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ACTAS DE SESIONES

Sesién del dia 1o. de octubre de 1923.— Presidencia :
del Sr. Lie. Ezeqmel A, Chd'vez, Rector de la: Universidad Na,czonal

SESION SOLEMNE.*-\TOMA DE. POSESION DE LA NUEvA MESA - DIRECTIVA

- Bajo la presidencia del Sr. Dr. Ezequiel A Chavez Rector de la Um-
vers1dad Nacional se efectud la primera sesién del afio. academlco 1923-1924,
“conforme a la siguiente orden del dia. La sefiorita Lydia Agullar del Con-
,servatorlo Nacional de Miisica, ejecuté deliciosamente en arpa “La Glta-
na’’ de Hanselmans. El Primer Secretario Interino, Sr. Eliseo Ramlrez,,
1md10 1mi‘orme de 1a labor académica durante el afio anterior, haciendo nn
»breve restmen de los trabajos presentados y de las dlscusmnes mot1vadas
"El ““Romance’’ de Golperman fue interpretado con sentlmlento por el
_euarteto de violoncellos del Conservatorio. La. difieil rapsodia No. 1 de
Brahms reveld las altas dotes de'artista de’la sefiorita Justina Vascon-
f‘celt)s ‘La sefiorita Soledad Matute Abascal antes de leitarnos con su voz
-quie mostrd su tersura con ‘‘Louise’’ de Charpentier, se éonduisto a su audi-
I}-t(‘)r‘io con el prestiglo de su belleza. El Presidente de la Academia, Sr.
' Gonzalo Castafieda, ley6 un bello y conmovedor discurso. De nuevo la se-
finrita Matuteé demostré la impecable escuela de su canto con el ‘“Andrea
Ulténier”’ de Giordano y por diferencia especial ‘‘ Madame butterfly” de
ueini. "El Profesor Don Juan D. Tercero ejecuté con maestria un estudio
é}(,hopln y dos seléetos trozos de del Castillo. El Sr Chavez decla,ro so-'
elitnémente reanudadas las sésiones de la’ ‘Académia. ‘
En la sesién ordinaria que siguié se efectuaron las elecciones para cu:
rir' los puestos ‘de Vicepresidente y Tesorero resultado respectlvamente
;‘elegldos los Sres. Fernando Ocaranza y Jests Arroyo

‘Bl Secretario Axual.
ned e ELISEO RAMIREZ.
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Sesién (;lel dia 3 de octubre de 1923.— Presidencia de los Sres. Gonzalo
Castatieda y Fernando Ocaranza.

SON NOMBRADOS 'SOCIOS HONORARIOS LOS DRES. WILLIAM

J. MAYO Y ALBERT J. OCHNER.— LAS INYECCIONES INTRARTL
RIALES.

El Sr. Gabriel M. Malda, presidente de la Academia, solicita de ella gue el
Sr. Ocaranza ocupe su lugar mientras dura la comisién que desempena en
Europa el primero. , :

El Sr. Oastafieda hace entrega de. la pres1dcncm al Sr Ocaranza,, expre-
sando la esperanza fundada de que bajo su direccién la Academia progrese.

EI Sr.-Brioso Vasconcelos lee la felicitacion que hace a la' Academis el

Sr. Reetor Lie. Ezequiel A, Chavez.

Los Sres Perrin, Castafieda, Ocaranza, Mongaras y Brioso Vascon-
celos suseriben una sollcltud propomendo como socio honoramo al Dr. Flo-
restan Agmlar

Debgues de la léctura de los documentos respeetlvos y de oir de pa‘abra

a los Sres. Valdés y Brioso Vasconcelos son ‘aeeptados eomo SOCIOS HO-

NORARIOS los Drs. WILLIAM J. MAYO Y ALBERT J. OCHSNER.
Sr. Bnoqo Va.sconcelos —Habla de las inyecciones. 1ntraortleas en

'la manlobra llamada de resurreccién utilizando aceite alcanforado adreni-

lina u otrasg substancla‘s estimulantes. Comentan los Sres Ga.staneda. a quien

parece 1ntereqante el asunto, Arroyo, quien no cree inofensiva la puntura
arterial y Ranurez Eliseo recordando que uno de los tratamientos de los
aneurismas de la aorta consiste en la introduccién en el saco de un alambre

de pla,ta sin peligro por la puntura. Cree prudente estudiar la aceién de .

la adrenilina y los cationes salinos euya accién cardiaca se ha determinado.
Fl Sr Oca.mnza, encuentra racional la via aértica, vreeordando ‘que en
'r‘ahdad el nervio de Zidn nace en el 1nfund1bulo, ¥ se extiende en la vero-
'mmhtud del resultado que se busea, atendiendo a hechos fisiolégicos.  Fl
Sefior Brioso Vasconcelos reconoce que ya se ha. encarrilado, en México
la experlmentaclon blologlca habiendo perosonas capacitados para estudiar
problemas experlmentales por lo cual excita a la Sociedad Mexicana de Bio-
logia que tome el punto a diseusién como materia de estudio.

Kl Sr. Castafieda, se ocupa del aborto en las embarazadas operadas cerca

de la pequeiia pelvias,y no cuando se tocan érganos lejanos, pensando en la
reeidén nerviosa:y: no-en el anestésico. Fl sefior Diaz I.ombardo juzga que

Z



—GACETA MEDICA DE MEXICO— 123

el ‘aborto en esos casos se debe a un reflejo nacido en la zona innervada
con relacién al ditero. Opina que a la anestesia general debe agregarse la
raqmdea ‘para prevenir la accién sobre el atero gravido. :
~8r.0caranza, refiere como la innervacién simpatica y de la. v1da rela-
eién : 20, 8. y 4o0. pares sacros puede interrumpirse y lograrse con ello la
supresion- del reflejo. De este orden es la parahs1s vaswal eosecutiva a
~ excitaciones lejanas del plexo hipegéstrico. :
: Sr. Castafieda.—Habla de las retenciones vasicales en prostaticos - que
' no tiene obstruceién material de la uretra. Comentan los Sres. Eliseo Ra-
~ mirez que toea varios puntos, el de las lesmnes vesicales que prodiicen pa-
 ralisis en su pared, las lesiones uretrales que ocasionan contractura refle,]a
- de los esfinteres y la obstruceién, por adenoma de la préstata.
. - El Dr. Diaz Lombardo dice que basta la transformacién fibrosa de la
uretra para que el cambio de elasticidad impida la ayuda que presta a la
vmleclon ‘El Dr., Ocaranza agrega que la préstata tiene ‘probablemernite fun-
¢ién endéerina que ayuda a la correcta micecidn.
Se levanta la sesién a la que concurrieron Arroyo, Brioso Vaseoncelos,
Castafieda, Diaz Lombardo, Monjaris, Ocaranza, Perrin, Valdés y el sus-
. erito Secretarlo

"ELISEO RAMIREZ.

Sesion del dia 10 de octubre de 1923. —ﬂPres@dencw
del Sr, Fernando Ocamnza

| ES NOMBRADO 80CIO HONORARIO EL DR. FLORESTAN AGUILAR.
, LA OURIETERAPIA DEL OANOER

Leida por segunda vez la solicitud presentada para nombrar socio hono-
» 'rarm el Dr. Florestin Agullar ¥ puesta a votacién después de escuchar los
fuéritos del candidato, que son puestm de relieve por el Sr. Perrin, es acep-
tado.

“ El 8r. Vlllarreal expone que tiene intencién de presentar prox1mamente
~a la consideracién de la Sociedad, a un enfermo que ha sido estudiado
:‘ ¥ tratado por él, cuyo caso describe: se trataba de un epitelioma de la
stiigdala palatina al que se aplleo un tratamiento por el radlo consistente
. en la introduceién en la masa del neoplasma de 8 agujas radiferas, durante
{',-10 horaq la primera vez y 3 la segunda, previas anestesia local y lingual
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del lado correspondiente ; la aplicacién radifera fue mdlesta més el paeiente
la soperté durente el tiempo sefialado. ;

Sr. Brioso.— Felicita al Sr.. Villarreal, ya que sabe estar a la altura de
quienes en el extranjero eultivan la misma especialidad y pergue promete
presentar al paciente, pues de cuando en vez, se oye hablar de curas milagro-
sas que no.pueden ser probadas. Muestra el nimero:3, del octave voliinen de

s “ARCHIVES of Dermatology . and'Syphilogy’’ de Chicago, en el que
viene el caso de un nifio eon melanema del; labio, iy que fue. c_uradp por el
radio. R o C , L ‘
Dr. Vllla.rrea.l ———Agradece las frases de elogio- de su preopmante V. eon:
sidera un poco distintos los casos, pues el presentado por él,.es de natnrsles
za distinta y.estaba en regmn muy delicada. Con este moitvo relata va-
riog. hechos acaecidos en clientes de su praetiea a- quienes Ha eurado : por ra-
dio. FEntre ellos.uno a quien se empezé a tratar como sifilitico. ‘

Sr. Cicero.—Le ha llamado mas la atencién el caso del paciente que con
reaccién de Wasserman positiva, fue tratado eomo: sifilitico. ‘Hay lesiones
de la lengua cuyc aspeeto neoplasico es indudable y que desde Fournier
sabemos que ceden al tratamiento anti-sifilitico; verdadera piedra de ’toque H
los mercuriales, arsenicales y bismdticos, son muy ftiles para este proposito;
pero nada igual al yedure de potasio y a las-inyecciones de calomel; medi-
eacién que ejerce un influjo rapido y eficaz sobre las lesiones terciarias,
que son presisamente las que se prestan a confusién ; el tratamiento antisi-
filitico debe ser mstltuldo en tales casos con v1gor y por poeo tiempo ya que
su aceién sobre los mahgnomas es seguramente perjudicial.

Dr. Villarreal.—Por los peligros que entrafia el tratamiento antisifilitico
en caso de eéneer, no es partldarlo de iniciar la curac' 6n. por este medio, sino
por el radio v en ‘caso dé duéa 1nst1tu1r los dos tra entos simultinea-
mente. Ya tiene dicho'y i'eplte ahora que no aconseja recurrir a las biopsias
por temer que ellas favorescan las metastésis. '

Dr. Clcero.—El clinico .formara su juicio por . el con;unto de cn&unstan—
cias: conmemoratlvos estlgmas, aspectos y otros caracteres de la lesién y los
hallaygos de laboratorlo sin que todo este conjunto baste a veces para excluir
la pﬂmbllldad de un epitelioma, ya que este puede presentarse en persona@
que adolezean de qlflhs :

Dr. Gama—Para pronunciarse sobre la curaecién del cancer haee falta. siem
pre ia nrueba del tiempo, que ha de ser de afios para engendrar certidum-
bre. Sabe &l que hay epiteliomas radio-resistentes: (los. espino- -celulales),
mieniras que otros, los vaso- -celulares. ceden a la aceidén del raro metal, por
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lo' que se: comprende la importancia del estudio histolégico del tumor.

-/ Dr, Villarreal—Ya ha manifestado su aversién a las biopsias y no eree que
Haya epiteliomas radio- resxstentes, todo es cuestlon de dos1s a veces la ac-
¢ién del ‘radio, no aleanza la profundldad a que deberm llegar para produclr
su Pfecto benéfico,

Se levanta la sesién a las 21 horas Asistieron los Sres Bulman, BI‘lOSO,
Vasconcelos, Cicero, Castafieda., Gama, Garcia, Landa, Montatio, Monjaras,
Ocaranza, Perrin, Soberén, Tapia Fernandez, Valdés, y'Villarreal.

El Becretario Accidental
Francisco Bulman

.- Sestén del dia 24 de octubre 1923.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza.

'3E PROPONEN LAS CANDIDATURAS DE NUEVOS ACADEMICOS.—
. LA CURIETERAPIA DEL CANCER.—LA COMPANIA INDUSTRIAL
- DE ORIZABA SOLICITA LA OPINION DE LA ACADEMIA . -

La Compafiia Industrial de Orizaba solicita la opinién ‘de Ia Academia
+ acerea de un estudio médico sobre accidentes del trabajo. Fueron nombra-
~dos para dictaminar sobre el eserito los Sres. Brioso Vasconcelos, Castafieda,
- Landa, Vélez y Villarreal.

‘Se presentan los memoriales en que se apoyan las candidaturas de los
- Dres. Alfonso Pruneda, para la seceién: de Higiene, José Tomas Rojas, para
" 1d de Medicina Interna, Francisco de P. Miranda, para Quimica Médica. Se
: acuerda que sigan los tramites reglamentarios.

<Kl 8r. Villarreal presenta a la Academia, al enfermo que motivé su tl-
tita eomunicacién del dia 10 de octubre. Tenia un neoplasma de las amig-
- ‘dalas, lingual y palatina y fue tratado por la Curieterapia. Son designa-
dos los Dres. Perrin y Castafieda para hacer un examen del paciente e infor-

mar el resultado de su observacién.

El Sr Casta.neda,, en uso de la palabra manifesté que solo habfan encon-
~trado cicatrices de buen aspeeto en los lugares que el Sr. Villarreal informé
- existia el neoplasma, el estado general es satisfactorio de suerte que cliniea-
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mente no puede considerarse que sea portador de un neoplasma maligno. Le
llama la atencién de tal manera el caso: que finicamente porque: el Sr. Vi-
llarreal diagnosticé cincer, acepta que tal haya sido el padecimiento hoy cu-
rado. Contrasta el resultado obtenido en el caso presente, con todos los
que el sefior Castafieda ha visto tratar en el Hospital General, no habiéndose
obtenido, en ninguno de ellos, la curacién ; debe investigarse, por lo tanto, la
falta de coneordancia en los resultados. . v

£1 8r. Villarreal recuerda'que no es el primer caso que él ha presentado
de curacion del carcinoma, obtenida por el radio y si no siempre se obtienen
buenos éxitos, puede depender de la insuficiente cantidad de metal emplea-
ao. Instiste en la correcta: dosificacién, el empleo de filtros apropiados, el
uso de diafragmas, ete. como condiciones necesarias para el éxito.

Una nota clinica del Sr. Ga.sta.neda., se refiere a una eguivocaciéon a que
di6 lugar el examen radiografico del sitio de un proyectil de arma de fue-
go. La radiografia anterior lo mostrd en la poreién media del sacro y una
transversa lo localizé adelante, se intervino y se vi6 que el proyeectil estaba:
en la cavidad raquidea. Somete a la consideracion de los académicos, este
error derivado de datos radiograficos que parecian seguros. Ademds des-
pués de la intervencién, el enfermo tuvo retencién urinaria pasajera. '

El 8r. Villarreal, dice que el error provino de que las radiografias en dos
sentidos perpendiculares dan solamente direcciones ortogonales en dos sen-
tidos diferentes y no proyectan exactamente el cuerpo en el espacio.

 Solamente pueden servir las radiografias estereoscdpicas gue para ser
estndiadas no necesitan aparato especial, bastando un artificio de acomo-
dacién para obtener la sensacién de relieve.

1 Sr. Ocaranza expilea que la reteneién urinaria post- operatorla se de-
bié indudablemente a una supresién de la integridad fisiolégica en el tra-
vecto del parasimpético sacro, desde el momento que los nervios erectores
mnervan parte de los miisculos de la, pared vesical, estando el resto bajo la
aceién del simpético.

A la sesién coneurrieron los sefiores: Arroyo, BI‘IOSO Vasconeelos, Cas-
tafieda, Izqmerdo Landa, Monjaras, Ocaranza, Perrin, Villarreal y el sus-

crito.

Secretario Anual.

ELISEO RAMIREZ.
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Seszon del dia 31 de octubre de 1923. ——Preszdencw
del Dr. Julidn Villarreal.

SE PROPONEN CANDIDATURAS DE NUEVOS ACADEMICOS.—IN-
'FORME DEL TESORERO.—DETERIORO DEL ARCHIVO Y BIBLIO-
TECA. ——RADIOGRAFIAS ESTEREOSCOPICAS.

Se da Ieet"ura a los documentos de propuesta de la candidatura del Dr.
Luis Rivero y Borrell, y por segunda vez a las proposiciones de los Dres.
Pruneda, Rojas, y Miranda.

El Tesorero, 8r. Brioso Vasconcelos da lectura a su informe del trimes-
tre que en octubre termina, insistiendo en la necesidad de obtener un loeal
propio y salvar de'la eompleta destruccion el arehlvo ¥ la Biblioteeca de la
Academnia.

El 8r. Monjaras, lamenta que se destruya-n los documentos por las malas
eondiciones del local en que se encuentran y ofrece su domieilio para guar-
dar los retratos de los Presidentes muertos. -

Puesto a diseusién el informe del Tesorero para establecer si estd la Cor-
poracién en condiciones de pagar un local, informa el Sr. Brioso a peticion
del Sr. Demetrio Lépez, que si es posible alquilar un local por tener ademéas
" de las cuotas de los socios, $300.00 (trescientos pesos) mensuales por parte
del Departamento de Salubridad. ; .

El 8r. Vélez informa de las gestiones: para’ lograr que vuelva a tener la
Academia la subvencién con que contaba antes, de $500:00 mensuales. Ges-
~ tiona igualmente el pago aunque sea del. 50% de lo que no se ha podido
cobrar, : .

Ofrece también su domieilio para guardar prov1s1ona1mente los doeumen-
tos mas expuestos a deteriorarse.

Los 8res. Castafieda y MonJa.ras, refieren el éxodo de 1a Academia duran-

te. medm siglo.
' El 8Sr. Brioso Vasconcelos propone que se espere la préxima llegada del
Sr. Malda, Presidente de la Corporacién, para discutir con él lo relativo &un
local, lo apoya el 8r. Landa. v -

El 8r. Villarreal aplaza la discusién y d4 las gracias a los Sres. Monja-
- TAs y Vélez por sus generosos ofrecimientos.

- Se aprueba el acta de la sesién anterior que es leida. por el Secretario.
Como lo ofrecié en sesién.pasada el Sr. Villarreal presenté una hermao-

sa coleccion de radiografias estereosedpicas, haciendo a propédsito de cada

.
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una de ellas los comentarios pertinentes para la compresion de cada ecaso
Lesionés huesesas y articulares, cuerpos extrafios incluyendo agujas de ra-
dio durante su aplicacién, son mostradas con fina claridad. El Sr. Villa-
rreal hizo llevar al salén de juntas, todos los aparatos necesarios. »

Asisteneia: Sres. Académicos, Arroyo, Brioso Vasconcelos, Castafieds,
Cervera, Gama, Izquierdo, Landa, Lopez Demetrio, Monaarés, Ocaranza, Ra-
mirez Santiago, Villarreal y el suserito. - - - i

Secretario Anua.l.
ELISEO RAMIREZ. .

N | I

Tt

Sesibn del dia. 14 de noviembre.—Presidencia
del Dr, Fernando Ocaranza.
EL DR. OCARANZA ES NOMBRADO SOCIO CORRESPONDIENTE DE
. T.A ACADEMIA DE MEDICINA DEL PERU.—-—NUEVAS OBSERVA-
CIONES SOBRE LOS EXUDADOS DE LA POLI ARTRITIS DENTO-

MAXTILAR.—EL CONGRESO DEL COLEGIO DE CIRUJANOS AME-
RICANOS.

-

Son leidas las cartas de los Dres. Mayo y Ochsner, agradeelendo sus
nombramientos como Socios HONORARIOS.

- El Sr. Fernando Ocaranza, recibe una comunicacién de la Academia de
Medicina de Lima, notlflcandole su nombramiento de Socio Correspondlente
de aquella Corporacién.

- El Sr Perrin lee su trabajo reglamentario titulado ‘‘Nuevas observacio-
nes sobre los exuaados de la poli-artritis dento-maxilar’, denominacién pro-
puesta por el autor y que es claramente preferible a la de piorrea alveolar;
un estudio baecteriolégico laborioso ha permitido identificar gren numero
de gérmenes, encontrandose, espironemas, leptospiras, treponemas no espe-
cificos, a los que se agregan coco-vibriones encontrados por el autor, ami-
bas y algunas veees tricomonas. Haece comentarios acerca del tratamiento
V. presenta preparaciones microscoépicas que demuestran la variacién brus-
ca del exudado después de la aplicacién local de neo-salvarsén.

El Sr. Brioso Vasconcelos, sefiala: la importancia de los padeclmlentos al-

veolodentarios para la salud general hécho que a menudo pasa inadver-
tido.
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El Sr. Arroyo considera los diversos aspectos que le dan importancia al
trabajo del br Perrin, y ,]uzga necesamo que sea ampliamente conocido de
los dentistas )
- Bl Sr. Brioso V&sconcelos, recuerda que el Dr Escomel, propone que el
germen descrito por el Dr. Perrm lleve el nombre de 'su deséubridor . ’
‘El Sr. Villarreal corrobors 1a coex1stencia frecuente del cancer "bueal
_con las supuraciones alveolodentarias. AL Poinoiee
- El Sr. Valdés, después de trasmitir a la Academla los agradecimientos
~de los Dres. Mayo y Ochsner por su nombramlehto e6mo soeios honorarios,
pasa a narrar las impresjones que tuvo én el dltimo Congreso de Ciruja-
nos ‘Americanos. Dicha institucién se fundd’ hace 13 afios y en la aatctuah-t
dad cuenta con 6291 socios, medio milion ‘de délares de capital y con es-
‘pléndido edificio propio. ‘Al Congreso se inscribieron 2600 socios ¥ fueron
nombrados tres ‘henorarios. Para nwresar al Colegio es menester acredi-
tar personalidad: clentlflea ¥ lo que es mds importante, intachablé' morali-
dad. Con toda solemnidad’ prometeni seguir un rigido cartabén moral. "l
- Colegio acepta instituciones hospitalarias s1empre que llenen deter‘mmados
-requisitos y un’ comité permanente se encarga de vigilar los servicios para
s completa eficiencia. "A 1079 llega el niimero de ‘Hospitales aceptadés en
la actualidad. Durante el Congreso se leen, pocos trabagoq pero todos ellos
“de gran interés, el resto ‘Jel tiempo lo° empléan lo$ ‘coligregantes ‘en asistir
4 las élinicas, operacxones laboratorlos y otros asuntos practlcos Para ter-
mlnar nos dé la gra,ta nohela de que el Coleglo de ClruJanos plensa estable-
eer prox1mamente un comité en Mex1c0 necesitando los- aspirantes, ademis
de los requisitos sefialados, presentar 50 historias clinicas que abarquen gran-

des intervenciones quirdrgicas: ¥ 50 historias resumidas. de los altlmos ca-~
s08- exPloradm I ~ L T T TR i

v El Sr. Villarreal corrébord ol modo de funelonar do los eongresos mé-
dicos en el extranjero.

» Concurneron Arroyo BI‘IOSO Vaseoncelos, Bulman Casbaneda CIGeI’O
\ Iquerdo Danda, Ocarama, Libpez Demetrlo, Perrin, Tapia Fernindez, Val- -
‘dés, Vélez, Villarreal y el suserito. v SR b

Secretario Anual.
ELISEO RAMIREZ.
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Seszén del dia 28 de %omembre de 1923, —P'res@dencw
del Dr Gabriel M. Malda

SON ACEPTADOS SIETE NUEVOS AGADEMICOS -—SF APRUEBA EL:
DICTAMEN SOBRE EL TRABAJO ENVIADO POR, LA COMPANIA
INDUSTRIAL DE ORIZABA..

Previa, leetﬁra de los expedientes formados con las.candidaturas propues- -
tas para ocupar algunos de los sillones ‘vacantes, se pusieron a votacién se-
paradamente cada una de las propuestas aprobanaose lag de los Sreg. Dres.
Alfonso Pruneda, en Higicne, José Toméas Rojas, en Medicina Interna, Luis.-
8. Viramontes, en Medicina Interna, Francisco de P. Miranda, en Quimica
Médica, Luis Rivero y Borrell en Andrologia.y Urologia, Angel Vallarino
en Fisioterapia e Isidro Espinosa de los Reyes, en Obstetricia, El Presidente
hace la. declaracién del resultado. después de cada una de. ellas acordando
se remita deelaraciéon del nombramiento a los socios .aceptados.

Contmua la sesién con la lectura del dictdmen del trabajo que acerca de
responsabllldad de los mdustrlales por accidentes del trabajo presenta el Dr.
Pascual Sanchez Pérez,  Concluida la lectura.del trabajo y: puesto a diseu-
s16m el dxctamen el Sr. Ga.rcla en uso de la palabra dice: que no es ficil se-
fialar en un caso partlcular qué papel ha desempefiado la neumoconiosis
en el desarrollo de la tuberculosus pulmonar hay tuberculosos que po han
estado expuestos a los polvos y hay enfermos ¢on neumoconiosis avanzada
que no son tuberculosos. Estima que tiene més valor el estudio de las eor-
diciones higiénicas de los talleres'y los habitos alcohélicos de los individuos.

El Sr.:Brioso Vasconcelos, replica que, teniendo: en euenta precisamente
los hechos sefialados por el Sr. Gareia tfinicamente las amplias. estadisticas,
que tengan en cuenta las diferentes condiciones sociales pueden servir de
base para estableecer responsablhdades

Puesto a votacién el dictdmen se aprueba por unammldad

Se levantd 1a sesién'a'1a que asistieron:'Arroyo, Aragén, Brioso Vascon-
celos, Bulmén, Castaifieda, Gareia, Godoy Alvarez, Izquierdo, Landa, Loae-
za, Libpez, Malda, Monjaras, Montafio, Ocaranza, Perrin, Vélez, Villarreal
y el suserito. '

* Secretario Anual.

ELISEO RAMIREZ.
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Sesién del dia 19 de diciembre de 1923.—Presidencia -
del Sr. Dx. Gabriel M. Malda.

. 'RENUNCIA DEL SR. VAZQUEZ GOMEZ.—LA VACUNOTERAPIA NO
ES EFICAZ COMO PREVENTIVO DE EPIDEMIAS.—EIL, METO-
DO EN FISIOLOGIA.—EL DETERMINISMO CIENTIFICO.—FUN-
DAMENTOS DE LA CERTIDUMBRE EN LA CIENCIA.

El Sr. Francisco Vézquez G6émez renuncia-a su puesto de académico.
El Presidente acuerda que se cumpla con los requisitos que mareca el regla-
mento en los casos de renuncias. Se d4 lectura al trabajo enviado por el
Socio Correspondiente en Veracruz,Dr. Manuel 8. Iglesias y que se titula:
‘‘La Vaeunoterapia no es eficaz como preventivo de epidemias’’.

Puesto a discusién, el Sr. Monjacas manifiesta que extrafia que un hi-
gienista haga una confusién entre un asunto que corresponde a la Higiene,
como es la vacunacién preventiva y otro que corresponde a la terapéutica.
Lamenta la ausencia del Sr. Iglesias pues tendria interés discutir eon él lo
- relativo a que en la profilaxia de las epldemlas con excepcion de la viruela,
hay que vacunar a toda la poblacién. Siendo esto imposible casi siempre
el higienista hace un detenido estudio de los focos epidémicos, y en vista
de ello, apliea no uno, sino todos los medios que la higiene moderna acon-
seja para evitar la propagacién de las epidemias, incluyendo la vacunacién
preventiva.

El Sr. Eliseo Ramirez lee su trabajo reglamentarlo titulado: ““El método
en fisiologia. El determinismo ecientifico. Fundamentos de la certidumbre
en la ciencia’ : ' '

El Sr. Ocaranza expone que en esta época, en que se vé con desdén 1a la-
bor cientifica, en ciertas esferas donde impera la filosofia litevaria, es un
alivio para el espiritu, oir trabajos como el anterior en que se abordan te-
- mas de filosofia elen‘mflca a pesar de los multiples ataques que ha sufrido

el determinismo, algunos de ellos con verdadero talento, contintia siendo la
* finica conéepcién de trabajo. Si el Darwinismo que nacié con bombos, aca-
" bé silenciosamente fue porque entrafiaba un finalismo vergonzante. Con-
'; “sidera Justaq las ideas emitidas acerca de la hipétesis y recuerda que
- fué comentada irénicamente una frase de su memoria de ingreso a la Aca-
’; demia indicando que en fisiologia se camina de la hipétesis a la observacién
.y de la observacién a la hipétesis. :
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Se acuerda que la sesién proxima tenga el cardcter de solemne, recibién-
dose en ella a los nuevos socios, quienes designaran a la persona que deba
contestar al diseurso de blenvemda del sefior Presidente de la Academia.

Se leen los turnos de lectura para las sesiones préximas y se levanta esta
.a la_que . asistieron: Brioso Vasconcelos, Castaneda, Izquierdo, Malda, Mon-
jarés, Ocar anza, Vélez y. el suserito. . :

,Sgcretgrio: Anual )
ELISEO RAMIREZ.

. Sesion del’dia 26 de. dicfiembre'd,ei 1923.—Presidencia.
~del Sr. Dr, ‘Gabriel M. Malda.

SON RECIBIDOS SOLEMNEMENTE LOS NUEVOS ACADEMICOS

Los Sres. Director de Estudios Biolégicos, Director de la ¥acultad de
Medicina, Secretario de la misma, Rector de la Universidad N auonal Di.
rector del Instituto de Higiene, acusan reelbo de la invitacion que se les
hizo para asistir a la sesién solemne.

Son aprobadas las actas de las seslones de los dias 29 de nov1embr9 ¥
y 19 de diciembre.

El Presidente de la Aeademla Sr. Dr. Gabriel M. Malda d4 la bienvénida
a los nuevos socios Sres. Dres. Alfonso Pruneda, Luis 8. Viramontes, Liuis
Rivero y .B orell, José Pomés Rojas, Francisco de P. Miranda, Angel Valla-
Tino e. Isidro Dsplnosa de los Reyes; en términos, cordiales y elocuentes.-

11 Sr. Dr. Alfonso Pruneda, contesté en nombre de sus colegas expresan-
do los’ levantados propésitos que los animan y dando las gracias por el
honor que se les ha conferido. '

Asistieron: Bulma,n, Brioso Vasconcelos, Castaiieda, Escalona, Espinosa
de los Reyes, Garcla, Izquierdo, Landa, Loépez Demetrio, Malda, Miranda,
'Mon]amq Ocaranza Peredo, Perrin, Pruneda, Rivero Borrell, Roias José
’[‘omas Valdes Vallarmo Velez Villarreal, Vlramontes y el suserito.

Secretario Anual.
ELISEO RAMIREZ.
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"Sesitn del dia 8-de enero de 1924.—Presidencia.
del Sr, Dr. Julidn Villorreal.

LOS ALCIDENTFb DE LA. MEDICACION SALVARSANIC

El Sr. Bricso Vasconcelos haca una eomunicacién sobre los accidentes de
la medicacién salvarsanica, asunto que motivé un trabajo antérior aun no
‘publicado. Los accidentes son de tres clases: - 1°. debidos al medicamento
en si; 2° a suceptibilidades del enfermo y 3° a.defectos de técnica. .Tanto
¢l salvarsin como el neosalvarsin pueden contener productos anormales
muy téxicos, formados desde la fabricacién, o, lo que es la opinién de algu-
nos sifilégratos, en el torrente circulatorio; entre los productos tbxicos se
sefiala la arsenoxida. Una cuidadosa seleceién de los produetos teniendo
en cuenta la garantia de los fabricantes aleja muechos aceidentes, pero no
los suprime, puesto que de una misma marca y hasta de la misma serie de
registro, se encuentran variaciones en el preparado. El estudio cuidadoso
del enfermo considerando su resistencia y sus lesiones alejan otro grupo
de accidentes quedando sin embargo las diferentes suceptibilidades que
solo se pueden conocer a posteriori. Los errores de téenica son los méas
_fécilmente evitables y el gobierno de los EE. UU. hace responsables de los
~accidentes que sobrevengan a los médicos cuando no siguen las indicaciones
a que deben someterse de modo preciso en el ejéreito y marina. De todos
modos el simple hecho de recurrir a la via endovenosa trae peligros inheren-
tes por lo cual un medicamento activo y eficaz que pueda administrarse por
via sub-cutdnea seria de aceptarse. Precisamente el Sulfarsenol parece
corresponder a estas necesidades, ya que puede administrarse por cualquier
via y su efieacia estd comprobada, sobre todo en las lesiones frescas de la
sifilis reciente.

. En los nifios que pueden sufrir hasta escaras con las inyecciones intra-
musculares e 606 y de 914, se puede usar el sulfarsenol sin temor a 'esiones
locales intensas. Seria wtil que los médicos dieran a conocer los accidentes
" observados con los arsenicales; para la formaecién de estadisttcas. El sul-
farsenol se disuelve en pequefias cantidades de-agua, lo que no debe hacér-
se con: el neo-salvarsan; necesitindose para evitar accidentes, disoiver las
pequefias eantidades de 0.15 a 0.30 en 30 ce. de agua y hasta 100 cc. para do-
sis mayores. Por filtimo advierte, que al sefialar las ventajas del Sulfarse-
nol, lo hace simplemente como una preparacién que presta utii:dad al mé-
dico y al enfermo y rechaza de antemano cualquiera insinuacién torpe y

o

.
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calumniosa de que esté interesado en la venta de alguna preparacioén tera-
" péutiea, ya que siempre. ha ecombatido el mercantilismo y la charlataneria.

El Sr. Cicero, relata un caso de endarteritis obliterante en que el Sulfar-
senol di6 un resultado inmejorable, dada la gravedad del padecimiento, que
como es natural necesité la intervencién del eirnjano en virtud de las lusio-
nés irreparables, pero se logrd la detencién de la lesién que era progresiva.
Dicho caso fué estudiado en unién del Dr. Toussaint.-

El Sr. Garcia: Samuel, considera que son muy de tenerse en cuenta las
indicaciones del Sr. Brioso Vasconcelos para disminuir los accidentes de la
medicaeidén salvarsanica, pero los debidos a lo que se llama idiosinecrasia
quedan fuera de nuestro alcance, mientras no se aclare cual es su verdadera
naturaleza ; mucha culpa es del exagerado entusiasmo: con que se reeibié la
medicacion salvarsiniea, sobre todo creyendo en la esterlhzaclon magna de
que hablaban al principio Herlich y Hata.

El Sr. José Tomas Rojas, teniedo presentes las relaciones eatre la lla-
mada idiosincracia que origina aceidentes repetidos y los choques anafilic-
ticos y coloido-hemoclésicos, estudia eén-todos los pacientes a quienes tiene
que someter a la medicacién por el salvarsan, el estado de tono del vago por
medio del reflejo oculo-cardiaco y se abstiene de toda medicacién endoveno-
sa en los vago-ténicos hasta haberlo corregido.

Los Sres. Espinosa y Viramontes refieren casos de su préectica, el primero
en nifios y el segundo en enfermos de queratltltls intersticial, tratados por
sulfarsenol con todo éxito.

El Sr. Ramirez Eliseo, refiere el caso de una séfiorita de 17 afios de
edad, con sifilis hereditaria y que presentd 1ntoleranela hasta para la dosis
de 0.30 centigramos de sulfarsenol.

Finalmente el- Sr. Briose contesta las objeciones hechas y se ocupa de
la parte que tiene la pureza del agua para disminuir las posibilidades de ac-
cidentes, por la medicacién salvarsénica.

Asistieron a la sesién los académicos: Brioso Vasconcelos, Cicero, Espi-
nosa de los Reyes, Garcia, Lianda, Monjaris, Montafio, Pruneda, Rivero Bo-
rrell, Rojas José Tomés, Tapia Fernandez, Vallarino, Valdés, Villarreal, Vi-
ramontes v el suserito, '

Secretario Anual.

ELISEO RAMIREZ.
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Seston del dia 16 de enero de 1924, —Presidencia
del Sr. Dr. Gabriel M, Malda.

EL TRACOMA EN MEXICO

El Sr Montafio presenta su LrabaJo reglamentarlo, ocupandose del ““tra-
" coma’’ que aungue es raro en México, conviene distinguir eon precisién de
otros padecimientos de la conjuntiva, porque los errores de diagnéstico
acarrean cuando menos, molestias, sobre todo en la frontera. Hace el autor
“un detenido estudio de la dolencia, insistiendo -acerea de los signos diagnos-
ticos y termina presentando una enferma que es examinada por los Sres.
Soberén, Izquierdo y Viramontes, por indieacion del Sr. Presidente de la
‘ Aeademla :
© Bl Sr. Viramontes descrlbe las lesiones que presenta la enferma en am-
bos ojos y que corresponden al tracoma, abundando:las granulaciones con
el aspecto de granos de jabén eocido y presentandose un panus tipico traco-
matoso. Las heridas cicatriciales y el aspecto de las lesiones demuestran que
se-trata de un padeeimiento de larga duracion, que por lo.tanto sera rebelde
al tratamiento. :
El Sr. Miranda reitera los dafios que causan los errores de diagndstico
en las fronteras, como acaeciéd a una familia que fué obligada a regresar
por creerse que tenia tracoma, tratdndose ‘en realidad de eonguntnﬂtxs fo-
llcular . ) . N . TR e a
- Toman la palabra a continuacién para hacer diversas sugestmnes v acla»
raciones los Sres. Ulrich, Monjaras, del Ra.so, Vllla,rreal Ta.pla, Ferna.ndez,
Viramontes y Montaifio. - , -
‘La Comisién que estudié la renuncia del Sr. Vazquez G’émez lee el dicta—
men respeetivo, acordando el Sr. Presidente que se haga cita espeeial para

* hacer la votacién en otra sesién. -

Concurrieron: Arroyo, Brioso Vasconeelos Castafieda, Espinosa de los
Reyes, Garcia, Izquierdo, Landa, Malda, Miranda, Monjaras, Montafio, No
riega, Pruneda, del Raso, Rojas Loa, Rivero Borrell, Soberén, Tapia Fer-
ndndez. Ulrieh, Valdés, Viramontes, Villarreal y el suserito. - :

El Secretario Anual.
ELISEO RAMIREZ. = ™

B
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Sesidn‘del' dia 23 de anero de 1924.—Presidencia
del-Dr, Gabriel M, Maldq. ,

APENDICITIS—MUERTE - DE ROBERTO: FIGUESTER.—SF ACEPTA
LA RENUNCIA DEL SR. VA/QUE7 GOMEZ

El Sr. Godoy Alva.rez, presenta su. trabago reglamentarlo que. se tltula
' "Apendlcltls, probablemente sifilitica’’.. Comentando el caso referido por
el Sr. Godoy Alvarez, el 8r. Valdés, hace incapié en los trastornos dispép-
ticos que con gran frecuencia .acompafian a la apendicitis crénica, teniendo
a veces tal gravedad que enmascaran el. padecimiento prineipal. La natura-
lez sifilitica de la lesién es dudosa y el caso referido incomprobable, puesto
que no se hizo exdmen anatomo-patolégico de la pieza. Dicho exdmen de-
muestra en algunos casos datos imposibles: de- adquirir:por el eximen di-
recto del enfermo; sorpresas interesantes, como en un ecaso de fibroma ute-
rino, en que al operar se encontré engrosado el apéndice por'lo que fue
operado, encontrandose al exmen histolégico que se trataba 'de.un céncer
del apéndiece. Indudablemente que por ninglin otro procedlmlento ehmeo
se hubiera llegado a ese diagndstico. s

El 8r.. Gama piensa en que podia -haberse tratado de un absceso os1fluen-
te y dice que Grissole describié casos de apendicitis erdnica comparables
al que motiva el caso del Sr..Godoy Alvarez.

E1 8r. Brioso Vasconcelos, habla de la necesidad de saber interpretar tan-
to la presencia, como.la atisencia .de.la reaccién de. Wasserman en los casos
de sifilis v en' el Que-esta a diseusion, eree que s6lo el exdmen anatomo- pa-
tolégico pudo haber precisado el punto. I G

- Bl 8r. Izquierdo, da cuenta a la Academia de la muerte d‘l fisiélogo Ro-
berto Figuester, haciendo breve resefia de sus mas 1mp0rtantes trabajos.

Se leen, la renuncia del Sr.- Vazquez Gémez y el dietamen respectivo que
formulé la: eomision nombrada especialmente.  Se procede a la votacién y es
aprobado- el idictamen; aceptandose en consecuencia la renuncia. i

- Asistieron: -Arroyo, Brioso Vasconecelos, Cosio, Hspinosa de los Reyes,
Gama, Garela, Godoy Alvarez, Izquierdo, Lioaeza, Malda, Monjaras, Monta-
fio, Pruneda, Prieto, Rivero Borrell, Rojas José Tomas, Soberén, Ulrich,
Valdés, Viraniontes y. el suserito. '

Secretario Anual.

ELISEO RAMIREZ.
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Sesion del dia 3b de‘ enero de 1924, f——Pres'idenm'a .
del Sr. Dr. Gabmel M. Matda.

Q:LA E‘IEBRE DE MALTA EN MEXICO.—EL DATO MATEMATI("O EN
i MEDICINA —EL SINDROME DE VAGOTONIA .. .,

. Bl Sr. Ocaranza, describe el euadro clinico de una enferma domieciliada
ven, Tacubaya, bajo el cuidado del Dr. Cruz, gunien solicité la colaboracién del
"ponente. Como se vé por la descripeién clinica el cuadro no corresponde a
¢nfermedades habituales. . Comisioné al sefior Varela para que practicara
un exédmen hematoldgico, que dié por resultado la evidencia del micrococo-
melitensis. Tanto la reaecién de aglutinacién ecomo el hemocultivo fueron
positives. Se efectuaron .ademés, como contraprueba, la reaceién.de Wi-
dal para tificos y paraliticos, asi eomo la de Weil-Félix. Lios procedimientos
de coloracién eoncuerdan con la naturaleza que se presume del gérmen.
Esta comunicacién que califica de prematura, tiene por objeto excitar la .
atencion de los médicos para que la fijen en dicho padecimiento y los ex-
horta a que presenten los resultados de sus investigaciones, al Departamen-
- to.de Salubridad Pablica. ..

