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SECCION DE OBSTETRICIA

Ideas y obseryaciones

[—La utilided de la posicin de Walcher, en Obsteiricia—A
veces encontramos casos obstétricos, cuya tnica distocia en el par-
to, depende de una anomala de la pelvis estatica, que se manifesta al
practicar [a pelvimetrfa, porun acortamiento del didmetro promonto-
piibico-mnimo 6 sea ¢l Baudelocque interno. Esta deformidad es
benigna en nuestro pafs, pero es la mds frecuente, A pesar de su
benignidad es 4 veces suficiente para interrumpir la marcha normal
del parto. Y aquf es en donde comienza la utilidad de la-posicidn
de Walcher; pues por su medio se logra aumentar, desde 5 hasta
10 milfmetros, Ia longitud del difmetro promonto pbico minimo. -
De suerte que si la distocia estaba comprendida. entre esos limites,
desaparecerd por completo; y, un parto caya. terminacidn era abso-
lutamente imposible, se convierte en normal y espontdneo. La
utilidad de esta posicién es, pues, grande y benéfica, Sid esto se
agrega que en realidad en nuestro pals casi todas, sino todas las
distocias dela pelvis provienen esencialmente del defecto del didme-
tro antero posterior del estrecho superior, ya sea en la raquitica 6 no
raquitica, aplanadas antero-posteriormente, ya sea. en la juslo minor
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en sus gradosminimos (que son los tres tipos que una Higurosy pel-
vimetria me permite afirmar que existen) se verd claramente hag
donde llega su utilidad.

Fuera de los experimentos hechos en el caddver y los results.
dos précticos de la Clinica, que demuestran laveracidad'y exdtiug
de estaasercion relativa & la posicién de Walcher, cualquiera de mis
colegas puede probarla, practicando en una mujer embarazada, 4 tér.
mino y con presentacin ceflica, peto- sin‘encajamiento del ovoide
cefdlico, lo que se llama la palpacicn mensuradora abdominal de la
cabezafetal. Por este medio se verd que la cabeza fotal seencaja en
la cavidad pélvica por medio de una suave presidn, con mucha mayor
facilidad en la. posicién de Walcher que en cualquiera otra posicin
conocida.

l—E! Cateferismo en el puerperio—Tres causas principales
contribuyen & producir la retencidn de orines en ¢l puerperio: 19 El
mayor espacio de que dispone la vejiga después del parto, pudiendo
contener una cantidad mucho mayor de secrecion urinaria que en ¢l
embarazo; 2° La relajacion ¢ inercia de los misculos -abdominales;
3¢ El traumatismo que la uretra ha recibido durante el proceso del
parto. En vista de la primera cansa y suponiendo que ¢l easo ha si
do tratado con todas las prescripeiones que el arte exige, especial-
mente en cuanto & emuntorios se refiere (quiero decir, que la. vejiga
y €l recto hayan sido evacuados completamente antes del parto) shay
motivo para alarmarse de la retencion de orines? ;Hasta cudntas
horas serd prudente esperar la miccidn espontnea y abstenerse de
usar ¢l cateterismo? Problemas son estos muy importantes, pues
el cateterismo, por mds precauciones antisépticas que se tomen, siem-
pre tiene grave peligro en el puerperio, Bien conocida es la abun-
dante flora micrGbica de Ja vagina. De modo que conviene retar-
dar esta sencilla manipulacion lo mds que sea posible, por ¢l peligro
apuntado, y también porque cuando se usa el cateter a mujer se ha-
bitlia y hay que repetir la operacion, multiplicando asf los peligros.
La experiencia demuestra que en casos ordinarios se paeden esperar
veinticuatro horas sin inconveniente alguno, con la casi segaridad de
que Ja vejiga se evacuard esponténeamente antes que ese tiempo ex-
pire.

Evocando nuestra experiencia en |a maternidad hemos podi-
do abservar que en ¢l curso de Clinica del afio pasado, en cuyo tiem-
po esperdbamos escasamente doce horas la miceidn espontdnea, el
cateterismo fue muy frecuente y las habituadas muchas, - Durante el
corriente aiioen que hemos adoptado ¢l plan de esperar. veinticua-
tro horas, y 4 pesar de que o casos han sido mds numerosos, creo
que & penas se habrdn hecho dos 6 tres cateterismos. - Fsta ense-
fianza estd en oposicidn con la de algunos autores; pero si se recuer-
da que en la clinica de Baodelocque, en una serie de 6,666 casos no
hubo que hacer més que veinte cateterismos, adoptando el sistema de
esperar 24 horas, se verd cudn racional y fundada eslaidea, An-
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tes de cateterizar emplense todos los medios posibles y prudentes
para excitar a miccion. Simples /7icks producen 4 veces maravillo-
sos resultados,  Bien conocidos son algunos de ellos, y aquel de fa
imitacion que las nodrizas saben: fstl, psil, es excelente.

[ll—Una solucidn lubricante anfisdotica favorttaen la Maternidad.
—Pocas cosas hemos encontrado tan satisfactorias para lubricar las
manos, como acto previo para el examen vaginal después de su de-
sinfeccion, como una solucion en agua hervida y 4 38° C. de lisol al
200y de tintura concentrada y carbolizada al 1 oo de jabn verde
en cantidad suficiente, para hacer la solucidn bien reshaladiza. Sélo
la crema de jabon antiséptica puede ser tan satisfactoria en la préc-
tica; pero su precio la hace inferior 4 1a solucion de lisol y jabn ver-
de, Hemos descartado la vaselina sublimada de uno & mil que antes
usébamos en la Maternidad, porque tiene el grave inconveniente de
quedarse adherida 4 las paredes vaginales, de donde es dificil desa-
lojarla. Esta adicion al sistema de Kelly de desinfectar las manos,
no podemos menos de recomendarla & nuestros colegas en su précti-
ca obstétrica. s S

IV-—Un plan de fratamiento en la- Eclanpsia—Cuando una a-
feccién tiene diversos tratamientos se comete el error terapéutico de
quererlos aplicar precipitadamente uno después de otrosin tener a
paciencia suficiente para esperarlos restltados del primero aplicado,
y de ahi viene que el paciente s con frecuencia victima de embolismo
farmacoldgico. Conviene en estos casos tener gravado enla memoria
un determinado plan de tratamiento que se.acomode & la mayorfa de
los casos. Prescindimos por ahora del tratamiento profilctico, pues
para ¢llo dispone ¢l tocdlogo de tiempo suficiente para. reflexionar
con calma,  Me referiré solamente al tratamiento de un caso real y
actual.  Haciendo antes una revista de los tratamientos principales,
tenemos el tratamiento que us6 Veit, 6 sea el ux Ia morfina en altas
dosis; ¢l del cloral, que Winckel recomienda mucho; el ue la aneste-
tizacidn; el de diaforéticos y catérticos; y el tratamiento con ef vera-
trum viride; ¢l del oxigeno y el del suero bromurado salino. El tra-
tamiento de la pilocarpina debe mencionarse hoy con el fnico objeto
de execrarlo, pues predisponc & la edema_pulmonar,  Permitasenos
exponer un plan de tratamiento muy familiar entre los americanos,
salvo lo que d suero bromurado se refiere.

Sabido €5 que entre dstos, el veratrum viride goza de mucha
fama en la Lclampsia.  Hélo aqui:

Durante ¢l ataque, administrese cloroformo;y tan luego como
haya pasado, dése una inyeccidn e suero bromurado salino de Ia
fuerza y la dosis 4 que hice menciGn en un artfoulo anterior (Gacela
Midica de 15 de Sctiembre préximo pasado) sobre la Seroterapia, ¢
inyeéctense también bajo la piel, de 10 4 15 gotas de ext. fluidode
verateum viride. Adminfstrese dos gotas de croton disuelto en acei-
¢, Desniidese la mujer y envuélvasele el cuerpo y las piernas con
stbanas bien mojadas en agua bien caliente y cibrase luego con nu
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merosas telas seeas v gruesas, 6 en su lugar désele un badio 4 vapor
0 caliente de inmersi6n.

. Sths convulsiones tornan, repitase ¢ cloroformo, la fnyec.
cion bromurada y el vetatrum viride, 3

En casos apropiados, 6 sea en individuos el campo, fuertes y
pletricos, pudiera usarse I flebotomia, Por el contrario, en ind.
viduos asténicos con pulso débil y rdpido, adminfstrense estimulay.
tes tales como trinitrina, oxigeno, caleina, brandy, ete. Si las con.
vulsiones cesan y el paciente puede tragar, empleese el plan catdrt-
€0, ¥ es la sal de Epson, quizd entre las sales, la més apropiada,

Marcos ZiNica
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Proyecto de saneamiento del puerto de Puntarenas

Los experimentos practicados recientemente en fa Habana
bajo la direccion del Dr. Walter [, Reed y sus compaiieros del “Ser-
vicio Meédico del Hospital de Marina de fos Estados Unidos de Nor-
te América’, han demostrado concluyentemente que la infeccidn de
Ia fiebre amarilla es trasmitida por el mosquito Stegomya faciata, y
hay razén para presumi que es este el medio dnico de trasmisién.
Es tiempo, pues, de que nuestros esfuerzos para sanear de la fiebre
amarilla los puertos, estén de conformidad con los medios que la cien-
cia ha puesto & nuestro alcance para hacer desaparecer los mosqui-
tos, con la seguridad de que asf obtendremos el fin de_saneamiento
que nos hemos propuesto.

