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Sesidn del dfa 92 de Tutio de 1691, — Acta nfmero 40.— Aprobada el 29 de Julio de 1891.

Presidencia del Dr. D. Mejia.

Se abrié la sesién 4 las siete y cuarto de la noche con la lectura del
acta de la anterior, que fué aprobada.

La Secretarfa di6 cuenta:

Primero. De las publicaciones recibidas.—A la Biblioteca 4 dispo-
sicién de los socios:

Segundo. De una carta que el Dr. Maycot dirige al Dr. Mejfa, Pre-
sidente de esta Academia, en la que protesta contra la persona que tomd su
nombre para proponer 4 esta Corporacién una clasificacion de las lesiones
toda vez que el referido Dr. Maycot no ha tenido el menor participio en
la carta ni en la clasificacién que se le atribuye.

Tercero. De la disculpa del Dr. Soriano que no puede concurrir 4 leer
su trabajo reglamentario, por enfermedad. Suplica al Dr. Ruiz se sirva
dar lectura en su lugar al trabajo que se titula ‘‘Estadistica Médica Na-
cional, — Estadistica especial de los enfermos de tifo del hospital “Jubrez”
correspondiente al afio fiscal de 1890 4 1891.”

Cuarto. Del obsequio del Dr. Semeleder consistente en el primer se-
mestre del “The American journal of Obstetrics and diseases of women
and children.” —Estando presente el Sr. Semeleder, el Sr. Presidente lo
di6 las gracias 4 nombre de la Academia por su obsequio.

Quinto. De una comunicacién del Gobierno del Distrito 4 la que
acompafia un cuadro estadistico de la mortalidad habidaen el mes de Ju-
nio del presente afio.

El Dr. Cordero dié lectura como relator al dictamen de la comisién
encargada de proponer las cuestiones que deberén sacarse 4 concurso en el

presente afio. Las cuestiones que propone son las siguientes:

%12 La estadistica en la Municipalidad de México ha demostrado que
las enfermedades del aparato Jigestivo tienen un aumento considerable’
durante la estacién de las lluvias. Averiguar sieste aumento es propio de
la ciudad de México y cuéles son sus causas.

“22 Hacer un proyecto para establecer en la Ciudad de México una
Agencia que proporcione al ptiblico buenas nodrizas.

%32 Hacer la historia detallada y completa de la fiebre remitente que
se-observa en el Valle de México.”
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La Academia elegirs, si lo tiene 4 bien, las dos cuestiones 4 las que
se refiere el Reglamento.—Se puso 4 discusién el dictamen. :

El Dr. Cordero di6 segunda lectura 4 la primera cuestién, la cual fué
puesta al debate. : :

EI Dr. Orvafianos no esté eonforme con la manera como est4 enun-
ciada la cuestién, la que puede considerarse dividida en dos partes: La
primera, que se refiere al aumento de la mortalidad, tal vez no tenga tan-
ta importancia como la segunda que se refiere 4 las causas. Il estarfa por-
que la Academia se fijara en esta tltima que 4 su juicio presenta mayor
utilidad practica.

B

El Dr. Semeleder hace notar que precisamente el que quisiera resol-
ver la segunda parte, tendria que estudiar antes la primera y llama la
atencién sobre que la cuestién que se provone, no se refiere tinicamente 4
esta capital, sino que es necesario tener en cuenta la mayor parte de las
poblaciones de la Reptiblica y aun algunas del extranjero.

Al Dr. Gavifio le parece sumamente extensa la cuestién; dice que pa-
ra poder obtener datos acerca de las enfermedades del tubo digestivo se
necesita comenzar por hacer una estadistica, lo mas perfecta posible, de
estas enfermedades, y después vendria el estudio de las causas. Cada uno
de estos dos grandes estudios demanda mucho tiempo y trabajo. Hace no-
tar ademis que la mayor parte de estas enfermedades son parasitarias
siendo este otro estudio tan laborioso y tan dilatado como los anteriores.
Elogia 1a cuestion por su importancia, pero cree dificil que pueda resol-
verse en un afio.

El Dr. Semeleder contesta diciendo que las razones que acaba de ex-
poner el Dr. Gavifio no son motivo para quitar 6 para modificar la cues-
ti6n; tal vez si lo sean para aumentar el premio.

El Dr. Cordero considera que la cuestién es de alta importancia préc-
tica. Todos saben cudl es el contingente tan grande que dan 4 la estadis-
tica de la mortalidad las afecciones del tubo intestinal en la época de las
lluvias, asf como que las causas que se suponen més comunmente, no dan

la explicacién de la excesiva mortalidad, por cuya razén’la comisién no’

vacilé en proponer esta importante cuestién para el concurso. Suplica &

la Academia que no la modifique y propone que el premio sea de ($ 500 00)

en lugdr de ($300 00) que la comisién habia asignado.

