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GACETA MEDICA DE MEXICO

PERIODICO

DE LA ACADEMIA DE MEDICINA DE MEXICO.

CACADEMIA DE MEDICINA.
- 3 ——
Acta DE LA sEsioN DEL pIA 30 pE Exero pg 1878,
Presidencia del Sr. Andrade,

Se abre la sesion 4 las sois ¥ media de la tarde.

Se da lectura al acta anterior, ¥ esaprobada. Se publicard integra.

E18r. Villada D. Manuel, que estd en turno de lecturn, no se presenta, peto mands decir por
escrito que muy pronte daré camplimiento 4 su deber. )

Bl 8r. Beineleder les un trabajo sobre “Las eversicnes del cusllo del titero.”

Ll Sr. Soriano presenta modificada la noticia estadistica que trajo en Ia sesion anterior, sohre
tuberculosis.

Continda la discusion sebre el Dietdmen,

Li Sr. Reyes D. José Maria ha manifestado ya que las ideas del autor no son
en teoria las del Jurado; pero juzgando la cuestion bajo su verdadero punto de
vista que es el de la estadistica, se ve quolos datos que han servido para formar
esta parte dela Memoria, son juleresantes, numerosos y estan reeogidos con con-
ciencia. Respeclo de las observaciones, ei Jurado ba dicho: unas son Incomple-
tasy otras no estan eomprobadas por la autopsia; y en todo caso, el namero de
ellas no es competente para resolver definitivamente Ia cuestion. Convencido de
esto ultimo, el Jurado encuentra, sin embargo, que el autor ha puesto algunos
medios para resolverla y ha conseguido en efecto el adelanto parcial, con solo
haber reunido el gran ntimero de datos que estaban esparcidos.—En vista de to-
do lo dicho, el Sr. Reyes cree que el Jurado solo tiene que probar que su con-
clusion no es itogica, y por esto ha dicho redondamente: el autor de la Memoria no
ha resuelto la cuestion, pero la ha hecho adelantar. Pues bien, si se dan los pre-
mios para estimular el trabajo, el Sr. Reyes opina porque este es el caso en que
la Academia debe conceder el premio, y no ve inconveniente en que se modifi-
que la primera conclusion del Dictimen, diciendo terminantemente: «(ue & pesar
de no haber resuelto la cuestion el antor de la Memoria, se concede el premio por
el adelanto.» Supone el Sr. Reyes que los demas miembros del Jurado no
tendran inconveniente para esta modificacion,

Conforme lo expresaba el acta anterior, el Sr, Semeleder tendria la palabra
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despues del Sr. Reyes; pero dijo que en la ultima sesion habia dicho lo que te-
nia que manifestar.
El que suscribe tiene la palabra y dice:

SENORES:

Por altima vez voy & hacer uso de la palabra en Ia discusion que sostiene ac-
tualmente la Academia. Voy a contestar & uno de los miembros de la Comision
que ha puesto en duda 6 ba querido negar con diversos argumentos algo de lo
que yo asentaba en mi anterior escrito.

Cnando en la sesion antepasada tuve la honra de mostrar en esta Academia
el fruto de algunas observaciones cuidadosamente seguidas, no venia con el ani-
mo de creer para siempre conquistadas las pocas conclusiones que pudieran
deducirse; 1éjos de mi tan ridicula pretension. Precisamente, Senores, vine &
mostrar que en nuestra ciencia, las conclusiones absolutas no se alcanzan con
teorias ni se logran con deseos.

Registrando la Gnica Memoria presentada al eoncurso, hice a un lado todo lo
que puede significar espiritu de contradiccion, y me fijé en puntos que juzgaba
de sumo interés para aproximarse 4 la resolucion del problema propuesto.

Las observaciones en ellas referidas nunca las pude considerar secundarias,
como alguno de los miembros de la Comision lo ha manifestado, porque ira-
tandose de estudiar el desarrollo, frecuencia, duracion y terminacion de la
tuberculosis, lo unico que puede dar esta medida es la relacion de hechos mas
¢ TEN0S NUMercsos, pero que satisfagan por su deseripcion & la exigencia na-
taral de quien los lee 0 escucha.

El desarrollo ¥ frecuencia de una enfermedad cualquiera se busca en la masa
de la poblacion, con datos propios 6 ajenos; en la clase pobre y en la clase aco-
modada por las diferencias que imprime la posicion social y la higiene desigual-
mente observada en ambas clases, La duracion de 1a enfermedad puede alcan-
zarse de una manera perfecta con el estudio detallado de Ja marcha que sigue;
estudio que para un clima dado, exige un buen periodo de afos. Respecto a
s terminacion, que en la enfermedad que nos ocupa. es casi siempre fatal, solo
puede estudiarse en el anfiteatro, y alli es donde sabrémos la verdadera causa
de la muerte. Este ultimo estudio, como alguno de los socios lo ha dicho, no
puede efectivamente hacerse en la practica civil; pero con toda libertad y fran-
queza puede hacerse en los hospitales. Aqui ni se niegan los cadaveres ni se
les pone precio, Y ro €reo que ol hecho de morir en un hospital ¢ en un pala-
cio, tmprima diferencias d la lesion anatémica. :

Este ha sido mi modo de comprender la cuestion. Facil era prever que el
Jimitado tiempo que se daba parala resolucion, o permitiria que ella fuera ab-
soluta. Por esto nos sorprendio todo lo que el autor de la Memoria ilegd & al-
canzar. Permanecer en silencio era aceptar sus conclusiones, y de buena gana
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lo hubiéramos hecho asi, & no tener hechos palpitantes que demuestran [o
coatrario.

La Comision, 6 mejor dicho, uno de sus miembros, parece que ha tomado
nuestra réplica, no como discusion cientifica, sino comg prurito de contradic-
cion. Quiza el misino autor de Ja. Memoria ast 1o interprete; pero nuestra inten-
cion ha estado bien 1éjos de esto. Fui de los primeros en alabar el trabajo ma-
ferial de compilacion, de consulta, elc., y sino lo asenié de este modo en mi
primer escrito, adverli de palabra que venia 4 fijar la atencion, no sobre lo
mucho & poco bueno gue tiene Ia Memoria, sino sobre lo que Juzgaba malo en
mi humilde sentir, y que nolo creia indiferente para la resolucion de la cuestion.