A continuacidn deseribiré uno de Ios tantos experimentos
practicados en |z Habana por Ja Comisi6n referida:

En ¢l campamento experimental sanitario se construyd una
casita de madera [14 por 20 pies] de un s6lo cuarto, con una capa-
cidad de 2.800 pies cibicos, cuyo frente miraba hacia ¢l Sur, para
evitar de este modo [a libre circulacidn del aire: tenfa, ademds, dos
ventanas y un vestibulo. Las ventanas, de vidrieras, estaban tam-
bién provistas de tela metdlica y de hojas de madera que tenfan ¢l
fin de evitar que [a loz penetrase en la. habitacion.  El vestibulo te-
nfa afuera, puerta de madera; en medio, de tela metdlica; y en el ex-
tremo interior, ofra puerta de tela metdlica; todas las puertas con vi-
sagras de resorte.  Ellosirvil para no permitir Ja entrada de los
mosquitos.  Por medio de un calemtador y suficientemente himeda
la atmsfera, mant(vose la temperatura de la casita por espacio de
sesenta y tres dias 4 72°2 . A\ esta casa seledioel nombre de
“Edificio n? 1" 6 “Edificio de ropas infectadas.”  El 30 de Noviem-
bre de 1900, listo ¢l edifcio, recibiéronse y colocdronse dentro el
cuarto, tres cajones llenos de sdbanas, fundas, cobijas y vestidos cons
teminados por el contacto con casos de fichre amarilia y secrecione:
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de enfermos. - La mayor parte de estas ropas habfanse quitado de
las camas depacientes de fiebre amarila asilados en el Hospital de
las Animas; gran parte e la ropa exprofesamente habla sido im-
pregnada de una cantidad considerable de vomito negro, otines y
materias fecales de los enfermos de fiebre amarilla, El mismo dfa,
d las6 p.m, el Dr. R, P. Cook, Cirujano del H, dela M. de E. E.
Sy dos asistentes, empleados del Hospital, todos j6venes; america-
nos, no inmunes, entearon en ¢l Rdlifcio, deliberadamente desempa-
caron las cajas que durante dos semanas estuvieron cerradas, cuidan-
do de sacudir cada artfculo de ropa para diseminar en la habitacién
el agente especifico de la fiebre amarilla, i s que lo contenfan los
articulos mencionados. Desde [a fecha citada hasta €l g de Diciem-
bre, durante veinte dfas consecutivos, cada noche los. tres america-
10§ no inmunes ocuparon la pieza, Todas las masanas, cada uno de
los artfeulos infectados era cuidadosamente encajonado, y en la no-
che, otra vez desempacados los articulos y repartidos. por el cuarto, -
Durante el dfa el Edificio a? 1 permanecfa cerrado, y 4 los habitan-
de ¢l se les permitfa ocupar wna tienda de campaia situada en la
vecindad del Edificio, pero en estricto aislamiento. El 12 de. Di-
ciembre se recibi6 del Hospital de las Animas otra caja de vestidos
y ropa de cama que habfan sido usados por los enfermos de fichre
amarilla y que de exprofeso fueron impregnados con las deyecciones
sangrientas de un caso fatal. Como esta caja iltima hacfa. dfas que
estaba empacada, cuando el Dr. Cook y sus asistentes la abrieron y
diseminaron los objetos que contenfa, |2 hediondez fue tél que los
obligd 4 retirarse de alli, pero heroicamente tornaron & pasar la no-
che como de costumbre.  El 19 de Diciembre, el Dr, Cook y sus
dos asistentes fueron puestos en cuarentena durante cinco dias, y
después en libertad; y, 4 pesar de su estada de veinte noches en tan
insalubre localidad, ninguno de los tres enfermd de nada, Durante
la semana del 20 al 27 de Diciembre se colocaron en Ja casita los ar-
ticulos siguientes: un vestido de dormir, dos camisetas, cuatro- cami-
sas de dormir, cuatro fundas, seis sdbanas, cinco cobijas, dos almo-
hadas y un colchon. Todo esto habfa pertenecido 4 las personas y
las camas de cuatro individuos que sufrieron de fiebre amarilla, Los
objetos numerados estaban sumamente sucios, porque intencional:
me e se evitd todo cambio de ropas durante la enfermedad de los
dichos cuatro individuos,  fin de obtener articulos tan infectados co-
mo fuera posible, Desde el 21 de Diciembre de 1900 hasta el 10
de Enero de 1gor, el Edificio n? ( fue ocupado otra vez por dos j6-
venes americanos no inmunes, bajo las mismas condiciones que los
anteriores, y ademds, durmicron los jivenes o inmunes con fas mis-
mas topas usadas por los pacientes de fiebre amarilla y ocuparon
exclusivamente las fundas, sdbanas y cobijas sucias, manchadas con
las secreciones de los dichos enfermos, Alos velntitin dias de estar en
fntimo contacto con estos fomites, se les puso en cuarentena por cin-
co dias y después en libertad en perfecto estado de salud. Del 1
de Enero al 31, durante un periodo de veinte dias, el Edificio n? 1
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estuvo ocupado por otros dos americanos no inmunes, quienes hicie.
ron lo mismo que sus predecesores, y, ademds, en los dltimos cator-
ce dfas usaron las almohadas cubiertas con pafios inpregnados e
sangre extraida de la circulacién general y capilar el primer dia e
ataque de un caso bien marcado de fiebre amarilla, Pues, 4 pesar
de tan terrible experiencia, los individuos todos qued ellase presta.
ron continuaron perfectamente sanos. De aqul que se considerep
nulos los esfuerzos desplegados para infectar la casita Y sug conge.
cutivos habitantes.
En el mismo campamento experimental sanitario se constry.
yb otra casita, que se llamé “Edificio n? 2" igual al Edificio no
1, salvo que [a puerta y ventanas se colocaron mirando al Norte, pa-
ra darle completa ventilacidn, y el interior, por medio de un tabique
de tela metdlica, extendido desde el'suelo hasta el techo, se dividig
para formar dos cuartos.  Todos los objetos llevados al Edificio nt |
habian sido infectados previamente con ¢l contacto de enfermos de
fiebre amarilla y de las secreciones de éstos, mienteas que todo Jo
admitido en el “Edificio n? 2" fue desinfectado cuidadosamente por
medio de vapor antes e ponerlo dentro. B 21 de Diciembre, 4 las
once y treinta minutos se soltaron dentro de unio de los dos cuartos
del Edificio n? 2, quince mosquitos Stegomya facata que anticipa.
damente habian sido infectados haciéndolos picar enfermos de fiebre
amarilla, asf: uno, un caso grave en el segundo dia de la enferme-
dad €l 27 de Noviembre de 1900 [24 dias]; tres, un caso tipico en
en el pimer dfa, el g de Diciembre [12 dfas]; cuatro, un caso benig-
no en el primer dia, el 16 de Diciembre [5 dias). Solamente uno
de estos insectos se considerd capaz de inocular Ja fiebre amarlla ¢l
mosquito que habfa picado un caso de ficbre amarilla 24 dfas antes,
mientras que los tres insectos que habfan picado 12 dfas antes, ape-
nas llegaban al perfodo peligroso. A las 12 m. del mismo dia John
J- Moran, americano no inmune, entr6 al cuarto de los mosquitos,
y permanecid alf treinta minutos.  Durante este tiempo-fue picado
Moran en la cara y en las manos por varios ingectos. A las 4 y 30
p. m. del mismo dfa, volvi6 & entrar y permanecié 20 minutos, y fue
picado otra vez, - Al dfa siguiente, 41a misma hora, ente6 al cuarto
por la tercera ves, y también fue picado. El 25 de Diciembre, 4 las
6 de Ia mafiana, al 4 dfa, Moran se quejaba de mareo y dolor de ca-
beza frontal. A Ias 11, se acostd con intenso dolor de cabeza y mal
cstar; con ena temperatura de 100% F; y pulso, o8 A Ja 1 p, i, te-
nfa una temperatura de 101%2 [ pulso, 96, Ojos inyectados yla cara
roja. Entonces se le trasladd al departamento e fiebre amarilla, don-
de fuie visto varias veces porlos expertos, quicnes confirmaron el diag-
ndstico de fiebre amarila,  En este caso no podfa haber otra infec-
cion, pues & este individuo se le tuvo en estricta cuarentena, un pe-
riodo de treinta y dos dfas antes de exponerlo 4 Ja infeccidn en ¢!
cuarto del Edificio n? 2, Interin Moran visitaba el cuarto de los
mosquitos, dos individuos no inmunes permanecieron en ¢l otro cvar:
to, separados de los mosquitos Gnicamente por el tablque metlico
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mencionado. Tstos tltimos individuos durmieron durante dieciocho
noches en el cuarto que no tenfa mosquitos, y no enfermaron,

