TOMO XY, DOMINGO 15 DE FEBRERO D& 1880, Nimero 4,

GACETA MEDICA DE MEXICO

PERIODICO

DE IL.A ACADEMIA DE MEDICINA DE MEXICO,

TERAPEUTICA QUIRURGICA,

it

APUNTES SOBRE ELECTROLISIS,

En una observacion de quiste del ovario extirpado en San Andrés con éxito
feliz, y publicada en el tomo X1V de la Gaceta, Médica, leemos; «;La elecirolisis
qué probabilidades de curacion ofrecia? Ey nuestro conceplo ninguna.» ;Seri
fundada esta sentencia? atenuacion de la expresion primitiva usada por el au-
toren la lectura de la misma observacion ante la Academia? Significaba di-
cha expresion que la electrolisis hubiera sido 1o peor que se hubiera podido
wntentar. Consecuencia inmediata: los que intenten la electrolisis podran ser
acusados de imprudencia, puesto que Ia Facultad, por el drgano de uno de sus
caledraticos, ha condenado tal método. )

Contra ejecucion tan sumaria de una practica coteramente nueva, protesté
inmediatamente; pero esta protesta aparece en la acla correspondiente muy des-
provista de fundamentos. (Es de sentit que las actas publicadas reflejen tan in-
completamente las discusiones lhabidas). Pido permiso 4 la Academia para es-
tablecer, hasta donde sea posible, los motivos que me impulsaron para haceria.

La eleciroiisis ha tenido éxitos aqui cinco veces; la Gaceta misma o refiere
bajo la firma de nuestro consocio Dr. Semeleder. Elmisino colega nos ha leido
una de sus observaciones; nos ha sefialado una estadistica de otros casos logrados
en los Estados-Unidos. ;Por qué hemos de ser tan desgraciados que este méto-
do en nuestras manos no tenga probabilidades de curacion? Seria necesario
conocerle mas, haberlo siquiera practicado algo antes de formular conclusio-
nes {an desconsoladoras. Paso el liempo en que reinaba el magister dixit.

En la acta parece que el cirujano de San Andrés declara que la electrolisis
podra ser aplicada tnicamente 4 los quisles pequenios. Pero quien dice quiste
grande, dice quiste viejo, parasito devorador que ha dejado & so viclima muy
poco capaz de soportar grandes traumatismos, Permitido nos sera creer que
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resistivia mejor 4 la introduceion de agujas delgadas, que 4 una exposicion mas
6 ménos duradera de las entrafiag al aire; & una corriente eléctrica bien dirigi-
da y proporcionada que & hemorragias maltiples, muy 4 menudo dificites de
contener.

Asi es que para preferir la ovariotomia 4 ia electrolisis en un quisie grande,
es preciso demostrar la inulilidad absoluta de la segunda.,

La observacion aludida es de las mejores, puesto que concluyd con Ja cura-
¢ion; sin embargo, refiere peripecias imponentes como no las hay en la pric-
tica de la electrolisis.

Its clerto que of lriunfo en la ovariolomia se asemeja mas al de los guerreros:
hay botin despues do fa victoria, y no se puede negar que es una salisfaccion te-
ner fuera del vientre al quiste profiferador; pero si nos atenemos i la estadisti-
ca de esta operacion en México, convendrémos en que tal satisfaccion cuesta
mucho. Mas humano, mas cientifico ain nos parece el papel del electrolizador,
-Puesto que hace correr ménos riesgos 4 la operada y da prueba de mas cono-
cimientos.

Todos hemos visto tracciones enérgicas aplicadas en vano 4 Ia reduccion de
luxaciones; sin embargo, ninguno de nosoiros podra dudar que tracciones bien
aplicadas y proporcionadas sean capaces de restablecer las relaciones normales
de los huesos. Casos ha habido en que las sondas han parecido tener pocas pro-
babilidades de Jlegar 4 Ia vejiga, y sin embargo seguirémos ocurriendo i las
sondas para esie objeto ‘ntes de pensar en la cistotoria.

Si las traceiones mecanicas y las sondas en sierias manos, pueden no dar to-
do lo que les corresponde, cuinto mas ficil es que la electricidad, ese Proteo que
cada dia vemos tomar nuevas formas, sea en apariencia insuficiente algunas
veces, dun en manos habiles. Mucho tenemos todos que aprender antes de te-
ner el derecho de decir: «esto puede hacerse ¥ aquelio no.»

La cuestion de saber, por qué ha habido quistes curados y otros no, se nos
presenta exigiendo solucion: ésta serd el fruto de ia experiencia ilustrada eon
el estudio y desprovista de prevenciones; asi llegarémos 4 saber cuiles son log
quistes que pueden y cuiles log que no pueden curarse con la electrolisis.

Mientras nos faften elementos para juzgar, aunque no hubiera habido ningun
€xito con la elestricidad, nadie tiene derecho de decir que pocas probabilidadas
tiene de curar.

¢Gomo sanan fos quistes curados con inyecciones iodadas? Sanan con una
modificacion de la membrana quistica, por la cual Ia secrecion ces y la retrac-
cion se verifico; la electrolisis es capaz de producir el mismo fenomeno. En hidro-
celes & higromas hemos tenido éxitos rapidos y duraderos con corrientes relati-
vamente debiles; ;por qué no se podrian tener en losquistes ovaricos, cuando
12 practica Laya ensefiado 4 proporcionar mejor las cantidades y las calidades de
electricidad al objeto propuesto?
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Me diran que, asi como algunos quistes resisten & la accion del iodo, los ha-
bra capaces de resistir 4 la eleetrdlisis; pero contestaré que, la accion del iodo
es mas limitada, ménos variada que la de la electrolisis, ménos facil de propor-
cionar y de dirigir. De la accion del jodo sabemos todo lo que se puede sabers
de la electricidad, al contrario, lo que sabemos es minimo en comparacion de lo
que nos falta aprender,

No solo la electrélisis puede modificar el liquido y ia membrana del quiste
obrando directamente sobre ellos, sino que puede emplearse para cortarles el ali-
mento, determinando la atresia de los vasos aferentes. Hemos visto ya aneu-
rismas mejoradas con ella, varices, varicocelas curadas. Tal vez en esla accion
modificadora de la cireulacion esté el secreto de algunas curaciones de quistes.
Basta haber visto algunos para comprender que faltandoles la vascularizacion
que desarrollan, se han de atroliar y pueden desaparecer. Tal idea conduce a

-estudiar el modo de producir esta diminucion de los vasos aferentes; algunos
operados habrin Jogrado ésta, por fortuna, sin haberla procorado.

