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Acta nam. 21.

SEsION DEL bfa 22 DE FEBRERO DE 1899.

’ (Presidencia del St. Dr. D, Francisco de P. Chacén.)

Lectura de reglamento por los Sres. Dres. Lugo Hidalgo, y Garcia.
—Discusion. ; .

EL Sw. Dr. D. Jost VIARIA Luco Hiparco, ley6 un trabajo que.
lleva por titulo: «Dos palabras sobre la antisépsia en Medicina in-
terna.n Puestod discusion, el Sr. Dr. D. Porririo Parra dijo: que
al oir el titulo de la Memoria presentada, se propuso concentrar to-
da su atencién en su lectura, porque el tema no podia ser mds inte-
resante, tratdndose de resolverun problema de alta trascendencia
en biologia; pero desgraciadamente, en su concepto, elautor no ha-
- bia desarrollado su propésito conforme prometia esperatlo el suso-
dicho titulo y también el predmbulo de Ja Memoria, la que por otra
parte, desde el punto de vista farmacolégico y terapéutico, ofrece
‘muy grande interés; pero llama mucho la atencién que en la revis-
ta que se hace de varias substancias 4 las cuales se comprende ba-
jola denominacién de antisépticos internos, se dé cabida 4 algunas
_que solamente obran de ung manera local, tales como el Guayacol,

¢uyo uso se recomienda espec1almente en inhalaciones; y el protargol
para destruir el gonococus, etc. La antisépsia interna requiere co-
mo condicién preliminar la absorcién de las substancias. usadas, y
esta es precisamente la dificultad con que se tropieza para reahzar-
la, porque seria menester llevar al contacto de la sangre esas subs-
_tancias_en grado de concentracién bastante para obrar sobre tal
é cual agente patégeno: el bicloruro de mercurio, por ejemplo, re-
sultarfa téxico si se usara en cantidad suficiente para que tuviera
‘en la sangre una accién microbicida. ‘No es permitido, pues, em-
plearlo, sino en dosis muy cortas, que todavia resultan mucho mds
pequedias diluidas en la masa sanguinea. Y todo esto sin perder
de vista que la sangre, como es bien sabido, tiende & sostener su
composicion. '

Por otra parte, es conveniente definir con todo rigor lo que debe
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entenderse por antisépsia, para evitar el abuso que se hace de este
término, El lenguaje cientifico debe ser sumamente preciso; sélo
asi se evita la vaguedad y confusién. El Sr. Dr. Lugo habla en
su trabajo de seroterapia, de lavado de la sangre, y esto no es cier-
tamente del dominio de la antisépsia propiamente dicha. Atenién-
donos 4 la etimologfa, la antisépsia debe entenderse -en el sentido
de oponerse 6 impedir las fermentaciones. Por tliimo, no debe
dejarse inadvertido lo que dice el Sr, Lugo sobre ¢/ /4orvor de la
naturaleza al vacfo. Tal parece como que se tiende en el trabajo
leido, 4 resucitar ese principio que qued$ bien muerto desde la
época de Torricelli. . - :

EL Sr. Dr. Luco Hiparco, contesté dando las gracias al Sr.
Dr. Parra por haberle dxspensado la honra de fijarse en su trabajo
y replicé 4 lo expuesto diciendo: que estd conforme en que la
Memoria leida no estd enteramente de acuerdo con su titulo. Es
cierto también, que la sangre no tolera mds alla de cierta dosis de
elementos extrafios, razén por la cual la antisépsia no puede llevar-
se nunca al grado de impregnarla lo suficiente, como fuera de de-
searse. En segundo lugar; ¢l ha querido referirse en su trabajo, 4
1a clase de medicaciones cuyo papel se comprende no en el sentido
de la accién microbicida pura y simplemente, sino mds bien en el
concepto de la chimiotaxia activa. Por eso dice que el desideratum
es la asepsia y que tal ideal se persigue por la antisepsia, Asi es
como, por tltimo, y sélo 4 titulo de verdadera reminiscencia cienti-
fica, comparé el desideratum de la Bacteriologfa sobre la asepsia
con aquel otro desideratum de los fisicos sobre el vacio absoluto.

En seguida ley6 su trabajo el socio, Sr. Dr. D, Epvarvo R,
Garcta. Dicho trabajo se titula: wUn caso de periostitis flemonosa.
Puesto & diséusién, hablé el Sr. Dr. VAzquez Gomez, diciendo que
juzgaba interesante la observacién presentada por el Sr. Dr. Garcta,
al cual se permite preguntar si no hube perturbaciones nerviosas
en el enfermo, supuesto que se dice haber encontrado abierto el
canal medular, En cuanto 4 las teorias reinantes sobre la manera
de hacerse estas infecciones, es perfectamente sabido que todas ellas
se clasifican en tres grupos: infecciones propiamente dichas, 6 le-
siones del orden quimico 6 del orden nervioso. Los padecimientos
huesosos son unos especificos, de especificidad bien conocida, y
otros, por el contrario, desconocidos enteramente en su patogenia y
bacteriologia.
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“En cuanto 4 las alteraciones del periostio, conviene recordar que
- éste estd constituido por una parte fibrosa y por otra medular que
se contintia con la médula huesosa propiamente dicha. Si el pade-
cimiento primitivo es de esta tltima, entonces la mielitis es el pri-
mer fenémeno observado, y no se trata ya de una periostitis sino de
una osteomielitis. En las osteitis basta recordar la disposicion de los
* canalfculos de Havers, para comprender la gangrena huesosa que
sobreviene por-extrangulamiento de los vasos arteriales 6 venosos
_ que existen en dichos canaliculos, lo que da lugar 4 la trombosis
arterial 6 venosa. El Sr. Dr. Garcia replico, diciendo que podia
asegurar al Sr. Vdzquez Gomez, que en el enfermo de su observa-
cién no habia habido manifestacién ni perturbacién nerviosa algu-
“nia, y que la piel no perdi¢ sus caracteres normales.

"~ J. R. Icaza.

CLINICA INTERNA.

La invaginacién de forma aguda que sigue al coélico intestinal, no
debe ser clasificada entre lzs obstrucciones.

Extrafia por.demds, parecera la tesis que me propongo sostener,

méxime cuando todos los patologistas, sin excepcion, describen es-
ta enfermedad en el capitalo de las obstrucciones intestinales, ba-
jo cuyo titulo la colocan.
" Emitiré, sin embargo, las razones en que apoyo mi juicio, soli-
citando despuds la opinién de esta docta Academia, opinién que, si
es conforme con mi fesis y esta ilustrada corporacién la desarrolla,
sobrepasard en mucho mi aspiracién hallando con creces satisfe-
cho mi deseo. ‘ \

Y no es una simple cuestién nosoldgica que dilucidamos; salvo
preocupacién de mi parte, creo que tiene alcances mds trascenden-
tales, pues se liga inmediatamente con la terapéutica.

Considerada esta invaginacién intestinal, desde el punto de vista
que propongo, su tratamiento no puede ser dudoso, y tiene que
_ obedecer 4 indicaciones precisas, como obedece, por ejemplo, el tra-
“tamiento de una hernia inguinal extrangulada.



