GACETA MEDICA DE MEXICO

EXTRACTO DEL ACTA DE LA SESION DEL 23 pe Noviempre pe 1881,
Acra NEML 8 appoBapa L 30 DEL MISMO.

Presidencia del Sr. Dr, Lavista.

Se abri6 1a sesion 4 las siete y veinticineo minutos de In noche, ddndose lectura al acta de la
anterior que gin discusion quedo aprobada.
Se dié crenta con las siguientes publicaciones recibidas en la semana:

NACIONALES,

“La Independencin Médica” nnim, 27 tomo I1.
‘El Minero Mexicano,” ntim. 37 tomo VITL.

EXTRANJERAS,

“Yournal &' Hygiéne,” nim. 264 vol. VI.

“La Progrés Médieal,” mimeros 41 y 42 afio [X.

“Ln Tribune Médicale,” nimeros 683, 634, 625 y 686 ane X1V,
"L Gaceta de Sanidad Militar,” ndim. 163 afic de 1831,

Se leyd nna comunicacion del Sr. Dr. Ignacio Marin Mentafio, guien da lag gracias 4 la Aca.
demia por haberle concedido la medalla sobre el “Tifo.”—Al Archivo,

Tl Sr. ANDRADE quiere que se fije, para que de unu vez conste, que la entrega ds nna medalls
gobre el tifo, no constituye un premie, sino una recoinpensa por, el trabajo de receger ¥ escribir
las observaciones.

HI gue suscribe hizo noter que en el nimero qus debia aparecer de la “(faceta” estaba esto pun-
to aclarado, supuesto que al mencionar en ella la concesion de las dog medallas que la Academin
acordé se diesen 4 los Dres. Montalio y Martinez, se decia se les daba eomo una remuneracion;
pero el Sr. Bandera no acepta la palabra, ¥ explicando su etimologia hace ver que no eorrespon-
de 4 1o mente de la Academis, y en consecuencia cree que debe preferirse la palabra “estimule.”
" El Sr., PRESIDENTE acepta las indicaciones hechas por los Sres Andrade y Banders, y confor-
méndose 4 todas ellas el que suseribe, dijo que esta palabra seria la empleada en el parrafo de la
#{Faceta” & que habia aludido.

En seguida, y no estando presente el Dr. Capetjllo & quien tocabs la leclura
reglamentaria, comenzo fa discusion de la cuestion puesta & la orden det dia
sobre la naturaleza, patogenia y tratamienio del télanos.

El SR. BANDERA se limita & tratar tas diferentes opiniones emitidas para expli-
car la naturaleza del tétanos, haciendo ver gue ninguna de eilas resiste & la proe-
ba de la analomia patologica, pues las variadas pero no constantes alteraciones
que se encuentran en el cadiver no dan derecho & sostener ninguoa de ellas,
Comienza por examinar en este sentido fa mas antigua, la de fa inflamacion,
Se resiste despues 4 admitir un proceso degeneralivo con proliferacion dei leji-
do codectivo, como lo indico Rokilanski, porque es insnficienie para explicar
los fenomenos morbosos que el tétanos ofrece. A faita de lesiones anatomicas
s6 ha querido considerar el télanos como enfermedad infeccivsa, y Herberg en-
tre otros, defensor de esta teoria, sostiene que las convulsiones lonicas son pro-
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dacidas por cambios que sufre el mascnlo y las clonicas resultan de la accion
refleja; todo esto es tan arbilrario y se halla tan en contradiceion con los he-
chos, que apénas merece refutacion.