. El 8r. Brioso Vasconcelos, comentando el caso, tlene frases de elogio
, para el sefior Qearanza, vy recuerda que en varios congresos’ se -ha hablado
del asunto, ineriminandose a‘'la leche de cabra. En un easo presentado en
el Estado de Querétaro, el 8r. Perrin practicé el exdmen bacterlologleo con
- resultado nevatlvo
1 8r. Cosio corrobora lo alirmado por el sefior Brioso para el Estado de
" Querétaro, en donde es grande el consumo de leche de cabra. Deseribe la ra-
racteristica eurva térmica de la dolencia. '
El 8r. De la Mora, cénsul del Perti en México, hace uso de la palabra pa-
ra relatar casos de fiebre de Malta observados por. €1 en su pais.
El 8r. Ocaranza dice que para comprobar el dlagnostlco hay que hacer
- inoculaciones y cultivos en gelosa, por lo cual recomienda se comuniquen
~los casos soepechosos al Instituto de nglene :

~ __El Sr. Malda fehclta al Sr. Ocaranza, que ya en otra ocasién comprobé
, la existencia de una enfermedad exética: el pié.de Madura. Como Jefe del
‘Departamento de Salubridad refuerza la excitativa del Sr. Ocaranza.
El 8r. Miranda, lee su memoria de ingreso, titulada: “El dato matemati-
“eo en Medicina’’, es contestada de acuerdo con el Reglamento, por. el Pre-
sidente de la Séccién de Quimica, Sr. Del Raso.
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Don José Tomas Rojas presenta un trabajo sobre el sindrome de la va-
gotania. Refiere. someramente varios-casos en-que el exdmen del reflejo
oculo-cardiaco y las pruebas farmacordindmicas. sirvieron para estudiar el |
tono del parasimpético. Relaciona log casos de choque anafiléetico y he- ‘
moclésico edn'el estado ‘e tono’ de 108 sistemas vegetativos,it! 5411 /i

El 8r. Ocaranza se' manifiesta confplacido de ‘que lak nuevds genbraciones
médicas abandonen los antiguos e inseguros medios de diagnédstico ¥ recu-
rran-al estudio funeional por delicados ¥ precisos medios fisiolégicos:* Acer-
ca del choque anafilactico se han lanzado varias hipétesis y tltimamente
Noel y Linger se afilian la opinién de Lumiere relativa a la floculacién co-
mo- causa inmediata, lo que comeuerda con-las variaciones en la proporeién
de leucocitos. En cambio ha disminuido la importancia que en un tiempo
se di6 a-las pruebas farmaco-dindmicas. El Sr. Eliseo Ramirez afiade que un
mismo cuadro puede deberse a la hipertonia de un sistema o a 1a hipotonia
de otro, presentdndose ademas casos de hiper o de hipotonia ¢n ambos sis-
temas vegetativos. co o o o S

~ Se aprueba el acta de la sesién del 16 de enero.

Concurrieron a la sesién : - Arroyo, Brioso Vaseoncelos, Castafieda, Cas-
tille Néjera, Cosio, Espinosa de los Reyes, Godoy Alvarez, Izquierdo, Malda,
Miranda, Monjaras, Ocaranza, Perrin, Prieto, Pruneda, del Raso, Rivero Bo-
rrell, Rojas José Tomas, Tapia y Fernandez, Rojas Loa, Villarreal, Viramon-
tes y el sugerito: : . PO ‘ o

= - Secretario Anual.

: . _ : ‘ELISEO RAMIREZ.

Sesion del dia 6 de febrero de 1924. -—'{"reéidenciiai '
del Sr. Dr. Gabriel M. Malda.

* MUERTE'DEL SR. DOCTOR JOSE TERRES

K1 Sr. Presidénte ‘manifiesta que por el fallecimiento del Dr. José Terrés,
acaeeido el 4 de los corrientes, sé levanta la sesién en. sefial de duelo, ya que
la Corporacién siente ‘profundamente la desapari¢ién de uno dé sus’soeios
eminentes y qtie fué Presidente de la Academia I :

El Secretario Atitial. -
ELISEO RAMIREZ.

-~
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Sesitn del dia 13 de febrero de 1924.— Presidencia
del Sr Dr, Gabriel M. Malda.

" ‘I«ACCIDENTES DEL TRABAJO.—LA REACCION DE DICK —LA FIE-
-~ BRE DE MALTA.

De acuerdo con el Reglamento 'Vigente se propone la candidatura del Sr.
.Joaquin J. Stutzin, para Académico Correspondiente en Berlin, Alemama
Se acuerda que se sigan los tramites reglamentarios.

El 8r. Viramontes leé su trabajo de ingreso titulado: ‘‘ Accidentes del
»tra,baJo Es contestado por el Presidente de la Seecién de Medicina Inter-
na, Dr. Joaquin Cosio.
. El 8r. Brioso Vasconcelos manifiesta que dos médicos de Chmago, los‘
hermanos Dick han encontrado una reaccién semejante a la de Shick aplica-°
ble a la escarlatina, utilizando el estreptococo hemolitico, y que dicho gér-
men, aislado de exudados reprodujo la enfermedad con su euadro tipico, en
una enfermera que se prestd a la prueba. Una vez més se ha realizado la
experimentacion en seres humanos.

Rl 8r. Ocara,nza manifiesta que con el gérmen aislado en el caso que pre-
senté en sesion pasada, sospechando que se tratase de la fiebre de Malta, se
- obtuvo aglutinaeién al 180 % siendo la observacién positiva por encontrarse
- dentro de los limites que se han fijado. La paciente comié por largo tiem-
- PO, quesos de Toluea, fabricados con leche de eabra y comprados en el mer-

. cado de Taeubaya

Con todas las pruebas recogidas se puede’ sostener -la naturaleza del pa-
decimiento y afirmar en consecuencia que existe en Méxieo la fiebre de Mal-
. ta. Ya rindié al Departamento de Salubridad un. amplio informe. A su
tiempo dam a conocer los resultados de la inoculacién al mono, tnico animal
receptivo. Se inocularon para experiencias cruciales, conejos y cuyos

Son aprobadas las actas de los dias 28 y 30 de enero.
, Conecurrieron a la sesién: Arroyo, Brioso Vasconcelos, Castillo Nijera,
- . Cosio, Espinosa de los Reyes Lépez Demetrlo Malda Miranda, Monjaris,
Oearanza, Prleto, Pruneda, Rivero Borrell, ROJ&S Jose "Toméas, Rojas Lea,
© Soberén, Ulrleh Villarreal, Viramontes, Tapia Fernindez y el suserito.

" Becretario Anual,
: ELISE_O RAMIREZ.
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Sesién. del dia 20 de febrero de 1924~ Presidenia
del Sr. Dr. Gabriel M. Malda.

EL DR. JOAQUIN J. STUTZIN, ACADEMICO CORRESPONDIENTE EN

BERLIN.—EL PULQUE Y SU USO POR LOS INDIOS DE MEXICO.—
LA CURIETERAPIA DEL (JANCER ——EL TRACOMA

- Puesta a votacién la candldatura del Dr. Joaquin dJ. Stutzln, de Berlin,
después de cumplidos los tramites reglamentarios, es aprobada. :

Fl 8r. Lebn, leé su trabajo reglamentario, dando & conoee? un: curioso
dletémen eserito en 1651, sébre “‘El pulque y su uso: por los mdlos de Mé-
xico’ S egue
El Sr. Cosio ofrece ‘al Sr. Leén una obra muweho mé% recwmte en 1a que
ideas que hoy mos parecen extranas, se: aphcaban corrientemente a los medl-
camentos. - ‘ = ‘ R :

E1 8r. Leon agradece el ofreclmlento y utilizari los datos que obtenga pa-

ra un trabajo'en preparacién.

FEl Sr. Villarreal presenta a la Academia a la enferma de que traté en una
sesién pasada, dicha sefiora, portadora de un canecer del seno, sufri6 en Gua-
dalajara una interveneién quirdrgica, probablemente incompleta, porque po-
co tiempo después presentaba un enorme tumor que invadia la axila. Las
. dimensiones del tumor lo colocaban entre los inoperables, por lo cual recu-
rri6 al Sr. Villarreal a los efectos de 1a electrocoagulacién émpleando un pro-
cedimiento orlgmal cuya deseripeién aplaza. Algin tiempo después y
por presentarse en la ‘axila un considerable infarto ganglionar,
hizo aplicacion de seis placas de radio. Durante el tratamiento su-
frié la paciente perturbaclones mentales qite desapareeleron con rapidez; y
para cubrir la enorme pérdida de substancia que habia quedado en el lu-
gar de la intervencién se recurrié a practiear injertos dermo-epidérmicos, fa-

voreciéndose la cicatrizacién por el amasamiento de los tejidos vacinos. EI
t‘esultado obtenido mereci6 favorables comentarios del Dr Heitz Boyer, seis
‘meses més tarde fue dada de alta la enferma y un afio despues observo una’

reproducclon en la axﬂa, tan’ extensa, que se pensé haeer una amputacmn
inter-es¢apulo tordcica.  En agosto del afio pasado y previo un estudio
minueioso, para .precisar las- dosis convenientes de radio, se apllco
este meta,lrgep tubos pmte,]ldos por filtros de cautechid, de cobre y de
plata, en.dosis estal. El resultado fue completamente favorable. Mes y
medio més tarde se noté un ganglio erecido en la regién supra-clavicular y

TR
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. ocho dias después se hizo una nueva aplicacién de radio. En la actualidad

_no se notan huellas del neoplaSma ) son p0s1bles todos los movimientos
del brazo. '

Los Sres. Castillo Néjera y Godoy Alvarez fueron. des1gnados por el Sr.
,Presxdente para exeminar a la paciente ¥ rendir un 1nforme, el que efectuo ,
el Sr. Godov Alvarez certificando la desaparicién del tumor y la eonserva-

' ¢ién de los movimientos, pero hubiera -deseado mayores. datos acerea de la
paciente y de su mal, tales como la nakturalgz\a y-extencion de la intervencién
quirtrgica, asi como el diagnéstico anatomo- pafblégico del neoplasma, pues
-es.de utilidad para la Me‘nola establecer Mina correlacién entre dicha natura-
leza y el resultado del tratamiento, ya. que no todos los tumores son igua-

- les sensibles a la accién de las radiaciones.

El 8r. Villareral agradece las frases de elogio y manifiesta que los da-

- -1t0s relativos a 1a enferma constan en las actas correspondientes a las sesiones

en que detallé estos asuntos. Ruega al Sr. Godoy Alvarez le indique si en la

-~ numerosa literatura que recibe se encuentra un caso: andlogo, pues el ponen- -
- te lo desconoce, por lo que cree que es tinico en el mundo médico.

. El 8r. Viramontes invitado a ello por el Sr. Presidente informé sobre el es

\ tado de la enferma de tracoma que traté el Sr. Montaifio, manifestando que .
. ila enferma estd curada, no presentado ni las granulaciones tarsales. tipicas,
' ni el panus ni siquiera las arborlzaclones Vasculares que tan dlfielles son de
. suprimir.

- Solo hay un ligero leucoma que indudablemente va a desaparecer. Se em-

;pled el tratamiento por el azul de ‘metilena, el nitrato de plata y la expresién
-~ de las cvranulaclones por medio de la pinza de Knappe.

-Asmtencla BI‘IOSO Vasconcelos, Castillo Néjera, Cosio, Espmsa de los

: ﬂe\ es, Izqu]er«lo Le6n, Malda, Miranda, Monjaras, Ocaranza, Pruneda, Mon-

' tafio, Godoy Alvarez, Soberén, Tapia Fernéndez, Troeonis. Aleala, V allarmo

2 fVllIarreal Viramontes y el suserito.

’ -~ - .1 . Beeretario Anual. .

'ELISEO RAMIREZ.
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Sesién del dia 12 de marzo de 1924.'-—Pres'idemia,
de los Sres. Dres. Fernando Ocaranza y Luis Troconis Alcald.

EL SUERO ANTLESCARLATINOSO.—ESTADO ACTUAL DE NUES-

" TROS CONOCIMIENTOS SOBRE LAS CONSTANTES FISIOLOGICAS

' DEL HOMBRE EN EL VALLE DE MEXICO.—DON ALFONSO PRU-

' NEDA ES NOMBRADO SECRETARIO PERPETUO DE LA ACADE-
MIA NACIONAL DE MEDICINA. ,

Se concede la palabra al Sr. Brioso Vasconcelos, quien refiere las nue-
vas observaciones efectuadas en los EE. UU. empleando suero anti-escarla-
tinoso, preparado por inyeceién al eaballo de un estreptococo hemolitico ob--
tenido del moco faringeo de enfermos de dicha dolencia: A las observa-
ciones ‘anteriores de cuti-reaccién se agregan las estudios hechos sobre el
valor terapéutico y lee varias histerias clinicas en las que la evolucién hace
" alentar grandes esperanzas. Es interes sante el fenémeno de la supresioén del
exantema en el territorio.préximo al sitio de-la inyeecién de suero.

La diseusién del trabajo presentado por el Dr. Ocaranza en sesién pa-
sada 'y que ‘se titula: ‘‘Estado actual de nuestros conocimientos sobre. las
gonstantes Fisiologias del hombre en el Valle de- Méxieo”’, es iniciada por el
8r. Brioso Vasconcelos, quien felicita al Sr. Ocaranza e indica el acuerdo de
sus coneclusiones acerca de la hiperglobulia de los lugares altos y las in-
vestigaciones de sabios extranjeros; menciona la ley de Casillas que sefiala
las variaciones de los eritrocitos en la aclimataeién a la altura y a'la latitud
y la teoria de Huntington que sostiene que hay una correlacién entre la. can-
tidad de eritrocitos que varia con la latitud y la ciVilizaciér; de los pueblos
que aumenta al alejarse del Ecuador. ' v

El 8r. Izquierdo hace el elogio del trabajo del Sr. Ocaranza y pasa a re-
ferirse a la explicacién del mal de las montafias por la gluco-tamio-penia
como- s€ desprendia de sus px_'imeras observaciones, siendo s6lo una hipdte-
sis de trabajo que queda insubsistente al demostrarse que el procedimiento
empleado para dosificar la glueosa da eifras inferiores a las verdaderas. Si el
Sr. Padilla en su tesis de la Escuela gMédico Militar, hace la afirmacién
de que Tzquierdo fue el primero en hacer la determinacién del gasto respi-
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ratbrio 'maximo: en los lugares: altos probablemente estd en lo justo. El con-
siderd exactas las cifras dadas por Peeh, iy relacioné los datos obtenidos aqui
" obtenidos con-los de dicho sgefior, si sus eonsecuencias son-erréneas se debe a
que las eifras de Pech; lo son, comod 1o demostrd en 1922 61 ‘Sr. Michel .

-« El 8r, Miranda sefiala qué la eveatining, falsea 1a valoracién:de la gluco-
~Sa en el procedimientoseguido por el Sr. Izquierdo y para poder hacer
" eomparaciones colorimétricas ec menester que las soluciones tituladas del tes-
tigo sean equivalentes::: Juzgd severo e injusto el dictdmen rendido acerca
- de la tesis :el: sefion - lgqnierdo; es injusto atacarlo por el jempleo de pro-
‘cedimientos colorimétricos cuando son precisamente los mis exactos que
conoee la quimica cuando son manejados con técnica correcta, cree que el
gasto respiratqrio maximo 0 pejor afin la qapaci‘dyad‘resvpir@toria que tiene
_en cuenta la superficie Yde’llgllaer{[i"b debe entrar de lleno al uso de la clinica.
~ El 8r. Eliseo Ramirez recales la importancia que tienen las constantes
fisiologicas y. que :tal determinacién exige cnalidades, especiales que igno-
ran, quienes no han trabajado en-laboratorios y creen que son procedimien-
tos de rutina, ecapaces de ser desempefiados meednicamente, Cita ejemplos
que demuestran el:cuidado que debe tomarse para que los resultados sean
valederos.. ‘ T : fooe '

El Sr. Ocaranza di las gracias a las personas que- se ocuparon-de su
trabajo y le satisface que se reconozea la importancia de los:feriémenos fi-
~10l6gicos, tanto més cuanto que atn existen profesores.de elinica que los
ven con.desdén y creen erréneamente, que los datos-#isicos son capaces de
hacer. conocer el estado del organismo. Uno de los profesores afirmé, que
él,».Qcyara»nza, es. el jefe.de un grupo- de personas que pugnan por introdueir
log métpdos;fisiolégi;e,os, los que el citado profesor desdefia por desconocer-
los, ya que afirma que;las experiencias fisiolégicas consisten en reunir, por
ejemplo, dos animales por la cola, osen producir la muerte por la introdue-
eién de substancias téxicas, tal ignoraneia se aclara al afirmar-diché profe-

sor de mét_odos)fisiolégiccs, eomo el .oscil()me‘tro de Pachoén, que son de com-
pleta inutilidad en elinica. y S '

.- Con el Sr. Miranda, también el Sr. Ocaranza, lamenta que se haya emplea-
do dureza al juzgar la memoria del St. Izguierdo, que es digna de encomto
por el trabajo que representa, pero advierte que él dict‘aminéiﬁniéamente
'aéé’ré’a' de los puntos de fisiologia y el Sr. Del Ras}o en lo relativo a quimica.
Hasta hoy 'ﬁn?‘iéar_n‘ente' el aumento.de éfitr(?éitos parece ser la forma de adap-
tacion a la vida en los lugares elevados, careciendo de valor muchas de las
afirmaciones que Herrera y Vergara Lope hacen en su obra laureada.
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Se procede a elegir Secretario Perpetuo y recae la elecelon ¢ nel . Dr. Dn.
Alfonso Pruneda:: St : :

Se levanta. la sesiéon a la que concurrieron: Arroyo, BI’IOSO Vasconeelos,
Castillo Najera, Castafieda, Espingsa de los Reyes, Izquierdo, Loaeza, Mon-
jarés, Ocaranza, Prieto, Pruneda, Rivero Borrell, Rojas José Tomés, Tapia y
Fernandez, Troeonis Aleald, Viramontes y el suserito.:

Secreta.rlo Anual
ELISEO RAMIREZ.

SERTRY | W

Sesuﬁn del dia 2 de abril de 1924 —Presidencia
~del Sr. Dr Gabriel M. Malda

CLORURO DE CALCIO ——LA MUERTE DEL DOCTOR HOLT, EN PE-
KIN.

Es leida una comunicacién en la.que el Sr. Perrin, dd cuenta de haber
recibido del Sr. Brioso Vasconcelos la Tesoreria, con una existencia de
$923.00. (novecientos veintitrés pesos) .

El Sr. Bulman en turno reglamentario presenta una memoria que titula:
“‘Cloruro de caleio”’

‘Comentan.: el 8r. Oosm, quien 4 cuenta de algunos éxitos obtenidos en
diarreas de tuberculosos tratadas por el cloruro de calcio, aunque las venas
de los enfermos se-alteran rapidamente, el cloruro debe ser quimicamente
puro, la dosis, pasa en ocasiones de la sefialada por el Sr. Bulman, de un
gramo, y se debe tener en cuenta que es diferente el cloruro de cal, de el elo-
ruro de caleio. ' .

8r. Castafieda: en la practica de ginecologia ocurre diariamente encon-

trar metrorragias, no se ven lesiones, no hay embarazo, no hay tumores, ete.
de modo que se piensa en un trastorno endéerino. En tales casos él ha usa-
do la pituitrina y el lactado de calcio:-viendo que se detienen y curan tales
metrorragias; lo afirma a pesar de su pesimismo terapéutico.

Sr. Vélez: se va a permitir decir dos usos del cloruro de calcio en of-
talmologla uno es en las hemorrawlas oculares, otro en la opaclflcaelon del
eristiano, se pueden usar soluciones al 12 o 15 por elento una soluclon de
0.05 centigramos de cloruro de calcio en 10 c.c. de agua bidestilada y este-

_rilizada en gotas, logran la detencién de la opacificacién y después su des—
aparicién. '

e a g
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".8r, Pruneda: ha observado con agrado; que es costumbre dar cuenta en la
Academia de Medicina, de la. muerte de los sabios médicos, rindiendo asi un
homenaje a la memoria de los desaparecidos:

El Dr. Holt. acaba de morir en Pekin, China, a donde fue enviado por la
fundacién Rockefeller; especialista en enfermedades de nifios, era uno de los

:directores de la Fundacién, fue autor de varias obras cientificas algunas que
‘han sido .traducidas-a todos los idiomas y han alcanzado veinte ediciones,
- hay una sobre el euidado de los nifies que ha ejercido una influencia mara-~

villosa en tales atenciones. En el dltimo afio de su vida laboré més intensa.
mente en la ‘‘Asociacién del Nifio’”. Cree que la Academia debe rendir un

) homenage Yy recordar con veneracién su memoria.

Es leida la proposicién que se hace para que sea nombrado Socio Corres-
pondiente el Dr. Max Gonzalez Olaechea, del Perti. Queda de primera leec-

-tura, después de leidas las fracciones del reglamento que se refieren al nom-
-bramiento de los socios correspondientes.

El 8r. Eliseo Ramirez que deja de ser Seeretario Anual por haber renun-
ciado después de més de un afio de ocupar la Secretaria, lee el acta de la

. sesién del 1T de marzo que es aprobada.

Asistieron los sefiores: Aragén, Bulman, Castafieda, Cosio, Espinosa de

Jes Reyes, Lieén, Malda, Monjarés, Pruneda, Prieto, Perrin, Rivero Borrell,

Ramirez Eliseo, Soberén, Troconis Aleald, Valdés, Vélez y el suserito.

Secretario Anual.

ELISEO RAMIREZ.
-_— :

Sesion del dia 9 de abril de 1924, —Presidencia

del Dr. Fernando Ocaranza,

LAS HORMONAS DEL PENSAMIENTO.-—MUERTE DEL DOCTOR BAR.
GIONI, DE FLORENCIA:—EL DOCTOR MAX GONZALEZ OLAD-‘
. CHEA, ACADEMICO CORRESPONDIENTE.

El Sr. José Tomé.s Rojas, Secretario Anual, pide licencia por encontrarse

enfermo. Se Te concede.

El Sr. Ocaranza da lectura a un traba;]o de autor ,mexmano que ha sido

publicado en un periédico de la Habana; ese trabajo se singulariza a causa-

de la psicologia que lo inspira. El articulo aludido se titula: ‘‘Las hormo-
nas del pensamiento’. Dice el Sr. Ocaranza que en su doble papel de pro-
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1w, -8r. Pruneda: ha observado con agrado, que es costumbre dar-cuenta en la
Academia de Medicina, de la. muerte de los sabios médicos, rindiendo asi un
~ homena,]e a la memoria de los desaparecidos:
;i E1 Dr. Holt. acaba de morir en Pekin, China, a donde fue enviado por la
'»fundaeién.Roekefeller; especialista en enfermedades de nifios, era uno de los |
idirectores de la Fundacién, fue autor de varias obras cientificas algunas que
vhan:sido traducidas: a todos los idiomas y han aleanzado veinte ediciones,
~-hay una sobre el cuidado de los nifios que ha ejercido una influencia mara-
~villosa en tales atenciones. En el dltimo afio de su vida laboré més intensa.
mente en la ‘““Asociacién del Nifio””. Cree que la Academia debe rendir un
homenaje y recordar con veneracién su memoria. :
- Es leida la proposicién que se hace para que sea nombrado Socio Corres-
pondlente el Dr. Max Gonzélez Olaechea, del Perti. Queda de primera lee-
stura, después de leidas las fracciones del reglamento que se refieren al nom-
rbramiento de los socios correspondientes . ‘
El Sr. Eliseo Ramirez que deja de ser Seeretario Anual por -haber renun-
~elado después de més de un afio de ocupar la Secretaria, lee el acta de la
~ sesién del 19 de marzo que es aprobada. .
Asistieron los sefiores: Aragén, Bulman, Castaneda Cosm Espinosa “de
Jos Reyes, Lieén, Malda, Monjaras, Pruneda, Prieto, Perrin, Rivero Borrell,
Ramirez Eliseo, Soberén, Troconls Alcala, Valdes Velez y el suscrlto
e .
- Secretario Anua.l.

ELISEO RAMIREZ.
0 = '

Sesion del dia 9 de abril de 1924.— Presidencia
del Dr.. Fernando Ocaranza,

‘LAS HORMONAS DEL PENSAMIENTO.-—MUERTE DEL DOCTOR BAR.
| GIONI, DE FLORENCIA'—EL DOCTOR MAX GONZALEZ OLAE-
. CHEA, ACADEMICO CORRESPONDIENTE,

El Sr. José Tomé,s Ro;as, Secretario Anual, plde liceneia por encontrarse
enfermo. Se Ie concede. ‘ _ ‘

. K1 Sr. Ocaranza d4 lectura a un tra’bajo de autor mexicano, que ha sido
publicado en un periédico de la Habana; ese trabajo se singulariza a causa
de la psicologia que lo inspira. El articulo aludido se titula: ““Las hormo-
‘nas del pensamiento’’. Dice el Sr. Ocaranza que en su doble papel de pro-
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fesor de Biologia en la Facultad de Medicina y de Presidente de la Seceién
de Biologia en la Academia, no quiere dejar pasar sin comentario los erro-
res que tal articulo encierra. Se dice ahi que las vibraciones son producidas
por el frotamiento de los lipoides y las proteinas con los gases y sélidos:
de la sangre, siendo asi que las proteinas y los lipoides de la sangre no se
ronen en contacto sino a través de una capa endotelial. La designacién
“de hormonas no es correcta pues hay algunas substancias de estas, que no "
exitan sino inhiben. El autor del escrito, dice pertenecer a la escuela ffsi-
¢o quimica, divide las hormonas en fisicas y bioldgieas, lo cual resulta incon- i
secuente con aquella eseuela biolégica. Hay ademés algunas afirmaciones |
carentes de todo fundamento cientifico, tales como la relativa a la secretina :
fetal, que no existe, la intestinal, ete. y la imbecilidad de los castrados
que es enteramente inexacta, pues sabemos que la psicologia del castrado
vé haecia la feminidad y no hacia la imbecilidad. La accién excitante de la -
musiea sobre las funciones de asimilacién es algo que nadie ha pretendido
afirmar, ni menos demostrar. Una sola afirmacién encierra el esecrito que
comenta que no es disparatada, la relativa a los cerebros artificiales que se '
uutririan en hafios apropiados; esto es semejante a los experlmentos empren- .
didos con los cerebros de plastilina. : '

El 8r. Garcia, manifiesta su perfecto acuerdo con el eomentarlo hecho -
por el Sr. Ocaranza,.

K] 8r. Cicero dice que va a tener el honor de referir un hecho histérico
que fue de gran importancia para la ciencia y que consumé un verdadero
héroe de la sifilografia, el Dr. Bargioni, de Florencia que falleei6 a fines de

1922. Se trata de la trasmisién directa de la sifilis, de la sangre de un in-

dividuo enfermo a un sano. La experiencia fue consumada con todo el »
rigor de la légica el afio de 1862, en un hospital de Florencia y en presencia
del cuerpo médieo. Lios médicos que se sométieron, fueron tres jévenes, los -
Dres. Bargioni, Rossi y Pasigli y la ejecuté el Dr. Pelizari. .

Se extiende en seguida en los detalles de la e'xperiencia, que solo fue
positiva para el Dr, Bargioni, el cual euro despues bajo la influencia de tra-
tamlento oportuno. \ '
Fue electo en seguida. como Secretario Anual, el Dr. Luls 8. Viramontes.

' Cumphendo con la orden del dia se puso a votacién la candidatura del
- Sr. Dr. Max Gonzalez Olaeches, Presidente de la Academia Nacional de Me-
dieina del Pert, como Académico Correspondiente. La votacién le fue fa- .
vorable por unanimidad.
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viulieidos. los turnes-de leethrd para-las. proéximas sesiones.se levantd esta
allas 21:15; habiendo asistido 10s:Sres; -Arroyo, Biillman, Castafieda,; Cicero,
sEsealona, Espinesa: de Jos Reyés, Izquierdo, ylVIe):m;]aram, Ocamnza, Pem'in,,Pme
Lo} ;Pruneda, Valdés,: Vélez yrelususerito . : =

Popoaitey it ThEd o e

R Y P IN T U SR S I YRR

Y B ECTOs USSP Seoreta/rlo Anual Inmmo. :»;;“f )
G » SR e LUIS 8 s’V!ERAMQYN'I‘ES

'b'r'ie’l M iMalda \

; oRLInA e b ren :

BT del S’r. D’r \G“

LA FXPLORACION FUN CIONAD DEL RINON —UN CASO DE CANCER
9y UTERINO TRATADO POR: EL:METODO DE-ABRAMS.++HE:SR.HIR--
; CANO AYUSO Y. O‘H@RIBE AGADEMI@O GQRRESPONDIENTE: EN
TA].VIPI(JOJ it Dvaitarf ah oo sl ofirli

gt S

R B A FE RS I AR T HAE I A2 1 1 iV A IS
‘to'Bl acta: dela sesién idel 23 de;abril.es: a;probada) previas: al,gufnafs modcr:ﬁca-
clomes:propuestas por ¢l 8r. Ocaranza.: 7. . . STTNE SU TSRS SR VIR S RIS

v Bl 8r..Malda, pregenta a la:consideracidén: de los -seftores aeadémmos un
Jestuehe‘ gue wid usar.en Paris en la clinied del Profesor Luegueny para laex-
loraciéon funeional del rifién, prineipalmente: en:los tuberculosos: renales:.

on/Raris: hay dos-escuelas;la que sostiene:la constante de Ambard:y:laique
wapliea; la;sulfofencltaleina; « Ei:estos estuehes) como ¢l gue presenta; y enyo
imanejo-es; muy. sencillo; setiene.un medio-al :alcance de-los médicos y ciru-
janos para,laiprictiea diaria, tanto més-cuanto que la determinkeiéu ide la
éonstante de Ambard, es. dificil para uso geperal Los estubhesgrtmen“b&-
10 ana; forma. sencilla el modo Q@ US0w .t i el 3 smirisad M 4
- ,,Sr,‘nwero ¥ :Borrell: el aparatq, m%trado por; el »Sl.’, Malda,, esxpractwo'

rw-lt}l«i .Como verdad historiea, hace notar que el estuche:fue usado primero
4 Jos Estados Unidos % luegp em Francia. . En, el Hospital Militar hay uno
1w desde, hace cuatro, afios empled, i alumng parahacen-una tesis ena cual
Iﬁprg dirigido pox. el Sy Castillo. Najera i v il aivnshmisns o oo

.ivs Cita,; casos, por, 6L eonogidos. de,mefreetomias en, Jasrque los-enfermos: h&n
sobrevivido, 15, afi0s,:3 afios . més,y. i jestadistioas: »@uadadogasncmmo won las
e la; ,Enmclqped,la,‘ de . Urologia, dan una.buena, supexviveneia, la: que es
Jmayar. ,desde que; se, hacen estudios, del; funciopamiento venal..: Los mejo-
g8 resultados se. obtienen en los, asos-de tuberoulosis unilateral. »-Afin en
(]Q,Wasqs de v;,uberculums bllateral,,ﬁl, S¢.extirpy: el rifiién: méas malo, el otro
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rdermejora;! Acavovlosasentado:por:el;Sr; Valdés| ‘con--vespectoi a:la elinioa
Mayb; desupervivencial de tres meses; seirefiend a-casoside tubercilosis bila-
:terali: Quitre hacerlo motar, poitue no se:dxplicatiacqué se operdta st selo:de
logra una supervivencia de tres o euatroaneses.- Kl ¢aso les: que:idesde 1921,
en que él vié operar a Leguen, hasta ahora que lo ha visto el Sr. Malda, 61
hace la nefrestomia} los gheoindien Blienos resultados. En cuanto a la de-
terminagifnitioslas comgtanteidg Ambard y el empleo de la sulfofenoltaleina, :
eree que no son métodos antagénicos, sino que se completan. ILia constante:
de Ambard, dé la porcién de rifién sano, es bastante exacta y delicada. '
Una constante de,Ambard normal, ¢4 1a .seguridad de un, rifién sano, pero
en los casos de separaclén de Qrm,ai w032 coxpspletag por la sulfofenoltaleina.
Cita_casos de su practlca que comprueban 1ndlscut1blemente la utllldad de
108 08 MBLOAOSLE 7S 1+ 1 sl Sl A S IVASLT A AL
i H8rd Gast&neﬂaa—-uﬁal Msd&o L 'ebhgtdnte sde‘ Ambétd, en»ip?rositétiéds; rbten- ;
votonidtas; 1o Td eveel diffoll, ainddile Kitdbitéchiidal dekicada. Ta héché antés ne-
frectomias utilizando la constante de Ambard, respecto de la’'priiebd. de la
sulfofenoltaleina, no tiene experiencia personal.
i 8poMaldas Unicamente vé o agregar-esto;ies tal ¢l entusiasmo gue el Prof.
Leguen, tiene por la constante de Ambuard; e n dlguna conferencia decia,
«pne-muchos de losdracasds que serdedia-debidos a-**sehok’ 6t o dhakil oca- -
sionddos:mas que por la falth dé determinacién de Ta poreién tana del rifibny |
por:iria operar rifionesyue ya casimo éxistian, Expresa quemno debe Hamarse -
‘eirujano’ al.que’ no estudiarel funcionamiento denal| antes de opérar Cono
:deeia el Sr.-Rivere Borell: el useo: de latsulfdfenoltaleina st dncuentralen :
Norte-América, -desde hace ivariosiafios, hace iifs: de!unoy que operdicon dl -
Pr.iCastilloi Néjera o - unnpamemte & quien: se Habia estudlado prevmmen“ue ;
porskal métodoies s Daraeng veo sdey il an hradesd. oy
.8r. Ocaranza. En varias de las sextones 'aiméi‘i(’)’res"ha 'desénipenado 6l
papel deveriticoy atin'cuando!le agrada la-eritica {éiénffflea‘}re%ﬁo@é* que
nosiempie -es halagiefio tal papel; Hperd o Hieehos e’ va ‘o veferit ‘son
*reveladorbs‘de‘funa peicologia especidl; tanto’ de parte’ dél'paelent'e ‘$oitib 'de
sus familiares, 'wugdstionados 8w gradio” imt'e?blé“pé’ﬁ To'que’ no’i‘es‘fsté dl -
deseo de comunicarlo. Hace dias fué'invitadé ‘por wria ‘seRorith'de Tolilb&""
‘pataver a ww-hermandy ‘que sepin’le indicd’ estiby enferims del Hitéh.  An-
el habia sido-operada de-chncel de la/ nidtriz que se trepl‘b&u;)é y'él cirtjano
1038’ resolvié vas volver-asintetvetiir, - Porea’ épded’ ldghion ' los p’rmieros
-aparatos.! de!:AbmamSzy wometida' 1o enferma: al”reednommienth p()r ‘medio
de séstos, se:dosidijo ~que tenis’ eiertor nfimero ‘de Ohins," que negaban iy
eered «del ‘Mimite : de’ curdbilidad ' del-cénder. ! S&! 1g- gofhe‘tlé“al tratamientd

B
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seonsignienteyrsetla dijo.al dabe: de-cierto. tiempo, que-egtaba curada del
céncer,(y,,q,ue solo .tenia, estreptococos: en:. 1g;. Yesicula Jbiligr,.. Por. aquella
H)poqa casi - 2o, ¢ ormaba la enferma . se, declard que era porque unas membra-
"' nas apaban los ureteres Le dlgo la paclente al Sr Ocaranza, que ya no
tenla escurirmienfo vaglnal "ni mal ‘(')‘lovi- de la'g secreclones Ta exploro y
: ot desde Taego Ut olod ity desagrhdal‘)le én T4 Vagma habia’ restos de
“las 'paredes, destruceion  del cuello uterino e imrasibn hasta la pelvis. . Hizo
. examenes de orina, oras exploraciones iy declaré- que el cdncen ma: habia. de-
-saparecido, gue habiainvadido.otres érganos,y, que @ pesar.de haber 0. Ohms,

el cancer exmtm ' Ocho dlas mas tarde; la sgnferma sucumbia a la. caque-
xla cancerosa. . _
. e hizo la votaclon de'la candldatura del Sr Hircano Ayuso y O’Horl-‘
‘be, para Acadéimico Correspondiente én Tamplco despues de cumphdos los
Mﬁmates'bégla,mentarws y fué afdéptado S : :

"+ Asisteneia: Castafieda; Uicero, ‘Espinosa ide’log ReVes Malda;, ‘Mon,]arés, :
Noriega, Oearanza, Perrm, Prun&da, Rivero y' Borrell; Izquierdo ¥: el:sus-

- cmtq
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Secretamp Anual Intermo :
| I.UIS 8. VIRAMONTES
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| §e;n6175¢ del d"iaf e ’m(iy}?l de 1924 -—Preszdenma ‘
ldAel Sr. 'Dr.'Ga bmeZM Malda. s

IR TP STy BT : v

CERIIE R SIS TR

TUNICASO: DE CANAL HEBATICO: bUPERNUMERARIO %NOTA ACER- :
S CA.DE LAS LABORES, DE LA ; ECCIQN DE VACUNA ANIMAL
, .DEL ]NST;{TUTQ DE HIGIENE S T e e g
El Sr Secretarlo Anual lee ‘el acta do 1a sesién del 23 de abrll que es
a,‘probada pre\iféé algunas modlflcacmnes sollcitadaS’poi‘ el 8r. Riverd Bo.
i’réll 8 CIRT N Essrt et Jubieteni i S o el faon ATRRTTIRRIETE
o wm\,sr.: Va.ldé@@iee- qu‘ew‘vaﬂ arelatariun:aceidentd muy graveuocurrido por
‘upe error:-de-téenica; : Pudor deseubritlo gracias »al: estirdio iminucioso: que -
aeostumbm-anhaaeruamtes des operawy déspues“def intervienir, en.la: pleza ana- ‘
womrea. Hriovioir o wdid aees
_ El error de téenica consistié en ligar: unoeanal; hepatico: jsﬁlpernumerario
‘e una eolpeisteetomia.: Diasgramadamehvte NoO SN TArES. es’os*séhéos -al fgi-ado
‘de: querHasta hay uniproeedimisnto:para remediarlos ' '

o s booaih w00 a0y
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- BEnla literatura - médica: norte-aMemcana ha’ eneontvetdo variog carsoswlee‘
un "‘ipublicado eI mes de agostb dé 1922 ”éh 1923 en marzo hay ﬁno fnuy mte

ihacm atras\ se 1ba a umr a,l c(al»edocq,1 Clta tamb}en otfo ca$o ocurm%lo Jal
.Dr; Mayo,, al;hacer cistostomia. encontré. dos canales. hepéticos, corté. el he-
péatieo: supernumeramo‘vpero-*pud«» advertir: a: tiempo isu: error: y'repararla it

" Riefiere el tasorde un joven' mbi-fmomano, de 25 ‘afios’ de edad, que ph:de-,_v
‘eia ‘colicos hepétlc()s por Titiasis’ bihar por'lo qhe habla duido en Ia morﬁ-
nomanm Al operarlo le enyeontro tres nucleos en Ia veswula b;har con treq

Thogierioaky

,caleulos Un calculo ocupéb nanera que, era dificil distin,
VIo y separarlo de la vesicula y del coledoco con el Qual se confundqah.,,De- :
_bié.sn.vida ala dificultad.de la operacién, \quez.hazo, fijar:la atencién.:-En el
easo que expone dsistian-ai la colesistectomia:dos médicos jovernes a quienes
éxplicaba los tieinpos de la operacibn; despuéé‘ de haber separado el canal
cistico, encontréd otro canal que sefialé como la arteria cistica, continué la .

