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(Conclusion) (1)

A lag aféceiones catarrales del aparato digestivo siguieron en fre-
cuencia, como queda dicho, las del respiratorio; entre ellas domina-
ron las bronquitis, mas © menos intensas, pero no pagando general-
mente de los medianos tubos bronquiales. La reacecion febril, por
cstas alecciones ocasionada, fné ligera en la mayoria de casos; el
enrso fué lento y con marcada tendencia 4 la recidiva, por cauga, sin
duda, de continuar los individuos gue padecian estas afecciones so-
metidos 4 la misma influencia elimatoldgica gque obrd como prinei-
pal factor en la produeccion de aquellas, sin poder ser esta contrarres-
tada, sino parcialmente, por los cuidados que se prodigaban en la
clinica. Tal fué el motivo de que en algunos individuos fuese dificil
su completa curacidon y que, para mejor conseguirls, se ereyera ne-
cesario sustraerlos femporalmente al influjo del elima de la loeali-
dad, proponiéndolos para uso de licencia.

Fias pneumoniag y pleuresias observadas presentdronge principal-
mente durante la primavera, y no ofrecieron particularidad digna
de cspecial mencion, terminando todas felizmente en corto tiem:
pe: Kl tratamiento, que tan buenog resultados produjo, consistio
principalmente en el sostenimiento de las fuerzas del enfermo, por
lo que no se emplearon més emisiones sanguineas que las locales; al
interior se empleo el aleohol unido 4 los espectorantes balsamicos, y
se insistio en la revulsion externa, que siempre contribuye 4 la mds
ripida reabsoreidn de los exudados, y 4 la més fieil restitucion del
fejido pulnionar y pleuritico 4 su normalidad completa. Unicamen-
e en un individuo del 8.° Batallén de Artilleria de Plaza, se hizo es-
perar largo tiempo la reabsorcion de un extenso derrame pleuritico, y
aun ¢uando al fin consignidze, quedd el enfermo bastante débil y
anémico, por lo que se le propuso para licencia tomporal.

(1), Véaee ol nimero anterior de esta RuvisTA.
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A las enfermedades citadas siguen en frecuencia las del aparato
locomotor; éstas fueron reumatismos musculares 6 articulares agu-
dos, cuya produceién es siempre de suponer, dada la constante hume-
dad en el ambiente de este pais y los frecuentes enfriamientos 4 que
los soldados estan expuestos. El renmatismo, en todas gus manifes-
taciones, es de las enfermedades mds comunes enfre la clase civil de
esta Isla, resultante necesaria de las condiciones eclimatologicas,
tantag veces citadas, y con seguridad se degarrollaria mds entre los
individuos de tropa de esta guarnicion, si no fuera su permanencia
en filas relativamente corta y no se hallaran en la edad que menos
predispone al desarrollo de esta dolencia. Se comprende, por fal mo-
fivo, que solo fueran 16 los ingresados en el Hospital con esta en-
fermedad.

Al prineipio de la afeceion se empled con éxito el salicilato sodico,
la antipirina, los sndorificos y los estimulantes de la piel; mas ade-
lante, y cuando el reumatismo tenia tendencia 4 la cronicidad se
usd, con preferencia, el ioduro potasico. La mayoria de estos casos
terminaron por la curacion, después de alguna recidiva, pero en tres
de ellos se manifesto la afeccion tan tenaz y rebelde que se creyoé ne-
cesario sustraerlos 4 la influencia local proponiéndolos para uso de
licencia temporal.

Entre las enfermedades clasificadas como del aparato circulatorio,
observdronse algunas anemias que debian reconocer por causa la
disposicion individual de varios individuos, anfes de su venida al
servicio, por sus escasos medios de subsistencia, poca observacién de
preceptos higiénicos, y la depresion moral que & veces determina el
transito 4 la vida militar. Ofras veces fué ocasionada la deficiencia
de globulos ganguineos por el exceso de gasto organico que produjo
la persistencia de enfermedades de otra indole, como las consignadas
anteriormente, siendo preciso, en varios cagos, proponer 4 los enfer-
nios para uso de licencia temporal, por la demasiada lentitud con
que recobraban sus fuerzas.

Un soldado del 8.° Batallon de Artilleria de Plaza, que habia pa-
decido anteriormente diferentes ataques de reumatismo, se presentod
con una manifestacion cardiaca de esta didtesis, que se caracteriza-
ba por exageracidn en el sistole ventricular, ruido de soplo, dolor
precordial, disnea, cansancio al menor ejercicio y latidog tumultuo-
sos al verificarlo; terminada la licencia, para la que se le propuso,
volyio & ingresar en este Hospital, y como persistieran los sintomas
que anteriormente presenfara, y adquirida la conviccién del des-
arrollo de una dilatacién hipertrofiea del ventriculo izquierdo, se le
propuso como presunto inttil, y en tal concepto pasé 4 la capital
del Distrifo.
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il easo mds notable observado en las clinicas de este Hospital,
durante el afo, fué uno de endocarditis, con notable engrosamiento
de esta membrana y estrechez consecutiva del orificio aurfeulo- ven-
tricular derecho, terminado por la curacién. No es este el lugar mas
4 proposito para la esplanacion completa de la historia clinica de tan
interesante caso, ni de las consideraciones numerosas que de él e
desprenden; serfa dar demasiada extension 4 este trabajo y hacer
difusa y mds enojosa su lectura; consignaré tinicamente que la afec-
cion cardiaca de que se trata, llegd en breves dias 4 producix, no sélo
excesiva irregularidad y tumultuosidad en el funcionalismo del cen-
tro circulatorio, sino también considerable edema de ambas exfremi-
dades inferiores, del escroto y prepucio, hasta el punto de aparecer
el aparato genital con enorme deformidad; la infiltracion serosa se
extendi6 al periténeo, ocasionando un regular derrame, y hasta las
pleuras y tejido pulmonar llegaron 4 infiltrarse de tal modo, que el
acto respiratorio se haeia dificilisimo, llegando hasta la ortofnea. A
tales gintomas acompanaba una disminucion notabilisima de la se-
erecion urinaria, y la postracion y abatimiento del enfermo eran como
fdeilmente pueden suponerse. El uso interno de la tintura de estro-
fantug, dela digital y ioduro potdsico & dosis altas, y la enérgica
revulgién 4 la region precordial, fueron seguidos de tan rapidos y
ostensibles efectos, que en poco tiempo fué restableciéndose la secre-
cion urinaria, volvié gradualmente 4 su normalidad la funeién eix-
culatoria, fueron desapareciendo los edemas y demds derrames sero-
§0s, y 4 los quince dias era satisfactorio el estado del paciente, que-
dando solo un ligero catarro pulmonar, y la desnufricion y debilidad
general consiguientes 4 tan grave padecimiento. Se propuso al enfer-
mo, ya convaleciente, para licencia temporal, y 4 la fecha de sun
salida, su corazén funcionaba con regularidad completa, tenia ape-
tito, se nutria bien y no habia reaparecido fenémeno alguno alar-
mante.

