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GACETA MEDICA DE MEXICO

PERIODICO

DHE LA ACADEMIA DX MEDICINA DE Mﬁ:XICO.

ACADEMIA DE MEDICINA,

—oi-Bf-er—-
ACTA DE LA SESION DEL DIA 23 pE Enero pE 1878,

Presidencia del Sr. Andrade,

Se abre la sesion 4 las seis ¥ cuarente minutos de la tarde,

El $r. Soriano es nombrado Secretario suplente: por no estar en ese momento el qte suscribe,
da Isctura al acta anterior, y es aprobada. Se publicard integra.

Asiste 4 la sesion el Sr. Anaya, miembro corresponsal de esta Academia ep Guanafuato.

Se da cuenta de haber recibido “Hl Semanatio Judicial de la Federacion.”

En este momento llega ol que suseribe, ¥ ocupa su lugar como Secretario,

Bl Sr. Gémez tione Ia palabra para sa lectura de reglamento, y da cuenta con uns Memoria ti-
tulada: “Breve estudio sobre la cansa de los abortas en ol ganado vacuno en la Capital.”

Bo lee el Dictdmen de la Comision, que propons las cuestiones para el premio, conforme 4 1s
4% base del Dictdmen para ia distribucion de la subvencion, y gue concluye proponiendo las si-
guientes cnestiones:

1% Explicar, con datos bien fandados, las causas del anmento de la mortalidad en México,

2% Dard conocer las sustaneias terapéuticas del pais que puedan sustituir & las exiranjeras, y
que sean de menor precio que éstas, con el objeto, principalmente, de aplicarlas 4 la medicagcion
de los pobres,

3% El vémito en las costag del Golfo de Mézico; estudio fundado principalmente en las obser-
vaciones nacionales.

4% Estudio del envenenamiento paludeano en s ciudad de Méxieo, bajo el punto de vista de
sas manifestaciones, on especial de las de forma perniciosa, ¥ de las causas que han determinedo
el anmento en su frecuencia ¥ su importancia, derante los iltimos sels afios,

57 Estudio del “mal de San Lazaro,” ampliando los conoeimientos que sobre 6l 86 ban adqui-
rido, muy especialmente en lo que se refiers 4 su naturaleza,

63 “EZl pinto.” Lugares en donde e lo observa; su frecuencia, su etiologfa, su patogenia, ete,,
ampliando los eonocimientos que sobre ests, enformedad posée la ciencis, y apoyéndose Principal-
mente en 103 documentos nacionales.

7% Las aguas medicinales en el Distrito federal: su distribueion, compesicion y naturaleza; analo-
gias que tengan con las europeas: aplicacion terapéutics que de ellas se haya hecho, é indicacion
de las gue puedan hacerge. .

B Estudio de las heridas por instramentos eortantes, muy especialmenta de Iss heridas du] vien-
tre y de la cavidad tordeica; proporcion entre estas lesiones ¥ las demds de causa traumitios, qua
8@ observan en nuestros hospitales, funddndoss los datos en estadistioss y doonmentos nasionales,

9% Estudio sobre la freousncia ds los embarasos simples y gemelares, de las diversas Presents-
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ciones y posiciones, de los partos eutéxicos y distoxicos; sobre peso 7 estatura de los pifios do tér-
mine; relacion numérica entre los sexos; frecueneia 6 importaueia de las afecciones puerperales, ¥
consecuencias practicas que de estog hechos se puedan dedueir, fandados tedos estos datos en 1aa
estadisticas y los documentos nacionales,

10° Estudio de las Debidas fermentadas que so usan en ol pais, ¥ do sus efectos patologicos,

11* El mejor tratamiento de las afecciones articulares, en los diferentes periodos de ru evolu-
cion. BEstudio fundado prineipalmente en los hechos mejor observados.

