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Las hemorragias obstétricas que se presentan bajo
la forma llamada Stillicidium ’

Hay hemorragias en la prictica obstétrica que causan tantas
victimas é infunden en nuestro dnimo tal panico, que frecuentemen-
te nos hacen recordar y repetir aquellas pabras de Paul Dubois,
citadas ya por Keim en su notable libro sobre las hemorragias:
S? jawais quelque chose devait me faive renoncer d la practigue
des accouchemenls, ce serait I'hémorragia puerpérale.

LLa excelencia del arte obstétrico, que tiene en mira la
salvaguardia de dos individuos, por lo menos, estd bien equilibrada
con la doble responsabilidad y los grandes peligros, que por razén
de las hemorragias pesan duramente sobre los hombros delitocélogo.
Al lado del cuadro poético de un feliz alumbramiento, pucde presen-
tarse la escena trdgica de dos preciosas vidas tronchadas por la terri-
ble guadada de una hemorragia; esprcialmente por aquellas que &
consecuencia de su cardcter poco franco y aun 4 veces escondido (e/
concealed hemorrvhage de los ingleses) no autorizan ante los miem-
bros de la familia la aplicacién de métodos terapéuticos enérgicos.
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Me refiero 4 esas hemorragias que se presentan bajo la forma deno-
minada séz/.zcidium. (Esta palabra se deriva de sti/la, gota, y cado,
cacr.) Muchas hemorragias del puerperismo pueden presentarse
bajo la forma de stillicidium, tales como las de la placenta previa y
de la mola hidatidiforme; pero las que verdaderamente estdn ca-
racterizadas por esa modalidad patognomoénica, son: a) la hemorra-
gia accidental, de la placenta, con insercién normal; y b) la onfa-
lorragia del recién nacido.

Ahora, si bien es verdad que teéricamente hablando, la on-
falorragia es del dominio de la Paido patia, en la préctica es real-
mente al tocélogo & quien toca en suerte y derecho el tratarla.—
Por esa razén he clasificado la onfalorragia del recién  nacido entre
las del puerperismo. La grandisima importancia de estudiar la
onfalorragia y la hemorragia accidental, se deduce de la sola lectu
ra de las estadisticas.  Sus cifras de mortalidad son alarmantes.—
Ledse si no las estadisticas levantadas por Goadell, la de Rosseau
Dumarcet, Henry Coé, Lehman, ete. En algunas la hemorragia
accidental di6 una mortalidad fetal de 1co°, y 51 °, mater-
nal. —En la estadistica de Goodell, una de las levantadas con mas
precisién, entre 107 casos de hemorragia accidental, 54 madres mu-
rieron; y entre los 108 nifios (un embarazo fue gemela? solo siete
se salvaron. Con respecto 4 las estadisticas de la onfalorragia, las
cifras de mortalidad son altisimas: de 30 4 go°[, de los nifos afecta-
dos perecen. Deducimos de estas cifras que vale la pena ocu-
parse en el estudio de afecciones que tienen una mortalidad més
grande que las mds desvatadoras epidemias. La placenta previa
con todo y el terror de dura esfinge, que infunde, no sin motivo, da
apenas hoy dia una mortalidad materna de 1% y alin menos y de
mortalidad fetal sélo la mitad, 6 sea so%. Hechas estas obser-
vaciones en general, voy 4 hablar de la onfalorragia en particular
en la conversacién de esta noche, dejando para otra oportunidad el
tratar sobre las hemorragias de la placenta con insercién normal.

I. ONFALORRAGIA

A primera vista parece ser rara, por motivo de presentarse
casi siempre en forma esporédica y sélo excepcionalmente en for-
ma endémica 6 epidémica; pero si se contaran los casos que ocurren
hoy aquf, manana all4, su nimero seria respetable. Todos los afios
nos llegan 4 la maternidad por término medio cinco casos.

La hemorragia externa unbilical es apenas un sintoma de
la onfalorragia considerada especificamente. Y aqui, permitaseme
hacer una pequeia digresién por via de claridad. Al hablar de la
onfalorragia, no me refiero 4 ese accidente cuando es inmediato al
nacimiento y producido por causas por lo comiin perfectamente re-
mediables, tales como traumatismos en nifios normales, ligaduras
imperfectas de la cuerda umbilical en que la obliteracién de los va-
sos umbilicales es incompleta, 6 en resumen, no me refiero 4 esas
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hemorragias de orden puramente fisico y que reconocen por causa
impericia del toc6logo y obedecen casi siempre 4 desarreglos res-
piratorios, y que como dije antes, ceden con facilidad y aun expon-
tdneamente. Y aqui cabe preguntar: ;Necesita el nifio de liga-
dura de la cuerda? La experiencia demuestra que no, cuando
hay libre ejercicio de la respiracién, lo que tendra lugar siempre
que al nifo lo rodeen buenas condiciones higiénicas. El crio
de los brutos nacido en el campo, al aire libre no necesita liga-
dura, 4 no ser que consideremos como tal la maceraciébn 6 masti-
cacién que la madre hace en la cuerda para separar la conexién del
crfo con la placenta. Por otra parte, bien sabido es que la contractibi-
lidad de los vasos umbilicales no cede sino 4 una presién de 12 i
16 centim. y la tensién de la sangre arterial en el recién nacido no
pasa de 6,5 centim. La hemOrragla arterial umbilical no es pues
facil ni posible después de la seccién del cordén en circunstancias
normales. Y para que hubiera hemorragia venosa, la sangre ten-
dria que correr en sentido inverso: proceso dificil también. Ahora,
como nuestras habitaciones por lo general son mal sanas, convieng,
4 pesar de lo dicho, practicar la ligadura del cordén de los nifios en
todos los casos. Los zootécnicos saben también que los crios naci-
dos en el establo y no al aire libre necesitan la ligadura.

En la Maternidad se acostumbra hacer ligaduras provisio-
nales con pinzas, para después hacerlas permanentes y definitivas
con toda tranquilidad y perfeccién. Budin aconseja el uso de hilo
eldstico. El empleo de pequeiios anillos eldsticos abrevia mucho
la maniobra. En las cuerdas grasosas pueden ligarse separada-
mente las dos arterias y la vena 6 usar el tan 4til procedimiento lla-
mado del fapon de Champagne.

Por ser las meras hemorragias umbilicales primitivas 6 in-
mediatas perfectamente evitables 6 de ficil tratamiento, no me re-
feriré en adelante 4 ellas; consideraré Gnicamente las secundarias
6 tardias que aparecen por lo comiin al desprenderse el mufién de
la cuerda y que son producidas por enfermedades especificas de di-
versa indole. La onfalorragia desde este punto de vista es de dos
clases: a) La producida por afecciones locales, como flebitis, fleg-
mones, arteritis, necrosis, ect.; y b) Aquellas en que la causa estd
distante 6 es general. Ej., deformidades congénitas del corazén 6 de
los gruesgs troncos vasculares, atelectasia de los pulmones, enfer-
medad de Winckel 6 cianosis afebril, fuertes convulsiones crénicas
de origen ecldmptico 6 epiléptico i otro origen, llanto muy fuerte y
sobre todo y principalmente sifilis congénita, hemofelia (purpura he-
morrédgica de algunos autores), Enfermedad de Buhl (degeneraciones
Emsosas agudas) y las infecciones sépticas. Todas las enfermeda-

de esta ultlma cuaterna implican disminucién de la plasticidad
sanguinea y de la potencia cardiaca. Algunas onfalorragias son
atribufdas é influencias maternas durante el perfodo de gestacién:
miseria fisiolégica, enfermedades constitucionales 6 infecciosas du-
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rante la gravidez, etc. El diagnéstico clinico es facilisimo: ¢l nosolé-
gico no lo es mucho, pero siempre es posible, basindose en la anam-
nesia. La modalidad de la hemorragia es la de stllicidium. Pu-
diera presentarse en chorro, pero en tales casos el nifio ha muerto
cvando el médico llega 4 prestar sus auxilios. El color de la san-
gre es oscuro, 4 veces rojo claro. Habra sintomas de anemia agu-
da. Cuando la pérdida de sangre ha sido notable aparecen lipo-
timias, y cuando la muerte se aproxima, convulsiones. Ademds
existirdn, en los casos individuales, los caracteres sintomatolégicos
de la enfermedad fundamental causal. En uno de mis casos de origen
hemofélico hubo: hematidrosis, melena, epistaxis, hematemesis, he
moftalmias y en algunas partes del cuerpo aparecen petiquias, equi-
nosis y wzbices.

