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El Sr. FixgLox dijo en seguida, que é1 no habia examinado la garganta del
perro enfermo de garrotillo para ver si tenia las falsas membranas, pero que
muy bien podia creerse que el perro trasmitié al nifio una laringitis catarral,
creando de esta manera un terreno propicio para el desarrollo del parésito.

Agregod: que no cree en las invasiones repentmas de croup, sin prodromo
ninguno, y-si cree que esté siempreprecedido de lar ingitis ¢ faringitis eritema-
tosa, y que la falta de atencion ha hecho creer que viniera tan repentinamente
como se ha dicho. Refirio un episodio que le conié Mr. Blache diciendo que,
llamado cerca de una senora poco enferma, not6 que el nifio de dicha sefiora,
para quien no le consultaba, tenia la respiracion propia del croup, que lo exa-
ming y vio que en efecto ya estaba grave, cuando todavia la mama no Jo con-
‘ snderaba enfelmo
hxstorna del croup en México y su identidad con Ia dlpterla

Se anunciaron los turnos de Jectura, tocando para el dla i5 del plesente
por la seceion de Obstetricia, al Dr. Iﬂnacm Capetillo, y para el 22, por la sec-
c¢ion de Higiene, al Dr. Garlos Chaix, y por la de Patologia interna al Dr. Anto-
nio Caréaga. '

Se levanto la sesion 4 las nueve un cuarto de la noche, habiendo asistido &
ella los Sres. Andrade, Caréaga, Carmona y Valle, Fénélon, Lugo, Ortega Re-
yes, Reyes Agustin, Segura, Souano, y el Secretario que suscube

TopiAs NUNEZ.

ACADEMIA DE MEDICINA.

——o0t0300—
SEstoN bEL 15 DE NoviEMBRE DE 41882.—Acta N.° 7 APROBADA EL 22 DEL MISMO.
' Presidencia del Sr. Dr. Caunona,

Se abrio la sesion 4 las siete y cuarto de la noche dandose lectura al acta de
la anterior que sin discusion fué aprobada.
Se dio cuenta con las publicaciones recibidas durante la semana.

NACIONALES.

<El Veterinario y agricultor practicos,» tom. IT, nims. 8 v 9.
«La Escuela de Medicina,» tomo IV, nim. 8.
' «El Positivismo,» entrega 10.»

‘«Boletin del Ministerio de F Fomento,» tom. VII, nams, 100 y 101
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EXTRANJERAS. T

" «Anales’ del Circulo Médico Argentmo » tom. V, nam. 12,
«Jornal da Sociedadé da sciencias médicas de Lishoa,»> num. 10.—1882.
<«E Eco Médico farmacéutico de Puerto Rico,» afio 4.0, nim. 23.
«La nglene para todos,» afio 2.0, num 19,

El que suscribe manifesto 4 la Academia, que los Sres. Leal y Pifia, de Leon,
remitian 1as curvas’ meteorologlcas y las observaciones termometrlcas corres-
pondientes al mes proximo pasado.-—Pasen al Archivo.

Participo igualmente que sé recibia por primera vez el «Periodico Oficial del
Estado de Hidalgo.»—El Sr. Presidente acords se acusase recibo de 6sié envio.
" En seguida el Sr.-Fénélon hizo uso de’la palabra para presentar 4 la Acade-
mia un enfermo curioso y notable, por ser un ejemplo de senilidad prematura;
es un nifio de 12 afos; presentando tal cantidad de canas como si tuviera 50 6
60 aos. Cuando lo examino el Sr. Fénélon presentaba un cuadro de Sintomas
aldrmantes: su fisonomia era la de los enfermos brighticos: color palido, edema
palpebral y anuria; tiene ademés una dilatacion pasiva del €Orazon, Cavernas
en las caspides y estd bastante déhil y enflaquecido.

Dijo el Sr. FiNfLON, que como antecedentes de faiiilia fe habian referido que
su padre gozaba dé perfecta salud, pero que & poce dehaber nacido el niiio fué
atacado de una tisis galopante y muvi(); su hermano y el resto de la familia es-
tan sanos.

El nifio ha vivido en el campo, rodeado de buenas condiciones higiénicas y
de comodidades, y lo tnico que ha sufrido han sido algunos traumatismos.