S_ea delo traserito lo que quiera, nada es e esto tan intere-
sante € instructivo, -como Ja comparacién de los resultados obtent
dos de los: esfuerz0s llevados 4 cabo para infectar los Edificios 1 y 2
Porquemientras en el primero, los siete individuos no inmunes,
& pesar de estar en contacto directo con fomites, durante veintidn
dfas cada uno, todos permanecieron sanos; en el segundo, una s6la
exposicin, contada por minutos, bastd 4 producir un ataque de fie-
bre amarilla. - Asf es que en el Campamento Lozear, de siete indi-
viduos no immunes, infectados por medio el mosquito contaminado,
seis contrajeron la enfermedad; en tanto que por otra pirte, de sicte
individuos no inmunes que se trat6 de infectar por medio de formites,

* ni uno contrajo la enfermedad,

Después de esto, me parece que no hay duda de que el me-
dio de trasmision de la fiebre amarilla es el piquete del mosquito Ste-
gomya faciata contaminado con tiempo de Ja sangre de enfermos de
fiebre amarilla. Y’ puesto que tal insecto es un factor tan importan-
te de la propagacion de la citada fiebre, dehemos considerarlo desde
el punto de vista de su identificacion, modo de procrearse, época de
su generacién, horas de alimentarse, influencia de la temperatura so-
bre su propagacin y piquete; intervalo, después de contaminado,
que negesita el mosquito para ser capaz de trasmitir la- enfermedad;
tiempo que dura siendo peligroso; medidas que deben tomarse, no
stlo para protejer al paciente, del piquete, sino también las que
deben adoptarse para que el mosquito no infecte 4 los individuos sa-
nos; y finalmente, las medidas que deben tomarse para evitar su pro-
pagacion y para la destruccion de los ya existentes, _

Deserigetin del mosquifo—Los caracteres exteriores mds no-
tables son: una ancha banda semilunar, plateada, enla superficie la
teral del torax; y listas blancas en la base de las articulaciones tarsales.

in las patas traseras las listas estdn bien marcadas; y ocasio-
nalmente la quinta articulacion, entera, es plateada. En la superfi
cie posterior del tdrax tiene cuatro escamas argentadas, las cuales
sirven para distinguir esta especie, de las otras; la superficie lateral
tiene varios puntos también argentados, El abdomen estd complies-
to por cuatro segmentos divididos por bandas blancas, En el ma-
cho, una de las patas delanteras tiene una ufia en Ja parte de abajo,
mientras que [aotra no, En la hembra, ambas patas delanteras tie-

- nen ufias,

Lugares de reproducesin—Este insecto pone sus huevos en
barriles de agua llovida; en desagties que contengan agua llovida; en
fin, en todo depdsito de aguas estancadds (poros, charcos, ete.) El
agua muy sucia ¢ con barro perjudica Ja propagacion de los mosqui-
tos. - Viven tnicamente alrededor de las habitaciones, y necesitan
como alimento imprescindible pata su existencia, del agua, hasta
tanto que dejdndolos en lugares donde no tengan acceso al agua,
mueren en siete dfas, Bl perodo de completa trasformacién, desde
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que Ja hembra pone el huevo, hasta que el mosquito se levanta del
agua, es de doce dfas. Son los puntos indicados, los que para el
objeto nos importan, .

Desgraciadamente no hay un estudio topogrdfico de a penin.
sullla § lengua de avena en que se asienta la ciudad de Puntarenag
y aun cuando mis conocimientos en esta materia son insignificantes,
hare una descripcion aproximada del lugar, '

La cindad de Puntarenas estd situada en el extremo Oeste de
una lengua de arena, como de cinco kilometros de longitud por qui-
nientos metros de anchura, en su parte mds ancha, Esta lengua se
comunica con la tierra firme por una garganta 6 estrecho, también
de arena, llamado la Chacarita. Y estd rodeada por el mar, excep-
toal Este. Dista de la orilla Norte de tierra firme, 800 6 1,000 me-
tros, dejando un espacio que ocupa el estero.  En su totalidad, el
suelo es tan permeable, que en invierno, despuésde un aguacero que
inunda calles y solares, queda todo- completamente seco; el agua cs
absorvida casi inmediatamente por la arena. En toda la extension
arenosa no se encuentra un solo charco.

Desde antiguo tiempo existen en la poblacién pozos descu-
biertos con una profundidad de dos metros por uno de ancho y lar-
go. La superficie del agua estd & un metro de la arena. . Estos po-
205 se usaban para sacar el agua de los usos domésticos; pero hoy
la mayor parte estin abandonados, pudiendo decirse que los tales
pozos no son mds que depdsitos de aguas estancadas. Casien to-
das las casas hay bombas de absorcidn. El agua del consumo nece-
saria para un dfa 64 lo mds para dos, se recoge en tanquecitos de
barro (tinajas) descubiertos, En los solares hay pedazos de tanques
de hierro, botes viejos y rotos, latas, pedazos de botellas, etc, obje-
tos todos, que son otros tantos depdsitos de agua.  Agregaremos 4
esto los tanques descubiertos también para usos de baflos, mdqui-
nas, etc., que existen en muchas partes,

Debo adyertir que Puntarenas es. azotada solamente por dos
enfermedades: fa fiebre amarilla y la disenterfa.  De aquf que, aca-
bando con la primera, harfamos de nuestro puerto del Pacifico ¢l lu-
gar mds sano de la tierra,

Conocido el modo de propagacién de la fiehre amarilla, la
manéra de viviry procrearse. el mosquito Stegomya. faciata.y las
condiciones de la ciudad de Puntarenas, este proyecto se concreta &
los puntos siguientes:

1%—Secar todos los pozos. Fécil operacién poco costosa, pues
por Jo general los pozos no tienen més de dos metros de profunds-
dad, por uno de ancho y largo,

2—Destrur todo drticulo viejo y roto, donde pueda depost
tarse ¢l agua (botellas, camvelas, tiestos, etc

3+=Cubrir con tela metdlica todo estanque

4o=Tapar perfectamente todo depdsito pequesio de aguas
f(ltinajas, efc.) st posible es con tela metdlica,si no con tapas de ma-

Era,
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g~Crear un Cuerpo de Policfa de Higiene que no sokumen-
te vele por la limpieza del lugar, sino que haga cumplir estrictamen-
te las disposiciones de los péreafos anteriores

Adoptadas las medidas indicadas en los nimeros expresados
arriba, creo que la fiebre amarilla de Puntarenas desaparecerfa,

Antes de conclufr quiero referit un cago préctico que viene 4
confirmar mis estudios,

La ciudad de Esparta, cvyo dlima es cdldo, asiéntase en una
pequefia altura sobre el nivel del mar y esté en constante comunicas
cidn con [a cindad de Puntarenas, razén por 1a cual muchos enfer
mos de fiebre amarilla vienen de Puntarenas 4 mejorar 6 4 morir en
Esparta. Pero, & pesar de que en Esparta. existen las condiciones
necesarias para que la. fiebre amarilla se desarrolle, sin embargo en
toda [a historia de [a fichre amarila en Puntarenas, jamds se ha oido
que ésta se desarrollara. entre los habitantes de Esparta, Sencilla-
mente porque en Esparta no hay depdsitos estancados de agua, y el
mosquito carece el elemento imprescindible de su vida, Es verdad
que existen dos 6 tres pozos, pero estos son profundos: de 25 4 30
metros, y los mosquitos no llegan hasta allf, Los vecinos de Espar-
tase proveen de agua en un riachuelo que corre tras de la iglesia.

