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La observacién del Dr. Macias de que gran néimero de fibras circulares termi.
nan como longitudinales, ya era conocida. En cuanto a que no existan las fibras- '
circylares, es un punto que no considero resuelto y habrd que esperar nuevas com-
probaciones. .

Concurrieron a la sesién, Valdés, Cosfo, Bulman, Prieto, Uribe y I'roncoso,
Montafio, Monjards, Vértiz, Chacon, Gonzilez Uruefia, Escalona, Landa, Peredo,
Hurtado, Veldzquez Uriarte, Rojas Loa y el primer Secretario,

G. Casfaﬁeda .

ACTA NUMERO 15.
SKSION DI DIA 14 DE ENERO DE 1914.

Presidencia del Sr. Dr. Ulises Valdés.

Sobre el tratamiento de las osteoperiostitis direct1s conse utivas
a las otitis medias. —La clasifi:acion médicolegal ds las lesiones. Reformas inlispensables
al Codigo Penal.

El Dr. PEDrRO P. PEREDO, lector de turno, presenté su trabajo reglamen
tario, que versé sobre las ‘‘Osteoperiostitis directas consecutivas a las otitis me-
dias.”’

Como presentara una enferma que corrobora lo dicho en su escrito, al termi-
nar éste, el Sr. Presidente nombré en comisién 4 los sefiores DD. Francisco Hur-
tado y Manuel Godoy Alvarez, para que previo un examen emitieran su dictanen
verbal; se interrumpid un momento la sesidn.

Dr. HurTADO.—Habla en nombre de la comisién. Dice que el asunto tratado
por el Sr. Peredo, es de interds no sjlo para el especialista, sino también para el
cirujano general y para el médico; en él se refresca la memoria de todos, al recordar
el mecanismo anatémico y patolégico de las huidas o emigraciones del pus o delos
gérmenes de la caja a las regiones vecinas; fenémeno dificil de justipreciar. El
Sr. Peredo se comporté prudente con su enferma a quien curd con la simple inter-
vencién extrahuesosa; en casos andlogos otros trepanan el mastoides sin necesi-
dad; la paciente en cuestién ha tenido diez abortos, quizd es sifilitica, convendria
hacerle la reaccién de Wasserman. Cita dos casos en los cuales las lesiones 6ticas
toman propagaciones bien lejanas hacia el cerebro y crdneo; complicaciones que
se miran cuando no se interviene con tino y oportunamente,

DRr. PEREDO.—Manifiesta sus agradecimientos al Dr. Hurtado y ofrece pro-
seguir el estudio de la enferma segfin sus indicaciones.

Dr. Gopoy ALvarEz.—Ratifica lo dicho por el Dr. Hurtado como miembro
de la comisién; particularmente, agrega, que en el caso del Dr. Peredo se traté de
una otitis media traumdtica, pero hay que considerar también los flemones mas.
toideos por periostitis de la regidén y los que provienen de una otitis externa, ca-
paces de engendrar igualmente la infeccién del periostio y el edema consecutivo.

La Presidencia abrié la discusién atin pendiente del Dictamen sobre clasifica-
cion de las lesiones. Los incisos 2 y 3 del art. 599 que fueron reprobados en dis-
cusiones anteriores y vueltos a la Comisién para su reforma, fueron modificados
por la misma en este tenor: las palabras ‘‘en parte del cuerpo que se acostumbra
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llevar descubierta,”’ fueron substituidas por estas otras: ‘‘en la parte superior del
cuello o en las manos.’’:

Dr CasTANEDA.— Propone se incluya el crdneo, y enumerada como estd ya
la cara, se considere asi toda la cabeza.

Dr. Garcia.— El pensamiento es considerar las partes del cuerpo general-
mente visibles, y al crdneo lo cubre el cabello; dentro de esta mira, algunos hasta

“eliminap las regiones que pueden ocultar el bigote y la barba. Ios incisos fue-
ron aprobados como los presenté la Comisién.

Se prosiguié con la discusién de los incisos 4 y 5.

Dr. CAsTANREDA.—No observa en estos incisos gradacién en las penas, de mo-
do que pudieran afrontatse equitativamente con la misma gradacién ascendente
ya establecida en las lesiones que motivan esas penas, pnes no obstante que el texto
enumera desde lesiones leves como el ectropidn, hasta la imposibilidad de ejercer
un oficio o profesién, la pena es idéntica, 3 a 5 afios; sugiere que, para que el juez
tenga mayor amplitud al fijar la sentencia, se reduzca el minimo y el castigo sea
de 2 a 5 afios, "

Dr. Garcia.— No es posible hacer una gradacién rigurosa en este asunto;
pero como en verdad puede haber entre Tas lesiones que los incisos enumeran, al-
guna que merezca una pena menor de tres afios, accede a la indicaciéon del Doc-
tor Castafieda.

Dr. HurRTADO.—Protesta contrala petieién de que la tilcera y fistula se casti-
guen tan duramente; deben remitirse a los articulos que tratan lesiones mds leves
¥y no equipararlas con las que dejan al individuo cojo o manco. EKsas lacras pue-
den depender de incompetencia del cirujano, y los defensores harin valer esa cir-
cunstancia; por otra parte, la cirujia moderna, tratdndolas, las hace desaparecer.