Aunque no dejan de observarse algunas fiebres intermitentes en
esta localidad, sobre todo después de las primeras lluyias de otofio,
¥ d pesar de que el paludismo reina continuamente en algunos luga-
res bajos y humedos de Menorea, no puede decirse que sea endémico
en Mahon y sus alrededores, cuya altitud y suelo no son 4 proposito
pbara la continuada permanencia y desarrollo de los elementos pro-
ductores de tal enfermedad. Llama la atencién, sin embargo, el
hecho de que las fiebres intermitentes hayan sido este afio mas fre-
cuentes, relativamente, y mas tenaces y rebeldes de lo habitual. No
enconfrando explicacion suficiente para ello en las influencias eli-
matolégicas, debe admitirse otro factor, no menos imporfante, cual
es la predisposicién individual. Indudable es que el paludismo
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ataca con frecuencia 4 determinadas personas, y con frécuencia 4 los
que lo han padecido anteriormento; ahora bien, siendo los indivi-
duos del reemplazo de esie afio procedentes casi todos de la provin-
cia de Valencia, donde, como es sabido, se padece mucho la enfer:
medad en rvuestion, no es extrano que, habiendo padecido gran
parte de ellos, en su paly, fiebres intermitentes, 4 veces prolongadas,
y repetidas en distintas épocas, adquirieran mayor predisposicion y
receptividad orgdniea para tal infececién, resultando de aqui mayor
facilidad para contraer nuovamente esta clase de afecciones; eorrobo-
ra este aserto el haberse observado la mayor frecuencia de fiebres
infermitentes poco después de la incorporacion & las filas de los ex-
presados reemplazog. El trafamiento segnido fué ¢l generalmente ém-
pleado, habiendo de insisfir mds de lo regular en la continua ad-
ministracion de los preparados quinicos, por la marcada tendencia de
la afeecion 4 la recidiva; pero al fin, fué dominada en fodos los
casog, y algunos enfermog, en guienes fué mas marcada la anemia y
debilidad general subsiguientes, fueron propuestos para ugo de licen-
cia temporal.

Durante los primeros meges del afio, extendiose por Mahon la es-
carlatina en forma epidémica, y después el sarampion, del que hubo
numerosisinos atacados; natural era gne en la guarnicién se no-
tara el efecto de estas influencias. Hubo, si, regular niumero de ata-
cados entre lag familias de los Jeles y Oficiales, siendo aquellos en
su mayoria nifios de corta edad; pero de tropa, sélo ingresaron en el
Hogpital dos individuos, atacados respectivamente de una y otra de
las referidas enfermedades. El curso que siguié la dolencia, en estos
casos, fué normal, no ge presentaron complicaciones de ningin gé-
nero, y terminaron por la completa curacién; no se les dié de alta
hasta terminar del todo la descamacion, al objeto de evitar el con-
tagio; y durante su permanencia en el Hospital, estuvieron debida-
mente separadog de los demds enfermos.

Sea por haber disminuido durante el tltimo afio el contingente
de la guarnicion, sea por haber mejorado las condiciones en quo
vive el soldado, lo eierfo es, que tan g6lo un tubereuloso fué asistido
en las clinicas de este stablecimiento, La enfermedad seguia una
marcha lenta é insidiosa, y dio Ingar 4 ser propuesto el individuo
como presunto inttil, y pasd en concepto de tal 4 la Capital del
Distrito. Los restantes tuberculosos que aparecen en la estadistica,
en nimero de tres, pefenecian 4 Marina; dos de ellos fueron propues-
tos igualmente y salieron del Hospital como presuntos intitiles; pero
el tercero, perteneciente & la dofacion del acorazado «Pelayos, ingre-
g6 en la clinica en un estado tal de gravedad, y tuve la dolencia una
marcha tan rapidamente invasora, que 4 pesar de haberse incoado
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el oportuno expediente de inufilidad, no fué pesible su traslacién 4
la Capital, y fallecié en este Establecimiento, victima de los pro-
g'resos de tan ferrible enfermedad.

Las afecciones enumerandas y algunos ligeros estados febriles, que
por no presentar marcados sintomas localizados, e clasificaron entre
las fiebres continuas leves, correspondientes 4 las llamadags por los
antiguos fiebres efémeras prolongadas y angiofénicas, forman la fo-
talidad de las observadas en la clinica de Medicina.