Me fijé en el punto de las regiones palusires y la coincidencia de Ia, poca tu-
berculizacion, cosa que en México no es exacla, porque esta Memoris, se ha
formado en el pais, y cualquiera que lo conozea un poco, natural 6 extranjero,
podria decirnos con derecho: «admiten ciegamente las teorfas que vienen de
Eudropa, sin fijar la vista en las observaciones del pafs, que las contradicen. » Ei
autor de la Memoria no da gran importancia & ese punto, ni concluye nada. En
efecto, él es extraiio 4 la resolucion del problema que estudiaba; pero no esta
por demas, ya que hablo de 61, hacer la observacion de que en nuestras costas
se halla todo lo contrario, )

Hice notar que el termémetro no daba siempre fas cifras marcadas por el ay-
tor, cifras que son més bien la excepcion bara el ultimo periodo, y en compro-
bacion describi algunos hechos seguidos con rigurosa observacion. Se me dijo:
1.° Que esa era cuestion muy secundaria. 2.° Que probablemente el autor ob-
tuvo cifras bajas como yo las obtuve altas. La cuestion no ia juzgué secunda-
ria, porque era relativa 2 las observaciones citadas en la misma Memoria, y de
las cuales tenia que sacar sus deducciones respecto a la marcha de la enferme-
dad. No es indiferente que en la enfermedad de que se hace estudio, se anote
con exactitud si produce poca 6 mucha calenturs, Respecto 4 que el antor ob-
tuvo cifras bajas como yo las obtuve altas, no lo dudo ni por un momento; ja-
mas he pensado que mintio, que escribio de memoria, No, Sefiores, lo que
pensé fué esto: que no observé la tisis en su largo y ultimo periodo, 6 no apli-
¢0 el termometro 4 mafiana y tarde. Al ménos no lo dice en su Memoria; y la
calentara de Ios tuberculosos lisicos, como todos saben, por io comun no es
continua, sino de tipo intermitente cuotidiana: el acceso viene de ordinario en
la tarde, pero no es extrafio que se invierla y se haga porla mafiana, como fam-
bien tuve la honra de manifestarlo, eomprobandolo con Ia observacion que ti-
tulé: 1.» de Marcos Valdes, namero 28 de Ia sala de Clinica. ;Qué habria su-
cedido si en este enfermo me hubiera fiado de que la calentura de los tisicos,
cuando no es continua, aparece por las tardes, y desprecio la observacion de la
manana? Que hubiera asentado un hecho falso al anotar} su apirexia por falta
de la doble observacion.
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Si de lo que yo he hecho hasta ahora en este importante estudio quisiera con-
cluir que la temperatura de los tubereulusos siempre pasa de 38¢0 en la forma
erdnica, y de 3903 enla forma aguda, aventuraria muche, y cualquiera que hu-
biera estudiado la materia sobre los enfermos, podria venir 4 decirme lo que y0
he dicho al autor, «mis ohservaciones pruchan que no es exacta ta conclusion, »
y si bien es cierlo que €l escribe: «hemos observado en nuestros enfermos una
temperatura relativamente moderada, efc.,» tambien lo es que va en apoyo de
otra idea erronea que expresa asi, pag. %3, «El abatimiento de temperatura del
enerpo, ocasionado por Ja irradiacion considerable habitual en las alturas, no pue-
de ménos que influir favorablemente cobre la mareha del proceso tuberculoso. »
En apoyo de esto precisamente cita 1a anterior, dandolo como prieba.

Me fijé tambien en los hechos, 10 tan raros por desgracia, de {ubercnlosis he-
redada, y di las pruoebas de mi dicho, Pero ese punto ya esth juzgado aun por
el mismo autor, y nada debemos agregar.

Hablé de 1a terminacion de la tuberculosis, porque practicando diariamenie
autopsias, ellas me ensefiaron que las grandes destrueciones del pulmon 0 s
exagerada infiltracion, eran la causa mas comun de la muerte, ¥ nola tuhercu-
losis intestinal. Muchos de los que yo he Yisto se Tueren porque llecan & per-
der tal masa de puimones, que el resto no basta para la importantisima funcion
que estos Organos desempefian. En otrosla fisis Jaringéa es la causa de lamuer-
te; y relativamente 5 ecomo el autor dice, en pocos Casos lo, taberculosis mesen-
térica 6 intestinal. Tambien he visto pulmones no desorganziados, sino en muy
corta extension, sin infilfracion exagerada, y buscando la causa de la muerte,
sin hallar tuberculosis laringéa ni intestinal, hemos creido (ue £sa terminacion
era debida 4 la calentura bastante exagerada, y 4 la atonia de las funciones di-
gestivas. ' '

Pasé el tiempo del Magister dixit. Yo no creo que Ja tuberculosis intestinal
pueda ser diagnosticada por vientre retraido, perturbaciones de digestion y diar-
rea tenaz en un individuo tisico: ¥ qi el celebre Traube de Alemania y German
See de Paris, con solo este hecho se creen autorizados para formular su diag-
nostico, yo, pigmeo en la ciencia, les podria mostrar sobre el cadaver gu error.
jCuantas veces hemos observado que nuestra insisiencia por hacer tomar aceite
de bacalao 4 algunos tisicos, les producia una diarrea que despues no podiamos
contener! Quitabamos con seatimiento esa medicina. alimenticia, 4 la que tene-
mos mucha fé, y 1a diarrea persistia; despues de algun tiempo desaparecia para
volver de nuevo, y asi hasta la muerte. Creo para mi que las perturbaciones
intestinales son el acompafiamiento obligado de todo estado general cromico ¥
grave; sin gue por esto me atreva A negar hechios que yo mismo he visto de tu-
berculosis mesentérica € intestinal. Como comprobante de lo dicho, tuve la
honra de agregar & mi priper pscrito la relacion de 36 antopsias praclicadas
en San Andrés sobre todos los cadaveres que han podido llegar & mis manos
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en estos tres Tllimos meses. No quise citar autopsias anteriores, porgue esto
£ra evocar recuerdos, y cnando se trala de probar hechos, no debe hacerse sino
con datos que no dejen la menor duda; ahi Ia causa (o que cl niimero fuese
corto. Krap aulopsias consignadas al papel en el mismo afiteatro, y no en el
gabinete. Pues bien, se me ha dicho (que esto no es estadistica, sino datos nu-
méricos de escaso valor por sn cortedad,

Perplejo ante esta véplica he useado Ja definicion de estadistica, y no quiero
fatigar la atencion de los que me escuchan citindolas, solo me limitaré 4 referir
lo que dice el Sr. Segura, profesor de Patologia general, en su tésis de con-
curso: «La estadistica es la recopilacion de los pormenores de las ohservacio-
nes que deben servir como datos para obtener la ley de vm fendmeno.» Y més
adelante, como epigrafe de su trabajo, coloea las siguientes lineas de John Stuart
Mill: «Cest une tendance des e3prits éfrangers aux habitudes scientifiques, de
s‘appuyer trop sur le nombre des cas sans les analyser, sans étudier d°asses prés
leur nature, pour déterminer quelles circonstances doivent ou non étre élimi-
nées. Le degré d'assurance de la plupart des gens dans leur conclusions, est en
raison de la masse d'experience sur laguetle elles semblent dtre fondées; sans
considerer que Paddition des cas i des cas de méme nature, ¢'est 4 dire, ne di-
férant an de Fautre que en des points «deji reconnus non essentiels, n'ajoute
rien & la foree de la conclusion, Un senl eas oit faif défaut quelque antéeédent
existant dans tous les autres, est de plus de valenr quune multitude de cas, si
grande qu’on voudra. qui #’ont d’autre recommandation (jue feur nombre. (Sis-
tema de logica deductiva ¢ inductiva, tradncida por Louis Peisse.)»

Estas lineas me restituyeron Ia tranquilidad haciéndome comprender que el sa-
crificio de mi liempo ¥y dun mi salud en el anfiteatro no era esténil, puesto que
o tanto del numero cuanto del estudio atents do los hechos, asé como de su
naturaleza observada de cerca, es de donde puede sacarse mas fruto. Por
lo deméis, no ¥ine con pretension 4 decir: <esta gran estadistica nos prueba tal
6 cual otra cosa.» No, Sefiores, muy sencillamente dije: «traigo un corto nume-
ro de auntopsias, pero practicadas cou toda conciencia: lo notable hallado en elias,
ha sido visto por la mayoria de los que me escuchan, pues he tenido cuidado de
irselos mostrando sucesivamente.» De ese dia en que hice mi lectura para hoy,
tengo ya otras 13, que suman un tolal de 31 autopsias, tomadas al acaso, y que
repito, no estan contiadas 4 la memoria sino al papel.

