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ganismo, y que puede concluir de nuevo que la fucsina quimicamente pura es
inofensiva.

¢A qué debemos atenernos en vista de resultados tan opuestos? (Quién de los
dos autores mencionados tendra razon? Yo creo gue los dos. Bergeron insiste
muecho en su Memoria, en manifestar que la fucsina gue ha usado es quimica-
mente pura, vy que siempre se ha servido de la que se fabrica en la casa de La-
zare-Godchaund, de Bruselas. Ritter dice: que ha ensayado fucsina no arsenical
del comercio, sin afadir que era quimicamente pura. No dehe admirar, por lo
mismo, que los resultados sean al parecer conlrarios, supuesto que las circuns-
tancias esenciales fueron completamente distin{as.

Primero pensé hacer algunas experiencias en los animales, creyendo aclarar el
punto, pero desisti luego por las razones antes dichas. Cualquiera que hubiera
sido el resultado de esas experiencias se limitaba la consecuencia que de él se
dedujera & la fucsina que hubiera usado, y no 4 la fucsina en general.

Pero siendo la cuestion prineipal de sise puede 6 no mezelar la fuesina en los
alimentos, hay los datos suficientes para resolverla, y son éstos:

1.¢ La fucsina es frecuentemente arsenical.

2.0 La fuesina del comercio, aun preparada sin arsénico, suele tener cantida-
des mas 0 ménos notables de anilina y de productos organicos que perjudican
1a salud.

3.2 Aun saponiendo que la fucsina quimicamente pura sea inofensiva, ni es
tan facil hacer el examen, ni se ha de poder emprender en cada caso.

Concluyo, pues, que aun admitiendo que la fucsina puede ser inofensiva en
algunos casos, es indudable que puede ser perjudicial y mucho en otros, y que
por lo mismo debe prohibirse por ahora para el uso de las sustancias alimen-
ticias.

México, Abril 3 de 1878, :
DoMINGO ORVANAKOS,
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AcTa DE LA sEstoN DEL pra 10 pE AsmiL pe 1878.

Presidencia del Sr. Licéaga,

8e «bri6 la sesion 4 las geis y tres cuartos de la tarde.
Lef 1a el acta anterior, es aprobada con una wmodificacion del Sr. Martinez del Rio.
La Secretarfa da lectura & una carta del 8r, Aundrade, dirigida al Sr. Licéaga, manifestdndole

su prixima separacion de México y el grande afecto 6 interés que tiene por la Academia, de la ctal
sentidamente se despide.
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Ll 8r. Licéaga desea se conteste al Sr. Andrade, déndole las gracias por el ardiente celo con
que slempre ha visto todo lo que pertenece & la Academia.

Lia mocion del 8r. Licéaga quedd aprobada.

Be leyd una carta del 8r. Andrade, en la gque oftcoo varias obrag para la Biblioteca de esta
Academia.~—Contéstese dando las gracias.

Se di¢ cuenta eon la tésis inaugural del Sr. Saurd,

El 8r. Fénclon quedsé ngmbrado para dar dictdmen sobre este trabajo.

El mismo socio leyd una interesante Memoria sobre un caso de quiste parn-
lento del ovario, tratado por la incision y sutura de la pared abdominal.

El Secretario que suscribe refivid un caso de puerperio terminado por la muer-
te, caso que clasifica de fiebre puerperal, por haberse tratado de nna calentura
continua y de cortas oscilaciones, cn una enferma que no sufrio traumatismo
alguno al practicrsele el parto manual. Este se hizo por hallarse la placenta in-
sertada al orificio del cuello, ocasionando grandes hemorragias. A la calentura
s¢ agregaron dolores en la region precordial, ee Ia nuea, mucho delivio y tna
serie de sintomas raros, finatizando con dolores articulares y musculares.

En otro caso muy reciente no vinieron accidentes al principio, pero despues
se presentd un estado senejante al de una peritonitis,

Sobre estos dos casos, afiade el que suseribe, he querido Hamar la atencion,
por lainfluencia que padiera tener el estado actnal de la atmasfera, deseando es-
cuchar la opinton de mis colegas.