Dijo que le parecia muy notable el que las canas hayan aparecido en un ni-
fio de tan corta edad, y que tenia el honor de presentarlo & la Academia con ob-
jeto de que pudiera servir para la historia de las influencias hereditarias de la
tuberculosis para producir la senilidad 6 decrepitud prematura.

El Sr. PRESIDENTE, 4 proposito del enfermo presentado por el Sr.” Fénélon,
expuso: que era muy notable por su decrepitud prematura, sobre todo por la
aparicion de las canas en una edad tan temprana, pues no teniendo ese nifio
mas que doce afios presentaba los signos de un viejo. - Que el color del pelo no
se podia atribuir al albinismio, pues el eolor del iris y -de la piel indicaban que
deberia tener-el:pelo-de un color ¢astaiio oscuro.- Que siendo este hecho muy
notable y digno de llamar la atencion, suplicaba al Sr. Fénélon procurase ob-
tener una fotografia de ese nifio para conservarla en el Museo de la Academia,
en union de su historia.

El Sr. FENELON prometi6 obsequiar los deseos del Sr. Presidente.

No estando presente el Dr. Capetilio & quien tocaba en turno la lectura de
Reglamento, la Secretaria dio lectura & un articulo relativo & la epidemia que
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‘'se ha presentado en los Estados de Chiapas y Tabasco.— Se mandd pasar al
Archivo.

.-Habiendo preguntado el Sr. Premdente si alguno de los socios deseaba hacer
uso de la palabra, el Sr. Soriano manifesto que: h_ab;a enviado hace algun tiem-
po al Dr. Ramon Hernandez Poggio, Director de Sanidad Militar en Aragon,
las Memorias sobre el «Pinto,» remitidas & concurso por los Doctores Ruiz San—
doval, & Iryz: que del referido sefior, acaba de recibir los nims. 13 y 27 per-
tenecientes al mes de Agosto, de el «Siglo Médico de Madrid,» en los que se en-
cuentra inserto un articulo del Dr. Poggio, que contiene eljuicio crilico. que so-
bre las mencionadas Memorias escribio dicho.sefior.»—Tanto la carta de-envio
como el articulo critico, estan escritos en términos favorables y deferentes para
México.y la Academia; y desearia que el mencionado articulo se reprodujese en
la-«Gaceta Médica.»

_ELSr. PRESIDENTE acordo, que estando de furno en la Redaccion-el Sr.. ch-
dera, 4.6l se pasase el articulo, y VISI.O su dicthmen se obsequien los deseos del
Sr. Soriano.

_El Sr.. PRESIDENTE manifesto, que aprovechando la presencia del Sr. Lucio
en el salon, le suplicaba que atendiendo &-su practica,. dijese si el croup existia
ya en México antes de la Intervencion francesa 0 si habia aparemdo en esa épo-
ca, pues deseaba que se aclarase bien este. punto mteresanl;e pala conlinuar la
diseusion comenzada en la sesion anterior.

El Sr. Lucio, interpelado por el Sr. Garmona contesto que el no asegura-
ba que no existiera el croup antes de la Intervencion; que solo podia decir que
hasta entonees lo habia.observado; pero que esto no indicaba que no hubiera
existido antes esta enfermedad. ‘

El Sr. PruSIDENTE en vista de lo expuesto por el Sr. LllGlO dijo: que en la
sesion anterior 61 habia asegurado, fundandose tanto en-su opinion . como en fa
de los Sres. Clament y Jimenez, que estos sefiores no habian observado un so-
lo caso de croup.antes de la intervencion. Que le parece muy raro que hubiera
ya existido esta enfermedad antes de esa época sin que personas.de tan vasla
practica como las ya cifadas, no la hubieran observado ni la hubieran recono-
cido siendo fan caracteristica por sus sintomas; que él recuerda perfectamente
que la dipteria que ha llamado paralizante existia ya en México, pues entre otros
casos recuerda el de su hermano que fué atacado de esta enfermedad y tuvo su
paralisis del velo del paladar, y si el croup y la dipteria paralizante fuesen una
misma ¢osa,-le extrafia que la enfermedad no hubiese avanzado unos euantos

centimetros para presentarse en la laringe y constituir el croup..

Repitio que como lo.habia expresado en la sesion anterior, las madres. de fa-
mlha no se. alalmaban antes como hoy se -alarman cuando oyen 4. sus hijos to-
$er 1onco,. y que es indudable que esa alarma: hubiera exislido si ya enlonces
hubiese croup, aunque no se_le diera este nombre a la enfermedad, pues que
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es imposible que pudiera pasar desapercibida siendo tan bien caractemzada por
sus sintomas.