Daré un corto resumen de estas 45 altimas, por creerlo digno de interés en
fa cuestion que discute la Academia. Enecinco de ellas hallé tuberculosis pulmo-
nar, De estos cinco hechos, solamente iba diagnosticado uno de tuberculosis,
que es casualmenle el enfermo Marcos Valdes, que tanto hemos citado. Murio
por destruccion del pulmon, como pudieron notarlo ayer (29 de Enero), los
Sres. Bandera y Vértiz, asi como los alumnos Villagran, Gama, Sanchezy San-
tander que me acompafiaban. En los otros cuatro la muerte no fué efecto de su
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tuberculosis sino de otras lesiones manifestadas muy aproximadamente en sus
respectivos diagnosticos.

Entre los hechos restantes encuentro uno ciya pieza patoldgica me he permi-
tido traer a esta ilustrada Academia, y no vacilo en decir, que es un hecho de los
mas importantes auf cuando haya sido hallado en el corto ntimero de 51 autop-
sias.—Abri el cadaver, 4 que pertencce la pieza, con los alumnos Sres. Villagran
y Santander ante el Sr. Bandera. El Sr. Vértiz, que llegd mas tarde, me ani-
m6, ayodandome eficazmente & conservar la pieza. $e notard que en medio del
parenquima pulmonar, ¥ sin que nia la simple vista ni al lente se perciba un
solo tubéreulo, hay una caverna de paredes negruzcas y marcandose bien de la
coloracion del resto. De igual manera hallamos otras. .. .. pero debo callarme,
toda vez que la pieza ha de ser vista, y ella habla de una manera Mas expresi-
va. El Sr. Bandera, dueiio del enfermo, puede dar mas datos; yo solo agrega-
ré que el cadaver no estaba adelgazado como se vo el de los iuberculosos cuan-
do tienen una destruccion igual a la gue agai hallamos. Cualguiera hubiera
diagnosticado, haciéndose mas grandes las caverpas, tuberculosis pulmonar,
y ese diagnostico hubiera sido erroneo: este es un bello ejemplar de tisis sin
fubérculos. 7

- Pero quiero hacer mas ain, quiero mosirar a quien tan duramente me ha
replicado, que puedo reunir hechos en los que no hallara el defecto de ser en
corto nimero, y que por otra parte tienen la exactitud apetecible, pues son to-
mados de los libros de la Comisaria del hospital de San Andrés, donde se ano-
tan los antecedentes del enfermo, y su diagnostico cuando sale del hospital ¢
muere, diagnostico que es dado por el meédico de la sala 4 que pertenecia el
enfermo.

No debo omitir que para llegar & formar en tan corfo tiempo este laborioso
trabajo, conté, no solo con los libros de la Comisaria de San Andrés, registra-
dos alli mismo, sino tambien con la eficaz ayuda del Sr. Comisario D. Francis-
co Belderrain, quien conociendo el riguroso orden de dichos libros nos facilito
la operacion. Con esto, y consagrando noches enteras al estudio de esta esta-
" distica, pudimos ordenarla, merced & la activa cooperacion de los alumnos Sres.
Villagran v Sanchez, y la no ménos activa de mi buen amigo y compafiero el
Sr. Dr. Manuel Calderon de la Barca. Enla de mujeres tomo una pequefia par-
te el Sr. Maldonado.

Hsta estadistica, como se verd, comprende el espacio de caatro afios, época
“desde la cual se establecio que cada médico diera el diagnostico de sus enfermos,
consignandolos en la Comisaria. Comprende individuos de ambos sexos.

Hemos anotado en ella: meses, origen, estado, edad, y oficio para los hom-
bres. En las mujeres falta esto ultimo porque el Sr. Comisario no acostumbraba
preguntario; desde este ano se Henara por nuestros consejos este vacio. Para
conservar 3 los diagnosticos su primitiva originalidad, hemos dividido en dos
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grandes columnas Tisis, Tuberculosis, fraccionando cada una de estas divisio-

nes en las subdivisiones siguientes: Pulmonar, Mesentérica, Laringda & Intes-

tinal. Salieron, murieron: despues otra columna destinada & las observacio-
nes. Este fraccionamiento, repito, conservara 4 los diagndsticos su originalidad.

El'médico que diagnosticd tuberculosis mesentérica ¥ el que diagnosticd #isis
mesentérica cada uno hallara su casilla; pero nosotros en los resimenes parcia-
les y el total hemos creido necesario reunir estas variedades. Damos despues
de cada afio, tanto de hombres como de mujeres, un resumen parcial, y al fin
de Ia estadistica colocamos el restmen geperal. *

Hé aqui los resultados:

RESUMEN GENERAL,

MUJERES.—T0TAL CORRESPONDIENTE A LOS AROS DE 1874 A 1877,

Eniradas...... e 6,339,
Sobre este nimero hubo tisicas 6 tuberculosas. . .... 248

Salieron ..... e naaa. 81
Murieron ooovvvvens oun.... 164

Suma......... 243

Las defunciones se reparten de este modo:

Por tisis pulmonar. ......... 120
Por id. mesentérica....... . 15
Por id. indestinal ...... vaes 23
Por id. laringea .....u..... 3

Por tubéreulos del eerebro... 1
Suma......... 164

Examinando el origen, estado y edades de las Inujeres muertas por la tisis, halla-
mos ¢l resultado siguiente;

) ESTADO EDADES,
Fuera deln
Hest Central. Mesa Central
ral.
= B | €. | V. |BGrackmlonto f | 1o tos 10 £ 106 20, | Do los 20 & los 40. | 1 s £0 € Tos 80,
95 68 90 | 14 | 52 3 19 63 79

* Lo premura del tlempo para poner 4 nuestros lectores al corriente de la interesantisima dis-
cusion sostenida-en la Academia, nos impide dar las estadisticas de nuestro Secretario el Sr. Me-
Jla tal como las presentd, Le hemos suplicado forme un restmen general de ellas, que es el que
damos & lez.

Los originales quedan 4 disposicion de quien quiera consultarlos en la casa del citado Sr. Me-
jis, Rebeldes niim. 4, frente 4 la oarroceria de Cuomplido, ;
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HOMBRES.—TO0TAL CORRESPONDIENTE A LOS akos pE 1874 4 1877,
Enirados «veceeeeenaen 7,682

Sobre este numero huho tisicos & tuberculosos -« ... 300

SAlieron vovcvn cemnmannann 117
MUricron « - c--vv vuns e 183
SUMA.eeennn- . 300
Las defunciones se reparten de este modo:
Por tists pulmonar.........- 173
Por id. mesentéricd.....--. 7
Por id. intestimal ocevaanar i

Total veesan-ns 183

Examinando el ovigen, estado y edades de los hombres muertos por la fisis, ha-
llamos el resuliado siguiente:

ESTADN

Fuera de 1a

Hess Central.

De los 10 £ 1us 20, | De los 20 £ bes 40. 1 Do loa 40 & los B0,

Mesa Contral. el nacl
: 1 - vl nacimiento &
=, l . l Y. Tos 10 afios.