El Sr. Martinez del Rio se fija en Ia hemorragia del primer caso referido, y
en ella encuentra una causa predisponente para los accidentes observados.

El mismo Sr. Martinez dice despues: En la clinica de partos de Paris he visto
aplicar por el Baron Dubois, y eon muy buen éxito, el método que empleaba an-
tignamente el Dr. Rigly para los casos en que habia presentacion del vértice,
(que es Jo méis comun, é insercion parcial de la placesta en el cuello uterino. En
esag condiciones, el célebre obstétrico inglés que hemos citado, se limitaba a
practicar la perforacion de las membranas y abandonaba el resto del parto 4 la
naturaleza. Comprimida la parte de la placenta que se presentaba, por la cabe-
za del {eto, se efectuaba el parto sin hemorragia y con toda felicidad.

El Sr Lavisia desea saber si en el curso de la enfermedad se presentaron su-
dores, calolrios ¢ icleria, pues fijandose en el padecimiento articular, querrian
decir mucho estos sintomas cn favor de una infeccion purulenta.

El Sr. Lavista pregunta: ;jno seria hastante una {lehilis para darnos cuenta de
todos los sintomas? Seria posible en su concepto, pues ¢l acepta la idea de que
generalmente la fiehre puerperal no es otra cosa que una flebitis purulenta.—
Por otra parte, acepta la idea del que suscribe acerca de que la influencia at-
mosférica tuvo algun participio en este caso.

El-Secretario que suscribe siente infinito no tener en el momento la historia
completa de Ja enferma, para satisfacer las preguntas del Sr. Lavista.—Respec-
to de la flebitis y de la infeccion purulenta no desecha la idea; cree muy posible
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que todo haya pasado como opin: el Sr. Lavista, y solo recuerda en apoyo de
otra idea, un caso que observo en ia clinica de obstetricia con el Sr. D. Aniceto
Ortega, caso muy analogo al que ahora refiere, y que fué calilicado con el nom-
bre de «fiebre puerperal con maunifestaciones en las serosas.»

El §r. San Juan admite como causa principal de la muerte Ja flebitis, de acuer-
do con el Sr. Lavista; ama la atencion sobre que la placenta se insertaba en
el cuello de la matriz, es decir, en un punto por el cual pasan liguidos mas 6
ménos descotnpuestos, que se ponen en contacto con las extremidades abiertas
de las venas. Recuerda enapoyo de su opinion, que en el hospital de San Juan
de Dios y en Ia practica civil ha observado accidentes inflamatorios de la exca-
vacion pelviana, siempre que se ha tratado de la fiebre puerperal: de manera,
que en su concepto, ¥ por lo que ha visto hasta aqui, la fiebre puerperal no [or-
maria una entidad morbosa distinta, no significaria mas que accidentes inflama-
torios puerperales. Recuerda el Sr. San Juan una multipara que pario sin accl-
dente alguno, y en Ja que todo marchd bien, de pronto; pero despues sobrevino
reaceion febril, que por un eximen atento se reconocid ser depediente de la infla-
macion de uno de los ligamentos anchos; la enferma se puso grave y murio; la
autopsia hizo descubrir un absceso periovarico rodeado por el plexo del ovario.

FEl Sr. Vérliz pregunta lo mismo que el Sr. Lavista acerca de los sudores y
de 1a icteria; pregunta ademas como estaban los loquios.

El Secretario que suscribe contesta Jo mismo que dijo al Sr. Lavista, y agre-
ga que en su tésis inaugural y en alguna otra vez ha tenido la oportunidad de
recoger ohservaciones térmicas de la infeccion purulenta, y que ecomparando,
nota una gran diferencia entre aquellas curvas y la marcha de la temperatura e
el presente caso.—Concluye el que suscribe invitando 4 presenciar la antopsia
& las personas que en ello se interesen.—.Aceptan los Sres. Vértiz y San Juan..

El Sr. Vértiz juzga muy importante lo que haee notar el Sr. Lavisia, y cree
que los fenomenos articutares deben referirse 4 una flebilis: para ¢f no se nece-
sita la marcha de la temperatura, bastan los signos racionales para diagnosticar
a infeccion purlenta.—Como el Sr. San Juan, el Sr. Vérliz no ha enconira-
do 1a fiebre puerperal esencial.