122 Las afeeciones eancerozas del cuello del iitero, su frecuencia relativa, earactéres que las ha-
£A1 TeCoNOcel en i principio ¥ medios de combatirlas,

132 Fijar cientificamente los medios de reconocer & gué fecha remonta la muerte de un fndi-
viduo, enyo eadéver se ha encontrado, explicando en gné bases se fundan esos medios.

147 Peligros de la apomorfina como medicamento emdético.

Kl Sefior Presidents hace notar que es primera leetura, y que se diseutird el primer dia atil.

EL Sr. Anaya da lectura 4 un irabajo escrito sobre la cantarida nacional, por
el Sr. Homehono Gonzalez, de Guanajuato. Antes de proceder, manifiesta ver-
halmente su positivo interés porque se propague el uso de un producto terapéun-
tico de fanta importancia como éste, que, segun las experiencias del Sr. Gon-
zalez, es superior al extranjero. Muestra el Sr. Anaya seis cajitas con las di-
versas especies que se conocen de dichos coledpteros, é indica que para cada
una viene anotada la proporcion de cantaridina que contiene. Por ultimo, para
dar idea de la parte economica en este asunto, lee un prospecto que publico el
Sr. Gonzalez. Concluye suplicando & la Academia se sirva nombrar una comi-
sion para que dé su dictimen sobre este trabajo.

Conforme # reglamento, previene el Sefior Presidente que dicho escrito pase
4 una comision formada por los Sres. Altamirano, Herrera, y Gonzalez D. Fran-
cisco, siendo Presidente el primero.

Fl Sr. Vértiz tiene la palabra y dice:

La cuestion que la Academia saco 4 coneurso, es muy importante y de por-
venir para México; su resolucion es muy ardua por el descuido que ha habido
hasta aqui en recoger datos estadisticos exactos; pero, sin embargo, crec que
con los ya existentes, y con los que se podrian recoger, ordenar y comprobar,
se habria podido, si no resolver definitivamente la cuestion, al ménos poner las
hases para completar con el tiempo la obra comenzada. Desgraciadamente no
ha sido asi; ni una sola de las conclusiones del trabajo que se ha presentado re-
siste & la critica severa, cuando ménos por prematura.

El autor de la Memoria, seducido por tma hipotesis que adopta completamen-
te, olvida la analogia, y pretende generalizar 1o que dun no se ha estudiado com-
pletamente.

Los médicos ingleses, los de Centro América, los de Boliviay del Pert, fo-
dos ellos han sefialado los beneficios que sacaban los tubereulosos habitando las
alturas, y enviaban 4 sus enfermos de los lugares bajos y de las costas & esas
galvadoras regiones,

* “Como ellos, otros médicos han notado la inmunidad de otros paises para la



GACETA MEDICA DE MEXICO 107

——

tisis y la accion bienhechora de su clima sobre su marcha. Paises, sin embar-
go, totalmente distintos de los anteriores, por su situacion, altura, etc., tales
como el Senegal, Mogador, Maestrand, efe., y que desde luego hace concluir (que
no reside la virtud de un clima en una sola condicion, gino en un conjunto com-
plexo, dificil de averignar en una ojeada. Es necesario estudiar la accion fisio-
Jogica de todas las variedades de climas, y lo que es mas, fa influencia que ejer-
cen sobre las enfermedades. Los raciocinios & priori llevan tan 18jos, que sus-
tituyen con explicaciones brillantes la marcha inflexible de los hechos. Asi, pues,
era preciso para resolver la cuestion de la tuberculosis en el Anahuac, no solo
hacer estudios de estadistica comparada en olros paises, que siempre 6 casi
siempre son inexactos, sino estndiar el clima de México, fisiologica y patologi-
camente, recoger todos los datos estadisticos de mortalidad, v seguir algunas
observaciones clinicas tan perfectas cuanto es hoy posible, para asi elucidar cuil
es el desarrollo, duracion y terminacion de la tuberculosis pulmonar, puntos
que encierra la cuestion que propuso la Academia.