La duracién es muy variable, 5 4 8 dias por término medio.

El prognéstico general es pésimo, como ya dijimos. La
pérdida de cien gramos de sangre significa muerte del nifio; porque
hay que observar que la proporcién de sangre con el peso en los
nifios es relativamente menor que en el adulto. En éste es 8% vy
aquél apenas 5°,. En un nifo atrépsico con un peso de 2000 gra-
mos el total de sangre serfa apenas de 400 gramos.

En concreto, el prognéstico individual dependerd de la cau-
sa fundamental. Si ésta es la enfermedad de Buhl, perecen todos
los nifios. La enfermedad de Buhl, recordarén ustedes, se mani-
fiesta por vémito, asfixia, ictericia, hemorragias profusas equimato
sas, anasarca y melenas. En la autopsia se encuentra degeneracién
aguda del epitelio visceral y del miisculo cardiaco, del higado y de
los rifiones, en donde se forman émbolos que van 4 parar 4 los pul-
mones. Entre los casos de origen purpirico es rarisimo que se
se salve un caso. Las onfalorragias de origen séptico 6 sifilitico
son las tnicas, se puede decir, que hacen vislumbrar tenues esperan -
zas de salvacién. Como los casos que he observado en mi prictica
han sido en su mayor parte de origen hemofélico, creo oportuno
dedicar algunas lineas al estudio de esta causa excitante de la on-
falorragia.

La hemofelia 6 la disposicién especial 4 las hemorragias es
hereditaria y atdvica y raras veces adquirida. Se trasmite por las
hijas; pero ataca especialmente 4 los hijos. El hombre la trasmite
solo por herencia y la mujer hasta por atavismo. La proporcién
entre hombres y mujeres afectadas es como de 10 4 1. La distribu-
cién %eogréﬁca interesa mucho al médico para el diagnéstico. Con
predileccién se encuentra en toda la América. En el viejo conti-
nente, en Alemania ¢é Inglaterra. En algunos lugares es endémico.
Hace poco lefa en un periédico que en Rhoezvenz, pueblecito en
los Alpes se contaban veinte familias hemofélicas. La raza he-
brea tiene mucha predisposicién. En Costa Rica es bastante fre-
cuente. Se halla con igual frecuencia entre las familias pudientes
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y las pobres, es decir, que las condiciones sociales no parecen tener
grande influencia en su aparicién.

Por fin llegamos al #rafamiento de la onfalorragia, punto ca-
pital de esta conversacién y sobre el que yo deseo hagamos hinca-
pié. La infinidad de planes que los autores proponen, la mayor
parte de las veces sin clasificacién, ni juicio clinico y sin acordarse
que cada caso requiere un tratamiento pro »e nata, y la alta cifra de
mortalidad por otro lado, revelan la ineficacia de tales planes de
tratamiento. Mi opinién es que el tratamiento profilictico ante-na-
tal es el més racional y el que debiera ocupar el lugar preferente.—
Uno de los més levantados ideales de la Puericultura moderna es
evitar las enfermedades infantiles por medios terapéuticos ante -na-
tales 6 sea por medio de lo que Pinard llama la Puericultura intra-
uterina. De la misma manera que hoy se aconseja 4 las madres
para obtener un buen desarrollo éseo y cerebral del nifio, tomar
durante la gestacién medicamentos fosfatados y ténicos en general,
podria también aconsejdrseles que en los dltimos meses del emba-
razo, al menos, adoptaran un tratamiento que asegurase la buena
coagulacién de la sangre y la accién vaso constrictora del aparato
vascular infantil. El plan que aconseja es el siguiente:

Tomar con frecuencia pequefias dosis de sulfato de sodio, que
Reverdin ha aconsejado; el uso de bebidas aciduladas; el empleo lo
més prolongado posible de pequeiias dosis de cloruro de calcio; el
extracto tiroideo; el extracto desecado del higado de cerdo, empleo
muy racional por la relacién intima que se observa entre las onfa-
lorragias y las afecciones que hieren la célula hepatica. La inges-
tién de gelatinas y grandes cantidades de leche, por la cal gue con-
tienen pudieran accionar como profilicticos. Este tratamiento pro-
filictico interesa sobre todo en los casos que hay motivo para juzgar
que hay hemofelia actual 6 antecedentes en la madre; pues por la
naturaleza inisma de la enfermedad no pueden aplicarse recursos
quirdrgicos cruentos si la onfalorragia sobreviene, EI cirujano
puede triunfar sobre toda hemorragia, con excepcién de la hemo-
félica que siempre burla su habilidad. Cuando hay historia especi-
fica sifilitica el curso de tratamiento es bien conocido. La estricta
observancia de la higiene del embarazo evitard muchas onfalorra-
gias causadas por enfermedad de Buhl, y la estricta préctica de la
antisepsia contribuird 4 disminuir los casos sépticos.

Veamos ahora de que medios disponemos para tratar una
onfalorragia actual:

Col6quese inmediatamente al nifiito en una incubadora ver-
dadera 6 provisional y consérvese su atmésfera 4 alta temperatura
y empléese el método hemostitico por excelencia: la compresion di-
gital continua. Si por las circunstancias que rodean el caso no
puede llevarse 4 efecto por largo tiempo, puede aplicarse la pasta
de yeso como aconseja Thomas Hild. Es quiz4 el método que mds
largo tiempo detiene la hemorragia. En uno de mis casos la detu-
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-
vo cinco dias. Su defecto tnico es la dificultad al pretender
quitar el apésito y el de esconder 4 la vista el campo hemerrigico.
Antes de aplicar la pasta acostumbro extender sobre el ombligo un
pedazo de gaza mojado con alguno de los hemostiticos siguientes:
agua estiptica de Pagliari (compuesta de 4cido benzoico, alumbre y
agua) 6 sol. adrenalina 1 ojoo 6 sol. al 10 oo de tr. hammamelis 6
sol. de alumnol al 10 ojo.

El famoso procedimiento de la ligudura en masa de Dubois,
descrito en todos los libros de Pedriatrfa, es muy doloroso y
sus efectos fueron muy deficientes en mis casos. Lo mismo pudie
ra decirse de todas las formas de ligadura en masa que han sido
aconsejadas. De propésito he dejado para Gltimo un procedimiento
del Dr. Criado por medio de parches de esparadrapo aglutinante y
sedas, que por ser incruento, indoloro y muy efectivo como trata-
miento de necesidad es digno de emplearse. ““Se cortan dos trozos
de aglutinante de seis centimetros de largo por tres de ancho; se
atan cinco sedas de diez centimetros de largas cada una 4 uno de
los bordes cortos de cada trozo de esparadrapo, pasando al efecto
con una aguja cada una de las sedas 4 un medio centimetro del bor-
de del esparadrapo y anuddndolas, de manera que queden unas de
otras equidistantes medio centimetro préximamente. Se echa al
nifio sobre una cama en deciibito supino y se le pega cada parche 4
un lado del ombligo, separados de éste como centimetro y medio
y cuidando de que queden al lado del ombligo los bordes que tienen
atadas las sedas. Después se encarga 4 un individuo cualquiera
que, colocdndose detrds de la cabeza del nifio 6 4 sus pies, ponga
una mano extendida encima de cada parche y las aproxime lo su-
ficiente, haciendo deslizar 4 la vez la piel del abdomen para que,
formando la piel un pliegue longitudinal de arriba 4 abajo, adquie-
ra esta misma forma alargada el ombligo y se pongan en mutuo
contacto sus bordes laterales con la fuerza precisa para que cohiban
la hemorragia, y una vez en esta disposicién se atan las sedas de
un lado con las del opuesto, con lo cual queda el ombligo obturado.”
Para terminar, diré que tan luego se detengéd la hemorragia, prés-
tese atencion al tratamiento de la causa fundamental. Mientras que
las leyes higiénicas no sean de verdad la Ley Suprema ¢ impidan
los matrimonios criminales ante la salud de la prole, y la civilizacién
no haga prictica corriente que la mujer gravida consulte su meé-
dico durante los diversos periodos de la gestacién y la Higiene no
tome carta de naturalizacién en todos los centros de ensefianza,
hasta que eso no suceda, digo, los esfuerzos del médico permane-
cerdn estériles, para tratar estas afecciones congénitas.