CGatrseth la RS RS E PR

operacmn y poco despues de Ta hgadura de lo que él creyé la arteria cistica,
salto u'ri' ‘chorrlto de sangr(e qlie le hizo creer en una anomalia de la arteria
menclonada, se trataba entonces realmente de la arteria cistica. Termmo
la operacmn s1n mucha dlflcultad al grado de creer que, ha oldO la més fa-
cil de las coleclstectomlas qqe el h‘a‘ I;raéf;cado . v
Tomé la pieza anatomlca y la exammo encontro la vesxcula retraida,
@oh 'su ‘mucosa -alteradd; ieerea del fondo!éncontrd . ung zona ‘que-le Namé
la aténcién ¥ qué exathinadh por ¢l Dﬂ Pem‘mz demostr() im eéncer Abajo
del cana!l eistico encontrd un canal que creyo ‘seria eﬁ mlsfno elsneo “ngeiona-
‘do a dlstmta altura‘ El enfermo estuvo bien los dos prlmeros dias al tercero‘
) Tt kL()Tlfw de paresma mi@;stmal y alo'o de ’Law f"_n’ ,_cntory;al s,e 19 ]D“-‘
tltuyeron proctoclisis con suero glucosado, se mejord el euarto y quintq;dia.
El enarto einpezd a padecer ictericia; y . .esto:le hizo recordarie¥ frigriento
de.eanal encontrado.-en la pieza -anatdmica;/juzgd oportuno esperar ya que -
s habia.algdm. canaliller ligade, podia coresponder a:una-peguefia.poreién
del higndo El sexto dia el enfermo se agravo, hubo un aumento de-dolor
.y eingo..¢ &6 honas después 4n0rit: i o (i moinndt b e
-+, 8r. Castillo. Ndjera.—Aungue. el maestro \Valdes eonsidere sque cometid
an error .:.n*perdongb]eg‘ ,.epnstenae.nr?la.htemmmrquez«el ‘mismo. Ha - citado
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cascs semejantes, le parece que se trata con.demasiada severidad ¥ que

no siempre es posible preveer estas anomalias que son relativamente raras.
" Recuerda la divisién de los fracasos quirlirgicos catalogados en tres gru-

pos: el 1¢ comprende los accidentes por omisién; o sea ecuando se deja de ha-
cer algo que deberia haberse hecho, supresién de algin tiempo de téenica,

o de alguna precaucién ya prevista, ete.; 2° los acecidentes por comisién,

tales ecmo-les ligaduras mal hechas, o la falta de téenica, ete. y los 3os.

los imprevisibles o irreparables cuando por la naturaleza misma de los ca-
. 808, no se pueden salvar.
Felicita al sefior Valdés por su honradez y lo invita a eseribir detallada-

Ineuts este caso, para aumentar la literatura de otros tan waros como ¢l
. mencionado. -

Sr. Malda.—Para la cirujia moderna es muy interesante lo relatado por
el Sr. Valdés.. En un trabajo que presenté a la Academia sobre: ““Colesis-
“tectomia’’, expuso sus ideas sobre esta operacién. Concluye exponiendo los

_puntos de vista sobre esta operacién de Chauffard, Hartman, y los suyos por

_Su experiendia personal. : , :

. 8r. Ramirez Eliseo.—Haciendo préactica de cirugia de las vias biliares

en el Hospital Judrez, observé que por regla general se desprende muy bien

- el peritoneo de la vesicula biliar, pero euando esto no sucede, sino que hay
adherencias peritoneales, es porque la vesicula presenta un estado inflama-
: torio ineipiente, que no ha legado aun exteriorizarse por sintoma alguno.

Asi es, que él cree que haciendo esta investigacién previa, se tendria un

dato valioso para saber si debia o no procederse a la colecistotomia .

.. Sr. Izquierdo.—Lee un trabajo titulado: ‘“Nota acerca de las labores
- del Instituto de Higiene”’. : \ ,

5 Comenta el trabajo el 8Sr. Landa quien hace resaltar la importancia de
la Beceién de Vacuna que es un. verdadero Instituto de Vacunaeién, muy
_hecesario ahora que hay viruela en varios estados: Sinaloa, Oaxaca, Gue-
i,rrero, Guanajuato, Veracruz, y aun en el Distrito Federal.

. El 8r. Arroyo también cree muy importante la labor que se realiza en el
Instituto de Higiene y propone la preparacién de una vacuna en polvo, que
pudiera ser aplicada usando en el momento de aplicarla, un poco de suero
fisiolégico, para hacer la disolucién. i ; S '

. 8r. Izquierdo.—La técnica de preparacién de la vacuna lanolinada, es -
original del Instituto de Higiene. En euanto a la proposicién del Sr. Arro- .
Yvo, encuentra el inconveniente de que seria muy fécil que se desprendiera el
-polvo, aparte de que en ocasiones seria muy dificil conseguir el suero fisio-
l6gico necesario para preparar la vacuna,

W .
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Sr. Perrin: lee un trabajo en que hace la clrtlflcacmn de un fenomeno :
nuevo de origen quimieo en la reaccién de Wasserman.: »

Agigtieron :los Sres. Académicos: Arroyo, Castillo. Nijera; Cosm ESpl—
nosa de los Reyes, Izquierdo, Landa, Malda, Monjaras, Perrin, Prieto, Plu-
neda, Rivero Borrell, Ramirez Eliseo, Valdés y el suscrito.

Secretano Anual Intermo

LUIS 8. VIRAMONTES .

Sesién del dia 28 de mayo de 1924-—Presidencia
del Sr, Dr, Gabriel M. Malda.

LA TEORIA ELECTRO-QUIMICA Y LA MORTALIDAD OPERATORIA

El Dr. Ulises Valdés lee su trabajo reglamentario que titula: ‘‘La teo-
ria electroquimica y la mortalidad operatoria’ . En seguida dice que ha
‘nvitado al sefior doctor Eliseo Raniirez para que haga algunas expllcamo-
nes relativas a la teoria de que se trata.

El doctor Ramirez agradece al doctor Valdés la distineién que le ha
hecli para tratar estc asunto que ¢s muy amplio y puede tratarse desde
el panto de vista filos6fico y desde el punto de vista pragmético; la ecien-
cin ticnde vn la actualidad a referir los fenémenos biolégicos a fendmenos
fisico quimicos, porque solo asi se puede hacer algo fecundo para la in-
vestigacién: la inica hipbtesis bioldgica fecunda ‘es la determinista,
aun cuando hay algunas otras como las de la escuela suiza, que acepta que
en biclogia hay algo fuera de las leyes naturalés (entelequia) o como en
Ja escuela intermediaria de Guillemot, que afirma que un fenémeno biol-
gico tiene lo que se llama ley de opeidn, es deeir que puede dirigirse hacia
un lado ¢ hacia otro en sus manifestaciones. Aceptada la teorfa fisico-qui-
mica debe decirse que las ideas de Cryle son enteramente hipotéticas y ni
siquiera se basa en hechos elementales, sino que es un esquema que tizne
errores diversos y ‘que la hacen 1naceptab1e Agrega que al hacer el estudio
fisico-quimico de los cololdes que tanta importancia tienen en los fendnie-
nos de'la vida, se nota que los que aquellos cuerpos presentan no-correspon-
. den completament» a los fenémenos quimicos, demostrandose una vez més
la complexidad extraordinaria del asunto. Hace una explicacién grafica
de los coloides, insiste sobre el papel de la membrana y afade que el eyui-
librio coloidal obedece especialmente a la concentracién de los iones y des-
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. 8r..Perrin:.lee un trabajo en que hace-la cirtificacién .de un fenémeno 4

~nuevo de origen‘quimieo en la reaceién de Wasserman.:-
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LUIS 8. VIRAMONTES.

Sesion del dfa. 28 de mayo de 1924-—Presidencia
del Sr, Dr, Gabriel M. Malda.

LA TEORIA ELECTRO QUIMICA Y LA MORTALIDAD OPERATORIA :

El Dr. Ullses‘ Valdés lee su trabajo reglamentario que titula: ‘‘La teo-

rfa electroquimica y la mortalidad operatoria’ . En seguida dice que ha
snvitado al sefior doctor Eliseo Ramiirez para que haga algunas eXpheaom-
‘neg relativas a la teoria de que se trata.

El doctor Ramirez agradece al doctor Valdés la distineién que le ha
hecho para tratar este asunto que ¢s muy amplio y puede tratarse desde
el punto de vista filoséfico y desde el punto de vista pragméatico; la cien-

cin ticnde vn la actualidad a referir los fenémenos biolégicos a fenémenos

fisico quimicos, porque solo asi se' puede hacer algo fecundo para la in-
vestigaeién: la tinica hipétesis biolégica’ feecunda ‘es la “determinista,

aun cuando hay algunas otras como las de la escuela suiza, que acepta que

en biclogia hay algo fuera de las leyes naturalés (entelequia) o como en
la escuela intermediaria. de Guillemot, que afirma que un:fenémeno biol6-
gico tiene le que se llama ley de opeidn, es deeir que puede dirigirse hacia
un lado ¢ haecia otro en sus manifestaciones. Aceptada la teorfa fisico-qui-
mica debe decirse que las ideas de: Cryle son enteramente hipotéticas y ni
siquiera se basa en hechos elementales; sino que es un esquema que *iene
errores diversos y que la hacfer‘r inaceptable. Agrega que al hacer el estudio

fisico-quimico de los coloides, que tanta importancia tieneu en los fendma- -

u

nos de'la vida, se nota que los que aquellos cuerpos presentan no correspon-

. den completamente a los fenémenos quimicos, demostrindose una vez més
la complexidad extraordinaria del asunto. Hace una explicacion grafica
de los coloides, insiste sobre el papel de la membrana y afiade que el equi-
librio coloidal obedece especialmente a la concentracién de los iones y des-
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“sempefian un papel muy importante los lipoides; recuei'da también la con-
centracién de los iones hidrégeno sobre la naturaleza de la carga de las
micelas del coloide y dice que lo que pasa dentro de una membrana celu-
lar presenta una gran cantidad de fenémenos de extraordinaria complexi-
dad lo que haece esperar que esa complexidad serd mayor tratdndose de los
tejidos y de. los 6rganos, por lo cual no es aceptable una explicacitén ¢s-
quemética tan sencilla y tan esquemética como la de Cryle, que en suma
no viene a ser otra cosa mas que una tautologia,, supuesto que la Namada
teoria seiha hecho con un fin determinado para servir de fundamento a
determinada condueta. Termina diciendo que las deficiencias de esta toc-
ria no quitan nada de su valor a las conclusiones précticas e interesantes
del trabajo del Sr. Valdés. ‘ ‘ ' '

E1 doctor Ocaranza desea exponer sus ideas respecto a la coneepeidn que
le parece més aceptable en cuanto a la vida, Estd de acuerdo eon el Dr,
Ramirez en que la teoria de Cryle es de un simplicismo extraordinario y
que no se puede explicar la vida por una soia categoria de fenémenos. Re-
cuerda que entre estos hay algunos particularmente interesantes: el origen
de la propia materia viva, la composicién quimiea de esta, sus relaciones eon
el ciandgeno, la importancia de las proteinas en los compexos coloidales,
la traseendencia de los compuestos CO, CH, AzH, la formacién de la leucina,
ete. Debe tenerse. én cuenta también que en toda célula hay un eompexo
protolasmico y otro nuclear ¥ que un complejo' de proteinas modifics, no-
tablemente la composicién de los elementos que lo eonstituyen, asi vonio
cada complejo influye sobre los deméss aumentando las complicaciones del
asunto. La materia viva debe siempre ser considerada en sus relaciones
con el medio en que se encuentra y que varia mucho constantemente. Por
otra parte no siempre pueden encontrarse en las materias vivas los fens-
menos de los coloides ni (bastan éstos, para explicarlo todo. En la actuali-
dad se acepta méjor el punto de vista de Mayer-Schaffer es decir la idea
de que la imbibieién' desempefia un rapel importante, lo que d4 un valor
~special a la colesterina y al agua, creyéndose que los cambios vitales se
deben sobre todo a la tensién de imbibicién. La irritabilidad, considerada
por algunos como una pro'piedad‘ eminente de la materia viva, no es niis
que una manifestacién del catabolismo, es decir de fenémenos fisico-qui-
micos. Se ha dicho también que otra propiedad .importante es la serie de
cambios constantes de composicién y descomposieién; pero estos tambidu
pueden presentarse en los cuerpos brutos ecomo lo demuestra facilmente,
el 6xido ferroso. Lo mis importante es la propiedad de asimilar que ticne
. la materia viva, es decir de transformar en su propia substaneia lo que lo
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rodea. Hay que hacer notar también que en muchas investigacionos 50:
bre las substancias coloides tiene que matarse a las células, de manera que
ya no se estudia Proplamente la materia viva. Lo més importante respecto
ala exphcaclon de la vida se resume en lo s1gu1ente la consutuclon fisico-
quimica de la materia viva, la constitucién del medio y el sistema de in-
tercambios. entre una y otro. Como fenémenos accesorios pueden sefia-
larse los eléetricos, la tensidén Superficial y otros més. Por lo anterior rei-
tera su opinién de gue no es posible expliear tan sencillafnente como lo pre-
tende Cryle, los fenémenos vitales. - ‘ :

El Dr. Valdés agradece las explicaciones hechas por los sefiores Ramirez
y Ocaranza; dice que en el Congreso de Cirujanos Amerjcanos al que nonel-
rri6 oyé Teer el trabajo del doetor Cryle y como le consta su notable La-
blhdad quirtrgiea, conoece Sus importantes trabajos y cree que su estadis ti-
ca operatoria es de lo meJor de los Estados Unidos, al ver esos buenos resul-
tados, le pareci6é conveniente poner en préctica las ideas del cirujano amec-
ricano, por lo que ha traido a la Academia ese trabajo, en espera de ilustrar-
se sobre el particular. '

Hacen uso de la palabra para aclarar algunos puntos de la dlscusmr- los
Sres. Monjars, Cosio, y Miranda quien recomienda el estudio de la acido-
sis para evitar los choques quirdrgicos. Cuando Cryle hace el bloquc anes-
tésico que aconseja, corta la aceién dindmica sobre el sistema nervioso, e
impide la aceleracién respiratoria y el aumento de biéxido de carbono y los
fenémenos consiguientes. No cree el Dr. Miranda tampoco que todo pueda
explicarse por la acidosis, pues los fenémenos bidlégicos son muy e.omplexos.

. Se levanta la sesién a la que concurrieron los sefiores Académicos: Arro-
yo, Bulman, Cicero, Cosio, Espinosa de los Reyes, Izquierdo, Lépez Demetrio,
Lépez Hermosa, Malda, Miranda, Monjaras, Ocaranza, Prieto, Ramirez, Eli-

seo; Valdés, y el suserito.

El Secretario Perpetuo. S
ALFONSO PRUNEPA, ‘
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Sesion del dia 25 de junio 1924, —Presidencia
de los:Dres. Alberto Lépez Hermosa y Fernando Ocaranza.

SE PROPONEN TEMAS PARA EL CONCURSO ANUAL DE LA ACADE-
"~ MIA.—-LA INSULINA.

Fl 8r. Seceretario Perpetuo manifiesta que, por enfermedad del Secreta-
rio Anual, no se lee el acta de la sesién anterior y por la ausencia del mis-
mo sefior hard sus veces. L

Se pasa en seguida a cumplir con el fin para el que se ¢itd especialmente
u'los sefiores académicos, para votar los dos temas de coneurso ¢ue, en cumn-
- plimiento de la fraccién 3* del articulo 22 del Reglamento, propondri el
Jecretario Perpetuo.

‘El Dr. Pruneda manifiesta que en cumplimiento de su encargo ha elegldo
los dos temas que va a tener el honor de proponer a la Academia; pero para
Jue la eleceién sea més acertada creyé ftil dirigirse a los Sres. que forman la
mesa dircetiva para que se sirvieran hacerle indicaciones en cuanto a los
temas que en su concepto pudieran tomarse en consideracidn. .ije esta ma- -
nera presenta a la Academia los 11 temas siguientes; suplicando que sea
ella quien elija los dos que ‘deban sacarse a concurso, Los tenias son: 1°
Valor comparativo de la radiografia y de la radiologia en la exploracisn sli-
" nica (Prepuesto por el Dr. Malda) 2° ; Cuéles son los motivos de la depresiin
el poder toxigeno del bacilo de Loeffler en el Valle de México v eomo pue-
deo levantarse ese poder? 8° ; Es en realidad menos grave la tuberculosis «x-
perlmental del cuy en el Valle de México? (Propuestos por el Dr. Ocaran-
za), 4°. Bstudio eritico del estado que guarda la ensefianza de la Medicina
en la Repiblica, 5 3 Qué papel desempefia el estreptococo hemolitico on la
cscarlatina?, 6° Calcular el indice de .la mortalidad en las principales
ciudades de la Reptiblica de 1903 a 1923, 7° ;Qué es la infeceidn intestinal?
(Propuestos por el Dr. Brioso Vasconcelos). 8°. Medidas urgentes para com-
Latir las toxmomanlas 2n el pais, atentas sus fuentes o aprovisionarsien-

to, 9° Medidas urgentes para evitar el ejercicio ilegal e la medicina, e. ef
- Distrito y en los: Territorios ,F'ederales, (Propuestos pur el Dr. Viramon-

tes), 10°. La mortalidad de la primera infancia en México, sus causas y sus
remedios). 11°. Valor real e indicaciones del radio en el tratamiento del cin-

cer. (Temas propuestos por el Dr. Pruneda, Secretario Perpetuo) .
El mismo Sr. expone sucintamente los motivos que tuvieron las personas
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que han propuesto los once temas de que se trata a la consu;leraclon de la
Academia.

El 8r Presidente dice que ateniéndose al Reglamento solo deberian to- -

marse en cuenta los dos temas propuestos por el Sr. Seeretario Parpetuo.y
después de una discusién en la que hacen uso de la palabra los Sres. Miran- yi
da, Montafio y Pruneda, se resuelve hacer la votacién del tema propuesto .
por el Sr. Pruneda: ‘“La Mortalidad de la primera infancia en México; sus -

causas v sus remedios’’. Es aceptado.

En seguida el mismo Sefior Secretario hace suyo el tema: ‘“REstudio eri-
tlco del estado que guarda la. ensefianza de la medicina en la Repubhca
Puesto a votacidn es aprobado por unanimidad.

Se acuerda después que el premio sea una medalla de oro y ur diploma
para cada uno de los temas.

El 8r. Miranda lee el dictdmen que sobre la Insulipa presenta la Comi-

sién que forma lIos Drs.: Bulman, Izquierdo y el mismo 8r. Miranda que es

el relator ' .
Se inicia una dlscusmn en la que toman parte los Sres. del Raso, Iquuerdo,

Lépez Demetrio, y Miranda; tocando varios puntos que no estdn compren-
didos en el dictdmen, como son el juicio sobre los procedimientos color1metr1~

cos, que se apleza para otra ocasién por no estar comprendido dentro ‘del

punto a discusién; la ensefianza de la dietética en la Facultad de Medicina

y la alimentacién de los asilados del Hospital General, que constitnye diee -

el doctor Miranda, un verdadero régimen de inanieién.

Se aplaza finalmente la discusién por lo avanzado de la hora y s» levan-
ta esta sesién a la que concurrieron: Alonso, Arroyo, Espinosa de los Reyes,
Izqulerdo Lépez, Demetrio, Miranda, Montafio, Monjaras, Ocaranza, del Ra-
so, Tapia Fernéndez, Troeonls Alcald, Valdés y el suserito.

Secfeta-rio Perpetuo. R
~ ALFONSO PRUNEDA. |
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Seszén del dia 30 de mlw de 192}.— Presidencia de los Dres.. I/ms Trtmcoms
- Alcald y Gabyriel M, Malda.

- UNA INICIATIVA.—EL TRATAMIENTO DE LA TUBERCULUS:S POR
\ LA TUBERCULINOTERAPIA. '

Se coneede el uso de la palabra al Sr. Dr. Vallarino quien lee su tra_,bajo
de ingreso titulado: ““Una Iniciativa. Estado de la educacién fisica en
. México”’ L

i Es conteshado por el Dr. Samuel Garcia, que fué designado con anterio-
" ridad para representar al Presidente de la Seceién de Fisioterapia, nueva-
~ mente creada y a la que ingresd el Sr. Vallarino.

E1 Dr. Espinosa de los Reyes d4 lectura a su memoria de ingreso titulada:

. “‘De mis apuntes sobre el aborto, su profilaxis y tratamiento.

; El Dr. Landa. como mlembro de la Secclon de Obstetrlcla ¥ nombrado
. especialmente, d4 lectura a.la respuesta al traba,]o antemor .
',_ El Dr. Tapia Fernindez mamflesta que: cuando le toeb su turno de lectura

- ofrecié presentar unas historias clinicas de .enfermos tratados por la tu-
. berculinoterapia y que han mejorado grandemente.

. " Dr. Loaeza.—Cree que rezlmente es de éncomiar que el Sr. Tapia haya
. traido a la Academia el tratamiento de la tuberculosis por la tuberculinote-
" rapia; naturalmente que el internista debe téner en cuenta las condiciones
-~ particulares para m\ntulr tratamiento. No quiere aconsejar siempre la tu-
" berculinoterapia ; tmpoco quiere decir que sea de resultados inciertos, pero
si que amén-de los medios fisicos: reposo, alimentaeidn, etc., tiene experi-
mentados los sueros ¥ la tuberculina. En su concepto le parecen de mejo-
res resultados los sueros anti-tuberculosos a juzgar por los casos en los que
‘ha notado la disminucién de los ‘gérinenes, la- méjoria general de los pa-
cientes, ete., atin en-aquellos de grandes elevaciones térmicas, amplias lesio-
nes pulmonares y otros en que las tuberculinas dan: malos resultados.

Dr. Garcia.—Se siente complacido de haber éscuchado tanto al Sr. Ta-
| pia como al Sr. Loaeza, que tocan dos puntos de importancia en los tubereu-
i losos, cuyo tratamiento es posible en casos de tuberculosis lentas, insidiosas
sin fiebres altas.: Los'autores hablan de los peligros que hay tanto en los
casos de tuberculino_terapia, eomo en los de sueroterapia en las tuberculosis -
, graves. » -

1 Ningiin terapeuta. se olvida de la higiene, lo mismo en aquellos procedi-
.mientos, que en los que se siguen usando la ereosota, el yodo, ete.
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Dr. Arroyo.—Deseando que no se pase el afio académico sin leer su tra- -
bajo: regltamentario; presenta el que se titula: “‘Los tumores melinicos’’. :

Se pasa a la sesién seéreta de fin de afie académico y se levanta esta a ..
la que coneurrieron los sefiores socios: Alonso, Aragon Brioso Vasconce- |
los, Castaneda Del Raso,’ Espmosa de los Reyes Garcla Lopez Demetrio,
Lopez Hermosa, Loaeza, Godoy Alvarez Landa, Malda, Prieto, Pruneda,
Rojas José Tomas Rlvero Borrell Tapla y Fernandez Ulrlch Vallarino y
el suscrlto

_El Secretario Anual.

ST | LUIS 8. VIRAMONTES.

~S

-

Sesién extraordmama solemne del dia 20 de agosto de 1924
- Presidencia de los Sr. Perier, Representante de Francia
en México, Chd'vez, Rector de la Universidad
" Ndetonal y Malda, Precidente de'la
Academm Nacwnal de Medwma

REOEPCION DEL ACADEMICO HONORARIO DR GEORGLS DU MAS

Con as1stencla de los representantes de numerosas s001edades cxentlflcas
del pais se abre la sesién en la que se hace entrega. del Diploma de SOCIO .
HONORARIO AL DOCTOR GEORGES DUMAS, eminente profesor fran- -
eds que nos visita y. que ha sido aceptado en el seno de la Corporacion.

: Se le imponen solemnemente las.i insignias de. Academ,lco y-a continuacién
‘prom‘mcia un diseurso de agradecimiento por el honor que se le confiere,
El Sr. Malda contesta a las palabras del. Doctor Dumas a nombre de la Cor-
poraciom.,

Después- gl nuevo academlco dlserta sobre las perturbaclones mentales
pr(oducldas"p’(g)r_r‘trauma,tl‘smos‘ en la guerra mundial, .

IRES B

| L ElSecqufario:Ah#ai;” ‘
‘ LUIS S, 'VI‘RAMONTES.
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ACTAS DE LAS SESIONES

Sesién Solemne del dia 19 de octubre de 1924.—Presidencia
del Sr. Sécretam'o de Educacién Piblica, Dr. vBemardo Gastélum‘

ELECCION DE NUEVOS FUNCIONARIOS

El Sr. Secretario de Educacién Publica declard abierta la sesion; la
sefiorita Anita Aceves, ejecut6 al piano «Arabescos» de Debusy y «Gampa-
nellay de Lizt. - . v
‘ El Presidente saliente Dr. Malda dié lectura a su discurso de clausu-
ra, habiendo hecho una sintesis de los esfuerzos de la Academia al laborar
por la Ciencia, ‘se refiri6 a la aceptacién de nuevos socios, tanto honorarios
. como correspondientes extranjeros y al ingreso de siete nueve socios de
ntimero, hizo también el elogio de los socios muertos, cuyos nombres con-
gerva unidos al recuerdo de sus virtudes, 10s Dres. José Terrés, Manuel -

Villada, Nicolds Ramirez de Arellano y-German Diaz Lombardo.

Después la sefiorita Concepcidn Carrasco deleitdé a su audltorxo al can-
tar con arte exquisito.

El Dr. Viramontes que tuvo a su cargo la Secretaria Anual presentd
uh informe extenso, cuidadoso y bien documentado resefiando las labores
académicas durante el afio social 1923-24, :

La sefiorita Anita Aceves cerré brillantemente la parte mus1cal del
programa con «Preludio» de Debusy.

La eoncurrencia escuch6 después la: declaratoria solemne que hlZO el
Dr. Gastélum, Secretario de Educacién, de quedar iniciadas las labores
del LXI afio académico.

Se pasé a la sesién reglamentarla previa toma de posesién de la Presi-
deneia que fue recibida por el Dr. Fernando Ocaranza.

Bajo la presidencia del Dr. Fernando Ocaranza, se procedié a la elec
cion de Vicepresidente, resultando nombrado el Dr, Francisco Bulman,

La votacién para Secretario Anual favorecié al Dy, Isidro Espinosa
de los Reyes. ‘ /
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- Se leyeron los turnos para las préximas sesiones de los dias 8 y 15 de
octubre y se levanté la sesién. ‘ »
.. Concurrieron los sefiores académicos. Alonso, Aragén, Arroyo, Brioso
Vascongelos, Bulman, Castafieda, Castillo Néjera, Carrillo, Cicero, Esca-
~..lona, Godoy Alvarez, Izquierdo, Malda, Montafio, Miranda, Loaeza, Lan-
da, Lépez Demetrio, Ocaranza, Pruneda, Ramirez Eliseo, Rivero Borrel,
del Raso, Tapia Fernéndez, Viramontes, Vélez, Valdés, Villarreal, Valia-
rino y como invitados los sefiores Rector de la Universidad Nacional, Lic.
Ezequiel A. Chavez, Jefe del Servicio Médico Militar, Doctor y General
Enrique Osornio, Director del Hospital Juarez, Dr. José Torres Torija,
representante del Hospital General. Dr. Ignacio Chéavez, y representan-
tes de Sociedades Cientificas Dres. Miguel Lazo de la Vega, Alberto Loza-
-1n0 Garza y Carlos Meneses. : R :

El Secretario Anual,

I. 'ESPINOSA DE LOS REYES,

' Sesion del dia 5 de noviembre de 1924.—Presidencia
del Dr. Fernando, Ocaranza

' EL DR. MARIANO R. CASTEX, ACADEMICO CORRESPONDIENTE
EN BUENOS AIRES,—SEGMENTITIS ANTERIOR DEL 0J0

" Se lee el trabajo enviado por el socio. correspondiente én Leén, Gto.
Dy, de Jestis Gonzdlez para cumplir con su turno reglamentario y titulado:
- «Segmentitis Anterior del Ojo». : - -

Dr. Alonso,—Es interesante el trabajo del Dr., Gonzélez, porque trata
del diagnéstico de 1a tuberculosis ocular, que no se encuentra en individuos
netamente tuberculosos, sino por el contrario en -individuos sanos, que la
mayor parte de las veces no tienen los ganglios infartados y entonces el

- oculista, tiene reales dificultades diagnésticas. Refiere un caso de lupus
tuberculoso de la cara, que habfa invadido la mejilla produciendo una lesién
_ conjuntival y una queratitis parenquimatosa. Llevaba el enfermo afio y
medio de tratarse y la enfermedad no cedia, se le aplicé tuberculina Mul
ford y después de tres meses de tratamiento en los que fue mejorando
lentamente, se noté que el lupus habia desaparecido pero quedado. una .
- mancha en la cérnea. Respecto al tratamiento que sefiala el Dr.. Gonzélez,
haciendo al mismo tiempo de aplicacién de la-tuberculina, la dilatacién del
6rgano para producir reaccion local, es sumamente peligrosa; hay que usar
pequefias dosis de tuberculina, pues uno de los padecimientos en. los que
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eaté indicado, proceder en esta forma. Estd prohibido usar el procedi-
- miento de Calmette aplicando la tuberculina localmente para hacer el diag-
néstico de la tuberculosis porque produce lesiones oculares muy graves,
‘que pueden ser irremediables. . o
. Dr. Rivero Borrel.—Dice que hace dos afios ley6 un trabajo del Dr.
Déavila, médico cubano, que recomendaba mucho el uso de la tuberculina -
para el tratamiento de la tuberculosis. Apoyaba sus observaciones en €l
estudio de la inversién nuclear deque habla el Dr. Gonzélez y que ha sido -
" muy recoimendado por el Dr. Vélez, tathbién de la Habana. Sostiene que :
la inversién nuclear es signo de tuberculosis; enfermos con inversién nu-
clear, enfermos que padecen de tuberculosis; enfermos que no tienen in-
versién nuclear, enfermos que no tienen tuberculosis. Refiere que en el
Hospital Militar ha hecho algunas obgervaciones siguiendo las ideas del
Dr. Vélez. :
~ Dr. Irquierdo.—El diagnéstico de las lesiones tuberculosas ha sido
muy discutido. La reaccién positiva a la tuberculina se encuentra a veces -
en individuos sanos en apariencia. Parece de las investigaciones practica-
das que en el nifio recién nacido no presenta positiva la reaccién a la tu. !
berculina, y después de cierto tiempo la’ reaccién se hace positiva. En la
guerra europea se pudo apreciar en los individuos, que las reacciones eran
diferentes en los campesinos que en los habitantes de las ciudades, varian-
do también segn las mayores actividades en la vida, siendo la marcha méis -
Jenta de las lesiones tuberculosas en los individuos activos. .
Dr. Arroyo.—El Dr. Gonzalez afirma que cuando hay inversi6én nu- -
clear se debe tomar en todos los casos como signo de tuberculosis. Es bien
" gabido que no todos los investigadores interpretan las im4genes de la mis-
_ma manera y se hacen clasificaciones de las glébulos blancos para la inver-
si6n nuclear; estimando dos variantes. Algunos autores afirman que se
considere un ntcleo cuando se ve una nodulacién, mientras que otros dicen
{que basta que haya una escotadura ligera para considerar dos nédulos.

Hace tres afios se consult6 al Dr. Vélez, de la Habana, acerca de como
consideraba él las granulaciones de los nticleos, por considerarse que de
lag variaciones de los autores dependian las divergencias de opiniones; en--
tonces el Dr. Vélez di6 una respuesta ambigua. ' _ ,

" Dr. Villarreal.—Presenta el aparato ideado y construido por él para -
aplicar la electro-coagulacién. Es un aparato de alta frecuencia con el que
se pueden obtener hasta 8.000 miliamperios. Con él se puede hacer en un

» momento -dado la‘electro.—coagulaci(’)n del cuello uterino, mucho mas rapi- '
- damente que como se pudiera haecer con-el-cauterio ordinario. v

En seguida el sefior doctor Villarreal, hace funcionar el aparato, lle-

vandolo a diferentes intensidades y haciéndolo producir modalidades de’
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corriente, haciendo demostraciones teérico-préicticas aplicando los polos
sobre fragmentos de masa musculares, de diferentes tamafios y en inter-
valos de tiempo perfectamente calculados, hasta dejar mostrados con evi-
dencia los magnificos resultados terapéuticos y la potencia dificilmente
igualada, que posee el aparato de su invencién.

Dr. Ocaranza.—Se pone a votacién la candidatura del Dr. Mariano
R. Castex, ‘para socio correspondiente en la Argentina. Es aceptado por
unanimidad. ,

El Dr. Brioso Vasconcelos, Tesorero de la Academia, presenta un in-
forme de fio de afio académico y en el cual manifiesta que existen en caja,
$ 1,025 (mil veinticinco pesos), dando lecturas a los comprobantes de gastos.

Se levanta la sesién a las 21.30 habiendo -asistido los sefiores Alonso,
- Arroyo, Aragén, Bulman, Brioso Vasconcelos, Cicero, Carrillo, Garcia Sa-
muel, Godoy Alvarez, Izquierdo, Lépez Hermosa, Monjarés, Miranda,

- Prof. Noriega, Prieto, Rivero Borrel, Rogas Loa, Villarreal, Vélez y el
suscrito.

Secretarlo Anual, ‘
I. ESPINOSA DE LOS REYES.

Sesion del dia 26 de noviembre de 1924.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza

«EL DIAGNOSTICO HISTO*PATOLOGICO EN EL CURSO DE LAS INTER-
' VENCIONES QUIRURGICAS” —-—UN CASO RARO DE HERIDA POR
: PROYECTIL DE ARMA DE FUEGO

Dr. Perrin—Da lectura a un trabajo hecho en unién del Dr, Valdés y
titulado: «El Diagnéstico Histo~patolégico en el Curso de las Intervencio-
nes Quirtrgicas»., _

Dr. Miranda.—Felicita a los Dres. Valdés y Perrin, porque han lo-
grado la unién tan necesaria de un cirujano y una anatomoepatologista.
Era de extrafiarse que en centros como los hospitales y sanatorios.de la
capital, no se hubieran instalado servicios que permiten esos diagnésticos

. que los americanos llaman «¢de prisa» Cita algunos casos de diagnésticos
: dificiles resueltos rdpidamente y algunos en que se tuvieron que estudiar
detenidamente las piezas, por no haberse podido resolver el diagnéstico de
. momento. El Dr. Valdés es un cirujano que hace diagnésticos precisos.an-
~ tes de operar y sabe estudiar a sus enfermos, desgraciadamente, no todos
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. 1os cirujanos siguen esas reglas y més deberian llamarse operadores que:
cirajanos. Co ‘ , : ,

Dr. Villarreal—Une sus felicitaciones a las del Dr. Miranda y dice
que es muy raro ver en México esta asociacion que, seglin declara el Dr.
Perrin, la vecindad con el Dr. Valdés, los hizo poner de acuerdo para rea-
lizar. Ya ha citado casos de un médico que tiene en Paris organizados sus
servicios de esta manera y a quien vié hacer diagnéstioos muy rapidos.
Sin negar la importancia de estas asociaciones y teniendo en cuenta la difi-
cultad de encontrar un histologista competente creo que serfa mas dificil 4
poder ejercer de esta manera, teniendo en cuenta que los trabajos se deben
hacer de una manera préctica y general, pues no todas las operaciones van
a practicarse en log grandes' sanatorios que tienen todos los atiles, puede
el médico encontrarseen el caso de tener que ejercer fuera de la Capital .
de la Reptblica y seria restringir el beneficio que se hace a la humanidad
si se tratara de practicar esa asociacién del cirujano y el histologista para
hacer un diagnéstico siempre preciso. La mayor parte de los diagnésticos :
de tumores pueden hacerse clinicamente y solo en ciertos casos se necesita |
la intervencién histolégica y aun el mismo histologista puede encontrarse
con dificultades cuando no conoce al enfermo. Cita dos casos en que ha
habido equivocacién, una por parte del cirujano y otra por parte del histo-
16go. Estas asociaciones son problemas que se tienen que resolver, pero
no hay que decir que son indispensables para poder ejercer la profesién y
hacer el diagnéstico. Creo que se deben fijar en que los jovenes se acos-
tumbran a hacer diagnésticos clinicos.

Dr. Miranda,—Las ideas del Dr. Villarreal deben pesarse y todo es
" geglin el sentido que se da a la palabra. Sabiendo que se trata de facilitar
y hacer mas claro’'el diagndstico son pocos todos los medios que tenemos
a nuestro alcance para ponerlos a disposicion del enfermo. Mientras ma-
yores medios se empleen para asegurar un diagnéstico, mayor probabilidad
de éxito se tendré en el tratamiento. Creo que la instalacién con todos los
elementos necesarios es dificil, pero si se siguiera la tendencia que hay en
E. U., adonde se reunen varios cirujanos para formar un sanatorio y a
donde forman verdaderos centros cientificos, se podran sostener ‘mejor y
formar un buen sanatario que iria perfeccionando con la practica de los
maestros. Es un problema como lo es la aplicacién del electro~cardiégrafo
que siempre deberia tenerse en los sanatorios, porgue no es lomismo hacer
el examen con los dedos, aun cuando estos estén acostumbrados, que tomar
los signos y sintomas con aparatos especiales.

Dr. Rivero Borrel.—Refiere un caso que observé en Berlin, de una
operacién de pio-salpinx. Al estar operando, se vieron-salir unas gotas de
pus que se mandaron analizar al laboratorio; el dictamen llegé poco
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tiempo después de haber sido enviado sin necesidad de  suspender la ope-
‘racién, pero como el resultado era que el pus no contenia gérmenes, cerr6
¥ vino la cieatrizacion por primera intencién. Se ve:la gran importancia
de un laboratorio junto a un sanatorio, pudlendo resolverse asilos proble-
mas en un-momento dado; - A
Dr. Villarreal.—Vuelve a repetxr que no: mega Ia 1mportancla de esas
“,asociaciones, pero que se debe ensefiar a los jévenes. estudiantes, a que
hagan clinica, que perfeccionen sus sentidos y que las investigaciones
-microscépicas. que requieren una especializacién muy grande, se hagan
cuando haya los elementos necesarios, El ha podido hacer diagnésticos cli-
nicos y todos han sido seguros. Cita el caso referido ya, de un histélogo
que.confundié-el dictamen, habiendo hecho la-operacién segtn el diagnés-
tico formulado por el Dr. Vlllarreal la sefiora curé. Insiste.en que se debe
- preparar de otro modo a los jévenes.

. Dr. Ocaranza.—Habla unas palabras desde un punto més general que
el que se esta tratando. Creo que la distincién entre la clinica y.el labora.
torio es. itil ¥ benéfica, porque-algunos. sintomas pueden. apreciarse en la
cama de los enfermos y otros no pueden apreciarse més que en el labora-
‘forio,.y lo. mismo se hace clinica en la cama del enfermo que en el laborato-
rio.' Va a demostrar la ventaja de los exdmenes de laborotorio ¥y a decir
algo del electro-cardiégrafo a que se ha referido el Dr, Miranda. Cita el
.¢as0 de una sefiorita-que tiene bocio exoftalmxco y. dice que 8i se hublera
conformado simplemente.con estimar los sintomas objetivos que la enfer-
ma confesaba habian desaparecldo, se la hublera dado tiroidina; pero apre-
ieiando la tension cardiaca se observé que el maximo habia llegado a 18 y
el minimo a 6, en estos casos, mientras la f6rmula se orienta ‘mas a la.lin-
:.focitosis,-elyprondstico es més grave. En el momento a.que ge refiere, esta -
~enferma habia alcanzado 14% :de monocitos y 8% de plasmocltos, este des-
g ;ethbrlo ¥ la. baja. considerable de la presjén, indicaban.que el tratamxen
" to debia suspenderse, lo que no se hubiera podido conocer sin el examen
de laboratorio. El numero ‘de pulsaciones habia llegado a reducirse a 82,
notando en el primer examen 140. Habiendo podido estudiar la presion
sanguinea, la formula leucocitaria y el metabolismo basal, se pudo seguir
un-tratamiento apropiado. Confiesa que tiene un modesto laboratorio v,
sin embargo, el pequefio conjunto de instrumentos con que cuenta le per.
mitieron conocer sintomas que no hublera podido apreciar de otra manera.
Creo que el electro-cardiégrafo es mdlspensable para hacer el diagnéstico
de las arritmias.: El-aparato” cuesta $ 5:000.00, pero es.mdlspensab}e para
un buen tratamiento de un padegimiento cardiaco.

Dr. Valdés.—Para agradecer a los sefiores académicos que hayan dis-
eutido el trabajo y al sefior. Perrin que es el autor .del -estudio. Cree que
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realmente es un adelanto poder trabajar en forma. éspecial y aun‘se puede
‘hacer con mas tranquilidades. Hace algunas consideraciones sobre la: i '
portancig que tuvo pam él reclbw el dlagnéstuo hlstologxco en e1 curso de
la operacién.
Dr. Rivero Borrel. -—Presenta a la cOnSIderacmn de los sefiores aca-
démicos, un herido que recibié una herida por proyectil de arma de fuego.
El individuo estaba acostado'y el que lo hirié de pie. El trayecto de la bala
fue oblicuo, pasando por debajo de la clavicula y fue a ‘quedar alojado en
la fosa supra-espinosa, debajo de la: piel. .Esta herida produjo una hemo-
rragia de alguna consideracion. El enfermo noté que tenia un brazo pesa-
do y sus movimientos eran dificiles. Después de seis dias lo enviaron a la
casa de Salud del Periodista.y alli se vi6 que la bala estaba muy cerca de
“la piel, se le practic6la extraceion del- proyectil con anestesia local. Quin-
ce dias después esta cicatr izada la herida pero el brazo estaba edematoso. °
Los movimientos-de los dedos, del brazo y-del antebrazo eran posibles, la -
sensibilidad no se encontraba perdida, llamando la atencién solo el edema,
el desarrollo venoso y no percibirse ¢l pulso en las arterias radial y hume-
ral. Buscando el gitio de la herida se pudo-encontrar un tumor: con carac-
teres que hicieron dar el diagnéstico de anuerisma arterio-venosa, Se llevd
a-cabo una mtervencion cuya técnica es: descrita minuciosamente. El en-
fermo presenta durante quince dias molestias en el brazo, dolor y hormi-
gueos, desaparecié el edema 'y después de tres semanas se quitd el-hilo de
plata que unia ‘la clavicula, quedando- el enfermo-en buenas condlclones.
-EL pulso no se percibe ni-en la-radial, ni en la humeral. .
- Son nombradbs los  Dres. Valdes y Vlllarreal para que exa;mmen \al
"enfermo y denswopinibn. o emeni e
* Por ser 1as 2.89 se levantd la’ sesu?m a4 1a que asxstleron los Sres Ara-
"gén, Bulman, Brioso Vaseoncelos; Castafieda, ‘Miranda; MonJaras Perrin,
Rlvero Borrel Soberon Vlllarreal Vélez, Valdes, Vlramontes y el suscrlto.