&5e ha seguido este proceder? ;Se han recogido todos los datos existentes en
la actualidad; se les ha sometido 4 la eritica; se han hecho observaciones ver-
daderamente clinicas; se ha concluido lo que legitimamente podia concluirse?
No, sin duda; se ha hecho mucho ménos de 1o que se¢ debia y podia hacerse, y
s¢ ha concluido mucho mas de lo que arrojan los datos expuesios. Voy a ex-
plicarme por partes. Mucho mérito se ha hecho del trabajo de recopilacion, y
a fé que la parte bibliografica ha de haber costado tiempo y dinero; pero la Aca-
demia no sacaba al eoncurso la bibliografia de la tuberculosis; sus miras eran
mas elevadas; queria resultados praeticos, beneficios para México, no erudicion.

En el estudio fisiologico del elima de México, elautor ha hecho suyas las ideas
de Jourdanet, ideas que con las de Schnepp vy Guilbert han sido juzgadas por
el buen ecriterio de Leroy de Méricourt; pero que, sin embargo, cuentan aun con
el apoyo de respetables adeptos. Pasemos 4 otros puntos mas importantes, He-
guemos & la constitucion médica, y tendrémos que confesar, que 6 no la conoce,
6 la practica del autor en el pais es escasa. Alli sabrémos que nos levantamos
con la cabeza pesada, que nos pesa el estomago cuando digerimos, que respi-
ramos jadeando, que no tenemos apetito, que las fiebres palustres son raras y
benignas, que con una pequenia nemmonia se asfixian los enfermos, que las con-
gestiones del higado se supuran rara vez, y otras inexactitudes que omito, y que
prueban lo que decia Antes.

La frecuencia de la tuberculosis la deduce de tres estadisticas: la del Sr. Re-
yes D. Jose Maria, la del Sr. Jiménez D. Miguel y la del Sr. Lobato. Sus re-
sultados son apuatados, pero no les acompaiia ni una reflexion ni una critica;
y bien que lo merecian, no por las personas que son de notoria ciencia y huena
8, sino por su naturaleza. El mismo Sr. Reyes les llama en su trabajo imper-
fectas noticias necrologicas; el Sr. Jiménez se preocupaba mas de las cuestiones
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de raza que de la frecuencia en general: la estadistica del Sr. Lobato es de un
periodo tan corto que por si sola nada prueba. .

1Son estos datos capaces, Como ha dejado eseapar la Comigion dictaminadora,
suficientes para darnos una conviccion clentifica? 1ndadablemente no: pero se
nos respondera que no hay otros. Esto es falso, que el que busca halla: 1o sé
ha cerrado el registro civil despues del trabajo del Sr. Reyes, no han desapare-
cido los hospitales, en donde, aunque desordenados, hay datos importantes que
se pueden sacar. Los médicos en México no han muerto, alli estan para ayudar
al que estudia; por eso la Convocatoria dijo: observaciones propias 0 ajenas:
hien sabia 1a Academia que los médicos mexXicanos tendran muchos defectos,
pero no son egoistas, y comunican sus adelantos 4 quienguier que los trate:
aqui la cuestion de prioridad y de orgullo desaparece ante la utilidad comun.
Todos estos manantiales de datos se han despreciado, se han aprovechado algu-
nos frnios del trabajo ajeno, nada en esie punto del trabajo propio.

Llegamos, en fin, al trabajo principal del autor, a las observaciones, y aqui
parece que dos miembros de la Comision han encontrado un mure inexpugna-
ble. Uno de ellos ha dicho, que solo se deberiazn mirar como coadyuvantes para
la cuestion principal; y yo, acaso me engafie, pero pienso de un modo diferen-
1o basta leer 1a cuestion del conCUYso para CONVERCETse (UE SOR esencialmente
necesarias. De otro modo, como resolver 1as cuestiones de desarrollo, duracion
y terminacion de la tuberculosis pulmonar en determinado pais.

