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vacunacion ha sido precedida de dn exémen escrupuloso de los vacumfel 08, pars
no tomar IOSwSIﬁlltICOS' recuerda que. antes de-ahora.no e tomaban- “pregauciones;.
que por tanto se ha de haber vacunado con nifios sﬂihtxcos ¥ que sin embargo no
se ha visto la sifilis vacunal.—Refiere que no faltan vacumferos para la vacuna-
cion diaria;.que la vacuna conserva,da en tubos bien cerrados puede durar intacta®
hasta. un mno.——-’l‘ermma, dlmendo que con la va,cuna, huma,mmda. se puede dar una
garantm absoluta en todos sentldos. ‘ _' ‘, N e

EL SR CAR\{O\IA —Cree mdlspensmble mamfestar sus opmlones contmrns {1,
las del Sr. Munoz, no con el obJeto de wlver é formahmr la dlscusmn sobre vacu- '
na que por 1 tanto tlempo ocqpo esta Socledad,,smo par‘i que el sﬂencxo de ella no
51gn1ﬁque que acepta én todas sus partes las conclusiones del Sr. Munoz, y [hce

que de la lectura so deduce que.en 3 025 vacunados no se encontm la s1ﬁhs va-
iy kg

",an,.,

cuna] 610 ue esto IIO 1ueba ue IlO ex1s - 1']3: ﬁlZd; en 11]1 numero ma () /€ ue
EE

las observaciones rccogldas en el ano pasado txenen cuantas ga,rantmstson necesa,—
rias y han sido recouldas con el mmyor culda.dlé, p@ro que no se puede decir lo mis-
mo de las de los afios anteriores. Mientras mas plecauclones toine ¢l Sr:-Mufoz
al elegir sus vacuniferos, mas seguridad podrd’ tenér énijevitar 108 aceideiites; pero
no todos log médicos tienen-los-conocimientos de este Sefior, y queda en pié el te-
mor de que la~inoculacion: se- -veriﬁque.——Acoge"; las palabras del Sr. Mufioz, en
que escita'4 la-Sociedad 4 no- decidirse conligereza én favor dela vacuna'animal,
a'phcé,ndolas b lar humanizadar quiere que las: pluebas presentadas por-una y otra
parte se exa,mmen eon -el mismo rigor, - =" e

E1.SR.. lesmqwm -
vacuna, para que reuni 'ndole 4, los datos que. tiene, .¥.4 los que pueda recoger,.
presente 4 su debido tiempo,. el resultado de s

Que_pase el resimen del; Sr. Mufioz 4 la comision;de

trabajos.——A, la_comision de re;

daccion,, para que lo ;publique si lo gree convexuente.e——Quc quede 4 la grden del,
dia el estudlo de la gingivitis, hg el del alorodonclllo.
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.. By, 8z, Boves.—Hizo uso de la.palabra. para’ comunicar la. observacmn de un:
'mlhta,r de 26 afios, atacado: de gingivitis ulcerosa con movimiento; febril.;.- La ul:,
ceracion se jestendia, desde. I parte media hasta, Ja. ;primera molar, ‘por. delante y -
por detrag; del arco.dentario: dos dias despues.de. habello visto pior la primera vez:
desapareci6 la calentura, y, se mejord el-estado local;;pero no pudo seguir: mas ajld:
1a obgervacion,, porque.el. enfermo: sali6: de; la ,Capital; i11Cree: el Sri; Boves: que: la.
enfermedad . sobrevino por, contagio,, 4 pesar de las rpréyca.uciones-%que,ql enfermo
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tomd paraevitar-el: contacto de-los: ohjetds: de que'se setvia su/ asistente; que es-
tabaafectado: de ‘escorbuto; comorllama el vulgoress gingivitis. Agrega dicho Se-
“fior, que ha Jeido ld descripcion de una enfermedad. que hay en Espafia, lamada
Jéga, «que quizd seh anflogn 414 que observamos:aqui.~El método que observs
paracombatirla, fué el siguiente: limionada: sulfunca, toques con: mtmto de plata,
colutorios: con quinasy clorato.de potasas - v b s it e e e D
B8k, -CARMONA.~~Ha' comenzado 4 hacer:estudlos microscdpicos sobre esty
afeccion, pero son a@n poco numerosos. Recomienda, 4 imitacion de los ingleses,

el‘feniatdde?sos:m, quetambien-le ha oido recomendar al’Sr. Chacon’ (dentista).
- Bx: Sri PRESIDENTE “—~Recomienda! ¢ que’ e busque el'origen: del contagio; en-

cmrecevla.elmpor.ta,ncm ‘de-los; estudios microsepicos, 'y  acepta ‘como muy raciohal
el uso: del feniato:de sosai: «Interpela-al Sr; Bbves sobre si'habit ¢ no infarts de
_ los ganglios en el caso que refiri6, 4 lo que diclio' Sefior-contesta negativimente,
~iELSr: CarMoNA.—Ha recibido eni s clinica: un ‘nifio de once afios;’ que dice
haber: caido- de un tismpolin'y habetse machacado la'mano.. - Actualmente:no 56

