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REVISTA

Instituto Médico Suere
Ao I. < Sucre, septiembre de 1905. - Tomo I N°. T°.

ALGUNOS DATOS' SOBRE LA MEDICINA Y SU EJERCICIO EN BOLIVIA

LA REPUBLICA.

(Continuacion)
IX

Protomedicato.

Por decreto de 6 de abril de 1830, se cred un Tri-
bunal provisional del Protomedicato, con residencia en
la ciudad de La Paz, habiendo sido nombrado Proto-
médico el doctor José Cordén y examinadores los doc-
tores Juan Nicoll y Pedro Maria Burnier de Fontaniel.

. Sin embargo de las reducidas funciones que el ci-
tado decreto asignaba al Protomedicato y sus Tenen-
cias, fué el primer paso que se di6 para poner & raya
4 los medicastros, charlatanes y curanderos que ejercian
la profesién médico-quirirgica, estableciendo al mismo
tiempo el cuerpo técnico que debia examinar & los as-
pirantes 4 esta profesion.

He aqui las principales atribuciones que se dieron
al Protomedicato y sus Tenencias desempefiadas por
los médicos titulares en las capitales de departamento:
todo médico, ,cirujano y farmacéutico existente en el
territorio de la Repablica, deberia exhibir, en el término
de cuatro meses, el titulo profesional & fin de que el
Tribunal le dé el pase; los alummnos rendirian sus exi-
menes finales ante el Protomedicato, prévios los certi-
ficados respectivos que acrediten su buena conducta po-
litica y moral.
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El tribunal del Protomedicato, estaba encargado de
conferir los titulos en el papel del sello respectivo; de
conocer, ¢l 6 sus Tenientes, en los delitos 6 faltas pro-
fesionales; visitar las boticas; prohibir la venta de
drogas al por menor y en tiendas particulares; nom-
brar un escribano piblico para que actie como seere-
tario; cobrar los derechos segin arancel y por eximenes
las propinas siguientes: $ 25 por los de médico, $ 20 por
los de ecirujano y $ 15 por los de farmacéutico, debiendo
sujetarse en los procedimicntos judiciales y econémicos
4 las pragméticas y leyes que no estuviesen en opo-
sici6n 4 las leyes nacionales y al decreto ereccional.

Sobre esta modesta base empezb 4 reglarse el ejer-

cicio profesional en Bolivia, hasta que el 24 de enero
de 1834 se reglamenté la ley de 31 de octubre de 1833,
en cuyo capitulo 8°. se ampliaron las facultades con-
cedidas al Protomedicato, y se establecié perentoria- -
mente, que los médicos, cirujanos y farmaceuticos gradua-
dos en otras Universidades y habilitados por otros Pro-
tomedicatos, debian manifestar al de DBolivia los diplo-
mas y titulos de su respectiva profesion, antes de wusar
de ella dentro del territorio de la Repiblica, debiendo
darse el pase & los que sean auténticos, prévio examen.
Se encarg6 por primera vez al Protomédico y sus Te-
nientes la conservaciéon y propagacién del fluido vacuno
y la supervigilancia sobre los vacunadores. Sobre to-
do, era la alta direccién de la higiene publica, la que
se encomendaba al Protomedicato y sus Tenencias, fun—
cién que hoy estd encomendada & las Municipalidades,
corporaciones ajenas 4 las ciencias médicas é inade-
cuadas para el objeto. A este propésito, vemos que en
todos los paises las cuestiones higiénicas son cuestiones
sociales y que la salud piblica tiene su 6rgano de re-
resentacién, llAmese Consejo de Higiene 6 Junta de
Sanidad pablica. Mas, en Bolivia, no hay organizacién
completa: alguna vez existieron juntas de sanidad de-
partamentales, de cardcter ftransitorio, que ayudaban al
Protomedicato, creaciones muy deficientes para el tras-
cendental objeto 4 que estaban destinadas.

Los actuales Tribunales Médicos, que. deben aseso-
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rar 4 los Concejos y Juntas Municipales,” son creaciones
muy artificiales y sin vida propia por falta de elementos.
Es tiempo va de que se dicte una Ley de Sawidad Piblica
Yy que se organice la Direccion General de ella, para
atender debidamente 4 las necesidades higiénicas en
general, 4 la salubridad y 4 la asistencia piblica.
Muy triste efecto produce que el Gobierno Nacio-
nal en momentos en que amenaza invadir una epide-
mia exética al territorio de la Repidblica, esté dirigién-
dose 4 los Tenientes del Protomedicato, hoy Tribuna-

les Médicos, pidiendo consejos é inspiraciones, para dic-

tar medidas tal vez risibles, como acontecié cuando
por el Sud nos amenazé el célera en 1886 (1). El alto
cuerpo que debe precautelar la salud de los ciudada-
nos y dirigir Jas cuestiones higiénicas debe ser una
corporacion nacional bien organizada, con todos los
elementos precisos y cuya accién se irradie hasta los
ultimos confines del territorio.

El reglamento de 9 de febrero de 1828 establecié
Juntas de Sanidad Publica, compuestas de doce indivi-
duos, que debieran ser si es posible todos ellos ecle-
sidsticos, para atender de preferencia los Hospitales, &
la salud pdblica y 4 la conservacién y propagacién del

__fluido vacunot’ La ley de 5 de noviembre de 1840

restablecié estas Juntas, encomendando & las Munici-
palidades su nombramiento; siendo su presidente un
vocal del Concejo, y debiendo tener la direccién del
ramo de salubridad.

En 25 de enero de 1845 se organizaron Juntas de
Propietarios en las que se refundieron las de Sanidad,
que en ocasiones se asociaron al Protomedicato 6 4 sus
Tenencias. IEn octubre de 1858 se refundieron en las
Municipalidades.

Por fin, en enero de 1865 se restablecieron las Jun-

(1) Se envi6 un batallén & La-Quiaca, para establecer un cordén
sanitario, que no sirvio sino para interrumpir el comercio boliviano-
argentino, viviendo en coml‘mldad los que llegaban con los que hacian
la guardia. En varias capitales se publicaron ordenanzas municipales,
con prescripciones que demostraban lo poco aventajado de las corpora-
ciones que debfan cuidar por la salud.

——T
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tas de Sanidad, excepto en Suere, porque se ereyo que
Ja Sociedad Humanitaria bastaba 4 este objeto, segin
orden suprema de 18 de marzo de dicho afo.

En esta génesis de las Juntas de Sanidad, jugaba
papel principal se entiende el Prefecto, y siempre fueron
compuestas de individuos casi en su totalidad profanos
4 las ciencias médicas. Se comprende facilmente que
las medidas sanitarias y de higiene pGblica ne pudieron
ser el fruto de convicciones cientificas, basta hoy que
los Tribunales Médicos, al fin compuestos de profesio-
nales son los asesores de los Coneejos Municipales.
Con todo, es de indispensable necesidad que se orga-
nice un Consejo Nacional de Higiene 6 Junta Suprema
de Salubridad y se dé la ley de Sanidad Puablica, debien-
do los Tribunales Médicos, ser brazos auxiliares sin per-
juicio de ejercer la policia médica.