Mavver Asviiar G,

—_—

G0STO DEL SANEAMIENTO DEL PUERTO DE PUNTARENAS

Tres meses
Un Inspector de Higiene, almes ¢ 75:00 voveuiiinvivninicnnins ¢ 225 00
Dos mandadores de- cuadrills, o al mes ¢ 50-004vvvvvvvines s na 300 00
Diez. peones & ¢ 1-50 . al dia, en cAtOrce semanas . ..., .veeres 1,260 00

Dos carretones para botar basuras y acarrear arena, 4 ¢ 300 ¢u. eldla 504 00
Un bote para llevar al ofro lado del estero lo que no pueda destruirse

ol POt I S e R R e o e 100 00
Veinte palas, & ¢ 2250w c.ovoo ey et s 45 00

Cincuenta varas tela metdlica para dar & los pobres para que tapen Jus
1) A e e S SR : 50 00
R e e e ¢ 238 co

Masuer Acyarar G,
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PSICOPATOLOGIA DEL LENGUAIE MUSIAL
AMUSIA PURA TOTAL HISTERICA

POR Jost INGEGNIEROS

[

_ Qracia’s. a Ia’pacicnte labor de anatomistas, fsiélogos y psicopatelogos,
la clencia estd en vias de determinar los diversos procesos que constituyen |3
psscafistologla del lenguaje musical,

La ignorancia de los primeros observadores hacia que se le considera-
secomo una simple manifestacion del lenguaje hablado, inferior 4 ¢l por
cuanto selo podia expresar estados emocionales vagos ¢ indefinidos: més tar.
de se llegd & interpretarlo como. funcion distinta, y, gracias 4 ks cuidadosas
observaciones de los clinicos, ha podido deducirse que su evolucion y su de.
_ sarrollo son autdnomos, poseyendo centros de imdgenes propias, susceptibles
de modiicarse, en conjunto 6 por separado, con independencia completa de
las otras formas del lenguaje, ’
~ De una manera general, debe comprenderse el lenguaje como ¢l con-
Junto de medios de que se vale el hombre para expresar sus deseos y sus pen-
samientos, comunicdndose con sussemejantes, El lenguaje se exterioriza ba-
Jo tres formas fundamentales: los gestos, los sonidos y los signos graficos, Las
alteraciones de. cualquicra de esas tres formas constituyen la patologia del
lenguaie 6 asimolia, (Blocg, Morselli,)

Ll estudio independiente del lenguaje musical normal debia, necesaria-
mente, integrarse con a patologfa del lenguaje musical. Esta materia fue pa-
cientemente estudiada por los grandes maestros de la clinica neuropatoldgica
¥ psiquidtrica, y se ha designado esos trastoros con ¢l nombre de amusias
 afasias musicales, La amusia. es, “pues, una de las formas de la asimbolia,
es decir, un modo de alteracién del empleo de los signos que sirven al hom-
bre para expresar ¢ para comprender las ideas 6 los sentimientos, casi al mis-
mo titulo que 2 afasia 4 la cual por otra parte, suele asociarse.” (Blcg.)

La poca frecuencia con que las amusias se presentan aisladas, explica
que su estudio sea reciente y posterior al de las afasias comunes,

En algunas de las pocas monografias sabre amasias se considera erté-
neamente [a memoria de Knoblauch, de 1888, como el primer trabajo en que
se las estudia aparte de las afasias comunes; “antes—dice Blocg—nuestros co-
nocimientos sobre la amusia sereducian 4 algunas raras particularidades nota-
das sobre este modo de expresion en el curso de la afasia  Sin reniontar &
Bouillaud que, en 1863, ya constatd que la facultad de cantar podia perma-
necer integra en los afisicos, diremos que Chareof, en sus lecciones clinicas
del curso §3-84, en tres de sus dltimas conferencias st ocupd de las “afasias
musicales,” presentando el caso deun misico que no podfa. tocar su instru-
menito, nif copiar mdsica, ocupacidn en que antes lo empleaba, por su especia
habilidad, el maestro Massenet, Chareo! considera las amusias como un sin-
droma aparte de las afasias, y adelanta su opini6n de que los centros para las
diversas imdgenes musicales $on distintos ¢ independientes de Jos de las imd-
genes de la palabra comdn, ety

Pero ya Proust habia descrito un enfermo que podia escribir musica,
siendo incapaz de leerla Grasset y Browm-Secquard describieron casos de
afsia verbal con persistencia del canto, pronunciando las palabras cax{tndas.
Un enfermo de Charcot tenfa simple alexia musical.  Dos casos semejantes
hemos tenido ocasi6n de observar personalmente en [a clfnica del profesor J:
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M, Ranos Brjla. Oteo mos ha sido rferido por el efico musical Jos O
Kast Stricker describieron otros casos, preocupdndose de estudiar la psicolo-
gla del Ienguaje interior y la memoria musical en casos: combinados de afasia
y de amusia,

Sin embargo de ser muy general, la coexistencia de ambas no es cons-
tante; la percépeidn de i_ﬂ misica suele ser conservada, por cjemplo en la sor-
dera. verbal; Badlet explica esa aparente anomalia por el hecho de que Jas im-
presiones musicales servirfan de intermedidrias entre las representaciones emo-
cionales y las'rlep;r:sc.ntgcioncs verbales; y e sabe que el lenguaje emocionl,
lamado también instintivo, estd & menudo conservado en los afisicos.

For lo demds Bernard y Balletpoco nuevo agregaron sobre amusias
con §us interesantes estudios sobre afasias. Knoblanch, en el terreno tedrico,
construy0 ¢l armazdn de las amusias sobre |a base del esquema e Licktein:
para las afasias, [Vysnan, siguiendo sushuellas, estudié las amusias de ras.
mision. :

En 1801 Wallaschek divide las amusias en seis grupos, con excelente
sentido clinico: la amusia mofyiz (el enfermo comprende la misica pero no
puede cantar; I sensorial (el enfermo no distingue los sonidos); Ia paranusia
(¢l canto es posible, pero hay error en la medida del tiempo y en la emisién
de los sonidos,) la aprafia nuusizal (imposibilidad de escribir misica) la alezia
myusical (imposibilicad de leer mdsica,) y la aminmia musical (imposibilidad
de ejecutar en un instrumento,)

Brazigr reunio nuevos casos clinicos y dividio las amusias en complefas
y: snples; estas Gltimas las subdividic en de recepeidn (auditiva y visual,) y de
transmision (canto y ejecucidn instrumental)

Marselli—con mayor amplitud—considera que el funcionamiento del
lenguaje musical pueda perturbarse segin diversos modos. Las anusias, co-
teelativas 4 las afasias y estudiadas ya por los neuropatdlogos; las Aipermusias,
abarcanda las exageraciones mdrhidas de las funciones musicales, incluyendo
los impulsos musicales, en que entrarian—segn las ideas de Lombroso y

otros—los crisis creadoras, semi-inconscientes de los musicos geniales; las pa-

ramusias, que comprenden los gustos por sonidos desagradables, disonancias,
perversiones del estetismo musical, audiciones coloreadas. etc.; todas esas for-
mas lag reune en ¢l nombre genérico de dismusias, e Sanctis, siguiendo sus
huellas, estudid inteligentemente algunos casos curiosos de obsesiones (para-
musias) ¢ impulsos (hipermusias) musicales, Y en ese. orden de ideas podria
agregarse que Lonbroso, en sus estudios sobre ¢l genio y la locura, senala la
influencia de la locura sobre la. desaparicién y la produceidn de las facultades
musicales,

Para abreviar diremos simplomente cual es el estado de la cuestidn
en nuestros dias,

Lenguaje debe llamarse ¢l conjunto de medios de que el hombre dis-
pone para expresar sus estados psiquicos; ellos guardan una relacidn constan-
to con determinadas emociones, ideas v tendencias, Esos medios resultan
ser signos de la. actividad mental, que porla constancia de su- correlacion .
psiquica, tienen una significacion objetiva bien precisa y determinada, Los
signos del lenguaje, en todas sus formas, simbolizan estados psiquicos interio-
res; tienen un valor simbélico,

Finkelnbury llamé, por consiguiente, “asimbolias” dtodas las perturba-
ciones el lenguaje (mimico fonético, grdfico.) Morsellé propone, con mds
precision, que se les lame “disimbolias.”  Otros las llaman “asemias.”
~ Bloog'y Onanayf en su semeiologfa del sistema nervioso dan el siguien-
to cuiadro de as asimbolias, que es bastante elaro y aproximadamente exacto.
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([ 1°Fomas ( Apraria (alteraciones dela apreciacién delas formag
gedmetricas,)

......... Sesnas

“Teceptiva

2—Gestos | Amimia \
motriz

Disfonia (alteraciones ( Dislalia por mal forma.
en I formacidn de los ¢ ciéo,  Disartrin (por
sonidos,) afeeciones nerviosas)

Lalopatia |

(alteracidn | Disfasia ¢ afasia

de Ia pala- | (alteracién de la Receptiva{

| bra.) utilizacion de las | ¢
palabras) | sensorial

Sordera verbal
Alexia (ceguera
verbal)

3 sonidos

Amustz (Alteraciones | Motriz { /igmj'ia
del lenguaje. musical), Afena

ASIMBOI.IA (perturbaciones del lenguaje)
P

r

Amusia sensorial ver-
dadera (el sujeto no
{ sensorial | distinguelossonidos),

Alezia musical (no
l lee Jag notas,)

Receptiva
6

(Amasia motris ver-
. dadera (imposibilidad
de cantar,)
Motz { Amimia musieal (no
puedecjecutaruning-
trumento.)
Agrafia musical (no
[puedecscribirmﬁsica)

Como se vé, Iz afasia ¥ la amusia guardan una intima cotrelacién ¥ i
modalidades clinicas son semejantes,

Recientemente se ha dado al eriterio de la afasia una amplitud bien
distinta de la primitiva, La clisica afasia motriz del hemiplégico derecho, no
e mds que una de tantas variedades, 6 una consecuencia de una alteeacién
més general del lenguaje verbal, Hay se la caracteriza por un fisncionamion-
lo defectivnso d las facultades que wos permten, en estdy normal, almacenar ¢
exlertorizar impresionss | ideas (Grasset.) Kussmanl y Werniche, en Alema-
i, Careat y su escucla en Francia, han cooperado 4 crear esta concepcidn
amplia.