. Qo migmbro de 1a Comision deja entender que un medico no miente, y que
debe.darsele crédito & sus observaciones. Solo por una conciencia. que podria-
mos Namar exagerada, se le pueden haber escapado esas palabras. No. se ne-
cesia mentic para asentar errores, y enmateria de observaciones clinicas deben
hacerse y exponerse de manera gue Lo dejen ninguna duda en el dnimo del que
las lee 1 oye.

Pero veamos lo que en el Dictamen esta asentado y 4 la letra copio: «Suje-
tadas 4 la critica cada una de las observaciones, pudimos notar que, con excep-
cion de la del Sr. Mousivais, no hay una sola que tenga fa comprobacion de la
agtopsia (llamo la atencion sobre esias palabras): el diagndstico en algunas es
dudeso por falta de sintomas, pues aun cuando se dice en algunas que exisiia
upa caverna, no se dan signos fisicos que la hayan hecho diagnosticar; tambien
se refiere en algunas al solo signo fisico de la matitez en el vértice de los pul-
mones sin hablar de otros. Admitiendo, sin embargo, la exactitud del diagnos-
tico, son poeas todavia, como coufiesa el aulor, para sacar consecuencias gene-
rales definitivas,»

No se podia en tan pocas palabras haber hecho un juicio critico mas severo,
pero al mismo tiempo mas exacto; sin embargo, la Comiision, coniradiciendose
& i misma concluye admitiendo la exactitud del diagnostico, y en este supuesto
CORtinia. Sus razonamientos.
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Yo, separandome del modo de sentir de la Comsion, diré: que leyendo alen-
tamente las observaciones, hay alganas en las que la tubercalosis puede negar-
se; por ejemplo, la 9.2, 14,2 17 2 95.» ¥y olras en (ue es dudosa como la 20.a,
22.2y 26.2, 4 las cuales se pueden anadir [a 7.2 y 28.2, en las que se encuentra
dicho que habia soplo bronguico, y en la tltima, hroneofonia ¥ estertores sub-
crepitantes en la base de ambos pulmones.

En otras observaciones encontramos debilidad constitucional caracteristica,
torax tisico, efe.; expresiones cuyo sentido no he podido comprender. Muchas
de ellas tambien tienen como su mayor apoyo la matitez 9 submatitez 4 Iy per-
cusion en diferentes ¢ iguales puntos de uno { otro pulmon.

No insistiendo el autor én la matitez del vértice de un solop lado, como se en-
cuenira en el primero y segundo estado de la tisis pulmonar (infiliracion eroni-
€a), nada nos dice el autor del abatimiento del limite superior dol pulmon, ni
de la diferencia de altura del sonido pulmonar de uno y otro lado, ni si la sono-
ridad aumentaba o ho durante Ja inspiracion. De manera, que en todos osos
€as0s la ohservacion clinica esta imcompleta. Siete son las observaciones en las
que se dice habia cavernas, pero esta palabra no nos asegura la existencia de
los tubéreulos; los signos fisicos s0los no nos bastan para reconocer la causa de
la excavacion; necesitamos otra porcion de hechos que la observacion clinica n0s
suministra.

Demos por supuesto, que todos los individuos fueran tuberculosos, y quitemos
solo los que con fundamento pueden negarse o los muy dudosos, y los que te-
nian signos fisicos que no corresponden 4 la tuberculosis, y tendrémos solo 19
observaciones, y en verdad poco detalladas. Ninguna de eilas ha sido comyro-
bada por la autopsia, lo que prueba que ninguna ha sido seguida en los hospi-
tales.

En las condiciones etiologicas llama la atencion que el autor llame causas al
histerismo de doncellas de 38 Y 40 anos, y & la patinacion en up salon lleno de
polvo y humo, y como causas profesionales ponga todos los offcios o empleos
que se apuntan en sus observaciones,

Las conclusiones del autor so resienten de Ia debilidad de las bases; son pre-
aturas, absolutas y en su mayoria falsas. No me tomaré el trabajo de refatar-
las; la misma Comision dictaminadora lo ha hecho ya, y la conciencia de todos
nosotros las refuta como contrarias 4 nuestra escasa 0 extensa practica.