Secretarlo Anua]
1. ESPINOSA. |

g

&

Seszén del dia 3 de dwwmbre de 1924, ——P'reszdencw
del Dr. Fernomdo Ocaranza

'EL CENTENARIO DE: LA BATALLA DE AYACUCHO, —PRONOSTICO
- -DEL ABORTO :

Se da lectura a una solicitud presentada por el Dr.  Brioso Vasconcelos.
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quien propone que se envie ala Academia de Medicina de Lima, Pert, un
cable en el eentenario’ de la Batalla dde Ayacucho ‘Se aprueba i e m‘t&posx-
¢i6n por unanimidad: ‘

" Dr. Lépez Hermosa —Pxesenta su trabaJo teglamentar‘lo tltulado
‘«Pronéstico del Aborton.

Dr. Castafieda.—Hace algunas consideraciones sébre el trabajo del
Dr. Lépez Hermosa y le pide que ‘le de su opiniér” ‘dcerca de los casos en
los que no se descubre la sifilis, ni se presentan padecnmlentos organicos
ni ginecolégicos.. ‘

Dy, Lépez Hermosa —che que en su traba,]o 1ns1ste en la frecuencia
de los abortos en ciertos casos de endometritis, en el cancer y en las afec-
" ciones del aparato genital, en las cardiacas y-en‘las que tienen lesiones
renales. Cuando se presentan los abortos y la causa no se encuentra en el
aparato genital, hay que buscarla por otro lado, aun‘cuando se trate de sifi.
lis, es bastante difieil, porque.no todos:confiesan ger sifiliticos. No se pue-
den presentar abortos sin tener una_ causa justificada. Ha insistido en su
trabajo sobre el pxonéstlco en los casos de retencién placentaria y.con res-
pecto a la exploracién bimanual, es. permltlda cuando se hdce con los requ1~
mtos todos de la més rigurosa asepsla

- :Dr; Espinosa. —-Hace uso de la palabra para contestar al Dr. Castafie-
da Haciendo’ an’ reéumen‘ se ha ttaﬁado del diagnéstico del aborto, del
diaghés'taico de las retenciones ovulares y del dlagnéstlco del-aborto de re.
petiei6. El, aﬁo pasado un' alumno’ hizo una- tesis ‘tocando dos puntos:-él
tratafnierf] ‘profildctico del aborto determinado por las toxinasy el trata-
vémitos incorregibles.” Alif se encuentran algunos casos pero
, él auﬁor éonﬁésa que ‘én-algunas ocasiones no -es ‘fécil determinar las cau-
sad! ElVabortd se ‘presenta ‘con’ frecuencia en” mujeres ‘de ‘menstruacién’
abundante. La ‘interrupcién’ brusca ‘de -ellas hace suponer embarazo, se
cofifitriia: muchotxempo después’y siti qué tenga’ ninguna causa, la mujer:
aborta’ Respé a'los sintomas clinicos del aborto que se han mencionado
y'delas’ Tetencm‘nes ovualares, hay'un sintoma’ importante de esas reten.-
cibhes y es"el que'se funda én que; cuando la-matriz est4 ocupada, se con:
tvae‘ ‘Es 14 ‘manera de explicar los” «entuertosy, que dependen de la: ten:
déncid dé la matriz a’ expulsar el:contenido, 'haciendo contracclones dolo-
rogas sobre todo- cuando se trata de una’ 'matriz ‘delicada. - » v

0Dy, "Lopz Hermosa:~Dice que la'manera de dlag‘nostxcax la retencu’)n‘
es' tener en cuenta las coutracclones utermas que conducen a la hemorragla
y* al aumento de‘la‘matriz. g
*‘Son' nombrados por ‘el Dr. 0caranza log sefiores’ Izqulerdo ¥ vaero
Borrel, para que’ v1s1ten en nombre de la Oorporaclon al Dr Landa que
esté enférmo. 7 SN : v
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Se levantd la sesién a las 21.30, con asistencia de los sefiores Bulmanp
Brioso Vasconcelos. Cervera, Castafieda, Izquierdo, Lépez Hermosa, L6pez
Demetrio, Ocaranza, Prieto, Rivero Borrel, Monjaris, Vélez, Valdés y:el
suscrito, . :

Secretarlo Anual,
1. ESPINOSA. ’

T

Sesion del dia 7 de enero de 1925. ——Premdencm de los
sefiores Rector de la Umverszdad Nacwnal Dr. Alfonso P'runeda
- o Presidente de la Academw, Dy, Fernande Ocaranza

LA ACADEMIA NACIONAL DE MEDICINA TOMA POSESION :DE. SU.
ANTIGUO LOCAL —-«TRATAMIENTO DE LA RABIA EN o
‘ MEXICO» «EL ARBOL DEL BALSAMO»

Principia la’ sesnon alas 19 horas 30 mmutos

El sefior Rector de la Unwerszdad Nacwnal Dr Alfonso Pruneda en
uso de.la palabra dice: que desde gue fue nombrado Rector de la Univer-.
sidad por el sefior Presidente de la Reptblica, se propuso hacer la mayor.
justicia posible y reparar algunas injusticias cometidas, por eso y teniendo
presente el ultraje que la. Academia Nacional de Medicina recibiera.y que
desde antes de pertenecer.a ella lo habia conmovido, uno de sus primeros ac-.
tos en el puesto que ocupa, fue el de dirigirse a la Academia, para invitarla,
a volver:a su antiguo local en la Facultad de Medicina, de donde nunca de-
beria haber salido y, darle posesién, esa es la.razén porla que se celebra la,
reunién de hoy.que se acord6 fuera solemne. y esa es la causa de esta cere.
monia, en la que ocupa. nuevamente su. casa esta Corpm acién, Recuerda,
enseguida la unién que siempre ha existido entre la Academia y la Escuela,.
dice que desde que siendo estudiante acudia.a este Salén para escuchar las.
engefianzas de’los maestros, conmderaba que la Facultad se complacia y:
honraba conque en su edificio tuvieran lugar las reuniones de los acadé-.
micos; son dos instituciones que nunca deberian haberse separado puesto.
que las unen poderosos, lazos espirituales. Pasa después a ocuparse de.que
cuando se fundé6 en 1910 la Universidad y existiendo.entre sus objetos prin-.
clpales el cultivo de la Ciencia y la investigacién y por. el notable caracter.
que. ocupa la Academia se pens6 que era unarazén més para la unién entre
sus ramas, la Facultad y la Academia Nacional de Medicina. ,

Se dirige al Dr. Ocaranza y le manifiesta que la Umversxdad devuelve,
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a'la’ Academia este local y un anéxo en el que podra:instalar su archivo v
Biblioteca. También invita para que se coloquen en el.Salén los retratos de
los Presidentes muertos a fin de que los alumnos de la Facultad, conozcan
a los' maestros que se han distinguido. (Aplausos).. - -~ . . .

-El sefior presidente Dr.: Ocaranza, principia. diciendo due en ocasién
pasada y muy recientemente expresé con entera sinceridad su pensamiento,
entonces no-crefa que se realizaran tan pronto los votos que hacfa al'desear
que volviera la Academia a su antigua casa y que no vuelva.a ocurrir.una
separacion entre la Academia y la Facultad, ya quees de esperarse que ho
se repita el caso de que se piense por algunas personas que la Academia
no debe residir aqui. Concluye después de insistir en lasg relaciones espiri-
tuales de ambas instituciones, agradeciendo de la manera mas expontinea
y-eéntusiasta a nombre de la Academia, la invitacién del sefior Rectorde la
~ Universidad, porla cual ha vuelto la Academia. (Aplausos)., . -

El sefior Secretario lee el ‘acta de la gesién anterior que es aprobada,
previa una rectificacion que solicita el D ‘Monjaras. " , SRR

Se da lectura a las siguientes comunicaciones del Dr. :Carlos: ‘Enrique
Paz Soldan, de Perd, quien agradece el voto que le.envi6 la Academia por
‘el recuerdo ‘que hizo de la memoria del Dr. Dn: Eduardo Liceaga. . Del sd-
fior Rector de la Universidad contestando la comunicacién de la Academia’
aceptando la invitacién para volver a su antiguo local; del mismo sefior
Rector comunicando haber tomado posesién de su cargo.

E! Dr. ‘Demetrio Lépez.—Da lectura a su trabajo titulado: «El Trq-
tamiento de la Rabia en México. :

Dr. Ocaranza.—Lamenta que en el interesante trabajo del Dr. Lépez
se omita la colaboracién del «‘Insltituto‘deﬂHigie;ne,{ adonde se estudiaron
los cuerpos de Negri. ‘ ' ' '

Dr. Lépez.—Pide excusas por su involuntaria omisién. La contribuci6n
del Instituto de Higiene, no fue pequefia, sino de la mas alta importancia.
El sefior ‘Ochoterena realizé importante ‘labor ¥ remiti6 interesantes estu-
dios, Gnicamente lamenta que no‘haya continuado sus investigaciones.

Dr. Ocaranza.— Aclara que él solicité,que se hicieran constar los tra-

bajos, no personalmente por lo que a él toca, sino por el Instituto al que
ha dejado de pertenecer. e :

El Dr. Miranda.—Lee el trabajo del Profesor Noriega quien no pudo
asistir y 10 'énvi6 para ser presentido. Se titula: «ET Arbol del Bélsamon.
Terminada la lectura, el Dr. Cicero dice que no va a hacer comentarios
sobre Iu parte farmacéutica; sf quisiera agregar algunos datos terapéuti-
cos, como los de que el Balsamo del Pert es: uno de los parasiticidas ‘por
excelencia para el tratamiento de la #sarna; es:sabido que el tratamiento
clasico por el azufre da muy buenos resultados, pero en personas de piel
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delicada o en los nifios; o cuando hay- fenémenos mﬂamatorlos, el: Bélsama
del Perd, solo 0-con-lanolina.o: vaselina es eficaz. e BRI
El.Dr. Lopez, dice-que ya hoy. no tiene el balsamo las mﬁltlples !aphcan
ciones que antes, ahora se emplean log. derivados. balsdmicos: el dcido cinds
micoy el benzoato de ‘benzoilo. Este iiltimo medicamento:en terapéutlca
ginecologica, en algunas.amenorreas. dolorosas.da buenos resultados. -

. Dr. Miranda.—El afio de 1919 estuvo de moda: el benzoato-de benzmle
en B. U. y alli él lo empez6 a usar como antiespasmaodico. Conocidas ahora .
las influencias del simpético y pensando que el benzoato obra sobre el vago;
se usa mejor y en los pacientes con elevada tensi6én arterial o en nifios con:
pujos, tenesmo, ete., ocultando su . sabor en leche, el medlcamento ha. res:
pondido a los deseos del médico.'.- - SE Lad

Dr. Lépez-—A proposito del tratamlento de la sarna; qmero recordar,
los buenos resultados gue se.tuvieron en el extinto Instituto Médico: Naeio+
nal, tratando la sarna por el aceite de:chicalote. Lamenta la desapamcmn
. del Instituto y pide al Rector gestione:la apertura: del establecimiento. -

A las 21.15:se levanté la sesion. Asistencia: Cicero, Castaneda, E«ca-
lona, - Garcia, Izquierdo, Lopez: Deémetrio, : Lioaeza,: Montaifio, Monjarés.
Miranda, Ocaranza, Pruneda, Prieto, Perrin, Tdpia Fernandez, Valdés :
Vallarmo Vélez, Vxllarreal Vlramontes y el suscrito. il

: Secretarlo Anual }
I ESPINOSA DE LOS REYES

Sesion dél dia 14 de énero de 1925.—Presidencia
~del Dr. Fernando Ocaromza P
DONATIVO DE QUINIENTOS PESOS PARA LA MEJOR MDMOBIA
ACADEMICA.—*CARBUNCLO SINTOMATICO. —NUEVAS IDEAS .

SOBRE EL ORIGEN AMERICANO DE LA SIFILIS —RE- _
© " sULTADO DEL CONCURSO ANUAL )

El acta de la sesion anter:or, se aprueba con a]gunas modlﬁcaclones,

propuestas ‘por el I)r Lépez 4
_El Sr. Gral. y Dr. .Enrique Osomw, envia $ 500 00 que desea se des--}

tlnen a premiar el o los mejores. trabajos:: oot :
- Dr.. Bulman.—Presenta una memoria tltulada «Carlnmclo S’mtomd-

tico en el :Hombrenr.
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Dr. Brioso.—Siempre son de interés los trabajos que trae el Dr. Bul-
man. . Como seiiala €] autor, los sueros se preparan durante la evolucién de
la enfermedad, pero desgraciadamente no se pueden.tener en existencia
-porque estos accidentes son raros; por otra parte son polivalentes y de apli-
-cacién diversa. Piensa que no se podria tener en existencia el suerp en las
localidades adonde hay casos de carbunclo, por no haber entrado al terre-
no comercial, como acontece con el suero de Noguchi para la fiebre amarilla,
solo el Instituto Rockefeller lo prepara y lo tiene listo para cuando se ne-
cesite; a fin de aumentar la cantidad de suero contra el carbunclo, se podxia
utilizar un cordero en lugar de un cuy. También en caso urgente se hanv
empleado los arsenicales orgénicos del tipo del Salvarsan, o

‘Dr. Perrin—Lee un trabajo extraordinario en el que se refiere a las
Jideas .de dos..sefiores médicos argentinos sobre el origen de la suﬁlls en
las llamas ¥ la obtencién de un suero de tal cuadriipedo andmo. e

. Dr. Brioso.—La critica del Dr. Perrin sobre el asunto es razonada y
-serena ‘Quiere llamar la atencién sobre,la ~propagacién de la sifilis y su

origen. Pareceria que en opinién de los autores del trabajo aludldo el ori-
gen de la sifilis habria sido la c6pula de los hombres con las llamas. En la
‘historia.delas primeras razas de Oaxaca se cita la leyenda de unos gigan-
‘tes que fueron castigados por ese pecado sexual.-En lo que se refiere al
Perq, los'primeros navegantes .que después pasarona Barcelona, fueron
los que propagaron la sifilis. - Este asunto ha quedado pendiente, EI Dr.
‘Perrin con-buen juicio afirma que si. después:del -tratamiento aparece la
roseola, es que éste ha sido.insuficiente. Si todo lo que se ¢ita en la comu-
nicacioén fuera cxerto 1o‘'mas:: lmportante seria la vacuna proﬁlactlca de la

fbreponemoms i
. Seda segunda lectura al dlctamen de la Com1s10n que estudlo la me-

moma presentada al Concurso Anual al tema. «Mo'rtahdad de la. pmmem
mfancw en México, sus causas y- remedws». s .
Dr; Espinosa. —La lectura del dictamen me, suglere algunas conslde-
- raclones que pueden.. clas1ﬁqarse eomo ung: defensa para.el autor de’ la me-
motia,a.quien la. Comisién chtammadora le imputa . algunas omisiones y
errores gramaticales, Procediendo en el orden en que estén. seﬁalados co-
mienzo por decir que la contradiccién que sefiala el redactor entre las con-
clusiones quinta y décima no existe realmente ni aun bajo la mterpretacxén
de un error de redaccién como nos dice el relator. A mi juicjo el error con-
_siste en juzgar de conclusiones de distintos. capitulos enumeréndolas unas
a continuacién de otras, lo que deja en la mente de quien las escucha sin
conocer los articulos a que pertenecen, el error de una conclusmn falsa,
En segundo término, el relator queriendo defender a la Corporaclén ‘
critica la correccién que el autor propone en la redaccién del tema a con;
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eurso. Estoy de acuerdo con el autor: fundandome en ‘lo dicho por el Die--
‘cionario de la Lengua Castellana en proponer el cambio de la palabra Re- . 7
medio por Medio; en razén de que la primera segin el mencionado diccio-
nario, guiere decir la aceién de reparar alglin dafe .o inconveniente y ‘el
dafio por reparar en este caso, serfa la muerte y ésta no tiene reparacién:
El uso de ‘esta palabra me parece inconveniente, siendo conveniente subs-
tituirla por la palabra Medio por significar la accién que se pone en prac-
tica para lograr o conseguir un objeto o fin determinado. El galicismo en el
tema de que se sirve el autor, estando colocado fuera del trabajo creo Juz—
gur con demasiado rigor al autor de la memoria.

En cuanto a la imputacién que se hace de haber omitido la ex1stenc1a
de Centros adonde la mujer-embarazada puede atenderse de otros padeci-
mientos ademés de la sifilis, no estd en lo justo. En el segundo grupo de
conclusiones y mareado -con: el nimero- 1, 'se encuentra la proposicion
de’establecer Centros ‘de Puericultura Prenatal, que.como no ignora la
Cornisién estan destinados precisamente a-atender a la mujer embarazada
de todos los padecimientos de orden medlco 0 quirdar glco que puedan mﬂmr
sobre la vitalidad del producto.

- T.a comisién dice que el .autor omite la exmtenma de consultorlos pard
atender ninos enfermoés de. padecimientos no sifiliticos y la objecién es
semejante a la anterior, puesto que no debe ignorarse que un. Centro- de
~Puer1cultura ‘Post-natal no puede considerarse ¢omo completo-si nose.le
‘anexa un Consultorio de Pediatria Médica'y Quirtrgica. Con:lo dicho creo
haber demostrado que estos errores en realidad no existen. = -+ 5.

. Dv.: Brioso.—Antes de atacar el dictamen quiere hacer una aclaracu’m
Es admirador de las personas que trabajany por este hecho el-aator tiene
toda su simpatia y si'va a atacar el dictamen es porque eree que'se’ ‘debe
terminarcon el viclo que ‘domind de atacar primsro y sacar avante ‘al autor,
Hay que cuidar ante todo el prestlglo de'la Academia: Se ha acostumbrado
dictaminar sobre 169 trabajos mas o menos malos ‘que presentan los aspi-
rantes,’ hatiendo’la eritica’ de ‘la-‘memioria v -aceptdndola después: El:Dyr.-
Espmosa ‘dice que la Comisién notienerazén y probablemente es porqueco-
noce la memoria.” Se hace hincapie enque el trabajo noest4 bien redactado.
No cree, por 10 tanto que este trabajo amerite premio. Repite que tiene
admiracién por-el autor en lo que se refiere al trabajoy propone que s¢ le
otorgue na mencién y la ‘publicacién de la memotria, -pero no el premio,
No sabe si se haya referido a la pasteurizacién de la leche y en caso de no
haberlo hecho, esta omision es gravisima, porque esta falta de cuidado es
la causa de diversos padecimientos del aparato digestivo de los nifios.: No
hace mucho, alguna persona hizo por via de ensayo un anilisis de la leche
y encontré por millones los gérinenes y tiene razén de decir que mientras
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no se paqteumce la Jeche, continuarén los padecimientos del aparato diges-
tivo. Encontrd otra cosa-al apreciar la mortalidad infaritil;yla-época de ma-
“yor peligro para la vida humang es el primer afio y no hace la comparacion
entre el nimero de nacimientos y el nimero de defunclones _
Dr. Espinosa.—Para’decirle al’ Dr. Brivso ‘que estd en un error al de-
- cir que el autor se olvidé de la 1mportanc1a que tiene la pasteurlzacmn de
_la leche, pues precxsamente en las Gltimas conclusiones del segiudo grupo,
el atitor senala la conveniencia'de establecer establos infantiles o gotas de
leche. El Dr: Brioso no ignora que’precisamente en esos establecimientos
semejantes al gue funciona‘en el hospital de la Augusta Reina . Victoria, -
y que muchos paises han tratado de imitar; ese tratamiento de la leche.no-
es sino un-complemento de‘los- ¢uidados. generales que se- tienen con las
vacas y el personal que esta en contacto con la leche. ‘ -
‘ < Dr' José Tomds Rojas~-Han hecho caso omiso-de Ja: cuesnén grama-
.~ tical porque no va al fondo del asunto. . Eltrabajo tiene-muchos galicismos;
péro reﬂrléndose 4148 partes importantes del trabajo, el Dr. de los Reyes,
_ 1ib encuentra la contradiceién entre las conclugiones 42, 5% y-10%, dandole
- él mismo una explicacién que no-es a‘juicio.dela Comisién més que apa-
rente; debido a la falta de redaccién. En un caso serefiere a la mortalidad.
de los’ nifios en’ ‘el primer ‘dia’y ‘el primer-mes y en la.conclusion 102 ge re-
‘ here a la mortalidad del Sexto mes en adelante. :Sostiene que se- debe pre-
: mlar el traba,]o, porque estas faltas.son’ de redacci6n: ﬁmcamente L
"Dyl Prieto. <~ Pregunta que es lo que se va a. premlar en el traba,]o! slg
; 1abor10s1dad del autor o log medlos empleados por. €l. y
“Dr. Royas “A’§0 manera’ -de veries'la laborxos;dad del autor, pmque
. fio éncuentia medios nuevos para combatir la.mortalidad infantil. . El.autor
ha temdo que recurrir para hacer las estadisticas a las parroqmas y con#
suitar los régistros oficiales, ‘que representan una diligencia enorme. Se ha
VISt’O que el autor ha’ traba;)ado en ¢l miedio Méxieo:; - y
, Dr Ocamnza--—Pregunta si se eree suficientemente dlscutldo el d1c~
. tamen para pOnerlo a votacién. Resultado: cuatro:-votos por. la aﬁrmatlva.
. y oce por la- negativa, por lo'que no se acepta el dictamen y ge acuerdaz
Vuelva a la"Comisién’para que se oriente en el sentir, de la. Academia. -
Lectura de turrios para la-préxima sesién. -Se: levanta ésta a las. 21 ho-
~ ras “einco minutos con ‘agistencia ‘de los. senores Dres.  Brioso. ‘Vasconcelos,
| 'Bulman, Castafieda, Izqulerdo, Tiépez Demetrio,; Landa; Profesor Norlega,.
. Malda, Monjaras, Pneto Perrin Ro;as J osé T Trocoms Alcala V1ram0n~
tes'y ‘el suscrito. B : S TP : .

, SR Secretauo Anual
S I “ESPINOSA DE/LOS REYES..
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Seszdn del dia 25 de febrero de 1925 ——-Preszdencm ,‘ " , t
; ’ “del Dr. Femando Ocaranza ‘ SRR
«EL RADIOLOGISTA Y EL CIRUJANO»

Prmcmla la sesmn a las 19 40.

El Dr. Valdés: —Comunica que ha reclbldo una carta del Dr Ochsner}%
“de Chicago, enla que avisa que. llegaré a esta. cludad la semana pr6x1m;§,,
Ha arreglado que se le;invite aver una. operacmn del Dr Amor y los ’crg}33
bajos sobre radis del-Dr. Villarreal... ,
" Dy, Mongards. —Pide que se nombra lma comxslon para reclblrlo en Ia,
estaclon ofreciéndole un homenaje;:"
Rl séfior Presidente nombra a los Dres. Castaﬁeda y Valdes para recl-
bll‘ al Profesor en nombre dela: Academia. ¥
, - Di. Bmoso—~Propone invitar al Dr, Ochsnev a una sesxon Este seﬁox~
ey enteramente tnerecedor de an:homenaje, aparte sus merec:mlentos clen-
tificos ‘es: amigo de ‘México.y:ha. temdo grandes atencwnes con los compaz
triotas que han estado en Chicago.. :
El Dr. Bulman pregunta. si:se toma: en conmderaclén ]a proposxclom
" Para-discutirla hacen use de la palabra los Dres. Perrin, Bulman Val-t
dés, Brioso;: Monjaras, Villarreal, Ocaranza'y. Castaﬁeda, aprobéndsse ﬁ '
nalmente:que se celebren la sesion.y un banquete, siendo mv1tado de honor -
el Dr Albert J. Ochsner. -
=D, Vabdés-*Lee su- trabaJo de turno «El Rad@ologzsta y el Cwugano ‘
mutua ayuda que: deben p’r‘estm‘se, @lustfrada, por un caso de. swrcoma mze-
l(nde ostebgenons: ©
‘Dr. Villarreali—El casa. presentado por el Dr. Valdes. no es tan raro
por la enfermedad de que se trata, cuanto por la aphcaclén de los agentes
fmcos pdra ver si:es posible hacer desaparecer la. enfermedad por €l exa-
men dé 1a radiografia, se vino al conocimienta de que. el padeclmlento es-
taba‘en la rotula, hay algunos puntes. obscuros en ella El tratamlento
radiolégico que.siguié, segni dijo el Dr, Valdés fue intenso. Debe haberlo
sido desdé el:momento que se pusieron filtros de cabre y se buscb'l'at accion
de los rayos/sobre las. celdillas del tumor; parece; que se habia obtenldo la
desaparlel(’m del derrame y por una apreciacién del easo se vid obhgado a.
hacer-una amputacién alta del muslo. Relata ensegulda varlos casos de su
préctica en que ha tratado osteosarcomas y otros tumores oseos con exlto,
por la aplicacién de radio.
Concluye: diciendo que hay tumores que ceden a los agentes fis1cos y
otros que: estan muy por encima de- los recursos del arte.
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‘ A la sesidn concurrieron los Dres. Aragén, Bulman, Brioso Vasconce-
los, Castaneda, Godoy Alvarez, Lebn, Landa, Miranda, MonJaras, Perrm
Rojas José Tomas, Ramirey Eliseo, Rivero Borrel, Troconis. Alcala, Valdes
Ulrlch Velez, Vlramontes, e] suserito,

Secretario Anual,
- I. ESPINOSA DE LOS REYES.

Sesion del dia 29 de abril de i.925 —Presidencia,
del Dy, Fermmdo Ocamnm

«TUMOR DE LA GLANDULA DE LUSCKA»

" Dr. Prieto.—Presenta un: trabaJo reglamentarlo tltulado' « Tumor de
la Gldndula de Luscka».

‘Dr, lzqu@erdo. —E! Dr. Prieto acaba de presenyar un trabajo que "pue-
de dividirse en dos puntos: e primera se refieré al caso clinico.de un tumor
y ¢ segunda que entra én consideraciones acerca del problenfa del cancer,
El diagnéstico se comprobé por el estudio histolégico de la pieza. Duo que
se encontrd tejido de neuroglia y neuronas bipolares. Esta glandula'tiene
relacion intima con el sistema nervioso especialmente- con el simpético en
ciertos momerntos del desarrollo ‘embrionario 'y tiene el caracter comfin de
los tejidos cromafines, tal como el de la glindula’ suprarenal; no- tiene
nada de raro que en‘el examen se hayan encontrado tejidos nerviosos;
pero falta investigar si se presenta la reaccién cromafina y algunog ele-
mentos ‘caracteristicos de neo-formaciéon para-ganglionar, Podria tener
alguna semejanza ese tumor con los epi-nefromas. Los' casos patolégicos
han comprobado la relacién de los problemas de lag secreciones internas
con-las alteraciones del equilibrio vago simpéatico, habria que: saber si-se en-
contr(’) algtn desequilibrio en el sistema endocrino. ~
owDrs Gama.—PFelieita al Dr. Prieto porque su trabajo es. notable El
caso clinico es excepcional. Respecto el diagnéstico no le parece’ que hu-
biera sido dificil porque se mandé hacer el tacto rectal que dié la sensacién
perfectamente marcada de un néoplasma. En el estudio el Dr. Prieto entra
en consideraciones sobre la etiologia de los tumores y en él da una prueba
de erudicién sobre el asunto. Debe haber estudiado mucho pura poderse
documentar sobre etiologfa del céncer, pero desgraciadamente nos queda-
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A la sesidn concurrieron los Dres. Aragén, Bulman, Brioso Vasconce-
los, Castafieda, Godoy Alvarez, Le6n, Landa, Muanda Monyaras, Perrin,
Rojas José Tom4s, Ramireg Eliseo, Rivero Borrel, Troconis. Alcald, Valdés,
Ulrxch Véleg, Vlramnntes, el suserito,

Secretario ‘Anaal,
- 1. E8PINOSA DE L0S REYES.

Sesién del dia 29 de abril de 1925.—Presidencia,
del Dy, Fe'rnando Ocamnm ’

«TUMOR DE LA. GLANDULA DE LUSCKA»

" Dr. Prieto.—Presenta un trabajo reglamentarlo tltulado « Tumor de
la Glandula de Luscka».

“Dr, Izqmerdo.—El Dr. Prieto acaba de presentar un trabajo que ‘pue-
de dividirse en dos puntos: & primera se refiere al caso clinicodé un tumor
y ¢ segunda que entra én consideraciones acerca del problem”a del cancer,
El diagnédstico se comprobé por el estudio histolégico dela pieza. Dijo que
se encontrd tejido de neuroglia y neuronas bipolares. ‘Esta glandulatiene
relacion intima con ¢l sistema nervioso especialmente con ‘el’ simpético en
ciertos momentos del desarrollo ‘embrionario y tiene el caracter comGn de
los tejidos eromafines, tal comé el de: la glandula suprarendl; no: tiene
hada ‘de raro que en el examen se hayan encontrado tejidos nerviosos;
pero falta investigar si se presenta la réaccién cromafina y algunos ele-
mentos :caracteristicos de neo-formacion para-ganglionar, Podria tener
alguna semejanza ese tumor con los epi-nefromas. Los casos patolégicos
han comprobado la relacién de los problemas de lag secreciones internas
con las alteraciones del equilibrio vago simpéatico, habria que: saber si-se en-
contr() algin desequilibrio en el sistema endocrino.

.- Dr. Gama.—Felicita al: Dr. Prieto porque su trabajo es notable El
caso clinico es excepcional. Respecto el diagnéstico no le parece que  hu-
biera sido dificil porque se mandé hacer el tacto rectal que di6 la sensacién
perfectamente marcdda -de unnéoplasma. En el estudio el Dr. Prieto entra
en consideraciones sobre la etiologia de los tumores y en é1 da una prueba
de erudicion sobre el asunto. Debe haber estudiado mucho para poderse
documentar sobre etiologfa del céncer, pero desgraciadamente nos queda-
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mos en la misma obscuridad. La practica ha demostrado que los tumores 3
se desarrollan en los 6rganos que han sufrido un proceso patolégico. -
- Dr. Prieto.—Agradece las idéas que se han- dignado exponer acerca
de su comunicacién. Respecto a las ideas del Dr. Izquierdo manifiesta qué
la gldndula de Lusckaresta incluida para ciertos autores entre las cromafi-
nas, otros no la colocan alli. El punto no est4d perfectamente definido. :
Considerando estas ‘dos opiniones se le ha ocurrido pensar que la Luscka -
. funciona o no, seglin que el organismo necesite o no de sus productos. Hay
relacién con las endrocrinas, pues exalta sus funciones cuando las otras
bajan. Ya se sabe la etiologia y la manera de proliferar del carcinoma.
Respecto a lo que dice el Dr. Gama, que tratando de la patogénesis de los
tumores ha hecho un resumen y algo sobre anatomfa patolégica, ha creido -
conveniente hacer un estudio para sorprender el :agente que produce el
tumor, teniendo oportunidades distintas para fijar la evolucién del cancer.
Ha creido encontrar el secreto en la adaptacién de los tejidos que se re- '
nuevan constantemente; esta renovacion hace atravesar a las celdillas por
determinadas fases y piensa Que pueden fijarse en una .determinada fase
_de su evolucién.

- Dr. Ocaranza.—Se complace haber oido la OplnlOl’l del Dr Prleto Hay
una opinién muy respetable sostenida por varios autores que se han dedi-
cado a esta clase, de trabaJos y consideran la glandula de Luscka no como
un paragangho, sino como un resto de una anastomosm arterio venosa, -

Hubiera sido muy interesante aproposxto de los elementos hlstologlcos
que hubiera presentado sus preparaciones para poderlas estudiar. Suplica
al Dr, Prieto que en alguna de las sesiones presente las preparaciones que '
haya hecho respecto al tumor de que ha hablado

Dr. Prieto.—La observaclon se hizo hace dos afios, txene que buscar ‘
los datos para que puedan ver los detalles anatomo~patolog1cos de la pieza,

Dr. Ocaranza,—Dice que el Dr, Carrillo acaba de sufrir la pérdida de
uno de sus hijos y suplica a los, Dres. Rivero Borrel y Gama le hagan una
visita a nombre de la gcademia. = -

Se:levanta la sesién a las 10.45 .con. asxstencm de los sefiores Brloso,
Castafieda, Gama, Izquierdo, Le6n, Landa, Monjards,; Malda, Prof. Norie-
ga, Dres. Pruneda, Prieto, - Rivero -Borrel. Ramirez Eliseo, Viramontes,
Valdés, Vélez y el suscrito. S

Secretario Anual,
‘FRANCISCO' DE P. MIRANDA.
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Seszén del dia 6 de mayo de 1925, —Preswlencm
del Dr. Francisco Bulman.

«EL CAMPO VISUAL.—SU IMPORTANCIA EN MEDICINA».—«LA
EPIDEMIA DE TIFO DESARROLLADA EN LA CIUDAD
o DE OAXACA EN 1915» "

A las 19. 40 se abre la sesién, :

Lectura del acta anterior que sin modlﬁcaclones es aprobada. :

Publieaciones recibidas.

Dr. Vélez.—Lectura de su trabajo titulado: «El. Campo 'stual Su
Importancw en Medicinay,

Dr." Gama.—Ya tenia el gusto de conocer los trabajos que ha estado
haciendo el Dr. Vélez y la’ manera eomo se propone desarrollar el curso de
Oftalmologia para los estudiantes, ' Al publicar el libro haré un beneficio a

Tos médicos ‘generales que seencuentran fuera de los. centros docentes para

que puedan hacer sus trabaJos debldamente Felicita eordialmente- al Dr.
Vélez.

‘Dr, Vwamontes—-Después deé lo que ha dlcho el Dr Gama, poco queda
y solo debe agregar que no es un trabajo modesto-.como lo llama el Dr. Vé-

- lez, sino que cree que deben conocerlo no solo los especialistas, sino los _
‘médicos generales, primero, por su caracter didactico y segundo por su

aplicacién préctica. Cree que es interesante darlo a conocer, hoy que los

g accidéntes del trabajo estdn a la orden del dia; desde el punto de vista mé-

dico legal, porque no' seria remoto que un individuo que aparentemente
tienie buena vista, al dedicarse a untrabajo como diamantista o relojero,
seé diera cuenta de que no ve ‘con un ojo, de tal manera que si estos estos
individuos hubieran sufrido un accidente, hubieran solicitado una indem-
nizacién por un ojo que no ha visto. Para los conductores de vehiculos sers
extraordinariamente ftil el examen del campo visual porque es alarmante
la-cantidad de desgracias que hay diariamente por la falta de pericia y has-
ta de vista de los conductores, que tal vez no distinguen las distancias que
deben‘ guardar para llevar el vehiculo, El examen como lo. explica el Dr.
Vélez es completamente facil y hasta una enfermera podria tomarlo. Se
fe11c1ta de haber oido un trabajo tan interesante. . .

Dr.. Gama:~—Cree que es necesario llamar la atencién de las autorlda-
des acerca del dato que acaba de sefialar el Dr. Viramontes y obligar a los
conductores de vehiculosa someterse aun reconocimiento de]l campo visual,
Cita el caso de un muchachito que estaba jugando y recibié un pelotazo en
un ojo sin darse cuenta de que’lo habia perdido, hasta después que le llamé

. la atenci6n llegd’ al convencimiento de que no veia con el ojo izquierdo,
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Tenia una desgarradura notable de la retina. Casos comoeste pueden pre- ‘
sentarse en los conductores de vehiculos y son un peligro constante que hay 3

que evitar,

Dr. Vélez.—Da las gracias a su querido maestro el Dr. Gama y a su
compaifiero el Dr. Viramontes por las frases que le han dirigido a propésito §
de su trabajo; ellos lo estudian para concluir su obra. Espera que el folleto §

esté terminado para fin dé afioy ofrece darlo a conocer a la Academia.

Dice que lo que sabe de ojos se lo debe al sefior Gama que fue quien lo ini- 5

¢i6 en el estudio. . . , , -
" Dr. Pruneda.—Lectura de un trabajo del socio corresponsal por Oa-
xaca, Dr. Ramén Pardo y titulado: «La Epidemia de Tifo desarrollada en

el afio de 1915». . : TS
Dr. Monjards.—Lamenta que sea_tan avanzada la hora para. poder

comentar el interesante trabajo del. Dr. Pardo. Cree que con este trabajo. |
la Academia ha recibido una leccion fuy hermosa de epidemiologia. Des-
graciadamente no esta completo el trabajo porque falté hacer estudios scy
bre el agente patégeno de la_enfermedad.. Se propone presentar a la Aca:,

demia un estudio de la estadistica formada por él; que vendré a corroborar
el trabajo del Dr. Pardo, Cree que una de las medidas que se deben pro-
curar establecer, es la.que,puso en practica el Dr, Liceaga con motivo de
la peste bubénica.y que:di6.resultados maravillosos. Es indispensable que

las agrupacionas sociales establezcan la. visita domiciliaria diaria. Estando f

la ciudad dividida en Cuarteles, Manzanas y-en Aceras, se pueden nombrar.

ingpectores que visiten y después den cuenta.a una autoridad superior "qu’.ye; 5

geré 1a que Heve la estadistica general, desempenando este trabajo como de
honor. Llevado un. registro.se pueden sorprender: las enfermedades tras-

misibles . cuando. son esporddicas, para evitar que se hagan epidémicas,

Propone que se diga al Dr, Pardo que la Academia ha recibido con. agrado

su.trabajo.’ oo
. Se-aprueba,

- Dr. Bulman.—Habiendo sonado la hora wx'eglamentaria; 3 sé--deja-,ef

asunto para la préxima gesion. - .+ .

T Dr i Viramontes.—Da cuenta'de la- comision que le confiri la Acade.
mia. ‘Asistié a 1a S. de Geografia.y Estadisticaen su nombre, .- e
Lectura de turnos para'las préximas sesiones, = .~ . Lo
Se-levanta la sesién a las 21 horas 10 minutos, con asistencia, de los
gefiores Dres, Castafieda, Gama, Landa, Monjaris, Malda, Pruneda, Prie-
to, Rivero -Borrgel, Vélez, Viramontes y el Buscrito. : C

i _Secretario j.A_n'ua], 4
Francisco DE P. MIRANDA.
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St del e 19 do i do 1005 ~Prsiens
del Dr : Fernando "Ocaranza

aUN SINDROMO DE ESTASIS VENOSA SIN HIPOSFIXIA»
 «LA TABES CEREBRAL W

Dr chmda.—Da lectura a un trabaJo extraordmarlo txtulado. «Sin-
dromo. de..Estosis Venosa. sin H'Lposﬁma »

- Dr. Perrin.—Se felicita de haber 01do el trabaJo del Dr Mxranda y le
sugiere la idea de afiadir la exploracxon dela capllaroscopla en los en fermos
de esta .clase, .