La relacidn entre las perturbaciones del lenguaje comiin (oral y escri
to) y las de] lenguaje musical (oral y eserito), s evidente, Habitualmente Jos
hombres se comunican por medio del lenguaje vulgar; otra veces del mimico;
¢l matemitico expresa ideas mediante ciftas y céleulos; ¢f misico mediante
frases armdnicas y melodias: escribe notas como el matematico cifras 0 sig-
nos de dlgebra. La misica es un lenguaje menos concreto, pero s equivalen-
te & los demds si se. consideran los procesos mentales i que obedece y que
determina,

Por ende todo lo que se sabe respecto de las afasias puede, integral-
mente, aplicarse & las amusias ¢ afasias musicales, Lo esquemas de Kiss-
ity de ClareotBiallet y otros, son perfectamente referibles al lenguaje e
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sical. Y como. ejemplar sintético de . psicofisiologfa del lengugje mu-
sical pueden recordarse'las piginas en que Max Nordan trata de demostrar
que Lifs no ﬁ}é un genio musical sino un talento; un estudio de Paulhan en
la “.Revue Pllllogophlquc;" los. estudios de Arreat sobre I memoria é imagi-
nacion en‘lo‘s artistas, los de Marie Jaill sobre pianistas, y muchos otros.

En resumen podemos hacer de las perturbaciones del lenguaje musi-
cal, ¢l siguiente esquema, combinando la divisitn de Morselif con la clasifica-
cién de Brazitr, adoptada por Blaeg-Onanaff

( i s
Receptiva s Amusia sensorial verdadera

i } 6 sordera musical,
: Alexia musical.
Amusias
Expresiva 6 5 Amusia mottiz verdadera,
e J Motriz ¢ Amimia musical,
Dismusias Agrafia musical,

oo Exageraciones 6 .
Hipetmusias | EX26¢TaCoNes impulsos de la
facultad musical,

( Placer mdrbido por ruidos, fonofobia, parafasis
{ musical, audicion coloreada, etc.

Paramusias *

Y

Iin la sordera musical, el sujeto no distingue los sonidos; en la alexia
no lee las notas; en la amusia motriz verdadera, no puede cantar; en la ami-
mia musical estd privado de fa cjecucidn instrumental; en la- agrafia musical
no puede escribir notas,

Esta determinacidn de tipos ha podido comprobarse en la clinica, don-
de el lenguaje musical suele presentarse descompuesto en sus diversos elemen-
tos constitutives. Y atn en nuestros dias, son los hechos clinicos los que ¢s-
tan llamados 4 resolver las numerosas incdgnitas que encierra el lenguaje mu-
sical; hechos bien observados—dice Aacg—valen mds quelas mejores hipdte-
sis, que solo pueden servir de gufas en el estudio, No serd; pues, estérl para
tales estudios la publicacidn del caso siguiente, que presenta algunas cosechas
caracteristicas nuevas, y que aporta una modesta contribucion & la acumula-
cidn de materiales sobre que se fundard el definitivo estudio dela psicopatolo-
gia del lenguaje musical,

Il

Nuestro enfermo es un joven dl 25 aios, argentino, comenzd estudios
de derecho ha varios afios, célibe, de holgada posicidn social. He aqui su bis-
toria clfnica, que hemos tenido el honor de comunicar & la Kevue de Psyelolo-
pié, de Paris,

Su padre, & pesar de.sus cincuenta y siete aiios, goza fama de eroto-
mano; es politico profesional y ha llevado una vida muy accidentada sin ha-
ber sobresalido en politica. En todas las otras manifestaciones de su vida es
un tipo hiperactivo, pero de una actividad estéril, de esos que emprenden de-
masiadas cosas sin tener éxito en ninguua por falta de orientacion y' d€ equi-
librio. St madre tiene temperamento neuroartritico, sin ninguna enfermedad
climicamente bien definida; pero cn su familia se cncuentran un tio “mattoide”
y.un hetmano “epilcptico.”

Tl enfermo tiene cinco hermanos, Tres son aparentemente sanos; ofro
tene catactetes psicopéticos que hacen sospechar un degenerado hereditario
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aiin no definido en sus manifestaciones; una hermana. tiene Jaquecas, suefios
Irecuentes, terrorificos despuds de los cuales se despierta sobresaltada, con
sensacion de opresion en el pecho y agiticidn del corazén (¢erisis de histeria
& forma onirica?)

Sus antecendentes personales son los de un neurdpata. Siempre ba si
do muy nervioso; ha sido intelectualmente muy precoz, uno de esos nifos
prodigios que suelen verse & menudo en las famillas gravadas por el neuroar-
tritismo.

Desde la infancia se constataron sus primeras manifestaciones neuropd:
ticas, bajo forma de suefios frecuentes acompafiados de fendmenos ambulato-
rios: el nifio se levantaba dormido & pasear por la casa, En Ia escuela fué cop-
siderado como un modelo de memoria pararel cdleulo; le hagfan efectuar men-
talmente multiplicaciones y divisiones por dos y tres ciftgs; podia, también,
repetir pirrafos enteros de texto, después de una. sola lectypy, (De estos da-
tos, recogidos en su ambiente familiar, es necesario—probghlemente-~deducir
algunas exageraciones imputablesd la vanidad de tener ep |2 casa un ejem-
plar tan raro de precocidad,)

Ala edad de ocho afios fué infernado en un colegio, dirigido por jesui-
tas, con el objeto de completar su ensefianza elemental. Suftid entones serios
trastornos emotivos; cada vez que sus profesores e lamaban para exponer su
leccion, N. N, era presa de crisis de timidez, que, atn en a actualidad, no
puede recordar sin emocionarse: anomalfas psfquicas que acaban de ser-estu-
diadas recientemente por Hartemberg, A la manera de] “Sebastidn Roch,”
tan bien eshozado en un reciente libro de Mirbean, N, N, adquiri6 en el in-
ternado jesuitico los primeros hébitos de masturbacidn y sufrid las primeras
agresiones sexuales que le iniciaron 4 la pederastia pasiva primero, y ms tar-
de 4 Ia activa,

La evolucion psicoldgica del sujeto durante los afios que preceden y
siguen su pubertad, nos ilustra sobre el“locus minoris resistentiz” de su act
vidad cerebral. La psicologfa de la pubertad, olvidada frecuentemente por los
psicopatdlogos, suele ser, sin embargo, la clave que mejor ilumina machas de-
bilidades y anomalias mentales, de otra manera inexplicables, si se las consi-
dera prescindiendo de los antecedentes de esa época que conmueve honda-
mente toda la actividad funcional del organismo. s necesario tener siempre
presentes las conclusiones psicopatoldgicas de log interesantes estudios de
Marro sobre la pubertad.

" Alaedadde once aiios, completada ya su instruccién elemental, salio
del internado jesuitico, lleno de prejuicios, de servilismo, de timider y con la
pesada carga de sus vicios vergonzosos,

Comenzd entonces sus estudios secundarios; los dos primeros aiios ob-
tuvo un resultado verdaderamente brillante, En el tercer afio de estudios—te-
nfa entonces catorce de edad— su psique entera sufrié un profindo desvenci-
Jamiento; convirtidse en uno de los peores alumnos, su memoria perdid la ex-
traordinaria lucidez que le caracterizaba. desde la infancia, su intcligencia se
nubld, su cardcter torndse melancdlico y taciturmo.

