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Acta nuam, 30
SESION DEL DIA z DI MAY(O DI rgoo.
Presidencia de los Sres. Dres, D, José Ramdn [eaza y D. José Terrés.
Comunicaeién oral por ¢l 8r. Dr. D. Joaguin Vériz.—-Digousion.

Tl Sr. Dr. Virtiz vefiris alounas partienlavidades observadas en
las neumonias, que ha tenido ocasion de estudiar altimamente, Kl pri-
mer caso mencionado correspondia & un individuo que presentaba hi-
pertermia maiinal (407), esputo francamente hengdtico, dispmea, maci-
coz, 4 la pereusion del toray; falta do soplo y alzunos estertores, 4 la
ausculacion; sicndo de advertiv que ni éstos ni la macicez cran los ¢a-
racteristicos de la verdadera neumonia, y Hamaba la atencion gue la
cifra térmica bajara notablemente en el curso del dia hasta encontrarse
¢l enfermo sin calentura; en las primeras horas de Ta manana sigtiien-
te volvia la Lipertermia, observindose el mismo eiadro ¢linico. Kl ané-
Tisis bacterioscopico de los esputosrevels en cllos Ja existencia de neune-
cocus v bacilos de Pleitfer. Por la accion e las sales de quinina y de
los tonicos, poco 4 poco fué cediendo la calentura y la dispnea, perdien-
do el espulo su cardcter hemdtico para tomar ¢l aspeelo neumonico, y
persistiendo dnicamente la macicez con siaumento de vibraciones.
71 20 se referia 4 otro enfermo que tenfa tos, dispnea ¥ calentara e
cifra elevadn en la mafana y los demds signos tisicos de la neumenia,
excepto el soplo tubario. Tambicn en este caso denuncio ¢l andlisis Ce
los esputos la existencia de neumococus y bacilos de Pleifter. E13°, gue
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puede mirarse como cl mas notable, fud suministrado por una persona,
& quien vié en unién de los Sres. Drs. Sanchez Gavito y Ruiz Ispar-
za, en ¢l Hospital Beistegui: habia dispnea alarmante, gue se exagera-
ba mas y mis, 4 causa de abundante seerecion brouquial; no habia tos
ni expectoracion; tampoco calentura; la eifra térmica no pasaba de 377,
como se comprobo por diversas observaciones hechas & distintas horas;
el exdmen del torax revelaba matitez en ¢l lado izquicrde ¥ los signos
fisicos del ataseamiento pulmonar. Aunque se le ministraron vomitivos,
ya de ipecacuana, ya de sulfato de cobre, no se obiuvo resultado algi-
no y, anmentando la dispnea, sobrevino la hipotermia, al grado de se-
fialar ¢l termémetro la cifra de 35° 4, ala I a.m, acacciendo la muer-
te una liora después.

Ha comunicado estos hechos para dar & conocer ¢l huen éxito ob-
tenido cn los dos primeros con el fratamicnto usado, empleando las sa-
les de quining tan recomendadas para la Gripa, por haberse encontrado
al analizar los esputos de estos enfernios ¢l bacilo de Pfeifer. En cuanto
al tercer caso, notable por ¢l atiscamiento pulmonar, que ne se logrd
remediar, cono se ra visto, dijo que deseaba se Ie indicara cudl seria
el tratamicnto mas adecuado en cirennstancias analogas; pues los recir-
s0s 4 que se apeld entdnees no divron el resultalo apetecido.