El Dr. Gavifio hace la siguiente observacién: que la mayor parte del
premio consiste en el honor para la persona que lo obtenga, pero hace no-
tar que aun cuando se asignaran 4 este ltimo $ 1,000 00, no podré resol;




GACETA MEDICA DE MEXICO. 193

verse esta.cuestion por exigir un estudio y una observacién muy prolon-
gadas. ’
El Dr. Garcia desearia saber si la solucién.que quiere la comision se
_refiere 4 todas las edades, 6 solamente 4 una edad determinada, y hace no-
tar que la cifra de la:mortalidad, refiriéndose ésta 4 todas las edades, es
de 20 por ciento como ya .es sabido. Recuerda que en la época en que el
Dr. Andrade fué Presidente de esta Academia se sac6 & concurso una cues-
416n semejante.

Bl Dr. A. Chacén manifiesta que.en vista de la-extensién y de la di-
ficil resolucion de la cuestién, desearfa y propondria 4 la comisién que re-
formara su proposicién, dejande la 2% parte que se refiere 4 las causas.

Declarada por la-Academia suficientemente discutida y sometida & vo-
‘tacién nominal, resulté aprobada por mayoria de votos la primera cuestién.
En seguida el Dr. Cordero di6 segunda lectura 4 la segunda cuestién qne
fué sometida al debate.

Después de una corta discusién y declarada suficientemente discuti-
.da fué desechada por mayorfa de votos. 7

T Dr. Cordero dié segunda lectura 4 la tercera cuestidn y fué some-
tida al debate. . -

El Dr. Orvafianos no comprende bien la cuestién tal como esté re-
dactada, tal vez la Comisién desea que se haga el estudio detallado y com-
pleto de la fiebre remitente palustre.en cuyo caso con solo la observacién
bien hecha de dos.casos, quedaria resuelta la cuestién.

" EI Dr.-Cordero contesta diciendo que, como es sabido, hay gran va-
riedad de formas en las fiebres que se observan en esta capital, éstas afec-
tan la marcha remitente, sin que por esto se puedan clasificar con seguri-
.dad muchas de ellas.

La Comisién cree.de importancia-el que se haga un estudio detallado
tanto bajo el punto de vista de su patogenia, como de su sintomatologia
y diagnéstico diferencial.

El Dr. Hurtado sabe que esta cuestién tuvo su origen 4 propdsito de
algunos casos de dificil diagndstico; pero cree que tal como la presenta la
Comision . estd redactada de nna manera muy vaga. A su juicio deberfa
sponerse la cuestién en el sentido del diagnéstico diferencial de la fiebre re-
mitente palustre del Tifo y de la Fiebre tifoidea, 6 bien, en el de-estable-
cer si estas fiebres remitentes no son de .origen palustre y afectan una
-marcha diferente, i

El Dr. :Cordero contesta diciendo que, como lo ha manifestado yaila

Tome XXVIIL —25. ’
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intencién de la Comisién es que se conozea no la fiebre remitente palus-
tre, sino otra variedad de fiebres remitentes, que estin muy lejos de ser
estudiadas satisfactoriamente. Hace notar que uno de los caracteres que
presentan las fiebres de esta categoria es que son refractarias 4 la quini-
na, 4 diferencia de las que tienen un origen palustre.

El Dr. Garcia no estd conforme con el modo con que estd redactada
la cuestién, y tampoco estd de acuerdo con el Dr. Cordero en admitir la
falta de estudio que supone de esa variedad de fiebres remitentes. Hace
notar que-en el Hospital Militar de esta capital se las clasificé consider4n-
dolas como dependiendo de una infeccién de origen animal, 6 sea la intoxi-
cacién fecal. Lilama la atencién sobre que los médicos de aquel hospital
no admiten sino como hechos accidentales las fiebres de origen paltdico,
como tienden & demostrarlo el tratamiento y las estadisticas del referido
hospital. Cree que el origen de esas fiebres remitentes puede precisarse
atendiendo 4 las condiciones especiales en que sobre todo vive la pobla-
¢ién militar. ‘ ‘

El sefior Presidente hace notar 4 los sefiores socios que si cada uno
fuera relatando las observaciones que haya podido hacer, se alargaria mu-
chisimo esta discusidén, y suplica 4 la Academia que apruebe 6 repruebe
1a proposicién que estd al debate.

El Dr. Semeleder dice que puede asegurar que la comisién ha traba-
jado mucho para redactar la cuestién que estd al debate, y est4 de acuer-
do en que se pudiera darle otra forma en que no.se exprese la idea de fie-
bre remitente que es equivoca. Bl desearfa, 4 nombre de la comisién, que
algunos de los socios se sirvieran modificar la cuestién en este sentido.

El Dr. Cordero hace la signiente consideracién. Xin los Estados Uni-
dos se discute actualmente sobre la posibilidad de una combinacién en el
amismo enfermo, del Tifo, Fiebre tifoidea y fiebre palustre. Tal vez pase
una cosa parecida en esta capital, vista la dificultad que hay para clasifi-
car esta variedad de fiebres remitentes. : '

El Dr. Lavista dice que las formas de las fiebres no les imprimen ca-
racter. Lia observacién en esta capital ensefia ¢c6mo las fiebres intermiten-
tes se hacen remitentes y después continuas. La comisién lo que desea es
que se investiguen los caracteres que las fiebres tienen y cémo pudiera
definirse su patogenia. Termina proponiendo que se modifique la cuestién
en el sentido que acaba de indicar.