Los progeesos del estudio de la accion rvefleja hicieron considerar el tetanos
como dependiente de esta accion exagerandose bajo la influencia de una irrita-
cion perilérica, y comparandola & la que produce la estricnina. Este modo de
ver explica ciertas formas, en particular la del envenenamiento por esta sus-
tancia, aunque los sintomas clinicos del tétanos no concuerden absolutamente
con 103 producidos por el alealoide de las estricneas. La meédula espinal es ala
vez un centro de inervacion y un organo de trasmision de las impresiones que
parten del cerebro & que vienen & él; en el télanos la primera de estas funciones
esta afectada, y por esto el poder éxito-motor se exagera hasta el grado gue, exci-
faciones que en el estado normal no producen reflejos, durante la enfermedad los
causan y muy notables. Conforme & esta teotia una irritacion periférica es lle-
vada por un nervio hasta la médula; al principio fa irritacion se fimita 4 las
partes primitivamente afectadas, por eso la seccion del nervio interesado surie
g algunos casos; pero despues [airrilabilidad refleja se exagera cn aeneral de
tal modo, que caalguiera irritacion seusitiva da lugar & espasmos reflejos. Esta
teoria tampoco expiica todos los casvs, pues hay algunos en quo el telanos pa-
rece ser producido, no por irritacion reflsja sino por irrilacion dirceta.—La
naluraleza de esta irritacion no esta bien determinada, pues aunque algunos
suponen gue obra sobre el sistema Vaso-motor de los organos centrales, y
psto parece ser apoyado por las investigaciones e Lockart-Clarke que ha ha-
ilado como lesion constante una dilatacion anormal de Jos vasos venosos de la
sustanéia gris medalar, es posible que el proceso patologico sea el resultado de
la extension progresiva de los nervios periléricos alectados.

T suma, en el estado actual de la ciencia, & falta de una base anatomo-pa-
tologica constante, nos vemos precisados & considerar el tétanos como una
nenrosis.

Bl Sr. NrSez dijo: que en el estado actual de la ciencia poco 0 més bien di-
eho nada cierto se sabia sobre la naturateza del tétanos; qoe para fijar la nata-
raleza de 1na enfermedad es nece=ario recurrir & la anatomia patologica; pero
que desgraciadamente en el télanos no existen alieraciones anitomo-patologi-
¢as visibles, pues las alteraciones que algunos practicos han encontrado no son
constantes; ademais son muy insigoificantes para poderse referir al tétanos. Que
no pudiendo sacar nada cierto de la anatomia patologica, es necesario recurtir
3 fa observacion de fas perturhaciones funcionales, y que éstas, segun su modo
de ver, le hacian inclinarse 4 creer que la naturaleza dei tetanos era iMlamato-
ria. Que desde luego la fiehre que se presenta conslantemenle no podia ser mas
que sintomalica, y lo eca muy probablemente de un estado flegmasico que no
se revela 4 la simple vista, i al microscopio, por el sitio de la enfermedad. Que
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tambien se observaba que los tetinicos que eran amputados siempre morian;
que esto misnio pasa generalmente cuando se hacen operaciones en tejidos in-
flamados cuando existe Ia fiebre. Que tambien se observa en el télanos trau-
malico que desde el momento en que el télanos se presenta y durante su mar-
cha la herida se seca, y esto mismo se observa en las heridas cnando se com-
plican de erisipela, obrando esta tltima inflamacion como un sustitutivo & deri-
vativo. Que estas razones que en esos momentos le ocurren le parece que hablan
en favor de la naturaleza inflamatoria del tétanos, sin que pretenda absoluta-
mente fijar nada sobre esla cuestion. Querespecto al camino que siga el iétanos
al propagarse, no cree que pueda ser otro que la méduala, pues siempre es el
trismus el que aparece primero, despues la vigidez de los musculos de la nuca,
de las paredes def pecho, de la del vientre, y al Gltimo es cuando el telanos se
extiende 4 los miembros inferiores; que esta es la marcha gue ha segnido el te-
tanos en el enfermo de que hablo en la sesion pasada, y que actualmente estd
enteramepte sano de esta complicacion y su herida proxima a cicatvizar. Que
en cuanto-al tratamiento de la enfermedad en cuestion, ya habia expuesto en la
misma sesion de hace ocho dias, que con la propilamina, llevada & la dosis de
10 gramos en un vehiculo de alcohol y vino jerez en la proporeion de 100 gra-
mos de cada uno habia curado el enfermo.

El Sr. PRESIDENTE cree preciso el estudio de la patogeuia del tétanos para in-
ducir su nataraleza.

El tétanos no es de todos los climas, dice, ni ataca 4 los hombres de todas las
razas; aparece en los climas calientes, y da de preferencia 4 los negros: la geo-
logia y la climatologia tienen una influencia cierta en su produceion. Ataca ade-
mas A los nifos recien-nacidos por la seccion del cordon, y es frecuente en las
lavanderas que estin expuestas a repelidos enfriamientos, siendo entonces
parcial.