El numero total de asistidos en esta clinica fué el de 238, ¢ sea
aleo menosg que en afios anteriores; de ellos salieron curados comple-
tamente 196, con licencia temporal 21, como inntiles 4, fallecie-
ron 2 y pasaron & otras clinicas 12, quedando en fin de afio 3.

La morfalidad fué, segin aparece, no diré insignificante, pues no
debe mirarse como fal la pérdida de uno solo de nuestros valientes y
sufridos soldados, pero sf escasa con relacion al niimero de asistidos.

Frprrico FARINGS,
Médico mayor.

—_—t e G A S

HISTORIA DE UNA LAPAROTOMIZADA

Kg en extremo notable la descripeion clinica que me propongo
hacer, por las dificultades operatorio-diagndsticas nacidas del oscuro
asiento y varia estructura de la neoplasia; por las graves complica-
ciones acaccidag, tanto efecio del hecho cruento como 4 consecuencia
de la singular personalidad cliniea, y por log necesarios medios de
tratamiento empleados; reficrese 4 una sefiora meridional, de inter-
media edad, unipara, dofia C, C., cuya direccion meédica me fué
confiada en el estio de 1889,

Desde los primeros afios de su vida veiage anegada en sangre cuan-
do llegaban los dias menstruales, habiendo persistido las metrorra-
gias en el embarazo y lactancia. Suspendidas las funciones genitales
durante largo tiempo y ocasiondndose grandes emociones morales
por disgustos de familia, contrajo la paciente un estado anémico
acompanado de alteraciones respiratorias, que determinaron el uso
de las aguas de Panticosa, desapareeiendo en virtud del mismo los
desordenes mencionados. Posteriormente comenzaron 4 manifestarse
fuertes dolores abdominales con grandes reflejos y aumento de las
dimensiones vontrales, considerandoge taleg sintomas como eolicos
espasniodicos ¢ infartos utero-ovaricos con polisarcia. Obseryo afina-
damente la enferma que no estaba on relacion el yvolumen de las dis-
bintas partes de su uerpo con el siempro creciente de su abdomen.
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Hizo notar asimismo la considerable disminucion después de abun-
dantisima escrecion genital blanco-rojiza y el desarrollo rdpido en
pos de bafios frios prescrifos para cohibir las menorragiag.

Con estos antecedentes, me hice cargo de la enferma, recogiendo
los siguientes datos: Trastornos digestivos meramente funcionales,
neuralgias diversas, frecuentes cambios de caracter, tendencias 4 la
fristeza, perturbaciones sensoriales, fatiga intelectual, estremecimien-
o, cangancio mugcular, imaginacion exaltada, insomnios, crigis de
un neurosismo desapercibido por no ser histérico ni epilepsia; pali-
dez de la piel y mucosas, mirada maovil, pero preferentemente triste,
y pulgo pequeno é irregular, trayendo 4 la memoria esa especie no-
gologica que Whytt llamaba marasmo nervioso; Lange, vapores;
Fleury, neuropatia general; Cerise, proteiforme; Bouchut, nervosis-
mo, y hoy, mis determinadamente, neurastenia.

" La exploracion tépica minuciosa manifesto existir una tumefae
cion considerable mds pronunciada en el cuadrante anterior derecho
do la cireunferencia sub-umbilical, sin deformacion del anillo, lle-
nando los limites inferiores del epigastrio é hipocondrios, el meso-
gastrio con log vaciog y parte del hipogastrio con lag fosas iliacas.
Perfectamente deslizable 1a piel, notdbanse por la palpacion extre-
mag desigualdades de consistencia, percibiéndose grandes trechos do
guma blandura en medio de la dureza general del neoplasma, bien
limitado en el lado izquierdo, donde permitia la diferenciacién ovi-
rico-uterina, y muy mal en el derecho, inasequible & tal distincion.

Aprecidbase claramente gran descenso del tumor durante la inspi-
racion, verificindose la restitucion topografica en el movimiento es-
piratorio. La sucusién y percusion guaves producian la sensacidn de
ola en los examencs parciales de algunos trozog neopldgicos, en ma
yor extension 4 la derecha y tercio superior del trazado umbilico-pu-
biano; pero no sucedia lo mismo al abarcar dos extremos cualesquie-
ra opuestos, en cuyo caso unicamente se notaba la dislocacion con-
junta flumoro-uterina. Extensa zona de macidez, que alcanzaba 40
eenfimetros transversalmente por 34 en el sentido vertical, confun-
diéndose insensiblemente con el ttero, hacia inexplorable por com-
pleto el ovario derecho, limitdndose bien el higado, el bazo, el apa-
rato urinario y los intestinos, que se ofrecian 4 la observacion como
una orla de sonido timpdnico en contraste singular con el amplio y
oscuro ruido de la neoformacion estudiada.

Completamente negativos los dates de auscultacion, faltaba re-
currir al tacto rectal y exploracion intravaginal del titero.