77

38 \ 36 1 5 90

100 78 |05

Las profesiones (que constin en la estadistica gue liemos resumido como mis fre-
cuentes entre los que se hacen tisicos son:

1= Zapaleros. 5+ Albaniles.

2= Tejedores, 6+ Sastres.

3= Carpinteros. 70 Panaderos Y cargadores.
42 Jornatevos. 8= Domesticos,

Las demas han dado cifras muy bajas de fnbereulosis.

En suma, de 1%.021 enfermos de amhbos sexos Lubo isicos ¢ tuberculosos S4b
b

SAlEIOM « v e e vmeanamraramns 108
MAULLLEEOI o v wme rmmem memnme 37
Total,eeennnss BAS

~ Dan apmximadaménte un & °/, de tisicos sobre todos los enfermos; ¥ contados
los exclusivamente tisicos dan, segun eslos datos, un G633 °/c de muertos en cada
afio.—Los meses que han dado mayor niimero de muertos tisicos de ambos sexos
pueden colocarse en el orden siguiente:
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1* Julio, 38, 5° Agosto, 30. 9° Diciembre, 27,
2¢ Junio, 32, 6o Setiembre, 29, 10¢ Abril, 27.
3° Mayo, 30, 7° Octubre, 28, 11° Noviembre, 26.
4° Marzo, 30. 8 Tebrero, 27, 12° Enero, 23.

iEslos resultados nos autorizan a decir que hay enlre la clase pobre un & °/, de
tisicos? No, evidentemente, portjue las autopsias que hemos practicado vienen de-
mostrandonos que de 400 hay 25 tuberculosos, lo cual quiere decir que se desco-
nocen 21 de estos 25, Se desconocen por una razon muy sencilla, porque el diag-
nostico antes de cierto periodo, es verdaderamente difieil, y dia & dia veros a los
mas eminentes médicos cometer errores en este sentido,

Para coucluir, réstame contestar un argumento que se me puso, tratando de
confradecir un hecho que por fortuna es bien cierto. Se me dijo que no era
exacto que el clima de la ciudad de Oaxaca fuera tan henigno para la tisis pul-
monar, y en prueba de ese aserto se me citd un caso de una sefiora oaxaque-
fia, que actualmente se cura en esta ciudad, habiendo traido va su tuberculosis
de aquel clima. |Cuanto exfrafio, Sefiores, que quien s6 quejaba primero del
corto ntunero de mis hechos, quiera probarme con uno solo lo que ni diez igua-
les podrian probar!

Para responder & ese caso, me bastara citar este otro: En Noviembre del aiio
pasado recibio el Sr. Dominguez en su servicio, cama nim. 3, 4 un enfermo
llamado Juan Vera, soltero, de 51 afios, escribienie, entrado el 13 de Noviem-
bre. Diagnosticado de tisis puimonar en su tltimo periodo, y afeccion organica
del corazon, el Sr. Dominguez me hizo verlo. Estuve muy de acuerdo en su
diagnostico, y crei haberle percibido estertores cavernulosos en ambos vérti-
ces. El esputo era purulento; habia reaccion: tomé sus datos, y al saber que
era de Oaxaca recien-venido, hasta dije al Sr Dominguez: - «Posible es que esa
circunstancia de origen va a hacer erroneo nuestro diagnostico. »

Muerto el enferino el 26 de Noviembre, practicamos la autopsia el Sr. Do-
minguez y yo, encontrando hipertrolia del corazon, neumonia doble, nada de

- tuberculizacion. Aquel estertor cavernuloso, era esterior erepitante grueso: el
esputo y los antecedentes malos que dio el enfermo nos equivocaron.

No pretendo, por supuesto, dar aeste hecho mas valor del que mi contrin-
cante da al suyo.

Por otra parte, yo nunca dije «jamas se ve en Oaxaca un lisico;» nada de esto:
dije, y repito, que ese clima es mis benigno que el de la capital de la Republi-
ca. ¢Por qué? Porgue la observacion de muchos afios asi lo ha demostrado.
Porque en el hospital y en la ciudad, segun la relacion de los médicos que alli
han ejercido, la enfermedad es relativamente escasa, y cuando se presenta, tie-
ne por lo general una benignidad notable. Esto hizo exclamar al Dr. Haine-
mann, médico que vino con la expedicion francesa: «Sien Europa se tuviera

Tomo XIIT. 7



130 GACETA MEDICA DE MEXICO

idea de la benignidad de este clima para la tuberculosis, habria una verdadera
emigracion.» Y hay (ne fijarse en este hecho, que es la misma ciudad donde se
ha observado, v la ciudad no la ocupa la raza indigena sino la raza cruzada.
La opinion formada por Iainemann es la misma que tienen los médicos de aque-
lla ciudad, y otros muchos médicos extranjeros que la han wisitado y han ejer-
cido en ella.

Durante mi permanencia en Veracruz vi al hermano del Dr. Hegewiche en
un estado deplorable por la tuberculosis pulmonar. Hainemann lo despacho &
Oaxaca, ¥ & los pocos meses escribia estar bueno y desear volver & Veracruz.
No citaria este caso si no tuviera la seguridad de que sobra én la Capital de.la
Republica quien pueda suministrar otros iguales,

Del elima de Alvarado no podré decir otro tanto, solo st que su fama en Ve-
racruz, aun enire los médicos, es bastante grande, y que sé citan hechos de ali-
vio de la tisis pulmonar alcanzados alli. Pero si no puedo presentar ¢asos en
mi apoyo, debo decir que la prueba que se daba de lo contrario tampoco liene
fuerza alguna, porque esas dos personas tisicas que de México fueron & Alvara-
do, y perecieron alli 4 los seis meses, no pueden probar que sea malo aquel cli-
ma. . México es magnifico, segan se nos dice, y sin embargo, aqui perece un
buen namero de tisicos, aun en ménos de seis meses.

... Terminada 1oi réplica, asunto principal de este escrito, vuelvo 4 decir que nin-
guna mala voluntad ha guiado mi pluma contra el antor de Ja Memoria, ni mé-
ngs.contra los: respetables miembros que suscriben el Dictamen. Entré i una
diseusion cientifica de la mejor buena fe, y creo asi sera interpretado.

.. Np estave conforme con las conelusiones del autor ni con las conclusiones del
Dictamen, y con entera franqueza lo expresé. (reo que la cuestion no fué re-
suelta, pero si creo tambien en el afan de quien tratd de resolverla. Celoso has-
1a el extremo de la honra de nuestra Academia, mi voto particular no dara el
premio 4 la Memoria, pero si toda la suma como recompensa al irabajador.