Ei tétanos espontineo es raro, el traumatico fo es ménos teniendo oportuni-
dad de estudiarlo de preferencia en los casos de herida contusa de las extremi-
dades.—En estos ullimos meses se ha presentado con mas frecuencia, y el Sr.
Lavista cree que ¢l impaludismo, hoy reinante en México, tiene influencia sobre
sin prodoecion.—Habla en seguida de Ja teoria inflamaloria, de la refleja, de la
que consklera al tétanos como una verdadera sépsis; para €l es una enfermedad
infeceiosa miasmatica, cuyo principto ocasiona una irritacion descendenie de los
hacecilios de la médula.—Cree (ue se sitlia de preferencia en el bulbo, donde
ha encontrade manifestaciones de flogosis; eircunstancia que explica los acci-
dentes y gravedad que todos le conocen.—Respecto al tratamiento, dice que
miéntra& la analomia patologica no dé i couocer lesiones constantes gue pou-
gan de manifiesto su naturaleza. se tendri que luchar con sérias dificultades.

£l SR, ORTEGA REYES considera al télanos como una enfermedad de patura-
teza inflamatoria; cita en apoyo de su parvecer la inyeccion marcada de Ja me-
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dula y sus cabiertas que ha podido estudiar & Ja autopsia de los enfermos que
han suciinbido & esta afeccion, y dice haber observado como sintoma conslan-
te de este padecimiento un dolor en todo el raquis. 1la tratado & sus enfermos
por el método antiflogistico, del cual ha obtenido buenos resultados,

Se suspendio la discosion sobre el estudio del tétanos por lener el Sr. Veér-
tiz que referir & la Academia un caso de eclampsia en nna majer de parto.—
Tratase de una enferma bien constituida, como de veintiocho a lretuta afos de
edad, que entrd A la sala que es A sucargo en clhiospital de San Andrés el dia 18
del presente mes, en un estado comatoso que impidio informarse de sus ante-
cedentes, y presenlando verdaderos accesos de eclampsia que se repetian cada
cinco minatos.—EL Sr. Lavista ordend se le practicara una sangria que hizo
disminuir la frecaencia de los accesos.

Cuando el Sr. Vértiz vio ala euferma, continuaba en el mismo estado de
coma, su respiracion era estertorosa, sus pupilas dilatadas, € infiltrados los
miembros inferiores. ElQitero estaba duro y contraido, y el cuello dilatado y fa-
cilmente dilatable.—El nifio vivia, y por el tacto se pudo diagnosticar la posi-
cion; era seganda de vérlice.

“Et Sr. Vértiz hizo Ia perforacion de las membranas por donde escorrid el Ii-
quido amniolico de un color verde debido al meconio; aplico el forceps y ox-
trajo un nifio que 4 juzgar por sus dimensiones parecia de ocho meses.—Des-
pues de la operacion no hubho hemorragia ni ningon otro accidente.—El siguien-
te dia le mando lavadura de tartaro y los ataques se reprodujeron cuatro veces;
en la noche el estado fué mejor y se conservo por todo un dia; & pesar de esto
la enferma murid el domingo en la noche.

A la autopsia se nold un derrame seroso en el eraneo, el cerehro congestio-
nado, el pulmon presentaba tambien la congestion hipostatica. El itero, abul-
tado, contenia en su interior una papilla negruzca y féiida. Losriiones corres-
pondian al mal de Bright en su tllimo periodo.

El Sr. Vértiz entra despues en algunas consideraciones acerca del tratamien-
to de la eclampsia: es de opinion que la sangria y todo medio depletivo como
las ventosas, las sanguijuelas y los purgantes se debe aplicar en estas enlermas,
ya para curar la congestion renal, origen primero del mal, ya para corar la
eclampsia curable 6 aliviar la incurable. Despues estudio las iudicaciones del
parto provocado, del cloroformo, cloral, éter, oxigeno, etc.

Presentd 4 ln Academia los rifones de dicha enferma, pudiéndose notar el
estado que guardaban.

Se anuncié tocabs leer dentro de ocho dias por la seccion de Higiene al Dr. Chaix Cérlos, ¥
dentro de quince por la de Estadistica al Dr. Reyes J. M. 5

Se levantd la sesion 4 las nueve y diez minutos de la noche, habiendo concurrido 4 ella Ioa
Sres. Andrade. Bandera, Caréaga, Egea, Lavists, Lugo, Nidez, Orvafianes, Ortega Reyes, Re-
yas Agustin, Ruiz Sandoval, Segarn, Vértiz ¥ el primer Secretario.

MaxugL S. SORIANO,