Extraordinariamente dificil el primero, did 4 conocer la extension
posterior del neoplasma, que formaba un todo continuo doloroso 4 la
presion ejercida en la pared anterior de un recto muy movible, ob-
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gervandose fransmision completa de las percusiones ejercidas a dos
centimetros por fuera y 4 la derecha de la linea blanea. Otro fanto
gucedia, y de modo mds ostensible, aplicando el indice y medio
en el hocico de tenca, con la circunstancia de reflejarse muy sefiala-
damente lag percusiones del euello uterino en los dedos aplicados so-
bre la mitad derecha del mesogastrio, siendo de notar por una parte
considerable altura del orificio, y por otra perfecta normalidad textil
de todo el segmento cervical y de la superficie interior del euerpo.
Ultimamente, algunos fendmenos consecutivos, como fatiga en la
progresion, dispepsia dcida, vértigos estomacales, dolores pungitivos
alternados con los contractiles y tensivos, limitados aguéllos al foco
tumoral y prodréomicos de las menorragias, irradiados éstos 4 los li-
gamentos uterinos ¢ 4 los nervios cidticos; dificultad en las evacua-
eiones intestinalos que hacia recurrir 4 los enemas, y en fin, uretri-
tis ligera mds bien procedente de un cafeterismo innecesariamente
practicado por manos inexpertag, pero que desaparecié en breve, mer-
ced 4 inyeceiones zincicocaicas, he ahl todo el gindrome ofrecido por
la excepeional enferma que motiva esta resefia practica.

Prolijo é intitil hubiera sido establecer amplio diagnotico diferen-
cial de los tumores dbdominales ya que la deseripeién expuesta
permitia deseartar toda idea de asiento en las paredes, asi como en
las visceras ajenas al aparato genital, procediendo también excluir
en el concepto de naturaleza la nocidon de malignidad segin pato-
cronicamente demostraban de consuno; un buen estado general y
una muy lenta evolucion.

Habia que fijarse con preferencia en los organos internos de la
funcion generadora y aun eliminar toda creencia de neoplasia tubaria
6 ligamentosa, concretindose la presuncion diagnostica, o & la en-
trafia uterina ¢ al ovario derecho, en el sentido de localizacion, y a’
listoma, fibroma 6 mioma, ya puros, ya mixtos, en el de naturalezs
tumoral.

Indudablemente la repercusion de log movimientos impresos al
cuello del titero sobre la neoplasia y viceversa, de igual modo que
la diglocacién conjunta, contribuian 4 pensar en localizacion uterina;
pero ¢y la tan senalada falta de simetria? sy la earencia del indicado
sintoma de repercusion en el lado izquierdo? gy los datos negativos
que suministraba la eavidad intraunterina tratdndose de un tumor ya
voluminoso? sy la fusion del ovario en la masa tumoral, permitase
decirlo asi, clinicamente hablando?

¢ Tratariase de un tumor uterino de la cara superior en gu poreion
derecha que por su extension impidiese la limitacion ovdrica 6 que
hubicra contraido adherencias con la glandula?

Desde luego que la mayor propulsion en la mitad derecha del he-
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miciclo subumbilical; la inesplorabilidad del ovario correspondiente
continuado con el tumor & diferencia de la glindula izquierda, y el
no existir sintomag infra-cavitario-uterinos, inducia racionalmento 4
determinar el asiento en laentrana oydrvica derecha; mas gno eon-
ducian los signog positivos de palpaeion, tacto rectal y perension
del ttero, 4 localizar en esta 1ltima viscera la neo-formacion obger-
vada?

JSeria tal vez que un tumor primitivamente ovirico hubiera espe-
rimentado exfrafno desarrollo en una direccién y eomprimiera la
parte adyacente de la matriz 6 4 ella ge adhiriera firmemente?

Y respecto & la especie oncologiea, si listorna goélo, gedmo las
grandes porciones sélidas no s6lo periféricas gino traveculares bien
manifestadas por la palpacion? si fibroma tnicaniente, spor gqué di-
ferencias tan considerables y persistentes de forma y dureza ora en
los trayectos, ora en la civeunferencia? y g1 mioma puro gen donde se
hallaba el motivo gque pudiera explicar la caracteristica fluctuacion
en zonas? y ¢qué andmalo no habia de sor el desarrollo mds en espe-
sor para envolver el ovario que superficialmente para extenderse
por la matriz?

Racionalmente, los datos de lateralidad, ilimitacion viscero-neo-
pldsiea, comunicacion ttero-fumoral, fluctuaciones pareiales; nddu-
log congistentes alternando eon poreiones mis blandas, y, en fin, el
gran volumen del neoplasma, sélo comparable al de algunog adeno-
mas mucho mds blandos relativamente al tumor en estudio, indujé-
ronme & diagnogticar un «cisto-fibro mioma multilocular uterino G
ovirico derechos.

Ahora bien. ¢Existian elementog suficientes para ilusfrar la etiolo-
gin y para dedugir en consecuencia el origen probable del proceso?

Rin negar lag observaciones de Schroder sobre la mayor frecuencia
de los miomas en lag elases acomodadag, aunque no me parecen dao
resultados concluyentes; de conformidad con Auguste M. relativa-
m:nte al desarrollo de los tumores fibro-miomatosos en la edad adul-
ta, siquiera sean los gérmenes congénitos, y no concediendo mas que
interés fedrico 4 las nociones de cansalidad expnestas por Engelmann
y Winchel, no dejaba de tener valor para mi el hecho de los prema-
turos trastornos genitales en las neoplasias ovdaricas, como el recuerdo
de lag ideas de Seanzoni acerca de la relacion entre los estados dis-
menorréicos y la evolueion de log tumores del ovario, mucho mds en
ol easo de que se trata, exfranamente caracterizado por considerable
disminucion del volumen abdominal después de copiosus escreciones
y aumento gradual en pos de la cohibieién sanguinea.

Por otra parte, sabido es que siquiera se iniele un neoplasma ovi-
vico beuigno alld en la época de formacion de leg conductos de PHii
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ger, obséryvase la mayor parte de dichos productos patologicos entre
log treinta y cuarente y fantos afios, 4 creer en las estadisticas de
Spencer Wels, Keberlée y Peaslee, acomodadas 4 las observaciones
del ilustre Olshaussen, personalmente recogidas por mi del sabio
profesor en la capital de Alemania.