MARCOS ZUNIGA

San José, marzo 25 de 1907%.
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ACTAS DE LA FACULTAD DE MEDICINA

7* sESION ordinaria de la Junta de Gobierno de la Facultad de Medicina de la Re-
pliblica, celebrada 4 las ocho de la noche del lunes veinticinco de marzo
de mil novecientos siete, con asistencia de los Doctores: Corlos Duran,
Presidente; Jenaro Rucavado, Primer Vocal; Teodoro H. Prestinary,
Secretario; Luis P. Jiménez, Fiscal; y Benjamin Hernidndez, Segundo
Vocal.

Art. 1.—Se leyd, aprobé y firm6 el acta de la sesién anterior.

Art, I1.—Se ley$ y aprobé la siguiente acta de examen:—Acta n® 34.—En el
salén de la Facultad de Medicina, 4 la siete de la noche del quince de marzo de
mil novecientos siete se procedi6 a verificar el examen de grado de las sefioras: Ana
Joaquina Valverde, Angelina Hidalgo, América v. de Ruissi, Marfa Blas Umana
Pilar Conejo de Oconitrillo. Examen previo al conferimiento del tftulo de Obsté-
tricas de la Facultad de Medicina de la Republica de Costa Rica. Todas fueron
aprobadas.—Presidente, (.) G. Rucavado.—Secretario, (f) B. Herndndez.——T. H.
Prestinary — F. J. Rucavado; y M. Zihiga.

Art. II].—Presentes en la sala las seiioras Ana Joaquina Valverde, Angelina
Hidalgo, América v. de Ruissi, Marfa Blas Umana y Pilar C. de Oconitrillo, alum-
nas de la Escuela de Obstetricia, que se presentaron 4 los exdmenes de grado para
optar el titulo de Obstétricas, exdmenes en los cuales fueron aprobadas por unani-
midad de votos, el Presidente Dr. Durén las juramenté en forma y les entregé el di-
ploma correspondiente. Luégo las felicité por el coronamiento de su noble carrera,
les encarecié la unidn y el estudio, asf como que procurasen no abandonar ninguna
de las buenas pricticas aprendidas en la Escuela por adoptar procedimientos empf-

ricos.
La sesién se levant6 4 las ocho y media de la noche.
Carros DurAN, s T. H. PRESTINARY,
Presidente Srio.

8" SesioN extraordinaria de la Junta de Gobierno de la Facultad de Medicina, ce-
lebrada 4 las tres de la tarde del trece de abril de mil novecientos siete,
3 con asistencia de los Doctores: Carlos Durdn, Presidente; Jenara Ruca-
varo, Primer Vocal; Teodoro H. Prestinary, Secretario; Luis P, Jimé-
nez, Fiscal; Mauro R, Fernandez y Benjamin Hernindez, Vocales; y

Federico Carlos Alvarado

Art. I.—Se leyd, aprobé y firmé el acta de la sesidén anterior.
Art. II. —El Presidente manifesté que habfa convocado extraordinariamente
la Junta de Gobierno porque habfa recibido el siguiente telegrama:

TELEGRAMA

depositado en Grecia el 12 de marzo, y recibido en San José el mismo
dia y mes de 1go7.

A Secretario de la Facultad de Medicina

Para que se sirva poner en conocimiento de la Facultad de Medicina, in-
formo 4 V. que se ha desarrollado una epidemia de fiebre tifoidea en los distritos del
centro y San Roque de la Medicatura 4 mi cargo. Actnalmente en el distrito cen-
tral tengo conocimiento de diez casos confirmados y uno en observacién y en San
Roque nueve casos confirmados y uno en observacidn. Total de defunciones, seis,
Se ha dictado las medidas higiénicas que la ciencia aconseja. En San Roque epi-
demia se extiende de manera alarmante. Varios casos tratados por D. Mariano Ca-
jiao, empirico, burlando asi los esfuerzos que se hacen para cortar extensién epide-
mia. Ayer autopsia confirmé existencia tifoidea en uno de los casos tratados por
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€él. Traslado por su medio & ese Centro para que si juzga conveniente se sirva dic-
tar las medidas del caso —Dr. Favras B., por el Médico del Pueblo,

Discutido suficientemente el 1elegrama, la Junta de Gobierno acordé dirigir
oficio al sefior Secretaric de Gorbernacién indicindole atentamente que en este caso
es opinién de este Centro que el Gobierno debfa enviar un médico competente 4
Grecia, que pueda en el mismo lugar donde se ha desarrollado la epidemia de fiebre
tifoidea, y asociado al Médico de la localidad, estudiar concienzudamente el origen
de la epidemia y su incremento, para lo cual este comisionado habfa de ir investido
de tales facultades que no encuentre tropiezos al llevar 4 la prictica las medidas que
se adopten. También acordd Ja Junta que la Secretarfa comunique al Médico del
Pueblo de Grecia que esta Corporacién esté dispuesta 4 ayudarle en cuantole sea
posible en esta emergencia.

La sesion se levant6 4 las cuatro de la tarde,

J. Rucavano, T. H. PRESTINARY,
Primer Vocal Srio,

2*S E S 1 O N ordinaria de la Junta General de la Facultad de Medicina de la Re-
ptiblica, celebrada 4 las ocho de la noche del lunes ocho de abril
de mil novecientos siete, con lasistencia de los Doctores: Jenaro
Rucavado, Primer Vocal; Teodoro H. Prestinary, Secretario; Luis
P. Jiménez, Fiscal; Roberto Fonseca Calvo, Tesorero; y Marcos
Ziniga, José Marfa Barrionuevo y Federico Carlos Alvarado.

Artfculo I—Por ausencia del Presidente, Doctor don Carlos Durin, presidi6
el Primer Vocal, Doctor don Jenaro Rucavado,

Articulo IT—EI Secretario dio cuenta del artfculo 3° del acta de la tercera se-
sién ordinaria de la Junta de Gobierno celebrada e! treinta de enero de mil nove-
cientos siete, el cual dice: “Se leyeron los siguientes informes:— Fiscalia de la Facul-
tad de Medicina de Costa Rica, San José, enero 29 de 19o7.—Senor Secretario de
la Facultad de Medicina,—Pte.—En cumplimiento del cargo que la Junta de Go-
bierno de esa Corporacion se sirvié hacerme, examiné los libros del sefor Tesorero y
cuentas relativas al ano de 1gob6, las cuales encuentro absolutamente correctas.—Soy
de Ud. muy atento S. 8.—Luis P. Jiménez.—Me adhiero al anterior dictamen.—
Benjamin Hernandez.—San José, enero 15 de 1g07.