El Sr. Dr. Gaydn so sivvid agregar & los yaexpuestos, otro hecho
observado por ¢l recientemente; ¢l cual cra relative & una persona cli-
ya enfermedad se inieid por dolor de costado ¢ intenso calofrio, pre-
sentando despuds todos los gignos clinicos de la nenmonia clisica. Este
estado sc mantuvo ast los dias siguientes, hasta ¢l enartlo, en gue ol en-
fermo ya no tuvo calentura, ni tos, ni esputos yubiginosos el fernvime-
tro seitalaba entdnces 37 pevo habin persistencia de los sighos fisicos
comprobados por la exploracidn del torax. Kl curso andmalo de la cn-
fermedad inspiraba desconfianza v en esa virtud, se formuld el pronds-
tico bajo cierta rescerva; lo cual no agradd mucho 4 la Tamilia del inte-
resado. Por esta circunstancia Bamaron 4 ofro facultative, que rati-
ficd el diagndstico ¥y tambicn b prondstico; marcindose mas tarde Iz
gravedad del mal, sucnmbid ¢l paciente al fin. Es este el primer hecho
de nemmonia andémala, que ha tenido oportunidad de observar y cn
tal concepio, creia deber soincterlo & la consideracion de sus colegas,
sin entrar cn pormenor alguno acervea de trataniento, porque no habia
nada notable de sefialar 4 esle respecto.
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Fl Sr. T, Vértis dijo que es comin observar en la bronconcumno-
nia de Ta infaneia 1a falta de expeetoracion, empledndose con huen éxi-
to, 4 titulo de exeitante reflejo pulmonar, los hados calientes sinapiza-
dos, Juzeando por anddogia, en ¢l caso de que se drata o seria inade-
cuado elempleo de este recurso y asi o aconsejo, al ver A wna enferma
" del Dr. Ruiz Esparza, paca Ta cual fué Hamado en consult. De «se
nismo parecer fudé ol Sr. Dr Teaza, que tambien vio 4 cata enferma,
mds no Lubo lugar & comprobar ¢ resuitado apelocido, & pesar de los
hrienos descos de Lo interesada, porgue un sincope sobrevenido al po-
nerse en pie violentamente, 1 privd de la vida

i se D Teaza, refiviéndose & los hechos senralados por el Dr.
Virtiz, manifesto que eran dignos de Hamar la ateneion por lus anoma-
lias ohservadas y agregd que, por siparte, fambien habia tenido oca-
it de ver altimamente en sn elientela civil un easo de pleuroneumo-
nia con dolor de costado, calenturi, dispnea, esputos, cteg cuatro dias
despues se advivtié notable remision de It weratara, qie bajs & 37°
y aun 4 367 8; al dla siguiente volvio 4 observar ¢l mismo cuadro cli-
nico, (e s $0svo asi durante cinco diag, al cabo de los cuales empe-
76 & inieiarse la resolucion del tejido invadido (puimdn izquicrdo abajo
de Ta axila); pero camind con tal lentitud, que la permeabilidad no lego
4 realizarse sino poco 4 poeo. El proceso clinico de la aleecion ha sido
natable en este easo, por la forma serpiginosa adoptada en su curso, pues
ohservandosele, al principio, en un punto, pasaba despues A localizarse
en otro, advirtiéndose enténees las remisiones indicadas. Como base del
tratamiento se sostuvo la aceion del clorhidrosullato de quinina, llenan-
do Tas demds indicaciones variables gne se presentaron,

E1 S, Dr. Parea dijo que le parcefan importantes los hechos sena-
lados, desde of punto de vista puramente elinico; s 4 #u juicio no re-
vestian ya el misumo interds, si se trataba de presentarlos bajo la fornwa
de problemas, que debicran ser mirados eon relacidn & su etiologia y
patozénesis, Pucs scmejantes heehos por wis raros que puedan osten-
tarse, ya no maravillan en la achualidad, especialmente desde que la
Bacteriologia ha proyectado una luz tan viva sobre todos estos proble-
wmas: son conocidos los efectos de las asociaciones micrebianas y sabe-
mos que la newmonia no s una afeceiin inflamatoria tipica, cuya eg-
pecificidad corresponda & un agente finico. Como este pudicran referir-
se otros hiechos relativos @ diferentes padecimientos; todos muy interes
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santes, siose les considera desde el punto dv vista elinico; pero que va

ies mira eu el terreno de

no subsisten con la mizma importancia si se
la patogénesis,

I Sr Des Virtiz hizo o aciavacisn de que en Jos heehos expuss-
tos no habia colrade T miva de proponer ningun problema sino tnicu-
mente Lu de dar & conoeer dos vesnltados positives ¥ pedie un eonsejo
acerca del mejor medie para combatir felizmente of atuseamivnio pul-
monar,