Desde abril de 1830 funcion6 el Protomedicato en
La Paz, hasta el 22 de agosto de 1843 en que se dié
un nuevo reglamento y se establecié su residencia en
la Capital de la Reptblica, donde funeioné hasta 1850
en que fué suspendido el Protomédico Sr. Manuel Cué-
llar, quedando acéfalo este puesto y encomendando las
atribuciones 4 las Tenencias. Esta medida no obedecié
4 otro mévil que 4 la hostilidad politica que el Gobier-
no Belzu queria hacer sentir 4 Cuéllar, 4 pesar de que
este tomé parte en la curacién de las heridas que poco
antes recibiera el presidente Belzu, en el prado de Su-
cre, el 5 de septiembre del mismo afio. Ocho afnos y
medio prefirié ese gobierno que el pais estuviese sin
el Tribunal regulador del cuerpo médico, sin el cuer-
po que vigilando sobre las Tenencias, resguardase la
salud pablica, hasta el 3 de agosto de 1859 en que
el ilustre dictador resolvié llamar 4 Cuéllar al mismo
puesto, quien desempeiié sus funciones hasta el 31 de
diciembre de 1866.

En aquel paréntesis de vida que tuvo el Protome-
dicato muchos autoritarismos y tropelias se cometieron
por el poder, en desdoro de la carrerra médica y de
los intereses de la colectividad boliviana. Citaremos
un ejemplo de ello:
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’ «Ministerio del Interior, Sucre, 4 de octubre de 1852.—Pase al
Médico Titnlar de este Departamento, que segin la Orden Suprema de
14 de diciembre de 1849, desempefia las funciones del Protomedicato
como su "l‘enicnae, para que en virtud de los documentos autenticos
que acreditan la capacidad y estudios médicos del presentante Dr. Jorge
Vargas, le otorgue las licencias que solicita sin dar lugar & nuevos
reclamos. El Gobierno desea que se ejecute con' un boliviano los ac-
tos de equidad que han merecido otros Médicos extranjeros, #& quienes
no se les ha exigido prévia incorporacién en la facultad universitaria
para el ejercicio de sn profesion.—Registrese. Por orden del Sr. Pre-
sidente.—Carvajal.»

El Titular Dr. Cuéllar, decretd:

«Concédese al Médico ocurrente la licencia que solicita para ejer-
cer libremente la profesion médica en cualquier punto del Departa-
mento donde tenga & hien ejercerla.»

La ironia de este auto equivalia 4 decir al Gobier-
no: cimplase tu voluntad y que el ocurrente no llene
los requisitos que prescriben los articulos 28 y 32 del
Reglamento del Protomedicato. requisitos sin los cuales
no se puede ejercer la profesién médica; climplase tu
voluntad ejerciendo libremente la profesién médica el
Dr. Vargas, donde le de la gana de ejercerla.

No sblo en el gobierno de Belzu, sino antes y des-
pués y hasta hace muy poco, hemos visto esa intro-
misién del poder en las esferas profesionales, dando al
traste con los reglamentos disciplinarios y las leyes es-
colares y hasta con las convenciones internacionales.
Ya en 1842 el gobierno hizo Cirujano de 1*. clase de
la colonia militar de Pomabamba 4 un simple farma-
céutico 4 D. José Vicente Sivilat. En 1845 hizo far-
imacéutico 4 Bruno Téllez. Dispensar de los cursos
anuales 4 wvarios alumnos, hacer rendir exdmenes su-
cesivos 4 extranjeros sin certificados ni titulos, enco-
mendar funciones piblicas 4 individuos que no estaban
perfeccionados, etc. etc. son otros tantos abusos que he-
mos lamentado, doblemente cuando se ha visto ampa-
rar hasta por una Cdmara, en cuyo.seno habian mé-
dicos que debian velar por. el honor profesional, los
actos erréneos de un gobierno, como sucedié en una
interpelacién que 4 este proposito tuvo lugar en la Cé-
mara de Diputados en 1891,
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En 1867 fué nombrado Protomédico de la Repi-
blica el erudito sefior Manuel Maria Raimundo Nunez,
doctor en las facultades de Teologia, Derecho y Me-
dicina, cosa que ya no vemos en nuestros dias. Kl go-
bierno Morales, nombré en 1871 al Sr. Jorge Haigarth,
inglés y que ejercia su profesién en Sucre desde 1866,
quien averiguando que dicho puesto no tenia emolu-
mento alguno, no lo aceptd, habiendo quedado en.con-
secuencia acéfalo el cuerpo médico, sin que se hubiese
pensado en la reorganizacién del Protomedicato hasta
1882, en que el Teniente de la Capital Sucre, pidié al
Ministro de Instruccién su restablecimiento. Tramitada
la solicitud ante laus otras Tenencias y habiéndose ma-
nifestado ya ese espiritu de descentralizacién que tanto
mal ha hecho en ciertos ramos de la administracién pi-
blica, se di6 la Suprema Resolucién de 28 de febrero

"de 1882, negando el restablecimiento solicitado.

Hasta 1892 siguieron las Tenencias, siendo sus-
tituidas desde esa fec}’]a hasta hoy con los Tribunales
médices.

X
Personal del Tribunal del Protomedicato de 1830—1871.

1830.—Protomédico doctor José Cordén, examinadores:
Juan Nicoll 'y Pedro Maria Burnier de I'onta-
niel, Mariano Tapia, Escribano Puablico.

1832.—Los mismos. José¢ Lizaro Carrillo, reemplazd 4
Nicoll.

1838.— Gluillermo Bernett, reemplazé & Bnrnier.

1834.—Protomédico José Passamdn, José Maria de Qui-
roga, farmacéutico don Agustin Bravo Bovadi-
lla. Secretario: Miguel Teodosio Coéllo.

1835—36—37.— Los mismos siendo Tapia Secretario.

1838. —Protomédico: José Lazaro Carrillo, Iynacio Cor-
dero, Bovadilla y Tapia.

1840.— Cordero, Presidente. :

1842.—Protomédico: José¢ Maria Claudio (Quiroga, José
Ignacio Cordero, José 1. Carrillo y Tapia Se-
cretario.

oy g
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1843.—Protomédico: Matias Agdis, Manuel Cuéllar y Ni-
colis (lorominola, Vocales,—Ildefonso E. "Mos-
tajo Secretario.

1846.—Les mismos. Cleto Marcelino Galdo, reemplazé 4
Corominola.— Francisco Garrido y Atanasio Guz-
mdn Secretarios sucesivamente.

1848 —49 —50.—Protomédico  Manuel Cuéllar desde el
4 de mayo de 1847 hasta fines de 1850.— Zo-
mds de Tezanos Pinto, Vicente Olivieri, Cleto
M. Galdo, Mariano Ferndndez Bustamante, Luis
Filiberty, fueron llamados como conjueces, Fa-
cundo Carmona, José Maria Medina y Manuel
Renddn, Secrerarios sucesivamente.

Suprimido el Protomedicato desde el 14 de
diciembre de 1850, el doctor Cuéllar, desem-
penié la Tenencia en Sucre, formindose el Tri-
bunal con los respetables profesores Manuel
Maria I2. Niniez y Manuel Montalvo: este Gltimo
hacia de Secretario.

1859.—Protomédico: Cuéllar desde el 3 de agosto—
Vocales: Nifiez y Montalvo, Mariano Ayala
Montario, Secretario.

Este personal siguié hasta el 31 de diciem-
bre de 1866, variando tinicamente de secretario.