El Sr. Vértiz manifiesta, que no es gran trabajo el sacar meédias estadisticas;
que él ha podido reuair en un rato de la tarde las médias de diversos puntos,
y que, si el autor de la Memoria s0lo se propuso reunir los datos ya existentes, de-
bi6 de haber recogido los datos que ha suminisirado la practica en los hospita-
les. El Sr. Vértiz presenta la estadistica del hospital de Jesiis que se ha llevado
escrupulosamente desde el afio de 1851 hasta la fecha, haciendo notar gue se-
guramente es una de las que merecen mas fe, por haberse practicado la autop-
gia de todos los cadaveres,
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HOSPITAL DE JESUS,
Profesiones 4 oficios. EDADES, ESTADQ.
Afitador ..., . .. 1| De miénos de 10 afios. . 1| Solteros. cuveeonenen_ .. 235
Albaifiiles 15 Casados. . .......__..... 154
Alfareros 21 De 10 4 29 afios,....., 40 | Viudos.. ..o waeeno... 71
Arrieros. . 18
Bomberos 3| Do 204 30 afios....... 115 TOTAL......... 464
Bordadores. . 2
Batreteros,...._._.... 1| De 304 40 afios... ... 138 Entrada general
Canteros. ............ 3 e
Carpinteros...._..___. 37 | De 40 4 50 asos. .. ___, g7 | ENFERMOS EN 27 ANOS.
Carroceros - .......... 5 y
Cernidor............. 1| De50 460 afion...._.. 67 | ARos. Enfermes . Fueron |
Cocheros, ...... ... 3 1851 282 17
Confiteros.. .......... 1 De 60 4 70 afies. .__... 20 1859 180 8
Curtidores....._...... 5 1853 210 15
Doradores. ....... ... 1| De 70480 afios....... 3 1854 193 18
Domésticos y emplea- 1855 178 13
dos eiviles..____,__, 124 | Do mds de 80 afios . ... 3 1836 196 13
Encuadernador. ...... 1 =~ 1857 164 17
Estanqueros .......... [ TOTAL eeun. ... 464 1858 214 a5
Fabricuntes de naipes. 2 1859 181 9-
Fundidores, 3 1560 246 og
Herreros. _o......_... 9 1861 258 14
Herradores. ... P 1862 a4y a7
Tojalateros H 1863 190 18
IPIeSOTSS, oeceny .. 8
Labradores. - 18 }ggﬁ Sﬁ? ﬁ?
Latoneros, . ...._...._. 4 1866 205 14
Matanceros....._..... 9 1867 9443 18
Militares. ...._...._.. 6 1863 204 14
Obreros del Apartado. . 3 1569 197 17
Plateros .._.____..... 4 1870 158 9
Panaderos.. .._...._.. 7 1871 183 18
Pasamanerog. ....._.. 4 1872 182 B
Peineteros 2 1873 172 i5
Pintores. ............ 14 1874 213 20
P]omeros 4 1875 162 8
Sastres ............_. 38 1876 189 13
Sombrereros. ......_.. 8 1877 180 a7
%ala.bart;ems [ 8
ejedores.. ... ... 14
Tiﬁ]toreros ............ 3 TOTAL.. 5476 464
Tiradores ............ 3
Veleros.............. 5 . Salieron, caeecpeeaneee.. 204
Zapateros............ 43 Murierom eeee vaee vann.. 260
TOTAL eaeunnn.. 464 IoUAL ceeenn... 464
Sobre 5.476 entradas, tenemos 8.47 or ciente de tuberenlosos.
Sobre 464 tuberculosos, tenemos 56.03 por ciento de muertos.
Bobre 5.476 entradas en 27 anos, tenemos término medio de entradas DOT Ao 20208,
Sobre 464 tubercnlosea en 27 afiod, tenemos ftérmino medio de enfradas por afio 17.18.
Sobre 260 muertos, tenemos t4rmino medie deo tallecimientos 9.63,

B e ———— r_i_—-—h___-_
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El Sr. Hidalgo Carpio toma la palabra para decir que la Comision retira su
* Dictamen con objeto de cambiar los términos de su primera conclusion.

Consultada la Academia sobre este punto, resuelve por la afirmativa.

Miéntras fa Comision modifica sus conclusiones, el Seeretario que suscribe
muestra una pieza patologica muy importante: dos pulmones con cavernas, sin
que por medio de la lente se haya podido descubrie un solo tubéreulo.

La Secretaria da lectura a la primera conclusion del Dictimen, modificada de
la manera siguiente, y proponiendo la supresion de Ia tercera.

1.» Aunque el autor de la Memoria que lleva por epigrafe: «Cuando se dote
4 México de nn buen sistema de atarjeas ¥ de desagiie, llegara a-ser la mejor
estacion del mundo para los tisicos,» 1o ha resuelfo fa cnestion, ni sean de acep-
tarse todas sus conclusiones; sin embargo, por haber hecho adelantar los ele-
mentos necesarios para Ja resolucion de aquella, se le concede como premio el
designado en Ja Convocatoria.

El Sr. Segurk pide que se lean los articulos de ka Convoeatoria relativos al
premio. Se leen estos.—Como se ve, dice el Sr. Segura, no periiten premiar
esfuerzos. El autor ha hecho adelantar la bibliografia de la tuberculosis en Meé-
xico, y nada mas; en su concepto no debe concederse el premio: primero, por-

- que no se ha hecho adelantar la cuestion; segundo, porque el aulor no ha de
 decir que se le han premiado sus esfuerzos sino la Memoria.

* Ed Sr. Barreda manifiesta, que la Comision no ha dicho gue se premien los
_ esfuérzos como lo cree el St. Segura, sino el hecho de haber resuello parcial-
?ment_e la cuestion: el autor -ha reunido buenos datos estadisticos, ha hecho
adelantar los elementos para resolver el punto; y hacer adelantar en este sen-
tido los elementos de una cuestion, es resolverla potoriamente. La estadistica
es un elemento importante en medicina, y precisamente lo gue puede llamarse
bueno en la Memoria, es la parte de estadistica que trae. Las estadisticas son
elementos de resolucion, no se proponen dar mis que razones empiricas, y cuan-
do ellas vienen 4 apoyar una razon teorica, tienen todo el valor necesario para
establecer una ley. Para esfo, poco importa el nimero de observaciones, si és-
tas concuerdan con una leoria perfoctamente racional, y si euentan en su apo-
vo la observacion anterior. Pues bien, el autor de la Memoria ha dividido su
trabajo en dos partes, una tedrica que la Comision no adopta, y otra muy acep-
table; Ia parte estadistica, que es la confirmacion de lo que @ priori se deberia
establecer respecto de México, supuesto que aqui se encuentran reunidas las con-
diciones sefialadas por los autores como favorables & los tuberculosos. Sielau-
tor quisiera establecer una ley con solo sus 28 observaciones, esto seria inad-
misible; pero el mismo nimero de casos adqyuiere un gran valor cuando estd de
acuerdo con los datos anteriores, y con las estadisticas de San Andres y de Je-
sts, que vienen & comprobar que en México hay meénos tubérculosos que en el
extranjero.
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Ciertamente el autor del trabajo ha descuidado algunos puntos de Ia cuestion,
como la marcha y la terminacion que quiza creyo resueltos; v por otra parte,
ha conocido fa justicia de Ia critica que so haee 4 su Memoria, pues por medio
de una carta ha modificado una de sus conelusiones.

Pasando & otra cosa, el Sr. Barreda recuerda cque el Sr. Presidente dijo: que
la Comision se guiaba por el sentimentalismo. Léjos de ésto, la Comision se ha
colocado en el terreno practico; ha conocido que la Memoria tiene algo bueno,
y ha tenido en cuenta que la Academin desea sinceramente premiar e! adelan-
toy estimular al que quiere trabajar; que mejor pasa por los defectos, que de-
Jar de conocer lo poco bucno que se le presenta; en guma, la Comision desea
que al través de los defecios se distinga el mérito, y que asi resalte que la
Academia no acepta nada de io que es defectnoso, y si da el premio por algun
adelanto. ' .

