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EL DR. DN. NICOLAS AGUILAR

APUNTA VHEVT()S mo (;RAS.FICOS .

ISTORIAR la vida de una personalidad quese ha dis-
tingunido por sus talentos y virtudes y por servicios
desinteresados 4 la patria O por grandes hechos 6
Jdescubrimientos que hayan contrni )mdo a los pro-

_gresos de la humanidad, es siempre una cosa meri-
toria v fitil en s{ misma, porque esa historia es una
escuela de ensefianzas y de e]emploq pricticos que
deben imitarse y que aprovechan & todos, especial-
mente 4 la juventud que se educa y que procura le.
vantarse sobre el nivel comn.

iQuiénignora quelalectura de Las Vidas parale-

las de Plutarco’ hasidounfactorimportantisimoen
1a formacién de e~os grandeshombres. que por su ge-
nio, sus hazafias, su patriotismo v amoralalibertad han sidola ad-
miraciéon del mundo? Napoledn, gran politico v el primer gue-
rrero del siglo, lefa constantemente 4 Plutarco y 4 Ceqar en sus

Comentarios.

Bolivar, encarnacién de la libertad de América, se mspndha
leyendo las obras de ilustres bidgrafos de 1a;ant1oucdad

Y entre nosotros: Valle, Molina, Barrundia, Jerez, Victoriano
Rodriguez y Ramon Rosa y otros grandes caracteres nacionales,
eran apnsxonados por esta clase de estudios. Todos conocemos la

elevacidn de ideas, el caracter firme y temple del alma de estos ilus-

tres centroamericanos.

La mente del'mismo Plutarco al escribir las vidas compara-
das de los varones ijlustres de Grecia y Roma, segiin lo hace notar
su traductor espafiol, fué engendrar en los que las leveran celo v
deseo de imitar las acciones virtuosas, que en ellas se refieren
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“Por tanto, dice el ilustre historiador en la vida de Pericles: es vis-
to que noson de provecho para los espectadores aquellas cosas que’
no enjendran celo de imitacidn ni tienen por retribucién el incitar
al deseo y conato de aspirar 4 la semejanza; mas la virtud es tal
en sus obras, que con admirarlas va unido al puntoel deseo de imi-
tar 4 los que las ejecitan; porque en las cosas de la fortuna lo que
nos complace es la posesion y el disfrute; y aquéllas queremos més
que nos vengan de los otros, y éstas, por el contrario, que las reci-
ban los otros de nuestras manos: y es que lo honesto mueve pric-
ticamente y produce al punto une conato préctico y moral, infun-
diendo un prop(’)sito saludable en el espectador, no precisamente
por la imitacibn, sin6 por sola la relacién de los hechos, De aqui
nacib en mi €l propésito de ocuparme en este género de escritura’’

En general, toda biografia lleva el mismo fin, fuera de los fi-

nes puramente soc1016g1cos que entrafia como clemento integral de
1a psicologia moderna. * Y en nuestro concepto, las blografras son
siempre fitiles, no solo las de los hombres de genio que han desco-
llado sobre el planeta, si que tambiénlas de los humildes y debuena
voluntad que han cooperado al bien y adelanto de sus conciudada-
nos. :
En virtud delo que precede y correspondiendoa la atentaexci-
tativa de los j6venes redactores de ‘“‘LaClinica’”’, vamos 4 escribir
unos ligeros apuntamientos biograficos del sefior doctor don Nico-
l4s Aguilar.

Nacio el doctor Aguilar en la ciudad de San Vicente el 6 de
diciembre de 1851, siendo sus padres-el sefior don Nicolds ‘Aguilar
v dofla Rafaela Alvarenga ambos nativos de la misma ciudad v
procedeng:e% de buenas familias del. pafs.

E} sefior Aguilar padre, fué un hombre modesto, inteligente
v lab#rioso, dedicado 4 las letras y pedagogo distinguido. Formo
muy buenos discipulos: baste decir que fué maestro del Dr. Fran-
cisco E. Galindo.