1867.— Protomédico: Manuel Maria R. Nifez. Vocales,
Manuel Montalvo y Nicolis Matienzo, Melitén
DBrito Secretario. :

1871.—Protomédico: Jorge Haigarth.

XI

Pases concedidos por el Protomedicato.

Manuel Morales, de Chuquisaca.—Cirujano Ro-

mancista....... A R st o, S, 24—abril  —1830.
Juan José Aragonés, Farmacéutico recibido en Lima :

en . 1826 ...... B P St R e RO O e T 18—junio — »
Patricio Marin, de Cochabamba, Farmacéutico en

AL P e ot o I kA TR A R S e s e 2—septhre. —
Miguel Luna, Médico-Cirujano en Madrid en 1797. 18— »  —
Manwel Jaimes, de Potosi, Farmacéutico............ 4—octubre —
Leonardo Navas, Médico-Cirujano en Chile en 1828. »— » —

¥ ¥ ¥ ¥
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Agustin Bravo Bovadilla, Farmacéntico ........ ceee 30— > — >
Toribio Nifio de Guzman, Cirujuno Romuncista en

B I B R e e B R L O, vieess  4—mnobre. — »
Pedro  Barrio-Nuevo, Médico-Cirujano en Paris

ETLL R D By D R R T el s vws s vn e Fasome cnsraph D D = 5
Pedro Sauliner de Pierrelebee, Médico-Cirajano de id, »— » =
Carlos Augusto Torrally, Médico-Cirujano de id.... »— » — »
Alejandro Sargueil Filbert, Farmacéutico...... B 4 niarzo. —1831.
José Maria Enriquez, de Chuquisaca, Farmacéntico. 18— »  — 7
Mariano Fernandez Bustamante, de Arequipa ld. »— »  — >

Faustino Sulvatle, se le concedio licencia por dos
anos mientras recabase sus titulos de la Pe-

DIABOIA D s et et e i e aen s sea i i2—abril ~ —
Juan Francisco del Granado, de Santa Cruz, Mé-

dicor en  INmaens T8 20Nt At soivess isivese.  B— 1D S AP
Vicente Serrano, religioso lhospitalario, recibido en :

Lima en 1825. Se le dio licencia de Cirnjano. »— » —
José Lazaro Carrillo, sele di6 licencia para curar

por dos afios, mientras ocurra por sus titulos

4 la Peninsula, lo cnal nunca sucedio.....soeeeee 16— 2 = i
Pedro Chavault, Farmacéulico ...vieeeeseeensesnenaae. 19—octubre — »
José Maria Huarfe, Id. Debia & los dos afos

Presentanbitt o8 e ssves sasssnss = D— D =

José Torasso de Italia, residente en Chuaquisaca
y graduado de Meédico-Cirujano en Buénos
AT L I e B R e s D — D =i
Juan Enrigue Serineber.—ln vista de certificados
se le dio licencia por seis meses, después de
" los cuales se presentard 4 exainel........ic..... 22—febrero —1832.

Guillermo  Beneft, Médico-Cirujuno...cecvvevivreaeaes »>— 2 — >
Jose Ignacio Cordero, Médico....eevvennon. sbseetasy  2—INAFZO! -— D
Manuel Angel Anaya, de Punata.—Cirujano ...... 25— » =D
Francisco Carlos Levesque, Médico.cueeveenrnrienenres 18—abril  — »
Matias Agors, Médico-Cirnjano..c.coeescrereecasseeess  4—mayo — »
Alejandro Murga, Médico-Cirnjano. ....cceavevennaeees 30—abril  —1833.
J. L. Serineber. Se le concedio nuevo término de

cuatro meses para el examen..........cc.coeeee.. 24—julio  — »
Juan Guillermo Marchand, inglés.—Farmacéutico. 27— » — >
Cleto M. Galdo, de Cochabamba.—Cirnjano-Ro-

MIADCIStA e i aa st e o s e e s e 29~ nigbre,. —

José Maria Clawdio Quiroga, Médico-Cirujuno.—

Di6 examenes de revalida.....ccieeeiieninenene..  8—enero—1834 (1)
Juan Dias 1d. 1727 tssasevidosvesiasnphcoonivsssnicad—us D =— LD
Francisco Flores, de Chnquisaca.—Cirnjano......... 1°.—mayo —1835.
José Vicente Sivilat, de Chuquisaca.—Farmacéutico. 3—agosto —1836.

[1] Desde este afio fuera de los diplomas y titulos se exigia &
los profesionales extranjerns eximenes para su rehabilitacion, segtn lo
disponia el art. 30 del Reglamento de 24 de enero de 1834,
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Manuel A. Cuéllar, de Chuqnisaca.—Licencias de

MEdico—~CiTajano v eyerrennnns = soseses
Manuel Cornejo, de Tacua, Farmacéutico.—Se re-
OIDIGREN S 1iTma, BN TRBT . qeersseeseasasasehessessos
Francisco del Villar, Farmactutico.......eeun.s

Mariano  Fernindez Bustamante, Farmacéutico.—
Solicité licencias para curar y se le autorizo
por ocho meses, mientras presente titulos......

José Manuel Castro, dié los cinco exdmenes ge-
nerales en dias sucesivos porque asi lo quiso
el Gobierno, en vez de mensuales.—Médico-
B e T S L s P TR T O NS = OO,

Mariano Barrios, de Potosi.—Solicité dar examen
para recibirse de Cirujano Latino, por haber
concurrido & la Campana del Sud en 1837 y
ser practicante de Hospital, peticion que funé
N Y S S A R SRR S TR T

Manuel Morales, de Potosi.—Se le concedido que
cure por cuatro meses y después cumpla con

el articulo 26 del decreto de 24 de enero
R e s s 4o SR W e i o 197

Francisco Salmon, Revalidé su titulo de Meédico,
Irnyan0 Ry OBStEtriCo s cie . csesiidvsine unaninvneis

Zomas de Tezanos Pinto, Médico-Cirujano y Obs-

lo hizo Cirujano de 1*. Clase de la Colonia
Militarsde Bomabamba. 5o o faesdosvn stences
Joaguin Sanjinés, Revalido sus titulos de Médico,
Oirujano y ODbBLELriCo..ceasaveesserrensrecersnssne
Pedro Ascarrunz, Id. id. 1 Lo e

Juan de Dios Subieta, de Potosi. Id. id. id...
Manuel Indalecio Sanjings, Tds srdasid e
José 'Ldzm'o Carrillo, espaiiol.—Meédico y Cirn-

VTS S oo oD OO o0 R A 00
José Mariano Rivero, Farmacéutico....... R -

Carlos Zacarias Tamayo, recibido en el Peru.—
Medieo-OIrMjano V. Jotsets oot sialoadadiarannacins
Bruno T¢éllez, Farmacéutico hecho por el gobierno.
Amadeo Moranid, Id. (3 s R o SR RN
Mariano Lino Tovar, El gobierno ordend que se
le reciba examen de Farmacéutico y fué apla-
zad0o POr DN AN coeivennnnstnsnueacininne
Juan Manwvel Gonzales, Médico y Cirnjano.........
Fugenio Ascarrunz, Se le dieron licencias generales
por el gobierno......
Vicente Olivieri, Revalidé sus titulos de Médico
: O an0, /i ke s - sVsaRath oy s ki il binshanst s
José Sebastian Solares, Gradvuado en el Pery, se
le dieron licencias generales .........ccovevninns

81—mayo —I1837.