¢Hubiera sido 1til una puncién exploradora para dilucidar este
punto?

Yo ereo con Martin que, ademas de log resultados contradictorios
ofrecidos muchas veees por el examen de los liquidos quisticos,
aventirase un riesgo innecesario: la descomposicion intralocular, for-
malmente indicadora de urgente laparotomia cuando no hubiese mo-
tivo aun para pensar en tal acto quirtrgico, tanto mas, cuanto que,
negativo el andlisis urinario, existia un buen estado general, que ale-
jaba la idoa de pronta intervencion operatoria.

De todas maneras, fuese uterino 1 ovarico el origen de la neopla-
gia, gno habria podido contribuir 4 su desarrollo la pronta cesacion
de lag funciones generadoras, como en log hechos eifados por Sean-
zoni?

Yo ereo que sf, sobre todo habiendo logrado recoger dos observa-
ciones & este proposito, con la particular eircunstancia en una del in-
tlujo beneficioso ejercido por la gestacion.

Claro estd que ya no debia esperarse tal resultado en el presento
caso clinico, por las proporciones que aleanzara el tumor; pero con-
gigno log hechos por cuanto pueda importar 4 la ineselarecvida etio-
logia de los neoplasmas génito-femeninos.

"

e

Verdaderaments, dadas las buenas condiciones de situacion gene-
al orgdnica, la evolucion lenta del proceso, la carencia de todo signo
degenerativo, la falta de trastornos circulatorios, la perfecta compa-
tibilidad eon el normalismo funcional, el consolador dato anamnés
tito de considerable reduccion tumoral, en virtud de secreciones
abundantes, y la nocion de asiento juntamente con la de naturaleza,
consentian formar un prondstico relativamente favorable, si bien las
dimensiones y antigiiedad del tumor modificaban un tanto lag espe-
ranzas coneebidas.

No obstante, fuera de los éxitos obtenides por Hedgard y Martin
en los cistomas ovaricos con el deido fénico y la tintura de iodo, y en
los fibro miomas uterinos con la ergotina y el hidrastis canadensis,
como por variog ofros ginecologos con los iddicos y alealinos, consi-
guicndose, o I extraceion del contenido é inflamacion adhegiva, o la
defencion evolusiva ¢ hipotrofin, recientemente habin tenido yo la
satigfaceion de ver eurado un quigte ovirico por evacuacion tubaria
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y un fibro-mioma uferino en camino hipotrofico, encontrdndose per-
fectamente al cabo de cuatro afios las dos enfermas de referencia.

p ﬁ'*

Bien se comprende que la indole del neoplasma objeto del actual
trabajo, su fopografia, el periodo en que se hallaba, la negacion de
fendmenos compresivos € irvitativos directos y la escasa influencia
sobre ¢l organigmo debieran constituir fundamentos de indicacion
terapéutica prudente, aparte de consideraciones sociologicas necesa-
riamente atendibles en la practica particular, siquiera en la nosoco-
mial puedan apreciarse de manera secundaria.

Un tumor benigno, earente de adherencias viscerales ajenas al apa-
rato genital en evolucion indegenerativa, de lento desarrollo, sin cde-
mas ni gintomas peritoneales, y compatible con un estado general sa-
tisfactorio, permitia ciertamente la imposicion de un plan farmaco-
logico, siquiera en adelante fuese precisa la intervencion operatoria.

¢Quién hubiera dispuesto acto quirtrgico ipso facto, cuando aun
se tenia pov alguien la creencia de un embarazo, por autoridad muy
competente la de una obesidad acompanada de ovaritis cronica, y
por algun profesor la presencia de lesiones renales, aunque no exis-
tiese signo alguno justificativo de tales hipotesis?

Razones més poderosas que las apuntadas, de valor meramente
gociologico, eran, c¢n verdad, el prineipio de oscuro asiento, puesto
que la conjuncién ovaro-uterino-tumoral hacia temible una laparo-
tomia, no urgente, por ofra parte; pero unas y otras me indujeron 4
prescribir el plan terapéutico que consideré adecuado.

*
¥k

Sin perjuicio de recurrir al hidrastis, cuyos resultados fueron nu-
log, asi como los de la ergotina y del bromuro potdsico, que, cosa
singular, habia sido empleado tépicamente 4 dogis altas, ignorando-
se desde luego el fin propuesto, yo crei que la indicacidn se resumia
en estos dos objetos: evacuacion del contenido liquido y detenimien-
to evolutivo de la masa solida, 6 hipofrofia, si fuese posible, de la
misma,

En consecuencia, pensando que las inyecciones subperitonealcs
fénicas ¢ iddicas, lo mismo que las acupunturas eléctricas, no eran
de conveniente aplicacion por la multilocularidad quistica que habia
de aportar los ulteriores riesgos de inflamacion, supuracion 6 dos-
composicion; recordando el hecho reciente de un cisboma ovirico
evacuado por la frompa merced & derivaciones intestinales y 4 du-
chas aromaticas de vapor; estando en mi memoria las favorables
ppiniones del ginecélogo docente de la Universidad herlinesa respec
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to al uso de los i6dicos y alealinos intus ef exlra, comprobadas por mi
hacia muy poco tiempo en un caso de fibroma tratado al par por el
fucus vexiculosus, y teniendo presente la gran disminucién del volu-
men neopldsmico en la enferma que motiva estas lineag, después de
abundantisimag excreciones muco-gero-sanguinolentas, institul el
tratamiento interno de log drasticos y fucus asociado al ioduro gédi-
co; externo de la cicuta con iodo y mixto de los alcalinos, tanto en
ingestién como en inyecciones vaginales.