"~ El Dr. Aguilar recibi6 la instruccién preparatorla de su buen
padre y su excelente madre le inculc los mds sanos principios mo-
rales. Asi preparado el joven Aguilar fué enviaao al Colegio Na-
cional de San Salvador el afio de 1864. De este establecimiento
pasé el afio siguiente al Colegio de San Agustin, fundado y dirigi-
do entonces por el autor de estos apuntamientos, bajo cuya direc-
61 permanecié Aguilar hasta obtener el titulo de Bachiller en Me-
dicina y Cirugia en la Universidad Nacional,ingresando en seguida
comc interno al Hospital General de esta ciudad, El! mismo au-
tor de este escrito tiene gusto al'recordar, que no solo fué direc-
tor del doctor Aguilar sino su profesor de varios ramos de Cien-
ciasy Letras y de Anatomia v Fisiologia.

‘ Durante esta época de la vida escolar del Dr. Aguilar su ccn-

"ducta fué ejemplar y sirvid de modelo 4 sus condiscipulos, guienes

encontraban en aquel joven. no obstante su caricter algo serio ¥

retraido, un corazén bondadoso, siempre dispuesto 4 auxiliar 4
sus amigos.

Present4dndose por entonces mayores facilidades para la ca-

rrera médica en Guatemala,se dirigi6 4 la capital é ingres6 4 la U-
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niversidad 4 continaar sus estudios, Después de brillantes prue-
bas en sus diferentes exdmenes, obtuvo el titulo de Licenciado en
Medicina v Cirugia en octubre de 1874, titulo que le tué conferido
por el respetable Protomédico, nuestro compatriota v maestro, el
doctor don José Luns

Vuelto 4 su pais natal se dedicé con buen éxito al ejercicio de
su profesidn, prestando ademés sus servicios como Delegado del
Protomedicato de la Repiiblica ¥ como miembro de la junta de Ca-
ridad de San Vicente. Su moderacién, honradez y laboricsidad le
captaron las simpatias del pueblo y del Gobierno y fué nombrado
Gobernador del departamento por los afios de 76 v 77, cargo que
desempefi6 con tino v prudencia no comunes.

El afio de 1882 se trasladé 4 la capital, San Salvador, donde
contrajo matrimonio con una distinguida vy apreciable sefiorita,
hoy dofia Dolores Medina de Agnilar. En ese mismo afio habia
concurrido como Delegado, en unién del sefior General don Fernan-
do Figueroa, 4 la inauguracion de la estatua de Morazén, acto im-
portantisimo gue honra grandemente 4 la Administracion del Dr.
D. Rafael Zaldivar.

Por el afio de 1889 fué diputado al Congreso y ¢l 92 desem-
pefid la Subsecretaria de Instruccién Pablica, siendo Secretario del
ramo el ameritado Dr. D. Esteban Castro. En estos puestos se hi-
zo hotar por su inteligencia, patriotismo v el exacto cumplimiento
de sus deberes.

El Dr. Agnilar no es politico; més por sus ideas pertenece al
partido liberal ¥ por consiguiente es amigo del progreso y de las
reformas dGtiles en el qen‘ndo de la demncrdcm

Dos veces le hemos visto en Guatemala desempeiiando car-
gos de importancia de parte del Gobierno de El Salvador. La pri-
mera el afio de 1893, con motivo de la reunién del primer Congre-
so Pedagtgico Centroamencano v la segunda el de 1897 durnnte
la L\pOslcxon Centroamericana. En aqucl Congreso, el Dr. Agui-
Iar ocupd puesto de honor, como uno de los Delegados Presidentes.
Tomé parte en todas las discusiones y contribuy 6 4 ilustrar vados
temas interesantes. Su discorso como Delegado Presidente en la
sesion maugurdl de 3 de diciembre de aquel afio es una pieza litera-
ria de mérito y en é]l campean pensamientos elevados que respiran
centroamericanismo. En parrafos de este discurso dice: *La ense-
fianza educativa € integral es la base amplisima en que descansan
las instituciones de las naciona lidades moder na& ...... La evolucidn
que se operd en todos los antigunos Estados del Istmo, como conse.
cuencia de los prmC]pmc hberq les Cﬂ‘n(,]hﬁtdd()“, s ]a tendencia upi-
versal del siglo en que vivimos, nos impelen 4 que husquemos en ia
Escuela el molde en que dehe fandirse el ciudadano centroamerica-
no para llegar 4 la reconstruccidn de la patria, visiébn del porvenir
de nuestros mejores patriotas.  La escuela centroamericana debe
ser aut6noma. desterrando el cosmopolitismo que la invade, uuifi-
cando sus tendencias, métodos v sistemas v que los conocimientos
que se imparten en ella sean principalmente nacionales, inspiriin-
dose en el estudio de la naturaleza centroamericara y en los fastos
gloriosos de nuestra historia.™
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En la exposicion de Guatemala trabajé activamente, orgaui-
zando el pabellén y arreglando’los productos nacionales, de la ma-
nera mas conveniente, de suerte que 4 él se debe en gran parte que
El Salvadornohaya hecho un papel secundaric enaquel grancerta-
men,

Como escritor nacional, llenos estan los peri6édicos del pafs
de escritos luminoses del doctor Aguilar, sobre ciencias y literatu-
ra. Véanse sino ‘‘El Repertorio Salvadorefio” y *“La Universi-
dad’”’ donde se encuentran varios articulos suyos.