La comisién, previo consentimiento de la Academia, retirs la cnes-
‘tién para modificarla en el sentido de la discusién, presenténdola poco des-
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pués, redactada en los siguientes términos: “Definir la patogenia de las.
diversas formas de fiebre remitente que se observan en México y estable-
cer su diagnéstico diferencial.” —Habiéndose declarado suficientemente
discutida esta tltima cuestién que la comisién presenté reformada se pro-
cedi6 4 la votacién nominal, y resulté aprobada por unanimidad.

Ein seguida, y 4 mocién de los Dres. Grarcia y Hurtado, la Academia
aprob6 la cantidad de $500 00 cs. como premio para las dos cuestiones:,

Bl Dr. Mejia manifiesta, que como el trabajo reglamentario del Dr.
Soriano ests formado en su mayor parte de cuadros numéricos, suplica al
Dr. Ruiz dé lectura tinicamente 4 las tltimas apreciaciones con que ter-
mina la memoria del Dr. Soriano.— Quedé comprendidoen la fraccion I.
del articulo 18 del Reglamento. .

- El Dr. Ntfiez presenta 4 un hombre como de 35 afios de edad, que
recibié una herida por arma de fuego en el brazo derecho; el arma fué una
escopeta cargada con 100 proyectiles aproximadamente. La abertura de
entrada estaba situada 4 3 centimetros arriba del pliegue del codo, sobre
el borde externo del biceps. Los proyectiles se dirigieron adelante del hii-
mero, hacia arriba y adelante del paquete vésculo nervioso. Sélo se podia
suponer que habia penetrado un néimero considerable de proyectiles por
el aspecto de la herida; pero no porque se pudieran reconocer siguiendo
un trayecto tan tortuoso como profundo. Al diasiguiente se abrié expon-
tadneamente la pelicula de epidermis, que existia finicamente al nivel del

"punto que correspondia & la abertura de salida; la abertura de la pelicula

mencionada dié salida & nna cantidad como de 40 proyectiles v 4 frag-
mentos de la ropa. :

Aunque el enfermo se mejord los primeros dfas, sobrevino poco des-
pués un flemén séptico del brazo que se combatié con éxito. Poco después
se contagié de erisipela de la que también se alivié.

El ntmero de proyectiles que han salido por las aberturas asciende
4 méis de 80 y es muy probable que queden adn algunos en el interior.

Lo importante de este caso es que no haya habido lesiones de impor-
tancia que hubleran comprometido el paquete vasculo—nervioso. Cree que
indudablemente se han producido pequefias fracturas en diversos puntos
del hiimero.

El Presidente nombré en comisién 4 los Dres. Lavista y Licéaga, pa-
ra que examinasen al herido § informaran 4 la Academia del resultado de
su examen. ‘ '

Bl Dr. Lavista informa que réalmente es interesante el hecho pre-
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sentado por el Dr. Nifiez, y llama la atencién que esa herida, dada su im-
portancia y la de la regién en que se encuentra, haya sido tan feliz tanto
para el enfermo como para su cirujano. Han quedado en el brazo dos gran-
des cicatrices que correspenden 4 las aberturas de entrada y de salida;
adem4s se puede observar cierto entorpecimiento de la articulacién radio—~
cubital. No fueron interesados ni el paquete vésculo—nervioso, ni la ar-
ticulacién. Termina felicitando al Dr. Nifiez por el éxito que obtuvo.

El Dr. Ruiz, como segundo secretario, desea que conste en el acta
- que no pudo dar lectura al programa para las lecturas reglamentarias por
no haberse prolongado la sesién,

Habiendo sonado la hora de Reglamento, y no estando la Academia
porque se prolongase la sesién, se levanté ésta 4 lasnueve y cuarto de la
noche habiendo asistido los Sres. Barragin José, Caréaga, Cordero, Eigea,
Garcia, Hurtado, Gavifio, Gayén, Ieaza, Lavista, Licéaga, Mejia, Ntfiez,
Olvera, Orvananos, Pefiafiel, Ruiz, Semeleder, Villada, Chacén A., Lié~
pez, Ortega Reyes y ol primer secretario que suscribe.

Epuarpo VARGAS.

CLINICA EXTERNA.

Investigaciones experimentales sobre la inoculacién del chanero simple.

SENORES ACADEMICOS:

& o acr muchos afios (desde los tiempos de Ricord) que, la facilinocu-
% lacién del chancro simple constituye el cardcter més importante del
A pus que secreta; pero ni el examen macroscépico, ni el quimico, ni
| ol bacteriolégico han podido demostrar en cudl de los elementos que
forman dicho pus, reside este poder especifico y eminentemente con-
tagloso.

Terrari y Lucca han encontrado un bacillus'y micrococus- que ellos
croyeron especificos; J wllien ha recogido de: la superficie de los chancros:
simples un microbio puntiforme 4 quien llamé chancro-cocus; y Ducrey
en 1889, después de una serie de generaciones sucesivas, dice que ha ais-