Habiendo dado la hora de reglamento, se consulta 4 la Academia si conti-
niaa la sesion.—Continua,

El Sr. San Juan manifiesta que la Comision dice: que dun euando no esta
resuelta la cnestion, se concede el premio por el adelanto. Pero esto no le pa-
rece hastante: hace poeo tiempo e negd un premio, porque la cuestion no
quedaba resuelta con la Memoria presentada; por lo mismo cree que ahorano
debe concederse el premio, v s de opinion, que éste se coneeda en todos los
€as0s, ( en ninguno, cando no quede resuclto el punto.

El Sr. Segura dijo: siento mucho encontrarme cn el presente caso, frente 4
frente del Sr. Barreda. Sabe este sefior con cuanta veneracion escucho siem-
pre sus palabras; pero aunque sus raciocinios siempre son notables por la, ro-
bustez de su logica, ahora estin enteramente desprovistos de ella, puesto que
la conclusion no se deduce de las premisas. En éstas se dice que el trabajo
es malo, y en aquella se asienta que debe premiarse. Y como el Sr. Barreda
dice, que la Gomision no consulta el premio 4 los esfuerzos, eonsulta el premio
& un trabajo que en conceplo deella es malo, lo que es ilogico.

El Sr. Barreda guoicre salvar al autor de la Memoria (salvando de paso 4 Ja
Comision) al atirmar que si el trabajo no es bueno en su totalidad, es bueno
en parte, puesto gue a lo ménos ha hecho adelantar los elementos para resol-
ver la caestion. Estudiémos ecsios elementos; pero no en la Memoria que no
€onozeo, sino en el dictimen de la Comision que si he leido concienzudamen-
le. Segun este dictamen, los elementos para resolver la cuestion se componen
de datos bibliogrficos que no pertenecen al autor, que son ya bien conocidos
de todo elmundo (y que por lo mismo la Academia no puede ni condenar ni
premiar), y de datos propios que son juzgados por la Comision de la mane-
'a siguiente: :

«Llamo desde luegola atencion del J urado, que en untiempo tan corto se hubie-
sen reunido una suma tan crecida de hechos, pues ciertamente 4 pocos médico
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se les presentan en tres afios veintiocho tuberculosos en México; pero cesd nues-
tra sorpresa calculando que si se ha buscado de intento eufermos de esty clase pa-
ra estudio, es posible acumular ese nUMero y aun otro mayor. Sujetadas i la cri-
tica eada una de las observaciones, pudimos nolar que, con excepcion de la del
Sr. Monzivais, no hay una sola que tenga la comprobacion de la autopsia: el
diagnostico en algunas es dudoso por falta de sintomas, pues aun cuando se dice
en otras que existia una caverna, no se dan $ignos fisicos que la hayan hecho
diagnosticar; tambien se refiere en algunas al solo signo fisico de la matitez en
el vérlice de los pulmones, sin bablar de otros. Admiliendo, sin embargo, la
exactitud del diagnostico, son pocas todavia, como contiesa el mismo autor, para
sacar consecuencias gencralas definilivas.»
Ya ve, pues, la Academia que no ha habido tal adelanto: los datos buenos no
son del autor, los propios son rechazados casi en su totalidad por la Comision.
Al cargo que los Sres. Vértiz y Mejia hicieron al autor de la Memoria, deque
10 se habia tomado el trabajo de ir 4 buscar las estadisticas de los hospitales,
contesta el Sr. Barreda diciendo: que el autor tal vez 1o lo hizo porque conocia
lo mal que se llevan las estadisticas en estos establecimientos. Sefiores, siel Sr.
Barreda opina que son malas las estadisticas que se llevan en los hospitales, qué
dirémos nosotros de los datos que suministra el Registro Civill En esla oficind
(lo he visto personalmente) se admiten certificados no solamente de los médi-
cos, sino tambien de los homedpatas, de las parieras y aun de los euranderos!
Y sin embargo de esto, el autor se apoya en semejantes datos estadisticos y con-
dena al desprecio las de los hospitalest

Dice el Sr. Barreda que con las conclusiones del Dictimen ya modificadas, la
Academia puede muy hien conceder un premio & una Memoria que no acepta.
Agrega que de este modo se salva la responsabilidad de la Corporacion.
Yo no entiendo como sea esto. Si se premiara el esfuerzo, comprendo quela
Academia conceda el lauro 2 una Memoria cuyas conclusiones son rechazadas
por la Comision; pero como en concepto del Sr. Barreda no se premia el esfuer-
z0 ¥ si los adelantos, la Academia tiene que ser solidaria de lo que premia.
Cuando se premia una ¢osa es porque se cree buena, si no, no se premiaria. Y
como en concepto de la Comision no se premia el esfuerzo, y Ia mayoria de las
conclusiones del autor son malas, la Academia va 4 premiar un trabajo que ella
cree malo, lo que es inmoral. -
El Sr. Barreda dice que no hay pariedad entre el trabajo que cita, ¢l 8r. San
Juan'y el de ahora; gue en aquel no encontro la Comision nada bueno; que no
resolvié ningun punto de la cuestion; en suma, qué no satisfizo en ninguna de
sus partes, y por lo mismo la Comision dijo francamente, que aquel trabajo no
era acreedor al premio; pero no sucede igual caso con 1a Memoria. presente, que
tiene algo bueno; por esto la Comision esta de acuerdo en conceder el premio.
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Tal vez en aquella ocasion se hayan equivocado los miembros del Jurado; pero
& su juicio, aquella Memoria no lenia por que premiarse,

El Sr. Segura combate [n opinion de la Comision leyendo la parte del Dicta-
men que se ocupa de las conclusiones de] autor, y dice asi:

«Cuatro son las conclusiones que deduce el autor en su escrito:

«I.» La inmunidad del ¢lima de México para la tisis es absoluta para Ios in-
digenas y para los extranjeros no Lisicos que se encuentran en buenas condicio-
nes higiénicas. 7

2.2 Los hijos provenidos de padres tuberculosos no se hacen jamas tisicos
si permanecen en el Anahuac, y las predisposiciones provenidas de ofras loca-
lidades se extinguen completamente en este clima,

3.2 Los enfermos de tisis en México, son extranjeros que han contraido la
enfermedad en otra parte, o indigenas mestizos en los enales Ia diatésis de cru-
zamiento de razas coincide con ung causa profesional y malas condiciones hi-
giénicas, .

&.» La tisis puede sanar en el Anihuac dun en el grado de reblandecimiento,
0 presenta, con un estado de mejoria satisfrctorio, casos de longevidad notables.
Si la enfermedad esti, muy desarrollada, su marcha siempre es mas lenta que
en 10s niveles inferiores, y la muerto es ocasionada comunmente por la tubereu-
lizacion intestinal, » :

La primera de esias conclusiones ps demasiado absoluta; y si bien en la Me-
moria aparece probado el beneficio del elima, no 1o esta Ia complela inmunidad,

La segunda es, 4 nuesiro Juicio, notoriamente infundada, pues aungue mejo-
ran la condicion de log aclimatados, no logran una completa inmunidad.

La tercera proposicion, sumamente importante por sus cousecuencias practis
€as, requeriria, 4 nuesiro juicio, para ser adoptada en su generalidad, mayores
¥ més decisivas pruebas que las que el auior ha podido reunir.

