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naba al enfermo, no le encontraba calentura, no le di crédito sobre el ealor
que manifestaba sentir por las noches; pero en vista de la observacion del Sr.
Garrone, en Ia cual se vé que la existencia de un caleulo biliar daba lugar 4
sintomas intermitentes, y los que ocasionan algunas veces los cdleulos urina-
rios, y aun la existencia de una sonda permanente en la uretra, creo que tal
vez habia una calentura intermitente, consecutiva 4 la presencia del cuerpoe
estrafio en la médula.

NOTA.—Luego que ge acabd de leer esta observacion, se procedid 4 la di-
seccion de la médula, y se vié que la porcion del instrumento que estaba en-
gastado en ella, era ({3 menos de tres centimetros de longitud y de nmeve
wilimetros de ancho, con un borde cortante, otro embotada, y una punta de
convexidad oblicua dirigida hédcia éste: la posicion que guardaba en el espe-
sor deaquell, era de atrds adelante, de izquierda 4 derecha, y un poco de
abajo arribe; el filo dirigido hdcia delante y abajo, el dorso atrds y arriba, y
la punta saliente hécia la eara anterior. Fn esa posicion interesaba los dos
cordones posteriores de la médula, dejando hicia sus bordes esternos unas
cuantas fibras de la sustancia blaneca sin dividir, interesd en todo su espesor
el cordon anterior derecho, dejundo ensi intacto el anterior izquierdo por ha-
ber quedado éste situado en el seno que resultaba del 4ngnlo qre formaba la
lamina de las tijeras hdcia atras y las wembranags de Ja médula hicia delante.

En vista de esta descripeion, ya se puede esplicar claramente la cavsa de
los sintomas observados en vida; de suerte gue la parilisis del sentimiento
que se presentd inmediatamente despues de inferida la herida, fud debida &
la seccion de los cordones posteriores de la médula, cuya sensibilidad no que-
d0 enterameunte abolida, probablemente por las fibras que quedaron ilesas
hicia los bordes estermos. La pardlisis completa ¥ permanente del movi-
miento del miembro derecho, por Ia division eompleta del cordon anterior
derecho; 1a permanencia de esta funcion en el izgunierdo, por la integridad en
que quedo el cordon anterior izquicrdo, y la parilisis temporal de Ia vegiga,
porque probabléemente en el lugar de la region herida, algunos ramos del

gran-simpdtico solo sufrieron una contusion” y mo una solucion de conti-
nuidad.

México, 4 de Setiembre de 1864 —Josx Marta B, VILLAGRAN.

Imforme sobre el uso del algodon hidréfile, -

Los que suscriben, nombrados para experimentar el algodon hidréfilo, in=-
ventado per el 8r. Dr. Tourrainne para la curacion de las heridas en supura-
cion y de las tlceras, pasan 4 informar 4 la Seccion de Medicina el resultado

de sus observaciones.

El algodon que se nos ha remitido es realmente hidréfilo como 1o Hama su
autor, puesto que al contacto del agua absorve &sta can la rapidez de la azfi-
car, y cae inmediatamente al fondo del vaso; lo que se hace mas notable, si
86 compara con el algodon cardado comun, el cual ni despues de veinticuatro
horas se ha embebido totalmente, permaneciendo siempre sobre la superficie
del agua. Este resuitado indica que algo ticme e algodon corun, que pier-
de por su preparacion con la legia, y desde luego conduce 4 suponer que de-
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be absorver bien el pus, en enya constitueion entra una cierta cantidad de
agus, la cnal varia en el pus de cada clase, siendo mucha en el llamado sero-
§0 y muy poca en el eremoso. Asi es, que anticipadamente se podia anun-
ciar que absorveria mejor el primero que el segundo, y que enando la tlcera
gupurara poco, tambien seria poco visible 1a absorcion, y cuando mucho, en-
tonces seria muy manifiesta. Hs probable que tales previsiones hayan con-
dueido al autor en sus primeros ensayos con el algodon hidréfilo, y comao la
préetica le hubiese demostrado su exactitud, ha formulado las reglas de apli-
carlo 4 la curacion de las ilceras y heridas en plena supuracion.

Nosotros, signiéndolas al pié de !a letra, hemos experimentado dicho algo-
don en alceras siwples y en heridas en plena supuracton, variando las expe~
riencias, ya cubriendo aquellas un dia con hila seca y otro con algodon, como
recomienda el autor, ya enrando, en las de grande estension, la mitad supe-
rior con algodon y la mitad inferior con hilas; y de nuestras mas atentas oh-
servaciones ha resultado, que el algodon hidrofilo absorve la supuracion tanto
como las hilas secas, y que bajo el punto de vista terapéntico, es indiferente
usar, del uno 6 de las otras, en la prictica guirirjica: tanto mas, cnanto que
el primero goza, al wismo grado que las segundas, de la inapreciable ventaja
de acelerar la cicatrisacion.

Pero bajo el punto de vista ccondmieo la cosa varia, porque, como lo hace
notar muy bien el autor, la hila deber4 escasearse cada dia mas y mas en las
graudes ciudades, pudiendo Vlegar & faltar completamente, algunas veces, en
1os lugares pequefios, ¥ sobre todo, en los hospitales militares provisionales
en tiempo de campafia, lo que rara vez sucedera con el algodon; por ser éste
un producto muy abundante y facil de encontrarse en todas partes. En cuan-
4o 4 su costo, aunque en México es poca la diferencia respecto del de Ias hi-
las, sin embargo, todavia es aquel mas barato, supuesto que hoy vale la libra
54 centavos, tomado el costo sobre el quintal, gue por mayor se vends 4 54

esos, mientras que la libra de hilas, no muy buenas ni limpias, vale de 62 4
l;B centavos. Es cierto que la preparacion del hidrofilo podrd costar sobre 2
centavos por libra, y fal vez menos; sin embargo, siempre resulta que es eco-
némico para los hospitales remplazar las hilas por este algodon. Se entiende
que para los casos en que e necesario aplicar algun ungiiento 4 las fleeras,
se puede nsar con la misma comodidad y eficacia que aquellas.

No ignoramos que en los hospitales se pueden comprar alguna vez hilag
hasta por el valor de 50 centavos la libra; pero entonces es sumamente mala,
gruesa y casi siempre sucia. [En ¢l hospital de San Pablo, y acaso suceda lo
S ismoen el de San Andrés, se acostumbra ocupar 4 las convalecientes en ha-
cer hilas de trapos viejos, lo cual produce alguna economia en el gasto y dis-
traccion para quienes las sacan. Pero con esto no se debe contar, ya porque
faltaran manos suficientes para ]a cantidad de hilas que se gastan, ya porque
muchas veces falten lienzos & proposito de que hacerias.

" Por lo mismo, la comision desearia, que Ja autoridad & guien corresponda,
dispusiera, por economia, que en los hospitales de su incumbencia no se com-

rasen hilas, que las que se hagan dentro de la casa sean de lienzo fino, y que
el deficiente que hubiere de aquellas, se cubra con el algodon hidrofile.

La comision concluye con proponer 4 1a Seccion de Medicina dar las gra-
cias al Sr. Dr. Tourainne por su util invento. ‘

Mésico, Setiembre 7 de 1864.—L. Hidalgo Carpio—José M. Barcelo de

YVillagran.
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