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Luego estas aguas obran pur el elorare de sodio, magnesia, sosa, anganeso ¥ fierre por inter-
medie del deido carbdnico en exceso; luegn estas aguas deben determinar, por su compesicion
quimica y su temperatura, una aceion dindniica de efectos ostimnlantes si so administran hafios
do eorta duracion, y se beben, 6 ung aceion alteraute reconstitutiva si los bafios son de corta du-
racion sin determinar el sudor, 6 producen una accion eiiminante s son lurgos y ¢e determina la
sadacion.

" Vamos 4 estudiar su aceion en Jos diversos caxos e que se empleardn para la curacion da va-
rias enfermedades,

8o puede hacer abstraccion de 1y temiperatura, y dejindolag enfriar se consegnird obtener dos
veutajis: 1?7 Concentrar niis Jos prineipios carbo-sédicos-magnésicos, los cloro-gédicos y los car-
bo-ferro-lnangandsices. 29 Tener una temperaturs quo es mis 4 propésito para determinar la ac-
cion wedicinal, :

Los efectos medicinales que las nguas del Pefion determinay, son debidos £ Ia aceion de lag ma-
torias mineralizadoras gue contienen: el cloruro de sodio, of earbonato de sosa, el carbonato de
magnesia, el fierro y el manganeso con el deido earbinico producen wuchas aceiones complexas
Gue obran fisiolégicumente para determinar efectos terapéuticos hastante pronuneiados.

{ Continnurd, )
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ACADEMIA DE MEDICINA.
S A
EXTRAGTO DEL ACTA DE 1A SESION DEL 4 Dy Fesnkno ve 1880

Prosidensia del Sr. Andrade,

Se div cuenty con loy periddicos nacionales v extranjeros recibidos.

El Sr. Andrade.—No habiendo asuuto de (que tratar, el Sr. Andrade ocupd
la atencion e fa Academia sobre una cuestion que ha mucho tiempo le preocu-
. ¥ que eree haber resoaeiio satisfuctoriamente; que aurque el asunto hace

parte de un trabajo gae prepara para leerlo 4 la Acadeniia, se anlicipa A sefia-
farlo al estudio de sus colegas. Il trabajo a que alude es sohre la aglixia, y
¥a & hablar sobre la asestesia. Desde que comeitzo a ejercer en México nots
que la anestesia se ohtenia con una lentitud que contrastaba con la rapidez
ton que este fendmeno s producia en Europa, donde la habia, visto casi siem-
pre-sobrevenir en ménos de ua cuarto de hora, miéntras que aqui tardan los
enfermos en cloroformizarse un espacio de liempo qne vavia entre média
hora y & veces mas de dos horas, gastandose en esia operacion cantidades
fabulosas del agente aneslesico, pues no es rare consumir hasta 4 y mas
onzas para legar al resultado. Preocupado desde hace muchos afios COIl 8sa
dificultad guiso explicarla de varias maneras, pero hasta hace pocos dias
eree haber descubierto la expiicacion de esa diferencia: aunque solo cuenta
COR Pocas experiencias: son tan terminantes, que no duda que la explicacion
que presenta sea la verdadera. Leyendo los trabajos de Cl. Bernard, y recor-
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dando lo que pasa en los animales & quienes se somete & la anestesia, ge fijo
en la idea que en el modo de administrar ef clorolormo debia consistir el que
unas veces la anesiesia viniese lentamente y en olras con suma rapidez. Pue-
de decirse que el medio que hasta Loy sigue en México la mayoria de los ciru-
janos, y que consiste en acostumbrar poco & poco al paciente & respivar el clo-
roformo, produce el efecto de aclimatario, por decirlo asi, al ageunle, y esla
aclimatacion o lentitud en su adminisiracion es la cansa de la tardanza para con-
seguir el efecto. Cuoando por cualguier objeto se administra & un animal, se le
da una gran caniidad & la vez, sin mezela 6 con poca mezcta de aive, y se le ve
caer rapidamente en la anestesia y en la resolucion. El contraste de estos dos
modos de proceder le hizo fijarse en el segundo para aplicario al hombre; y en
efecto, los experimentos hechos ltimamente parece que confirman el heclio en
cuestion. Administrado el cloroformo en un paiuelo eu fowa de alcatraz, ro-
ciando convenienlemente sus pavedes infernas para producir una almosfera
e vapores clorofdrmicos, y aplicindolo, 4 la hoca y nariz del enfermo, de modo
gue se interrumpa la entrada del aire, se produce inmediatamente despues de
una primera inspiracion una especie de sufocacion por la retencion de fa res-
piracion; si despues de un instante se guita el aparato, se permite o entra-
da del aire en una 0 dos fnspiraciones y se aplica de nuevo; fu respiracion clo-
roformica se establece con regularidad y la anestesia no tarda en manifestarse,
Aunque sean pocos 105 casos en que fo ha adininistrado aun de ese modo, el
resultado ha sido idéniico en todos, ¥ uo ha tardado mas de cualro minulos
para conseguir hasta la resolucion, pudiendo lievar & cabo operaciones que
eran muy duraderas, en el espacio de quince minutos, viendo volver & los en-
fermos al estado normal easi instantaneamente, sin que haya sobrevenido i
basca, i vomilo, ni la modorra couvsiguiente & ka cloroformizacion.