La cuarta proposicion nos parece completamente exacta, ménos en lo relati-

Y0 & la muerte por fubéreulos intestinales, que exigiria para ser admitida autop-
sias decisivas en México. »

El mismo Sr. Segura, para dar su voto acerca del Dictimen, pide (ué se lean
los articulos de Ia. Gonvocatoria, para ver si éstos permiten que la Academia con-
ceda el premio en 1os términos que lo propone Ia Comision.

Se leen éstos.

Ef Sr. Andrade ¢eree que la Comision, habiender modificado sus conclusiones,
tiene derecho para proponer conforme 4 la convocatoria un término medio, que
negando el premio, conceds un estimnlo al trabajo.

Se pregunta 4 la Academia si el Dictamen esta suficientemente discutido. La
contestacion es afirmativa, y desde luego se procede & Ia votacion de las conelu-
siones del Dictamen en lo general,
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Votaron por la afirmaiiva log Sres Semeleder, Hidalgo Carpio, Reyes D. José Maria, Barredar
Lugo, Fénelon, Andrade, Bandera y el Secretario que suscribe.

Votarown por la negativa’ los Sres Soriano, Lopez Muiioz, Ortega D, Andrés, Ban Juan, Gémez,
Lobato, Caréaga, Reyes D Agustin, Segnra, ¥ Viértiz.

Nueve votos por la afirmativa, diez por la negativa: queda reprobado el Dic-
tamen.

El Sr. Andrade manifiesta que conforme 4 Ja Couvocatoria la Memoria pasa
a ser propiedad de la Academia. Presanta eu seguida si el trabajo debe publi-
carse 0 archivarse. Surge esta duda, porque nabiéndose reprobado el Dictamen
en lo general, y constando en su segnnda conclusion que la Memoria debe pu-
blicarse, la misma Academia al negar su volo le quita el derecho de publicarla.
Que &l cree que debe archivarse, pues siendo desconocido el antor, no podria
darse & luz bajo la responsabilidad do éste, ¥ seria extraiia la publicacion de
una Memoria anonima que parecia tener el sello de la reprobacion de la Aca-
demia.

Varios miembros toman la palabra, ¥ dan sus razoues en pro y en contra de
1a publicacion del trabajo. Por fin, se sujefa el puato 4, yotacion nominal.

_ Yotaron por la afirmativa, los Sres. Segura & Hidalgoe Carpio.

Votaron por la negativa, los Sres. Sorianc, Semeleder, Reyes.D. Joué Marfa, Herrera, Reyes I,
Agustin, Bandera, Vértiz, Ortega D. Andrés, Aundrade, Lopez Muiioz, Gomez, Lobato, Lugo ¥ el
Sadrotario que suscribe.—No dieron 51 voto los Sres Barreds, Caréags, ¥ Fénelon,

Siend¢ 1a hora muy avanzads, se dieron 4 conocer los turnos de lectura, ¥ se levantd la sesion.
. (onenrrieron los Sres. Andrade, Bandera, Barreds, Caréags, Heirers, Hidalgo Carpio, Fénelon:
Lobato, Lépes Muiiez, Lugo, Gémez, Ortega D. Andrés, Reyes I. Agustin, Reyes D. J osé Maris’
Bogura, Semeleder, Soriano, Vértiz y ol Secretario que suscribe.

DEMETRIO MEJA.

—_———

EXTRACTO DEL AGTA DE LA SESION DEL ¢ oE Frsrero nE 1878,
Prosidencia del Sr. Andrade.

S abre la sesion 4 las seis y cuarenta minutos de la tarde.

Leida el aota anterior, es aprobada con ung modificacion del Sr. Fénelon. Se publicard hntegra.

Se da cuenta de haber recibido varios nimeros del Boletin del Minigterio de Fomento, y “Lia
Bmulacion,” periédico de Mérida. Pazan al Archivo. ’

Se da cuenta con una comunicacion del Sr. Lozano, 1a ennl pasa 4 la Comision de publicacion:

El 8r. Bandera lec una carta del Sr. Belina, guien se declara en clla autor de la Memoris escri-
ta sobre 1a tuberculosis. Ademds, tiene por objeto dicha caria pedir que s¢ lea la Memoria en el
geno de 1a Academia ¥ gue se publique en {a Gaceta Médica.

! Sr. Bandera apoya esta solicitud, y formula una proposicion que dice asi: “Pido gue se lea
la Memoria del St. Belina en el seno de la Academia, ¥ que se publique en la Gaceta Médica.”

Despues de haber discutido csta praposicion, queda aprobada de la manera gigniente: “Pido &
1a Academia se considere como presentads la Memoria que para oltener el premio ofrecit el Br.
Dr. Belina, y que pase & la Comision correspoudiente para que dictamine.”—Pasa 4 la seccion de
Estadistios y enfermedades reinantes.

Fi &r. Fénelon le nna interesante observacion de una berida penetrante del recto ¥ 1a vejiga,
enrada en quines dias,
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El Sr. Hidalgo Carpio, refiriéndose 4 este trabajo, pregnnta edmo podian ha-
cerse inyecciones en la vejiga sin servirse de una sonda.

El Sr. Fénelon contesta que muy facilmente, introduciendo dircciamente fa
extreridad de la jermga por el meato urinario. Este procedimiento es comodo
para el enfermo, y su inventor lo designa con el nombre de lavativa de vejiga.

Se ocnpa en seguida la Academia de las cuestiones para et premio.—g] Se-
nor Presidente propone las dos primeras, que quedan aprobadas como sigue:

1.2 Se dard un promio de 200 pesos al autor del mejor trabajo que se pre-
sente & la Academia, en el tiempo y con los requisitos ue fije Ja Convocatoria
respectiva.

2.» Se dard un premio de 200 pesos al antor de la tésis inaugural que se pre-
sente en fa Fscuela de Medicina de México, en el tiempo que designara la Con-
vocatoria respectiva. siempre que sea original, v que merezea la aprobacion de
la Academia.

Queda para discutirss en la proxima sesion fa 3.2 cuestion, formulada por e
Sr. Bandera del modo siguiente: «Se concede un premio de 200 pesos al trabajo
fque presente mayor nimnero de datos sobre el estado de ta mortalidad en Méxi-
co en estos diez tltimos afios, y cidles son sus causas.»

Hl 8r. Rio de ]a Loze manda decir por medio de una carts, gue muy pronto hars sn lectnra de
reglamento. _

Siando Ia hora avanzada, se dan A conocer los turnos de lecturs, y se levauta la gesion.

Coneurrieron 4 ella los Sres. Andrade, Bandera, Caréaga, Fgea, Fénelon, Hidalgo Carpto, Lé-
pes Mutios, Lugo, Martinez del Rio, Orvafisnos, Reyea D. José Marfa, Ban Juan, Segura. Seme-
leder, Vértiz ¥ ol Secretario gqne suscribe.

RAMIREZ ARELLANG.

AcTA DE LA SESION DEL DA 43 nE FEnrene pr 1878.
Présfdencis dél Sr. Andrade.
e abre la tesion 4 las deia y oubreita minutos da 1a tarde.
Teida el acta anterior, es aprobada sin discusion.
Se ha recibido ana comunicacion de la Sociedad de Historia Natural, en In que se da parte &

enta Acndemia del personal que formaré 1a inesa dé dicha Sotiedid én el prétite afio.