Ei Dr. Aguilar ha llevado su valioso contingente al servicio
de la ensefianza pfiblica. Ha sido Secretario de la Universidad,
Profesor de varios ramos, Rector designado de la misma Universi-
dad, miembro del Consejo Superior de Instruccién Pfiblica, Vocal
de la Junta Directiva de la I‘acultad de Medicina, v es actualmente
Decano de dicha Facultad.

Sirve desde hace varios afios las clases de Materia Médica é
Historia' Natural, y el afio de 1886 tuvo 4 su cargo la asignatura
de Terapéutica. También es al presente profesor del Instituto Na-
ciunal,

Desde el afio de 1897 es Director del Museo Nacional, sin re-
tribucién, y desde el 98 es Médico de consultas externas del Hosni-
tal general. Ultimamente el Gobierno le comision6 para la clasifi-
cacion y arreglo de los objetos industriales que se han remitido a
la Exposicién de Paris.

El Dr. Aguilar es hombre de ciencia. Instruido en Ciencias Na-
turales y especialmente en Botdnica, ha escrito varios articulos so-
bre las plantas fitiles del pais, ¥ poseé trabajos preciosos inéditos.
Su nombre es ya bien conocido en la reptiblica de las letras vy es so-
cio de varias agrupaciones cientificas y literarias,

Tales son los méritos y servicios del Sr. Dr. Aguilar 4 quien no
tratamos de ensalzar sino de hacerle justicia. Por lo demaés, pro-
fe-amos el principio, de que el hombre mas perfecto de una sociedad
es aquél que tiene menos defectos.

El Dr. Aguilar es de constitucién fuerte, aunque algo padece
del estémago. Es sobrio, sencillo en sus costumbres, v enemigo de
la ostentaci6n y del ruido. Por su cardcter afable v hondadoso se
atrae las simpatias de todas las personas que le tratan. Sus disci-
pulos tienen por él especial veneracién v carifio y sus amigos, entre
los cuales se cuenta €l que estos desalifiados renglones escribe, se
honran con su amistad.

Dr. Dario GONZALEZ.

San Salvador, Mayo de 1900.
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DEFICIENCIAS - UNIVERSITARIAS.

Clinica Obstétrica.

El Salvador puede sentirse legitimamente orgulloso de poseer centros
docentes que, como la Universidad Nacional, han llegado 4 una altura en-
vidiable en relacién conla época y con los elementos de que el pais dispone.

Ello no significa, en manera alguna, que su actual plan de estudios y
su régimen econdémico, no adolezecan de deficiencias, ni sean suceptibles de
saludables modificaciones. ~

La falta de Clinica Obstétrica es una de las mayores deficiencias gue
podrian senalarse.

El filtimo tercio del siglo que fenece, ha hecho cambiar de rumbo é la
medicina, y le ha impreso una marcha préctica por excelencia.

En la actualidad, para ser médico se necesita algo mds que poder
disertar larga v luminosamente sobre la etiologia 6 la patogenia de las di-
versas entidades morbosas; no basta sostener con erudicién, vy hasta con
brillantez las mdaltiples tesis que la ciencia-arte de curar abarcs; es preciso
algo mas; se necesita ser clinico para poder ser médico. La clinica esdla
vez la sintesis y la andlisis de todos los conocimientos tedricos, y quien 4 la
cabecera de un enfermo no pueda valorizar justamente un signo, apreciar
un sintoma, 6 aquilatar un dato anamnésico; quien teniendo un paciente
por libro, no sepa 6 no puede leer en €l; quicn pretenda encsjar al enfermo
dentro de un cuadro sintomdtico, previamente aprendido, en lugar de for-
mar el cuadro con los elementos que el arte pone 4 su disposicién, para que
el diagndstico surja como consecuencia légica, podré ser todo lo ilustrade
que se quiera, dominar aisladamente cada uno de los ramos que la medici-
na comprende; pero no es un médico mientras no sea un clinico.