Realmente los beneficios del tratamiento no se hicieron esperar.

Fl estacionamiento del proceso ya era mucho; la reduccién del
neoplasma era todavia mas.

Obtuviéronse ambos resultados en los tres primeros meses, mar-
chdndome yo relativamente satisfecho & la Exposicion internacional
de Paris.

Cuando regresé, por los comienzos del otofio, apercibime de mani-
fiesto aumento en la magnitud del vientre, digpnes, vértigos al prin-
cipiar la digestion gdstrica, y edemas de mayor 6 menor acentuacion,
pero constantes, en las extremidades inferiores.

Creime, sin embargo, autorizado todavia para continuar el plan
farmacologico iniciado, en cuya opinién hubieron de abundar mas
adelante mi malogrado maestro D. Esteban Sanchez Ocufia y el céle-
bre operador D. Juan Creus, bien avisados de los riesgos que habian
de correrse con una laparofomia peligrosa, no reclamada urgente-
mente aun por las circunstancias.

A pesar de esto, en la primera decena de diciembre desarrollése de
tal manera el tumor, acentudndose las compresiones, iniciindose
alarmantes fenomenos de irritacion, ya nerviosa con reflejos céfalo-
cardiacos, ya peritoneal con gran ascitis, que juzgué precisa la infer-
vencion como D. Federico Rubio, el Sr. Creus y el doctor Gutiérrez,
acorddndose, por peticion de la enferma y 4 propuesta mia en junta,
que practicase la operacion el eminente cirujano doctor Rubio, no
sin obligarme, mal de mi grado, este sabio maestro y la familia de la
paciente 4 que continuase yo haciéndome cargo de la direccion fa-
cultativa.

(Continuard.)
J. FernAnpEz Huier.
Médico segundo.

PRENSA Y SOCIEDADES MEDICAS

Neura.lgla.s.._Electro.fototera,pia,,_l.u luz desprendida de
la‘?: limparas eléctricas de incandescencia posee propiedades analgésicas
ntilizables para el tratamiento de ciertas nenralgias y otras enfermedades
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dolorosas. Este descubrimiento se debe al doctor Stein, de Moscou; v otro
colega ruso, el doctor Gatehkowsky, ha empleado con éxito este trafamien.
to en yarias afecciones dolorosas, sobre todo en el lumbago, Este 1iltimo
autor se sirve de pequedias ldmparas de 5 volts sujetas 4 un especulum de
Ferguson, gue se aplica sobre la zona dolorosa en sesiones de dos & veinte

minutos.
(Senn. med.)

*
* &

Cefalalgia.—Presion abdominal.-En varios casos de cefa-
lalgia ha conseguido el doctor Wleiss que cesara inmediatamente el dolor
comprimiendo enérgicamente la region epigistrica (entre el apéndice xifoi-
des y el ombligo) de modo que se llegue 4 ejercer la presion sobre la colum-
na vertebral, El citado fendmeno se debe, al parvecer, 4 la compresién de la
orta abdominal puesto que persiste el acceso cuando no ge comprime sobre
la linea alba.

(Sem. med.)

*
- W

Grjppe__Bi-bora,to de s08a.—En el tltimo niimero de los
Avrelives médicales Belges se reproduce nn articulo publicado en Le Praficien
en gue se recomienda el uso de los gargarismos horatados como profildcti-
cos de algunas enfermedades. Funddandose el autor anénimo de este articu-
1o en las afirmaciones de Vallin, Laborde y Magitot, respecto 4 Ta importan-
cia de la antirepsia bucal en la influenza, dice que en la epidemia de 1890
notd gue no padecieron la grippe log enfermos que se hallaban sonietidos
al tratamiento mercurial y hacian uso, al mismo tiempo, de colutorios fre-
cuentes con una solucion de horax & de dcido borico; razén por la cual con-
cede 4 estas substancias la misma 6 mayor accidn preservativa que al deido
fénico y al salol recomendado por los citados autores. l.a solucidn debe pre-
pararse al 5 por 100,

*
* &

Antisepsia.—Soluciones compuestas.——Los Sres. Christ-
mas y Respark conceden 4 estas soluciones una energia microbicida mucho
mayor que la de las soluciones simples; y, en este sentido, aconsejan como
exceleate antiséptico la siguiente formula;

Acidofénicon. « « w @ o« e s 8 EIAMOS:
Acidomalictlieon < 4 2 o u o 1 »
Acsiterdementn U TS T 0L X ootad

La solucidn al medio por ciento, preparada con la indicada mezela, mata
en treinta secundos el estafilococo dorado, la hacteridia carbuncosa, el ha-
cilo piocianico, el de la difteria y el de la fiebre tifoidea. Los ésputos de log
tuberculosos quedan esterilizados de los 10 & los 15 minutos, con la solu®
cjon al 1 por 100; v con los colutorios de la solucion al medio por 100 des-
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aparecen Tos microbios de ln saliva aun en los casos en que existian anfes
495 colonias por gota,
(Le Sealpel.)

&

Exantemas.—Lanolina.—Segin Klen el ungiiento de lanolina
con la adicion de un 60 por 100 de agua forma un activo remedio puara
combatir 1a irritacién de la piel en el sarampion, la escarlatina y en la va-
ricela, Las proporciones en que debe usarse son:

Lanolina anhidra. . . . . . . . 50 partes.
N mRBl I T T e g e oy LSRR (R
oA R L e BRI S RN

M, Para emplearlo como ungiiento.