Dp,. Mwanda ~—La observacnén del Dr. Perrin es muy atmada, por el
momento no ha comenzado a hacer esta clase de abservaclones Le prome-
te hacer un estudjo. apllcandola a este sindromo, Pregunta al Dr Ocaranzav
" si.cree que realmente tuviera 1mportancxa mvestlgar la leucopema con re—;
lacién a estos casos. de estasis vengsa. . e )
. Dr..,Qeargnza.—Cree.que si es muy mteresante porque cen todal lag
perturbac:ones ﬁswlégncas cu'culatomas, siempre hay que mvestlgar: la for-
mula Jeucocitaria. y hacer la enumeracién de los elementos de la_ sangre.
Existe una férmula que pudiera llamarse cardm—vascula hematlca que ex-
presa.la relacion de las perturbaciones. circulatorias con la_férmula leuco:
citaria. En el trabajo. encuentra.algunos. puntos mteresantes, sobre todo,
el que se refiere a la gravedad como motivo de estasis venosa. En otras
épocas le.daba cierta importancia y se crefa que era uno de. los motxvos de
adaptacion..a. la. presién venosa, Ahora se conoce. un esquema l]amado
de.Arthus.y. expllca de esta. manera (La exphcaclén del esquema en el pl,
“zarrén.) Tomando en consxderaclon este esquema, se ve que cuando la san-
gte que va.impulsada-por la presion ventrocular, selende hacia la cabeza,
~ esta accién es contrarrestada. por la pesantez. La sangre sigue despues en
" lds venas una direccion de arriba a abajo y su curso es favorecido por la
pesantez, quedando.asi anulada. la, accién anterior. En la _parte mferlor.r
la sangre Heva el. lmpulso cardiaco V. la dCClén de la pesantez, se suman en
. disminuye en las venas.: En realldad la pesantez no ‘q1ene hoy lmportancxa
en Fisiologia. En lo que: se reﬁere a las valvulas, desempeﬁan un papel
interesante en la mﬁuencna de la contraccion muscular para hacer pasar la
gangre.. (Contmua haciendo; la explicacion, acerca de la funclon y el papel
que-desempenan. las vélvulas)
Dy, del Raso.—Dice que esta aphcacxon del papel de las valvulas no
‘contradice el .que.ejerzan ademds un.papel para. contrarrestar la. pesantez..
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Dr. Ocaranza.——Asi se pensaba antlgqamente y se decia que las val-
vulas tenian el doble papel de fraecionarla corriente y permitir el ascenso
de la sangre; insiste en la aplicdeién de Arthus que. tiende a quitarle im-
portancia a la pesantez como factor circulatorio, Hay vélvulas venosas en.:
‘donde no se puede esperar la accién ‘de 1a praveddd.- ‘Si ‘hubiera valvulas
venosas en los lugares donde’obrara la pesantez; podria pensarse que lag
vélvulas gon un mecanismo de adaptacién, pero cuando ex1sten en otro. .
sitio, ‘es otra’la éxplicaci6n que'debe ‘darse, - ‘ ,

Dr. Mwomda —Agradece al Dr. Ocaranza que haya hecho tan" mtereh :
sante 1a dlscus16n Respecto al’asunto de la gYaVedad dice que las circuns-
tancias fisiolégicds son distintds de 1as patologicas y 'que’si-en fisiologia no:
se da mucha lmportancla ala gravedad porque es bien compensada, en fid
s1ologia pa‘coléglca, ‘si hay que darle eni ‘determinados easos-en-donde no se
compensa Si se'tienen ‘en cuenta casos’ de- insuficiencia vgso~motriz, Ao
fnando fas presiones’ arteriales; se-ve ‘que al ponerse de-pie un individuo;
baja la presion’ didstélica artdrial, Esto’ guiere’ decir que normalmente’ e‘l
pape] de los vaso-motores es de consrderaclén Sobre’ todo, los vasomﬁoto»
r ‘ ve‘ﬁosos‘ 5 Hay cabos’en Tos'que ‘se- hace neceharlo tomar- no soloJa ‘gra-
v a& sino Ta \fiscdmdad Ta: resistencia de'los caprlares etc En casos del
estasm"venosa por ‘flebo-esclerosis; la - mﬁuencla de la gmvedad es mayor
que enlay’ personas ‘niormales,” T Lo

‘Dr.” Ocamnza LiEgts deacuerdo menosien’lb que sé refiere a la aéclén
Vaso~motr1z en lag venas. Las deciones’ vasouina’énces se verlﬁcah en las:
artérlales y los capilares pero o énlas venas. A =

Dr. Izqmerdo LiBntre 1o dicho’ por él Dr. Mlmnda y el esquema traza-
do D “el'Dr.'Ocaranza no ehcuentra “dontradicci6n, crée dque‘en’ Tais condl-
cldnes norma es'se puede ‘aceptar Gue la ‘presién de lus venas’ pdede varlar.
Basta con recurrir a los procedimientos para medir la presién venosa. -

“Dr, Mzmnda ~iPara referirse a-la expllcacxon :del Dr. ‘Ocaranza. En
1as arterras como éni las venas-hay 'una capa Ttiscular: y otraelastica, en las
arterias’ ésta es més 1mp0rtdnte en las gtandes ‘que ‘en’'lag pequetias, la
rnuscular por el contrario es 'mas importante en las veriag, las de gran:ca-
libre trenen un ,c’apa muscular de consideracién. Pregunta qué papel re-
presenta 1a_capd, muscular én las grandes ‘yehas.: R Lt
“ D Ocararnza. —Los ‘factores de & presi6n sanguinea son: uno central
v ‘otro perlferlco, el central és’el corazén, el periférico, gon -Jag: pequenaa
arterlolas y los’ capllares y estos factores son aloqueha ‘hecho referencia.
Lia ‘capa muscular de las venas- desempefia tal vez un papel :como- factor
central, no como perlferlco y la dlﬁcultad de la c1rcu1ac16n venosa depen-v
de del-factor ‘peériférico,

" Dr. Mirandd.~Ve que el Dt Ocaranza admlte una accwn de contrac-

»
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cién de las venas. Dice:el Dr. ‘Ocaranza, que ‘la contraccién de lag' venas
no influye como factor periférico sino como factor central. Al ponerse el
‘sujeto dé pie, la-contraccién de las venas no obra como factor periférico,
pero aumenta la tensién, por el hecho de que lasvenas al contraerse ayudan
a que: llegie mayor-cantidad de- sangre: al corazc’m y el corazon tlene que
expulsar la sangre recibida; i
« Dr. Ocaranza.—A pesar: de la. posnblhdad aceptada por el Dr. eran.

da; recuerda que hay un factor gue no ha tomado en .cuenta en ja. cxrcula-
~ eibn venosa, la aspiracién tordcica; este si es un factor importante en_lag
venag, ‘pero el factor que menciona el Dr. Miranda no se- toma en cuenta '
v ~por log fisiol6gos, como factor en la circulacién., - .-
. Dr Miranda.~~Cree-que el papel de la contracmén Venosa es acomo-
dar su calibre al aflujo.de sangre que.reciben. La falta de adaptaclon de
las venas a la velocidad de la sangre que reciben,. trae eomo. .consecuencia
una perturbacién notable. Las venas:son el recipiente en donde se acumula
la sangre que no entra en la circulacién activa, -reciben cierta cantidad de
sangre y. tienen el papel de trasmitir .esa sangre al corazon,. no puede haber
un desequilibrio. entre la ¢antidad  de/sangre que entra al -corazén por ‘los
cuatro orificios, .si el corazén en el momento . del sistole, no puede expulsar
mas que una pequefia cantidad, en donde se acumula esta sangre es en lag
venas. El papel de las venas. es equlllbrar la cantidad de sangre acumula-
. da por la .contraccién museular. . <

Dr. Aragén.—Lectura de su trabajo titulado: «La Tabes Cerebraly.

Dr. Bulman.—Presenta a la Academia al Dr. Kraepelin, distinguido
neuroélogo, profesor de la Unlversadad de Mumch que esta presente en la
sesion.

Dr, Brioso,—El punto tratado. por: el Dr ‘Aragén es muy mteresante '
Se ha referido su trabajo al -empleo de Jos tratamientos salvarsanizados y
mercuriales en los enfermos atacados de neuritis 6pticas de origen trepo-
némico. Le,cabe -alguna duda acerca_del enfermo del que ha tratado. Si
ya presentaba su tabes superior o solamente 1a lesmn del nervio, porque
recuerda que habia temdo hemlplegxa y esto no entrarla en eI cuadro de ]a

44444

v quimlco y respecto al punto terapéutlco quxere oir la opmlon de algﬁn
oculista, pues se-habia sostgmdo que los arsenicales estaban ‘contraindica-
dos cuando hay 1es10nes del nerv1o optlco, y su experlencla ha ‘sidootra,
. pues desde hace qumce anos que se emplean estos: medlcamentos, no-ha
sabido de mngﬁn caso de ceguera o de disminucién de la agudeza Vlsual
- en enfermo en el que puedd atribuirse al tratamiento.

'Dr; .Vélez.—Refiriéndose al trabajo del Dr. Aragén, desea insistir so-
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bre ia importancia del estudio del campo visual en los:enfermos que pi
gentan una neuritis del nervio éptieo. Para tratar a los enfermos con neun
ritris no emplea las inyecciones de sales arsenicales al principio. Partieip
de las ideas del Dr. Galesowcky respecto al tratamiento de la sifilis ocular;
Tratandose de los mercuriales prefiere su administracién por la via cutédnea;
" en ocasiones. Hay una preparacién en lanolina que es perfectamente -absor:.
vida por'la piel y teniendo todas las precauciones de envolver los miembros
10 se presentan estomatitis. A los neuriticos con manifestaciones cerebrar
les y hasta medulares, los trata con estasunciones en dosis de 4, 5 y 6 gras
mos, hasta tocar ligeramente ‘las encias. Inyectando Salvarsén a los. neus
riticos, se mejoran de la sifilis, pero pueden quedar -ciegos. Insiste en la
importancia de medir la agudeza visual en estos enfermos; exploracién que
lo ha convencido de que ‘el salvarsidn aplicado desde luego yen grandes
doms disminuye:la agudeza visual.
- ‘Biendo muy avanzada 1a hora, las:21,40, se levanta la ses16n que seré
memorable por laasistenciadel ' Dr. Kraepelin, ala que asistieron los Sresi .
Dres, Amor, ‘Aragén, Bulman, Brioso Vasconcelos; Castafieda, Izquierdo;
del Raso, Lispez Demetrio, Lonezs, Monjarés,: Perrin, Prieto, Rivero Bo:
rrel, Ramireg’ Ehseo Trocoms A]calé Velez, Viramontes, Vlllarreal y el
suscrlto E e . E ; [ o

Secretamo Anual, -
’FRANCISGO DE P, MIRANDA . -

Sesion del dia 17 de yumo de 1925 —Preswlencw
“del Dr. Fernando Ocawmza

MUERTE DEL DR PEDRO P, PEREDO

D'r. Ocamma —Tlene la pena de participar el falleclmlento Hel doctor
Pedro P. Peredo, miembro de la’ Academla Nacional ‘de Medicina, en 14
Seccxén de Oto~rmo’larmgologia por ‘tal motivo se levanta la sesién, apla-
zimdose 1a lectura de los trabaJos de turno y nombra en Comisién: a los
Dres Tapla Fernéndez y ‘Aragén para que expresen a los famlhares dei
Dr. Peredo la condolencxa dela Academia, -

Asistieron los Sres. Dres. Aragén, Bulman, Brioso Vasconcelos Cas—
taneda, Cervera, Cosfo, Izquierdo, Toaeza, Lopez Demetrio, Monjaras,
Rivero Borrel ROJaS J ose Tomas Vlllarreal Vélez yel suscrlto

S Secretarlo Anual
- SR A f'IFRANCISCO DE P. MIRANDA.. . .
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T “Sesion dél dia 10 de yul@o ‘de 1925, '—fPreéidehc_ia— '
- del Dr Fernando Ocaranza |
LECCIONES DE BIOLOGIA GENERAL ——LA CONTAMINACION
o DE. NUESTRAS AGUAS: POTABLES '

EI Dr Ocaranza —~Presenta, a la Academla su lxbro tltuladQ, (rLecczo-
nes de Biologia Generaly, obsequ:ando un ejemplar para la Blblloteca de
la Academia.

=D, ‘Paz.—Lee una nota«tltulada «Contammaczdn de Nuestms Aguas ~
Potables» Pl .

‘Dr,..Cervera. ——Qulere hacer algunos comentarlos ‘acerca del trabaJo
tan interesante que dcaba de presentar el Dr. Paz.. La prensa se'ha ocupa-
do mucho de este asunto, pero:le- da un earacter politico porque el Ayun.
tamiento esta en pugng con el Departamento de Salubridad, pero conside-
rando el asunto desde el punto de vista de la Higiene, se.ve que esté, seria:
mente amenazada -El Dr. Paz ha hecho los andlisis en las mejores condi-
ciones posibles y.la primera. muestra; fue analizada inmediatamente; en
euanto a la de Tacubaya, fue llevada al Laboratorio en condiciones més
favorables, -entre hielo, para evitarla multiplicacién de-los coh—bacllos Se
ha servido del tubo diagnéstico de Bessén y-en éste.parece queno hay nin-
gln otro germen como.no sea el coli-bacilo, que produzca gases y reduzca
el rojo neutro a las 18 horas. ‘Besson en el primer tomo-de su libro de. Bac-
" teriologia habla de su tubo: diagnéstico y de-su- manera de prepararlo ¥
- sefialaba distintas férmulas paradistinguir el bacilo-tifico...y para-tiﬁco ye]
- colibacilo. Habiendo analizado algunos gérmenes de la sangre, se not6 que

~ el bacilo tifico-era muy distinto y. muy fécil de caracterizar en el tubo diag-
nbstico.porque-le comunicaba un color rojo.amaranto muy. dlstmto .del que

. tiene‘el medio.de cultivo'y no producia gases. Cuando se trataba del para-

tifico A{.comola cantidad de gases.era muy pequefia también se.podia hacer
el diagnéstico. y ‘resolvié: emplear otros medios;-le: Hamg: la atencién que
~ tanto el para-tifico B como el coli-bacilo, . producian:en ese tubo, la redue-
~ ¢i6n del ro;;o neutro, lo:cual se -conocia por la fosforecencia y medla camy
- pana de gas: Con:elobjétb:de subsanur estas dificultades se, preparé otro
tubo diagnéstico modificando el primero y en lugar de: g‘lucosa 186 ‘actosa
y.recomendaba que én lugar de sembrar un tubo,- se hiciera la membra en

. otro con la substitucién indicada y de esa.manera se puede dlstmgulr el

bacilo tifico del coli-bacilo que produce gases por la lactosa. Habiendo se-
guido el Dr. Paz el'pracedimiento -qiie.da mejor resultado, debe tenerse
en cuenta el analisis practicado: por. él y en el que manifiesta la cantldad
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- de coli-bacilos que tiene el agua, tantodela Ciudad como de Tacubaya que |
es la mas cargada de coli-bacilos lo que se debea contaminacién de origen
fecal. - '

Dr. Paz. —-Agradeée ai Dr. Cervera sus frases y dice que el tubo usa- |
do fue el de Bessén destinado al anglisis'del coli-baeilo. " "

Dr. Brioso.—Si la profesién médica no persiguiera los fines que per-
sigue, nos deberfamos felicitar de ejercer en México, que es la ciudad més -
m-orti'fera del mundo ‘segln él sefior Pani. Entre'los elementos mas indis-
pensables para la vida se ¢ongideraba el agua, Hay que agradecer al Dr.
Paz los datos. Actualmente podria calificarse el agua de la ciudad como. de
apuas fecales. Cree qué’la‘Academia debe ser Gtil a la:Sociedad en: este .
caso y mandar los anélisis del Dr, Paz al Ayuntamiento de la Capital que
es la autoridad encargada de la salubridad'y de esta manera; se tomen lag
miedidas Hiecesarids para remediar este mal. La Academia no tiene miras
politicas y pueden tomarse en consideracién sus trabajos. e
" Dr. dél' Raso.~Dice que sin-atacar el procedimiento empleado por el
Dr. Paz, seria conveniente se'diera’a conocer otro méis sencillo.y que esta
al alcance de todos. Serefiere al analisis ‘quimicoide las aguas: Los datos
que’se tomen seréin la- cuantificacién de 1a materia orgénica, la euantifica-
¢ion del amonfaco’y los clarures. ‘Elagua potable que contiene cloruro debe
ger considerada’ como ‘sospechosg; lo’ mismo se- puede decir de la :materia
orgénica cuatinopasa de 2 a 8° miligramos por litro. ' El organismo asimila
2 grs. de calcio yen'log alimentos no se puede encontrar esa cantidad, so-
bre todo; traténdose de los nifios que tienen una alimentacién tan limitada
y debe ser compensada porla-cantidad deagua potable. La-ebullicién de-
termina la précipitacion-del ¢alcio y prepara elorganismo de losnifios para
Ta decalcificacion. P T S T T e
oD Ocaranza.~No eree inoportuno proporcionaralgunos datos acerca
de la contanminacién de las aguas, El asunto se ha estudiadoen el Instituto
de'Higiene desde 1928. Las causas principales sondos: ‘las necesidades de
Ta poblacién que requirieron se utilizaran tres manantiales mas, los pozos
‘due se utilizan tienen paredes impermeables hasta el fondo y cubiertos.des-
de ¢l lugar donde brotdn las aguas, ‘protegidos en'la superficie con -un: en-
banquetado decemento; estos tres manantiales utilizados' actualmente:es-
tan protegidos-en’la parte alta, perono hasta el fondo ni-en la- superficie
y 1as aguas de lluvia escurren, sobre todo en esta época 'y las aguassuper-
ficiales se derraman sobre los manantiales. - Se ha.insistido con.el-Ayunta-
‘miento para que procure rémediar esto; pero:.dice que no:esta en condicio-
nes de llevar a’cabo obras tan costosas. La otracausa es'quelas:aguas se
mezélan con las que vienen de Chapultepec'y no cabe duda queesas aguas
¢stan muy contaminndas; ‘eomo las':de Tacubaya. En'algunos andlisls se
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han llegado a encontrar hasta 2,000 coli-bacilos. En Cérdoba en las llaves
habia lo menos 100,000 por litro, Hay algunas otras causas de contamina-
_ ¢i6n que fueron demostradas por el Instituto de Higiene. En algunos luga-
res hay casetas en donde se refugian trabajadores.y en esas casetas cer-
eanas a los ‘manantiales, se han encontrado materias fecales de ammales
y de hombres y se han encontrado abiertos los bordes. :

Dr. Ramirez Eliseo.—Comunica que en unién del Dr. Malda examx-,

naron a la enferma del Dr. Villarreal. Aparentemente no tiene ningtn

-padecimiento que se traduzca por: alteracién de su facies, su estado general
es completamente satisfactorio; no presenta enflaquecimiento, ni cambio
de-coloracién en los tegumentos ni en las mucosas. Los datos de interro-
gatorio no dieron ningino especial. La enferma dice que estd en perfecta
salud.  La exploracién revel6é que los fondos de saco vaginales estan llbres,

no se siente endurecimiento profundo gue pudiera corresponder a una in-
filtracion del parametrio. La cicatriz es normal. La vagina se deja hundir
sin demostrar dolor y. sin demostrar que el proceso neoplasico se haya re-
producido. Se.llega a la conclusién de que: clinicamente no: tiene ningln

padecimiento neopldsico en sus 6rganos.genitales ni en las visceras; es una
enferma curada por la oportuna intencién quirﬁrgica El Gnico dato gque’
falta es el dlagnéstxco del neoplasma tratado para Juzgar el valor de esos
datos.-

Dr. Malda. —No tlene nada que agregar a lo expuesto por el Dr, Ra- .
mirez. Le ha impresionado el hecho de que esta enferma fue operada hace
18 afios. - Este hecho viene a afirmar la idea que tiene de que la clrugia
queda en pie para el tratamiento del eincer, Todos los otros metodos mo-
dernos como los rayos X, vienen en determinado momento a ser un suple-
mento de la cirugia. - Celebra que el Dr. Villarreal haya. presentado esta
enferma a la Academia-como un -ejemplo de que no se debe desmayar en
las intenciones quirGrgicas cuando se consideran oportunas. Encuentran
chmcamente curada a esta enferma. Llevando la idea -de que pudiera en-
contrar reproduccion del tumor en alguna parte, se hizo la exploracién
bimanual completa sin encontrar la mas ‘ligera idea de que esta enferma
tenga probablhdad de una reproduceién, Felicita al Dr. Villarreal.

Dr. Villarreal.—Tuvo por objeto al presentar esta enferma a la Aca-
demia mostrar uno de los casos de curacién completa. Esta enferma fue
presentada ‘meses después’ de haber sido operada y la pieza anatémica se
éxaminé haciendo el dlagnostlco de epitelioma vegetante del fondo uterino.
Se hizo un vaciamiento pélvico conforme a la técnica que-ya se deseribié
anterlormente BEsta énferma no ha tenido reproduccién ninguna y se en-
cuentra en perfecto estado de salud. Actualmente los procedimientos mo-
dernos son compatibles de aplicar en el cdncer cuando se hace la mterven-
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¢ién en ciertas condiciones y que la enfermedad no estd avanzada. No se’
opone el tratamiento quirtrgice con la aplicacién de agentes fisicos, -

Las personas qué sufren de céncer uterino son en gran niimeroy la
operadas son en nlimero menor. Si se aplica un procedimieato factible de
ponerse en manos de un gran ntimero de personas, se hard un beneficio a:
]a humanidad. En algunas clinicas se prefieren los rayos X de onda corta. -
a las intervenciones quirirgicas, pero muchos enfermos llegan las clinicas
en condiciones bastantes disponibles ¥ no pueden ser tratados por:los agen-:

" tes fisicos--Si el edncer uterino incipiente se cura por la hitsterectomia:-
como por los rayos X, son preferibles los agentes fisicos que pueden curar.
con menos peligro. En Alemania se usan Rayos X de onda corta; en Ingla-;
terra se emplea el radio. La cirugia puede curar la afeccién cuando ne.

" haya otro medio, Emplea actualmente la aplicacién de los rayos X de onda.
corta antes que someter a la paciente a la operacién. En los casosde can-
cer uterino con invasién de los fondos vaginales, cuando la invasién no es
muy grande, puede detenerse con -la operacién pero es siempre dificil y.
tardada y casi puede considerarse excepcional, si es ficilmente operable:
y no se tienen amanolos procedimientos modernos, no hay més que hacer:
la intervenci6n, pero si se dlspone de ellos es preferible aphcarlos antes‘
de intervenir; ‘

El Dr. Monjards.—Informa a la Academxa qué visitd en unién del. .
‘Dr. Aragdén al Dr. Pruneda y lo encontré en eonvalecencia; quedé muy
agradecido y da las graciasa los miembios de la Academia por la distincién.

- Dr. Ocaranza.—Pregunta si se toma en cuenta la proposicion del Dr.
Brioso de pasar al Ayuntamlento la nota del Dr. Paz acerca del analisis
del agua, .

Dr. Monjards,—Cree que la proposwlén se debe discutir. porque la
nota es personal y al pasar al Ayuntamlento debe ir resp.aldada por la

Academia.
* Dr. Tzquierdo.—Cree que se deben tener en cuenta algunos puntos

_importantes. En el Institutode Higiene se estudié este asunto y se hicie-
ron analisis cuyos resultados fueron analogos a los del Dr, Paz, Después de
las Gltimas Huvias se ha tomado el agua encontrando una cifra mas eleva-
da y sin embargo, se sostiene que esas aguas no tienen comunicacién con
las de Xochimileo. ‘

Dr. Brioso.—La conveniencia de enviar esta nota al Ayuntamlento de
Tacubaya, es con el objeto'de no dejar estéril el trabajo del Dr. Paz. No
encuentra la razén para que esta nota no vaya respaldada por la Academia.

- Dr. Ramirez.—Cree que a la nota del Dr. Paz se pueden agregar los
inconvenientes puestos por el Dr. del Raso de hervir el agua, que si supri-
me por un Iado un peligro, predispone a otro no menos grave,
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Dr. Brioso—Quiere oir la opinién del Dr. del Raso. Desearia conocer
* los datos sobre la riqueza en calcio de las aguas de la ciudad de México,
Dr. del Raso.—El déficit en calcio que los alimentos proporcionan es
suplido por el de las aguas potables. En ellas las sales de calcio son muy
variables. Las aguas de Xochimileo son las menos rieas en sales, puesto
~ que tienen 300 miligramos de extracto seco por litro. El agua de Xochi-
milco tiene una cantidad menor de sales y la ebullicién precipita una gran
parte de las sales decaleio que estidn en forma de carbonatos. Cree que la
nota no debe enviarse a la autoridad. ST R
Dy, Brioso..—La argumentacién del Dr. del Raso lo convence més de
la necesidad de enviar la nota del Dr. Paz, pues se vendrian a sumar a los
. que ya tiene del Departamento de’ Salubridad y serdn de un perito impar-
cial respaldado por la Academia. T )
' Dr. del Raso.—No estd conforme con que se envfe la nota.,
Dr. Monjards.—Opina que se podria nombrar una Comisién para que
haga los anélisis del agua y resolver de esta manera el asunto,
Dr. Rivero Borrel,—Cree que si se va a comunicar el trabajo debe
pedirse la anuencia del autor. S ‘ ‘
.. Dr. . Ocaranza.—Hace notar que cuando se hizo la proposicién estaba
presente el Dr. Paz. ,
Se levanta la sesi6n a las 21°30 con asistencia de los sefiores Doctores.
Alonso, Aragén, Bulman, Brioso, Cervera, Garcia, Gama, Izquierdo, Lan-
- da, Lépez, Loaeza, Monjaris, Malda, Miranda, Paz, Ramirez Eliseo, Rami-
rez S. Rivero Borrel, Rojas J. Tomas, del Raso, Vélez, Viramontes, Villa-
rreal y el suserito, ‘ S '

v Secretario Anual,
FRANCISCO DE P, MIRANDA.
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A-C_T-As DE LAS »SEsbNEs

Sesum del dia- 8 de octubre de 1925, —Preswlencm del Dr
. Fernando Ocamnza.y

CONSERVACION DE 'LO§ HUEVOS.—CONVOCATORIA PARA QUE SE
PRESENTEN’ CANDIDATOS PARA LOS SILLONES VACANTES

El Presidente DR, OCARANZA manifiesta que durante el perfodo de
vacaciones la Academia tuvo que lamentar la muerte de dos de sus miembros
que en ocasiones semejantes la sesién se ha levantado: en sefial de duelo ,
pero que en esta ocasién la Mesa no creyé conveniente hacerlo porque ‘los
gefiores doctores murieron el -afio académico pasado y por esa clrcunstancla
pide a los séfiores Socios ‘se porigan de pie para que en unos mstantes ‘de
gilencio rindan tributo a la memoria de los desaparecidos.

PROF. CORDERO.—Da lectura a su trabaJo reglamentax io tltuladO'
«Conservacion de los Huepos».:

DR. LEON.—Dice que no va a discutir un asunto para el que no cree
tener la competencia necesaria. sino que quiere precisar-un hecho. Refiere
que recuerda que siendo nifio vefa a su'madre conservar los huevos en una
barrica que contenia-agua de cal,'y que ahora que ha oido decir al profesor
‘Cordero que en el agua de ¢al se conservaban perfectamente, piensa que
deberia reglamentarse la conservacion de los huevos, snendo més barata la
‘cal que los silicatos a que se alude. Pregunta también si- es' conveniente
usar los huevos pasados en la panaderia porque los panaderos dlcen que el

- fuego todo la purifica.

PROF, CORDERO.—EI huevo que se. conserva en agua de cal toma
mal sabor, por eso aconseja la conservacién en silicato de: sosa que usan
los jaboneros, que es barato y facil de conseguir y que a la proporcién de
10% no es per;udmal ‘Los'huevos conservados en esta solucién tiene tal
resistencia que se ha heétho'la experiencia de dejar caer algunos conserva-
dos de este modo desde 10 alto de una escalera y no se han roto. Respecto
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a que se aprovechen en panaderia los huevos pasados eso es sucio y el Con-
sejo de Salubridad prohibe el uso de ellos. En los Estados Unidos y en los,
paises cultos existen grandes refrigeradoros adonde se conservan los co-
‘mestibles, eso deberia imitarse. S

DR. BRIOSO.—El papel social de ]os hombres de ciencia cons1ste en .
distribuir los conocimientos y ponerlos al aleance de las personas que deben
tenerlos y asi el profesor Cordero ha presentado hoy un trabajo muy ftil.
El punto tocado al final le parece'de mayor trascendencia que el gefialado
para su aplicacién ya que también puede hacerse a otros alimentos. tisa
idea es verdaderamente préctica, ya se ha propuesto la creacion- de una\
planta frigorifica'y si estas ideas llegan a cristalizar no se repetiré el caso
de encontrar en el mercado huevos alterados. En el caso de los huevos el
peligro es mayor porque hay algunos que al ser empleados pueden dar los
mismnios efectos que el pastel mortifero de que habla el profesor Cordero .
en su trabajo, En algunas ciudades americanas hay mercados de tipo de -
los nuestros y existen grandes refrigeradores para conservar los alimentos -

y .venderlos a sn precio uniforme.

DR. LOAEZA.—Felicita al profesor ‘Cordero por su trabajo y habla |
de la importancia de los huevos como alimento completo aparte de la. leche.
"Se presériben los primeros en la alimentacién de los infantes que no todos
lo toleran, pudiendo ser algunas veces porque no estan preparados para
hacer la digestién de productos de la importancia del huevo. Manifiesta
que ha tratado en numerosos casos a nifios que han tomado huevo para
completar su alimentacién, Dice que ha atendido a varias familias de So-
nora y le han contado que alld no les hace dafio el huevo porque esta con-
servado en China por procedimientos eéspeciales.. Lios usan colocdndolosen
una especie de masa de aspecto arcilloso -acompaiiados de una materia ve-
getal y cree que esta preparacién sea ventajosa, pues. ha -oido hablar al
;profesor Cordero y desea que sus ideas. se lleven a la préctica.

DR. CICERO.—Entre los medios propuestos para la conservacion de
los huevos figura la vaselina y pregunta al profesor Cordero por qué no,la
recomienda. ‘

DR. GODOY ALVAREZ. ——El conoce como uno de los meJores medios
~de conservacién el cloruro de sodio. No tiene experiencia en este asunto,
pero es ese un medio que esta al alcance de todos las personas y desea sa-.
ber-el concepto en -que se tenga. Hay huevos myectados con éter sulftrico
y son los que se venden como huevos frescos. :

PROF. CORDERO. —En Alemania se hicieron mvestlgaclones parala -
conservacién de los huevos, los estudios duraron ocho meses, haciéndose
ensayos con soluciones de distintas substancias y los que se‘colocaron en
cloruro de sodio no se conservaron satisfactoriamente, solo pudo aprove-
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charse el 80% . Por lo que respecta ala aplicacién de inyecciones de éter
sulfdrico, es erréneopensar que se use dicho procedimiento, no es préctico,
los comerciantes tendrian que hacer la inyeccéion en cada uno, adema4s el éter
es caro, es volatil y nada se conseguirfa con la inyecci6n, Los tres mejores
procedimientos para conservar el huevo son los que ya cité en su trabajo,
‘pero el més practico es el -que consiste en colocarlos en solucién de silicato
de sodlo que da al huevo mayor resistencia.

DR. ESPINOSA.—La costumbre de dar a los mfios yema de huevo
para nutrirlos mejor, es mala, pues no habiendo llegado-al maximo de gra-
-sa en-la.alimentacion lactea, el aumento de la grasa del huevo es peligrosa-
porque dificulta la-digestion.

* DR. OCARANZA —Pide que se de lectura a un oficio de la Rectoria
ven el que se pide a.la Academia proponga un tema cientifico para el con-
curso’'que:se abriré entre los médicos recientemente recibidos.

DR. BRIOSO.—Pide la publicacion de:los trabajos de los socios y dlce
que teniendo en cuenta que la Secretaria de Educacion Piblica ofreci6 a la
-Academia la subvencién de que disfrutaba y darle un local apropiado, cree
que debe aceptarse la idea de los concursos. cientificos, siempre que sea en
una sola parte adonde se convoque a ellos, .

DR. OCARANZA.~ Informa a los Académlcos que emsten vacantes
en las siguientes secciones: Anatomia Normal, Anatomia Patolégica, Me-
dicina Interna, Patologia Quirtrgica, Obstetricia, Higiene, Medicina Le-

. gal, Dermatologia, -Mierobiologia y Parasitologia, Fisioterapia, Historia
de la Medicina;, Oftalmologia. - Por 1o que de acuerdo con -el Reglamento,
declara que queda abierta: durante -cuatro semanas la inseripeién de los
candidatos que se han propuesto.: .

~DR."BRIOSO VASCONCELOS. ——Hablendo leido que se aprobo en el
Congreso Sanitario Pan-Americano hacer un elogio ala memoria de Don
Eduardo Licéaga por los esfuerzos que desplegd en materia de Salubridad,
cree que esta galanterfa obliga a la: Academia a dar las gracias al propo.
nente Dr. Carlos Enrique Paz Soldan. :

Se aprueba que se le den las gracias a nombre de la Academla

. Se levantd la sesién a la que asistieron los Dres, Académicos, Arroyo,
Alonso, Brioso Vasconcelos, Bulman, Cicero, Castafieda, Gareia, Godoy
Alvarez, Cordero, Loaeza, ‘Monjarés, Rivero Borrel, Vlramontes. Valdés .
Velez y el suscrito.

Secretar'io Anual,
1. EsPINOSA.’
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. Sesibn del dia 15 de octubre de 1924.—Presidencia
a del Dr. Fernando Ocaranza
LA RACION ALIMENTICIA: DEL PUEBLO MEXICANO

" El DR. MIRANDA lee su trabajo de turno reglamentario _titulado:
«La Racién. Alimenticia del Pueblo Mexicanoy. - ‘ :
DR. BRIOSO.—Hace mencién del trabajo del Dr. Miranda y dice que
su memoria ha venido a-llenar el vacio que sobre el particular ha existido
y ge refiere también a los trabajos'del Ing. Buines, diciendo que e8.eonoti—-.
da la atingencia del Ing. Bulnes en los estudios aun cuando no se tratara
de asuntos de su profesién, y nole llama la atencién que hubiera hecho
ciertos trabajos, ni que el Ing. Pani en su obra «La Higiene de Méxicon»
haya hecho algunas observaciones de las que los médicos tienen muchoque
aprender. No puede hacer los mismos élogios del Sr. Gonzélez Roa porque
no tiene los conocimientos biolégicos necesarios para abordar un asunto tan
delicado.  Sostiene el Dr, Miranda que la arterio—esclerosis y la nefro-es-
¢lerosis no se observan mucho en nuestro pueblo bajo, porque el régimen
alimenticio no es tan rico en albuminoideos como lo*.¢s el de personas de
" dlase social més elevada y sobre todo, gue el clima influye, La duracién
media de la vida en México, es mucho més corta que en otros paises y cree
que siendo las enfermedades sefialadas propias de los viejos, se presentan
aqui, perque alos 50 afios, todos son viejos. Apunta.el Dr Miranda que el .
clima de México es de los més agradables, pero el maés agradable no es
ol mas sano Considera Horleinton que el clima més benéfico para la salud
es aquel adonde nieva por lo menos una-vez al afio, Refiriéndose al asunto
de la leche, dice que la que se vende aqui en la Capital es la peor, pues se
. ha dado el caso de encontrar algas en ella, por lo que cree que mientras no
se llegue a pasteurizar la leche, no se debe aconsejar el uso de ella cruda,
pues puede lievar el gérmen de la tuberculosis. Felicita por su trabajo al
Dr. Miranda y desea que sea conocido . por las personas que se ocupan de
la vida colectiva. -~ - IR \ S ' .
DR. DEL RASO.—Une sus felicitaciones a las del Dr, Brioso por el
trabajo de! Dr. Miranda, porque ha tomado un punto muy importante. Dice
que debe tomarse el estudiodel régimen alimenticio, no haciéndolo. para
saber la cantidad de calorias que desarrolla, sino para saber cuales son los
principios alimenticios. A nadie se le va a oc¢urrir tomar la gasolina como
alimento porque desarrolla una enorme cantidad de calorias, que el orga-
nismo no es capaz de tolerar. Le parece observar que el Dr. Miranda fijé
su atencién principalmente en la cantidad de calorias que desarrollan las
substancias protéicas y dice que en el trabajo que estd haciendo para pre-
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sentarlo a la Academia y que nopudo terminar para presentarlo ¢on ‘opor-
tunidad, se ha fljado en la leche. En las experiencias que ha hecho ha ‘po-
_dido observar que del 15 al 20% de sales de calcio faltan'en la leche hervida
Y es porque las substancias protéicas se fijan de tal manera en los recipien-
tes que al tomarla le faltan. Dice el Dr. Miranda que los hombres toman
‘mayor cantidad de sales de calcio de las que pueden asimilarlo y que las
sales de calcio deben tomarse vivas, bues hay alimentos vivos y alimentos
muertos. La Jeche hervida proporciona alimento muerto. Dice que la adul-
teracién de la leche no-es tan grande como la que sefiala el Dr. Brioso. La
--campafia que se ha hecho para evitar la adulteracién de la leche ha dado
buenos resultados,. siempre se toma leche con agua, pero no es exacto que
se mezcle con sesos o carbonato. Dice que el Ing. Bulnes no tiene la sufi-
ciente técnica para poder hacer apreciaciones. No cree que ning(n hombre
de ciencia pueda tomar en cuenta los trabajos del Ing. Bulnes en medicina.
~ DR. BRIOSO.—No se declara partidario de la leche hervida, cree que

mientras no se llegue a pasteurizar, no debe :aconsejarse nada. Dice
que ahora que se acostumbra dar yodo en. leche a los enfermos, se ha podi-
do comprobar que al mezclarse se produce lareaccién del yoduro-de almidén
por lo que.asegura que la leche est4 adulterada. Hace algunas observacio-
nes acerca del bajo precio de la leche en algunos expendios y sostiene que
los ordefiadores y los mismos establos son bastante sucios y se necesita
. hervir la leche para destruir los gérmenes patégenos que puede llevar, en-
tre ellos el de la tuberculosis. Aconseja que al tomar la leche hervida, se
procure tomar la ndata:que es adonde esta la substancia nutritiva.

DR. DEL RASO.—Dice que no es exacto que la leche tenga un precio
como el que sefiala el Dr. Brioso, que los revendedores son los que suben
el precio v la adulteran:para poder ganar.

DR. OCARANZA.—Dice que la referencia que hace el Dr. Miranda
‘sobre la arterio esclerosis es.completamente aceptable. Recomienda al Dr,
Brioso un libro publicado recientemente er el que se separan los padeei-
‘mientos cardio-vasculares en tres grupos: las cardio-esclerosis, las arterio-
esclerosis y el cardio-ateroma, y en -este libro estén apoyadas las asevera-
ciones -con las observaciones hechas sobre la alimentacién. La arterio-es-
clerosis es un padecimiento que aparece entre los 45 y los 48 afios y alcanza
su méximum hacia los 50 afios.” La cardio—esclerosis es un padecimiento
del miocardio, :aun cuando puede afectar el endocardio. El cardio-ateroma
es un, padecimiento de una-edad avanzada. La etiologia de la cardio-escle-
rosis estl representada porla sifilis. Si se clasifican estas enfermedades
como padecimientos tempranos, sf tiene:razén el Dr. eranda al hacer la.
aclaracién.

DR. BRIOSO.—Manifiesta que tomando en conjunto las afecciones de
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- generativas de origen arterio-cardio-renal; cree que ests en lo justo al
afirmar gue son afecciones de la edad avanzada. \

DR. ESPINOSA —Volviendo a tratar el asunto de la leche, dice que

- vi6 a unos nifios que fueron-atendidos de un accidente trauméatico. Los .
nifios se alimentaban con leche comGn y corriente y fueron a una hacienda,
alli la leche tiene mayor cantidad de grasa porque no le ponen agua y al . *
tomarla se enfermaron, basté la simple disminucién de la leche para que
las manifestaciones desaparecieran. Tratédndose de nifios, hay que tener -
en cuenta su edad para aumentar la cantidad de leche y el elemento dela -
leche que el nifio no puede digerir. Llama la atencién sobre este he-ehs\.n,
porque puede tener:reélacion con el adulto. -

DR. DEL RASO.—Dice que ha tenido elementos especlales para hacer .

el estudio de las sales de calcio que contiene la leche, pues que sus expe-
riencias las estd haciendo en la Escuela de Agricultura y le han puesto vacas
a su disposicién de las mejores razas de la zebl y que las ordefian en su -
presencia y que ha encontrado un promedio de 35 a 36 gramos de mante- -
quilla por litro, que es el promedio que se obtiene con la leche completa-
‘mente pura. Cree que estos elementos no pueden producir la diarrea en
los nifios, sino que hay que buscar otros ahmentos que son los que las pro-
ducen. - |
DR.- RIVERO BORREL ——Se refiere al trabajo del Dr. eranda en'
el que ha encontrado dos partes: una enumeracién acerca de los principios_
alimenticios y otra la resolucién de aconsejar la leche; lo que ha producido
una interesante discusion. Tomando en cuenta las indicaciones del Dr, del
Raso de que en los alimentos no se tomen en consideracién las calorias Gni-
camente y tomando la observacion del Dr. Espinosa de que nifios acostum-
brados a cierta cantidad de grasa porque puedan tener algin 6rgano insu-
ficiente, manifiesta que ha observado en:los hospitales, que cuando se trata
~dé poner a dieta de leche a determinados individuos, no la digieren;aun
tratandose de individuos a quienes se les va a operar, hay personas que
tienen sensibilidad especial para determinada clase de alimentos. Cita e}
-¢aso de una sefiora a quien le hace-dafio el polloy que habiendo tomado
una sopa con -caldo de pollo, present6 -serias perturbaciones digestivas.
Cree que deberia hacerse  un estudio de nuestro pueblo baJo para sa.ber si
pueden o no tomar leche en lugar del pulque.

DR. MIRANDA.— Agradece las frasesque sus compaﬁeros han temdo '
la-amabilidad de dirigirle y ' eree que el estudio es tan importante que se
tiene que tratar ampliamente, :Dice, refiriéndose a las observaciones del

. Dr del Raso, que en .su trabajo hablé del valor de las calorias de los albu-
minoideos, haciendo una enumeracién de la calidad, que ha hecho compa.-
- raciones de la carne y del maiz,: llegando a la conclusién, de que no vefa
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.criticable que se tomaran ambas cosas como lo hace la familia tipo. Se
refiri6 también a las sales morgémcas buscéando también las sales orgéani-
cas y por (ltimo a las vitaminas.® Que en su trabajo no ha tomado en cuenta
la cantidad de calcio que se absorve, porque se elimina por el intestino. Lo
importante es que no se sabe cuales son los factores fisiolégicos de la absor-
cion de muchas de las sales de calcio, En lo que se refiere a la leche, insiste
en que es un buen alimento, porque tiene proteinas, sales inorganicas.
grasas de buena calidad, hidrocarbonados, ete., que tiene en fin todos los
elementos que constituyen un alimento completo; pero ha pesado también
las condiciones de economia y ha dicho que la leche es un alimento dema-.
- siado caro. Seria-de aconsejar al pueblo el uso de la leche en lugar del pul-
que, aunque seria menos agradable para los Jornaleros Dice que el Dr.’
Brioso no cree que sea bueno el clima de México y dice que ha visto que lo
més agradable en materia de clima es lo més sano. El clima de México es:
favorable y no deprime como los climas altos. Hace mencién del factor ca-.
l6rico y -dindmico especifico. 'No sabe hasta qué punto puedan llamaise
razas de clima frio y de clima caliente, de la misma manera que pudo-ha-
berse llamado raza del maiz o raza del arroz. En cuanto a la arterio-escle-
rosis, no ha hecho la distincién que menciona el Dr. Ocaranza, porque no
se ha divulgado lo suficiente para poder hacerla.