Sefor Director del Banco de Costa Rica,—Habiendo revisado nuestra cuenta .
corriente con ese Banco, resulta conforme el saldo 4 nuestro favor, en esta fecha, de
(& 3,300) tres mil trescientos colones. En consecuencia, quedan nulos y sin ningiin
valor, ni efecto, los resguardos dados por el Banco, asf como los cheques y demis
6rdenes de pago expedidos 4 cargo del mismo, y que figuran en la dicha cuenta
hasta la fecha.—R., Fonseca Calvo, Tesorero de la Facultad de Medicina.—La Jun-
ta General aprobé estos informes.

Articulo ITI.—Considerando todos los presentes, que la Junta de Gobierno
no celebra sesiones todos los lunes; que precisamente esta noche por no haber el quo-
rum legal, tampoco la celebrard; y que encontrindose reunida la Junta General bien
podia conocer de los asuntos pendientes con el objeto de no atrasarlos més tiempo,
la Asamblea General, acuerda:

Despachar la orden del dia correspondiente 4 la Junta de Gobierno, como se
diré en los articulos siguientes.

Articulo I'V.—Se leyé una comunicacién del Secretario de Estado en el Des-
pacho de Instruccién Piblica, de fecha 9 de marzo filtimo en la cual el Secretario
expresado manifiesta haber recibido las comunicaciones de este Centro, relativas al
cierre de la Escuela Dental.—Se archivé.

Articulo V.—Se leyé una comunicacién del sefior Rafael Rodriguez Salas,
mayor, casado, agente de negocios judiciales y vecino de la ciudad de San Ramén,
en la cual dice que es defensor de Bernardino Durén, en causa que se le sigue por
una herida que causé 4 Liberato Cordero; y que creyendo, por razones que en su
comunicacién expone, que el dictamen médico legal vertido por el Médico del Pue-
blo en el proceso, no esté correcto, apoyado en el articulo 11 de la ley de Médicos
del Pueblo, y previo el depésito respectivo, solicita de este Centro un nuevo recono-
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cimiento del lesionado, para lo cual habra de pedirse el expediente & la Sala 2% de
Apelaciones de la Corte Suprema de Justicia, La Junta acerdé pedir el expediente
respectivo y que viertan el dictamen preliminar los Doctores, Roberto Fonseca Cal-
vo y Luis P. Jiménez,

Artfculo VI.—Del Juzgado 2? del Crimen de San José, se recibié la causa se-
guida contra Casimiro Villalobos Rodriguez, por lesiones & Damién Villalta, con el
fin de que esta Facultad reconozca al ofendido y resuelva conforme 4 las preguntas
que en el proceso se le hacen. La Junta comisioné para que viertan el dictamen
preliminar 4 los Doctores Jenaro Rucavado y Teodoro H. Prestinary.

Articulo VII—De la Sala 2* de Apelaciones de la Corte Suprema de Justi-
cia, se recibié6 el oficio que sigue con la causa 4 que se refiere:

“Niamero 147.—Palacio de Justicia.—San José, 16 de marzo de 1go7.—Se-
fior Secretario de la Facultad de Medicina.—Para el cumplimiento del auto que en
lo conducente trascribo &4 Ud., le acompano la causa seguida contra Juan y Lucio
Serrano por lesiones en perjuicio de Saturnino Chavarrfa,—El auto dice : “Sala
2% de Apelaciones de la Corte Suprema de Justicia.—San José, 4 las ocho de la ma-
fiana del 26 de febrero de 19o7.—Para mejor proveer, remitase la causa 4 la Facul-
tad de Medicina para que resuelva en definitiva acerca del tiempo necesario para
sanar las lesiones del ofendido Saturnino Chavarrfa.—Ezequicl Herrera.—Ramén
Bustamante,—Elias Castro.—Toméis Fernindez Bolandi.” La Junta comisioné pa-
ra que viertan el dictamen preliminar 4 los Doctores Marcos Zifiga y Federico Car-
los Alvarado.

Articulo VIII.—Del Juzgado del Crimen de la Comarca de Puntarenas, se
recibié la causa contra’ Federico Ramirez por lesién & Marin Ldpez, para que esta
Facultad vertiera dictamen. Pero 4 pesar de que se han dirigido al sefior Juez del
Crimen de Puntarenas, tres oficios: uno N° 32 el 6 de enero; otro N? 37 el 22 de
febrero, y con fecha 8 de marzo y bajo el N° 40 otro, de este ano todos, previnién-
dole que para verificar el dictamen por él solicitado en la causa expresada, debfa
comparecer en esta Secretaria el lesionado Martfn Lépez para el respectivo recono-
cimiento, el sefior Juez no ha acusado ni siquiera recibo 4 este Centro de los oficios

referidos, la Junta acuerda: Devolver al Juzgado de su procedencia la referida
causa.

Articulo IX.—La obstétrica Isabel Calderén solicit6 de la Junta de Gobierno
una carta de recomendacién como profesional obstétrica de la Escuela de esta Facul-

tad, dirigida al sefor Cénsul General de Costa Rica en New York. Se acordé de
Conformidad.

Articulo X.—EIl Doctor don Carlos Aragén, con fecha 30 de marzo fltimo,
comunicé 4 este Centro, que después de cuatro afios de ausencia habia vuelto 4 ra-
dicarse en este pais, Se tomé nota.

Articulo XI.—Se acordé dirigir atento oficio al Dr. A, M. Fernindez de
Ibarra, solicitando de €l que se sirva enviar & este Centro la circular N? 21 en la que
se establecen reglas y fijan condiciones para el cumplimiento de la nueva ley de pu-
reza de alimentos y drogas de los Estados Unidos, asf como esta misma ley y las
disposiciones que sobre el particular se hayan emitido y él tenga 4 bien enviarnos,
por lo cual se le dirigira nota de agradecimiento.

Articulo XTI,—La Junta comisiond 4 los Doctores Jiménez Luis P. y T, H,
Prestinary para que elaboren un reglamento prictico del servicio de la Biblioteca,
Y para clasificarla y ordenarla comisioné 4 los Doctores Barrionuevo y Alvarado.

Artfculo XTII.—La Junta General acordd dirigir al Dr. don Mauro R. Fer-
nindez, por medio del Fiscal, una comunicacién en la cual se le diga, si estd dis-
puesto 4 asistir con regularidad 4 las sesiones de la Junta de Gobierno 6 4 presentar
su renuncia del puesto de 2° Vocal que en ella tiene.

Artfculo XI1V.—La Junta acordé comisionar al Presidente de la Facultad,
Dr. Durén, para que exponga al Presidente de la Reptblica el deseo que la Facul-
tad tiene de construfr la Casa de Maternidad, indicindole los elementos con que
cuenta este Centro para ese objeto, sugiriéndole la idea de destinar 4 tal obra el dine-
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ro dedicado por el Presupuesto 4 la extinta Escuela Dental, y para que trate de ob-
tener el valioso auxilio del Ejecutivo en esta empresa.

La sesién se levanté las diez de la noche.

N? 2164, Fifth Avenue, Nueva York, Marzo 18 de 1907.
Sesior Director de la “Gaceta Médica de Costa Rica”

Ean José, Costa Rica.
Muy sefior mio y respetable colega:

Tengo el gusto de remitirle la primera de una serie de corresponden-
cias que propongo remitir 4 su interesante (raceta. Como V. vera, el asun-
to de que trato en esta primera correspondencia es de una importancia capi-
tal, nada menos que la noticia del gran niimero de preparaciones farmacéu-
ticas falsificadas que se han descubierto en el mercado de estos Estados
Unidos por la Junta de Sanidad de Nueva York.

Tenga la bondad de remitirme tres 6 cuatro ejemplares del nidmero
de su Gaceta en que aparezca esta correspondencia.

Y si en algo puedo ser 4 V. de utilidad en esta gran metrépoli de
América, dispuesto estoy & servirle.

Su atento servidor y colega,

Dr. A. M. FERNANDEZ DE IBARRA

Organizacién de una Liga Defensora de la Salubridad Pidblica.—La
nueva Ley de Pureza en los Alimentos y en las Drogas que ha principiado
ha regir hoy dia 1? de afio.