93 —abril —1838.
25—septbre. — »
{8 —octubre — »
21— - » —1839.

16—dicbre. —1840.

28— » —_ )

lé—septbre. — 1842,

3—octubre — »
4— 3 —_ )
6— » —
11— » — D
13— » — »
17— » — »
4—abril  —1843.
2—agosto — »

23—febrero —1845.

8—marzo — »
9—jnlio —1846.
1°.—septhre.— »
25—octubre — »

26—abril —1848.
25—mayo — »

12—junioc” — »
2
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Luis Filiberty, Revalidé sus titulos de Médico y

DI AND Tt L EL e o evsenhia s Can sh ¥k s s LT3 ¥T bb 8—ijnlio — »
Calisto, Valverds (1)seitoaes semliusitotbes i i 14—agosto — »
Facundo Carmona...... T P P e N s p e wasi s 11—octubre — »
T AN R T s e s ) et 4—nobre. — »
Agusiin. Meridests, e S R e TR 4— '» —
Amable. Brauary) i e o ettt o ees 14—febrero —1851.
0108V argls et i s crtirvs s e o .. 7—octubre —1852.
German Schivabe....u..voeunens O PO ORI T 17—abril  —1860.
CarloRE S BamamaTys= ol o e Pt 0 e seas be 17—julio — »
Pedro Miranda é IiQ1208 ooveveveraseesssnes s ceneneses 2D—enero —1861.
BENTIN L MOSCOS0 % s e reonziaw teUr N b ko s s senyens- Le—abril ~ — »
José Therlis, Farmacéutico..eeereeseeresviieiassenenanses 10—mayo —1863.
- Adolfo  Jalkenheiner, Farmacéutico ........civun... ceees  4—junio —1865.

Cancelado el Protomedicato el 14 de diciembre de
1849, los Médicos que debian presentarse ante él para
llenar con los articulos 28 y 32 del Reglamento que
establecian que eran mnecesarias las licencias particula-
res para el ejercicio profesional y que desde el 1°. de
enero de 1850, no se admitiria 4 examen de medicina
v cirujia, sin el previo titulo de doctor en la facultad,
obtenido de la Universidad, dejaron de hacerlo habien-
do caido en desuso dichos articulos. Los meritorios
doctores Manuel Maria R. Niadez y Manuel Montalvo,
se dirigieron al gobierno en 1850 con sus diplomas
universitarios y este arrogindose las atribuciones del
Protomedicato, sefial al primero.la Capital Sucre, para
que hiciese su préctica, siéndole de abono el tiempo
que frascurrié desde que obtuvo su diploma de doctor.
Al segundo se le aboné la prictica de ocho afios en
el Hospital, debiendo ambos estar expeditos para dar
su examen general, mientras se reorganizaba el Pro-
tomedicato.

Podriamos exhibir una némina de Médicos tanto

[1] El art. 5°, del Reglamento del Protomedicato de 23 de abril
de 1846, exigia que los que hubiesen obtenido diploma universitario,
solicitasen licencias particulares para practicar en una localidad deter-
minada por dos afios, para lo cual deberian pasar por un examen.—
Los Médicos extranjeros daban dos exidmenes, para revalidav sus titnlos.
Valverde, Carmona, Prado, Mendes, y Moscoso. pertenecen 4 la pri-
mera categoria 4 Ja segunda los demds excepto Vargas, de quien he-
mos hecho ya mencion,
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extranjeros como nacionales hechos 4 palos por los go-
biernos vy protegidos por esa popularidad inconsciente
que ha llevado sus manifestaciones hasta regalar me-
dallas 4 los impostores; pero el pudor nos obliza 4
callar.  Ya un municipio, ya un gobierno, ya una alta
dlg‘mdad' civil 6 eclesidstica, va en fin ese espiritu de
Xenomania, que parece orginico en mnuestra raza, nos
han llavado & vergiienzas que no son para escritas.

(Continuars).
V. ABECIA.

LA UTILIZACION DIETETICA Y TERAPEUTICA DEL AZUCAR

POR EL

Dr. A. Drouineau, Médico militar.

, ( Conclucion.)

Si, pues, se quisiese comparar con lo que en la clinica
ocurre, seria necesario admitir que se da al enfermo
tuberculoso, fuera de su alimento diario, 10 gr. de
azucar por kilogramo de peso del cuerpo, ¢ sea, por
ejemplo, 650 gramos de azicar para un hombre de 65
kilos. Se ve cudnto difieren estas cifras de las em-
pleadas hasta hoy por los diferentes médicos que se
han servido del azicar en el tratamiento de sus enfer-
mos. Por lo demés, como dice Mr. Guinard mismo,
importa hacer notar que, en esta influencia del aztcar
sobre los animales, asi puestos en experiencia, no se
frata probablemente de una cuestion de alimentacién,
como quiera que entonces los hechos serian paradéjicos;
sino de una' cuestién de modificacion del terreno orgi-
nico por un alimento especial, dado 4 excesivas dosis
4 animales que no producian ningdn trabajo y que se
hallaban bajo el peso de la infeccién. = A

- Las observaciones hechas por los pricticos. pare-
cen, de otra parte, probar claramente Ja utilidad del
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aztGcar en el régimen de estos enfermos. Mucho tiem-
po hace ya que Rabuteau preconizaba el empleo
de la glucosa en los tisicos. En un articulo muy in-
teresante, el Dv. Plicque constata el valor real del
azicar en la alimentacién de los tuberculosos. «Los
enfermos que toman azicar, dice, soportan mas facil-
mente la curacién por medio del aire en los tiempos
més frios; su aumento en peso es més considerable,
soportan mejor el ejercicio y no estdn obligados 4 suje-
tarse 4 un reposo de tanto rigor. Hoy por hoy, en
la mayor parte de los sanatorios, el azicar es admi-
nistrado en buenas proporciones 4 los tuberculosos, en
diversas formas. Se le emplea en forma de polvo 6
de confituras para mezclarla 4 las carnes crudas, ha-
ciendo de este modo un retroceso hacia la antigua con-
serva de damascos de Trousseau. Las yemas “de hue-
vos, batidos con azlcar en polvo, las cremas, los platos
dulces, las confituras y en particular la confitura de
naranja muy aromdatica y poco desagradable, figuran re-
cularmente en los menus, administradas todas estas subs-
rancias con profusién. Mas, sobre todo, las bebidas
azucaradas, caldo, té, café, leche, vino caliente azuca-
rado son de mgestmn agradable y de tolerancia prolon-
gada. En la curacién por el aire, durante los tiempos
frios hacia las 4 de la tarde, en aquel momento del dia,
en que casl siempre hay un ligero escalofrio de fiebre.
el vino caliente azucarado, al que la ebullicién ha des-
embarazado en parte de su alcohol, es una de las be-
bidas mas dtiles». Mr. Plicque demuestra que los an-
tiguos medlcos, admirables observadores, hacfan gran
uso del azicar, y lo aconsejaban pdrmcularmente en la
tisis bajo las formas mds diversas. Los viejos auto-
res franceses han precedido aun sobre este punto 4 los
alemanes.

Mr. de Nittis ha constatado también excelentes
resultados en diversos casos de tisis por la medicacién
glicogénica.

Nosotros mismos hemos relatado dos observa-
ciones, la una de un enfermo afecto de fiebre de
tuberculizacién, la otra de un individuo con principios

M
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de tuberculosis y en los que el papel benefactor del
azcar fué claramente puesto en evidencia.