Sus padres y profesores constataron con justa alarma la obnubilacidn
de su precoz inteligencia ellos no estaban en_condiciones de poder juzgar o
se encontraban en presencia de un paréntesis transitorio 6 ante los pradro-
mos de una decadéncia mental irremediable,

Pero eso fu¢ pasajero; después de un afio y medio todo volvid 4 1a ha-
bitual lucidez. I enfermo nos confiesa que durante esa crisis redobld su ace
tividad onanistica y cree recordar claramente que le parecia quie su sensuali-
dad se acrecentaba & medida que aumentaba su obtusion mental, Es perfec-
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tamente justificado el diagndstico retrospact; (ot g
del tipo-clinica “4 confusi%ﬁn mental,"” IR e e
Despucs de- esa fecha comenzd 4 padecer de jaquecas fugaces y algu.
nas perturbaciones. cenestésicas mal definidas: A T edad de dieciséis'aiios
sufrid su primera crisis histero-epileptiforme, precedida por numerosas ausen-
cias psiqmcas.fugaces observadas por los que le rodeaban, En esa época co-
men‘zé 4 manifestarse en ¢l a predileccin por estudios literarios, filosdficos y
rr}uﬁtca]es, que més tarde han sido sy principal preocupacidn; la jmlisica espe-
cialmente, fué objeto de sus desvelos llegando & ser un buen ejecutante y un
msico inteligente. Data de esa fecha s tendencia al estetismo, novexeata de
de cierto barniz de superhombre prapio de la mentalidad especi'al del “snob."
Jf& la'edad de dieciocho aiios, consecutivamente 4 un surmenaje men-
tal; sufri6 un episodio de depresicn melancdlica juvenil, .como tan & menado
selen verse en los degenerados y neurdpatas; por ese motivo fué internado
en ¢l Hospicio de las Mercedes.  Ese episadio patoldgico durd tres meses; el
enfermo, ficilmente convencido de que estaba convaleciente. de una simple
anemia. cerebral, realizd. un viaje por Europa, regresando l cabo de nueve
meses; aparcntemente sano,
 Lias ausencias psfquicas se repetfan con frecuencia, asf como las aluci-
- naciones hipnagdgicas, sin incomodar mucho el enfermo; en cambio los raros
accesos de histeria y de histero-cpilepsia lo. descompaginaban excesivamente,
por ¢l estado de relajamiento y postracién consecutiva,
Los datos que venimos de exponer sugieren, hasta la evidencia, que
nuestro enfermo s un degenerado mental, histérico, con acoesos histero-epi-
leptiformes y, episodios psicopdticos intercurrentes.

El 15 de Mayo de 1901, 4 las tres  cuatro de Ja tarde, despuésde un
almnerzo excesivo y. caprichoso, y encontréndose en plena digestin, N. N,
“sufre una de: sus crisis histero-epilépticas. El enfermo  nos la describe con
precisidn; comienza por fotopsias y sensacion de cuerpo extraiio-en el epigas-
trioy se veiobligado & apoyarse en un silldn para evitar la. caida pareciéndole
que.una mano vigorosa le estrecha la garganta; pierde Ja conciencia, La agi-
tacidn conyulsiva fué, esta vez, poco intensa; contriceidn de los pulgares, mic-
cion involuntaria, ete.

Elaccesopasa. Se traslada el enfermo d su cama: media hora mds
tarde se encuentra bien y nada recuerda desde ¢l momento en que tuvo la
sensacion de que unamano extraia le atenaceaba el cuello, Se siente laso:
guarda cama el resto del dia y toma leche como dnico alimento.

Al dia siguiente se levanta y se entrega 4 sus ocupaciones habituales,
sin observar nada anormal, fuera de la. sensacin de cansancio que suele sen-
tir todas las. veces que pasa por una de esas crisis neurdsicas.

Por la noche se sienta ante el piano con el objeto de hacer un rato de
misica, segin su costumbre, Queda inmdvil ante el piano sin ocurrirsele qué
tocar; parécele “que su memoria se hubiese fugado del cerebro.” Toma al-
funas miisicas para cjecutarlas, pero se encuentra con que no recuerda la sig-
nificacidn del pentdgrama con sus notas y accidentes. Sorprendido por lo
que le pasa, trata de recordar mentalmente 6 silvar el comienzo de sus aires
predilectos, Imposibles ha perdido completamente el lenguaje musical en to-
das sus formas de expresion,

Joven inteligente ¢ ilustrado, que lleva. acumuladas copiosas lecturas
al respecto de s propia situacion de psicpata y de histérico, comprendid que
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€308 sfnt ‘mas podfan ser consecutivos 4 su recionte crisis; fué ain més g,
supuso que ellos debian ser fugaces, sin necesitar de ningdn tratamiento :
Esperd durante- tres semanas la sanacidn expontdnea qué no ilcd
Solaments el § de Junio viene 4 consultarnos sobresu caso, por Indicacidngd'
un colega, :

—_—

_ Suestado general versa en plena miseria fisioldgica, Es uno de egos
sujetos rubios, simpdticos, grdciles, de aspecto preocipado ¢ hiperactivo, qué
parecen vivir en perpetua inminencia de consuncidn, llevando fotografiada ey
sus rasgos fisondmicos la herencia neuroartritica.

En el examen antropoldico se constata circunferencia pequeia y da.
licocefalia muy pronunciada, estatura mediana, miembros superiores demasiz.
do largos, especialmente los dedos; implantacién defectuosa de los dientes,
con un supernumerario en el maxilar inferior. Numerosos estigmas fisicos do
degeneracidn,

Circulacidn y respiracion normales; frecuentes perturbaciones funciong.
les del aparato digestivo. En el aparato sexual se constata. excesiva longitud
del pene, cuyo glande es conico, y refiere el enfermo que durante la erecign
hay torcion & la derecha; viriidad normal y deseos sexuales moderados, Des.
de ha siete afios no se masturba; s6lo tiene relaciones heterosexuales norms.
les, con largas intermitencias de abstinencia por falta de deseo,

Hay jaquecas fugaces. Sobrela regidn escapular derecha hay una
20na anestésica de tres por siete centimetros de extensidn; pocos dias después
esta zona hia. desaparecido y se constata la aparicidn de dos pequeifas zonas
siméricas de hipoestesia en fas regiones deltoideas, Anestesia faringea com
pleta, Fuera de eso, la sensibilidad dolorosa, térmica y tdctil estd normal; I
kinesia débil pero no.disminuida, Reflejos tendinosos exagerados, Todo lo
demds aparentemente normal

El examen psiquico no revela perturbaciones de la inteligencia, de la
afectividad 6 de la voluntad. Su cardcter no se ha modificado, ni su conducta.
Es su estado mental ordinario de neardpata

Pero el enfermo no entiende absolutamente nada de masica, . No puede
gjecutar y o comprende la significacion de Jossignos grificos de la escritura
musical; no reconoce ni comprende la musica ejecutada por otros, ni- puede
representarse mentalmente ninguna frase musical. El enfermo dice que oye la
misica “como i oyese articular palabras en ‘un idioma que le fuese descono-
cido,” Le queda solamente} la nocidn del ritmo, pero- excluyendo toda co-
rrelacion con la melodia 6 la armonia,  Es un ritmo de ruidos, nada més.

El lenguaje, en todas sus otras manifestaciones, cuidadosamente ¢xa-
minadas, no revela ninguna perturbacion,  No hay apraxia, ni amimia; no s¢
encuentran rastros de disfonia, dislalia 6 disartria. Se indaga en vano el mis
sencillo sintoma de disfasia; no hay sordera verbal, ni alexia, ni afemia, ni agra-
fia,

( Continmar)
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Actas de Ia' Faculltad de Medicina

2 STSJON extraordinaria de Junta General de Ia Facultad de Medicing, celebyad
el veinte de Octubre de mil novecientos dos, con asistencia delos DaD:
tores Elfas Rojas, Presidente; Roberto Fonseca Calvo, Secrear; Fra
cisco ], Rucavado, Tesorero; Manuel Aguilar (i, Fiseal Pinfilo ’J Val.
verde, Marcos Z1giga, Vocales; y ]. M. Soto Alfaro, Benjamin de Cés
pedes, Nozario Toledo, Genaro Rucavado y Federico Zumbado, '

* Art, I.=Se leyd, aprobé v firmé el-acta de la sesidn anterior.

Art, 11.—EL Dr. Rojas manifestd 4 Ia Junta que: para obtener un terreno de
dimensiones apropiadas, suficientemente aislado, con tres calles piblicas adyacentes
en ¢l cual pueda levantatse ¢l edificio en proyecto de In. Maternidad, crefa mdispeuj
sable que Ja Facultad de Medicina comprara dos lotes perténecientes 4 los seores
don Ricardo Prada y don Rafact Vargas, quienes los compraron & la. casa de Tou.
non & Cla. de ésta: el primero en @ 3.423-00 (lres mil cuatrocientos veintiteés colo.
nes) y ¢l segundo en G 3.562:00 ({res mil quinientos sesenta'y dos colones). Estos
dlos Totes estin contiguos al terceno que ha ofrecido para Ta Maternidad, Tournon y
Cia. Gracias 4 log arreglos hechos personalmente por don Elois Tournon, se ha con-
sogtido que don Rafael Vargas cedasu lote & la Facultad, en quinientos colones, y
don Ricardo Prada el suyo, enmil cuatrocientos setenta y cinco colones y orhnts
y cinco céntimos, - Comprando los referidos lotes se tendzé poco mis 6 men0s un er-
clo de manzana de terreno para la Casa de Maternidad. La Junta, considerandomuy
conveniente ¢l proyecto del Dr. Rojas, acuerda: que de los fondos de esta Corpnr.f-
cidn se tnvierta hasta la cantidad de mil quinientos colones (@ r.500-c0) para ayudar
4 comprar estos dos lotes; ¢l Dr. Rojas cree poder conseguir de algunos particulares
la diferenciz.