El autor de Ia Memoria ha estudiado, ha trabajado, pero no ha resueltoda cues-
tion del concurso, ni ha puesto Ias hases para una resolucion wlterior.

Sila Academia quiere premiar la laboriosidad, que lo haga en hora buena,
pero que no fije su nombre y cifa su lauro 4 la Memoria presentada.

El Sr. Soriano va 4 hacer uso de.la palabra, cuando el Sr. Reyes, D. José
Maria, manifiesta que el autor de la Memoria le ha enviado una carta, ¥ desea
que la Academia sepa el contenido de ésta, antes de que la discusion siga; ade-
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lante; pero ya concedida al Sr. Soriano, dice: Ya que se debate una cuestion
importante con ocasion de la Memoria presentada para oplar el premio que la
Academia ha prometido, y para que esta Sociedad lenga algunos datos mas con
que poder juzgar, me propuse tracr el nitmero de defunciones ocasionadas por
la tisis puimonar en el Hospital Militar de Instruccion. Desde el afio de 1868
hasta el de 1876 que estuve como Subdirector en dicho Establecimiento, salvo
algunas épocas, cuidé de reunir los documentos indispensables para formar un
dia algunos datos numéricos que sirviesen ala estadistica de la mortatidad. Mas
habiéndome separado desde fines de 1876, ahora supliqué al Sr. Dr. Agus-
tin Velasco, actual Mayor del Cuerpo-Médico, me formase un cuadro estadistico
relativo, con los datos que habia dejado, agregando los de 1877; con la mejor
voluntad me los ha proporcionado, y no dudo que més larde seran de alguna
utilidad. —Leyo en seguida el cuadro que se inserta, el que abraza la mortali-
dad absoluta habida en el Hospital Militar de San Lucas desde 1868 hasta 1877,
con la relativa por la tisis.

(Véaso el cuadro en la pégina siguiente.}

El Secretario que suscribe da lectura 4 la siguiente carta del autor de la Me-
moria:

sgr. Dr. D. José Maria Reyes, Presidente de la (omision, --Presente.—Bstimado compafiero
—El trabajo que someti & s Acsdemia de Medicina, respondiendo 4 la invitacion suya, acerca
de 1a influencia del clima de México sobre la tisis pnlmonar, ha promovido, segun informes que
se me han dado, séria discusion en el seno de aquella respetable Corporacion. No debiendo yo di-
vulgar mi nombre, ni siendo miembro de la Academia, y no pudiendo por lo tanto contestar per-
gonalmenta & las objeciones que se han hecho 4 mi Memoria, me voy & tomar 1a libertad de de-
fenderla por medio de esta catta, ¢ue suplico & vd. trasmits & la Academia.

Hése dicho, que no es posible que en el espacio de tres anos, f que se limitan mis ohservacio-
nes, haya tenido veintiocho casoes de tisis. En primer Ingar, mi calidad de médico nuevo en la
ciudad hizo que los enfermos do tisis croniea ocurrieran 4 mi, como sucede sjempre, pues desahu-
ciados 6 no aliviados por otros médicos, busean wno que & lo ménos les atienda con esmero, de-
ap0s80 de acreditarse. Luego, dando yo, como dabas, consultas grétis 4 los pobres, acudieron en gran
mimero enfermos do esa clase; y pobres han sido la mayor parte de los casos que cito. Por alti-
mo, ocupéndoms especialments en el estudio de la tisis, 16jos de esperar que se me presentasen
espontineamante los casos, yo los buscaba, y no perdia oportunidad de examinarlos.