DE NUESTRO CORRESPONSAL EN NUEVA YORK

Nueva York, enero 19 de 1907

Acaba de organizarse en estos Estados Unidos una Liga de Defensa
de Salubridad Piblica, con objeto de proteger al pueblo contra los abusos de
sociedades y asociaciones mercantiles que solo tratan de hacerse ricas, sin
que nada les importe la salubridad ni la moralidad piiblicas. El fin que se
propone lograr esta benemérita Liga Nacional, va 4 conseguirlo ilustrando
4 las masas populares por medio de los periédicos diarios, folletos y circula-
res que se repartiran gratuitamente, respecto a los métodos que se emplean
para explotarlas, con perjuicio de su salud y de su moralidad; traba-
jar para conseguir que el Gobierno Federal de los Estados Unidos haga
nuevas leyes que eficazmente protejan la salud y la moralidad piiblicas; ayu-
dar en todos sentidos a las autoridades constituidas para hacer que se cum-
plan las antiguas leyes relacionadas con la salud del pueblo, incluso las de
represién del charlatanismo y las practicas criminales en el arte de curar, ya
sean esas practicas realizadas por personas sin autorizacion legal para ejercer
la medicina, é ya sean médicos autorizados para ejercer la profesién los
que cometan dichas faltas; la prevencién de la adulteracién 6 sustitucién de
las drogas y medicamentos; la venta de alimentos adulterados, de cualquier
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clase que sean; la prohibicién de la venta sin restriccién de narcdticos, alco-
hol y bebidas alcoholizadas, las substancias peligrosas para la salud, ora apa-
rezcan bajo la mascara de medicinas de patente 6 remedios secretos, ora se
vendan descaradamente, como tales; la prohibicién de la circulacién en el
correo de los Estados Unidos de todos los periddicos, revistas literarias, fo-
lletos, circulares impresas, etc., en los que se anuncie cualquier negocio co-
mercial que sea perjudicial 4 la salud 6 la moralidad piiblicas, € impedir
también que se publiquen esos perjudiciales anuncios.

Esta ftil y benéfica Liga Nacional cuenta ya con el apoyo moral y
material, desde su organizacion hace dos meses en e¢sta ciudad de Nueva
York, de un gran ndmero de médicos, abogados, jueces, ministros de la Re-
ligién, filintropos y hombres animados del amor al préjimo, asi como tam-
bién le han ofrecido su ayuda la Academia y la Sociedad de Medicina de
esta metropoli de América, otras varias sociedades y asociaciones médicas,
y organizaciones humanitaria y benéficas de ésta y otras muchas ciudades
importantes del pais.

El Departamento 6 Secretaria de Agricultura acaba de publicar 4
fines del afio préximo pasado lacircular ndmero 21, en la que se establecen
reglas y fijan condiciones para el cumplimiento de la nueva Ley de Pureza
de Alimentosy Drogas. Dicha circular estd autorizada con las firmas del
Secretario & Ministro de Hacienda, el Ministro de Agricultura y el Ministro
del Departamento de Comercio y Labores en el Gobinete del Presidente
Roosevelt. Su objeto es hacer que se cumplan los métodos de andlisis re-
conocidos como legales, los cuales son aquellos que se ajustan a lo que pre-
viene la Asociacién Oficial de Quimica de Agricultura, y los métodos de
andlisis que prescribe la Farmacopea de los Estados Unidos y el Formulario
Nacional.

En consecuencia, cualquier droga 6 preparacion farmacéutica que
tenga un nombre que esté reconocido como oficinal en la Farmacopea ¢ el
Formulario nacionales de estos Estados Unidos, sin que ademds se exprese
en detalles su caracter, ha de conformarse en su composicién 4 la fortaleza,
calidad y pureza que dicha droga é preparacién farmacéutica tenga indicada
en esas dos obras oficiales. Las manufacturas, fibricas 6 laboratorios donde
se preparan las drogas 6 medicamentos han de estar abiertos, y ser de facil
acceso 4 cualquier hora razonable, 4 los inspectores del Gobierno, No se
permite mezclar ninguna substancia que disminuya la calidad 6 la fortaleza
de ninguna droga, ni reducir ésta 4 un polvo muy fino para ocultar su infe-
rioridad. El rotulo de la droga 6 preparacién farmacéutica que se ofrezca
4 la venta ha de contener su nombre entero, el nombre del lugar en que
esta situada la fibrica, manufactura ¢ laboratorio en que se prepara, y pala-
bras que indiquen que es un simple, un compuesto, una mixtura 6 una com-
binacién de variosingredientes. Y ese rdtulo ha de estar impreso en elidio-
ma inglés 4 fin de que todo el mundo pueda leerlo, y en tipo de imprenta
que no sea mas pequeiio que letras mayiisculaside ocho puntos (brevier type).

Hace unos cuatro meses, con motivo de principiar 4 regir en todo su
vigor el dia 1o, de este afio de 1907 la nueva Ley de Pureza de Alimentos
y Drogas, hubo una gran sensacién en esta ciudad de Nueva York entre
los médicos, boticarios, droguistas, quimicos manufactureros y fabricantes de
preparaciones farmacéuticas, que repercutié en todo el pais entero. En
los periddicos diarios de esta metrépoli se hicieron piblicas las revelaciones
hechas por la Junta de Sanidad en una reunién a que fueron invitadas las
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principales Casas que venden drogas, productos quimicos y preparciones
farmacéutizas.

Con anterioridad 4 esa reunidn, durante varios meses, la Junta de
Sanidad habia estado haciendo muy sigilosamente en su propio Laborato-
rio y el Laboratorio de Lederle un analisis de gran nimero de drogas, pro-
ductos quimicos y preparacivnes farmacéuticas que se venden abiertamente
en este mercado, y encontré que muchas de ellas no sélo son espiireas y se
hayan adulteradas sino que algunas hasta carecen de los ingredientes (uno
6 mds) que especifican los rotulos de los frascos, cajas 6 envoltorios en que
estdn envasadas.

En la referida reunion el Presidente de la Junta de Sanidad ordend 4
los representantes de las Casas antedichas, que para ¢l dia 12 de enero de
1907 quedasen todas esas fraudulentas preparaciones retiradas del mercado
de los Estados Unidos. El representante de una casa muy rica, cuyos pro-
ductos gozan de gran reputacion no solamente aqui en los Estados Unidos,
sino también en todos los paises hispano-americanos, creyendo que por ra-
zo6n de los varios millones de pesos de capital de la Asociacion mercantil
que representaba, no podia ser ésta atacada por la Junta de Sanidad de esta
ciudad, se negé a obedecer la orden. Entonces el Presidente de dicha Junta
le dio 24 horas de término para que le notificase si.dicha Asociacién estaba
dispuesta 6 no a acatar, ccmo otras casas lo estaban, y eran igualmente in-
fractoras de la nueva Ley de Pureza en los Alimentos y Drogas, la orden
terminante de retirar del mercado de los Estados Unidos aquellas drogas y
preparaciones farmacéuticas que se habia demostrado por un analisis quimi-
co que eran fraudulentas. Si al término de las 24 horas no se recibia con-
testacién definitiva 6 se persistia en desobedecer la orden, irfa la policia 4 la
oficina y almacenes de la casa manufacturera recalcitrante, y a la fuerza se
apoderaria de la existencia alli de los productos fraudulentos. La referida
Asociacidn mercantil tuvo entonces por conveniente manifestar en seguida
que acataba la orden recibida del Presidente de la Junta de Sanidad de
Nueva York.