1S Dr, Ramos, corroborando Las ideas expuestas por ¢ 8. Pa-
rra, citd los dos liechos siguientes veferidos per Dieulatoy: o unoe, por-
teneciente & Straus, relativo & una enferma de evisipela de Tas fosas na-
sales, (uo se propagd & la cara y & la cabeza; teeminado ol proceso, lo
sobreving & la pacicite una neumonia bien caracterizada por sus sig-
nos fisicos ¥ {uncionales, & la eual sueambis, Practicada la necropsia,
se encontrd el pulinin en el estado Hamado de hepatizacion zeis ¢ in
vadido por estafilococns, Ll otro, tambicn m)f.m,m) se refere 4 una
criada, que, cuidando & su ama, enferma de evisipela de la cara, hubo
de contugiarse, presentando una newmonia tan srave, que o costd la
viday al exdmen neerosedpico se comprobd la existencia de varios mi-

crorganisinos cn ol fejido pulimonar afcetado, muy espocialnente, el
esfafilococus. ¥ os de Hamar 1a ateneisy que en nipguno de ¢stos easos
s cncontrara asociado o netmococus & las ofras especies microbianas.
La neamonia gripal nunes podeia senalarse eoio una verdadera enti-
dad nesogrdfica; cada hecho ditters nolablenente de ofro y en este par-

ticular no cabrin senalar casos verdaderaments {ipicos de newmonia,

debidos exclusivamenie al neumoeocus,

Bl Sec D Tereds maniiestd quee juzeaba muy imporlantes los b
chos referiddos, considerdndolos desde ¢l punto do vista elinico, por lo
que toca al diagudstico, al prondstice y al tratamiento; pere que en
reatidad no debian s mirados como nuevos, porgue desde ha tiempose
describia fa newinonia bajo dos formas, wna, Hamady franea v la otra,
infeceiosa y csta separaciin sahsisto lml wia co o actualidad en el e
rieno clinico, no obslante que ya se sabe que todas ag neumonias son
infeceiosas, Tal vex haya lugar & considerar de otra mancra uno de los
cagos referidos por el Sin Virtiz pues ha tivipo tambien que seha des-
crito una forma especial de congostion pulmonar, muy parecida 4 la
neumonia en su primer periodo (se refirid al padecimiento que cutre
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nosotros ha sido llamado por ¢ Sr. Dr. Carmona y Vatle, infarto pul-
monat hemorrdgico ¥ febril); quizd el caso del & Vértin pudiera rela-
cionarse 4 esta afeceion. Sile parece digno de aclarar loqie acerea de
Tos hweehos expuestos se sirvieron inlicar los Spes, Parea y Bamos; jhan
hablado de pluralidad microbiana en Ja newmonia fibrinesa, o se han
querido referir & 1a bronconcumotia, il o eual s hay verdadera aso-
ciacion microhiana? En las afecciones pulmonares de cardeter gripal
qe se han citado, se ha comprobado fa asociacidn del newmocecus con
¢l Daeilo de Pleitier, By importante aclarar estos pantos, porque Ta plu-
ralidad microbiana cs un hecho de interés innegable para la bronconti-
nonfa; no asi para la neumonia fibrinosa o croupal, Para sostener las
ideas de los Sres. Ramos y Parra se neeesilan pruchas decisivas.