Ta Colonia Ttaliana hace una invitacion & ests Sociedsd phra diiitii-4 Tok fineraled del prittor
Rey de Ifalia.

El 8r. Semeleder presenta un trabajo del Sr. Hainemann sobre la respiracion de las plantas.

El 8r. Bemeleder queda en eomision para formar un extracto de diche trabajo, que ze pulbilica-
ri en 1n Gaeets.

L1 8r. San Juan presenta una cama mecénics, dd que 61 se sirve en sus reconocimientos, porhs-
ltarla muy cémoda.—Hace en segnida su lecturs de reglamento: “Historia de un cancroide del
utero.—Extirpacion completa de este drgano.”

Fl 8r. Soriano presenta un tomo de Ja Créniea Médico- Qnirﬁrgma dola Habsum --Pasdal Ar-
chivo.

El Sr Andrade Tlama la atencion de la Academia, sobre ¢l agna ealiente como medio hemos.’
tatico, . )
Kl 8r. Egeamanifiesta que ha recibido la Memoria dél Sr. Belina para ‘dictaminar sobre ella;
pero encontrdndose ineapaz de dar este juicie por 8f solo, decea que otra persona se asocie con &,
Fomo XTI 18
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6 suplica & Ia Academis que rotiro de la seccion do Rstadistics ol cargo gue se ia gervido confe-
rirle.

Hi Sr. Andrade dice, que o trdmite dade s de reglamento, y quo por lo mnigmo no se puede re-
tirar; que o que desea el St Egen, siendo negocio puramente econdmico de la seccion, elia puede
arreglarlo en lo particular.

E1 8r. Reyes 1. José Maria convient el esto e, v asoctard & oten persona eoll ol Sv. ¥igea.

Continga 1a discosion sobre fas cuestiones que deben proponerse para el
premio

Leida la proposicion del Sr. Bandera. hablap en contra tos Sres. Reyes 1),
José Maria, v Andrade, no por desconocer la importancia de la cuestion, sino
por ser ésla muy vasta. Concluye manifestando que sevia preciso asignarie un
premio mayor y dar mas fiempo para su resolucion.

El Sr. Lictaga deficnde la proposicion; indica los motivos que s¢ tuvieron
presentes para poner en primer término uua cuestion de lanta imporlancia, y
hace ver que su resolucion. Sung:e dificil, no es imposible, pues que depende en
gran parte de los datos esic 5tCos.

El Sr. Bandera conviene con el Sr. Licéaga, ¥ retira su proposicion, pilien-
do que las investigaciones se refieran i los diez Ultimos afios.—Lo mismo desea
el Sr. Vértiz.

£l Sr. Andrade cres couvenienie que la proposicion sea condicional para que
se averigiie si realmente hay samento de 1a mortalidad, pues todo pudiera de-
pender del aumento de la poblacion.

.F Sr. Licéaga opina porque se pregunte si esta suficientemente discuiido el
punto.

El Sr. Barreda apoya las razones del Sr. Andrade. Ademas, desea que cla-
ra y terminantemente se exprese la resolucion que debe esperar fa Acadeinia,
para evitar dificnltades A Ia hora det dictamen.

Fi Sr. Licéaga hace consistir la resolucion del punto en ¢b estudio compara-
tivo de los dos quinguenios de la estadistica. v en la investigacion de &i hay au-
mento de la mortalidad.

- El Sr. Lictaga redacta de otra manera ka proposicion, (ue modificada por el
Sr. Barreda. queda del modo signiente: ]

«Hacer un esbudio estadistico de la mortaiidad en México durante los dez al-
timos afios, comparando el primer quinguenio eon ¢} segundo, ¥ si hay aiguna
diferencia entrambos, sefialar las Cansas probables de esa diferencia, aprove-
chando para ello tos datos astadisticos. »

Se sujeta & votacion.

i Sr. Reyes 1. José Maria mantiiesta gue dari su voto negativo, uo por des-
echar la proposicion, sino porqué Merece mas premio, ¥ la resolucion exige
" mas tiempe.—Lo mismo dice el St Semeleder. '

Queda desechada la Proposicion.

Kt Sr. Lictugs presenta dod nifos operadon de tatla.
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Se da cuenta de haber recibido tres Memoriss enviadas 4 la Academia, por conducto del Sr. Ma-
lanco, por el Sr. Piettra Santo.—Queds nombrado el Sr. Malaneo para dictaminar sobre olls.

Se les 1a 22 proposicion, que se discutird préximamente,

Siendo la hora avanzada, so dan 4 conocer los turnes de Jectura, y se levanta la sesion.

Concurrieron los 8res. Andrade, Bandern, Barreda, Cardags, Egea. Fénelon, 3omesz, Gutierres,
Hidalgo Carpio, Lictaga, Lopes Muiioz, Malanco, Martinez del Riv, Orvatianos, Reyes 1. Agas-
tin, Reyes D. Jozd Marfa, San Juan, Semeledor, Soviano, v érliz, Yeazs v ol Beeretorio gus aus-
eribe, -

RAMIREZ ARKLLANG,

BT A

CIRUGIA.

A

NOTA SOBRE UN CASO DE HIPERTROFIA PROSTATICA.

El dia 15 det presente fui llamado & ver aw anciano con retencion absoluta de
orina, ¥ tenesmo invencible: era fa una del dia; habia vaciado su vejiga en 1a
manana, y se encontraba en la absoluta imposibilidad de vaciarla de nuevo.

Este enlermo habia padecido hacia afios de una estrecher uretral, ¥y curado,
habia contraido la costumbre de pasarse ¢l mismo sondas do diversos calibres
con la mayor facilidad. Esto mismo acababa de hacer, introduciendo todo el
largo de su sonda sin que saliera orina ninguna: insistiendo eu tales aplicacio-
nes, por atribuir la dificultad 4 la sonda, fué cambiando ésta hasta dar con una,
estrecha que se rompio dentro del cafio en sumediania. De alli resultd un escurri-
miento sanguineo, (que me inspird ¢l mayor respeto, por emor de hacer una
falsa ruta. Sin embargo, cediendo al desco del enfermo, introduje una sonda
de doble corriente, larga, con fa cual no salio nada; hecha una ilnyeccion tibia
por una de las puntas, penefré ésta y se quedo dentro, empeorando naturalmen-
te la situacion con el aumento del tenesmo. '

Aqui pudiers haber oeurrido Ja idea de la cistotomia uretrai; PETO e parecio
preferible la aplicacion del aspirador, con la cual se saco la orina, y se consi-
gui6 ua alivio inmediato por algunas horas, repitiéndose la operacion cada seis
horas con el mismo éxito desde el dia 15 hasta el 17, dia en que eeso el escur-
rirmiento sanguineo.

E118 por fa mafiana se aplico una sonda larga, blanda, de goma, y penetran-
do a 8 centimetros mas adentro de to que se podia con las sondas ordinarias,
se consiguio dar salida 4 la orina por la via natural.

Desde el 18 hasta ahora ya no hubo necesidad de repetir la pancion.

.Esta nota tiene por objeto: 1.0 Demostrar una vez mas la utilidad y la ino-
vencia del aspirador. 2.o Cuan preferiblees & Ia cistotomia, pues restablecido el
curso de fa orina no queda mutilado el enfermo, y ciertamente esta practica es
ménos aterradora y mas segura, 4 la vez que mas facil ¥ f04s pronts. 3.¢ Que