En euanto & la objecion de que las observaciones qus hago en la Memoria no son bastante ex-
tensas, ni suficientes Ios sfutomas anotados para hacer ese diagnostico, tengo que observar que
ine limité & citar los sintomas més importantes; pero siempre me he basado enun eonjunto de
ellos, que crea suficientes para hacer un diagndstico por un médico de mediano estudio y expe-
riencia. Si fuf breve en mis observaciones, faé porque no quise darles més valor que el estadisti-
¢o. Ahora, pars no dejar lIa menor duds de la antenticidad de los casos, ni de la seguridad del
diagnéstico, me voy & permitir entrar en slgunos detalles,

El enformo ntmere 1, habitaba en la calle de 1a Moneda, niim. 10, v fué observado tambien
por el Dr. Gut.

La onferma ntunero 3 vive en San José de Gracinuim. 3; se encuentra ahora en manos del Dr.
Licdaga, ¥ fué observada tiltimamento en una junta por el Dr. dndrade.

Tl enfermo nimero 5 habitaba en la calle de San Lorenzo ndm. 10, y fué visto por los compa-
fieros Aniceto Ortega, Cdrdoba & Hidalge Carpio.
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La enferms nimero 6 fué tratada dntes por el Dr. Martel, ¥ vivia en la Estampa de San An-
drés nim. 9.

- La enferma nfimero 14 vive en San Cosme, Calzada niém. 9, ¥ 1a vié dntes el Dr. Lucio.

i nimero 15 es conocido por ol Dr. Semeleder.

Tl enfermeo nimero 16 vivia en la caile de San Juan nim, 6, y fué tratado por el Dr. Jiménez,

EL niimero 23 vive en el niimero 1 de San José ol Real, v es conocido por el Dr. Semeleder.

La exforma nimero 26 fué vista por los compaiieros Martinez del Rio, Martel § Montes de Ocar.

1,3 enferma niimero 27 vive en el niim. 10 Ia Palma, y {ué tratada fntes por el Dr. Fiénelon,

De todos los otros enfermos, con excepcion de dos ausentes, (de los cuales uno es dependiente
e 1a sombrereria de Waraholz, y esth en Hamburgo, v el otro un oficial del Bjéreito que estéd
ahora en Texcoco, PETo §11 e3posa Tive en la calle de Ortege niim, 5), estoy pronto & citar 1os nom-
Dbres y habitaciones para que 2e pueda practicar una verificacion, en caso necesario.

A mi dicho de que los earos desgraciados que he tenido han muerto de tisis intestinal, se me
objeta que no habiendo hecho Ia autopsfa del caddver no he podido afirmar tal cosa por solo el

sintoma de Jas diarrens. Ts cierto que si se presenta eze solo sintoma. aislado, ¥ en persona que
no padece tisis en otros organos, el diagnéstico serin incierto; pero cuando como en uuestros ca-
o la diarres ocurre en el trascrrso de la enfermedad, es tenaz y rebelde 4 todo wedicamento, ¥
va al mismo tiempo acompaiiada de dolores intestinales, enflaquecimiento rapido, palidez dela
cfitiz, caida (colapsus) del vientre que se hace muy sensible 4 la presion, sudores noctursos y fie-
Dre héties, entonces signiendo 1a apinion de mis maestros Fraube y Frericks en Berlin, Friedreich
on Heidelberg, ¥ &. Sec en Paris, me crei autorizado para diagnosticar la tuberculizacion intesti-
nal, y sefislarla como tltima causa do Ia muerte. Ademés, el Dr. Jiménes ha sefatado el mismo
- hecho en sus observaciones publicadas en log Anales de Humboldt.