Hay otra consideracion digna de atencion: es que, siendo el método eléctrico
macho ménos aterrador que la ovariotomia, se aplicard mas lemprano, antes
de que los lumores hayan adquiride proporeiones alarmantes y que las pacientes
estén agotadas fisica y moralmentc por sus padecimientos y por la prespectiva
de una operacton de mala fama. Siendo todavia pequefios los quistes, se aseme-
jrnmas & la hidrocele, para la cnal fa electrolisis con corrientes apénas sensibles
es tan eficaz!

Una objecion se ha hecho & su aplicacion, diciendo quela introduecion de las
agujas es capaz de determinar adherencias, y que éslas haran despues la ova-
riolomta mis dificil. Esto, desde luego revela desconfianza respecto de la clee-
tricidad. que es et punlo en discusion. Creemos que quistes pequenos electro-
lizados nunca liegarin & necesitar la ovariotomia; pero concedicndo que suceda,
podemos tranquilizar & los operadores; las adherencias capaces de hacer mas
peligrosa la ovariotomia son debidas & peritonitis mis 6 ménos exiensas, a der-
rames enguistados 0 4 presioues cxageradas ejercidas por el lumor contra los
organos abdominales. Si las agujas produjeran adierencias serian en forma
de cordon, poco vasculares y faciles de cortar entre dos hilos; pero sin haber
hecho todavia necropsia de ninguna mujer clectrolizada, puedo asegurar que
no hay tales adherencias, porque siempre despues de estas aplicaciones en di-
versos tumores, se ve la piel quedar perfectamente libre,

Admitiendo que las agujas, al determinar adherencias aumentaran la, grave-
dad de la ovariotomia subsecuente, si fuera demostrado por la practica que la
electrolisis tiene muchas probabilidades de hacer iniitil la ovariotomia, se debe-
ria ocurrir primero a la electricidad por ser ménos peligrosa, poderse aplicar
mas temprano, dando por lo mismo mayores probabilidades de éxito.

Por estos motivos séanes permitido creer que si nuestro estimado colega tu-
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viera hidroeele, preferiria ocurrir 2 la electrolisis que a la eastracion, por ser ésta
un verdadero pis aller como la ovariotomia.

II.

En el mismo nimero de la Gaceta, pagina 378, se lee: «el Sr. Martinez cree
que en los verdaderos fibromas poca influencia ejerce Ia electricidad.» Esta
proposicion es terriblemente vaga porque ;hay tantos modos de plicar la elec-
tricidad! pero el mismo Sr. Marlinez refiere un caso en que se aplico Ia elec-
tricidad, diciendo: «cn las primeras aplicaciones parecié mejorarse el tumor,
pero despues quedo estacionario.» Detener el desarrolio de ciertos fihromas no
es tener poca influencia. Si se nos probara (fue 1o puede mas que esto la elec-
teolisis, nos inclinariamos i aconsejar sn aplicacion. 8i no nos equivocamos,
la mente del antor de esta proposicion era establecer un paralelo entre (a insu-
ficiencia de la cleetrdlisis y la cficacia de la raspa, aplicada & 1a curaciou de fas
hemorragias provocadas por los fibromas.

Notamos desde Jnego una ventaja, sin salir de las eitaciones de nuestro us-
tre colega, en favor de la electrolisis, puesto que la deelara capaz de detener el
desarrollo de los fibromas por uva parte, miéntras coniiesi que fa raspa no
siempre impide la reproduccion de las fungosidades: Y eu efecto, por sus pro-
pias observaciones sabenios que necesita repetirse,

Si el fibroma es causa de las fungosidades, como lo es miéniras siga desar-
rollandose, quedard la causa y seguiran los efsslos: logico es preferir ¢l medio
que se dirige en contra de la cansa al que se dirige contra el efeclo.

Para juzgar la influencia de la eleclrolisis sobre los fibromas como sobre los
quistes, no tenemos dalos suticientes, y por prueba me tomaré Ja libertad de re-
feriv un pasaje de la discusion habida en Amsterdam en ol Cougreso interna-
cional de Medicina, con ocasion de una Memoria presentada sobre ecaracion de
fibromas.

«Mr. Mactin de Bruxelies recomienda las inyecciones de ergoting; contiesa,
sin embargo, que la curacion raras veces se ha conseguido con ellas; pero cree
que moderan el desarvollo de los fibromas y contienen las hemorragias.

Mr. Papillon pregunia, isi no seria preferible practicar las inyeceiones en el
tejido uterino mismao?

Mr. Lutaud hace notar al autor de fa Memoria que no ha hablado sobre elec-
trolisis, y desearia conocer la opinion de algunos miembros del Congreso solre
esta cuestion. o _

Mr. de la Faille (autor de la Memoria) contesta que tiene uua confianza mo-
derada en la accion electrolitica y que el nimero de casos en que ha sido aphi-
cada no es bastante numeroso para que se pueda pronunciar el fallo.
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Mr. Leblond dice que ha empleado las corvientes conlinuas en un caso en el
cual las inyecciones de ergotina habian fracasado, y consiguio buen éxito en
cuanto & las hemorragias. »

Segun vemos, la cuestion estd en estudio, y para resolverla, tanto 4 nosotros
como & los practicos de Europa nos falta estudio ¥ sobre todo experiencia.