DR. OCARANZA.—Dice que se tomé la libertad de nombrar la comi- .
8i6n dictaminadora para pasar a la categoria de,socios titulares a las per-
sonas que lo soliciten y el reglamente previene que sean nombradas las
comisiones por votacién, pero que aceptard la decisién académica. Pide
que se nombren a los Dres. que han de formar el jurado para callﬁcar los-
trabajos de concurso presentados a la Academia. N

Por la votacién resultaron electos los Dres. : Pruneda, Cosio, Carrlllo
José Tomés Rojas y Arroyo como propietarios y como suplentes los Dres.
Monjaras y Soberén, ,

Se da lectura al acta de la sesién anterior, siendo aprobada Se levan-.
ta ésta a las 21.30 con asistencia de los sefiores académicos: Alonso, Arro-
yo, Brioso Vasconcelos, Bulman, Cicero, Castafieda, Landa, Leén, Loaeza,
Pruneda, Prieto, Rivero y Borrel del Raso, Mongarés, Miranda, Viramon-
tes y el suscrito. ~ ‘ .

Secretario Anual,
I. ESPINOSA.
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Sesion del dfa 12 de noviembre de 192}.— Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza

EL INJERTO ESCLERAL EN LA PROTESIS OCULAR

A las 19.30 se abre la sesion.—El DR. BULMAN comunicaa la Aca-
demia la excusa que presentael Dr. OCARANZA, de no presidir la sesién.
por haber tenido examen profesional en la Facultad de Medicina. o

Ei DR. ALONSO lee su memoria titulada: «El Injerto Escleral en
la Prétesis Ocular».

DR. VELEZ.—Felicita calurosamente al Dr. Alonso por su trabajo.
No es partidario del procedimiento descrito por el Dr. Alonso. En su préc-
tica sigue siempre el procedimiento del injerto grasoso; cuenta 78 opera-
raciones de esta clase y con excepcién de la primera, en la que por falta
de ‘experiencia puso un pelotén de grasa més voluminoso, dando lugar al
extrangulamiento de la sutura conjuntival, habiéndose mantenido abierta
la herida y eliminado una buena parte de la grasa, las operaciones restan-
tes han sido un éxito. Para hacer estas operaciones hace uso de un pelotén
de grasa de la nalga, tarda uno odos minutos en tomar el tejido y colocarlo
dentro de la cavidad: conjyntiva y-el tejido puede considerarse como abso-
lutamente .vivo. El procedimiento deserito por el Dr. Alonso, tiene el in-
conveniente da llevar tejido muerto, puesto que esté en formalina el car-
tilago y. este procedimiento se asemeja mucho a otros procedimientos en
los que se emplean cuerpos extrafos, en cambio al tomar el tejido grasoso, -
se tiene la ventaja de llevar tejido. perfectamente vivo, tomado de la per-
sona, sin necesidad de hacer ninguna antisepsia, ni tener ningtn cuidado.
especial, considerando a la persona sana. El pelotdn es recibido porla cavi.
dad formada por la conjuntiva, por los mGsculos y la capsula de Tenén que
es asf una cavidad sangrante, en:la que se acaba de hacer la hemostasis,
La cicatrizacién de la conjuntiva es-muy sencilla, antes de ocho dfas el in-
jerto ha:prendido. La facilidad de tomar el tejido y la de colocarlo dentro
de la cavidad llena de vitalidad hacen de este injerto, una excelente ope-
racién, Cuando se toma un cartilago costal, implica la necesidad de abrir
el perlostlo y no siempre la situacién de la caja toracica estd en condlclones
de recibir esta especie de monda del cartilago, ni el cartilago puede siempre
recibir la forma esférica del tamafio del globo del ojo. Desprovisto de su
periostio, se tiene un tejido muerto, es como un secuestro tratindose del
ojo. Es preferible usar el tejido celulo-adiposo que puede llenar perfecta-
mente la cdpsula de Tenén. En cuanto al tejido escleral, si se toma del ojo
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que ha sido enucleado, se coloca en condiciones de poder infectar la cavidad
y producir aecidentes. Si se -toma de un animal o de otro individuo la por-
cién esclerotical, debemos recordar, que es el esqueleto del ojo y por esto
es un tejido menos apropiado parr formar mufiones. Refiriéndose nueyva.
mente al injerto grasoso, dice que no ha visto desaparecer completamente
‘la grasa, puede presentar individuos operados hace 20 afios y otro recién
operado para que se vea e] resultado de la operacion,

DR. MONTANO.—Felicita al Dr. Alonso, pero se declara tamblen par- :
tidario del injerto grasoso y siempre que hace enucleaciones prociura hacer
esta clase de injertos con resultados siempre satisfactorios. Nunca ha visto
reabsorverse este injerto. El injerto escleral tiene el inconveniente de no
poder quitar completamente los restos de coroides y alli esta el nido de los
gérmenes que pueden ser motivos de infeecion. Tratindose de los cuerpos
extrafios que fraen accidentes recuerda que cuando se han hecho enuclea-
" ciones con anestesia cloroférmica, se presentaron accidentes que siempre
se atribufan a esta clase de anestesia y que se deben solo a la manera de
_hacer la hemostasia en el interior de la cuenca comprendida en el fondo
del ojo yla compresi6n, la grasa tiene menos probabilidades-de producir
comprensiones en el fondo de la érbita. Sin negar la ventaja que puede
tener el injerto escleral en manos de personas tan aptas como el Dr. Alonso,
se declara partldano del mJerto grasoso, el que ha practicado s1empre con

DR VIRAMONTES Despues de haber ofdo hablar a los Sres. Vélez
y Montafio, no debiera ocuparse de este asunto, sino tinicamente para fe-
licitar al Dr; Alonso; pero -hace constar que en el Hospital de la Luz, ha
visto'la fusién del injerto grasoso. Dice que el tejido celulo-grasoso des-
prendido llega a ocupar la cidpsula de Tenén déntro-de una superficie cruen- )
ta.y no es capaz de crear adherencias. Cree que vale la pena ensayar el
procedimiento sefialado. Cree que colocando un cuerpo extrafio en el globo
ocular puede producir a la larga una oftalmia simpética. . Hay que ensayar
el procedimiento sin excluir los otros, para saber cual da mejores resulta-
dos. Ha visto la fusion del pelotén de grasa en individuos que en un plazo'
breve han sufrido la refraccién. '

DR. ALONSO.—Para manifestar sus agradeclmlentos a sus compaﬁe-
ros que han tomado la palabra. ContinGa diciendo que todos log tejidos,
orgénicos sufren una reabsorcién, no solo de tejido, sino ‘hasta los gie tie-
nen OJos de animales. Se han presentado casos de mJertos con ojos de
animales que: han presentado esa reabsorcién. Por eso Magitot ha creido
conseguir el ideal haciendo el injerto de cartilago conservado en formalina,
es un procedimiento que estd en estudio; pero no cree que el tejido escle-
rotical mJertado tenga pehgro de ninguna especie, si se limpia y se voltea
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como un dedo de guante, -se- desprende la escler6tica del tejido enfermo,
no queda nada que pueda introducirse en la cépsula de Tendn que pueda
provocar la infeccion. Con este procedimiento se consiguen perfectos
mufiones. :
Se da lectura a los turnos para la pr6x1ma sesnén y se levanta ésta a
las veintiuna horas con asistencia de los sefiores doctores Alonso, Aragén,.
Brioso Vasconcelos, Cicero, Garcia, Castafieda, Arroyo, Bulman, Lépez
Hermosa, Monjarés, Prof. Noriega, Dres. Rivero Borrel, Vélez, Viramon-
tes, Valdés, Villarreal y el suscrito. ; ‘ ‘
- Secretario Anual, =~ -

1. ESPINOSA.

Sesion del 19 de moviembre de 1924.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranze

CONTRIBUCION AL ESCLARECIMIENTO DE LA PATOGENESIS DE LA
CLOROSIS.—LA ANESTESIA POR EL PROTOXIDO DE AZOE

e

El acta de la sesi6n anterior es aprobada prev1a una modlﬁcaclon pro-
Puesta por'el Dr. ‘Brioso.

DR. RAMIREZ ELISEOQO.—Cubre su turno de lectura con la memoria
titulada: « Contribucion al Esclarecimiento de la Patogénesis de la Clorosis».

DR. BRIOSO.—El trabajo presentado por el Dr. Ramirez, ademés de
su interés cientifico es muy ameno, como escaracteristicolen su autor, entra
en consideraciones en un terreno que esti vedado para él, pero quiere ofr
la opinién del Dr. Ramirez. Dice que no hace mucho tiempo le llamé la
atencién una observacién-hecha sobre el notable decrecimiento de los casos
de clorosis debidos al diagnéstico hecho con toda exactitud de sifilis. Esta
observacion sugiere la probabilidad de que la causa primitiva pudiera ser
~ debida a la sifilis y no a una clorosis real. Respecto a las consideraciones

hechas por el Dr. Ramirez y que se refieren a la administracién del prepa-
rado de aceite de bacalao, cree que més que el titulo de nauseabundo le co-:
rresponde el de anticuado, era de cuando se crefa que los hipofosfitos eran
las sales mas asimilables y que ejercfan cierta influencia sobre la tuberculo-
gis, cuando se ha demostrado que los hipofosfitos no se asimilan de esa
manera. :
- DR. ARROYO—No hace mucho tiempo que venimos escuchando tra-

bajos cientificos, hechos no solamente en el terreno de la teorfasino feliz-
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mente se ha llegado a la préctica 'y estos trabajos han sido apoyados en:
una serie de investigaciones personales y de laboratorio. El Dr. Ramirez
se ha distinguido por sus trabajos.de investigacién en el terreno de las dos -
lencias sexuales de la - mujer. Su estudio désde el punto de vista de:las clo~-
rosis es sumamente importante, puesto que sus:observaciones han sido
hechas con todo cuidado. Estos trabajos son dignos de tomar en conside..
racién 'y en lo sucesivo tedos los trabajos presentados sern hechos con: la
préctica correspondiente,
DR. RAMIREZ ELISEO. —-Da las graclas a los seﬁores que Be: han
“ocupado de su trabajo. - En este asunto hay problemas muy. interesantes,.
a medida que las investigaciones se han perfeccionado'y se tienen mayores
medios de investigaci6n, se ha enuontrado que no existen clorosis . itiica.:
‘mente porque las personas estan pilidas de la cara. Se han hecho serios
estudios y se ha logrado separar la sifilis de la clorosis aun cuando la sifilis
ocasiona clorosis. Se han sefialado serias modificaciones que sufren el. higa-
do y el bazo, el ovario, 6rganos que se encuentran alterados en las personas
que padecen sifilis congénita y que no se puede considerar como ver.iadera
clorosis la que es ocasionada por un padecimiento ovérico. . Ultimamente
se presentaron algunos trabajos. en una Sociedad de Ginebra en los que se
hacfan estadisticas de los casos comprobados de clorosis y el autor insiste:
en la importancia de las modificaciones producidas por el corsé. - Una se-
fiora atacada de clorosis le referia que en Tulancingo, para poder vestirse,
se colocaba cerca de la pared y dos personas le apretaban el corsé. De esta:
manera se explica quehaya serias perturbaciones en las sefioras que siguen.
esta manera de vestirse. Hay otras circunstancias: en las malas posiciones
de la matriz, en la retroversion, los ligamentos anchos se tuercen y log
ovarios caen en el fondo del saco de Danglas y es muy frecuente encontrar
perturbaciones utermas. Cree que debe hacerse una dzstmcxén entre siﬁlls
y clorosis. : )
DR. OCARANZA.—Habiendo pedido la palabra tres seﬁores académi-
cos, se le concede al Dr. Malda por haberlas pedido en el curso de 1a tarde,-
*DR. MALDA.—Refiere que cuando pasé por diferentes clfnicas de
Paris y de Alemania, le preocupaba la manera.de practicar la anestesia,
tanto la regional, como la general y pudo ver con satisfaceién que las per-
sonas que aqui en México la practican no estin atrasadas en asuntos qui-
rtrgicos. Le llamé la atenci6én la manera como se practicaban las interven-
ciones y en Paris vi6é con asombro el éxito brillante obtenido en la clinica
de Fouchet. Més tarde, viendo los trabajos ratificé su impresién acerca de
la anestesia con el protéxido de azoe, pues que estos aparatos se usan en
combinacién con el oxigeno y él sabia que el protéxido de azoe es dificil
de obtener en México. Hay dos aparatos con los que se hace esta anestesia:
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uno para clinica u hospital y otro portétil que se puede llevar con facilidad
al.domicilio del enfermo. Esta anestesia se puede administrar en enfermos
perfectamente agotados, en enfermos .prostéticos o en atacados de tuber-
culosis renal que soportan perfectamente esta clase de anestésico. Se puede
aplicar en prostaticos a los que se les hacen extirpaciones de un rifién y no
sienten perturbaciones en sus funciones. Es un anestésico facil de aplicar
y que no produce los accidentes que se tienen con el éter o el cloroformo.
El aparato es sumamente sencillo. (Describe el aparato). Con este aparato
ge puede obtener una anestesia de 15 a 20.minutos y se tiene la ventaja de
que al quitar la mascarilla el enfermo se encuentraen perfectas condiciones, -
La. administoacién de este anestésico es sumamente facil 'y en las clinicas
de Francia, las enfermeras hacen la anestesia. Refiere un caso de un indi-
viduo que, al estar recibiendo la anestesia por el protéxido de azoe, le falt6-
completamente la respiracién, pero en ese momento se abri6 la llave del
_ oxigeno y el enfermo volvié a respirar. Era uno de los. primeros casos en
que se usé esta anestesia. ! .

. DR. VALDEZ.—Toma la palabra parafelicitar al Dr. Malda porque
ha, podido conseguir el protéxido de azoe. Ha sido un obst4culo que él ha
tenido desde hace muchos afios; tres. por lo menos, para poner en practica
este medio de anestesia que esta perfectamente estudiado. y reconocido co-
mo el menos peligroso. No quiere decir que sea completamente noble, se
han dado casos de muerte con esta anestesia, pero en mucha mayor escala
que los que resultan con la anestesia.por el cloroformo y. el éter. En Esta-
dos Unidos es en donde se ha estudiado més que en Europa el asunto de
esta anestesia y su aplicacién ha sido éxito en grande escala. y por varios
afios. Desde hace dos afios se ha iniciado una tendencia para sostener el
protéxido de azoe en lugar de éter y en la actualidad se ha descubierto otro.
nuevo anestésico que segln parece es todavia menos peligroso que }os an-
" teriores.. Esta anestesia tiene algunos inconvenientes, sobre todo en cirugfa
abdominal no produce relajacién muscular tan perfecta como laque produce
el éter y en estos casos se usa el protéxido asociado con el éter para obtener
este relajamiento. En lo que respecta al choque traumético y al chogque
anestésico, es un verdadero progreso el que se ha obtenido con el anesté-
* gico-en cuestion. o : R - ‘

. DR. VILLARREAL.—Por lo visto son los primeros casos de anestesia
que se hacen en México y aunque de todos modos es una innovacién, cree.
que se deba practicar mucho y contar muchos casos para decir que es mejor
que el éter y el cloroformo. En Estados Unidos se emplea mucho para las
parturientas y tiene el inconveniente de ser de mucho costo y nosotros que
apenas si podemos tener en muy reducido namero la aplicacién del proto-
xido de azoe, nodebemos darle tanta importancia teniendo en consideracién
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el costo del aparato y del producto Debe haber.muy poca diferencia en la;
mortalidad, cuando en Estados Unidos-es com@n .veriemplear el cloroformo.
y el éter en algunos casos y en otros el pertéxidocon el oxigeno para anes-
tesia, Tratdndose de operaciones cerebralesle. dan preferencia al cloro-
formo y las estadisticas demuestran que. los accideetes son raros haciendo
admuistracién cuidadosa, el enfermo vuelve pronto de la:anestesia, le en-
cuentra la ventaja al cloroformo de no producir el enfriamiento que viene
por la evaporacién, El Dr. Malda tendr4 al. tanto a la Academla de los ca-
80s y accidentes que se le presenten. -

DR. MALDA.—Presenta otro aparato comprado en Parfs y que es.
es sumamente: préctico, dice. que alli no dan el .éter o el cloroformo con la
mascarilla que se acostumbra, tienen el aparato especial .que presenta.
Este aparato es de muy buenos resultados, pudiéndose segulr las curvas
del pulso y la tensién arterial durante la anestesia, ‘

DR. LOPEZ DEMETRIO.—Felicita al Dr. Malda porque ha presen-
tado el nuevo procedimiento de anestesia.. El protéxido de azoe es de los
més antiguamente conocidos, pero se eneontraba .abandonado. porque es
axficiante y no se habia .encontrado la manera de -combinarlo.: Asociado
con el oxigeno ha demostrado tener accién propia en ‘el sistema nervioso y.
el oxigeno favorece la. respiracién, por lo que.unidos estos elementos han
llegado a resolver el problema. Desde {Paul Bert, se comenzé a hacer la
asociacién del protéxido de azoe con el oxigeno; pero era necesario tener
un medio favorable a la presién atmosférica. En este aparato y por medio A
de la mascarilla que cubre la cara se consigue una presién superior a la
presién atmosférica que es lo que se necesitaba. para usarlo. Cree que se
ha resuelto el problema; puesto que los americanos han hecho. muchas ex-
periencias y -han sido los que lo han acreditado en la practica.

DR. RIVERO BORREL.~No ‘eree necesario unir sus felicitaciones a
lag que ha recibido el Dr. Malda, porque la misma discusién demuestra la
importancia de la comunicacién que ha hecho. ‘Decia el Dr. Villarreal
que no tenfa noticias de que aqui en México se hubiera acabado; los den-
tistas lo usan desde hace mucho tiempo y ahora hay que agregar los casos
‘que-cita el Dr. Malda. Hay ademés un ntGmero de casos clinicos en- una
tesis escrita por un alumno de la Escuela Medlco Militar, hechos en el sa-
natario:del Dr. Donato Moreno que tiene un aparato americano. E! uso
del cloroformo a que ‘se refiere el Dr. Villarreal que dice que en Estados
Unidos se usa, manifiesta que también en los hospitales de Paris, vi6-apli-
car el cloroformo con masecarilla, pero siempre asociado con el éter. En
Francia no vié aplicar el cloroformo solo.

DR. ESPINOSA DE LOS REYES.—Refiere que ha visto admlmstrar
el prot6xido de azoe en mujeres.en trabajo de parto con alteraciones re-
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nales y hepéticas, sin que después de la anestesia hubiera ninguna alters. -

cién. La mayor parte de los casos de anestesia fueron hechos con esta cla-

se de enfermas, usando el anestésico durante varias horas sin que en ellog
la tensi6n arterial sufriera modificaciones ni el rifién se alterara. Estos casos'

han dado lugar a que se dé la preferencie a este anestésico.

DR. VILLARREAL.—EI Dr. Rivero Borrel, viene a confirmar lo que" :

yo he aﬁrmado que se usa el cloroformo o el éter, y que se emplea actual:-

mente en Paris usando aparatos especiales, asi esta clase de anestesia es:

més benigna. El por su parte estd dispuesto a continuar usando el cloro-
formo, que ha sido el que mejor resultado le ha dado.

DR. MALDA.—Dice que desde el punto de vista pecuniario el proté.:

xido de azoe no es caro y lo traen en grandes cantidades. Ha hecho la:

experiencia y alcanza para tres intervenciones que duren 85 minutos. El

precio es de $7.50. El oxigeno se puede conseguir con facilidad aqui en

México y el precio es mucho menor.
Se da lectura a los turnos para la sesién préxima.

Se levanta la sesi6n a las 21.80 con asistencia de los sefiores: Arroyo, :

Alonso, Brioso Vasconcelos, Bulman, Izquierdo, Lépez Demetrio, Monja-.

ras, Miranda, Ocaranza, Perrin, Rojas José T., Rivero Borrel, Ramirez
Eliseo, Soberén Valdés. Vélez, V111arreal Vlramonntes y el suscrito.

Secretarlo Anual,
1. ESPINOSA.

Sesién’ del dfa 21 de enero de 1925.-?Presidencia

del Dr Fernando Ocaranza. .

- UN CASO DE SUB—LUXACION DOBLE DEL CRISTALINO

‘Bl DR. ESPINOSA.—Pide una prérroga de quince dias para presen-
tar su trabajo de turno. Se le concede.

~El DR. VIRAMONTES presenta: «Un Caso de Sub-luzacién Doble
del Cristalino», trayendo al enfermo estudiado en su trabajo.

Se suspende la sesién por algtn tiempo y al reanudarse ésta, el DR.

VELEZ comisionado por el sefior Presidente para informar dice que.
Ha tenido el honor de examinar al enfermo que presenta el Dr. Vira-
montes y es de felicitarse de que haya sorprendido un caso tan raro entre

nosotros. La literatura extranjera cuenta 175 casos semejantes. En México -
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no se habia dado el caso de que lo registrara un mexicano. El que presenta
es tipico de ectopia, el cristalino tiene una tendencia esclerosante, se puede
atravesar y verse el fondo del ojo; es transparente. La curvatura inferior
del cristalino queda a la altura de la mitad de la pupila y el individuo se
encuentra en situacion aflictiva no puede ver por la parte superior méas
que de frente, para hacerlo a través de la porcién periférica del cris-
talino. Con un ojo ve dos iméigenes.” Es como ya se dijo un caso tipico
de ectopia. La luxacién obedece a otras causas siendo la principal la trau-
mética; .cuando el cristalino estd hacia arriba y hacia adentro, indica la
ectopia de origen congénito. El diagnéstico estd bien hecho y bien sor-
prendido, porque-dada la posicién del cristalino apenas se percibiria una
parte y hubo que dilatar la pupila. El enfermo tiene un tumor en el iris
semejante a un trapo que ondea al aire y que es el sintoma de la ausencia
del cristalino en ese lugar. El ojo es un ojo miope, es més axil que de cur-
vadura. El fondo del 0jo est4 pigmentado, no existe en el iris-coloboma,
El individuo, segin ya nos lo dijo el doctor es.normal, no se nota en él nin-
guna degeneraeion. Los antecedentes de heredo—sifilis son dificiles de en-
contrar a los 30 afios. Otra de las causas que describen los autores dentro
del terreno de la teoria: falta de tonicidad en determinados puntos y pre-
dominio de las fibras en sentido contrario y en este caso el eristalino no
sigue las leyes de la curvatura sino que es llevado por una fuerza superior.
El Dr. Viramontes pregunta si se debe eperar ono y qué clase de opera-
cion debe hacerse. Ya el doctor sefialé que la agudeza visual del enfermo
es mala, més con pupila dilatada, que con pupila pequefia. Si el enfermo tie-
ne una agudeza visual muy deficiente se puede decir: que el camino mas
seguro para mejorarlo serfa haciéndole una iridectomia hacia abajo y hacia
adentro, para mejorar su agudeza visual. Indica la conveniencia de elevar
el grado de los cristales llegando hasta seis dioptrias para ver si se puede
obtener una mejoria. Si con esto mejora, seria conveniente seguir con el
uso de ellos, antes que recurrir a la iridectomia. El Dr. Viramontes sefala
el procedimiento. La técnica es bastante dificil y queda en las condiciones -
quedejaria al extraer el cristalino. La convexidad del ojo es buena, no hay
hipotomia marcada y en esos casos la maniobra de quitar el cristalino seria
tan peligrosa como la extraccion. En caso de operacién debia decidirse por
una extracién franca. - La operacién podria hacerse en dos tiempos; la iri-
dectomia superior y después la extraccion para no traumatizar el ojo. La
iridectomia podria hacerse amplia, es una operacién que traumatiza menos,
En algunos casos de luxacion del cristalino se ha hecho la extraccién arpo-
neando el quistotomo que se coloca debajo del cristalino. Insiste en que se
busque Ia mejoria por los medios 6pticos que intentar la operacion. Felicita
. al Dr. Viramontes por el caso que presenta,



458 ~GACETA MEDICA DE MEXICO—

DR. VIRAMONTES.—Para contestar al Dr. Vélez ddndole las gracias
por las finezas que ha tenido al examinar al enfermo. Al presentarlo al a
‘Academia quiso oir la opinién de médicos competentes. Va a rehacer el
examen para adaptarle los 6pticos y quiere que se asocien para seguir tra-
tando a este enfermo y en caso necesario operarlo. Ofrece dar cuenta a la ;
Academia del resultado obtenido. |

DR. ROJAS JOSE TOMAS —Da lectura nuevamente al dlctamen
devuelto a la comisibn,

L.ectura de turnos para la sesién pr6x1ma o

Se levanta ésta a las 21 horas con asistencia- de los sefiores doctores -
Bulman, Cosio, Pruneda, Rojas José Tomas, Rivero Borrel, Ramirez Eliseo,
Troconis Aleald, Viramontes, Vélez y el suscrito,

Secretario Anual,
I. ESPINOSA,

Sesién del dia 28 de enero de: 1925.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza

" COMO HE DESEADO QUE SE ORGANICEN LAS ESCUELAS ELEMENTALES‘ )
EN RELACION CON LA EDUCACION FISICA, INTELECTUAL, SOCIAL
E HIGIENICA.—CASO CURIOSO DE MUERTE FOR INANICION.

DR. MONJARAS.—Presenta su trabajo de turno titulado: «Como he
deseado que se organicen las Escuelas Elementales en relacién con la educa-
cién fisica, intelectual social e higiénicar. Termina invitando a los sefiores
doctores para que visiten la escuela que esté instalada en el Desierto de
los Leones en el Rancho de la Marquesa y que ha tenido un costo de menos
de cinco mil pesos y tiene capacidad para cien alumnos, existiendo también
un pequefio modelo para ocho alumnos.

DR. VIRAMONTES. —Viene a confirmar lo que ya dijo en la sesu‘)n'
anterior. Presenta un enfermo que ha sido debido a la bondad del Dr. To-
rres Estrada, quien lo ha atendido desde hace seis afios. Habia sido diag-
nosticado como enfermo de coloboma del eristalino, y solamente habiéndo-
sele hecho uaa amplia iridectomia se pudo ver que el cristalino estaba fuera
de su sitio. Esto viene a confirmar el desalojamiento hacia arriba y haeia
adentro que siempre es bilateral, aun cuando en este enfermo no-es tan
ostensible. Este enfermo tiene actualmente una retino coroiditis.y su agu-
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deza visual que era de 5% ahora es solamente una visién cualitativa. El.
enfermo, en el primer momento de ser operado mejoré su agudeza visual
y pudo ser conductor de carruajes; pero de seis meses a la fecha, su agu-
deza se ha ido perdiendo. El aspecto que presenta el-cristalino es el mismo
que en el otro caso; pero en el cristalino del ojo derecho hay un pequeiro
coloboma quirtirgico. Este caso tiene de importante que. casi se pudiéera
comprobar con él la naturaleza especifica, puesto que en algtin miembro de
su familia hubo antecedentes claros de heredo SIﬁllS, como fue una que-.
ratitis parenquimatosa.

Se suspende.la sesién para ver al enfermo y se nombran a los sefiores
Vélez e Izquierdo.

. DR. VELEZ.—Com¢ ha descrito muy bien el Dr. Vlramontes se ha
encontrado la iridectomia muy bien ejecutada. La ectopia se marea mas en
el ojo derecho. No se encuentra en la parte visible del cristalino escotadura
. bien marcada. La agudeza visual estd muy disminuida y se comprueba que
el ojo izquierdo tiene corio-retinitis especifica; en el caso de este enfermo
solo se puede comprobar que tiene heredo-sifilis, las lesiones sifiliticas del
~ fondo del ojo son bien claras. El Dr. Torres Estrada lo ha tenido. en obser-
vacién y con respecto al tratamiento la iridectomia que se le hizo fue hacia
la parte maés baja de la porcién desprovista del crlstalmo Tal vez hubiera.
convenido hacer una lrldectomia més adentro; en este enfermo no se puede
hacer la extraccién del cristalino. El Dr. Viramontes ha propuesto sacar
un dibujo para completar su trabajo. .

DR. BRIOSO.—Presenta un trabajo extraordmarlo tltulado Caso cu-
rioso de muerte por inanicibny. :

DR. PRUNEDA.—Las ﬁltxmas pa]abras del Dr. Brioso debe recoger.
las la Academia. Siempre ha creido que este grupo deberia extender su
accidn a btros lugares. Cree que se deben poner-al servicio de los demés;
porque siempre las masas se encuentran en individuos que tratan de enga-
fiarlas, de buena o de mala fé y los médicos sonlos responsables de sus
actos. Se acuerdan que cuandose daban las conferencias de la Universidad

Popular, el Dr. Terrés, que fue su maestro, le dijo que tenia un gran re-
mordimiento, porque asi como los capitalistas no se desprendian de sus.
bienes, asi los que poseian un caudal de conocimientos no los ponian al ser-
vicio de los demés y eran responsables de lo que pasaba. Como resultado
de esta platica, se organizaron una gerie_ ‘de conferencias, muchas de ellas
de gran utilidad, porque pusieron al aleance de mucha gente humilde mu- -
chos consejos para poder evitar las enfermedades - transmisibles. Propone:
que trabajos como el que acaba de presentar el Dr. Brioso, se pongan en
circulacién y que la Academia haga la divulgacién de los conocimientos;
Este trabajo a todos interesa y convendria que se diera a conocer; sabe que
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los trabajos de los socios son propiedad de la Academla, pero plde se auto- s
nce su publicacioén.
-DR. CICERO.—La idea que acaba de exponer el Dr. Pruneda er parte‘ ‘
ha sido ya realizada. - Siendo Presidente el'DR. LICEAGA, organizd unas"
conferencxas sobre dlvulgaclén de los conoclmlentos acerca de la tubercu-',
losis. i

Se da lectura al dictamen sobre las memorias o concurso y que fue'»
devuelto a la Comisién., w

DR. OCARANZA.—En vista de la opinién de la Comisién que- es dls- -
tinta a la opinién de la Academia, tiene inconveniente en aceptar el dicta- -
“men. La Academia no estaba de acuerdo en que se concediera el premio al
trabajo, pero se habia devuelto, siguiendo la costumbre de los parlamentos,
para que semodificara haciendo las conclusiones en el sentir de la Academia.”

DR. BRIOSO.—En vista de las circunstancias y de que la comisién’
sostiene con criterio contrario al de la Academia, propone se nombre otra
comlslén para que haga el dictamen,

DR. RIVERO BORREL. —Dice que no esté de acuerdo. Si la comisién
va a hacer lo que quiera la Academia, sale sobrando nombrar otra com--
gi6n. Al nombrar la comisién fue para que estudiara el trabajo y dl]era '
cual era su opinién, La Academia puede aprobar o no.

DR. PRUNEDA.—Después de hacer la explicacién de las. dlversas
clases de dictdmenes de los parlamentos, propone como la solucién mas sa-
. tisfactoria, que la Academia diga si acepta o no.

‘DR. BRIOSO.—El trabajo puede o no merecer un premio. Puede dar-
sele alguna recompensa. Hay varias proposiciones a este respecto.

DR. PRUNEDA —Quisiera saber si la Academla ha tomado alguna

resolucién, -
DR. ESPINOSA—La Academia resolvi6 que se modificara el: dlctamen‘

en e1 sentido de la discusion.
DR. OCARANZA.—Todos los Académlcos estuvxeron de acuerdo en que
ge concediera un premio o una recompensa.,

DR. LANDA.—Dice que al hacerse la votacién hubo mayor ntimero
de votos que rechazaron el dictamen, El dictamen pidié que se premiara
la memoria y la Academia no lo acepté. Si la Mesa hubiera aceptado que
el trabajo fuera premiado, la comisién podia aceptar o nola discusion.

DR. OCARANZA.—Dice que la Academia vot6 contra el dictamen y
dijo que no debia concederse el primer premio. Puede ponerse a discusién
la proposicién del Dr. Brioso que pide una recompensa..

DR. CICERO.—Cree que el asunto puede resolverse. Cree que no ha
sido el dictamen el que fue rechazado, sino Ginicamente una parte, La Aca-
demia no acepté el dictamen porque hubiera creido que no se le debia dar
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premio, crey6 que no debia ser el primer premio, pero puede otorgarse otro
y decit la Academia a cual es acreedor ¢l trabajo.

DR. MONJARAS.—Cree conveniente dar su opinién sobre algunos
detalles de tramite. La Academla rechaz6 el dictamen de la comisién y hu-
bo algunos miembros que no opinaron dela misma manera, la votacién fue
por mayoria. El Sr. Presidente di6 el tramite de regresar el dictamen a la
comisién para que loreformara en el sentido de la discusi6n, cree que cuan-
do un asunto se vota no se puede devolver ala otra parte. El tramite no
fue discutido. ' ”

" DR. OCARANZA.—La presidencia se sujet6 a las pricticas parlamen-
tarias. No es exacto que, cuando se rechaza un dictamen no puede volver
a la comisién, A juicio de la Academia el dictamen era ilégico, tenfa el tra-
bajo algunos errores y la comisién en una parte asi lo asentaba y en otra-
pedia el premio. En el primer dictamen no mencioné ningin mérito y en
el segundo asf lo asentaba, diciendo que merecia el premio por su laborio-
sidad, sefialando defectos de la redaccién. més que de fondo. En vista de.
las dificultades pregunta si se reconsidera el asunto o se -deja como esta.

DR. BRIOS0O.—No deben reconsiderarselas resoluciones de la Acade-
mia, porque no seria prudente que cambiara de modo de sentir. :

DR. VIRAMONTES. —Cree que la resoluc16n dela Academla es cate-
gérlca porque se puso a discusién,

DR. PRUNEDA.—Cree que el asunto tiene una 80]0(:16!1 La. comlsl6n
no puede proponer-mis que lo que sefiala la Convocatoria. Puede no acep-
tarse el dictamen, pero en el transcurso de la discusién han habido inicia-
tivas y se ha propuesto una recompensa o sefialar determinado premio.-

" DR. OGARANZA.—La Mesa declara que el dictamen se rechaza por
resolucién anterior.

‘DR. BRIOSO. *—Propone que en vxsta de la laboriosidad del autor se
imprima el trabajo.

DR. OCARANZA.—Pregunta sila propuesta se toma en conmderaclon.

Se aprueba la iniciativa, ‘

Se levanta la sesién a las 21 horas, diez minutos, con asistencia de los

“sefiores doctores Aragén, Amor, Briose, Bulman, Castafieda, Cicero, Co
sio, Godoy Alvarez, Izquierdo, Landa, Monjaras, Malda, Prieto, Rojas
José Tomas, Rivero Borrel, Ramirez Ellseo, Troconis Alecald, Viramontes,
“Vélez y el suscrito, ,

Secretario Anual,
I. ESPINOSA.
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Seszén ewtraordmama del dm 7 de marzo de 1924, Pfreszde'ncza'k o
" del Dr. José Mamuel ng Y Cassawromc, Secretario de
' E'ducaczdn Publwa '

o

SESION EN HONOR DEL DR.. J.: OSCHNER *—UN CASO DE FIBRO-
PLASMOCITOMA OSTEOGENO —CLINICA Y TERAPEUTICA
DE LAS APENDICITIS AGUDAS

El Dr. BRIOSO VASCONCELOS saluda al Dr. Albert J. Oschnel en
nombre de la Academia. ,

DR OSCHNER.—Dice que siente no tener conocimiento suficiente del
espafiol para poder decir algunas palabras. Ha tenido el gusto de conocer.
la Universidad y la Escuela de Medicina de México, que.ocupan una eleva-
da posicién entre los centros médicos del mundo. Ha visitado los hospitales:
y las clinicas de las Universidades de Inglaterra, Escocia, Alemania, Fran-

‘cia, Suiza, Austria, las de los Estados Unidos y el Canad4a y no ha visto.
operaciones tan adelantadas, tan exquisitas, tan perfecta y cientificas co-
mo las operaciones que vi6 en la mafiana practicar en el Hospital General
de México. Vuelve a manifestar que siente no poder expresarse de manera
clara; conoce el lenguaje, pero no lo habla, no puede expresar sus ideas.
para poder dar a la Academia de Medicina de México las gracias por el ho-
nor gue acaba de recibir. . : .

=~ Et DR. PUIG le hizo xmposwxén solemne de las condecoraclones aca.
démicas.

DR, PERRIN.—Da lectura a un trabajo titulado: «Un Caso de Fibro-
plasmocfl,toma Ostebgenon.

Presenta radiografias: la nmero 1, presenta las lesiones que dieron
lugar a la clasificacién de neo- plasmocltoma intra—0seo, de un osteo-

sarcoima,

Nam. 2. La region fibromatosa en act1v1dad osteogénica. Tiene osteo- -
blastos en la periferia y osteo-blastos separados.

Nam. 4. La observacién esta hecha en pleno tejido de. p]asmocltoma.

Nam. 5. Se pueden observar algunos elementos caracteristicos. Se -
ven los elementos celulares y un nticleo excéntrico y la cromatma en forma
de médula. ‘

" Seponea discusién el trabajo del Dr. Perrin.

DR. GAMA.—Pregunta al Dr. Valdés si este enfermo presentaba al-

gunos caracteres clinicos distintos de los osteo-sarcomas intra-huesosos,
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" por ejemplo: de un sarcoma tipico o de un fibro-sarcoma. Este detalle pu-
diera ser de importancia. Quiere saber la importancia que puede tener este
plasmocitoma desde el punto de vista clinico, Si la extirpacién del tumor
que ha sido operado puede traer el restablecimiento del enfermo; y si el
tumor evoluciona como los sarcomas conocidos, Pregunta también si este
estudio es solo de importancia bajo el punto de vista de la histologfa o des-
de el punto de vista de la clinica. -

DR. VALDEZ.—Para complacer al Dr. Gama. Clinfcamente no se
puede distinguir este tumor de los osteo-sarcomas ordinarios; el diagnésti-
co de plasmocitoma no fue hecho sino hasta conocer el estado histolégico

" de la pieza. En un trabajo presentado en la Academia se refiri6 este caso
y se expuso la sintomatologia, asi como los signos clinicos y los resultados,
coincidiendo con los signos ordinarios de los osteo-sarcomas de células re-
dondas. Clinicamente no es posible hacer la distincién entre el osteo-sar- -
coma y el plasmoma, pero es muy importante hacerla después porque me-
jora el pronéstico del enfermo. Aun no se sabe cual es su malignidad con
relacién a la del sarcoma, pero se cree que sea menos peligrosa, son tumo-
res que rara vez se reproducen y no dan lugar a metastasis. En algunos
de los trabajos se refiere el caso de un mieloma nacido en una costilla, que
poco tiempo después invadi6 las vértebras, el oméplato y algunas otras
piezas, hubo metastasis abundante. El diagnéstico da gran tranquilidad al
médico porque el prondstico es menos serio que el del osteo-sarcoma que

" tiene un prondstico fatal por la metastasis que aparece muy a menudo en
6rganos centrales adonde no se pueden alcanzar, .

DR. MIRANDA.—La importancia cientifica es bastante grande. No
ha sido sino hasta Gltimas fechas en que se han venido a diferenciar esta
clase de tumores de otros de neo-formacién. Se comprende que haya sido
dificil hacer esta diferenciacién porque el plasmocito tiene importancia en
ciertos casos de granuloma y es dificil decir adonde acaba el granuloma y
adonde empieza el tumor. Quizi tenga apoyo en la teoria microbiana de los
tumores porgue pueden considerarse como las fronteras entre una infec-

" ¢i6n y un tumor propiamente dicho.

DR. VILLARREAL.—En la sesién en que present6 el Dr, Valdés »el
caso clinico que acaba de indicar, tuvo el honor de hacer algunas observa-
ciones al trabajo. El diagnéstico de osteo-sarcoma se habia hecho por la
radiografia, se encontraron en larétula varios puntos en los que habia
reabsorcién huesosa. Parece que se hicieron radiaciones intensas y sobre
los ganglios y debe haber tenido gran influencia sobre la afeccién porque
el Dr, Valdés inform6 que habian venido modificaciones favorables en el
estado del paciente ¥ que daba oportunidad de esperar. El Dr. Perrin eree
que al hacerse la intervencion y la amputacién del muslo era porque habia
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tenido una parte infecciosa la enfermedad. Refirie variog casos: Uno
de ellos, de un enfermo con osteo~sarcoma de la tibia que tenia invadidos
los ganglios inguinales. Le hizo.la extirpacién de los ganglios, se trat6 el -
tumor ¥ se hicieron radiaciones huesosas con radio, pero la radiografia
habia demostrado que en el huesoiliaco habia reabsorcién y la muerte vino
a demostrar que desgraciadamente el prondstico era exacto. Se presenta- .
ron perturbaciones por parte del rifién e invasién de los ganglios iliacos.
Vuelve a citar los casos tratados en la sesién en la que se discutié el caso -
presentado por el Dr. Valdés.