Ahora bien, gcréen los ilustrados lectores de este periddico de medi-
cina que esas Casas manufactureras de drogas, productos quimicos y prepa-
raciones farmacéuticas, cogidas en infragante delito, van a cercenar su capi-
tal destruyendo todos esos falsificados productos? Yo por mi parte, que soy
conocedor de la avaricia de algunas de esas Casas,y claramente evidente por
esos mismos fraudes que han cometido, estoy persuadido de que al retirarlos
del mercado de los Estados Unidos (obligados por la nueva Ley de Pureza
de Alimentos y Drogas), van 4 mandarlos 4 nuestros incautos y demasiado
confiados paises hispano-americanos, donde gozan varias de las referidas
Casas mercantiles de mucha reputacion y donde no se sabe lo que acaba de
ocurriv en esta gran ciudad de Nueva York.

Pero para evitarlo estoy por fortuna yo aqui, y en ese pais V., asi
como en los otros paises hispano-americanos hay directores de periédicos de
medicina, que son verdaderos patriotas y amantes del bienestar de su pue-
blo respectivo, que Impediremos se consume ese fraude colosal y . criminal.

En la progresista Repiblica Argentina se acaba de adoptar una nue-
va Ley de Pureza de Alimentos y Drogas, que es muy parecida a la que
estd desde hoy rigiendo aqui en los Estados Unidos, y Dios quiera que
todos los demas paises hispano-americanos sigan 4 la Argentina por esa sen-
da de civilizacién, progreso benéfico y prosperidad material, que es indis-
pensable en el Gobierno de esos paises bendecidos por la mano de la Divina
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Providencia, para el mejoramiento intelectual y moral de nuestra noble raza
espaiiola.
En mi préxima correspondencia daré el nombre de las preparaciones
y productos fraudulentos que han sido rechazados del mercado de estos Es-
tados Unidos, a fin de que ustedes puedan en ese pais precaverse en contra
de ellos.
Dr. AGusTiN M. FERNANDEZ DE YBARRA

N? 2164, fifth Avenue, Nueva York,

EPITELIOMA DEL ETMOIDES

PROPAGADO AL SENO MAXILAR DERECHO Y AL COVUM FARINGEO
RINOTOMIA LATERAL.—EXTIRPACION

por

R. CASTANEDA

En el mes de junio de 1903, vi por primera vez en mi consulta 4 un
hombre navarro de cincuenta y cuatro afios, que venia 4 consultarme por
una obstruccién del lado derecho de su nariz que le estorbaba la respiracién
por ese lado. Recuerda como antecedentes que sufria con alguna frecuencia
catarros de cabeza de curso ordinario, 4 los que atribuia la causa. No ha
tenido mds enfermedades que reumatismos musculares y tendinosos en dis-
tintas ocasiones, y su ocupacion es el trabajo del campo. Es padre de seis
hijos, que gozan de buena salud, y no recuerda de qué murieron los suyos.
El examen practicado por rinoscopia anterior nos demuestra la presencia de
varios polipos mucosos del meato medio, los que mediante el asa fria, fueron
operados en varias sesiones hasta dejar limpio el meato, quedando como es
consiguiente, la mucosa un tanto tumefacta. La rinoscopia posterior no causé
nada anormal, y si bien la diafanoscopia revela alguna oscuridad hacia ese
lado, el enfermo viéndose libre de su obstruccidn, no quiso dejarse puncionar
el seno maxilar, prometiéndome volver al poco tiempo. En efecto, volvid,
pero 4 los caforce meses, y porque de nuevo valvio 4 cerrarse su nariz dere-
cha; pero esta vez el aspecto era distinto, pues a los mixomas anteriores
habfan reemplazado denegaciones fibro-mixomatosas en su parte anterior,
que una vez extraidas dejaron ver una masa rojiza fungosa que sangraba con
facilidad y la que procuré extraer en su mayor parte con las pinzas de Luc.
La hemorragia me obligd & taponar, suspendiendo la extraccién, para con-
tinuarla en los dias sucesivos hasta poder hacer su reconocimiento mds dete-
nido, que llevé a cabo con un estilete, haciéndome claramente la impresién
de un tumor friable, que tenia su principal asiento en el meato medio y célu-
las etmoidales. Aconsejé al enfermo una operatién mds radical que le pro-
puse por via externa y que no acepté por el momento. A los tres meses la
reproduccion exhuberante y las neuralgias peri-orbitarias, que ya antes
habian comenzado, se acéntuaron, y ¢l estado general tomé participacién por
enflaquecimiento € insomnio, pues la respiracion nasal no sélo se hallaba
extraida en el lado derecho, sino que la fosa nasal izquierda no pasaba el
aire. Fué tratado por otro especialista, que se conformé con cauterisarle en
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varias sesiones, sin resultado. En este estado vino 4 verme en noviembre
tiltimo, y pude apreciar que la fosa nasal derecha se hallaba por completo
llena de una masa fungosa friable de mal olor, rijiza y que se dejaba penetrar
por un estilete hasta unas profundidades que hacian detener la exploracién
por respeto. La fosa nasal izquierda denotaba una convexidad del cartilago
del tabique por compresién de la tumoracidn; se hllaba libre en su parte
anterior, pero la coana estaba tapada por la masa tumoral que, habiendo
hecho salida al cavum faringeo, no solo habia obstruido las dos coanas, sino
que por la rinoscopia posterior, y aun sencillamente levantando el velo pala-
tino presentdbase 4 la vista un tumor ovoideo liso, rojo-oscuro, del tamafio
de un huevo grande, y que al tacto no tenia dureza y se insinuaba hacia la
coana derecha. El examen histolégico denoté un epitelioma 4 glébulos
cilindricos. Fs de notar que este enfermo no tuvo signo de generalizacién
ganglionar hasta que tomd este desarrollo el tumor, pues hasta este iltimo
reconocimiento no pude apreciar un pequefio gangilio sub maxilar derecho
duro, lo que viene 4 confirmar la opinién de Gallé y Dreifus.

Aceptada por fin la operacion por el enfermo, y dada la extensién
del tumor, practiqué el 14 de diciembre la rinotomia externa de Moure,
aunque me vi obligado 4 resecar algo mds la apdfisis ascendente del maxilar,
Incisién por encima del dngulo interno del ojo derecho al nivel de la ceja,
descendiendo por el pligue naso-geniano para contornear la nariz derecha,
que desprendimos y rebatimos hacia la izquierda. Después de pinzar los
vasos y taponar para comprension, por medio de la rugina, puse a descu-
bierto la apdfisis montante del maxilar y los propios de la nariz, descubriendo
que el tumor habia u#sado ya el unguis en una pequefia porcién. Por medio
de las cizallas quité el propio nasal derecho y el borde cortante de la apéfi-
sis ascendentes, y por medio de la gubia acabé de quitar el resto, separdndo-
lo de su articulacién frontal. Entonces aparecié una gran masa rojiza
fungosa de consistencia muy blanda y despidiendo un olor fétido. Con la
pinza cortante fui extrayendo trozos de la masa tumoral, que fué dejando al
descubierto una gran concavidad que comprendia todo el seno maxilar,
habiendo desaparecido la pared nasal externa. La pared orbitaria no habia
sido atacada por la epitelioma, Como el tumor avanzaba tapando la coama
hasta el covum, dejé para lo iltimo esta porcién que me servia como de ta-
pén para cortar la hemorragia y la caida de sangre 4 las vias respiratorias,
asi que una vez limpia y legrada con cuchara cortante y (valiéndome de las
especiales acodadas que se emplean en las sinusitis maxilares) toda la cavidad
del seno maxilar y las células etimoidales, que con la pinza de Lac, y dada
su friabilidad, cedieron muy bien, dejé para lo dltimo el trozo mayor, cuyo
principal pediculo se hallaba en la parte postero superior, hacia la base del
crneo y superior de la apdfisis pterigoides; con una pinza ancha, fuerte, lo-
gré traer en bloque todo el resto de la masa tumoral de una consistencia
algo mds firme y del tamaiio de un hvevo grande, siendo del mismo aspecto
rojizo-oscuro que el resto. La hemorragia del primer momento cedié pron-
to, y entonces pudimos ver toda la coana y, en todos sus detalles, el naso-
foringe. Como la parte mds oculta era la pared externa del seno maxilar,
agrandamos la cavidad por una incisién que comprendia el surco palpebral
inferior, formando asi un colgajo que disecamos para tomar gran parte del
maxilar, con lo que pudimos dejar bien legrada y limpia toda esta vasta ca-
vidad. Hecha la hemdstasis, y pasadas las superficies legradas con cloruro
de zinc, se rellend en gran parte de gasa iodoférmica y se hicieron las sutu-
ras con crin de Florencia, pero dejando una pequefia porcién hacia la parte
media del surco naso-geniano para poder vigilar este amplisimo centro, al
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par que por el especulum nasal, de lo que nos felicitamos, pues en dias sub
signientes aun pudimos con Ja cuchara cortante quitar algunos pequefios né-
dulos que habian quedado en las anfractuosidades.