Sin embargo, podria agregar algunas observaciones & la que indica Mr. Le-
blond: las corrientes continuas son muy elicaces para contener hemorragias,
sea que se apliquen trasversales de una fosa iliaca 4 lg otra, o sea en el eje del
utero, ponieado el polo positivo en su cavidad y el negativo en el fondo del tle-
ro sobre la pared abdominal. Aun me atreveré a considerar este método como
preferible & la raspa por motivos que otro dia detallaré con pruebas en su apoyo.

4Como obra la ergotina? determinando contraceiones pasajeras. La electri-
cidad las puede duwe mejor divigidas, mas sostenidas, y puede ademas destruic
las fangosidades, & lu vez que modificar la ostruetura de los neoplasmas v la
vascularizacion general del (tero.

En efecto, parece mas ficil & primera vista moditicar un (uiste que un fibro-
ma, porgne todos hemos [visto descomponerse ‘el agua en el voitimeltro; pero
esas sustansias libromatosas dan idea de mayor resisteneia probable; sin ent-
hargo, por daras que sean. como barte de un sér vivo, participan de las pro-
piedades de la materia organizada: tienen que nacer, desarrollarse, proliferar y
morir. Su existencia es limitada; donde les fafi 1a circulacion que les trae ma-
teriales de asimilacion 6 reparacion, tendvin que parar su desarroilo y desapa-
TeCer en un tempo mis o ménos largo,

POt qné se ven tantos tumores en ol Gtero, &i 10 es por su admirable vasen-
larizacion? Es un terreno en donde |a iwrigacion abundantisima da lugar & una
fecundidad excepeional; de alii, eonscetensia practica es ia idea de busear un
medio capaz de moderar [a Hegada de la sangre,

¢lis 6 o capaz [a clectricidad aplicada a los vasos de disminuir su calibre,
aun de obliterarlos, sise quiere? La practica ha contestado yaafirmativamente;
¥ ¢eomo dudar de que al disminuir la vaseularizacion del organo mas apto para
la produccion de neoplasmas Io pondrémos en fa imposihilidad de seguirlos ali-
mentando? Teoricamente podemos sostener que esto puede fa electrofisis; es-
peramos que pronto la practica confirmari esia asercion fundada e analogias.

Una mujer se presento 4 la consulta con uy ttero considerablemente abulia-
do, de eonsistensia dura, quejindose de (ue por su peso la inutilizaba, y como
notara un crecimiento rapido, pedia que cuando ménos se impidiera este au-
menio. ‘

No perdia sangre, su constitucion robusta resistia perfectamente -todavia a
un parasitismo alarmaute . para el porvenir, «Gomo proponer la histerotomia
euando todavia no habia riesgo de la vida? no nos parecio perinitido; preferi-
mos inientar fa electrizacion atrofica, aplicaudo el polo positivo en et enello ute-
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Tino y el negativo en las paredes del vientre al nivel de las mayores durezas.
Tres veces 4 la semana se hacian las aplicaciones, se prolongaban hasta media
hora, y la fuente eléciriea era de 10 3 80 elementos de Callaud. Se produjeron
miuchas esearas en la pared del vientre, pero no se notd mejora ninguna; al con-
trario, seguia el iitero aumentando.

Entonces fué cuando el Sr. Semeleder nos refirio la practica norte-americana
que habia visto dar éxitos en la curacion de fibromas; e remiti fa enferma, se
le aplico dicho método y hubo evidentemente diminncion en el volimen del
vientre; aun mas, desde entonces no volvio & desarrollarse; la paciente se en-
cuentra mejor y puede entrogarse 4 sus ocupaciones habituales, sin los incon-
venientes que sentia anles del tralamiento.

Este hesho es doblemente instrectivo porque ensena como una corriente po-
tente pucde ser inlitil, ¥ olra, por la (nica circunstancia de ana aplicacion dife-
rente puede ser eficaz,

"Muy sencillo hubiera sido despues de tantas ‘aplicaciones initiles declarar
la electricidad impotente; pero mas Jsto, mas cienlifico era pensar que la elec-
tricidad no tenia [a culpa de ser mal aplicada, Con la corriente atrafica sucediy
que, puesto el polo positivo en contaeto eon un cuello turgescente, de un {itero
excesivamente vasenlavizado, lo penetraba sin resistencia ninguna, sin trabajo,
stu necesidad de acomular tension como cuando pasa la corriente por un con-
duetor facil: no hahia trabajo, es decir, no habia efecto. Al llegar & la piel la
epidérmis ofrecia una pequeiia resistencia, alli s¢ acumuiaba algana tension y
efeclo qnimico. de donde resullaban tas escaras. Con las puntas introducidas en
el lejido (ibroso, se foealizo el trabajo en sustancias probabiemente ménos con-
duetoras, hubo electo i,

Matteucci ha demostrado como anmentando la dimension de los conduetores
se (lebilila bastante una corriente para quilarte todo efecto quimico, y hacerla
incapaz de descomponer al ioduro de polazio. Vemos, al contrario, como una
corviente relativamente déhil, acemulads en un hilo delgado y mal conductor,
produce efectos ealdricos notables.

Los efectos quimicos de Ia elecivolisis estan todavia en ostudio; hasta ahora
comienza Mr. Bertelihot i darlos & conocer: desde luego se ve cuin complicados
¥ variables son,

Mr. Alfred Becqguerel, estudiando con el microscopio los efeclos de la eleciro-
lisis sobwe una disolucion de clara de huevo puesta en una pequeia lamina de
vidrio donde descansaban dos hilos de platine en comunicacion con una pila,
vid formarse al derredor del positivo cowno una atmosfera trasparente. & la enal
dio ef nombre de onda positiva. Se compone de aibumina disuella en un acido
débil. En el polo negativo vio formarse una coagulacion de albumina en el al-
cali. Al derredor de la onda se notaban oleadas contintius.