. M,l Toulouse ha observado igualmente que la me-
dlcacmn.por el aztGcar presta grandes servicios en la
terapéutica de la tuberculosis y que es excelente coad-
yuvador de la carne cruda, del aire y del clima.

Mr. Massalongo ha experimentado 4 su vez el
azicar para la sobrealimentacién de los tisicos; ha ob-
tenido un aumento de peso sobre todo considerable en
los' primeros dias; ha reconocido que la alimenta-
cion azucarada era més que todo eficaz en los tisicos
no febricitantes 6 que no presentaban sino una ligera
fiebre vesperal, y considera el azdicar como un exce-
lente suceddneo del aceite de higado de bacalao, que
no provoca desordenes digestivos y que hace disminuir
en las orinas la tasa de la eliminacién del 4zoe.

Por dltimo, en una serie de experimentos de in-
vestigaciéon, Mr. Laufer, establece ante todo la su—
perioridad de los hidratos de carbono, comparados 4 las
grasas, desde el punto de vista de su utilizacién para
los tubérculos, y en seguida, en un estudio relativo 4
la determinacién cuantitativa de la racién, este autor
muestra las ventajas del azacar. De una manera gene-
ral, dice, los tuberculosos soportan perfectamente y du-
rante largo tiempo de 50 4 90 gramos de azicar por
dia, segiin los individuos, con la racién ordinaria. Pero
el aztGcar es sobre todo un alimento de los més pre-
ciosos con el régimen licteo absoluto. Se puede, en
efecto, en los casos de tuberculosis, en que la inges-
tién de la leche sola es acompafada de enflaquecimiento,
obtener, por la adicién de azlcar, un aumento sensible
de grasa. El azticar no debe, pues, ya ser conside-
rado como un condimento en la alimentacién de los tu-
berculosos; se impone como un alimento de ahorro de
los més preciosos.

A lado de la tuberculosis hay otra enfermedad
que lleva consigo un profundo estado de desnutricién:
la diabetes. En esta afeccién el azlicar estd completa-
mente, y con razén, proscrito de la alimentacién; mas
se sabe, cadn grande privacién constituye para algunos

-
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de estos enfermos esta prohibicién absolnta del azticar
del que algunos se muestran tan antojadizos; algunos
hechos permiten pensar que mno es irracional dejar 4
ciertos diabéticos ingerir pequefias cantidades de saca-
rosa, y por consiguiente soliviar un poco l{m severidad
de su régimen. El profesor Lépine 4 quien se debe
esta observacién ha consagrado & este asunto un estu-
dio muy curioso é interesante. Relata primero al-
gunas notas esparcidas en la literatura médica; es asi
que Budd traté con éxito por lo menos dos dia-
béticos, uno de dieciocho afios cuyas fuerzas aumen-
taron sensiblemente y otro de cuarenta y siete afos;
habiendo este tltimo absorbido fuertes cantidades de azi-
~car. Corfe emple6 el mismo tratamiento en un co-
merciante de cuarenta afos muy glucostrico y atacado
de tisis pulmonar, habiendo obtenido disminucion de la
glucosuria. Sloane did azticar 4 tres enfermos: 1°
4 una joven de 23 anos, diabética de tres afios. Pres-
cripcién: una media libra de jarabe por dia durante
nueve semanas: aumento de  la -glucosaria y aumento
de 8 libras de peso; 2°, su hermana, la misma pres-
eripeién, ligero aumento de la glucosuria; 3°. una jo-
ven de 25 afios; la misma preseripeién, aumento de peso
sin aumento de glucosuria. En un caso de Burresi,
hubo un notable mejoramiento consecutivo 4 la su-
presién del régimen animal y & la prescripcién de un
régimen mixto con cuatro onzas de azdcar; aumento
de peso, disminucién de la sed y de la secrecion uri-
paria, En fin, un diabético muy deprimido observado
por Rigordin, se hallé muy bien por el régimen
mixto con uso de azlGcar y agua de Vichy. «Yo mis-
mo he visto na caso de este género, afiade el profesor
Lépine. Se trataba de un hombre.que ejercia una pro-
fesién liberal, de edad de sesenta afios y afectado desde
veinte anos, poco mas 6 menos, de una diabetes que.
gracias 4 un régimen bastante severo, se mantenia en
limites muy moderados. ‘Al comienzo habia tenido 60 gr.
de azicar por litro; bajo la influencia de la higiene y
del régimen, la proporcién de glucosa, desde mucho
tiempo no alcanzaba nunca & 20 gr. por litro y apenas
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habia dos litros de orina por dia. Aquel afio, conse-
cutivamente 4 una bronquitis gripal contraida el in-
vierno ultimo el estado de este hombre se habia agra-
vado mucho; después de haber perdido el apetito habia
enflaquecido grandemente, y su debilidad era tal que
no podfa dar ni algunos pasos en su cuarto. Creyén-
dose perdido, y queriendo por lo menos antes de mo-
rir saciar sus deseos de golosina se puso sin conoci-
miento de su médico 4 azucarar los liquidos que bebia
[té, café, vino]. Con viva sorpresa constaté que una
dosis de aztcar de 40 4 50 gramos por dia no era se-
guida de ningin efecto desagradable que se pudiese
apreciar y que le daba manifiestamente fuerzas. Es
cierto que el enfermo no estaba sugestionado, pues 4
consecuencia de la gravedad de su estado, no habia
leido los periddicos de varios meses é ignoraba lo que
se habia escrito: recientemente sobre el valor dinamo-
génico del aztcar. Aun se puede decir, asimismo, que
él estaba sugestionado en sentido inverso, teniendo la
conviceién de que el azicar le era un verdadero ve-

neno. Finalmente, debo afadir que él observd que los

feculentos no le producian el buen efecto del azdcar.

En estas condiciones fué que se me llamé 4 verlo. En-
tonces se encontraba en camino de un mejoramiento
sensible; el peso corporal que habia bajado 4 50 kils-
gramos habia aumentado cerca de un kilo desde ha-
cia 15 dias. Segregaba por dia alrededor de 1,600
gramos de orina que contenia, por término medio, 9 gra-
mos de azicar por litro y poco mds 6 menos otro tanto
de tdrea; no habia coloracion por la adicién de perclo-
ruro de hierro. En presencia de este resultado, he
animado naturalmente al enfermo & que continde con
el uso del azticar dentro de los mismos limites que él
se habia fijado».

Hay, por otra parte, aztcares que prestan verda-
deros servicios en la alimentacién de los diabéticos. En
efecto, como lo hace observar el profesor Lépine, el
diabético debe, como el hombre en buen estado, pro-
ducir cada dia el nimero de calorias necesarias para
la conservacién de la temperatura. KEsto supuesto hay
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peligro, por una parte, de que ¢l las produzca excln-
sivamente con las materias pl()ie]th, y por otra, la
imposibilidad de hacerle digerir una demasiado ommlu
cantidad de grasa. Ks preciso, pues, no excluit bso-
lutamente los hidratos de carbono de la alimentaciin
del diabético, tanto mds, que salvo excepciones raras,
¢l estd en estado de consumir 4 diario cierta porcién
de materias azucaradas, variable para cada individuo.