Una historia clinica bien seguida, ensefia més qire una volumincsa
monografia.

Para +er ciinico se necesita tener educados la vista, el olfato, el oido,
el tactn; tencr costumbre de ver enfermos; haber palpado las dificultades,
invencibles 4 las veces, que un diagndstico ofrece; conocer las frecuentes
causas de error; los descalabros médicos, ete, ete, ¥ todo ezo no se a prende
en ningin libro. Se necesita una larga permanencia en los hospitales, mu-
cha observacién, mucho estudio, mucha perseverancia y guias précticos
que, tomdndonos de la mano nos muestren las mil dificultades con que va-
mos 4 tropezar, y la manera de salvarlas victoriosamente.

No hay jqué va 4 haber! un libro que nos ensefic 4 distinguir los ester-
tores, ni 4 apreciar los frotes, ni 4 encontrar los soplos; no hay libro que
nos diga cual es un sonido timpénico y cual un obscurc; no hay libro que
ensefie nuestro tacto 4 distirguir las diferentes consistencias de los diver-
sos tejidos neopldsitos; no hay, en fin, un libro que nos haga clinicos.

Son los maestros los que nos ensefian 4 leer en el libro de la Natura-
leza, los que educ an nuestros sentidos, los que nos ponen cn aptitud de
convertir en frutos practicos, la simiente tedrica que germina en nuestro
cerebro.

For eso urge que nuestra Universidad establezea cuanto antes su cli-
nica obstétrica. para seguir paso 4 paso, no en ¢l libro, sino en la enferma,
el proceso evolutivo de la prodigiosa funcién gestativa.

Un notable tocdlogo francés decia 4 sus discipulos:

«.....”ipara scr partero se necesita ants todo v sohre todo tener tan edu.ado
o] tacto que casi se vea con los dedos.™
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:Es posible adquirir esa destreza en un maniqui? :Se podrd llegar 4
ser p';rtcxo sin haber asistido 4 cliniea de partos?

Con un poco de buena voluntad, nuestra Escucla Médica podrin sub-
sanar esa deficiencia, llenar ese vacio.

:Cuéntos nifics que han salvado felizmente ol término de la gestacion,
perecen en el momento del parto, por falta de presencia de dnimo, por falta
de intervencién oportuna v hasta por fulta de pericia profesional de quien
asiste!!

Para ser partero se necesita ver pnrn‘ muchas, pero muchas veces; 1o
es cosa que e aprende ni en la clase de la Unive I‘Q,i(ldd ni en el maniqui de

la clase.
Roporro B, Gonzitez..

Empleo del azacar contra la inercia del tero

Hace algunos afios el Dr. Bossi, ha sefialado las propiedades
ecbélicas del azficar, cuvo unso jaterno ha recomendado contra
la inercia uterina.

L.a opinién emitida por el doctor italiano ha encontrado
confirmacién mis clara en los ensayos relativamente numerosos,
instituidos por el Dr. A. Payer en la Clinica Ohstétrica v gineco-
l6gica de la Facultad de Medicina de Gratz.

Estas experiencias han sido verificadas sohre 34 parturien-
tas, las cnales pueden dividirse en cinco grupos: El primer grupo
comprende siete casos de inercia uterina sohrevenida al final del
periodo de expulsidn. La accion del aztear, administrada 4 ia do-
sis de 30.00 en 150,00 de agua, [dosis indicada por Bossi, v
repetida seglin sea necesario ] se ha manifestado, no :()Inmento
por aumento considerable de las contracciones uterinas, sino por
la terminacitn rapida del parto. Este efecto echdlico se ha pre-
sentado cincoveces, de quince 4 treinta minutos después de una so-
ta toma de azlicar. Anna mujer gue vomitaba el az@icar ingerido,
se le did esta sustancia 4 la dosis de 50,00 en una lavativa de
200,00 de agua; al cabo de una hora sobrevinieron contraccio-
nes uterinas enérgicas seguidas de expulsién del feto.

En fin, en un caso de pelvis aplanada raquitica, 4 pesar del
refuerzo del trﬂ)a 0, bajo la influencia del aztear, fue necesario
aplicar el forceps.