Llama la ateucion lo imprevisto e estos fondomenos: la albumina disuelta por
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un acido y coagulada por el aleali, algo nos explican la mayor eficacia del polo
negativo para la mortificacion de los {ejidos,

En otra experiencia Mr. Becguerel puso sangre desfibrinada de perro en una
vasija dividida en dos departamentos eon una membrana endosmolica: en uno
llegaba el polo positivo deuna pila, en el otro el negativo; la sangre, que corres-
pondia & este 0llimo, dié fugar & un desarvollo cousiderable de hidrdgeno, po-
niéndose negra y alcalina por la desoxidacion que sufrio; veianse los giobulos
rojos descomponerse rapidamente, disolverse en el liquido y éste pronto Loma-
ba el olor de la carne descompuesta.

tComo dudar, en presencia de estas experiencias, de ta influencia letal que
tiene el polo negativo introducido en el organismo? Aun temo que esta (itima,
experiencia despierte demasiados temores, porque la idea de desarrollar gases en
la sangre es alarmante; pero se debe tener en cuenta que en el vivo, el hidro-
geno desarrollado encuentra oxigeno con el cual se combina, dando lagar & la
formacion de agua y no 4 hurbujas gaseosas.

La accion del polo negativo introducido con agnjas se puede comparar 4 la
de las inyecciones intersticiales, con las cuales tuve el Lonor de entretener la aten-
cion de la Academia hace algunos afios. La ventaja queda del lado do la eloc-
trolisis porque con ella no hay el riesgo de la difusion en fos tejidos del liquido
destructor, miéniras su accion se puede prolongar, y delimitar mas exacta-
mente. :

Empieando agujas delgadas perfectamente aisladas, puede el cirujano, bien
poseido del objeto que se propone, Nevar la accion modificadora adonde quie-
ra, atravesando sin peligro 6rganos muy susceptibles como el peritonéo: im-
posible es prever hasta donde podra llegar la practica cuando sepa manejar la
electricidad con mayor certeza. Por esto es muy de seutir que, sin datos su-
ficientes se le declare ineficaz para tal o cual uso.

¢Seri indispensable para destruir los cuerpos fibrosos penetrar en su masa?
Lo que dejamos indicado anteriormente inclina & creer que no. Los fibromas
parecen mas bien depositos de materia quo masas organizadas. Toda su vascu-
larizacion estd alrededor suyo. Sobre ella se debe acumular la accion: des-
fructiva.

Sin embargo, importa demasiado estar seguro de no dejar la punta de la
aguja en el pevitonéo, donde pudiera producir una escara, i en el tejido mus.
cular del atero, donde provoearia confracciones peligrosas; por eso conviene
sentir la introduccion de la punta en el cuerpo duro.

Si los resulfados que ha visto en tan pocos casos el Sr. Martinez han sido
ménos satisfactorios de lo que hubiera deseado, permitido es creer que se pue-
da atribuir 4 las condiciones en que fué aplicada la electricidad; tan raro es que
la practica no necesite de la experiencia para perfeccionarse. Las agujas ame-
ricanas que vid usar el colega son demasiado anchas y producen positivas he-
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ridas en la pared del vientre y en el peritonéo. Esia forma ha sido ideada con
intencion de hacerlas bastante resistentes para penetrar sin doblarse en medio
de los libromas. Pero si se admite que basla penetrar superficialmente, se con-
vendra en que las agujas delgadas serin suficientes; tienen la inmensa ventaja
de no hacer heridas apreciables en su paso, y de conducir 4 la vez la elecirici-
dad con mayor tension al punto en donde dehe obrar.

La accion de las corrientes eléciricas parece demostrada con lo que lievamos
apuntado en cuanto 4 que puede disminuir, y hasta destruir Ja vascualarizacion
de un organo; por otra parie, sabemos que el parénguima uterino, gracias 4 su
vascularizacion excepcional, es el mas propenso i la formacion y desarrollo mons-
trunoso de neoplasmas; desde fuego se comprende ¢ue un medio capaz de cam-
biar tales disposiciones, es el mas adecuado & los cfectos que busca el gine-
cologo.

Las arterias ulerinas tienen seis fuentes principales: dos proviezen de las hi-
pogastricas, son las uterinas propiamente, dos provienen de la aorta, son las
atero-ovaricas; las ultimas, ménos importantes, nacen de las epigastricas; de
esta multiplicidad de fuentes, de las anastomosis que forman las ramificaciones,
resulta la seguridad que, obliterando aigunas, no se corre el riesgo de produ-
¢ir gangrena, y si se tienen probabilidades de disminuir la feracidad del terreno
para las plantas parasitas. )

Por olra parte, la disposicion misma de las arterias, que llegan todas sobre
un mismo circulo, hace més facil aproximar Ia accion de las agujas al lugar por
donde penetran en el cuerpo del iitero. Demostrados estos datos, como espe-
ramos gue lo seran pronto por la practica, la ginecologia habra cambiado de
aspecto y podrémos prevenir las horribles mutilaciones que exigen los grandes
tumores prodacidos en el sistema genilal de la mujer.

La penetracion de agujas delgadas en cavidades serosas es poco peligrosa; ya
tenemos datos sulicientes para poderlo asegurar, asi como pudimos cerciorar-
nos de que no determinan adherencias; pero en el particular se concihe la po-
sibilidad de alcanzar Jos fibromas en la mayoria de los casos, sin pasar por la
pared del vientre, infroduciendo las agujas negativas por la misma cavidad
uterina.

Una operacion de esta naturaleza vendra & ser todavia mas sencilla que Ia
raspa, y mas eficaz. Ll mismo Sr. Martinez del Rio en sus altimas lecturas nos
ha demostrado cuan importante era rodearse de todas las precauciones posibles
para practicar esta operacion, que por no estar desprovista de peligros, sentiré-
mos sea de las que deban repetirse un ntmero indeterminado de veces; sobre
todo cuando las hemorragias sean sostenidas por la presencia de fibromas.

Nuestra experiencia es muy corta hasta hoy: solo dos casos de electrolisis
aplicada para curar fibromas podré referir. EI primero corresponde 4 una mu-
jer de més de cincuenta aiios, Hace trece se presentd & la consulta pidiendo la
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curacion de un aumento penoso de la region ahdominal; entonces le ofrecimos
la histerotomia; no la admiti6, y vivio trece afios mas con sus molestias en au-
ento; paso la edad critica; sin embarge, el volamen del vientre siguio sus pro-
gresos hasta el grado de que la paciente volvié & pedir auxilio. Su situacion
habia liegado 4 ser insoportable.