Yundado en mi experiencia propia y en Ja gue me han referido varios eolegas, dije al concluir
1a Memoria, que los hijos de los tislcos no heredan la enfermedad. En mi préctica no he observa-
do un rolo easo de tisis hereditaria, miéntras que sf be tenido muchos de hijos de tisicos perfecta-

" mente sanos, Algunos médicos respetables, sin embargo, hau citado en la discusion casos que

. contradicen aquella asercion; ¥ yo, respetande como debo su opinion, me atreve 4 modificar la
'segundﬂ’oopc‘lﬁs'ion de ini Memoria en estos términos:

¢ En general los nifios hijos de tisicos, si se encuentran en buenas circunstancias higiénicas y
.44 permarecen en &l Andhnae, gon rara vez atacados por I tubereulosis. ”

Creo, como la Comision, que mi trabajo esté 1éjos de ser perfécto, ¥ que estudios subsecuentes
pueden haocer que 3& completen y modifiquen las opiniones que he expresado; pero la Academia
debe tomar en consideracion que siendo tan escaso ol material de obzervaciones acerca de la eues-
tion discutida; teniendo ésta un gardcter completamente nuevo, ¥ habiendo encontrado las mayo-
res dificultades para procurarme las obras pablicadas sobre la materia, por el estado poco satis-
factoric de 1a Biblioteca de Medicina, yohe hecho cnauto me ha sido posible por desempefiar dig-
namente la tarea gue me impuse; ¥ solo siento gue otros profesores de medicina no la hayan em-
prendido, para que comparando mi humilde trabajo con el suye, quedase aquel en su verdadero
valor.

Suplicando 4 vd. dispense In molestia que le he proporcionade, ¥ dandole anticipadamente las
gracias por su atencion, me quedo su atento 3. Q. B. 8, M.—E! autor de la Memoria”

Méxieo Enero 23 de 1878.

El Sr. Semeleder habla en pro de la Memoria, diciendo que tiens algun me-
rito, y que, Sino resuelve por completo la cuestion, tambien se debe advertir
que la Academia, por la dificultad misma del asunto, no ha pedido una resolu-
cion absoluta. Por otra parte, la objecion que se ha hecho de que los diagnos-
© tic0s no estan comprobados por la autopsia, Je parece mucha exigencia, pues si
- en muchos casos queda duda en el diagnostico, no es esto lo comun; ademas, to-
dos sabemos que en la practica civil es muy dificil que las familias permitan almeé-
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dico hacer la autopsia. Tambien le parece demasiada cruellad la critica de un
trabajo léjos de su autor, cuando éste no puede defenderse. Opina, pues, por
el premio, y dice que si por algunos defectos se desecha la Memoria, esto sera
un mal augurio para el porvenir.

El Sr. Licéaga toma parte en la discusion para indicar en qué eircunstancias
se encuentra la Academia. Esta nombrd una comision para ilustrarse sobre un
trabajo, que no es precisamente el punto gue esti i discusion, sino el Dictamen
gque se ha presentado acerca de la Memoria. La Comision, despues de hacer
una extensa crilica del trabajo, coneluye pidiendo el premio: Ja Memoria no re-
suelve la cuestion, y sin embargo se pide el premio; por esto se diseute, y con
razon.

Respecto de la critica de [a Memoria en ausencia de su autor, aunque es cosa
cruel como dice el Sr. Semeleder, no debe llamar la atencion, pues otro tanto
pasa con los libros que generalmente son criticados 16jos de su autor; pero nada
importa Ia critica si ellos son buenos, pues entonces por si solos bastan para de-
fenderse. '

Veamos ahora el punto principal: el Sr. Licéaga juzga que como él todos los
miembros de la Academia desean vivamenie premiarla Memoria, pero la Aca-
demia tiene la obligacion de cuidar de su reputacion como cuerpo cientitico, y
1o puede coronar una Memoria que, en asunlos que se refieren a México, no
exprese los conoeimientos que en la actualidad se poseen sobre esa materia.