Manifest6 ignalmente que entre las exudaciones seudo-membranosas se en-
cuentra la angina pulticea, tan grave y contagiosa en Europa, pero que parece
10 haberse presentado hasta ahora en México. Y que si antes, existiendo ya
la dipteria paralizante no se presentaba el croup, podrla asegurarse que son en-
tidades morhosas distintas.

Que en muchos casos de Patologia, ayuda a la Anatomia como sucede en las
enfermedades medulares en las cuales los progresos de la Patologia han venido
a-distinguir mielitis sisteméticas y & disecar cordones nerviosos que el estudio
anatdmico no habia podido aislar: que esto mismo podria suceder ¢on el croup
y la dipteria, esdecir, que la Patologia viniera 4 prestar un-auxilio 4 la Anatomia,
que hasta ahora no ha podido decidir de la identidad de estas dos enfermedades
a pesar de los estudios microscopicos emprendidos en Alemania 'y en Francia.
Que por esta razon se ha empefiado en que se aclarase si el croup existia ya en
México antes de la Intervencion francesa. ‘

El Sr. Axprapt dijo: que en la sesion pasada-habia citadolos casos de croup
que se presentaron en los nifios del Sr. de la Fuente, como anteriores & 1a In-
tervencion francesa; entiende que el Sr. Lucio que estaba presente los habia
visto y podria decir en qué época pasaron; pues 6l creia que se habian presen-
tado antes de que el Ejército francés entrara & la capital.

“Que en un rapido ‘estudio que acababa de hacer sobre esle punto- historico,
solo habia encontrado un trabajo publicado-en la «Union Médica» del :afio
de 1857, por el Sr. Hidalgo Carpio, comentando un articulo de Trousseau,
relativo 4 la traqueotomia en el croup, y que presenté &la Academia; lo que
hace suponer que era una enfermedad que se observaba en México.

En una estadistica de 1844 aparece una mortalidad respetable, causada por
anginas; y como no se sabe qué clase de anginas serian, podria ser que entre
ellas hubiese figurado el Croup ¢ Garrotillo, como parece sele llamaba entonces.'

Dijo que se le acababa de referir que el Sr. Vértiz, por los afios de 40, asis-
tio un enfermo de croup,-lo-que hace presumlr que el croup ya enstla en Mé- -
xico antes de la Intervencion.

- Manifesté ademas, que él siempre habia considerado al croup como la dipte-
ritis de la laringe, dipleritis que casi siempre se propaga de la garganta 4 la la-
ringe 6 vice versa; confirmando esto que son euntidades morbosas analogas.

El Sr. Lucio hizo preseute (ue el caso de croup que se presentd en el nifio
de la Fuente, fué segun cree, posterior & la fecha que sefiala el Sr. Andrade.

Que las afecciones sendo-membranosas ya- existian en México antes de esa
época (la Intervencion francesa), pues la Sra. Rul, proxima 4 casarse fué ata-
cada de una angina seudo-mémbranosa que se propago a las fosas: nasales y
murié.
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Que el trabajo del Sr. Hidalgo Carpio & que se referia el Sr. Andrade no in-
dicaba que le hubiese presentado 4 la Academia porque entonces hubiese croup
en México, pues en esa época los médicos mexicanos acostumbraban llamar la
atencion sobre los trabajos europeos mas notables de que tenian noticia, y es
probable que el Sr. Hidalgo Carpio haya presentado ese trabajo sobre el croup
ala Academia, con el objeto mencionado.

El Sr. FixEvox, refiriéndose 4 lo expuesto por el Sr. Lucio, apoyo sus ideas.