Las consecuencias operatorias fueron buenas, pues el enfermo no
tuvo mads que algunas décimas de temperatura y quedé respirade amplia-
mente y libre de sus dolores y molestias.

Esta observacién, simplemente relatada, nada nuevo ni de particular
nos dirfa, pues como ella, son varias las observadas v operadas, pero algu-
nas deducciones podemos sacar de este caso, que nos sirvan para recordar
algo de lo que & estos tumores malignos se refiere.

En cuanto al acto operatorio hay que convenir con Broeckaert y
Duvergicr y cuantos lo han empleado, que al parecer de Moure por via
naso-orbitaria, naso-jugal & para—nasal es la via ideal de acceso para los tu-
mores malignos 6 benignos voluminosos de la parte supero-posterior de la
fosa nasal; pero en este caso concreto, y dada la extension del neoplasma,
hubo necesidad de sacrificar gran parte del maxilar para poder hacer la exe-
peresis completa de la pared externa del seno maxilar, que la operacién de
Rouge ni la via orbitaria, de que se¢ muestra partidario Laurens en su Zra-
tado de Cirugia nasal, no hubieran dado facil acceso

Asi mismo, y por idéntica razén, no se debia suturar y no se suturd
toda la incisidn con el fin de vigilar esta amplia cavidad, lo que nos propor-
ciond un repase posterior de suma importancia en los tumores malignos, en
los que el mds pequeno nédulo sabemos la importancia y desarrollo que to-
ma en poco tiempo.  Ademds, por la particolaridad del caso, el tapona-
miento posterior previo de las fosas nasales, acinsejado en el parecer de
Moure, aqui nos lo dié hecho el mismo, que, por su volumen y salida por
la coana 6 la faringe, sirvia de tapdn para lo cual, con buen acuerdo, se de-
j6 para el ditimo tiempo su enucleacion.

Respecto al desarrollo y particularidades del caso hemos de apreciar
algunas.

Sabemos que los tumores malignos de las fosas nasales pueden divi-
dirse en dos grupos: los sarcomas, comprendiendo los tumores producidos
por la proliferacién de un clemento celular de origen conjuntivo vascular
(melano sarcoma, mixo-sarcoma, sarcoma d mieloplaxias, etc.,) y los tumo-
res epiteliales, comprendiendo los tumores que se desarrollan & expensas de
los elementos epiteliales, los epitelionas y carcinomas.  “En los dos grupos,
dice Gellé, (en su ragpot 4 la Sociedad francesa de Laringologia en 1903),
la adenopatia secundaria es rara, sobre todo al principio, en la época en que
podria prestar algiin interés diagndstico. Cuando existe, se presenta en la
regién submaxilar, al nivel del dngulo de la mandibula, con ganglios duros,
movibles ¢ indelentes” Kste caso no ha desmentido la regla en cuanto & lo
tardio de la aparicion, pero si en su nimero y situacién, de wn solo ganglio
duro € indolente en la parte media submaxilar y no en ¢l punto de reunién
de las vias eferantes del pediculo inferior (angulo de la mandibula); mds si
tenemos en cuenta que los linfaticos de las células etimoidales (sitio primiti-
vo del tumor] son poco conocidos, se creen, se reunen 4 los de la pituitaria
por ser la mucosa de las células una prolongacién de aquella, es ficil que la
infeccién se localice en los ganglios mas directos, pequefio detalle, pero que
debe consignarse.

Estos tumores no tardan en infiltrarse en el laberinto etimoidal que
penetran y disocian, y de aqui su gravedad, pues la accion quirdrgica tiene
que ser fatalmente incompleta, También este caso estd de acuerdo con una
cosa curiosa que Sebilean consigna en su reciente trabajo sobre Las formas
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clinicas del cancer del seno maxilar, que es la resistencia ofrecida 4 la inva-
sién neopldstica por el delgado y fragil suelo de la drbita, aunque las razo-
nes que él dice no son muy convincentes, pero el hecho es cierto.

Hemos de consignar también que existen tumores mixtos constitui-
dos, sea por regeneraciones epiteliales de mixomas 6 adenomas recidivantes,
sea por epitelio-sarcomas, que estos tumores, si se considera su topografia,
pueden dividirse en tumores del espacio, supero-posterior, respondiendo 4 la
parte postero-superior del meato medio 6 meato superior al etmoides, que
deben operarse por via externa.

En este caso visto por mi,en sus comienzos la degeneracidn mixoma-
tosa era clara, sin que pudiese apreciar nada sospechoso en esas rinitis croni-
cas con formacion de pélipos. Solamente debid llamar mi atencién la inte—
gridad de la fosa nasal del lado opuesto, aunque no son tan raros los casos
de formacién de pélipos en una sola fosa nasal. En este caso debemos re-
cordar las nociones de’ Heurraux, diciendo que deben vigilarse los tumores
venignos, pues se han visto metamorfosearse en malignos, siendo ello demos-
tracion de la ley de edad y valor del estado general, @ este efecto conviene
recordar que Bergman insistia hace poco en la Sociedad de Medicina de Ber-
lin sobre el enlace conocido de antiguo entre los estados irritatives crénicos
y el desarrollo del cancer, y Adams, en Lke Lancet, denota que el factor
etiolégico principal es la tendencia hereditaria, y ¢l determinante mas im-
portante es la irritacidn local prolongada, tanto mdis cuanto Schleich admi-
tia que una impresion 6 estimulo podia hacer infecciosa una célula que,
entrando en conjuncidn con una sana, formdse un pseudo embrién, engen-
drador ulteriormente del tumor,

Forge y Reclus convienen en la predileccién del grano canceroso per
el terreno artitrico, como Basin, Pidoux y Verneuil dijeron que muchos tu-
mores malignos son consecuencia del artitrismo, por esto en muchas ocasio-
nes notamos una disposicion general que cuadra perfectamente dentro de la
nutricién retardada y hasta se advierte disminucidn de urea en los cancero—
sos, comprobada por Kirmisson. Las investigaciones de Brault, célebre
médico del Hospital Tenon, sobre la reparticion del giclégeno en estas neo-
formaciones, parecen aportar algun esclarecimiento 4 la etiologia cancerosa,
demostrando que la glicogenesis es una funcién celular y no propiedad ex-
clusiva de un organo, y se presenta si los tejidos son solicitados a2 mis activi-
dad nutritiva, de donde se deduce que un tumor es un tejido que se estd
desarrollando monstruosamente después de pasar por su primera fase em-
brionaria. Se ha atribuido 4 la sifilis la culpa de originar el edncer como lo
admite Poirier; y si bien en nuestro enfermo no existe este antecedente, en
cambio esta bien comprobado el artritismo. También Doyen, con su teoria
parasitaria del microcorus neoformans, ha establecido el tratamiento por su
suero en esta época de serofobia sin que se haya llegado & una conclusién
definitiva, del mismo modo que diré del empleado por la radioterapia, de
cuyo tratamiento, todavia en ensayo, se ocupé Botey en uno de sus nimeros
de Los Avchivos latinos, mas la ley Chauliac y Pareo prevalece: “no podemos
hacer otra cosa para curar los tumores malignos que suprimirlos mutilando *
los érganos y las regiones que las arbergan, siempre que no haya influencia
reciproca entre los estados local y general”, lo que esti de consonancia con -
la opinién de Mr. Poirier de que el cincer es puramente local en su princi-
pio y Permanece local mas 6 menos tiempo, segtin la variedad y el individuo
en el cual se desarrolla, por lo cual es curable en la mayoria de los casos por
una operacién previa, amplia y bien conducida.