observa contusion alguna, pero el cuartei:dedo estd niotablemente abultado, sin
cambio de color; presentando:aboyaduras’almivel de la cara anterior dé Ia prime-
ra. falanje, de las partésilaterales -de la segunda; y algo de la anterior:de 1a @lti:
ma; Jas aboyaduras son'blandas, pulsditiles; eon pulsaciones y espansion-isderonas
& log:movimientos ‘del: corazon.: Comprimiendo; la'arteria radial, los latidos mo ‘des-
aparecen, 'y si desaparecen | completamelite comprimiendo la icubital.<=No puede
~esplicarse:cmo severifica ieste:: fendmeno; 4 pesar de que las dos arterias forman
¢l-arco palmar, sino suponiendoqite las afterias del anular en este caso vengan'di-
rectamente de- la cubital.~Ti¢ parcce .qlie -se trata de un anéurisia traumético;
pero el hecho 8 ta.n«mro, ‘quesdnterpels §los*Sres. socios 4 que: digan'si-han: 6b-
servado un caso de aneutismy de las: laiferaleside los dedos: por‘-c’a,usé, traumgtics.
Se propone:tratarle por lacompresion “sostenida 'y los tépiCos-‘astrin&éﬁtés” yesi
esto mo. basta, p01 Ta ligadira: de- la, cublﬁ;ﬂ y st ‘aun fuere premso, por la de la
Fadial, v il oSl e S il o . e R ITHN
U Sre Boves.<=No recuerda odso anélogo, ‘perose esphca, el fenomeno ‘deque ‘
habla- el Sr. - Carinona recordando que- el arco palmar: superficial” est formiado:
principalmente- por a ladla}, y el profundo’ por la eubital. - AconSeja un:‘medio
hemostético que Je surtié en tina hevida del la bucal} y es estes compmnn ‘media-
tamente! los' dedos durante cinco minutos ‘cada cuarto'de hora, it it
-+ B/ SR.: CARMONA, —Acepta T esplicacion, pero Ho  sabe como“ pesaride la
anastomosis de las dos arterias ho'se'sienten‘latidos débiles en: el turnor al “eompri-
mir-la cubital. Respecto:delmedio: ‘que uconseJa el'St: Boves, le parece’ dificil
la- apllcamon de la conipresxoh ¢ msuﬁcmnte Edtar Se- pre@'unta, 51 ‘séria’ convenden-

teirecurrir-al percloruro!defierro; §/4 1u electritidad, 6 desde luego’ i 1o Higadara.




. Bt Sr.. ANDRADE.—No tiene f6-en: la-compresion directa para. obtener la cura:
eion, porque,ésta no s seguTn. S, la formacion. del codgulo-activo. i Prefiereila -
compr ssion indirecta por los dedos;. 6, por los compresores: ardinarios. «

- BL QuR, SUSCB,IBE.T—OPHA& en. el easo-del Sy, Caimonsd:por la compresxom mdy
wom, porque: creey-como.el Sri Andrade, que da:ciréunstancia mas favorable:pa:
ra la curacion es la formacion de un codgulosactivo, y-que para: ‘conseguirloesiime
dispensable mtelrumpu' Jentamente la; cuculacmn de 1anszmure, como' se hacelcon
el método de Mr. Broga: & cliuoiui it oiinaing ERTTIRC [EPIR R I

Er SR, CARMONA,-Cree: tedrica: h 1dea. del- eoéoulol asCthO.: Piensa que:si: en
otros. enfermos no-ha dado, buen. resultado, la aoripresion.-dirgota 63 porque no-son

delitodo semejantes al caso: &c’rua],,‘cn el oual 14 comprésidn divecta.es eficazy pox-
que, se hace sobre e} hueso rpor todas partes;:lo. que 0o sucede; pa.xa las arterias, %
lasque; s& ha. aplicado. este. método.! iy of : '

B SR Bovns.wPreomnta, al.Sr, Carinona, i el enfgrmo de que se oc;upa tlene
alguna, causa. general, porque en! Alemaniacereen que: sciertns:; pmde(:}mlentos (el i
filitico); pueden: determinan la lesion arterial.: b oe L yin u

.. Ep, Sr..CAnMONA.~—Dice gue-el miichacho esté: smno,; fueno; le Jia encontl a.da
padecnmento 'sifilitico; pero ique es muy.-probable;que jexista una; causa general.,
..Ex Sr., Hmmareo Carero~+Refiere lahistoria de:uni] ij6ven de:veinte afios que
entyd al hospital dei Szm Pa,ble‘ Hespuesde;haber ,tnmdo, +duranite: ocho idias;-acdes
sos. e fighre ; intermitente, . que: sebizoidespues. remitente. 3w topstitucion ey
mala§ tenia; diarrea, la que.le impidié al principio. dar:elignlfato de:quinina; 'sine
embaxgo de administrd despuesidoce-granos.,: - - Aparecienon; accidentes, ¢erebrales;
tuvo convulsion general momenténes, - dehno, perdié--elfconoeimiento . vinderon:
calosfiios.diarigs. Como. temia que-se frafara. deuna intermitente perniciosa, cons
tinug.dando la”qummap Durante-cnatro, dias . no sb modificd: eae,,estado, iy pox-al- .
timo el, enfermo. murid:; -Hecha Jo; autopsia, engantrd,.en la sistancia blanca; ew
los dos hemxsfenos cerebmles, m:mehas yindcleos, apopl