El Sr. Reyes, D. José Maria, vo que al combatirse el trabajo se juzga la parte
clinica y no la estadistica. Hace algun tiempo que en México se confunde Ja es-
tadistica con los datos numéricos; pero esto no debe ser, es preciso distinguir
los datos numéricos, que solo pueden darnos eantidad, dela verdadera estadis-
tica, que por la comparacion de los datos lleva 4 un resultado: en su concepto,
en el caso presente, es el estudio comparativo de la misma enfermedad en di-
versos lugares. Si, por ejemplo, se dice que en México hay un 20 por ciento
de tisicos, se quedara diciendo lo mismo sin poder llegar 4 una conclusion
estadistica. Pero no sucede igual cosa en el trabajo de que hoy se trata, pues
en él se ve la aplicacion de los datos comparativos que el autor ha podido
reunir.

Respecto de lo que ha presentado el que suscribe como una estadistica, no
ve otra cosa que un conjunto de datos numéricos que no tienen gran valor para
resolver la cuestion; y en cuanto 4lo que ha dicho de que en Oaxaca y en Alvara-
do no se desarrolla la tuberculosis, él puede citar hechos confrarios: actualmente
agiste & una sefiorita de Oaxaca enferma de tuberculosis; otra enferma que vio el
Sr. Liceaga, era de Orizava, se le recomendo el clima de Alvarado como benéfico
asu salud; pero no fué asi, porque una vez en dicho lugar empeoro su situacion,
y sucumbio & 1os seis meses. Ahora, si el clima de Oaxaca se presenta favorable,
6810 es debido a Ja altura de aquel sitio que corresponde a 1,550 metros, uiunero
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que esta comprendido en la cifraindicada por el autor como favorable & los isicos.
Ademas, que en la misma localidad haya pocos casos de tuberculosis, esto nada
prueba porque son indigenas los habitantes,

Respecto de la manera como ol Sr. Vértiz combate la Memoria, no me pa-
rece bien, agrega el Sr. Reyes, porque toma la cuestion Gnicamente por los pun-
t0s accesorios.

giendo la hora avanzads, se pregunta ila Academia si continda la discusion. No continia.

Quedan con 1a palabra los Yres Reyes, Semeleder y ol que suscribe.

So dan & conooer los turnos de lectura, ¥ &8 levanta la sesion, & la que concurrieron los Brea.
Andrade, Anaya, Bandera, Caréaga, BEgea, Gomesz, Gutierrez, Hidalgo Carpio, Levista, Licéags,
Lobato, Ortega D, Audrés, Reyes 1. José Maria, San Juan, Soriano, Yértiz, 7 el Secretario que

suscribe. ,
DEMETRIO Myiia.

INFORME

Del Director del hospital de San Hipdlito sobre el Establecimiento,
presentado 4 la Direccion de Beneficencia Piiblica.

{CONCLUYE.}

PARTE III

Nunca haré a los ilustrados miembros de esta Junta el agravio de suponer-
los indiferentes & las necesidades de San Hipolito 6 cualquiera otro estableci-
miento, ni el de atribuirles predileccion ¢ preferencia para alguno de ellos:
me consta la igualdad con que se procura el cuidarlos, y la solicitud y lauda-
ble empeio de cada uno de los individuos que la forman; por 1o mismo no creo
necesario esfuerzo alguno de mi parie para obtener en favor del hospital que
ps 4 i cargo, los acuerdos que basten i remediar sus defectos, a llenar sus
vacios y & mejorar la condicion de sus asilados, pues todos sabemos que si aca-
so es de desear y aun posible, que la beneficencia se ejerza en los domicilios,
y algun dia lleguen & no ser necesarios los asilos 0 hospitales para los enfer-
mos en general, esto nunca podra verificarse respecto de los enajenados.

La seguridad de la sociedad, el bienesiar de las familias y el tratamiento 6 ¢u-
racion de los enfermos, exigen establecimientos especiales donde se reciban ¥
atiendan, no solo los pobres sino tambien los rieos, puesto que enfermos todos
de la ments, estan sin el uso libre y normal de sus facultades intelectuales, sin
responsabilidad ni moral ni legal de sus actos. ni pueden subyenir & sus nece-