Pedi la hospitalidad en la sala Gonzalez Echeverria, pero 1o lo consegui.
Atropellando el reglameato de la Sociedad de Beneficencia francesa, suiza y
belga pedi se admitiera en sn hospital & esta mexicana, y aprovecho la opor-
tunidad para hacer pablica mi gratitud al Comité de esta Asociacion, quien me
proporciond, admitiendo 4 la enferma, ia ocasion de confirmar por la practica
las ideas tedricas que me impulsaban 3 aplicar la electrolisis en este caso.

El dia 15 de Setiembre proximo pasado fué admitida Ia enferma en el hospi-
tal de San Cosme. Su estado general era relativamento satisfactorio. Fuera,
del aumento del vientre no tenia ningun otro padecimiento. El circulo del abdo-
men correspondiente al ombligo media 106 centimetros. Atendiendo al enfla-
quecimiento notable de la mujer, parecia todavia mayor este volimen.

- La constitucion del neoplasma era variable, dando en partes la sensacion de
durezas que dan los fibromas, y en ofras la de una falsa fluctuacion. El diagnos-
tieo fué de fibro-quistes multiples con fibromas en varias épocas de desarrollo.

La histerotomia, 4un en manos. muy practicas, hubiera sido terrible, y con
muy pocas- probabilidades de éxito. Sabemos que vascularizacion acompana
& tantos tamores, puesto que éstos son el producto y Ia proeba del desarrollo
de una circulacion exagerada y la causa de que se exagere cada dia mas.

El mismo dia 13 empezamos el tratamiento, Se introdujeron tres agujas del-
gadas y bien barnizadas por la pared del vientre en los puntos que nos parecie-
ron mas duros; la penetracion faé dificil por la resistencia del neoplasma, Se
pusieron las tres agujas en comunicacion con el polo negativo de una pila elec-
trolitica de Trouvé, de 20 elemenlos, carbon y zine. El polo positivo fué aplicado
con el redforo cilindrico de carbon movil sobre sn eje; la pacienie no estaba
anestesiada. Desde luego hubo contracciones enérgicas en Ia pared del vientre,
que nos hicieron pensar en el riesgo que hubiera corrido 1 operada si hubiera
tenido un quiste en lugar de fibromas; fueron estas contracciones tan enérgicas
que expelian las agujas. Aplicamos sobre el vientre un defensive embebido en
una solucion alealina para moderar la accion de ios Acidos en la piel dei vien-
Ire; sin embargo, ésla se puso sumamente roja en el trayecto del rodete. Cin-
co minutos duré la operacion y fué muy dolorosa.

En la tarde, é inmediatamente despues de operada, tuvo Ia enferma vomitos
Dblancos; la sensibilidad del vientre fué moderada. Al dia siguiente habian cesa-
do los vomitos; aparecio en la lengua una lista fuliginosa que nos Hlamé 1a aten-
cion y que debe atribuirse probablemente 4 la reabsorcion de los elementos -
anatomicos destruidos por la corriente. -

Tomo XV, 11
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Al concluir 1a operacion se habia cubierto el vientre con una capa de colo-
dion elastico. Debajo de éste quedaron sefialadas las lineas recorridas por el
polo positivo, formandose en toda su extension flictenas coMmo las que producen
los vejigatorios.

Tan luego como la sensibilidad del vientre lo permitio, se pudo notar alguna
diminueion en el voliimen de los neoplasmas y en fa dureza de las parles mas
resistentes.

A los seis dias habia desaparecido casi completamente la fuliginosidad en la
lengua y cesado toda inflamacion en el vientre. Autorizamos a la paciente para
que se levantara al sétimo dia.

El 30 de Setiembre le dimos cloroformo y pusimos dos agujas grandes, con
objeto de penetrar al centro de las neoformaciones. Siempre fueron puestas en
comunicacion con el polo negativo; el positivo se introdujo con nna sonda ais-
lada, ménos en su extremidad, dentro de la cavidad vterina. Aplicamos la mis-
ira corriente; no hubo contraceiones mas que cuando el boton del polo positivo
tenia contaeto con la piel de los muslos; impidiendo este contacto quedo la en-
ferma muy tranquila; diez minutos duré la aplicacion, sin indicios de sensibili-
dad por parte de la operada.

Al retirar las agujas se volvio 4 cubrir el vientre con el colodion. Se repitie-
ron los vomitos como la primera vez, analogos 4 los de las histéricas. A otro
dia se notd un flojo de sangre moderado; la sensibilidad en el vienire fué poca;
volvio & presentarse en la lengua la lista de fuliginosidades.

A los ocho dias se permilio & la paciente levantarse; noto al vestirse que po-
dia suprimir 4 la cintura de sus enaguas la.cinta que le habia afiadido antes de
operarse. Con positiva satisfaccion cogio ella misma entre los dedos un amplic
pliegue de Ia piel del abdémen diciendo «ahora si tengo pellejo que cogers; in-
util es decir que antes la piel del vientre era tan tirante, que esto hublera. sido
imposible.

El dia 15 de Octubre se repmu la electrohsm por tercera vez. Se mtmduje-
ron seis agujas chicas y medianas por las partes mas resistentes a la presion,
$e pusieron en comunicacion con el polo negative, miéntras el positivo con una
sonda apropiada fué aplicado al cuello uterino, sin penelrar en la cavidad del
organo. La mujer, dormida como la segunda vez, no manifesid ninguna im-
presion ni hubo contraccion en las paredes del vientre, aunque si se sentia en-
durecer 2 masa uterina, lo que da lugar & creer que en elia se limitaban las
contracciones. Por ser la corrienie producida esta vez por cuarenta elementos
del mismo autor, limitamos su duracion & ¢inco minutos.