,_jcosilenmculmes rodeas;
dos de mma porecion reblandecida. De estos puntos apoplécticos habia tres en ek
hemisferjo . derecho, -No.- habia, monmcrmp,‘ Bl baze, tenia: su,voltmen mormal,
color amarillenfo; con, ma.ncha“como d@ degene; aclomgrasosa,,gnxptros puntos‘per-
dido, su color, natural.

4, pergamino, mOJado, como- sucedc en la. dmryea. g uN Q:Vid, el pulmon. G

Er Sr. PRDSIDENTE.———LG parece que - los;: primeros. acgidentes 1o se. refenan e
una lenfermedad cerebral, . ¥ s los siguientes;, pero; no.- ctee- ques fuera; apoplegia,

porque- el.reblandeclmlento en. Ssta (vigne, mias. tarde.: ¢ty woir wol Ul
. Ex, 3. HIpALGO CARPIO.——Dmc,que todo: exareciente. S koo
.. B35, ,CABMONA ~Le parece dificil intenpretar dos’ hechos, pero. cree. gie, pa-‘,
ra decidirse era.preciso conocer algunos: detalles ;sobre el -estado de las-venas. del.
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ehello. - ,58e habian supurado? : ;Habia existido unasflebitis-queiegplicars los cas
losfrios?:;yLios foeos. se: podian atribuir-4 embelias como quiere: Wirchéov?s.No _
decide nada,sobréresté punto, y:.solo presentallo.que ladicho. comb una hipétesis

B SRl PRESIDDNTE.—mPropone que quede laa Orden del: dia: €l estudio del al-
godoncille. 57w i o bt
L seckefariasanuncia que:toca: hacer la pmmera lectura, dentro de qumce dms,

al-Sr.. Andmde. A st edenaies o
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suoiLieidéye: a;prqbada; laactal: de lasesionvantetior, el 'Sy Carmony’ pﬂdlé’permlso;
para presentar un enfermo que habia curado  de una herida grave por machaca-

- mientoj por médio de Jasinmersion: prolongada en-el-agual fria, 'y :dijol que el dia
21 de Noviembke, 4 consecuencia dé undevidente; le pasaron por livmaiio derbeha
las ruedass:de: tincarr del:férvo=oarril:de Tlalpain: los tejidos fueroh conturidides
en:todos: los dedos,?pero lar principal lesion s¢ encontrabaen s primets falanje
del quinto. Desde ese dia conservé la mano meﬁd‘a“éﬁ"aivua‘fri‘zx",'iy'"se e hizo sax

" cdr-haistas ] décimocusrto, en ique estaban yabienformados los botehes:carnosos.

Enyésta: época: la matio; quetestabarmohstruosa; Se: habia deshinchiado hiabia deéss

aparecidosla calentitray e fué ligera; mo- persistia mas que la-herida ’co’ff’eépbﬁ-'

diente al: qmntofdedm #:traved de labual fudipreéiso sacar posteriormente un se-
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i Presenté: a,'l <enferm0; en ‘guien se’ pddleron' observar las cicatrices: de.las gran-
des heridas determinailas pov:€l:machacamiendo, Ja conservacion de’ movimientos
limitados: en lodt-dedos, esceptoren:el qumtol el que la: falta.' derun- hueao habxd!

permitidei I retractionsde dareicatriz /ot slolinn bl o v Bl
osBl"Sri Carmona: presénta: 4 este renfermo ‘como!uniejémplo’ 'de ¢riracion debila
4:lavinmersion enel agua fria, 'y esplica; el peligro;de;esta clase de heridas; por la
putrefaceion en:iqite enttan: los téjidos desorganizados al contactol del ite, y por:
la'absorcion consgoutiva-de los'liquidos descompuestosi: i Indics: que eni estas he-
-ridasyevitar:la; putrefacmon. es: evitar la fiebre' traumética y la- n‘)ﬁltmcmn de los
tejidos:por leb Hguido: seroicoroso que resulta de la: descomposicion,: itz il i’ oo
Recomienda el agua hervida para hacer la i inmersion, y recuerda haber obteni-
do un resultado semeJante al presente en i nifio que fué machacado por un car-
ro del ferro—carril de Tacubaya. '
Er Sz. HioALco CARPIo.—Encuentra excelente el método recomendado por
el Sr. Carmona: recuerda que es una modificacion de la irrigacion continua que
se usaba antes; que reconoce toda la eficacia de este medio conocido del vulgo; pe-