Dijo que hay muchas enfermedades que no eran conocidas antes, por falta
de medios suficientes para el diagnostico y que no por esto se podria decir que
no existian: que lo mismo puede haber sucedido con el croup, pues €l tuvo no-
ticia de un caso hace 30 afos, mucho antes de la Intervencion, y que cuando
llegd al pais hace 20 afios le dijeron que no se veia el croup entre los indigenas,
¥ & poco de ejercer pudo cerciorarse de que si se encontraba entre ellos, pero
le llamaban garrotillo, y se convencié de que era un error la creencia de que so-
lo les daba el croup & los nifios de extranjeros. _

Manifesto tambien que en su concepto todavia faltan datos para asegurar que
sean distintos el croup y la dipteria, y que algunos autores alemanes, entre ellos
Steiner, admiten la identidad de estas afecciones. Que él cree que no es mas
que una cuestion de sitio, y que la exudacion seudo-membranosa presenta algu-
nas diferencias por la distinta naturaleza del epitelio dela faringe 6 de la laringe
en que se desarrolla; asi es que aun cuando el microscopio demostrara elemen-
tos distintos, no por eso quedaria probado que no fuera la misma entldad mor-
bosa la que diera lugar al croup 6 & la dipteria.

Refirié haber visto en dos nifios operados de traqueotomia por el croup, y
que sanaron, las falsas membranas de la laringe y traquea extenderse hasta en
las quemaduras exteriores del termocauterio, variando de aspecto segun los te-
jidos que cubrian. .

Concluy6 manifestando, que 1o puede asegurarse que el croup no existia en
México antes de la Intervencion, Ginicamente porque no se conocia, pues cada
dia parecen nuevas ciertas enfermedades & medida que el diagndstico se per-
fecciona, aunque todos sabemos que existian antes de ser conocidas.

En seguida el Sr. Presidente 4 las razones ya dadas que en su concepto ha-
cen creer que el croup no existia antes de la Intervencion, agregd que se podian
consultar los registros de las parroquias que representan la estadistica de aque-
lla época para asegurarse de si existia la enfermedad en cuestion, pues cree im-
posible que no haya llamado la atencion aun del vulgo, 0 que se haya confundi-
do con otra, siendo tan caracteristica.

Repitio que insistia en esto, porque seria un argumento en contra de los que
sostienen la identidad del croup y la dipteria.

El Sr. Lucio hizo observar que hoy el croup existe 4 veces solo en la imagi-
nacion de muchos médicos y de alli resultan los brillantes tratamientos que tan-
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to elogian, que hoy se habla mucho del croup y esth uno prevenido, pero gque
antes no se conocia y podria suceder que no se hubiera diagnosticado aunque
‘haya existido, aunque esto-no Ie parece facil.

Que respecto al garrotillo se designaba con este nombre una laringitis acom-
pafiada de tos roncay de alganos sintomas graves, pero que terminaba, felizmen-
te; que el mismo nombre se daba a la laringitis estridulosa,. pero que. despues
se-han distinguido y-separado estas enfermedades.

Que & él le-llama la atencion que los médicos -extranjeros conociendo-ya en
aquel tiempo el croup, no hiciesen ni siquiera mencion de esta enfermedad. Que
él acompafiaba siempre 4 las operaciones que practicaban los Sres. Escobedo
y Jecker y nunca vio -hacer una traqueotomia por causa de croup, ni oyo ha-
blar-de caso alguno de esta enfermedad; lo gue es raro, pues si el croup hubie-
ra:existido el Sr. Jecker que lo conoci6 en Europa se hubiera fijado en él.

De lo expuesto concluyd el Sr. Lucio, que no podia asegurar que no-hubiera
eroup en México antes de la Intervencion, pero que:si lo habia, era muy raro,
y-que el haberse observado en esa época fué, 6 porque aparecio por primera vez
0 porque se hizo-mucho mas frecuente que antes.

El Sr. DoMINGUEZ refirio en seguida los dos hechos de:trasmision - del.croup
y la dipteria que el Sr. Garmona habia relatado en la sesion anterior, Hllamando
la atencion sobre la posibilidad de que un nifio enfermo de croup, contagie 4
su nodriza inoculandole la dipteria y. vice versa,-que una sefiora enferma de
-dipteria frasmita:4-su hijo-el croup; -y agrego que esto -podia ser un. argumento
en favor de la identidad del croup y la dipteria.

Despues el Sr. Presidente rectificd:los dos casos que el Sr. Domlnguez habia
;citado, en algunos.puntos dudosos.

“Se levanto la sesion & las nueve y cuarenta y cinco-minutos de la noche, ha-
biendo asistido a ella, los Sres. Andrade, Caréaga, Carmona y Valle, Domin-
guez, Fénélon, Lucio, Mejia, Ortega Reyes, Reyes Agustin, Ruiz Sandoval, So-
riano y €l Secretarlo que suscribe.

ToB1AS . NUNEZ.