Art, TT1,.—Se acordd convocar & sesion extraordinaria de Junta General para
¢l préximo lunes 27 de los corientes, con ¢l fin de discutir ¢l nuevo Reglamento de
la Facultad de Medicina, 3

At IV.—Esta acta fue aprobada de una vez, 4 fin de que se de cumpiimiento
inmediato & lo ordenado en ella,

La sesidn se levantd lns mueve de 12 noche:

Eriss Rojas, R. Foxseca Carvo,
Presidente Srio,

] —_—

3* SESION ordinaria de Junta General de la Facultad de Medicina, celebrada & las
doce del dfa domingo siete de Diciembre de mil novecientos dos, con
asistencia de los Doctores Elias Rojas, Presidente; Roberto Fonseca
Calvo, Secretario; Francisco J. Rucavado, Tesorero; Manuel Aguilar G,
Fiseal: Marcos Zfiga v Rafuel Calderdn Mudor, vocales; y Genaro
Rucavado, Carlos ], o Silya, José {Marfa Soto Alfaro, Federico Zum-

bado y Carlos Pupo.

Att, [ —Se leyd y firm el acta de la sesifn anterior, que estaba aprobada,

At TT.—F1 Presidente leyo la parte del Reglamento General de esta Facul-
tad, que se refiere & In forma como deben practicarse las elecciones.

Att, 111 —En cumplimiento de las disposiciones reglamentarias, el Presidente
llamé & los dos miembros presentes en la Sala, de titulo ms antiguo, Dres, don Ge-
naro Rucavado y don Carlos ], de Silva, para que desempedaran el puesto de escruta-
dores de Ia votacion & que se iba & proceder,

Att, IV,—Contando cincuenta cédulas firmadas, en las cuales constan los nom-
ftes de las stete personas que desean los sefores médicos dueios de Tas papeletas, que
figuren en la Junta de Gobiemo de Facultad de Medicing, durante ¢l afio de 1903,
gt procedi6 f 1n eleccicn, que dio ¢l siguiente resultado: pata Aesidente obtuvo el D

on Pinfilo . Valverde cuarenta y ocho votos; os Dres. don Andeés Sienz v don
darlos Durdn, uno cada uno, - Paca iner Vacal obtuyo el Dr. dou Juan J. Flores
Cuarenta y ocho votos; los Dres, don Péalo ] Valverde y don Daniel Nufiez, uno
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cada w0, Para Secretarit, ¢l Dr. don Mariano Rodrigues. obtuvo- cuarentay ocho
votos; y los Dres. don Genaro Rucavado y don Fernando Ilesias, uno cada wno,~
Para Zisorero, €l Dr. don Genaro Rucavado obtuvo cuarenta y ocho votos; y los
Dres. don Francisco J. Rucavado y don Eauio Echeverria, uno cadauno, Para A
caly ¢l Dr. don Moisés Castro Femdndez obtuvo cuarenta y nueve votos, y ¢l Dr. don
Federico Zumbado wno.  Para Segunda Focad obtuyo el D, don. Fedetico Zumbado
Cutrenti y nueve votas, y e Dr. don José Marfa Soto Alfaro uno.. Para Zerer Vica),
¢l Dr. don Carlos Pupo obtuvo cuarenta y siete votos: dos el Dr. don Rafael Calde.
ron Mufioz y uno ¢l Dr. don Roberto Fonseca Calvo, De modo que la Directiva -
lecta para el afio de mil movecientos tres, e la siguiente: :

DIREHIERIR e eirssrieis Doctor don  Pinfilo ], Valverde
Primer Vocal's......covvns o w oy Juan]. Flores
Secretariv i ... . »  Mariao Rodriguez
Tesorero: .. vvvevavis 5 w  Genaro Rucavado
Bisealintoiaranose o oy Moisés Castro T,
Segundo ¥otal.....oo. ..., Federico Zumbado
Teroer Vocalive . oiovans ... 2 » Carlos Pupo

Art. V.—Sefialgse para que tome posesicn la nueva Directiva, la una de la tar-
de del proximo domingo cuatro de Enero de mil novecientos tres, en el Saln de la
Facultad,

La ssibn se levantd & Tas dos de Ja tarde,

ELiss Rojas, R, Faxseea Carvo,
Presidente Srio.

8! SESION ordinaria de Junta de Gobierno de la Facultad de Medicina, celebrada
¢l veinticuatro de Noviembre de miil novecientos dos, con asistencia de
los Doctares Elias Rojas, Presidente; Francisco |, Rucavado, Tesorero;
Manuel Aguilar G, Fiscal; y Pinflo J. Valverde, Marcos Ziniga y Ra-
fael Calderdn MuRoz, Vocales.

Art. I.—Por ausencia del Secretario, funciond como t4l ¢l Dr. don Pénfilo ],
Valverde.

Art. IL.—Se leyo, aprob6 y firmd el acta de la sesién anterior.

. Art. T11.—Se ley6 una comunicacion n? 5 del sefior Gobernador de Cartago,
en la cual se pide al sefior Director de la Escuela de Obstetricia informes detallados de
Ia sefiora donia Emestina v, de Chaves, bequista sostenida por el Municipio. del can-
t6n de Cartago, acerca de los adelantos que haya adquirido-y- de*las aplitudes que
tenga para Ja profesién que st siguiendo, 1 Dr. F, . Rucavado dio cuenta de que
¢él, como profesor de Ja Escuela de Obstetricia y en ausencia del Dr. E. Rojas contes-
0 12 nota 4 la Gobernacidn de Cartago. '

Art. IV.—Se orden pagar & Tielipé . Alyarado & Gfa, treinta. y dos colones
treinta céntimos por flee de ferrocarrl, desembarque, despacho, polizas y pedimentos,
portes y timbres, etc. de tres cajas que contenfan revistas y libros para In. Biblioteca
de esta Facultad y un Jote de nstrumentos de cirugia para la Maternidad, pedidos &
Pars, ;

Art, V—EI Dr. Niifiez comunicd que ¢l aparato Rayos X, parala composi-
¢ién del eual contribuyd esta Corporacidn condicionalmente con Ja cantidad de § 100
(cien doliars) ba Tlegado &l Hospital de San Juan de Dios; pero queno se pondrd en
us0 sino hasta que don Benjamin Hernindez llegue de Europa, en dorle por encar-
go y por cuenta del Supremo Gobiemo hace especial estudio del manejo del-aparato,
Se archivd. o

Art. VI.=S¢ recibi6 del Juzgado del Crimen de San}José la causa criminal s¢
guida contra Gumersindo Quesada Solano, por lesiones y amenazas de ateutqdo {0n-:
tra Santam Sénchez, (. ap., cuyo-auto fnal dice: “Juzgado- Primero*del Crinién—
San Jost, & las die de la maiana del dia tres de Noviembre de mil movecientos dosi
Sometase esta causa & conocimientorde la Facultad de Medicina y Cirugia de I Ree
péblica para que decida si In fractura,de Ia claviouls debid. sanar en veintichnco diny
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como dice ¢l dictamen del Dr, Borhon 6 en cuarenta como dice ¢l D, Bonnefil~Ci-
priano Soto.—Mauro Alvarer—Srio.” Se comisiont paraque viertan dictamen y lo
presenten & la Juntg, & los Dootores Elas Rojes y Franciseo J. Rucavad.

Art, VIL—Se recibi del Juzgadodel Crimen de Heredia s causa segutida
contta Gregorio Campos Vindas, por lesiones 4 Paulo Murillo Gonedler, para que ¢s-
ta Corporacitn resuclsa canformie eon ¢l auto que dice: “Juzgado del Crimen, He-
redia, & la una de o tarde del trece de Noviembre de mil novecientos dos, Para mes
jor proveer y estando en desacuerdo los dictimenes del Dr. Eduardo Trejos con ¢l
de los Dres, don Manuel ], Flores y don Policarpo Trejos, remitase esta sumaria 4 12
Facultad Médica de Ia Repiblica paza que con estudio de los informes  relacionados,
dlen su dictamen acerca el carfcter de la lesion de Paulo Murillo Gonzdlez—Tran-
quiling Ulloa.—], R, Dobles—Srio”. La Junta nombrd para que hagan el correspon-
diente estudio ¢ informen & Ia Facaltad, & los Dres, Roberto Fonséca Calvo y Rafzel
Calderén Mudoz, ‘