Con esle molivo recuerda que en Europa ha visto adwninistrario de un modo
semejante, ycita & Mr. Gosselin, quien siemipre se servia dei aparato de Roux,
(ue es una especie de vejiga, donde se forma wua completa almostera de cloro-
fortno, que se aplica casi hermeéticanende & das vias respiralorias, y sole permi-
le la enlrada al aire por una pequena valvala Jaleral.

Viniendo 4 la explicacion de lo que pasa administrande el cloroforno del mo-
do que lo aconseja el Sr. Audrade, recuerda fo gue pasa en fa asfixia, enla que
se Ve siempre un primer periodo apestégico, que en aigunas variedades, como
el la sumersion y la suspension, sobreviene lun rapidamente gue en ménos de
dos minutos se la ve presentarse eomo preiudio de la wiverte aparente, y cree
gue la sustitacion de los vapores clorotdrmicos al aire en las priweras inspira-
cioues, vy la suspension que inmediatamente ki sigue de los movimientos res-
piratorios, producen una propension i ka anestesia, que en esle momento seria
asfixica, y que vendria Iuego & hacerre permanente por fa aceion especial del
cloroformo en las celdillas nerviosas seusitivas.
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El Sr. Lugo cree que el Sr. Presidente tiene razon al aconsejarla administra-
cion del ctoroformo de un modo bruseo y rapido para determinar Ja ancslesia,
violentamenie; sin embargo, varias veces esa rapida excitacion trae fendmenos
serios segun ha visto en el hospital de San Lucas: alli en fo general se aplica de
unmodo ripido y brusen, pero algunos accidentes aungue fugaces hicieron que se
madificara el procedimiento, dando aire al mismo tiempo que se administran
los vapores del cloroformo. Tres Gasos se presentaron en que la hase de la len-
gua se reiraia sobre la epiglolis impidiendo la, respiracion, y en que era preciso
atraer hacia adelante la mandibula inferior por medio de una palanca: se refie-
re al Sr. Malanco que daria euenta con mas exactitad de lo que va refiriendo,
-Manifiesta que este modo de proceder produce voa anestesia quirdrgica de con-
siderable duracion para ejecatar con toda libertad Jag operaciones; pero afiade
que él tendria miedo de a plicarlo de un modo ripido ¥ hrusco.

El Sr. Semeleder manifiesta que quiere presentar algunas observaciones ¥
~dice: primero, que en los Estados Unidos é Inglaterra se ha cobrado mucho hor-
ror al cloroformo, y se ve casi como una cosa eriminal el administrarlo; asi es
que de preferencia se usa el étep y el protoxido de azoe; esto lo dice de paso:
por 1o que ha visto ¥ practicado no sabe 2 qué atribair ese horror. En México
ha notado tambien que se tiene miedo; ha visto que dueranie el tiempo de Ia
cloroformizacion se esti distrayendo la atencion al pacienle que se quiere anes-
tesiar, preguatindole, Bamandole ¥ eutablando una conversacion con é1: él 1o
&s partidario de este modo de proceder y siempre prefiere el silencio. La admi-
nistracion del cloroformo en pequeinias porciones causa muchas veces ol que
pronto se elimine, Ha visto que se prepara & los pacientes con lavativas de
morfing y de cloral para conseguir Ja cloroformizacion mas pronio y hacerla
durar; pero cree no ser ventajoso cste procedimiento. Acostimbrase en algunas
paries introducir un tubo hasta la faringe, sea porla boca o por las fosas nasa-
les, para introducir un ajre saturado de eloroformo y conseguir por su inhala-
cion la anestesia. Este procedimiento se recomienda mucho para Jas operacio-
hes que se han de praeticar en la cara, en la boea, las narices, ete.