La gran cantidad de agua que contiene esta pomada produce al evapo-
rarse, después de hacer la embrocacidn, una sensacion agradable en la su-
perficie de la piel. Es probable que la disminuneién de la hiperemia vascular
de la piel ejerza una favorable influencia en el prurito. Esta pomada debe
nsarse en todos los perfodos de los exantemas por su propiedad de calmar
la irritacidn y su rdpida absoreion,

(Therap, Monatshefie)

*
e

Difteria. Antipirina,, Las investigaciones llevadas 4 eabo por
M, Vianno en el laboratorio del Dr. Straus demuestran que la antipirina
ejerce una marcada accién bactericida y toxinicida sobre el bacilo de Loef-
tler,

En una larga serie de experiencias ha comprobado'el Dr. Vianno que la
antipirina 4 la proporcidn del 2°50 por 100 impide el desarrollo del bhacilo
de la difteria en todos los medios de cultivo, puesto que adicionado & los
tubos del bacilo de Loeffer; en pleno desenvolvimiento, mata estos hacilos
al eabo de 48 horas. Este mismo resnltado se obtiene 4 las 24 horas cuando
s¢ emplea la antipirina al 5 por 100.

Las soluciones de este medicamento ejercen la misma aceion solve los
caldos de cultivo filtrados, es decir, sobre la toxina de la difteria, y retar-
dan la muerte de los cobajyes inoeulados con estos mismos caldos atennando
su virnlencia.

(Progrés meéd.)
l‘al

Tratamiento del crup diftérico.—La asfixia que ocasiona
la muerte en Ia mayor parte de los casos graves de erup diftérico se depe,
segiin el Dr. Ragonean, 4 1a contraceidn espasmadiea de los nniseulos cons-
trictores de la laringe, puesto que las falsas membranas no obstruyen por
completo la glotis, v siemi‘n‘e queda esta practicable al aire en proporcion
suficiente para el entretenimiento de la funcidn vespiratoria. En corrobora-
ciin de este aserto recuerda el citado autor lo que ocurre cuando ecae una
Zota de ngua sobre las cuerdas vocales: sucede entonces, segin Jos experi-



— 142 —
menfos de Krishaber, que se produce una brusca convulsion de los mus,
culos constrictores de la laringe, que lanza fuera de ella la gota de agua; y
8i la excitacion es mds duradera, la convulsién se convierte en contractu-
ra. En la asfixin provocada por el crup, lalesién material de la mucosa
reacciona sobre la médula y por accién refleja, determina la contractura
de los planos musculares situados debajo de la misma mucosa.

En una serie de cinco casos de esta enfermedad tratados por el doctor
Ragoneau con sujecion al mismo plan terapéutico se consignié la cu racion
sin complicacién alguna y tuve oeasién de observar que el empacho gés-
tico con saburra muy marcada prepara admirablemente el terreno para la
infeceidn y precede quince 6 mds dias 4 la aparicién de los sintomas dif-
téricos,

Las tres principales indicaciones que surgen en el tratamiento ordinario
de esta enfermedad son las siguientes:

1.2 Combatir el elemento espasmddico causa de la muerte en la mayor
parte de los casos.

2.8 Tmpedir el envenenamiento del sistema nervioso por el exudado dif-
térico, que da lngar 4 las pardlisis y 4 otras muchas complicaciones y ori-
gina la depauperacion progresiva del enfermo, enyas funciones se alteran y
languidecen por agotamiento nervioso.

3.2 Renunciar al uso de los recursos terapéuticos que puedan deprimir
las fuerzas del enfermo, tonificarle y vigilar el estado de las funciones di-
westivas

El plan adoptado por el doctor Ragoneau en los cinco casos en que con-
riguid la curacidon fué el signiente:

1.2 Administrar tres veces al dia en una corta cantidad de agua azuca-
rada, de2 4 5 gotas (segiin la edad del enfermo) de una mezcla 4 parles
iguales de las finturas de belladona, valeriana y rafz de aconito.

Hacer usgo de la siguiente solucidn en pulverizaciones de tres 4 cuatro
minutos de duracion repetidas mafiana y tarde.

Bromuro de aleanfor. . . 5 4 10 gramos
Hidrato de ¢loral.. . . . 0604 2 »
Agua destilada, filirada. . 150 »

segun la edad

Durante el resto del dia se debe procurar que el enfermo chape pedazos
de hielo espolvoreados con dcido borico; y, si es posible, hard gargarismos
con una solucidn de deido bérico al 4 por 100.

2.9 (ada dos horas se dardn toques en la mucosa faringo-laringea con
un pincel de marta, 6 de tejon, empapado en la solucién signiente;

@loruredeizing, = . » e ek oo il 2TENIO
GHCBENA NOVER. o oo o is s i LD 3
Appa destilada:. - < a4 & o s 15 »
Acitolclorhidrdeos: o G o &l e Slontgs

Deben proscribirse los eméticos, porque i bien es muy problemdtica la
postracion que se dice producen, es innegable que los esfuerzos del vomito
constituyen una causa determinante de los espasmos,
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- 1, utilidad de la traqueotomia es muy digeutible por que, aun en los cd-
cos en que salva de la asfixia, abre 4 la infeccion los linfdticos de la super-
ficie cruenta, y aumenta con las pérdidas de sangre las dificultades que
siempre ofrece el restablecimiento de los enfermos, Es preferible la dilata-
cion forzada de la glotis, practicada por medio de un dilatador metdlico 6
eon un cuerpo olivar de tamafio apropiado y montado en un véstago de ba-
Hena.

La alimentacion debe ser siempre reparadora y debe reforzarse con los
tonicos. Durante los primeros dias los alimentos deben ser liquidos y deben
administrarse frios para evitar en lo posible la aparicidon de las quintas de
tos y los yomitos. '

4 (Rev. de laryng. dotol. et de rhin.)