Uno de los azticares mejor utilizados por el diabé-
tico es la levulosa segin resulta de las observaciones
de algunos autores. Kerranini concluye igualmente de
sus observaciones que la levulosa puede presentar un
valor real para la alimentacién de los diabéticos con
Ja condicién de no ser administrada sino después de
la desaparicién completa de la glucosuria bajo la in-
fluencia de medidas dietéticas apropladas, 4 una dosis
que no pase de 25 gramos cada dos dias.

Recientemente Mr. Aruheim ha empieado con
mucho éxito las lavativas de dextrosa en un diabético;
esfas lavativas tendrdn por objeto hacer desapalecel la
acetonuria lo que permite establecer un régimen severo
que determina una disminucién considerable de la glu-
cosuria. Cuatro lavativas fueron asi admmlstladds)
el enfermo sali6 del hospital muy mejorado, y con el
aumento de 6 kilos.

Una segunda aplicaciéu terapéutica de los aztica-
res viene de la propiedad que tienen de - aumentar la
diuresis; esta accién incontestable ha sido reconocida
y estudiada por muchos autores. lLa sacarosa 6
azlcar ordinario .seria uno de los mejores diuréticos;
pues si Lamy y Mayer le dan el segundo lugar,
Mayard lo coloca 4 la cabeza de los azicares por
sus propiedades diuréticas. «En todos los casos, dice
este autor, en que el empleo de azicares distintos
de la sacarosa, determinaba la poliuria, la sacarosa,
obrando también en estos mismos casos, daba ordina-
riamente el mdximum de diuresis. A menudo hay que
notar también que, cuando los ofros azicares son sin
influencia la sacarosa es eficaz. Se puede, pues, con-
siderar la sacarosa, desde cualqmel punto de vista, co-
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mo un diurético igual, sino superior algunas veces 4
la luctosa. Ademds con la sacarosa hay gran facilidad
de preparar azicar intervertido que, seg@in hemos po-
dido constatar, es un diurético notable que obra fre-
cuentemente en \los raros casos en que la sacarosa or-
dinaria no fiene accién. KEstando en posesién de la
sacarosa ordinaria se posee, pues, dos medicamentos
preciosos. A estas cualidades diuréticas se puede afia-
dir que la sacarosa mno presenta ningidn inconveniente
practico. KEs de un precio poco elevado y muy ficil
de procurarse en cualquier parte. Es muy soluble, cosa
importante si se ftrala de un medicamento que se puede
emplear en inyeccién subcutinea. En efecto en 20 cen-
timetros cub. de solucién se puede inyectar cémoda-
mente 10 gr. de sacarosa, mientras que sélo se puede
2 gr. de Tactosa. Esta myeccuﬁn es inofensiva y mno
dolorosa. Cuando se le da en ingestién (150 gramos
de jarabe de azicar, conteniendo 100 gr. de sa(,alosa)
es facil de aromatizarlo al gusto del enfermo.»

Mayard reconoce que los azlcares por sus propie-
dades diuréticas parecen aptos para favorecer la reab-
sorcion de las hidropesias, por ej.: en los casos de
ascitis, de edema, de origen Laldlaco, de los miembros
inferiores. En estos casos la accién del aztcar debe
de ser doble, pues sabemos que este alimento tiene
igualmente el poder de aumentar la energia del mis-
culo cardiaco.

Es 4 esta propiedad diurética del azicar que se
refiere una observacion de fines del siglo XVIII, ob-
servacion personal de un médico de la Glndalupe Gar-
nier, que dice haberse curado de una ascitis y de
una leucoflegmasia general, usando por todo alimento,
moscada, de la que comia varias libras al dia; la mos-
cada era el producto de la primera cristalizacién del

‘azhcar.

Hay ofra categoria de hidropesias y de edemas

" que estdn buajo la dependencia de las lesiones del rifién.

En ésta, el aztGear halla igualmente su indicacién. En

efecto, el tratamiento dietérico de estas enfermedades

consiste en el régimen licteo; mas se sabe que éste
3
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no puede ser continuado indefinidamente y que es ne-
cesario, de tiempo en tiempo, recurrir al régimen mixto.
Entonces se da lo menos posible de albimina, y se
la suple cuanto se puede con la grasa y los hidrocar-
bonados (Polin et Labit); he aqui por qué Brault re-
comienda el empleo del azicar en este régimen mixto,
y Achard prescribe hasta 150 gramos de azicar 4 sus
enfermos atacados de nefritis epiteliales.

Una vez que el azfcar tiene una accion diurética
se puede preguntar si es racional proscribirlo de
una manera’ absoluta del régimen de ciertas enfer-
medades como la gota y el reumatismo. KEn estas en-
fermedades, en efecto, se tieme la costumbre de pres-
cribir la leche 4 la vez como alcalino y diurético [l.e
Gendre]; sabemos que la leche favorece la diuresis
por un azacar que contiene: la lactosa; acabamos de ver,
con todo, que, segin Mayard la sacarosa es un diu-
rético mis eficaz que la lactosa. De otra parte, la in-
gestién de azlcar permitiria disminuir, en los enfermos,
la racién de carne sin debilitar el organismo y deter-
minar la fatiga muscular.

¢Estas consideraciones no_son teéricas?, 6 al con-
trario, ¢no serdn preconcebidas las ideas inversas? Las
opiniones de los autores no se encuentran acordes so-
bre este punto. Pfeiffer, Ebstein, Senator, prohiben el
- azicar en la gota; Garduner dice lo contrario: «Se acos-
tumbra en el reumatismo puro y simple prohibir el azi-
car: creo yo que esto es una mera preocupacion.. Para la
gota la indicacacién es mds clara. Los gotosos flacos
que no son capaces de utilizar su alimentacién proteica
estdn en una categoria especial; se debe limitar estric-
tamente su alimento azoado, especialmente la carne roja;
pero se puede sin temor darles azlcar y materias
amildceas.

Vaughan Harley se expresa asi & este respecto:
«La opinién de que el azlcar causa la gota aparece,
teniendo en cuenta la experiencia, completamente des-
provista de verdad. Grandes cantidades de azdcar,
afiadidas al alimento no causan ningin aumento de 4ci-
da tGrico. ‘Yo he observado y encontrado que una li-
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bra y mds de azfcar, tomada cuotidianamente, no sélo
no causa ningtn aumento aplecmble de dcido trico en
la OIma 8ino que también J’lmdS ocasiona un ataque
de gota & un individuo de constitucién gotosa». Re-
mentemente sir ' Dyce Duckworth,. ploclamw que el
aziicar es no solamente inofensivo, sino favorable 4 los
£0t080s.

Hemos dado 4 conocer la observacién de un
enfermo atacado de fuerte renmatismo articular agudo
con pericarditis y pleuresia doble, 4 quien hicimos to-
mar, durante su convalecencia, 30 gramos de azticar
por dia, siendo ésta notablemente corta apesar del gra-
do de depresién en el que se encontraba el enfermo.