Nusshaum, de Munic, inventd otro modo de proceder. Despues de la anestesia
conseguida por el cloroformo, hace una ihyeocion hipodérmica de morfina; de
esla manera, dun suspendiéndose el cloroformo, se puede entretener la aneste-
sia por mucho tiempo: é procedio de esta Inanera con un enfermo para praeti-
car una rinoplastia y logré su intento. Pudo suspender la administracion dej
cloroformo y el enfermo durg anestesiado hasta concluir Ja operacion, que duro
cerca de tres horas; pero hubo un momento feo, inmediatamente despues de la
inyeccion de Ia morfina (medio grano) suspendiose la respiracion y hubo nece-
sidad de acostar al enfermo en el suelo ¥ de hacer la respiracion artificial.

La aneslesia local deberia emplearse con ventaja en todas las operaciones li-
geras donde sea practicable; ignora por que se prefiere la anestesia general. Lla-
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ma la atencion sobre un parrafito que publico hace tiempo en “‘La Gaceta,” so-
bre la aneslesia general rapida, que se produce con poco cloroformo y que dura
medio 'minuto, tiempo saficiente para cierlas operaciones qUirnrgicas.

[l Sr. San Juan manifiesta que para una buena anestesia se necesita ejecutar
inhalaciones frecuentes y no inlermitentes, sostenidas ¥ no interrumpidas y pro-
gresivas y crecientes; que él creo que eslas circunstancias son las nnicas huenas
para conseguir una anestesia rapida y profunda capaz de salisfacer las exigen-
cias de una grande operacion.

El Sr. Lopez Mufoz ha visto que un autor aleman citado en un periodico ex-
tranjero, recotnienda que el enfermo tenga levantados los hrazos durante el
tiempo que se procura Ia anestesia; de este modo luego que 10s brazos caen se
debe operar; asi la anestesia es mas ripida, pero dura muy poco; se puede de-
cir que si la anestesia viene rapidamente pasa pronto y si viene lentamente dura
mAs: en su concepto estos fenomenos dependen de la cantidad de globulos que
‘se asfixian en Ja masa de la sangre que pasa en un tiempo dado por el paimon:
cuando esta sangre llegando & las arterias cerebrales lleva pocos globulos as-
fixiados, la anestesia es ligera, como es el caso cnando se administra el elorofor-
mo poco A poco; mas en el caso en que haya muchos glébulos asfixiados, como
cuando se da de un modo brusco, la anestesia es pronta y duradera; cuando
se tienen los brazos levantados se favorece la circulacion venosa; entouces
la sangre se impregna considerablemente de elementos anéstésicos, y por eso
la anestesia es mas duradera.

El Sr. Segura presenta al fin de la sesion una homba gastrica recien inven-
tada en Alemania por Adam Kivir, v explica de viva voz sus usos y modo de
aplicarla.

El Sr. Andrade habla de un aparato muy sencillo para lavar ¢l estdmago, ¥
del coal le ha hablado el Sr. Barragan: consiste en un tubo y un embudo que
sirve para introducir el agna al estomago, vy cambiandolo de posicion hace las
veces de sifon para sacar el liguido.

El Sr. Alvarado manifiesta gque hay una diferencia considerable y radical en-
tre los dos aparatos, pues el de Kivir, segun la aplicacion que de él se hace,
es de corrrienle constante con sus accesorios correspondientes para la entrada
y salida de los liquidos, y el otro es de corriente intermitente: siendo esto asi,
el uno lava y el otro lava y enjuaga.

Se anunciaron los turnos de lectura y se levantd la sesion.

Concurrieron los Srea. Alvarado Ignacio, Andrade, Gémez, Lopes Mufioz, Lugo, Orvefianos,

Ramirez Arellano Juan J., Ruiz Sandoval, S8an Juan, Segura, Ortega y Reyes, Semeleder, Vér-
tiz y el primer Secretario.

Josk G. LoBato,