Como las veces anteriores, se volvid & cubrir el vientre con eolodion, y toda-
via al dia siguiente se notaron flictenas en los puntos correspondientes & las
aplicaciones del polo positivo durante la primera operacion. Este fenémenc es
digno de sefialarse para probar Ja duracion de los efectos. electroliticos. Los




GACETA MEDICA DE MEXICO 83

vomitos vinieron como en las veces anteriores, y las fuliginosidades; el flujo de
sangre no vino; lo hubo sero-purualento.

" A los cuatro dias, sintiéndose bien la enferma, se le permitid levantarse; abu-
$6 y salié fuera de la pieza hasia la habitacion de la directora: alli fué sor-
prendida por un ¢olico agudo que le obligo & volverse & acostar, y termind con
unas evacuaciones diarréicas; el tratamiento se limité a*hebidas emolientes y
reposo en la cama otros cuatro dias.

Con estas tres operaciones se consignid un cambio muy notable en la consis-
“tencia de las partes duras muy especialmente, y en la masa total como conse-
cuencia natural de que, siendo menor la tirantez de las involturas, habia mas
facilidad para el juego del contenido. '

El circulo tomado al nivel del ombligo era el dia 13 de Seliembre de 106 cen-
timetros; el dia 30 de Octubre era de 96; lo ms notable es la laxidad adquiri-
"da por la pared del vientre y la distancia que se nota ahora entre el apéndice
xifoideo y la caspide del tumor; una observacion de la paciente puede dar idea
de lo que era, porque dice que: anteriormente & las aplicaciones eléclricas no

_podia ver su ombligo, por no poder doblar el cuerpo y haber entre aquel y el
esternon una masa interpuesta; hoy puede verlo y le llama la atencion.

‘Desgraciadamente la situacion de la Sociedad de Beneficencia, que tiene tan-
‘tas necesidades que atender, no permite continuar el auxilio que requiere la
asistencia de la operada, y por temor de abusar de un favor muy exiraordina-
rio, Ie tuvimos que indicar lo conveniente que seria su salida del hospital.

No dudamos que la beneficencia mexicana dara 4 esta enferma los elementos
necesarios para seguir su curacion, dando asi ocasion para completar un estu-
dio tan importante en la practica.

Desde luego podemos deducir la tolerancia del peritonéo para el paso de agu-
jas electroliticas: hubo en la primera operacion tres agujas introducidas; en la
segunda dos, en la terecra seis, once veces se atraveso [la cavidad peritoneal,
sin que haya habido sefial de peritonilis pequefia 6 grande; ¥ aunque se ve per-
fectamente en donde fud atravesada la piel, ésta se encuentra perteclamente libre
de adherencias con el Giero: son dos datosimporlantes para la practica.

Que hubo destruceion parcial de los neoplasmas, lo demostro el cambio de vo-
lamen del vientre, su notable modificacion en cuanto a la consistencia. Tam-
bien parece permitido atribuir las fuliginosidades de la lengua & la absorcion de
las partes destruidas por la corriente. Confirma esta sospecha el hecho de que
en las tres operaciones hahidas se reprodujo siempre el misino fendmeno y du-

10 el mismo tiempo.

En suma, un caso es insuficiente para dar & conocer todo lo que Ia practica
de la electrolisis podra ensefiar cuando sea mas aplicada.

Mi buen amigo, nuestro cousocio Demetrio Mejia, me honrd con visitar a la
enferma en San Gosne despues de la tercera operacion; el estado en que la en-
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contrd lo animo & permitirme hacer una tentativa aniloga en una cliente suya.

Esta tiene fibromas francos con la forma y consistencia propia de estos neo-
plasmas: lienan la pélvis y suben hasta 8 centimetros arriba del ombligo, exten-
diéndose por los lados en las fosas iliacas, de modo que [lenan casi completa-
mente la cavidad abdominal. Ademas de los inconvenientes debidos & al des-
arrollo, producen hemorragias alarmantes.

El dia 27 de Oclubre, despues de anestesiada la enferma, se introdujeron
cuatro agujas medianas en los puntos culminantes de los tumores, se pusieron
en comunicacion con 40 elementos de la pila electrolitica de Trouvé; el polo po-
sitivo fué puesto en relacion con el cuello uterino,

Habiamos pensado aplicar los dos polos por la via vaginal, introduciendo por
la cavidad uterina las agujas destinadas 4 aleanzar los cuerpos tibrosos; nos pa-
recia de suma imporlaucia atacar primero fos que debe haber en dicha cavidad,
por ser los que mas comprometen la vida a causa de las hemorragias que pro-
vocan. La membrana himen nos impidio seguir este método.

La corriente durd seis minutos sin que hubiera contraccion notable fuera. del
atero. Un movimiento de niusea fué el que nos determiné A sacar violentamen-
te las agujas por temor de que se rompieran en el lejido fibroso, 6 dieran lugar
A algun desgarro peligroso en medio de los esfuerzos de vomito.

Despues de 1a operacion, nada alarmante. Vinieron los vomitos blancos como
en la primera enferma; duraron hasta las cinco de la larde; habia concluido la
operacion a las doce.

-E1 28, estado general satisfactorio, sensibilidad limitada al lado derecho en
los tumores mis prominentes. Una circunstaneia se debe notar respecto de esta
diferencia de Ia sensibilidad: es que las dos agujas introducidas de este lado de-
recho quedaron al introducirlas algo descubiertas porque el baraiz se arrollé en
lugar de penetrar; de alli resulté que la piel estuviera en contacto con el melal,
fuera cauterizada algo y se desperdiciara parte de la corriente que debia con-
centrarse en ios fibromas. En el lado izquierdo las agujas penetraron aisladas,
y no hubo alii cauterizacion de su trayecto, inflamacion en Ia piel, ni sensihi-
lidad.

La enferma, que habia sido perfectamente anestesiada, atribuia sn malestar
al eloroformo y no sospechaba, lo que se le habia hecho, declarando que no ha-
bia sentido nada y que le parecia, sin embargo, tener mas libertad en las fosas
iliacas y en el epigastrio; en efecto, parecia -mayor la movilidad de la masa fi-
bromatosa.