Con el reumatismo articular agudo entramos en la
clase de las enfermedades infecciosas. Aqui, como para
la tuberculosis, uno se podria basar en las experien-
cias de Mr. Guinard para contraindicar el -empleo del
azicar. Mr. Guinard concluye, en efecto, que la
impregnacién del azticar pone 4 los animales en estado
de menor resistencia 4 la intoxicacién diftérica, lo mis-
mo que 4 la infeccién por el bacilo de Eberth y el
microorganismo de la pneumoenteria del buey. Mas,
todavia en este punto, no creemos que las condiciones
de estos experimentos de laboratorio puedan ser com-
paradas con los hechos de la clinica diaria. En la dis-
cusion que siguié 4 la comunicacién de Mr. Guinard,,
Mr. Levaditi se expres6 asi: «Me pregunto si la do-
sis de azicar inyectada no era demasiado fuerte [20 %
en este caso, seria necesario tener en cuenta los des-
érdenes de anisotonia que pueden aumentar la toxici-
dady». Y, el profesor Bouchard afiadia: «50 centimetros
ctibicos de una solucién de glucosa al 20 % han sido
inyectados, con lo que puede pasar el punto de con-
gelacién de la sangre de 0.56 & 1.16, si los célculos
que acabo de hacer son exactos. Se Lomprende cudn
enorme desorden de la tensién osmética puede resul-
tar de ello y cuéntas perturbaciones puede eso produ-
cir en el funcionamiento de las células de la sangre

en la deshidratacién secundaria de los tejidos que
va 4 reducir, por plétora, la exageracién de la tensién
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osmoética, y 4 favorecer la eliminacién por los emunto-
rios. Tal es la facilidad y la aptitud de la eco_nmnin
para corregir las perturbaciones fisicas mds considera-
bles que todos estos cambios pueden producirse bas-
tante rdpidamente para que la muerte no sea su resul-
tado; pero no lo suficiente, sin embargo, para que el
funcionamiento de las células nerviosas no se halle in-
fluenciado hasta el punto de impedirlas resistir 4 los
envenenamientos 4 que no son sensibles sino tardia-
mente.»

Por lo demds, clinicos como Mr. Bardet y Mr. Tou-
louse, ensalzan los buenos efectos del aziicar en la
dotinenteria; este tltimo lo preconiza aun en la conva-
lecencia de las enfermedades infecciosas. Mr. Ewart
sefiala las ventajas que se pueden sacar de él en
la fiebre tifoidea afadiéndole al suero de la leche. Es
cierto que el empleo del azicar en las pirexias infec-
ciosas parece muy racional, permitiendo sus propieda-
des antidesperdiciadoras someter al enfermo 4 la dieta
hidrica sin debilitarlo, y facilitando sus propiedades
diuréticas la eliminacién de las toxinas.

El azicar goza, ademis, de propiedades antitéxi-
cas. M. M. Lesné y Richet ban demostrado por
ej: que el yoduro de potasio era una vez y media me-
nos ftéxico en presencia de sacarosa, de glucosa 6 de
la lactosa que si hubiese sido inyectado solo. Esta
propiedad antitéxica del azicar era bien conocida en
otros tiempos. Marcelin Duval, que ha consagrado
su fesis 4 este asnnto, ponderaba el aztear como sobe-
rano contra los estragos producidos en el interior por
ciertos venenos, apoyandose en el hecho narrado por
Richter que «in Cajenna contra morsum colubrorum
interne et externe adhiben saccharum». Recordemos co-
mo curiosidad la observacién que menciona Ambrosio
Pareo diciendo que el cura de Montlhéry experimentaba
vivos dolores en los miembros, atribuyéndolos 4 envene-
namiento y que consultado él le receté jarabe de azi-
car. «Y crey6, aflade Pareo, el citado cura, que el ja-
rabe prescrito lo habia desenvenenado. Un mes después
regresé 4 lo de mosotros para darnos las gracias del
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beneficio que habia recibido por nuestro intermedio;

e.:taba gallardo y muy alegre no sintiendo ya dolores.
Nos compartié una liebre.

IV.

Siendo el azlcar principio indispensable é inmediato
de todo trabajo muscular, era de presumir que su ac-
0!611 debia igualmente hacerse sentir en el misculo ute-
rimo.  Los parferos, que estdn siempre preocupados de
acelerar la- marcha del trabajo, principalmente en los
casos de inercia, no podian dejur de investigar la apli-
cacion, en su especialidad, de esta notable propiedad
del aziicar. Asi, esta cuestién ha sido estudiada minu-
closamente en esftos tltimos afios por diversos autores,
tanto que hoy dia la indicacién del azicar en obs-
tetricia parece establecida de un modo preciso. Se puede
resumir de la manera siguiente los datos actualmente
adquiridos.

La dosis mé4s habifualmente. empleada es de 25 4
100 gramos de azicar, disuelta en medio vaso de agua
y administrada tres veces al dia con media hora de
intervalo.

Antes de todo comienzo de ftrabajo, el azicar tie-
ne poca influencia; sucede lo mismo después de prin-
cipiar el trabajo, pero antes de la dilatacién del
cuello.

Al principio de la dilatacién, si el periodo de bo-
rramiento del cuello se prolonga algunas horas, el azi-
car aumenta rdpidamente la intensidad y la frecuencia
de las contracciones.

Mas, donde el azicar ejerce su mayor influencia
es cuando el trabajo ha durado ya cierto tiempo, so-
bre todo cuando la dilatacién ha alcanzado las dimen-
siones de una pieza de cinco francos. En aquel mo-
mento los resultados son muy notables: la accién del
azlicar se hace sentir al cabo de cinco 4 veinte mi-
nufos y se puede entonces, como lo han demostrado
ciertas observaciones, ver parir rdipidamente 4 mujeres,
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en que las confracciones se defenfan completamente y
en las que ademds el cuello volvia 4 su pummv e85~
iado, después de haberse dilatado hasta el tamafio de
una moneda de cinco francos.

En fin, en el periodo de expulsién, periodo del
forceps, cuando el irabajo se hace lento. se puede tra-
tar de evitar su aphcacmn si no hay obsticulo meca-
nico y cuando las tnicas causas de la lentitud del
trabajo son la inercia uterina y abdominal. En este
periodo el -azicar da igualmente magnificos resultados;
aumenta de una manera constante las contracciones, da
fuerzas 4 la parturienta que puede de nuevo confraer
sus musculos abdominales, apretar fuertemente y ex-
pulsar el produoto de la concepcion (Keim).

El azicar no tendria influencia sobre el alumbra-
miento ni sobre la refraccién uterina. No aumentaria
sino muy poco la cantidad de la leche. No se han
investigado las modificaciones en la calidad de la le-
che. - No obstante, Keim ha observado que todas las mu-
jeres que €l ha examinado en estas condiciones, han
sido buenas nodrizas. DPor otra parte, teéricamente el
azucar deberia formar parte de la alimentacién de
ciertas nodrizas, pues se sabe que la lactosa es ela-
borada por las mamas 4 expensas de la glucosa de la
sangre serfa; en consecnencia, muy racional dofar sufi-
cientemente  al organismo materno de esta substan-
cia para que pueda subvenir 4 las necesidades del
nifio sin estar obligado & gastar sus propias reservas

Ya

En fin, para completar este estudio nos falta men-
cionar algunos hechos esparcidos 6 diseminados en la lite-
ratura médica acerca del empleo que se hace del azi-
car en patologia externa; esta nueva utilizacién del
azlcar, estd basada en sus propiedades antisépticas. Se
sabe que Simuitzki ha demostrado experimentalmente
que la presencia del azicar dificulta la destruccién
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de las albiminas por los microbios; la proporcién de
albimina atacada varfa en razén inversa de la cantidad
de aztcar presente, esta accién debe, segan el autor,
ser atribuida 4 los compuestos 4cidos formados 4 ex-
pensas de la materia azucarada (4cido ldctico @ otros).
Esta propiedad era conocida ya en los tiempos de Cu-
llen, quien decia «El aztcar es ciertamente antiséptico
y muy propio, por consiguiente, para preservar las subs-
tancias animales de la putrefacciény.