En nuestro caso, desarrollado en una cavidad profunda, que escapa
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examen al principio y con inactividad fisiolégica, que no produce altera-
ciones funcionales mientras no toma gran desarrollo, no se puede aplicar la
conducta de que para curar el cdncer es preciso operarlo en sus comienzos
pero para operarlo pronto es preciso también diagnosticarlo pronto, cosa no
ficil en todas las regiones.—Tomado del Boletin de Laringelogia, Otologia,
¥ Rinclogia.

Tres casos de incontinencia esencial de la orima tratados por el método del profesor
Jaboulay.— En la Kevista Espanola de Dermatologéa, Sifiliografia y Vias urinarias se
publican por el Dr. Arrese, de Bilboa, los siguientes conceptos, recogidos de
un libro del Dr. Patel y que juzgamos de gran interés:

“Incontinencia de orina, enuresis nocturna, incontinencia neuropatica,
incontinencia esencial.  *‘Para explicar la causa de incontinencia de orina se
hacen intervenir difcrentes factores;, unos acusan 4 una irritabilidad excesiva
6 4 una anestesia de la mucosa del cuello; otros creen sea la consecuencia
inmediata de la falta 6 sobra de actividad del esfinter, produciendo en este
tultimo caso, primero la retencién y mis tarde la incontinencia. Otros colo-
can csta afeccién en el grupo de las neurosis vesicales de origen periférico
6 medular, neurosis caracterizadas por una irritabilidad exquisita y una tc-
nicidad exagerada de las fibras lisas de la vejiga. Hay quien atribuya 4 una
influencia cerebral, y algunos neurélogos creen que la incontinencia tiene
derecho de ciudadania en la clase de las psicosis.

Todas estas teorias, liferentes en apariencia, estan ligadas por un la-
zo comtin. Todas ellas ven, como causa mas 6 mennos inmediata de la
afeccidn que nos ocupa, la influencia del sistema nervioso, bien se trate del
sistema nervioso periférico 6 bien del de los centros medulares 6 cerebrales.
En ninguna se habla de /lesiones, quizas el analisis histolégico con sus perfec-
cionamientos las llegue 4 descubrir; hoy por hoy, contentémonos con las teo-
rias y veamos en la hipétesis de un desorden funcional la expresién exacta
de la verdad.

Son numerosos en el organismo humano esta clase de desdrdenes; las
neuralgias y visceralgias de todas clases reconocen esta causa.

Su localizacion primitiva 6 secundaria, definitiva 6 pasajera, ha sido
y es objeto de numerosas discusiones. La mayoria de esta clase de altera-
ciones deben atribuirse al sistema simpético. Localiza en el plexo hipogas-
trico 6 en las ramas que de €l emanen este desorden funcional ¢n la inerva-
cién vesical. Los fisidlogos han tratado de disociar los papeles miltiples
que desempeiia el gran simpdtico, lo cual que no tiene interés inmediato
para nosotros.

-

Que el simpatico sea inhibido 6 excitado, que 4 su vez inhiba ¢
excite las fibras blancas que recibe 6 con las cuales entra en relacién, que
sea el punto de partida 6 simple medio de paso de esta excitacién 6 inhibi-
ciones nerviosas anormales, sera el conductor 6 creador de estos desérdenes,
y por tanto, es indtil atribuir lesiones 4 la médula y al cerebro. El plexo
hipogdstrico tiene todos los caracteres de un centro nervioso; es el cerebro
pelviano y como tal, puede tener sus desérdenes y enfermedades.”
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Recomienda el Dr. Jaboulay obrar sobre el plexo hipogéstrico para
combatir la incontinencia, y firme en su teoria, preconiza su nuevo método
de inyecciones retrorrectales.

El citado profesor ha ensayado su procedimiento con dos enfermas
de incontinencia, obteniendo curaciones, resultados satisfactorios en un caso
de cidtica y cistitis reveldes.

La operacidn es sencilla: una vez lavada la regién, se introduce el
indice izquierdo en el recto; con el pulgar se busca la punta del coxis; por
encima 6 por los lados higase penetrar la agua de la jeringa Roux; el dedo
del recto, siguiendo el trayecto de la aguja, evitara la peforacién de las tini-
cas rectales; la inyeccion se hard con lentitud, pudiendo inyectar 100, hasta
200 gramos de suero artificial en una sola sesién,

Observacidn 1*—]. Z., trece afos de edad. Llodio. No hay antece-
dentes familiares, salvo el matrimonio de sus padres (que fue entre consan-
guineos): una hermana padecié la misma afeccién, que duré hasta los
veintidés afios. Hace seis ailos que principié 4 orinarse inconscientemente,
haciéndolo todas las noches y algunas mas de una vez. Muchacho fuerte,
bien desarrollado, sin anomalia alguna, reflejos normales; no existe la anes-
tesia faringea.

Orinas claras. No hay albumina ni glucosa; aparato genital bien con-
formado.

Uretra libre al explorador nim. 17, ligero espasmo membranoso.

Vejiga: capacidad 1go gramos. Kl explorador metélico nim. 2 pasa
perfectamente sin que el enfermo acuse dolores. Vejiga normal. Testicu-
los y ano.—O.

Tratamiento: 27 de setiembre, la primera inyeccion rectrorrectal de
100 gramos de suero artificial.

La familia del muchacho ha dado algunas noticias sobre la enferme-
dad; después de la primera inyeccion se hizo continente el enfermo durante
un mes; tanto, que lo hicieron ingresar en el internado de un colegio que an-
tes era imposible. En los cuatro meses posteriores ha orinado tan solo tres
6 cuatro veces,

Parecidos a éste son los otros dos casos clinicos que expone.

En resumen, el tramiento es sencillo, sus efectos se aprecian desde el
primer dia; para verlos mejor, basta comparar con otros procedimientos,
bien médicos 6 quiriirgicos’.—SARABIA,
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-
REVISTA IBERO AMERICANA DE CIENCIAS MEDICAS
Fundador don FEDERICO RUBIO V GALI
(Saldra & luz cada dos meses)

Director y Gerente, DR. D. Luts MARcO. Profr. konoris causa del
Instituto Rubio.—IL.a Moncloa, Madrid.

Las suscripciones son por todo el afio de la fecha, sea cual fuere la
época en que se hagan.

TABLETAS DE ANTIKAMNIA

Eficaz en neuralgia, mialgia, ciatica, reumatismo agudo, hemicrinea y en to-
das las ficbres; también en dolores de cabeza y otros males nerviosos debidos 4 las
irregularidades de la menstruacién. Tomada en asma, resfriados, influenza, la grippe
y enfermedadcs andlogas, asegura los resultados apetecidos.

No ejerce depresién sobre el corazén.—Dosis: una 6 dos tabletas cada tres
6 cuatro horas, seguidas de un trago de agua 6 vino.

HYCULTURA"

Revista de ciencias, artes y letras. Publicacién quincenal de Ja Sociedad Librera de Costa
Rica, Font y Compaiia. Precio de suscricidn, @ 1-00 el trimestre 6 sea § o-sopara el exterior.

San José de Costa Rica—América Central
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Facultad de Medicina de la Repiblica de Costa Rica,—San José, febrero de 1607.
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