El Sr. Mariinez del Rio tambien se lija en las afecciones de los anexos del
Qtero para explicar la fiebre puerperal; sin embargo, refiere como cosa notable
un caso que observé en compapia del Sr. D. José Maria Vériiz: una joven pa-
ri6 sin accidente, y todo marchaba en orden; pero seguramente gontetio alguna
imprudencia que determino la fiehre puerperal: varias veces era examinada en
el dia. y jamas sc pudo encontrar una lesion organica que diese enenla de aquel
estado; tampoco se observaba signo alguno de infeccion purulenta. Asi pasa-
ron algunos dias; se declaro por {in la convalecencia, pero por desgracia;, una
neumonia mato a la enferma.

El Sr. Hidalgo Carpio recuerda que hace algun tiempo defendié en una dis-
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cusion las ideas que hoy han vertido los Sres. Vértiz y San Juan, convencido
como esta por la practica, de que tarde 6 temprano se ilega & presentar una le-
sion que da cuenta de la fiebre puerperal. Sin embargo, el puerperio es un esta-
do que se presta i cometer errores de diagnostico en algunos padecimientos. Asi,
ha llegado 4 eomprender que las intermitentes son frecuentes en las paridas, ¥ que
revisten & veces un caracter grave que las hace confundir con fa fiehre puerpe-
ral, disipAndose un estado tan alarmante con el empleo del sulfato de quinina.

El Sr. Martinez del Rio vuclve & hacer uso de la palabra, observardo que en
el caso referido por €1, nna observacion atenta demostro que la calentlura era con-
tinua. Reficre en seguida la historia de una alemana, que en el estado puerpe-
ral tuvo calofrios, calentura y otros sinlomas, que hicieron creer en la supura-
cion; pero esta supuracion no se realizo, y la enferma recobro la salud.

Se sometid & votacion seercta ¢l nombramiento del Sr. Ieinemann, para soeio corresponsal en
Veraeruz, y queds aprobado.
Siendo la hora avanzada, se dieron & conocer los tarnos de lectura, ¥ sc levantd la sesion.
Concurrieron los Sres. Bandera, Caréaga, Bgen, Fénelon, Hidalgo Carpio, Lavista, Licéaga,
Lépez Mufioz, Luge, Martinez del Rio, Rumirez Avellano, Ruiz Sondoval, San Juan, Semeleder,
Soriano, Vértiz y el Secretario que suscribe.
Daumiriie Mesia.

REVISTA EXTRANJERA.

—

SECCION CESAREA Y EXTIRPACION DEL UTERO.—E1 Dr. Spith, cate-
dratico de Obstelricia en Viena, practicod la operacion referida, Upa mujer de
cuarenta afos habia parido nueve veces naturaliente. Tlacia cinco aios estaba
mala de osteomalacia, padeciendo ademas catarro bronquial crénico, albumi-
nuria y edema de las piernas. En este estado, y embarazada por la décima vez
y cerca del fin del embarazo, fué examinada por el Dr. Spiith, El dia 2 de Ju-
nio de 1877, luego que habian comenzado los dolores de parto, se practico la
seccion cesarea; sobrevino una hemorragia uterina, que no pudo contenerse ni
con la aplicacion del hielo ni con las inyecciones de ergotina, y se procedio ala
aplicacion de la cadena de Chassaignac separando el cuerpo del (tero de su cue-
Ho. Se limpio la cavidad abdominal, se corrd la ineision y la cadena con la par-
te que abrazaba, se fijo en el Angulo superior 8 la herida. En toda la operacion
y en las caraciones consecutivas se aplicd el método de Lister. Hubo muy poca
reaccion; la temperatura no paso de 38¢6. A losdiez dias cayd la cadena; alos
treinta y ocho la enferma pudo levantarse, v el 18 de Setiembre salié de Ja ma-
ternidad.

Spith se decidid por este procedimiento porque la experiencia le habia ense-
fiado que la hemorragia es muchas vaces la causa del éxito letal de la seccion



