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29 Dosificacién por la hematina.
32 Dosificacién por el oxigeno absoluto. ,
4 Dosificacion por el oxigeno en presencia de las materios orgénicas.

ProceEpIiMIENTO DE CL. BERNARD.

Procedimiento de Schutzenberger y Rittler, por una solucién de hi-
posulfito de sodio y de indigo blanco.

Procedimiento Grehant, por el oxigeno carbonado.

Procedimiento de Quinguand, por el cloro.

METODOS CALORIMETRICOS.

Estos métodos muy numerosos reposan todos sobre el mismo prinei-
plio, esto es: la apreciacion de la cantidad de hemoglobina segiin la inten-
gidad del color de la sangre. Consisten en comparar una solucién hecha
en las proporciones cdnocidas de la sangre, sea con una ofra solucidn de
sangre sea con una solucién titulada de hemoglobina, sea en fin con otra
materia, teniendo una coloracién anloga & la de la sangre.—( Continuard. )

el e

Sesion del 7 de Mayo de 1890, — Acta ntmerd 3. —Aprobada el 14 de Mayo dg 1890.
Presidencia del Sr. Dr. Chacén.
Correspondencia.—Formas de hepatitis.—Un hecho curioso en la extraccién de una catarata,

A las 7y 20 minutos de la noche se abri6 la sesién, con la lectura del
acta de la anterior, gue fué aprobada.

En seguida se di6 cuenta:

19 De las publicaciones nacionales y extranjeras recibidas en la se-
mana, las cuales se mandaron pasar 4 la Biblioteca 4 disposicién de los
soclof. ' :

29 De una comunicacién 4 la que acompafa un opiisculo por E. Ma-
soin, titulado “Resefia sobre el tratamiento de los epilépticos en Berliny
en los paises extranjeros.” —Dénse las gracias y actisese recibo.

3¢ Dela tesis inaugural, del Dr. Rosendo Sarmiento, que obsequia &
la Academia.—A la Biblioteca.

El Sr. Cordero da lectura al dictamen de la Comisién de Anatomia
normal y patolégica.—Quedd de primera lectura.
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EL Sk. PRESIDENTE invité 4 los socios 4 que hicieran uso de la pa-
labra para alguna comunicacién cientifica,

EL Sr. MEJfA da cuenta de una observacién sobre la forma de hepa-
titis de que ya hablé en otra vez 4 la Academia. El caso & que se refiere
es tipico; recuerda que se funda la distincién de la hepatitis supurada en
la coexistencia de la icteria; cuando comenzé 4 hacer sus observaciones
erefa que la icteria excluia la presencia de un absceso hepatico, La Aca-
demia no daba por hecho ni ereyé entonces que habia el namero de ob-
servaciones, suficiente para poder fundar su opinién;sin embargo le hizo
honor concediéndole un diploma.

Al principio de una hepatitis, cuando sélo existe la congestién gene-
ral de la glandula, aparece la icteria; después y 4 medida que el trabajo
patolégico se limita, que la bilis recobra su curso normal, la icteria des-
aparece.

En la primera serie de observaciones que hizo encontraba ademés do
los sintomas propios 4 los abscesos, el signo icteria; puncionando nunca
encontré pus, y alguna vez tuvo oportunidad de hacer la autopsia, encon-
trando en este caso la glandula.inflamada, pero no un absceso.

Tin vista de sus observaciones asienta: que en las hepatitis supurati-
vas el trabajo principal reside en la celdilla hepética y no en el tejidoin-
tersticial; por el contrario, hay casos en que el proceso comienza de prefe-
rencia por este tejido como sucede en la cirrosis de marcha lenta: en esta
forma como en la cirrosis, la icteria se marca més y mis, el tronco y las
divisiones de la vena porta se dilatan, dibujandose en la parte abdominal
la conocida cabeza de medusa, con todos los sintomas de la hepatitis co-
mtn; si se quitase pues la icteria, y los signos de la supuracién, sin du-
da, se diagnosticaria una cirrosis.

Sin embargo, el pus tiene un aspecto bien diferente, blanco amari-
llento y no el color chapurrado claro 6 chocolate oscuro ds la hepatitis su-
purada comtn. Cuando ha habido icteria y ademds pus color chapurrado,
se trataba de una forma mixta.

Los diversos érganos se afectan en determinados tejidos, unas veces
en ol elemento propio de la glandula, otras en el tejido que le sirve de unién,
como puede muy bien observarse en la neumonia, las mielitis y las nefri-
tis, jpor qué motivo ha de hacer el higado excepcién 4 estos hechos?

Refiriéndose al hecho observado, dice que el enfermo en cuestién tie-
ne como 25 4 30 afios de edad, y sin embargo parece un viejo, su higado
es muy voluminoso borrando los huecos del hipocondrio y del epigastrio,
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las venas superficiales desarrolladas y el tinte ictérico menos marcado; se
le han hecho dos punciones, obtenlendo en cada una de ellas cantidades
considerables de pus, que por otra parte, se distingue por su aspecto del
de la hematina ordinaria.