—_— i R
VARIEIDADES

El dia 17 del mes préximo pasado, tuvo lugar en la Real Academia de
Medicina la recepcién piiblica del académico electo D. Modesto Martinez y
(rutiérrez Pacheco.

El discurso leido por nuestro distingnido compafiero versa sobre el si-
gniente tema: «Causas de cardcter Tigicnico que pueden influir en la pequeia
densidad de la poblacidn de Espaiia», y, como era de esperar, encaja perfecta-
mente en el plan general 4 que subordina todos sus trabajos.

_ Higienista por vocacién, considera el Sr. Pacheco como un sagrado deber
el dirvigir su antorizada voz 4 los poderes piiblicos para demostrarles la ne-
cesidad de llevar 4 la prdctica las medidas y reformas que la observancia
de la higiene publica exige; y por esta razén, sin duda, al ocupar el sitial
gue In Academia le ha sefialado, ha querido demostrar una vez mds que
estd dispuesto 4 utilizar todos los terrenos para sostener la santidad de la
causa que defiende.

El diseurso que nos ocupa no es, por consiguiente, de los gque se destinan
a seducir al anditorio arrebatdndole su aplauso con la brillantez de la frase
¥ la poesia de los conceptos, sino de los que tienden 4 convencer, después
de un frio andlisis de los males existenfes, de la necesidad urgente de re-
medios apropiados; y en este gentido la marcada aridez que imprime 4 esfe
trabajo la serie de datos estadisticos y de citas—que constituye el estudio
histérico de la poblacién del territorio espaiiol de la penfnsula ibérica—y la
de los datos geoldgicos —que conduce al concepto sintético de la geografia
fisica de Espafia—impide se oculte el fondo de la tesis bajo el aparatoso
adorno de la forma que lo envuelva; lo cual, lejos de ser un inconveniente,
sirve para que no se pierda de vista ni por un momento el fin util que el
autor persigue. Demostrd este que la lentitud con que aumenta la poblacion
de Espafia, no estd en relacién con la rapidez de crecimiento que se obser-
Va en la densidad de poblacién del resto de Europa; y después de investi-
gar las causas 4 que tan linguido desarrollo ohedece, sefiald los remedios
tuya inmediata aplicacién es urgente.
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Dos son las geries de medidas que aconsejé & nuestros hombres de Esta-
do: las que tiendan 4 la repoblacién de nuestros bosques para hacer muis
habitables lag mesetas centrales de la Peninsula, y las que se encaminen al
saneamiento de las comareas constantemente castigadas por el paludismo,

El Sr, Paclieco consignio el efecto inmediato 4 que podia aspirar, puesto
que las repetidas muestras de aprobacidn de los Académicos y del puiblico
que llenaba la sala de sesiones, y los aplausos que oyd al terminar sn dis-
curso demostraron la conformidad del auditorio con sus afirmaciones; el
efecto remoto, el verdaderamente prictico, el que persigne el Presidente de
la Sociedad Bspaiola de Higiene, turdard en dejarse sentir; pero aungue asi
suceda, y aunqgue no se llegara 4 conseguir, no por eso disminuyeen lo mds
minimo el mérito de la humanitaria empresa tan gloriosamente acometida
¥ tan perseverante y valientemente continnada.

En el discurso-contestacion del Sr. Pulido, insiste éste en las afirmacio-

(nes del Sr. Pacheco, robusteciendo sus aroumentos; v adoptando un eriterio
mas socioldgico y politico (en el que encaja § maravilla su elegante v podéti-
co estilo literario), anade & las medidas por aquel aconsejadasg, el anmento
proporcional de subsistencias por medio de la disminucitn de los impuestos
para mejorar el abatido estado de la agricultura v la proteceidn & ly indus-
iria, para favorecer el ripido desarrollo de esta riguisima fuente de abun-
dancia y bienestar.

Ios dos discursos forman, pues, nn conjunto acabado; se complementan
mutuamente, y permifen caleular 1a influencia de las reformas tanfo fisicas
como politicas en la prosperidad de los pueblos, cuando estas reformas se
inspiran en las sanas doctrinas de la Higiene social,

Publicaciones recibidas, cuyva remisidn agradecemos 4 sus aufores o6
edifores:

Tratado de Quimica bioldgica, por Ad. Wurtz; versién espanola con
adiciones de D. Vicente Peset y Cervera,—P . Aguilar, editor, Valencia. (Cua-
derno 13 y ultimo.)

Diccionario de Medicina, Cirugia y ciencias auxiliares, por I. Li-
ttré; version espafola por los doctores Aguwilar Lara y Curreras Sanchis. —
P. Aguilar, editor, Valencia., (Cuaderno 55.)

Nuevo formulario enciclopédico de Medicina, Farmacia y Vete-
rinaria, por D. Mariano P. M. Minguez.—J. Seix, editor, Barcelona. (Cua-
dernos 59, 60 y 61.)

Etjologia moral. (Psico-meecdnica), por D, Felipe Trigo y Sinchez — Mé-
rida, 1891,

Revue Internationale de Rhinologie Otologie et Laryngologie, fon-
dée et publide par le doetenr Marcel Natier,—Paris.

Memorandum de Patologia interna, por P. Lefert; versidn castellana
del doctor D. Luis Marco.—Madrid, 1801, B. Bailliere ¢ hijos, editores.

Anales de la Real Academia de Medicina de Madrid,

Discursos lefdos en la Real Aeademia de Medicinag para lag recepeiones
ptiblicas de los académicos electos D. Juan Manuel Mariani y Larrion y
D, Modesto Martinez y Gutiérrez Pacheco.—Maduyid, 1892, (Dog ejemplares).

Imprents Moderna.—Cueya, 5, Madrid.