El 29 persiste la sensibilidad del lado derecho; estado general bueno.

El 30 bay anuncios de la regla, analogos & los que suele sentir la enferma. Hu-
biera sido preferible esperar hasta despues de la menstruacion para operar; pero
atendiendo & que cada regla era ocasion de un flujo temibie, nos parecio mejor
N0 perder mas sangre ni mas tiempo, por estar la paciénte en una anemia suma.
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El 31 empieza la regla con alguna abundaneia relativa. Tl 1.0 sigue 1o mis-
mo: temiendo que fuera excesiva, ese mismo dia se aplicd en Ja mafiana una cor-
riente trasversa de 80 elementos de Ja pila constante de Trouvé, poniendo un
polo en cada fosa iliaca y alternando la direccion de la corriente durante cineo
nminutos.

La paciente habia lomado ergotina y centeno en polvo desde la vispera; bajo
la influencia de la corriente se detuvo un momento la pérdida de sangre. En la
noche se repitio la misma operacion con idéntico. resultado; sin embargo, siem-
pre volvia ménos abundante el flujo despues de cada electrizacion. A la segun-
da la enferma sefialo la sensacion de contraceion uterina que no habia notado
en la primera. ' ,

El dia 2 nueva aplicacion de corriente trasversa; la contraccion fué mas evi-
dente.

El 3 sigue en diminucion el flujo; nueva eleclrizacion.

El & no hubo necesidad de ésta por estar ya contenida la hemorra gia, la cual
siempre fué menor que en los meses anteriores.

EL 6 se aulorizo a la enferma 4 que hiciera tenlativas para levanlarse, pero la
falta de fuerzas no se lo permitio, '

El 7, aunque fuera muy corto el flujo, se notd mayor palidez y tendencia &
sincopes; ya no deseaba levantarse: en la noche del 6 habia habido un vértigo
alarmante. :

Con anuencia de su médico, nuestro consocio Demetrio Mejia, determinamos
repelir la aplicacion eléctrica ol dia 8, contando con ella dar fin al escurrimien-
to de sangre y obrar sobre el iitero de modo que 1o volviera a haber otra mens-
lroacion excesiva, : '

El dia 8 4 las ouce intentamos determinar la aneslesia, habiéndole hecho to-
mar & las diez un papel de 1 centigramo de morfina: inyeclamos por la piel
otros 2 centigramos, y al cuarto de hora, habiendo ya sintomas de embriagues,
¥ dun algunas niuseas, empezamos la aplicacion def cloroformo: duro ésta has-
ta las doce para conseguir una anestesia incompleta; las nénseas y el estado de
terror en que se encontraba la paciente impedian la accion del anestésico. To-
mo cerca de 90 gramos de eloroformo.

A las doce y diez minutos se introdujo la sonda uterina apropiada, penetran-
do por el hocico de tenca hasta el fondo de Ia cavidad. Nolamos al paso que to<
dos los fibromas ocupaban la cara anterior del organo y ann el labio anlerior
del cuello: el posterior, asi como la cara correspondiente de la matriz, estaban

redacidos al estado de una membrana delgada.

- Introducida la sonda, se aplicaron seis agujas, Lres de cada lado, dos grandes
en los tumores mas aproximados al ombligo, cuatro medianas en los lados. Se
pusieron la sonda y las agujas en comunicacion con la pila de 40 elementos ya
indicada, y en el mismo orden: la sonda en relacion con el polo positivo, las
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agujas con el negativo. Al empezar la corriente hubo una contraccion terrible.
Se suspendic y se dié mas cloroformo; pocos instantes despues se pudo esta-
blecer la corriente de nuevo; sin embargn, el menor movimiento comunicado &
la sonda provocaba de nuevo la contraceion, dando un efecto analogo al que se
observa en los animales envenenados por la estricnina, en los cuales cualguier
toque provoca la convulsion. Sinembargo, la anestesia era completa. Ocho mi-
nutos pudimos dejar pasar la corriente, hasta que un movimiento de nausea nos
obligd 4 suspenderla, considerando que su accion habia sido suficiente.

Los vomitos que habian empezado antes de la operacion bajo la influencia de
la morfina, siguieron hasta las cinco de la tarde; causabhan mucha molestia por
haberse despertado gran sensibitidad en el vientre. '

Cuando empezamos la aplicacion eslaba en corriente el flujo de sangre; al
concluir se habia estancado; en la tarde no se habia reproducido.

El dia 9 por la mafiana se encuentra todavia la enferma muy adolorida; qué-
jase de no haber podido dormir ni voltearse; el pulso esth algo agitado; dice que
ha sentido en el vientre bajo, es decir en los tumores, comosi se hubieran esta-
do desgarrando; hay un poco de meteorismo y alguna agitacion; la lengua esta
saburral, pero poco, y sin vestigio de fuliginosidades; el pulso & 100 como esta-
ba antes de la operacion. En toda la noche no habia habido flujo.

A la visita de la tarde se nota un flujo muy insignificante, apénas tefido con
sangre; el pulso & 90; la temperatura normal; lalengua limpia; ha tolerado todo
lo que ha tomado, aunque dice tener siempre nausea, hay todavia alguna in-
quietad, pero io sensibitidad del vientre es menor, y el meteorismo ha dismi-
nuido. ' _

El 10 sigue el flujo muy moderado; la noche ha sido mala, sin embargo la pa-
ciente ha dormido un poco; el pulso estd a 90; 1a temperatura normal; el vieotre
meénos sensible. Se notan arrugas muy marcadas en el colodion, que indican la
diminucion del volimen de la masa fibromatosa; Ia lengua es ligeramente sa-
burral. -

A la tarde sigue todavia el flojo muoy moderado; el pulso 4 70; la temperatu-
ra normal; la lengua ligeranmente saburral. Se queja la paciente de que persis-
ten las niuseas; ha tomado muy poca leche y con repugnatcias las arrugas en
el colodion se hacen més mareadas, y iun se sienle que hay un vacio entre este
barniz y fa piel del vientre; las masas fibromatosas parecen ménos duras i la
palpacion.