Para hacer méas ostensible la diferencia dice: que hay un enfermo en
el hospital de San Andrés, del que muy pronto hard la autopsia, pudiendo
entonces presentar 4 la Academia la pieza anatémica para hacer estudios
microscépicos. En la hepatitis intersticlal ha encontrado hasta ciento y tan-
tos focos de supuracién reducidos, siendo por consiguiente més graves. Ul-
timaments ha puncionado un absceso voluminoso, que descansando en la
fosa iliaca derecha, se extendia hacia arriba al nivel de la tetilla; en las
dos punciones ha extraido una cantidad considerable de pus, y el enfermo
ha sanado. :

EL QUE SUSCRIBE pregunta si ha habido ascitls € infarto esplénico.

EL Sk. MEsia celebra que se lo haya interpelado en este sentido, y
dice que hay ascitis, aunque no exagerada; en cuanto al infarto no lo ha
buscado. :
oL QUE SUSCRIBE manifiesta: que no le sorprende que exista la asci-

tis, v desearia que se buscase el infarto esplénico puesto que depende de
la misma causa, y podria ser un signo de importancia para establecer un
buen diagnéstico.

EL QUE SUSCRIBE refiere un hecho curioso observado por él al prac-
ticar la extraccidn de una catarata. Anestesiado el ojo con solucién de co-
eaina y colocado el paciente en posicién adecuada, se introdujo el cuchi-
llo de Graefe en la cdmara anterior, y en esos momentos el operado, que
es muy nervioso, hizo un movimiento muy brusco, levantando la cabeza
y luxéndose el eristalino opaco eon el cuchitlo mismo, que desgarrs la eris-
taloides. Al terminar la queratotomia se noté que el cristaline habia hui-
do haecia arriba, alojandose en el cuerpo vitreo hacla la parte superior del
globo del ojo, no pudiendo percibirse sino su segmento inferior al través
del borde pupilar; encontrandose en fal situacion era absolutamente im-
posible extracrlo con la cucharilla, y entonces se le ocurrié al que suseri-
bo sentar al enfermo para hacer descender al cristalino y facilitar su ex-
traccién. Con gusto observé que la lente bajaba poco & poco; tan pronto
como hubo descendido lo suficiente se acosté al operado, y se intenté en-
ganchar la catarata con el kistitomo para extracrla al exterior; esta ma-
niobra no dié resultado, pues siendo deleznable la catarata, so desgarraba

" facilmente al hacor tracciones con el instrumento. Se introdujo entonces
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la cucharilla detras del cristalino, se le hizo bascular de modo que presen- .
tase su borde inferior hacia la herida de la ¢érnea, y logré al fin extraer-
se. Le ha parecido conveniente al que suscribe dejar consignado este he-
cho, pues nunca habia ofdo hablar de una luxacién de la lente hacia arri-
ba al practicar la extraccién de la catarata n1 del medio que en esos mo-
mentos ided para hacerle descender y facilitar su extraccion,

No habiendo otro asunto de que tratar, se anunciaron los turnos de
lectura, y se levants la sesién 4 las 8 y 40 minutos de la noche.

Asistieron los Sres. Caréaga, Chacon, Egea, Lasso de la Vega, Me-
jia, Semeleder, Vargas, Soriano, Villada y el primer Secretario que sus-
eribe.

Jost Ramos.

Sesifn dz1 4fa 14 de Mayo de 1890, — Acta ndmero 29. 4Aurunada el 91 de Mayo de 1890.

Presidercia del Sr. Dy, Chacén.
Cotrespondencia.—Diagnbstico de las afecciones hepaticas.

A las 7 y 15 minutos de la noche se abrié Ia sesidn, y después de ha- -
ber sido leida el acta de la anterior, sin discusién fué aprobada.

En seguida se di6 cuenta:

12 De las publicaciones nacionales y extranjeras recibidas en la sema-
na, las cuales se mandaron pasar 4 la Biblioteca 4 disposicion de los sefio-
Tes soclos.

29 De la tarjeta del Dr. Ortega, avisando que no puede concurrir 4
la sesién.—Conste.

39 De la tesis inaugural, titulada “ Asepsia y antisepsia en la Liapa-
rotomia,” por Ignacio Ortiz y Cérdova.—A la Biblioteca.

BErL SR. LavisTa dice: que el diagnéstico de las afecciones hepéticas
es muy dificil, y que en confirmacion, de sus ideas va 4 referir el siguien-
te hecho: Se trata de una sefiora como de 40 445 afios de edad, obesa y
con una colelitiasis, llevando un tumor que ocupaba la region de la vesi-
cula biliar; dicho tumor de consistencia eléstica, tenia esta particularidad,
después de cada acceso doloroso aumentaba considerablemente de volu-
men; pero si el acceso duraba varios dias, el tumor més bien disminuia,
habia también icteria y las evacuaciones eran acolicas. Llegd 4 crecer tan-

to, que se aproximé tres 6 cuatro centimetros al reborde de la crestailia-
Tome XXV, -—-37.