Dr. Cosfo.—Nota incongruencia al agrupar las lesiones, aunque conceda que
es ardua la tarea de la distribucidn; pide que, como ambos incisos marcan la mis-
ma pena, se fundan en uno solo. ' ’

DRr. Garcia.—No cabe, por supuesto, formular un art{culo para cada lesién,
ni crear uno para todas las lesiones; hay necesariamente que hacer grupos y cla-
sificarlos con las imperfecciones de toda clasificacién artificial; no hay elementos,
ni es su indole para qua quepan en una impecable clasificacién natural ; no tiene
inconvenieute, por otra parte, en que los dichos incisos 4 y 5 queden fundidos en
uno solo.

Dr. ArRAGON.—Antes de fijar la pena de 2 a 5 afios como se ha insinuado,
hay que recordar que ya en el art. 3° se aprobd que figure el minimum de dos
afios.

Dr. VALDfis. —Interviene para precisar los términos de la discusién.

Dr. Vitrr1z.—Refiriéndose a'la curabilidad de las (lceras y fistulas de que
habl6 el Dr. Hurtado, dice que a veces esos residuos o estigmas de procesos que fue-
ron, se hacen inveterados y no bastan los recursos del arte para hacerlos desapa-
recer, y encuyo propésito fracasan los mejores ciruja'nos. Relata la historia de un
nifio que sufrid extensas quemaduras y en quien, aunque-llegd a obtenerse la com-
pleta cicatrizacién de tan vasta pérdida, en el curso y por motivo del crecimiento
le aparecieron en la nuca ulceraciones que curaron, pero reincidentes ya no pu-
dieron dominarse; surgié mdas tarde, alli en la ulceracién, un epitelioma que lo
matd. A otrastilceras, aunque se les apliquen incisiones liberadoras, tampoco curan,
y las cosas pueden acabar en una amputacién. Iguales consideraciones y razona-
mientos cabe aplicar a las fistulas.
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DRr. GARCiA.— No se trata d= flceras y fistulas curables, sino definitivas; el
articulo lo prevee diciendo: ‘‘lesién que deje al ofendido, como Auella indeleble, 4l-
cera o fistula; etc.’?-no hay tampoco comparacién, y las cifras que limitan el cas-
tigo, estdn distantes; el juez tiene amplitud. para escoger. :

Dr. HurTADO.—FEl Dr. Vértiz se coloca en el terreno de las excepciones; re-
pite que hay recursos modernos que vencer.pueden las. fistulas mds rebeldes, las.:
urinarias, por ejemplo... Hay que ponderar todas las exculpantes, y la impericia -
del médico es cuestién de justicia; insiste en que se suprimad de estos incisos las .
filceras y fistulas, pero al fin queda convencido por las expllcacmneq v aclaracio-
nes del Dr. Gatcia, que califica de tardias. -

Después de este debate, quedaron aprobados los incisos 4 v 5 que lo motiva- :
ron, fundidos.-en uno solo y con la pena de 2 a 5 afios. :

- Concurrieron a la sesién, Armendariz, Bulman, Valdés, MonJaras Uribe y -
Troncoso, Garcla Samuel, Calderén, Godoy Alvarez, Aragén, Montafio, Carrillo,
Vértiz, Peredo, Landa, Hurtado, Cosio y el primer Secretario. :

G. Caslaieda.

ACTA NUMERO 16.
SESION DEL DiA 21 DE ENERO Df) 1914,

Presidencia del Sv. Dr. Ulises Valdés.

El cdncer del mufién cervieal después de los histerectomiag,—
La inoculacién de mucosidades de enfermos de sarampion; el mismo procedlmlento
respecto del tabardiile.- El quinenagésimo aniversario
de 1a fundacion de la Academin: propesiciones para eelebrarlo. —
La clasificacion médicolegal de las lesiones,

El DR. VArLDRS, lector de turno, presentd un trabajo que intitulé: “Un\casd :
de cdncer cervical después de histerectomia supravaginal por fibroma.”’ s

Dr. VELAzZQURZ URIARTE.— El punto que toca el Dr. Valdés en su trabaJo. :
ya lo tratb él en la Academia hace dos afios. Entonces. presentd dos casos de his-
terectomia supravaginal por fibromas, en los cuales sobrevino degeneraciéon ma-
ligna del cuello o mufién cervical. Hay que precisar las condiciones que indican
la histerectomia total o subtotal; en los casos concretos no es indiferente una u
otra; ésta, en principio, supera a la otra por razones de- técnica, benignidad qui-:
rlirgica, por la estética genital y el bienestar pelviano de la mujer; pero hay que pos-
ponerla por razones prondsticas cuando el cuello engrosado, ulcerado, ete., queda
como un peligro de d=generacién. Desde tiempo atrds él y otros lo ejecutan segtin
el precepto o consejo que hoy formula el Dr. Valdés, de vaciar el mufién cervical
para hacer estudios andtomopatoldgicos y obrar en consecuencia; aunque ellos mds
bien lo han practicado con la mira de hacer un mejor afrontamiento y sutura.

Dr. CAsTAREDA.—La regla de examinar sistemdticamente la mucosa del mu-
fién cervical en las histerectomfias por fibromas es racional y debe practicarse aun- -
que no hay que esperar de ella toda la luz o beneficio que se le pide. Cuando un .
fibroma degenerado hacia la malignidad envia. propagaciones al cervix, ilustrard .
evidentemente; pero sus tejidos podrdn ofrecerse normales y ello autorizar a de-.
jarlo definitivamente, pudiendo, sin embargo, degenerarse mds tarde de modo in-