DR. GAMA.—Felicita al Dr. Perrin por su trabajo, porque ha hecho
lo que se debe. Siempre que se quita un tumor, debe hacerse el estudio .
anatomo-patolégico e histolégico por una persona competente, no solamen- ‘
te para completar el diagnéstico sino como un elemento de prondstico para -
el porvenir. En el enfermo de que se trata tiene miedo de que presenten
tumores metastasicos y desea que el Dr. Valdés no pierda de vista, si es '
posible a este.enfermo.

DR. PERRIN.—Para expresar su gratitud a los sefiores que han hecho °
uso de la palabra.

DR. CASTANEDA. —Da lectura a su trabaJo tltulado «Climca y te-
rapéutica de las apendicitis agudasy.-

DR. PUIG CASSAURANC.—Habiendo pasado el tlempo reglamenta-
rio para la sesién y en vista de la importancia del asunto tratado por el )
Dr. Castafieda. se pondré a discusién el trabajo, para la préxima sesion.

Manfiiest6é después a los Sres. Académicos que el Presidente de la Re-
pGblica se une a la Academia Nacional de Medlcma en este acto de home-
naje que rinde al Dr. Oschner.

Se levanta la sesién a las 21 horas, dlez minutos, déndose lectura a los \
turnos para la préxima.

Asistieron como invitados de honor los sefiores doctores Albert J
Oschner, Smith, Odean, el sefior Leoncio I. de Mora y los Académicos.
Amor, Bulman, Brioso Vasconcelos, Castafieda, Escalona, Gama, Loaeza,
Landa, Monjaras, Miranda, Pruneda, Perrin, Ocaranza, Rojas Loa, Val-
dés, Vélez, Viramontes, Villarreal y el suscrito.

Secretario Anual,
1. ESPINOSA.
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Sesion del dia 18 de marzo de 1925. —-—Pré'sidencia

- del Dr. Fernando Ocaranza.

HOMENAJE A CAJAL.—REFORMAS Aﬁ REGLAMENTO,

El Dr. Ocaranza propone a los Sres. Acadéemicos que en homenaje al
sabio espafiol Dn. Santiago Ramény Cajal se pongan un momento de pié.

Se acuerda que el Dr. Andrés Martinez Vargas sea considerado como
Académico Correspondiente.

DR. OCARANZA.—Se abre la dxscusxon sobre las reformas propues-
tas al Reglamento.

DR. BRIOSO VASCONCELOS —Como la primera proposuclén apro-
bada en la sesién pasada, dié origen a ciertas discusiones en las que no se
lleg6 a un acuerdo, va a analizar las ventajas y los inconvenietes que trae-
ria esta disposici6n.

La Comisién que las estudié encontré que en algunos puntos se hacen
necesarias estas modificaciones. Deben recordar los Académicos, la expul-
gién que hace dos afios sufri6 la Academia y que es la segunda, por que
hace diez o doce afios, se vi6 en la misma situacién. Esta expulsién la re.
cibié de dos Directores que no han sido Académicos, El Lic. Macias se ocupé
de traer la Academia al local de la Escuela. Sise aceptan las reformas.
cree que no se volvera a dar el casode que se vea expulsada. Si el Director
de la Escuela de Medicina, el Director de la Escuela Médico Militar y el
Rector de la Universidad, por el puesto que ocupan pertenecieran a la Cor-
poracién tendrian que interesarse por ella. Respecto de las otras personas -
a que se refiere la proposicion;. cuando un médico llega a ser miembro del
Gabinete, es un honor, es una distincién, esun mérito mas o menos grande
y es equiparable a los requisitos que se exigen a los académicos de ntimero
y a los correspondientes. Siendo académicos los miembros del Gabinete, se
tendré la facilidad de invitarlos y asi recordarén: que hay un cuerpo con-
sultivo al que deben prestar su atencién. Se han dado varios casos de per-
sonas ajenas a la Academia que han demostrado interés por sus trabajos,
Cree que el Director de la Escuela Médico Militar puede pertenecer a la

. Academia y la peticién se funda en el abolengo de la Escuela que ha sido
el centro quirtrgico por excelencia de México. Los cirujanos mejores se
han formado allf y alumnos de la Escuela Médico Militar han llegado a ser
Directores de la Facultad de Medicina. El puesto ha sido ocupado siempre -
por personas de relieve. En el caso actual el Director de la Escuela es una
persona bastante conocida, organizadora y es un especial amigo de la Aca- .
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demia. Respecto al Jefe del Departamento de Salubridad, es el miembro
de la profesién médica que ocupa el puesto més distingaido y por estas ra-
zones es conveniente que se le invite a la Academia para que pueda venir
ya sea a consultar o a prestar las luces que en ciertos casos especiales po-
dré darle a la Academia con su practica. No cree un inconveniente que se
llame a personas que ocupan un puesto en el Gobierno para que vengan a
formar parte de la Academia.

DR. OCARANZA.—Se pone a votacién la primera proposicién. Trece
votos por la afirmativa. Se aprueba por mayoria.

"~ Lectura de la segunda proposicién,

DR. RAMIREZ ELISEOQ.—Cree denigrante para la Academla la crea-
ci6én de una junta de honor.
~ DR. BRIOSO.—Discutiendo las razones que ha dado el Dr. Ramlrez,
cree que tenga razén en algunos casos; pero se ha olvidado que a la junta
se le atribuyen otros fines que el de juzgar a los socios que delincan gra-
vemente y es el de decidir las candidaturas. Se trata de colocar en la junta
a las personas caracterizadas a fin de que, en caso necesario, puedan reci-
bir las denuncias y detener las candidaturas correspondientes.

Se pone a votacién la primera parte del dictamen. Se aprueba por ma-
yoria.

Se da lectura a la segunda parte del dictamen.

DR. OCARANZA —-Cree que la Comlsxén debe hacer la proposicion
_aparte. '

Lectura de la tercera proposicion.

DR. BRIOSO. - Cree que se debe puntualizar exactamente, Conven-
dria poner la fecha en que se cierra la i mcrlpclon. Propone el ﬁltlmo dia de
noviembre.

DR. MONJARAS.—Acepta la proposnclén del Dr. Brioso.

DR. OCARANZA.—No cree que haya lugar a una nueva proposxclén
Es aprobada por unanimidad.

Lectura de turnos para la préxima.

Se levanta a las 21 horas con asistencia delos sefiores doctores Arroyo,

Brioso Vasconcelos, Bulman, Cervera, Castafieda, del Raso, Izquierdo, Mi-
randa, Paz, Perrin, Ramirez Eliseo, Ramirez Santiago, Rojas José Tomas,
Troconis Alcals, Tapia Fernindez, Vélez, Viramontes y el suscrito.

Secretario Anual,
I. EspiNosA.
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Sesion del dia 19 de abril de 1925.—Paesidencia
del Dr. Fernando Ocaromza. p : ;o
EL DOCTOR EMILIO CERDA ESPINOSA, OFRECE UN LEGADO A LA ACADEMIA

] [T

Se abre la sesién a las 19. 85.

Por renuncia presentada por el Dr, Espinosa, se'procede a la elecc16n
de Secretario Anual, obteniendo el puesto el Dr. Francisco de P. Miranda.

El Presxdente Dr. Ocaranza, comunica a la Academla que el Dr. Emi-
lio Cerda Espinosa se ha dirigido a él, mamfesténdole que piensa empren-

" der un viajey radlcarse fuera de la, Repﬁbhca, que se sxente bastante en-
fermo y como no tiene parientes cercanos, ha pensado’ en hablar al director
de alguna Institucién con el objeto de legarle los bienes que posee, pidiendo
que se hagan las gestiones necesarias y que. después con ese dinero, se
den dos premios anuales a personas que presenten trabajos de interés y se
pensionen dos médicos jévenes en Europa a fin de que estudien alguna es-
pecialidad. No sabe el Dr Ocaranza si la Academia de Medicina pueda pa-
trocinar el legado y le contest6 que lo manifestaria a los sefiores académicos.
‘El Dr. Cerda desea saber la resolucién por que quiere salir cuanto antes
para Europa. Pregunta si la Academia puede constituirse en ‘patrono del
legado y si se acepta la proposicién del Dr, Cerda Esplnosa )
~ DR. MONJARAS. —Cree que estd ampliamente facultada la Academia
Nacional de Medicina para recibir el legado y como no va a ser inmediato,
puede solicitar su capacidad legal.

DR. VELEZ.—Piensa que es fécil asegurar la personahdad legal y en
esas condiciones la Academia puede recibir y administrar legados

DR. PRUNEDA.—Se puede aceptar en lo general el ofrecimiento d4n-

" dole las gracias desde luego y piensa que es urgente pedir la capacidad legal
para evitar dificultades en el manejo de fondos. Ofrece que encargara el
asunto al Sr. Director de la Facultad de Jurlsprudenma para que tenga
la bondad. de estudiar el asunto y resolverlo. :

DR. OCARANZA .—Pregunta si se acepta la proposxclén

Aceptada.

Después de tratar el asunto de algunas modlﬁcacwnes propuentas al
Reglamento, se levantd la sesién a las 21 horas, 15 minutos.

Asistieron los sefiores: Brioso Vasconcelos, Cosio, Espinosa de los Re-
yes, Ledn, Landa, Monjaras, Pruneda, Troconis Alcala,/Vlllarreal Vélez
Viramontes y el suscrito.

' Secretario Anual,

FraNcisco DE P. MIRANDA.
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Sesién del dia 15 de abril de 1925.+Presidencia
del Dr; Francisco Bulman

‘ OBSEQUIO DE LIBROS PARA LA BIBLIOTECA..—EL PROBLEMA
DE ALEJAMIENTO DE LAS BASURAS .

- El Comlte del Congreso Mexicano del Ni ifio invita a la Academia para
que tome parte en él. Son nombrados los Dres. Manuell, Carrillo y Sobe-
rén para que la representen en dicho Congreso. ,

El DR. LANDA obsequia a la Biblioteca de la Academia los dos pn-
meros tomos de la publicacion del afio de 1836, titulada: «Peri6dico de la
Academia de Medicina de Méxicon. Se le dan las gracias. -

“DR. BRIOSO VASCONCELOS.—Manifiesta que va a hacer una co-
municacién sobre el importante problema del alejamiento de las basuras,
_interesante para la higiene porque pueden convertirse en criaderos de mos-
cas y por los polvos a que dan lugar. La comunicacién se refiére a las
obras de Panam4. Refieré el Dr. Paz Sold4n, Rector de la Universidad de
San Marcos de Lima, que en cierta ocasién se instalaron unos hornos cre-’
matorios para basuras en las afueras de la ciudad y se tuvo que suspender
su funcionamiento porque los humos iban a invadir Jos campamentos mili-
tares y hacian la vida casi insoportable. Se mandaron construir zanjas apro-
piadas para sepultar las basuras que se cubrian con tierra, desarrolldndose
los procesos biolégicos de putrefaccién por debajo de la tierta. Sobre todos
estos procesos llama la atencién el del doctor Becari, que ha ideado la cons-
‘truccién. de unas células de dos a dos y medio metro de alto, cubiertas con
una substancia impermeables y con cierto declive. En una parte hay una -
ventana al nivel del piso y el techo tiene otra abertura. Una vez que han
sido recogidas las basuras, se pasan por un arnero separando los fragmen-
tos metélicos y pedazos de vidrio. Después de esa tamizacién gruesa, se
hace otra méas fina para separar las partes relativamente gruesas y el re-
siduo sirve para cargar la célula, tiene un mecanismo apropiado para que
las basuras suban al techo, se abre la puerta y se carga la célula cerran-
dola después. En el interior de la célula, a favor de la humedad y de la
obscuridad, se desarrollan procesos muy enérgicos tanto que la tempera-
tura puede elevarse hasta 40°. Al cabo de algunos dias casi todas las ba-
suras han sufrido una desintegracién y sufren un proceso semejante al
que se emplea en las fosas sépticas; cuando ha transcurrido cierto tiempo,
se abre la puerta y sale una materia muy rica en nitrégeno y dotada de.
propiedades fertilizantes. Se hace una nueva desintegracién y la parte
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pulverulenta que pasa por el tamiz, se vende a los agricultones y.el resfduo
se vuelve a colocar en la célula con las nuevas basuras. Dusante el proceso
biolégico que se desarrolla, dada la temperatura parece que: tédos -los
gérmenes patégenos se destruyen y el manejo del residuo .es imogente.
Desde el punto de vista econémico, el procedimiento parece: mejor que el
de los hornos aunque se aprovecha en éstos el calor para haceria deseca:
cion. El espacio que ocupan estas células no es muy grande porque.lagba-
suras pueden comprimirse y el sostenimiento se reduce a las reparaciones
que tengan que hacerse y al pago del personal que: haga las maniobras;
. Parece que en el estado actual de la ciencia, el procedimiento ideado por
el médico.italiano Becari, seria el ideal para la destruccién de las baguras;
Cree que vale la pena que se considere este asunto por la posibilidad de
que se pudiera consultar acerca de estasideas y después de haberlas com-
probado ver si es susceptible de transplantarse a nuestro medio. T

DR. MONJARAS. —Encuentra de gran trascendencia la comunicacién
hecha por el Dr. Brioso y de una aplicacién casi inmediata. Las _basutas
constituyen una fuente de riqueza y se. tiene una regién, donde estaba el
lago de Texcoco que ha dado una leccion hermosisima sobre la cuestién
biolégica. Recordando que a las tierras del lago de Texcoco se les atribuia
ser fuente de infeceién porque habian recibido las materias fecales de la
Ciudad de México, estando en condiciones bastante desagradables, se le
ocurrié hacer un estudio de las tierras de las superficies elevadas de la
Ciudad de México para poder asegarar si los vientos traian los mismos ele-
mentos y con sorpresa vié que en la azotea del Ministerio de Comunicacio-
nes, habia los mismos elementos de las tierras del lago de Texcoco. El es-
tudio hecho por el Dr. Paz -demostr6 que no existfan agentes pat6genos.
Las tierras son dafiosas por el traumatismo que producen. Las condiciones
de las tierras del lago nos prometen utilizar las basuras en ese lugar, y el
canal de derivacién seria el medio de conduccion de las basuras. Propone
que las basuras se recojan de noche en carros cerrados y recubiertos de
cal. Que se hagan carros especiales, que se agreguen a un tren hasta el
lugar sefialado: La utilizacion de las basuras en México puede tener un
caricter cientifico, benéfico para 1a ciudad, ddndole una utllldad extraordi-
naria al saneamiento.

DR. VELEZ.—Cree de su deber decir algo respecto a la utilizacién de
las basuras. Antes de la revolucién fue Regldor y le tocé el ramo de lim.
pia de ciudad y en unos cuantos meses de trabajo se pudo dar cuenta de
lo que era el servicio de limpia. El terreno de Zoquipa era pantanoso, méis
baJo que los de la ciudad. Logré interesar al dueiio el Sr. Lauro Ariscorreta,
hacléndole ver que las basuras de la ciudad son muy ricas para que se pu-
dieran aprovechar los terrenos de Zoquipa. Se hizo el contrato y las basuras
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se'llevaban a esos terrenos. El sefior Ariscorreta logré hacer grandes de-
pdsitos de vidrio y cristal, construyendo hornos, el material para la crema-
ci6én lo daban las mismas basuras. El estafio y pedazos de cristal se fundian;
los huesos fueron sometidos a la ebullicién en calderas especiales y de alli
se extraia una cantidad de grasa pudiendo establecerse una fébrica de ja-
b6n. Los huesos fueron vendidos a Inglaterra para hacer botones y se es-
tablecieron pequefias industrias. La ciudad mejoré y ese sefior pudo hacer
de unos terrenos inmundos un vergel. Las sales de las cenizas se utilizaban
para abono. Havisto con desagrado que todo se ha abandonado y que no
se preocupan por mejorar el servicio de limpia, hablendose hecho ya con .
muy poco costo.

‘DR. SOBERON.—Cree que el asunto es muy mteresante Se deben
de evitar a nombre de la higiene las huelgas.en el servicio de limpia y en -
todos los servicios de higiene. Vale la pena llamar la atencién para que los
tiraderos de basura no se hagan cerca de las estaciones. :

Lectura de turnos para la sesi6n préxima. Se levanta a las 20 horas
45 minutos con asistencia de los sefiores doctores Brioso, Landa, Morijaréis,

Miranda, Prieto, Rojas José Tomas, Ramirez Eliseo, Troconis Alcald, So-
berén, Viramontes y Vélez. :

Secretario Anual,
FrRANCISCO DE P. MIRANDA.

Sesion del dia 3 de junio de 1925.—Presidencia de los Dres.

Francisco Bulman y Fernando Ocaranza
. -

 ANALES DI';L SANATORIO VALDEZ.—LOS DRES. FORTUNATO QUESADA,
LEONIDES AVENDANO Y ESTEBAN CAMPODONICO, MIEMBROS CO-
RRESPONDIENTES.—UN CASO DE CANCER UTERINO CURADO
P‘0R VACIAMIENTO Y TERMO-CAUTERIZACION . —INYECCION
‘ DE EXTRACTOS MENSTRUALES

DR. BRIOSO VASCONCELOS.—Propone que se acuse recibo de un
folleto enviado por el Dr. Carlns Paz Soldén, que es uno de los més atentos
colaborddores de la Biblioteca de la Academia. Se aprueba la proposicion.

DR. VALDEZ,—Tiene el honor de presentar a la Academia un peque-
fio tomo en el que se encuentran reunidos diferentes articulos escritos por
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los médicos del Sanatorio. Lo presenta inicamente para contribuir con élen
la Biblioteca de la Corporacién y pide que ocupe un modesto lugar en ella:

DR. OCARANZA.—Cree conveniente que algunos de los académicos
hagan comentarios del libro presentado por el Dr, Valdéz. Conoce el libro
porque tuvo oportunidad de recibir un ejemplar semejante y se.ha dado
cuenta de los trabajos de cada uno de los colaboradores, ademés el libro

‘tiene. magnificos grabados y no puede ocupar el modesto lugar que pide el
autor. :
DR. VALDEZ.—Muy agradecido por las frases del sefior Presidente.

Se ponen adiscusion las candidaturas de los Dres. Fortunato Quesada,
Leonides Avendano y Esteb4dn Campodénico, para mieémbros correspon-
dientes en Lima. Son aceptados por. unanimidad.

DR. VILLARREAL.—Dice que el afio de 1907, por el mesde septlem- '
bre, present6 a la Academia una enferma operada de cdncer uterino por
- procedimiento de vaciamiento pélvico previa cauterizacién y termo-caute-
rizaci6n de la masa vegetante del cuello uterino. El tumorhabia comenza-
do a invadir el fondo lateral izquierdo de la vagina. Se hizo la histerecto-
mia abdominal total, haciendo las suturas tanto del fondo peritoneal como
del peritoneo. Se present6 la pieza para que se hiciera el-examen y fueron
nombrados los Sefiores Hurtado y Veldzquez Uriarte, quienes comproba
ron que se trataba de un épitelioma de la matriz. Pasaron los afos sin per- -
der de vista a la enferma que habia continuado en perfecto estado de salud
hasta cinco afios méas tarde. Después no volvié a presentarse hasta ahora
que ha vuelto con un padecimiento que parece ser reumatismal yha querido
-aprovechar la oportunidad de presentarla a la Academia para su estudio,

Se nombra a los Sres. Dres. Malda'y Ramirez Eliseo para hacer el re-
‘conoclmlento de la enferma e informar-a la Academia. ‘

DR. RAMIREZ ELISEO,—Quiere hacer algunas aclaraci nes que
piensa no debe hacerlas mas que en el seno de la Corporacién a propésito
de los trabajos que ha presentado y que le han sido tachados por algtn
profesor como de copia. Dice que efectivamente no ha hecho ningtn des-
cubrimiento, pero que sus trabajos han sido hechos a base de estudio y
experimentacién personal, Ha sefialado algunas de las circunstancias que
producen la modificacién de Ja sangre durante el.ciclo menstrual. Ha tra-

- tado de la inyeccién- de extractos menstruales puestos en préctica en la
coneja 'y .comprobada que producia hemorragia de los 6rganos genitales
externos.’ Se hizo la experiencia en algunas mujeres y aun cuando encontré
ciertas dificultades'porque las inyecciones son dolorosas, logré buenos resul-
tados en todos los casos en los que se emplearon y que cita por su orden..
Cita casos de mujeres amenorreicas a las que se inyectaron estos extractos
y no han llegado a los buenos resultados por casualidad, sino haciendo va..
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rias experiencias. La tesis del Dr. Gavaldén sefiala 27 casos y se trata de E

demostrar que el flujo menstrual tiene extractos de origen ovérico. ‘Duran«

te la menstruacién la reaccién es positivay fuera de ella es negativa. Du-

rante la época menstrual el suero tiene propiedades diferentes del suero
sanguineo fuera de ella. Le ha parecido que estas rectificaciones debe ha-
cerlas, para consignar que sus trabajos han sido presentados después de
haber hecho una serie de investigaciones cientificas y que no son, como
quiere hacerlos apacecer el profesor, una copia, sino trabajo personal.

DR. BRIOSO.—Aparte de la reivindicacion que hace el Dr. Ramirez
de la originalidad de sus trabajos, dice que estos no carecen "de interés y =

es posible que continuando por esa via de estudios llegue a hacer ciertos
descubrimientos, sobre todo en lo que se refiere a las molestias que tiene

la mujer en determinadas épocas. Cita el caso de una sefiora con hemorra- .
gias vicariantes que se encontraba perfectamente de su estado de hemop-
tisis intestinal. Si se encontrara un producto inyectable para hacer desapa-

recer las molestias en forma rapida o que la menstruacién se hiciera en
otra forma, cree que su procedimiento seria muy bien aceptado. Si se en-
contrara, conociendo la originalidad de los trabajos y el mérito de ellos,

cree que el Dr. Ramirez tiene un brillante porvemr y.puede llegar a hacer '

un gran descubrimiento.

DR. RAMIREZ E.— Agradece al Dr. Brioso, las palabras de aliento que
para é] ha tenido. Sefiala un hecho de interés: una sefiora de Morelia a
quien desde que tuvo un parto, fue disminuyendo su menstruacion; se co-

menzé a inyectar con % c.c. de extracto menstrual; llevaba cuatro dias y

no habia ningtn fenémeno y durante dos dias seguidos se le inyectaron
8 c.c. y se presentd la menstruacion que duré diecisiete dias.

DR. VILLARREATL.—Pregunta en qué estado encontré a la enferma
al hacer el reconocimiento. Cémo prepara los extractos de la sangre mens-
trual, c6mo hace la recoleccién y qué pruebas tiene respecto a la asepsia y
la preparacién en que usa las inyecciones.

DR. RAMIREZ.—EI| interrogatorio sefialé que desde el naclmlento

del nifio, despuésde dos meses de la supresién completa de la menstruacién,,

cuando se presentaba era escasa y acompafiada defenémenos intensos. Le
lamé la atencién que comenzd a engordar. -Al hacer el reconocimiento se
encontré la matriz con la forma y dimensiones normales, los anexos no te-
nfan ninguna lesién; tampoco encontrd aspecto de desviacién. El malestar
que sefialaba la enferma, los fenémenos de calor en la cara, enrojecimiento

de las mejillas y el malestar general, indicaban una insuficiencia de origen .

ovérico. Por parte del aparato circulatorio no se encontré nada que pudiera
indicar insuficiencia tiroidiana. El diagnéstico fue de insuficiencia ovérica.
Tratandose de este caso se hizo la investigacion de orden fisiolégico. El




—GACETA MEDFC}\ DE Mi‘inCO— ' 478

hecho de haber pasado de la dos1s fue por haber inyectadoen otras ocasio-
nes hasta 9 c.c y no haberse presentado fen6menos téxicos. En cuanto a
la recoleccion se hace por medio de un aparato que en su tesis sefiala el
Dr. Avelino Gavaldén, es una manadera, que se introduce hasta los fondos
de saco uterinos. (Hace la explicacién del aparato y la manera de hacer la
extraccién.) Contintia expllcando la forma como se prepara el extracto.
El procedimiento es empirico.

DR. VILLARREAL. —Da las graclas al Dr.. Ramirez por su exphca-
ci6n, pero desea saber la cantidad que pueda aplicarse.

DR. RAMIREZ E.—La preparacién ha sido empirica, no ha temdo
~ bases. Después de hacer las investigaciones encontraron que una parte de
sangre por tres de alcohol hacfan el liguido completamente transparente.
La evaporizacion se hace en un crlstallzador pero no puede precisar la
cantidad de extracto seco.

. DR. VILLARREAL.—Las investigaciones que ha emprendido el Dr.

- Ramirez son muy halagadoras. Hay que tener en cuenta que lesiones de
la glandula pituitaria dan amenorrea. Citaelcaso de una sefiora que habia
tenido cuatro hijos, a los 36 afos de edad terminé su menstruacién y coin-

cidi6 con ciertos fenémenos del motor ocular externo ¥ -posteriormente
exoftalmia y cefalalgiaintensas. Se trataba de un tumor del craneo. Esta’
sefiora murié de un ataque de congestién cerebral:

DR. MIRANDA.—Todas las investigaciones que se han hecho para
tratar las substancias extraidas de los 6rganos como si fueran substancias
~ quimicas, no han dado resultado y se ha tenido que recurrir a los procedi-
mientos biolégicos que son los més exactos. Los produectos se manejan por
unidades biolégicas. Respecto al caso citado por el Dr. Villarreal, es de los
més frecuentes pero no presentan tumores en la edad adulta con signos
de hipo-ovarismo. :

- DR. MONJARAS. —Manifiesta que la comisién de que formé parte
_eumplié su cometido,

Se levanta la sesi6n a las 21.20 coon asistencia de los sefiores doctores
Amor, Brioso Vasconcelosj Castafieda, Cosfo, Garcia Samuel, Monjaras,
Malda, Miranda, Paz, Rojas José Tomés, Rivero Borrel, Ramirez Eliseo,
Soberén, Ulrlch Vallarino, Vélez, Villarreal, Valdés y el suscrito,

Secretario Anual,
. FRANCISCO DE P. MIRANDA.
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Sesion del dia 8 de 'j@b&ib de 1925.—Presidencia
del Dr. Francisco Bulman.

LOS DRES, FELIX LAGRANGE Y MANUEL URIBE Y TRONCOSO
ACADEMICOS HONORARIOS.—DON ENRIQUE V. DE MARIA
Y DON PEDRO CHUTRO ACADEMICOS CORRESPONDIEN--
TES. —ACCIDENTES POST-CLOROFORMICOS

]

Lectura del acta de la sesién anterior que con modificaciones propues-
tas por los Sres. Dres. Villarreal, Monjarés, Brioso y del Raso, es aceptada.
- - Se da segunda lectura a la solicitud y a los trabajos que presentan,
para ingresar como miembros correspondientes los Dres. Enrique de V.
Maria y Pedro Chutro.—Puestas a votacién las candidaturas se aceptan.

El Dr. Malda da lectura a su trabajo de turno. ‘

DR. DEL RASO.—El trabajo del Dr. Malda sefiala que los operados
han sido sometidos a la influencia del cloroformo, que ha sido de una mar-
ca desconocida y ha producido manifestaciones hemorragicas que se carac-
terizan por la rapidez extraordinarias con que se presentan estas hemorra-
gias, 'y por la falta de coagulacién de la sangre y por los diversos 6rganos
en que aparecen; loque indica que hay una causa general que las determina.
No cree como el Dr. Malda en la accién téxica del cloroformo sobre la célula
hepética y el hecho de que en uno de los casos citados aparece que el enfer-
mo se mejord casi instantdneamente con una inyeceién de sangre normal,
le hace pensar que los accidentes han sido causados no por una causa hepa-
tica sino por causa hemitica. Es de suponerse que el cloroformo ha obrado
sobre los elementos de los gl6bulos blancos para destruir la trombina, que "
se fabrica por estos mismos glébulos y por eso la sangre se encuentra incoa-
gulable. La introduccién de glébulos blancos sanos, ha detemdo las ma-
nifestaciones hemorragicas,

DR. PRIETO.—Dice que en el Hospital General se usa la cocaina
para las anestesias y ha podido notar gran ntmero de casos como los se-
fialados por el Dr. Malda: replecién de las venas, hematomas, pulso bajo,
~ ete. Esto lo-ha observado en los individuos alecohélicos. Analizando el asun-
to se ha convencldo de que hay una lesién supra-renal. Nunca hace las in-
tervenciones sin haber administrado adrenalina en solucién. La cuesti6én de
que el higado sea atacado, no explica los fenémenos tanto més cuanto que
no se presentan luego, sino en algunos casos han llegado a pasar algunos
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dias. Si el higado fuera el autor de estos fenémenos, no se harian esperar.
Cree que més bien se deba a las supra-renales y se pueden evitar los fené-
menos suministrando glucosa y adrenalina,

DR. RAMIREZ E.—Cita el caso de una operacién de un quiste del pa-
ra ovario del lado derecho. El hecho de que sea del para ovario tiene im-
portancia porque tuvo un accidente: se rompié una pequefia poreién del
quiste y aun cuando se tomé rdpidamente, hubo un derrame de liquido en
la pelvis. Los tejidos estaban cubiertos con compresas, pero se dejé una
canalizacién. La curaci6n de la enferma evolucioné sin accidentes, no hubo
fenémenos-de choque, la temperatura disminuy6 el-mismo dia de la opera-
cion llegando a estar apirética al siguiente; al 59 dia fué llamado el doctor
Lozano Garza porque la enferma presentaba hematemesis y pocos momen-
tos después murié. La herida no presentaba una eliminacién de sangre
-superior a la normal, el apésito no se manché. La hematemesis fué un fe-
némeno inexplicable. No se hizo ningfin examen para comprobar el funcio-
namiento de la glandula hepética y renal. La operacién fué de urgencia,
porque presentaba fenémenos, de peritonismo. El caso es semejante a los
relatados por el Dr Malda, pero encuentra la diferencia de que la hemo-
rragia fué géstrica y no se presenté en el periodo post-operatorio. Es dificil
darse cuenta del origen de una hemorragia. Se sefiala la presencia de las
“Glceras latentes que no presentan méis manifestaciones que la hematemesis
que casi siempre es mortal. En cuanto a las perturbaciones rapidas de la
coagulabilidad, hay casos que se presentan siguiendo inmediatamente a la
intervencién quirtirgica. En cuanto a la anestesia, se han presentado estos
casos con diferentes anestésicos v no cree que deba atribuirse al cloroformo.

DR. MIRANDA. —Cita el caso de un operado de amigdelectomia. Supo.
que después de la operacién habia tenido una intensa hemorragia que fué
cohibida por la pinza compresora; durante toda la noche el enfermo vomi--
t6 sangre liquida, enteramente roja y habia seguido. vomitando en el dfa.
La opinién del médico que operd era que se trataba de una hematemesis gés--
trica. Al sondear al enfermo se encontré que la orina no tenfa acetona. El
pulso no correspondia al cuadro de una hemorragia aguda, estaba el pulso
tenso; sin embargo, se le inyectd glhcosa y adrenalina sin resultado. El es-
tado comatoso persistié y murié en la tarde. No se pude saber el origen de
de la muerte. Cita otro caso de una enferma diabética. La enferma orinaba
8 litros en las 14 ‘horas; la orina contenia 16 grms, de glucosa por litro, te-
nia acetona.

Se le instituyd un tratamiento por la msulma y la enferma fué mejo-
rando al parecer de su diabetes. La acetona desapareci6, pero a los pocos.
dias se presentd una parotiditis del lado derecho. Se pensé en la operacién,
pero la vispera la enferma presenté una hematemesis, que se repitié al ir
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a trasladar a la enferma a la sala de operaciones. En estas condiciones, se

procedié a la operacién. Se debridé rapidamente,- pero después de la opera-

cién se repitié la hematemesis y se present6 de nuevo acetona. Se inyect6.

suero glucosado y suero de caballo; en la noche volvié a repetirse la hema-
temesis y la enferma falleci6. Este caso se interpreta como de una septi-
cemia que no se revelé por grandes signos. Era una diabética con pocas

defensas y probablemente con uleeraciones géstricas debidas a la septice- -

mia. Este caso pudiera reunirse a los ¢itados por el Dr. Malda, pero en és-

te habia el factor infeccién. Piensa que el higado es un factor importante-

para la coagulacion sanguinea, pero puede intervenir la celulahepatrca Ha
visto operar grandes abscesos no amibianos que llevan consigo la mejoria
de los enfermos y que no presentan signos ¢apaces de tomarse en conside.

.

racién. No admite el origen hepético ni la marca del cloroformo como cau- -

ga de las hemorragias por més que llaman la atencién los casos en que han
“tenido un factor comun.

' DR. MALDA. —Quiere ampliar la comunicacién. Adwerte que per-
siste en la idea de que pudiera tratarse de cuestiones hepaticas. La enfer-
ma se sujeté a pruebas que pueden poner en practica cualquier individuo
aun cuando no sea especialista. Las vié aplicar en Ginebra: es el azul de me-
tileno y en la enferma las pruebas fueron eficientes. El Gltimo enfermo, el

tratado por la inyeccién de sangre normal, le ha impresionado asi como -

‘uno de los casos presentados por el Dr. Miranda. En losdiabéticos cualquier

anestésico puede producir fenémenos en el higado, determinando la per-- ‘

turbacién de la acidosis. Le llama la atencién porque en ellos mas que nin-

gunos otros enfermos, hay que tener cuidado en hacer los estudios de he
matologia, estudios de orina y ponerlos en condiciones favorables para la
intervencién. Acaba de saber de un enfermo que venia de Le6én quejandose
de un rifién flotante; que tenia una cantidad de urea considerable y nolo
quiso operar; fué tratado por otro médico y murié a las primeras gotas de
anestésico.

DR VILLARREAL.—No atribuye a la marca del cloroformo las hemo-

rragias que se presentaron enlos enfermos operados por el Dr. Malda. En
el caso de la operacion séptica, pudiera explicarse la hemorragia por un
pequefio vaso que di6 sangre y habiendo sido la operacién séptica, hizo que
ge acumulara la sangre y que permaneciera durante mucho tiempo sin coa-
gularse, porque estaba en contacto con el tejido grasoso. El Gltimo en-
fermo que presenté hematemesis es més dificil explicarse que hubiera sido
causada por haber quedado un vaso abierto, pudiera tratarse de un indi-
viduo que padecia dispepsia crdnica con secrecion 4cida del estomago y que
pudiera tener Glcera gastrica desarrollada en un momento dado .y traer
esta complicacién. Si se quiere encontrar una relacion directa entre la cues:
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tién de las hemorragias y el cloroformo de determinada marca, habia que

mandar hacer un anélisis. Las hemorragias géstricas, aun cuando nohaya

Glceras son frecuentes en las infecciones. Le parece que el eloroformo viene

, de una fabrica muy conocida de productos quimicos. Las perturbaciones -
pudieran explicarse por el vaso que quedé ablerto y en otros casos por per-
turbaciones de la circulacién,

Selevanta la sesién a las 21, 40, con asistencia de los Sres, Dres. Alonso,
Arroyo, Brioso, Cervera, Cosio, Garcia, Gama, Lépez D. Leén, Malda,
Monjaras, Prof. Noriega, Dres. Pruneda, Paz, Prieto, Ramirez S. Rami-
rez E. - Rojas José T., del Raso, Rivero B. Troconis, Vélez, Villarreal y
Viramontes, N

E] Secretario Anual,
FRrRANCISCO DE P. MIRANDA.

Sesion del dia 15 de julio de 1925.— Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza.

EL SENOR SECRETARIO PERPETUO PROPONE TEMAS PARA EL
CONCURSO ANUAL.—LAS NUEVAS ORIENTACIONES EN EL
. SUERO DIAGNOSTICO DE LA SIFILIS

'A las 19.80. se abre la sesién.- El sefior Secretario Perpetuo, Dr. Al-
fonso Pruneda propone a la Academia dos temas para el Concurso Anual..
El primero fue ya presentado el afio. pasado pero que contin@a teniendo
importancia y que se titula: «Estudio critico del estado actual de la ense-
fianza de la Medicina en la Reptiblica». No todas las Escuelas de Medicina
de la Repftiblica son dela misma categoria, en algunas se hacen estudios:
inferiores a los llevados a cabo enla Capltal y cree convenlente que se: um-
fique la ensefianza.

Otro tema de actualidad es: «La Insulina en el Tratamlento de la Dia.
betig». Estos temas los propone en cumpllmlento de la obligacion que le
sefiala el articulo relativo.

Se ponen a votacién los dos temas. Son aprobados por unanimidad de

“votos. '

DR. PRUNEDA.—Pregunta qué clase de premios se van a dar a los.

concursantes que resulten triunfadores,
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. Después de una discusién en la que toman parte los sefiores Académi-
cos MONJARAS, VILLARREAL, VELEZ, OCARANZA, ULRICH,
LANDA, BRIOSO VASCONCELOS Y PRUNEDA, se aprueba que los.
premios para cada tema consistan en un diploma y una medalla de oro.

Cumplidos los tramites reglamentarios se hace la votacion de la can-
didatura de los Dres. Manuel Uribe y Troncoso y Prof. Félix Lagrange
para que sean nombrados Académicos Honorarios. Se aceptan por unani.
midad. » ‘
DR. CERVERA.—Da lectura a su trabajo de turno titulado: «Las
Nuevas Orientaciones en el Suero Diagnéstico de la Sifilis», . .-~ =

DR. BRIOSO.—Le complace que el Dr, Cervera haya utilizado su tur-
no de lectura para un asunto tan importante trasmitiendo su experiencia’
personal, para hacer las diferentes reacciones de floculacion. El Dr. Cer-
vera ha comparado diversas reacciones de fijacién del complemento y las
de floculacién. Habria casos de sifilis latente que pudieran descubrirse con
la reaccién de Kahn cuando no pudieron hacerse otras investigaciones, La
memoria es sumamente interesante, pero la conclusién del Dr. Cervera es
mas bien desfavorable por sensibilidad de la reaccién o en menos, '

DR. MIRANDA.—Por més que la opinién se incline a creer que hay
mayor nimero de casos de sifilis que los que se creia, de manera que el he-
cho de que una reaccibén sea menos positiva puede no ser desfavorable, se
ha procurado buscar la sensibilidad de la reaccién, pero cree que hay peli-
gro de obtener falsas positivas. Ha leido un trabajo que trata de las distin.
tas concentraciones de iones hidrégenos y en él se comparaban distintas
sales minerales de diversos casos de productos quimicos y se veia que era
distinta la concentracién de los hidrégenos de distintas muestras,

Piensa que en este caso podria estudiarse si los cloruros de sodio son
todos de la misma concentracién, porque ésta podria influir en la reaccion
de precipitacién. \

DR. BRIOSO.—Se ha averiguado que la reaccién de Koimer no tiene
falsas positivas. Se han hecho anélisis en distintos laboratorios y se ha po-
dido comprobar con las investigaciones clinicas y el diagndstico suerolégico;
se ha llevado la investigacién hasta la necropsia. En otras ocasiones se ha
tratado de .averiguar sobre las falsas positivas de que estaba acusado el
antigeno colesterinizado, en los candidatos para la aviacién, que son some-
tidos a una investigacién minuciosa de lesiones sifiliticas y a los que si tie-
nen indicios, se les separa, las estadisticas demuestran que no existen
falsas positivas en las reacciones sensibles. ‘

DR. CERVERA.—Contesta a los Sres. que se han ocupado de su tra-
bajo.. El Dr. Brioso se ha fijado en la ejecucién de las reacciones. Lo Gnico
laborioso es la preparacién del antigeno; pero se puede conseguir ya pre-
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parado en una casa abastecedora” de productos biolégicos 'y hay antigenos

que son preparados por. los mismos autores y con esto se simplifica el traba-

jo. El tuvonecesidad de hacer todo partiendo del polvo de corazén, El Dr. -
Miranda hablé de la sensibilidad de’las reacciones. Hace notar que Kolmer

al imaginar su técnica para el diagnéstico de la sifilis, procuré aumentar la *
sensibilidad hasta donde fuera compatible con la especificidad, para no caer
en las falsas positivas, En algunos trabajos ha hecho el estudio clinico de -
los pacientes y tiene las observaciones clinicas y el diagnéstico. Son los
trabajos que més satisfacen: los de clinicay de laboratorio, pero no siem-
pre le es posible recoger los datos clinicos. Por lo que se refiere-a la con-
centracién del ion hidrégeno, puede tener una importancia considerable.
En una Sociedad de Estados Unidos, se emitié una idea semejante respecto
de la reaccién de ﬁJ acién y Kolmer opiné que era digna de tomarse en cuen-
ta. Da las gracias a los Dres. Miranda y Brioso.