 Art, VITL—Manifest6 ] Presidente de esta Corporacion que en dias ateds el
Presidente y el Secretario del Colegio de Farmacguticos se habian presentado en su
despacho, diciéndole que, estando constitufdo ¢l Colegio de Farmacé uticos, solicitaban
de a Facultad de Medicima que s¢ les hiciera entrega formal dé la Escuela de Farma-
cit. La Junta acordd que el Inspector el plantel, profesor don Juan Unmafia, haga
¢l inventario de la Esculs; y comisiond & Jos Dres, Francisco ], Rucavado, Pénfilo
. Valverde y Rafael Calderdn Mufioz para que como delegados de esta Corporacién
¥ con toda solemnidad, hagan el prosimo jueves 27 de los corrientes, & Ia una de la
tarde, Ia referida entrega, de la cual levantarin acta por duplicado, firmada por elos,
¢l Inspector y los delegados que nombre el Colegio de Farmacéuticos, y den con'ella
cuenta & 14 Junta de Gobierno de esta Facultad, del acto, Este artfcilo fue aprobado
de una vez,

Att, IX—El Presidente manifestd & Ia Junta que el abogado de ln Facultad,
Licenciado don Ricardo Jiménez, tenfa ensu poder ¢l “Cddigo Sanitario Costarricense”
para estudiarlo,

Art, X.—Con respecto  los exdmencs dela Escuela de Obstetricia, se acordd:

a) Que los eximenes comenzarin ¢l lunes quince de Diciembre, 4 las siete y
media de la noche, en ¢l local de esta Facultad, y durardn hasta el veintidds del mis-
IO mes;

b) Que se principiardn con las alumnas del Primer afio, ask: lunes 15y martes
16, examen de Anatomia.  Miéreales 17 y jueves 18, examen de Fisiologla y antisép-
ticos (como si s tratara de una sola asignatura,) Y viemes 19 y sibado 20, examen
de Embriologla y Embarazo Fisioldgico (como si se tratara de o sols asignatura),
¥ se terminarn con las alumnas del Segundo Afio, asf: lunes 22, ¢n todas Jas asigna-
turas que ¢l programa especifique;

¢) Que los examinadores sean para el Primer Afio: Dr. Roberto Fonseca Cal-
vo, de Fisiologfa y antisépticos; Dr, Rafacl Caldertn Muiioz, de Embriologia y Em-
barazo Fisiologico; y D, Manuel Aguilar G, de Anatomfa. Para ¢l Segundo Ano:
Dres; Manuel Aguilar G, y Rafac] Calderén Mufioz,

La sesion se levanto & las diez de la noche,

PANFILO |, VALVERDE, R. Fonseca CaLvo;
e Vooal Srio.

——

o* SESION  ordinari de Junta de Gobierno de la Facultad de Medicina, celebrada
¢l primero de Diciembre de mil novecientos dos, con asistencia de los
Dactores K. |, Rucavado, Tesorero; Manuel Aguilar G., Hiscal; Pénfilo
I+ Valverde, Marcos Zfiiiga, Vocales; y ¢l infraserito Secretario.

Att, T=Por ausencia del Presidente; Dr. Elias Rojas, presidic el Primer Vo-
eal, De. don Panfilo ], Valverde,

At IL=Ge leyd, aprob y firmo ol acta de la sesidh anterior.

Aty HL—=El Dr, Manuel Aguilar G leyd  un proyecto de- saneamiento- del
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puerto de Puntarenas, concretado 4 I destruccién de los medios propagadores de |
fihre amarilla. - La Junta aprobo ¢ proyecto y acordg:
cni) Que el Dr. Aguilar adinte &'su proyeeto una cuenta de los gastos que
implicarta la obra;

b) Que se publique e proyecto; y :

¢) Que se eleve comunicacion al sefor Ministro de Gobernacidn, recomen.
diandole que acoja y ponga en prictica el provecto, del cual se le enviard copia.

La sesin se levantd 4 las diez de la noche.,

E1fas Rojas, Rouerro Foxsecs Catvo,
Presidente Stio:

o i

10" SESION ordinaria de Junata de Gobiemo de la Factltad de- Medicina, celebras
da.¢l ocho de Diciembre de mil novecientos dos,"con asistencia de los
Doctores don Elizs Rojas, Presidente; Roberto Fonseca Calvo, Seereta-
rio; Francisco | Rucavado, Tesorero; Mannel Aguilar G, Fiscal; y Mar-
cos Zdiga y Rafael Calderdn Muioz, Vocales,

Art. L—S¢ leyd, aprobd, y firmd el acta de la sesién anterior,

Att. IL—EI Dr. don Manuel Aguilar G present6 el costo de su proyecto de
saneamiento del puerto de Puntarenas, ¢l cual se acordd agregar al proyecto para su
publicacin.

. Ant. IIL.—La sefiora Yadivisia de Picado, casada, profesora de Medicina, ¥
vecina de San José, solicita que se la admita & examen de incorporacidnen esta Facul-
tad, para lo cual acompafia su titulo y recibo del entero de loscorrespondientes dere-
chos. L Junta acord6 comunicar & I sesora Yadivisia de Picado, que las tres prue.
0as previas L2 incorporacidn, se verificardn en los dias 22, 23 y 24 el corriente mes,
La primera prueba comenzard  las siete y media de la manana, en el Salén de la Fa-
cultad de Medicina, ¢l dfa veintidds de Diciembre, £l tribunal examinador es el si
guiente:

Dactor don Franciseo J. Rucavado (Ginecologfa y Obstetrisa)
” Manuel Aguilar G, (Patologfa extema y Medicina operatoria)
y Raberto Fonseca Calvo (Fisiologha, Materia médica y Medicina

legal)

5 Rafael Caldenén Muios (Patologfa interna, Anatomfa patoldgica ¢
Higiene)

- Marcos Zfifiga (Anatomfa, Embriologha ¢ Histologfa,)

Ast. IV.—EL Dr. don Joaquin Berrocal, Médico del Pueblo de San Ramén,
remitid & esta Secretarfa una nota (n? 241) de la Municipalidad del lugar citado, en
la cual se le dice: “Vista la cuenta que presenta ¢l Dr. Joaquin Berrocal, & favor del
Dir, don Manvel de las Cuevas por haberle ayudado 4 hacer una operaci6n, se acuer-
da: devolverle ¢l memorandum, por ereer la cuenta que pasa muy excesiya,” Adjun-
o también el Dr. Berrocal la cuenta que dice; “San Ramdn, Nov, 16 de 1902~S1,
b, J. Berrocal como Meédico del Pueblo al Dr, Manuel de las Cuevas, debe: por a-
yudarle & practicar una operacidn en el Hospital de esta ciudad, ¢ 300" Explica
¢l Dr. Berrocal, en carta dirigida § este Centro, la operacidn, y agrega: “Dada la fo-
dole de Ia lesitn sufrida, no se le ooultar al sefor Presidente en su claro eriterio, que
I aperacion exa de absoluta necesidad y que para realizarla se necesitaba ¢l concurso
de otro colega.  El lesionado ¢5 un tndividuo: de condicidn poblsima, huérfano de
padre, Con estas condiciones, claro e que ni él nisu fumilia podian subvenr i los
gastos que requiere foda operacidn y su tratamiento consecutivo; por tanto; I car
dad se hizo cargo de él, @onsulto, sefior Presidente; ‘

%) i obré: de modo ligero al solietar ¢l concurso de wn. compuiiero pira

practicar una operacin que, siendo de urgencia, no podia verificarla solo;
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. “a%) Siel Doctor que me asistié, no teniendo cargo. alguno retribafdo, tenfa
obligacion de prestar'su concurso gratuito;

3) St los honorarios. que ha devengado ¢l Dr..don Manuel de las Cueyas de
(8 3400, 501 EXCES1VOS;

4\ Si para ¢l porvenir, en presencia e casos que requieren la interven-
cién de més de un facultativo, debo abstenerme s sicngo pobres no pueden abo-
mar de su cuenta los gastos que se originen; y :

Wely i . g H o

‘5") ¢Qué debo haceren el caso que estime el sefor Presidente justos los
honorarios devengados por el Dr, don Manuel de las Cuevas, para que T2 Muni-
cipalidad me los abone, toda vez que yo, por asf creerlo, los aboné de mi peculio
particular,”

La Junta acordd contestar & la primera pregunta, que #o, porque, traténdo-
se-de la salud de un individuo, no es humano dejarlo sin wa  operacion quirirg-
¢ porque, dada la (ndole de 1a lesién, ¢ concurso de un compafiero eta obli-
gado. A la segunda, que no, porque nadic estd obligado 4 trabajar sin que se le
retribuyan sus esfuerzos, A la tercern, que 7, tomando en consideracion Iz fmpor-
tancia de I operacién. A la cuarta, quela contestacion se la darf su propia con-
ciencia, y, deducida delresultado de este caso. ¥ 4l quinta, que presente otra
vez Ia cuenta al Municipio de San Ramén, junto con este articulo,

Art. V.—Se acordd convocar 4 sesifn extraordinaria de Junta General para
el proximo viernes doce de los corrientes, 4 la una de la tarde, en el local acos
tumbrado, & fin de leer y discutir ¢l nuevo Reglamento General de esta Facultad

La sesién 56 levantd 4 lasdiez de Tn noche.

Lirias Rojas, R. Foxseca Carvo,
Presidents Stio,
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