El 11 en la mafiana se eacuentra la enferma mejor; ha dormido; 1as nduseas
han desaparecido casi completamente; la lengua esti ménos: saburral, pero lo
mas notable es o diminucion en la consistencia de algunos fibromas, sobre
lo cual la’enferma misma flama la atencion; pide que se le autorice 4 levantarse,
lo que no se pudo por haher todavia algun escurrimiento sanguineo euando se
mueve,
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. Lo mas notable en la mafiana del 11 esun olor amoniacal que despide ia piel
del vientre al levantar el colodion desprendido por el sudor; la orina, aunque su
emision es muy repetida, despide tambien el mismo olor con abundancia: Lse-
rd que por el sudor y Ja orina se eliminaran los elementos electrolizados, mién-
tras enla primera enferma se eliminarian por las vias digestivas y respiratorias?
Son cuestiones que la practica resolveri cuando tengamas datos en que fijarse.

En la tarde se nota mejoria por ser ménos la seosibilidad del vientre, haber
podido tomar alimento, haberse suspendido el flujo de sangre.

« Hoy 12 se encuentra la paciente completamente restablecida de Ia ultima, ope-
racion: la diminucion de los tumores no es apreciable con las medidas, pero la
consistencia es evidentemente ménos dura, y la enferma al voltearse siente mas
movilidad; hasta se sorprende con la percepcion de un movimiento que no tenia
antes, por estar la masa absolutamente sujeta en la cavidad abdominal: ha ce-
sado completamente el flujo.

En suma, no puedo todavia presentar caso de curacion completa; pero creo
~ que con estas dos observaciones, tales como estan, se puede ver que es permi-
tido seguir experimentando Ia electropuntura, puesto que lantas aplicaciones
en dos pacientes, y en ¢asos tan distinlos, no han producido fenémenos alar-
manles.

Asi como no hay elementos para declarar ineficaz la electrolisis en la cura-
cion de tumores abdominales, no los hay para fijar las condiciones més favora-
bies a su aplicacion.

Es de sentir que, habiendo un hospital fundado para la euracion especial de
las enfermedades del uitero, no se ayan podido seguir alli las experiencias ini-
ciadas. Permitame la. Academia, al terminar, el que formule un voto, que es*
pero no serd desairado; es el siguiente: la beneficencia publica podria fandar
una sala en la cual se juntarian enfermas de temores abdominales para ser to-
das tratadas por la electricidad,

Pronto se verian alli las diversas clages de neoplasmas, y se podria hacer un
estudio arménico de las condiciones de éxito en sy curacion. Ademas de dar
medios para ensanchar la potencia de nuestro benéfico arte, tal institucion nos
procuraria la ocasion de fijar con datos practicos las bases de un método toda-
via poco conocido en las demas naciones cultas. jQué emulacion puede haber
mas noble, qué gloria mas envidiable que Ia de contribuir & la conquista de mé-
todos mejores para el alivio de la humanidady

. México, Noviembre 12 de 1879, :
J. FENELON.

NOTA.—Me tomo la libertad de llamar la atencion de la Academia sobre unas
lineas que se leen en la pagina 694 del nam. &% de la Gazeta hebdomadaria
de 31 de Octubre proximo pasado.
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Tratandose de una mnjer enferma de cuerpos fibrosos uterinos, dice Mr. Ver-
neuit: que no tolerando la paciente las inyecciones de ergotina, por las contrac-
ciones muy dolorosas que provocaba, tuvieron la idea, él y Mr. Brouardel, de
llamar & Mr. Cheron, quien aplica la electricidad al tratamiento de ios tumpres
fibrosos. El tratamiento por la electricidad di6 un éxito completo. No se pue-
de «lecir que estos resullados sean constantes, pero Mr. Verneuil los ha visto
tantas veces, que no vacila en aplicar la electricidad siempre que encuentra la
ocasion. ‘

Esla nota no liene otro ohjeto que aprovechar la oportunidad para lamar la
atencion sobre la necesidad de multiplicar las observaciones de aplicaciones eléc-
tricas, con el fin de acumular datos capaces de fijar las condiciones de sn me-
jor aplicacion.

Con tal motivo, seria de desear que lodos los tumores aterinos fueran some-
tidos & las aplicaciones eléctricas antes de proceder & operaciones mas peligro-
sas, tenjendo en cuenta que, por ser Ia electrolisis ménos imponente, se podra
aconsejar en casos en los cuales ningun préctico se atreveria a empresas ma-
yores,

México, Diciembre 3 de 1879.
J. FEXELOX.
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HIDROLOGIA.

——OC—
LAS AGUAS MEDICINALES

- DEL' DISTRITO FEDERAL DE LA REPUBLICA.

(CONTINUA.)

Ya dijimos ¢6mo se minerslizan lag aguas pluviales del sistema hidrogréfico superficial, con
esas cantidades tan considerables de sesqui-carbonato de zosa ¥ sal marina, al degcender de ias
montafias del sistema orogrifico de la sierra de Guadalupe para ir 4 depositarse 4 Ia coenca del
Jago de Texcaco; ya hemes explicado las sustitneiones quimicas que se efectian para que la sosa
se trasforme en sesqui-carbonato en varing comareas de los Bstados de la Reptiblica como en el
Salado cerca del Fresnillo; en el de Zacatecas, ya se ha propuesto una teoria para gue la sal ma-
riva en eontacto con el carbonato de cal de ciertos feldespatos se trasforme en sesqui-carbozato
de sosa y en cloruro de caleio: ya se sabe, en fin, por qué ciertas comarcas natriferns ¢ seaqui-
carbonatosas sodicas, producen en el Thibet, en Hungria, en los bordes del Mar Negro, del Cas-
pio, en México y otras partes de América, esas fabulosas cantidades de tequezquite provenido de
Ja evaporacion de las aguas superficiales mineralizadas por los cuerpos que yacen sobre las dis-
tintas comareas teldricas, )

Esta es la razon por qué las aguas termales saladas con cloruro de sodio, encontrando bancos