- DR. VILLARREAL.—Hace cuatro meses se presentd la enferma que
hoy traea la Academia con una afeccién en la nariz, que venfa padeciendo
desde hacia mas de diez ahos. Principié por un papiloma insignificante. En
uno de los hospitales se le hizo una raspa. Dos meses duré su alivio y la:
enfermedad volvi6 a reproducirse; se le volvié a repetir la raspa, pero na-
da era bastante para detener el mal. Al examinarla se encontré con un
papiloma sangrante, duro, escurria sangre fétida, las fosas nasales obstruf-
das, masas neoplésicas unian el velo del paladar y fue necesario hacerla
una traqueotomia.de urgencia. Se hizo el diagnéstico de rino-escleroma.
Se hizo una sola aplicacién del radio, dando una dosis de stahl. Tiene tres
meses de hacerle la aplicacién y se puede notar una costra de restos de ra-
dio-dermitis donde se encontmban las placas. Las fosas nasales estén to-
davia cerradas, han desaparecido las masas fungosas quedando la nariz
con aspecto sano, pero se pueden ver que los tumores que estaban en la
faringe han ido desapareciendo y el velo del paladar ha vuelto a tener su
independencia. Tiene esperanzas que las lesiones terminen por desapare-

*cer, Se nombra en comision para examinar a la enferma a los Sres. Alonso
v Rivero Borrel.

Por haber sonado la hora reglamentaria, se levanta la sesién con asis-
tencia de los doctores Alonso, Amor, Brioso, Bulman, Cervera, Castafieda,
Godoy A., Landa, Monjaras, Miranda, Prieto, Pruneda, Rivero B. Ramiréz
E., Soberén Trocoms, Vlllarreal Vélez, Viramontes, Ulrich y el suscrlto

El Secretario Anual,
FRANCISCO DE P. MIRANDA.
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Sesion del dia 22 de julio de 1925.— Presidencia
del Dr. Francisco Bulman. :
‘LA PASTEURIZACION DE LA LECHE EN LA CIUDAD DE MEXICO

El Dr. BRIOSO VASCONCELOS propone que la Academia declare
. que la pasteurizacion de la leche sea obligatoria en la ciudad de México,-
por ser una medida de urgencia para la salubridad de la poblacién.

Se pregunta a los sefiores socios si se toma en consideracién la propo-
sicién para proceder a su discusién. Se acepta por once votos afirmativos.
contra dos negativos. o : .

DR. MONJARAS,—Se opone a que se acepte la proposicién, no por-
que no sea partidarjo de-la pasteurizacién, sino porque no se expresa para
quien va a ser obligatoria la pasteurizacién. : ‘ _

DR. BRIOSO VASCONCELOS.—Es una medida de urgencia que re-
clama la higiene ptblica. Funda su proposicién en el terreno  cientifico.
Es un punto que no se presta a discusion. El Departamento de Salubridad
ha dado ya una disposicién que entraré,préximamente en vigor, haciendo
obligatoria la pasteurizacién de la leche. _Algunas asociaciones particulares
se han opuesto a esta medida diciendo que el espiritu del Departamento es
favorecer a determinadas personas, a los vendedores de botellasy de maqui-
nas. Sila Academia da su autoridad cientifica en apoyo de esta medida po-
dré desaparecer esa mala interpretacion y nose creera que esta agrupacién‘
guiere favorecer a determinadas personas. Acaba de ser desechada su pro-
posicién sobre el anilisis del agua, cree que esta nueva proposicion presen-
tara algunas objeciones, pero cree cumplir con su deber de ciudadano y de
amante de la higiene al presentar esta mocién. La Academia no se debe -
concretar a ser una sociedad cientffica sino debe tener una aplicacién social.
Si declara que es urgente esta medida, no se va a pensar que tiene intere-
ses bastardos ni que se interesa por la venta de méaquinas ni botellas. /

DR. MONJARAS.—Cree que en la proposicion no debe pedirse que se
haga obligatoria la pasteurizacion en general, sino en qué forma, porque ya
la ley est4 dada. C ‘

DR. GAMA.—Cree que el Dr. Brioso tenga razén. La Academia debe
apoyar la proposicién. La Sociedad le dard mayor importancia al voto de
la Academia y sus estudios vienen a corroborar los que ya ha hecho el De-
partamento de Salubridad. :

DR. MONJARAS.—En la Academia ya se ha tratado este asunto. El
siempre ha sido partidario de esta medida. Desde hace algln tiempo traté

de hacerse obligatoria esta medida.
DR. PAZ.—La discusi6n debe establecerse entre que la pasteurizacién
de la leche es un medio ﬁ_til y que sea una medida urgente. Que es atil no



—GACETA MEDICA DE MEXICO— ' 481

cabe duda, que sea urgente, no le parece que sea tantoj.al lado de la leche
van alimentos de primer orden y algunos de las clases desheredadas como
los quelites, que son alimentos en los que nadie se ocupa de una manera
urgente, Si es cierto que la leche pasteurizada conserva su pureza durante
algln tiempo: pero siempre hemos tomado leche no pasteurizada y sin em-
bargo, no hemos recibido dafio alguno. Si nos fijamos en que, no todas las
bacterias de la leche se suprimen con la pasteurizacién, porque existen
bacterias de especie saprofiticas que por el hecho de tener esporas resisten
hasta la ebullicién y el calor hasta 115° y 110° y a este tipo pertenecen el
bacito-mesentérico y el subtilis. Esta especie se encuentra en el estiéreol y
de allf pasa a las manos de los ordefiadores que la llevan a las ubres de las
vacas y que cuando llegan al intestino del nifio, especialmente pueden des.
arrollarse. La leche que ha sido ordefiada con los cuidados que la higiene
ordena, en establos donde la pureza de la atmésfera hace purala reacciéon y
donde se recibe en vasos esterilizados y se recoge la leche asépticamente
y si a esto se-acompaiia la costumbre de hervir Ia leche, resulta que no es
necesario hacer la pasteurizacion. De todos modos encuentra la diferencia
entre que sea Gtil la-medida y que sea urgente. .

DR. BRIOSO.-—Los hechos comprueban que la pasteurizacién como
medida de higiene es insuficiente. Si la leche tiene estiéreol es leche mala.
Ademais de la pasteurizacién hay que tomar otras precauciones. La cues-
tién de! estiéreol no estd adiscusién. Olvida el Dr. Paz que la leche de vaca
- frecuentemente contiene el bacilo tuberculoso y que se destruye con la pas-
teurizacién. Dice que la pasteurizacién priva a la leche de los bacilos
patégenos, la ebullicién es un procedimiento malo, porque convierte laleche
en un alimento muerto, pierde gran parte de su valor y se destruyen las
vitaminas que se consideran como un. factor muy importante; pierde tam-
bién 2% de su riqueza célcica, segfin nos lo ha dicho en otra ocasién el Dr,
del Raso; por esto no es conveniente hacer la ebullicion de la leche y hay
que busecar otro procedimiento, que es la pasteurizacion,

DR. GAMA.—Tratdndose de un asunto de tanta importancia propone
se nombre una comisiéon para resolver el asunto.

DR. PERRIN.-—Estima que la pasteurizacién hacela leche inofensiva.
Con la pasteurizacién mueren todos los gérmenes que no producen esporas;
pueden haber gérmenes llevados por los ordefiadores y gérmenes secretados
por la vaca. Entre los primeros se cuentan los bacilos tificos y para-tificos,
el de la difteria, quiz4 el de la escarlatina. Otros pueden encontrarse en
la leche sin ser llevados por los ordefadores y son los gérmenes del estafi-
lococo, el micrococo de Ia fiebre de malta, el de la tuberculosis, que se en-
cuentra de 21% a 22% en las leches y el bacilo carbonoso que tiene espo-
ras; pero los sintomas en esta enfermedad en la vaca son alarmantes y no
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se utilizan cuando tienen esta enfermedad. Los bacilos esporulados men-
cionados por el Dr. Paz pueden considerarse como inofensivos. Practica-
mente todos los gérmenes patdgenos de la leche, son destraidos por la pas.
teurizacion,

DR. GARCIA.—Duda la urgencxa de la medida de la pasteunzaclonl
de la:leche tal como lo propone el Dr. Brioso. Una medida es de urgencia,
cuando el mal és de tal importancia que la medida tiene una aplicabilidad
positiva. Sila pasteunzacmn és aceptada, el precio de la leche tiene que.
subir considerablemente y tal vez llegue a $0.50 cts. T.os hijos de los ricos
tomardn leche, los hijos de los pobres no podrin tomarla, y recurrirdn a-
otra cosa que tal vez les haga mas dafio.

DR. MIRANDA.—Hay que considerar todos los factores que pueden.
entrar en este asunto; el cientifico y el econémico-social. Para el primero,
basta con lo dicho por los Dres. Paz y Perrin para convencerse de la utili-
dad de la pasteurizacién: el econémico-social, se ie ha puesto el reparo de
que pide que se eleven los precios. Estd demostrado por la experiencia que
no podra ser elevada més de 2 a 3 centavos por litro. Si el pequefio co-
merciante de la leche llega a desaparecer con esta medida, se podré conse-
guir la leche més econdmica, porque los comerciantes que tienen todo lo
necesario para instalar las maquinarias, pueden hacerlo con menos costo y
dar la leche a un precio mas ec6modo. Es urgente esterilizar 1a leche para .
evitar la mortalidad infautil que segln los documentos que se han. consul
tado, reclaman esta. meglda de manera urgente.

DR. RAMIREZ.—Hay que tenér en cuenta que el60% de las vacas es-
tén tuberculosas y sise obliga a loslecheros a pasteurizar la leche o a‘tener
vacas sanas, preferirdn lo primero. El hecho de que se encarezca la leche -
como consecuencia de la pasteurizacion, probablemente no serd por la ley
de la oferta y la demanda. Si todas las leches se van a pasteurizar y se
quiere vender el litro a $0.50 cts., una gran cantidad tendria que tirarse
porque no habria quien la comprara; habiendo exceso del producto no po-
dria elevarse el precio, Actualmente se encuentra leche pasteurizada a
$0.80 cts. de una casa que utiliza el procedimiento de manera corriente.

DR. MONJARAS.—Ha tomado dos veces la palabra y quiere hacer
una aclaracién. Es partidario de la pasteurizaciéon de la leche. Desde hace
34 -afios prepard con Koch, leche pasteurizada que trajo al pais. Conoce las
plantas de pasteurizacién., No es refractario al procedimiento, lo es a la
argumentacién que estd a discusion.

- DR. DEL RASO.—El Dr. Monjarés dice que la presencia del coli-ba-
cilo ‘en el agua no quiere decir por este.hecho que no sea potable. La
presencia del coli-bacilo siempre es peligrosa; no importa que el intestino
esté lleno de coli-bacilo, lo que es de gran importanecia es la presencia del
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coli-bacilo en el agna que en un momento dado se hace virulento. Su pre-
sencia indica la contaminacién del agua con materias fecales. Siempre que
se encuentra coli~bacilo en el agua no es potable. Este asunto se ha tocado
de manera incidental.

Tiene duda acerca de la utilidad de la medida. No hay personas que
tomen la leche sin hervir o al menos son muy pocas las que desconocen el
peligro que existe en tomarla cruda.

DR. LANDA.—Tiene duda respecto a la proposicién del Dr. Brioso.
La Academia no tiene que saber sila pasteurizacién es buena o no lo es.
Hay leche pasteurizada que no reune las condiciones, necesarias. Se ha
mandado recoger leche pasteurizada y se ha encontrado que tenia gérme-
nes en abundancia. Cree que debe resolver la Academia si debe dar su voto
de confianza a la determinacion del Departamento de Salubridad. .

DR. PERRIN.—EI Dr. del Raso ha preguntado que c¢6mo se conoce si
la leche est4 pasteurizada o no. Hay varias reacciones; una con piramidén
¥y agua oxigenada, que cuando la temperatura no llega a 80" toma una co-
loracién violada y cuando ha llegado no presenta esta coloracién. Si se tu-
viera la seguridad de que todas las personas hervian la leche, no habria
necesidad de recomendarles la pasteurizacién ni hacerla obligatoria. En
vista de lo avanzado de la hora se aplaza la discusién para la sesién préxima,

DR." ALONSO.—Informa ala Academia que examinaron a la enferma
presentada por el Dr. Villarreal. Llama la atencién el aspecto de la enfer-
ma. En el examen se encontré que no existen las ventanas de la nariz; no
hay adherencias a las partes profundas; hay ciertas adherencias hacia la
parte superior del labio. La mujer puede respirar tapandole la canaliza-
cién de la traquea. El caso es interesante, es raro encontrar un caso de
rino-escleroma entre nosotros. La enferma’ presenta una radio-dermitis
en el labio superior, que es muy frecuente en las aplicaciones de radio pero
llama la atencién la diferencia entre el aspecto que tenia y el actual. .

DR. VILLARREAL.—Se hizo una sola aplicacién. Ha observado en
la.nariz algo semejante a la que se observa en los tumores del cuello ute-
rino, que al aplicarse el radio desaparecen las fugosidades y aparece el
cuello con su forma. La radio-dermitis ha desaparecido y 14 enferma ests
en condiciones de recibir una nueva aplicacién de radio para formar las
fosas nasales que le faltan.

Se levanta la sesién a las 21.80, con asistencia de los sefioras” Alonso,
Brioso, Castafieda, Garcia, Gama, MonJaras Miranda, Paz, Pruneda, Pe-
rrin, Rojas José Tomas, Rivero Borrel, del Raso, Rojas Loa, Ramirez E,
Viramontes, Villarreal y el suserito. .

' . , Secretario Anual,

FrANCISCO DE P.  MIRANDA.
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Seszén ‘extraordinaria del dia 5 de agosto de 1925.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaromza .

SON RECIBIDOS SOLEMNEMENTE COMO ACADEMICOS LOS SRES. DRES.:
JOSE MANUEL PUIG CASSAURANC, BERNARDO J, 'GASTELUM Y
ENRIQUE OSORNIO, —EL GASTO RESPIRATORIO MAXIMO EN
EL VALLE DE MEXICO.—EL PRIMER LIBRO DE MEDICINA

IMPRESO. EN MEXICO., e

w

Alas 19 horas y 40 minutos se abre la seswn.

El sefior DR. FRANCISCO BULMAN lee un discurso saludando a los
sefiores doctores José Manuel Puig Cassauranc, Bernardo J. Gastélum y
Enrique Osornio que son recibidos solemnemente este dia.

DR. OCARANZA.—Lee su trabojo titulado: «El Gasto Respiratorio
Méximo en el Valle de Méxicor. Hace notar que el trabajo fue escrito en
colaboraciéon con la Srita. 'Margarita Delgado y comprende 800 .observa-
ciones, las que se repartieron por mitad.

DR. IZQUIERDO.—Se felicita de haber escuchado el trabajo del Dr.
Ocaranza en el que campea el espiritu critico; ha hecho una critica que le
parece muy atinada de los trabajos que se tienen publicados acerca del
gasto respiratorio maximo y las primeras investigaciones desde que el pro-
fesor Pech encontrd los datos acerca del gasto respiratorio, declarando
después que los individuos en quienes habia hecho sus observaciones eran
insuficientes; algunos individuos habian dado una cifra errénea. No eabia
" mas que admitir gue las pruebas no eran justas. En vista de las nue-
vas cifras encontradas- como fisiolégicas en los lugares bajos en Francia,
se tenia que admitir que habia un aumento real. Se hicieron algunas expe-
riencias que no pueden considerarse como irreprochables, porque fueron
practicadas en el Hospital General con un gasémetro pequefio, puesto en
eomunicacion conun tubo de caucho y.un depésito de aire comprimido;
pero el gagémetro era pequefio para comparar los volGmenes que pasaban
por la méscara, las cifras que se obtuvieron deben considerarse como més
o menos aproximadas, a pesar de haber comprobado el aumento, se ha
encontrado disminucién en individuos que ascienden a pie. En septiembre
de 22, se pudo hacer una ascencién para comprobar el gasto respiratorio,
que iba teniendo lugar tanto en la ciudad de México como en Amecameéa.
Los excursionistas se vieron obligados a descender al dia siguiente y se
hicieron nuevas mediciones para averiguar si la disminucién no podia atri
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buirse a eansancio mscular, comprobando, que el gasto respiratorio maximo
estaba disminuido. Estas observaciones: se hicieron en el trabaJo presen-
tado a la Academia de Biologia de Parfs.

Las conclusiones son muy interesantes, porque vienen a contribuir el
conocimiento de la fisiologia de los lugares elevados. Nos hace distinguir
lo que se refiere a los individuos acostumbrados a vivir en los lugares ele-
vados que no tienen aumento ni'disminucién del gasto respiratorio.. El he-
cho tiene importancia. Ha habido personas que se empefian en demostrar
que la altura ejerce modificaciones en el organismo. El profesor Herrera
habia ereide que el aire corriente respiratorio estaba aumentado y encontré
que en Kuropa el aire corriente llegaba a 600. Qbservaciones posteriores
han -demostrado ciertas diferencias.

Se ha llegado a comprobar que la hiperglobulia es el principal factor
en la férmula definitiva de aceptacién a las alturas.

Felicita al Dr. Ocaranza por su trabajo.
DR. OCARANZA.—Dice que emprendieron el trabajo porque habia

algunas divergencias e interesaba poner una comprobacién. Sostiene que
la hiperglobulia es la tGnica f6rmula defiinitiva'de adaptacién a las alturas.
Agradece al Dr. Izquierdo las expresiones que ha tenido y que no son mas
que una prueba de la estimacién personal,

DR: LEON.—Trabajo de turno titulado: «El Primer Libro de Meds-
cina Impreso en México o el mds Ant’aguo Conocido».

Son impuestas solemnemente las insignias académicas. Los sefiores
doctores José Manuel Puig Cassauranc, Bernardo J. Gastélum y Enrique

Osornio.
DR. PUIG.—Agradece a los sefiores Académicos la distincion que le

han hecho al permitirle formar parte de la ilustre corporacién como miem.
bro ex- -oficio. Agradece la distincién tanto nids cuanto que ella lo acerca
de una manera efectiva tanto como médico, de cuya carrera se considera .
temporalmente alejado, como a la casa a la que no se puede entrar sin la
emoci6én con la que se entra a algo que constituyé muchos afos la ilusién y
la esperanza. Se cree unido a los que fueron sus compafieros de escuela,
aun cuando hayan sido separados con esa separacién ruda de la vida, no se
han separado de su recuerdo y de corazon.” Puede asegurar a los sefiores
académicos, que mientras se encuentre al frente de la Secretaria de Edu-
cacién, con absoluto respeto a la independencia de criterio que norma a la
Acadamia que cumple con su cometido de hacer ciencia médica, encontraran
en él sus miembros, la ayuda que pueda impartirles.
' DR. GASTELUM ~—8e dirige a los Sres. Acddémlcos en un brlllante

- discurso.
DR. OSORNIO.—El teconommlento de un beneﬁclo e§ necesario y

particular de los hombres. Se considera altamente honrado con la distin-
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ci6n que le han hecho. Pone sus esfuerzos a la disposiciéon de la corpora-by

e e N

¢ién y ofrece contribuir a su progreso en beneﬁcw de la corporaclén, dela -

humanidad doliente y de la patria.

DR GLEY.—Esta muy agradecido por el honor que se le ha hecho al
nombrarlo socio de la Academia. En nombre de la Academia de Medicina
de Paris, da las gracias a la corporacién.

Se levanta la sesién a las 21 horas, con asistencia de los sefiores docto.
res Gley, Puig Cassauranc, Gastélum, Osornio y de los socios Sres. Dres,
Amor, Aragén, Alonso, Bulman, Brioso Cervera, Cicero, Godoy Alvarez,

Espinosa de los Reyes, Izquierdo, Le6n, Montafio, Monjards, Miranda, -

' Malda, Pruneda, Perrin, Rojas José Tomés, Rivero Borrel, Ramirez-E.,

Soberén, Velazquez Uriarte, Vallarino, Vlramontes Villarreal, Valdéz y -

el suscrito.
Secretario Anual, .

FraNcisco DE P. MIRANDA,

Sesién extraordinaria del dia 19 de agoéto de 1925.—Presidencia
del Dr. Fernando Ocaranza

EL DR, PIERRE JANET ES NOMBRADO ACADEMICO HONORARIO

Se invita a la Academia ala _solemnidad del primer centenario de GAR-
CIA ICAZBALZETA. Se comisiona a los doctores Ledn, Izquierdo y Pro-
fesor Noriega para que representen a la Corporacién.

Se propone al profesor Pierre Janet para SOCIO HONORARIO Se

pide ademés dispensa de trémites por haber terminado €l afio académico.
Se ponen a discusién varias proposiciones y son ‘resueltas afirmativamente
por unanimidad.

Se levantd la sesién después de tratar algunos asuntos referentes a la
continuacién de los académicos en sus respectlvos sillones en el afio social
1925-1926, habiendo concurrido los sefiores Brioso Vasconcelos, Bulman,

Castafieda, Lépez Demetrio, Noriega, Rojas José Tomas, Soberén, Villa-

rreal y el suserito. .
Secretario Anual,
FRANCISCO DE P. MIRANDA.
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Sesién del dia 29 de agosto de 1925.—Presidencia
-'del Dr. Fernando Ocaranza.

EL PROFESOR EUGENIO GLEY ES RECIBIDO COMO ACADEMICO
HONORARIO.—LA PASTEURIZACION DE LA LECHE EN LA
CIUDAD DE MEXICO

Es leida la proposicién para que el Dr. Eugenio Gley, Profesor del Co-
legio de Francia que actualmente se halla dictando un curso en la Facultad
sea nombrado Académico Honorario. _

'El DR. OCARANZA pide la dispensa de trdmites para hacer la vota-
cién correspondlente por ser la Gltima sesién del afio académico y ademas,

-porque se ha hecho cita especial y es de suponerse que habrd mayor asis-
tencia de Académicos.

DR. MANUELL.~Como hace .mucho tiempo que no asiste a la Aca-
demia pide la palabra para suplicar se le diga si el Reglamento autoriza 5
la Presidencia para pedir la dispensa de tramites como en.el presente caso.

DR. OCARANZA.—No lo autoriza el Reglamento y por eso pregunta
si su proposiciéon se toma 0 no en consideracion.

DR. MANUELL.—Antes de haberse tomado en consideracién pidi6
la palabra para preguntar’si la proposicién:se hacia conforme al Reglamento,

DR. OCARANZA.—No se considera enterado. de todos los tramites

' parlamentarios: y pregunta al Dr. Monjaras si en casos como éste es nece-
sario que autqricen los reglamentos o puede pedirse la dispensa de tramites.

DR. MONJARAS.—Estima al sefior Presidente que le haya pregun-
tado su opinién y dice que en las préacticas parlamentarias pueden pedirse
la dispensa de tramites para cualquler asunto, més en este ¢aso, que no lo
previene el reglamento.

DR. OCARANZA.—Se pone & votacién la proposicién. Se acepta por
mayoria, '

El DR. COSIO pide que se aclame al Dr Gley

Se acepta al Profesor EUGENIO GLEY como mlembro honorario de
la Academia de Medicina. -

DR. PRUNEDA,—Comunica a la Academia que ha muerto. e] célebre
cirujano A. J. Ochsner que fue miembro de ia Academia y a quien se tuvo el
honor de recibir hace tiempo. El Profeser Ochsner fué un cirujano eminen-
te y un gran amigo de México; tenia algunos bienes en Colima y siempre_
procuré tratar bien a las personas que lo rodeaban, Su muerte ha sido muy
gentida y pide a la Academia que a reserva de que persona méas autorizada
haga el merecido elogio, se pongan los académicos un momento de pie.
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DR, OCARANZA —ContinGa la dlscuswn acérca de la pasteurlzaclén :
de la leche.
DR. BRIOSO.—Pide permxso para retirar su proposicién y hacerle

modificaciones,
DR OCARANZA —Pregunta si la Mesa puede autorizar al Dr. Brioso

para retirar la proposicién y hacerle modificaciones, -

DR. MANUELL. —Desea oir la proposicién del Dr. Brioso antes de
que la modifique para poder oir después la nueva. ’

PROF. CORDERO —Solicita se dé lectura a la proposwlon sin modl-
ficaciones. . ROV )

El DR. BRIOSO accede a las peticiones. . '

DR. MANUELL. —Pregunta al Dr. Brioso los motlvos que hd tenido
para cambiar el texto de su proposicién.

DR. MONJARAS —Pide la palabra para mocién de orden.

DR. OCARANZA,—La Mesa estid conforme con la mocién de orden
que ha presentado el Dr. Monjards. Continda la discusién acerca de las
reformas de la proposicién presentada por el Dr. Brioso.

- DR, BRIOSO.—Pide la palabra para fundar la nueva propos1c16n Los
motivos de orden cientifico respecto a la pasteurizacién de la leche han sido
expuestos en parte en esta Academia en la sesi6n pasada y en parte se
han expuesto en otro lugar. Cree innecesario insistir sobre este asunto.
Ha querido hacer algunas aclaraciones porque sele hizo la observacién de
que la proposicién no era suficientemente clara y que no decia para quien
era obligatoria la pasteurizacion de la leche; habiendo hecho las modifica.
ciones no cree que este asunto de lugar a grandes controversjas y esta su-
ficientemente preparado para defender la proposicién y contestar los ata-
ques que se le hagan.

DR. ARROYO.—No conoce los fundamentos que el Dr. Brioso expuso
en la sesién pasada; pero leyé los del articulo publicado en uno de los pe-
- ri6dicos. Considera como el més importante la pasteurizacién de la leche
la destruceién de los microbios pat6égenos. Esto no es exacto. La pasteuri-
zacién de la leche llevada a la temperatura de 86 grados como se propone
hacerlo el Departamento de Salubridad, destruye solamente una parte de
los gérmenes patégenos y deja vivos otros. Entre los que destruye se cuen-
tan: el hacilo de Koch que es uno de los mas importantes; perono destruye
otros entre los cuales se citan el bacilo del tétanos, el del carbén, el de la
diarrea verde y algunos otros. Ademés, no destruye los fermentos produ--
cidos por la fermentacion lactica, como los de la coagulacién de la caseina .
y por esto se dice que la pasteurizacién es un procedimiento de coriserva-
cién pero no de destruccién total. Estima muy eonveniente la pasteuriza..
cién; pero no cree que ese procedimiento destruya, como lo asegura el Dr.
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Brioso, todos los gérmenes patégenos. Sila leche no se conserva en los
domicilios a 10 o 12 grados después de la pasteurizacién, el procedimiento
no ha sido fitil porque a otras temperaturas de mas de 12 grados, los gér. .
menes se reproducen. Cree que ademés de recomendar la pasteurizacién
se debe recomendar su conservacién a temperatura no menor de 12 grados,
no solo en las plantas y en los expendios sino en los domicilios y esto alti-
mo es lo mas importante.
DR. BRIOSO.—Contesta al Dr. Arroyo. Como lo hace notar pueden
presentarse de manera accidental las bacterias patégenas; pero estas no
son lag-eontaminaciones habituales que se hacen, como ocurre con las del
bacilo tuberculoso, las del tifico y paratifico, las del estreptococo, los gér-
menes de la disenteria, el bacilo mesentérico, los ‘que decia el Dr. Paz que
pueden provenir del estiéreol, porque se supone que cuando la leche va a
ser pasteurizada es porque ha sido ordefiada con todas las medidas que re-
clama la higiene. El Dr. Perrin hizo notar que el bacilo carbonoso puede
resistir a la pasteurizacién; pero para que-la leche tenga bacilo carbonoso,
es necesario que proceda de animal carbonoso y esta enfermedad es facil
"-de reconocer y seria muy dificil que se tomara leche de animales en estas -
condiciones. Insiste en que los gérmenes patdogenos se destruyen con la
pasteurizacién y se evitan muchas enfermedades. Enumera una serie de

' casos tomados en las diversas poblaciones de los Estados Unidos, antes y
después de la pasteurizacién de la leche.

DR. MANUELL. —En la discusién de la proposicién del Dr. Brioso,
debén tomarse en cuenta dos partes: una que se refiere a la conveniencia
de pasteurizar o no la leche y en qué condiciones debe hacerse y otra, que
se recomiende come medida obligatoria y que reclame urgentemente la hi-

. giene plblica. Desea saber cudles son los fundamentos que ha tenido el
Dr. Brioso para proponer que se declare como una medida recomendable.
que sea obligatoria la pasteurizacién y que sea una medida de urgencia.
' DR. BRIOSO;—Si el.Dr, Manuell hubiera estado presente en la sesién
pasada habria escuchado.la exposiciéon en la-que se aseguré que existen
actualmente en pugna intereses que tratan de impedir que la medida que
~ pretende llevar a cabo el Departamento de Salubridad sea un hecho; cree
que la Academia tiene la obligacién moral de apoyar esta medida porque
han habido personas y hasta médicos que han opuesto opiniones contrarias
a’esta disposicion ayudando a los opositores. Muchos médicos aseguran' que
14 mortalidad infantil se debe a la mala calidad de la leche y hay que evi.
tar esta mortalidad, procurando que los habltantes de la poblamén tomen
Jechia"en buenas condiciones. ,
. DR. PAZ.—Las razones que han serv1do como fundamento en lo que
se refiere a que sea obligatoria la pasteurizacién de la leche, no loson desde



490 , —~GACETA ‘MEDICA DE MEX1CO—

el punto de vista cientifico. Cree que la labor de la Academia debe concre-
tarse a tratar asuntos de orden cientifico y nunca debe adherirse a ninguna
opinién para aplaudir o rechazar. La pasteurizacién de la leche es un medio
fitil. .esto no es discutible, es una verdad de tal manera evidente que no
levantaria ninguna discusién; pero la segunda parte de la proposicién que
dice que la pasteurizacién debe ser obligatoria y que debe declararse ur-

~ gente, esta parte si debe discutirse. Manifiesta que uno de los argumentos

que 0y6 en apoyo de la pasteurizacién de la leche como medida urgente,
es que se usa en los paises civilizados, entrafia un error. Ha leido la legis-
lacién francesa y ha encontrado que en varias partes la pasteurizacién no -
gse lleva a cabo y en New—York se venden leches de tres categorias; y cada
una de ellas a precios distintos, Lo que sucede en otras partes del mundo,
no-debe servirnos a nosotros para norma de niuestra conducta. Las medidas
deben ser aplicables al medio y la Academia debe sujetarse a tratar asuntos -
cientificos. Lee una relacién de varias clases de leches hervida y pasteuri-
zada demostrando la cantidad de bacilos encontrados en cada una de ellas.
Por lo que se refiere al asunto econémico del problema piensa que la leche
llegaré a alcanzar un precio no menor de 40 centavos por litro y que no es-
tando bien hecha la pasteurlzaclon esta expuesta ala contammaclon de
nuevos gérmenes.

DR. BRIOSO.—Se felicita de que el Dr. Paz quiera que las resoluciones’

" ge funden en hechos cientificos. La medida de pasteurizacién de la leche,

ha sido ‘dictada por la urgencia de los hechos. Refiriéndose al estudio del
Profesor Eull lee algunos datos. Después de haber leido los casos de mor-
talidad habidoes en poblaciones de importancia y corrcgidos por la pasteu-
rizacién de la leche, no encuentra el motivo por el que estos mismos casos
no desaparecieran en México. El Dr. Paz afirma que no es exacto que en
todos los paises civilizados se exija la pasteurizacién de la leche. La leche )
que se expende en New-York es cierto que tiene tres categorias; pero la le-

che de la clase A, ha sido recogida con una meticulosidad extraordinaria y_
es ld Gnica leche que se permite vender cruda; la de la clase B, siempre se
vende pasteurizada y la de la clase C, que tiene bacterias incontables es la
que se usa las panaderias y pastelerias teniendo en cuenta que en elhorno
pierde t das las bacterias porque llega a la carbonizacién y probablemente
no hay toxina que resista estas temperaturas. El Profesor Paz ha hecho
una cuenta de las bacterias encontradas en la leche hervida y la pasteuri-
zada. No se debe poner en parangén la leche hervida y la pasteurizada, si
tuviera que escoger entre una ley que mandara hervir la leche y la que
actualmente se va a poner en vigor de pasteurizarla, seria partidario de la
ebullici6n. Es necesario ensefiar al piblico a que conserve la leche ya pas-
teurizada: hace més de un afio que se ha tratado este asunto y no se habia
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puesto en préictica; en nuestro medio, lo que no se hace obligado, no se
hace. Hay lugares en donde se expende leche que se dice pura a 18 cts.
Una persona que conoce de estos asuntos ha dicho que esta leche se mezcla .
con agua y con agua inmunda. Una vez que.la leche esté embotellada los
adulteradores ya nopodran mezclarla. Recuerda que durante el tiempo que
fue Consejero de Salubridad, habfa una junta para revisar las multas y el
mayor nlmero de ellas por adulteracionesde la leche. El hecho es frecuen-
te y la contaminacién de la leche con agua inmunda, cuando no con otras
substancias pone en peligro la vida sobre todo de las personas que la to-
man como finico alimento: los nifios y los enfermos estdn tomando leche .
con agua de las zanjas. En el 52 Congreso Pan-Americano se declaré que
debian recordar a todos los gobiernos que pusieran su atencién en tres pun-
tos principales: la higiene pablica, el aprovisionamiento de aguas potables
y el buen sistema de alcantarrillado. Ultimamente el Dr. Paz hizo un ana.
lisis del agua de la Ciudad de México y de la de Tacubaya y encontré exis-
tencia de cantidad enorme de coli-bacilos: se propuso que su anilisis se
enviara a la autoridad correspondiente y' no se acept6; ahora ha tommadocon -
verdadero calor el punto relativo a la pasteurizacién de la leche, porque se
considera hasta cierto punto responsable de la disposicién; por haber exei-
tado al Departamento de Salubridad a que diera el decreto. Cree de su de-
ber sostener esta proposicion y defenderla funddndose en los hechos.

DR. JOSE TOMAS ROJAS.—Es partidario de la pasteurizacién dela
leche. La pasteurizacién no se hace en debida forma. Dice que é] ha to-
mado leche de determinada casa que la vende al mismo precio de otras y
la leche era descremada; en cambio toma la que se expende en la calle del
Alamo y desde hace un mes le advirtieron que tenia que subir a 50 cts. en
vez de 40 cts. El médico de la casa de Cuna le ha ensefiado las curvas des.
de hace tres meses en las que se anotan el nimero de bacilos encontrados
en la leche y resulté que la leche pasteurizada llevaba mayor nGmero de
bacilos y causaba nuevos casos de infecciones en los nifios, que con la leche
hervida que toman actualmente. No solamente interesan las bacterias pa.
tégenas, sino que otras que accidentalmente se encuentran y que producen
gastro—enteritis en los nifios. Cuando se usé leche pasteurizada la morta-
lidad fue mayor que ahora que toman leche hervida. _

PROF. CORDERO.—EI Dr. Paz no dijo ec6mo fue hecha la pasteuri-
zacién de la leche, y quiere darse cuenta de la manera de hacer el trabajo.
Una de las objeciones que se hacen a la pasteurizacion es que en las pobla-
ciones norte americanas interviene en este trabajo el Consejo de Salubri-
dad y se nombran inspectores que son los que hacen la pasteurizacién de
la leche; por loque hace a la trasmision de enfermedades como el escorbuto
que se atribuye a la leche pasteurizada se han hecho experiencias y se ha
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demostrado que esta enfermedad no es méas frecuente en Malta, en Fran-
cia y en Alemania que en Estados Unidos, 4% de nifios que tomaban leche
pasteurizada fue la cifra més grande de los que sufrieron este padecimiento.

DR. MONJARAS.—Est4 en pro de la discusién, Los sefiores del con-
tra no pueden decir que la pasteurizacién no estd bien hecha porque no
saben c6mo ird a ser. Pregunta qué otro procedimiento encuentran mejor
que la pasteurizacién para evitar las impurezas que contiene la leche.

DR. RAMIREZ.—Se necesita pasteurizar 1a leche. Silos comerciantes
en pequefio sufren y va a sufrir por el precio la gente pobre, se tiene en
cambio la ventaja de que se evitaran muchas enfermedades. La mortalidad
infantil esta en relacién directa conla cantidad de gérmenes que contiene
la leche. La leche hervida presenta inconvenientes que no presenta la le-
che pasteurizada con ella, las vitaminas no sufren absolutamente nada. -

DR. CERVERA.—La temperatura sefialada por el Departamento de
Salubridad para hacer la pasteurizacion le parece hasta exagerada. En la
leche, los gérmenes de la fiebre tifoidea y el bibrién colérico mueren a los
dos mirtutos a la temperatura de 609; el bacilo de Kock pierde su virulen-
cia a los 20 minutos. Se debe recomendar la pasteurizacién bien hecha.

DR. ARROYO.—Hay una planta modelo de pasteurizacién, la de la
Agricultura, a ella se deben sujetar las demés, pero se puede afirmar que
en los primeros meses la leche pasteurizada no sera buena. Nichols y Petit
dicen que mejor que la pasteurizacion es la refrigeracién de la leche toma- -
da de animales sanos e inmediatamente después de ordefiada sujeta a esta
refrigeracion.

PROF. NORIEGA.--El profesor Bordd después de haberse opuesto
durante algan tiempo a la pasteurizacion, en su Gltimo libro se ha decla-
rado partidario de elia.

"~ DR. MANUELL.--El asunto de que se trata se puede dividir en dos
partes: si la pasteurizacién es o no atil; esto no hay que dudarlo, la otra,
la-conveniencia de recomendarla y hacerla obligatoria. En cuanto al precio
de la leche hay que considerarlo como un axioma de economia politica:
las clases bajas se privardn de tomar leche por el alto precio que va a al-
canzar. Hay graves inconvenientes en que se les retire la leche, porque
tomaran pulque y alimentos més malsanos que la leche. El Dr. Monjaras
pregunta si se conoce otro procedimiento mejor que la pasteurizacién, el
Dr. Arroyo lo ha dicho: la refrigeracién es menos costosa. Cree que se
debe nombrar una comisién para que estudie este asunto y lo resuelva. |

DR, MONJARAS.—EIl Dr. Arroyo se ha referido al proceedimiento
de Nichols de la refrigeracion; esta leche que se conserva asi es leche per-
fectamente pura, higiénica y recogida en las mejores condiciones, sé trata
de higienizar una leche con gérmenes y que girva para el consumo, Hay
que esterilizar las leches sucias. ) : :
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-DR. PAZ.--El Dr. Monjaras estd en un error al decir que hay que
esterilizar las leches sucias. La pasteurizacién sirve para restar a la leche
las bacterias patégenas, no se debe esterilizar leche sucia, sino leche para
el consumo,

DR. BRIOSO.—El Dr. Arroyo ingiste en la, leche cruda. Se ha hecho
un estudio de la leche refrigerada y esta leche ests recogida en las condi-
ciones més excepcionales, se le llama leche certificada y esta leche sélo la
toman los nifios de las clases acomodadas y los enfermos de buena posi-
cién. El precio es de 50 cts. oro por galén. Esta leche no pone a cubierto
de la trasmisién de enfermedades infecciosas. El Dr. Manuell, que ha sido
revolucionario en cuestién de higiene, se ha colocado en el lado contrario,
lo que no deja de causarle sorpresa, Dice el Dr. Manuell que nadie se ha
ocupado del pulque y que sera el alimento de los pobres; si se han ocupado
de él.y hasta propuso que se hiciera lo mismo con la leche: pasteurizarlo.
Los estableros de la ciudad de México creyeron que la pasteurizacién subi-
ria el precio de la leeche y tuvieron una junta; hoy se han opuesto de ma-
" nera terminante a cumplir con el Decreto del Departamento.

El DR. OCARANZA acepta la invitacién que hace el Dr. Manuell y
-pregunta si se puede nombrar la comision. Gomo el Dr. Manuell pidi6 que
8e sefialara un caso de contagio en que la leche pudiera haber sido vehiculo,

dice que por el rumbo de Nonoaleo aparecié un pequefio foco de difteria;
en el establo habia un enfermo y todos los del rumbo que tomaban de esa
leche, se enfermeron de difteria.

Se acepta que se ponga a votacién la proposicién presentada por el
Dr. Brioso,

~ Votacién: Dr. Espinosa, Si; Soberén, Si; Cervera; Sfi; dea, Si;
Godoy, Si; Landa, Si; Cordero, Si; Nortega, Si; Paz, No: Rojas, No;
Manuell, No; Villarreal, No; Loépez, Si; Izquierdo, Si; Ramirez Santia-
- go, No; Ramfrez Eliseo, Si; Costo, Si; Monjards, Si; Alonso, Si; Leén,
Si; Viramontes, Si; Amor, Si; Rojas Loa, Si; Miranda, Si:; Brioso, Si;
Prumneda, Si; Ocaranza, Si. Se aprueba la proposicién por 21 votos en
pro y 5 en contra.

A las 21.45 la Academia entra en sesién secreta. Asistieron los Sres.
Dres Amor, Arroyo, Alonso, Brlosio Vasconcelos, Cervera, Cosio, Corde-
ro, Espinosa, Gama, Godoy Alvarez, Izquierdo, Landa, Leén, Lépez D,,
Manuell, Monjaras, Miranda, Noriega, Ocaranza, Pruneda, Paz, Rojas,
Ramirez Eliseo, ROJaS Loa, Ramirez Santiago, Villarreal, Viramontes y el -
suscrito,

~Secretario Anual,

FRANCISCO DE P. MIRANDA.