Hirschberg (3) declara que el aztcar ha sido em-
pleado varias veces en la cura de heridas, sobre todo
en 1852 por Peyrany (de Turin); pero su emplo al
respecto ha sido hecho sisteméticamente por el profesor
Liicke (de Estrasburgo). Este autor se servia de pol-
vo de azticar mezclado con yodoformo 6 naftol; habia
obfenido en su clinica buenos efectos de este polvo
que ponia en saquitos de muselina en una capa de
medio centimetro de espesor debiendo permanecer el
aposito en su lugar de doce 4 quince dias (Mayard). El
doctor Fischer menciona que de 202 enfermos curados
con azicar de 1883 4 1885, sbélo murieron cinco; que
en todos los casos la cura fué notablemente mds cor-
ta que con los otros procedimientos, y que ademds ca-
si no habia fiebre.

Se ha empleado 1gualmente contra las quemaduras
bandas de muselina embebidas en jarabe de aztcar.
Rifot y Misrochiont han publicado numerosas observa
ciones en que esta cura daba resultados superiores 4
los -ofros tépicos contra las quemaduras.

Segtin el doctor Richardson (de Londres), el azi-
car que es tan frecuentemente empleado en la medici-
popular para el tratamiento de las heridas tendria por
efecto acelerar singularmente el reblandecimiento del
forGnculo y del édntrax. '

Por fltimo, el Dr. Hodara (de Constantinopla)
obtiene, en los casos de eczema hiumedo, de impétigo,
ectima, de sicosis subnasal, y en otras dermatosis ve-
siculosas 6 pustulosas, resultados particularmente favo-
rables por aplicaciones de una pasta al éxido de zing,
azufre, adicionada de azlcar, substancia, segin él dice,
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cuyas propiedades secantes y queratoplisticas son bien
conocidas.

Hemos creido bueno recordar estos hechos, pri-
mero, A& titulo de cariosidad, despnés porque pueden
tener excepcionalmente alguna utilidad. KEn la medi-
cina del campo, en la cirugia de guerra, se recordari
que 4 falta de otro medio el azdGcar puede servir para
curar una herida, 6 una quemadura con una compresa
embebida de agua azucarada que se halla siempre en
todas partes, lo que permitird esperar més facilmente |a
llegada de otros medicamentos.

En la precedente pdgina acabamos de pasar en
revista las diferentes observaciones que hemos podido
recoger en la literatura médica concernientes al em-
pleo del aztcar en los enfermos. Nunca hemos teni-
do la ilusién de pensar que el azicar fuere un reme-
dio que bastase para curar todas las enfermedades; mu-
cho menos pretendemos, por ofra parte, que el hombre
sano deba reemplazar con el azficar todos sus alimentos.
Pero si; estimamos que el higienista debe dar al azi-
car ancho campo en la alimentacién cuotidiana del in-
dividuo sano, 4 fin de que éste pueda sacar de aquel
alimento el suplemento de energia que necesifari 4
cada instante. Creemos igualmente que el terapeuta de-
be conceder al azicar el lugar que le corresponde en
la alimentacién de los enfermos.

Ante todo el azicar es un excelente alimento de
ahorro cuyo uso puede ser continuado largo tfiempo
sin llevar consigo ningin tfranstorno, cualidad de que
carecian los alimentos de ahorro preconizados antes.
Es, pues, natural que en el régimen del febricitante,
~del convaleciente, del anémico, del tuberculoso, ocupe
el rango que corresponde 4 todo alimento de ahorro.
Estamos convencidos de que en todos estos casos una
alimentacién azucarada seguida juiciosamente (es mne-
cesario, en efecto, determinar la dosis util 4 cada caso)
serd 1til al enfermo, y he aqui la razém porque he-
mos querido llamar la atencién 4 este respecto.

e —— e —
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Increible.—Segiin «Lia Mafianay, «los representantes
de- P.ul;()si presentaron proyecto fijando una partida de
ven_mseis mil bolivianos para construir - lazaretos de
variolosos en Potosi, Uyuni y Tupiza.»

No debe ser exacta la informaciéon porque mno es
presumible siquiera, que gentes de cierta cultura in-
telectual, como deben poseerla los diputados, piensen
en lazaretos para una enfermedad que no deberia exis-
tir - y. cuya aparicién rara, eventual, se debe 4 la in-
curia - de las autoridades, 4 la dejadez de los padres
de familia 6 4 la suma ignorancia que no se deja pe-
netrar por los més sencillos preceptos ‘de la "higiene.
Hoy en dia, ya nadie piensa en lazaretos para los va-
riolosos, sino en- la precautelacién de aquella enfer-
medad por el tnico é inefable medio conocido: la va-
cunacion.

Sin duda, los representantes aludidos, han solici-
tado los veintiseis mil bolivianos, para ser empleados,
en comisiones, vacunadores, oficinas de vacunacién y
todos los medios usuales que aun. los paises mds po-
bres, promueven para difundir la vacuna.

Hospital de Santa Bdrbata.—Han sido nombrados
practicantes los jévenes, Filomeno Martinez y Miguel
Lépez, para la seccion de varones; Anastacio Paravi-
cini, Belisario Oropeza para la de mujeres.

Vlactina antivariolosa.—Se la ha remitido, durante el
“mes, 4 todos los departamentos de la repiblica en can-
tidad como para inocular & 25,000 personas.




RESUMEN DE LAS OBSERVAGIONES METEOROLOGIGAS
del mes de agosto de 1905.

Barometro:

Media®. cos s 548-5

Altura reducida & 0° 546-9

Mixima absoluta... 554-0 (dia 81
horas 12 m.)

Minima absoluta... 544-0 (dia 18
horas 6 p. m.)

Temperatura:

MediaGee. . ookt 13°
A un metro de profun-
didad ...... {ansedsees 14°
Mixima absoluta....... 26° (dia 9
horas 2 p.m.)

Minima absoluta....... 1° (dia 13 -

horas 7 a,m.)

Humedad % :

HorastiS atm. . S ek g k=2

»! =52 piim.ecidey el 23-9
» 6 P Maceceveinciicnnas 34-4
Mediaisoalaiei e ien s 30-8
Psicrometro:
Termomelro seco:
Horar! 8. a% Mot en s sy 10-5
» 2 P. Maieeerecaenen eeel 21-8
» 6 P. Mieennniinrannnes 15-1

Termémetro mojado:

B lRS T T By A o R O 7=
VimEORpa i v 14-7
» 6 pP. Mecereonaniannnas 10-3
TV DU e Lt Sy e T 10-7

[ Oras S AT IS e v cehaas 57
» 2l PerMacsceccsaacnancees 8-7
» 6 P Meceeaaoesveicnnans 6-3
W e e o R A T 6-9

Fraccion de saluracion:

I OTa S R S M I o e ol T s 52=7
» T AL LSO O PO 45-3
» 6 e e e et e eoes 48-6
IV 1 e e s o L0 e 48-8

Evaporacion en milimetros:

4-6

Lluvia en milimetros:

8-75

Todos los termometros son centigrados.
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