Kl & Dr. Ramos manifesté que no tenfa practica propia para pe-
der Hustrar ¢l asunto: simplemente habia reterido los heclios cousigna-
dos por Diculafoy, porque los ereia hien averiguados ¥ al abrigo do cual-
quicra critica desde qne aparecian protegidos por autoridad tan cen-
petente, ‘

El 8. Dr. Parra agregd a lo expuesto por ¢l S Dy Tanmos que
no habia que perder de vista que Ta Bacteriolozia era una eiencia niw-
va, v. aungue muy adelantada, no se la podia considerar aun como de-
finitivamente establccida; por tal mofivo, sus generalizaciones ticnen ¢l
cardeter de provisionales, PPor otra parte, habia que atender & que cai-
sas diferentes pueden eontribuir & produciy un misno cfecto nosologics,
un mismo conjunto de Jesiones anatémicas ¥ ¢n mancra alguna repug-
naria ol admitiv que un hecho determinado fiuera originalmente debido
4 diversidad de causas,

Tl Sr. Terrés, agradeciendo & los Sves. Ramos y Parra lag acla-
raciones que se¢ habian servido hacerle, se permitiy suplicar al Sr. Ra-
mos que se dignara manifestarle sioen el caso de Straus, la erisipeia
que produjo la newmonia fué debida al estafilococus.

Contasts ol Sr. Ramos diciendo que habia relatado la observacion,
tal eomo I conocias g en o pulmon habia estafilococies; si bien 6o -
nora que todas las crisipclas son de estreptococus,

Fl Sr. Dr. Vértiz hizo la aclaracién que en el ¢aso gue parece du-
doso al Sr. Terrés, quedd comprobada la exisiencia del newmococus asi
conto la del bacito de Pleiffer,
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ELSe. Dr. errés manilestsd, por dltimo. que 4 pesar de todo lo
expuesto, no se veia muy claro el asunto; prues no porque se cneontra-
ran neumococits al examinar un esputo, cahia asegurar que habia neu-
‘monia. Trabajos recientes, enlve ofvos, wu avtienlo publicado en Ia Se-
metne Wedeeale, Naman la alencion acerca de hechos elinicos de cirso
andmalo, en los cuales se¢ ha comprobado a existencia de microbios de
viruleneia muy atenuada; en este caso se halla ¢l newmnocoens, e
esas observaciones.

ELSe. Dr. Vértiz dijo que no habia lugar 4 dnda alguna en el
diagnostico de los casos que ha referido, porque, ademds de los carae-
teres revelados por el examen bacterioscopico del esputo, se comproba-
ron los signos eldsicos de la neumonia, ¥ en euanto al enfermo, que
murio en el hospital, la necropsia puso de manifiesto las lesiones anato-
mo-patoldgicas correspondicntes.

I, Trocdxts Arcaca,
e {(_32; P Y —

Acta pum. 3],

SESION DEL DIA 9 DE MAYO DE 1900.
Presidencia del Sr. Dr. D. José Ramén Teaza.

Leztura por el 8r. Dr, D. Paririo Parra. Discusién. —Lectura por ¢l Br, Dr,

D. Francisco Vizquez Gomez.

ELl Sr. Dr. D. Porfirio Parra cubrid su turno de Reglamento con
la lectura de la siguiente Memoria: #Anatomia General. Ta movilidad
de las articulaciones. Su importancia como elemento de clasificacion”

Abierta la discusidn, el Sr. Dy, Gavifio dijo que cran tan claras
las concepeiones que, basadas en los prineipios de la Meednica, acaba-
ba de expresar el Sr. Dr. Parra en el trabajo leido, que sin duda resul-
taria initil cualquicra elogio que se le tributara en ese sentido, La cla-
sificacion que habia ideado, comprendiendo elasunto desde un punto de
vista puraniente dindiico, abarcaba todos ¥ cada uno de los movimion-
tos que pucden presentar las articulaciones del cuerpo humano; pero
abrigaba una duda, que desearfa se sivviera esclarccer cb autor: Si en
en esa clasificacidn precisa y matemdatica, estd comprendida, como debe