27 grupo.—12casos de inercia uterina en un periodo precdz del
trabajo. En tres se produjo el aumento de intensidad, de las con-
tracciones del {tero, tres 4 seis horas después de la ingestion de
30,00 de azficar. En los otros casos el resultado fue dudoso.

3r. grupo —Representado por 6 mujeres atacadas desde el
principio del trabajo del parto de inercia uterina, encontrdndose
en diferentes periodos,  La administracién del azlGear 4 la dosis
hnbitual, indudablemente ha reforzaddo las contracciones de la mia-
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triz al cabo de 30 minutos &4 una hora (en un caso, un cuarto de
hora después); pero la expulsion del feto se efectud tardiamente v
hubo necesidad de recurrir al forceps (1 caso) v en otro c¢aso (hi-
drocefalia fatal) 4 la craneotomia.

4° grupo,—Comprende tres casos de falsos dolores, en que
nada indicaba el principio real del parto. En cllos ha comprobado
Payer, después de la administracion del aziicar (vna mujer tomd
150,00 en dos dosis, en un intervalo de 17 hs. poco mas 6 me-
nos), la aparicién de contracciones uterinas enérgicas, gue no han
determinado el trabajo del parto.

5° grupo.—M. Paver ha hecho tomar azficar 4 altas dosis
(hasta 120,00} 4 seis mujeres en la época del parto, pero cuvo
‘trabajo 1o habia comenzado. En todos estos casos, cinco 4 105
horas de:puéi de la ingestion del medicamento, aparecieron los do-
fores muy enérgicos v d parto se efectud rapidamente.

Loncluve ‘de estas observaciones que el azficar estd realmente
dotado de propiedades echolicas, sobre todo cuando se le emplea
en el perfodo de expulsién; por consiguiente su uso estd indicado,
en particular contra la inercia de la matriz, que sobrevicne en este
periodo. Se puede también administrar ventajosamente el azicar
antes del principio del trabajo del parto, con el objeto de influir
de una manera favorable en la marcha general del mismo.

Si se toma en cuenta, por una parte la facilidad de procurar-
se el azficar y por otra, el no presentar los inconvenientes vy contra
indicaciones del conezuelo de centeno, se comprende que los heches
sefialados por Bossi v confirmados por Paver, merecen tomasarse en

¥

cuenta en la practica obstétrica.—De *La Srmana Médica.”

#

lerida penetrante del abdomen complicada

A G.de 22 anos de edad, presentdse & este Hospital el dia 29
de abril, con una herida penetrante del ahdomen complicada de her-
nia del epipldn, v producida porinstrumento punzante, situada en
la linea blanca 4 igual distancia del 0mhli<m v el pubis,

;Iista herida se encontraba comp! icada de una lesion de las vi-
cerascontenidas en la cavidad abdominal?; :los intestinos estarian
alcanzados por el arma valnerante? \mo utm de los sintomas pre-
presentados por el individuo eran suficientes para ;mnerm)\ en vin
de ese diagndstico, pues cuando este individuo Hlegd al Hospital, te-
nia 8 horas de haber sido herido y apesar de eso no habia tenido
mAs que ligeros vomitos sin presentar estos nada de sangre. sy es-

tado gener al era muy bueno, no habia palidéz de la car: ?: ni sudo-
res frios ni agitacién: su pulso era fuerte v lleno:no habia timpanis-
mo en la en la regitn hepatica, tnicamente la region abhdominal es.-
taha dolorosa. istos sintomas me hicieron ereer en una herida pe-
netrante simple del abdomen, )
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Anestesiado el paciente por el cloroformo, lavé la herida con
sublimado al 19, tiré del epiplén, extravendo un poco mas del
herniado, lo ligné en subase con catgut aséptico, v lo resequé intro-
duciendo después el munién que resulté en la cavidad abdominal.
Uaa vez que quedd hibre el trayecto de la herida, salié de esta un
poco de sangre, y pude notar queno habia el menor vestigio de ma-
terias tecales ni el olor de estas. Introduje una mecha de gaza iodo-
formada, apliqué polvos de iodoformo, una capa de algoddén y sos-
tuve esta curacién con un vendaje de cuerpo. Ordené dieta absolu-
ta, reposo y 10 gotas de latidano cada 3 horas,

La temperatura de la tarde fue de 37°2, habia ligero timpa-
nismo v la regién abdominal cofitinuaba siempre muy dolorosa.

El enfermo fue colocado en el segundo servicio de cirugia y al
siguiente dia cuando €l jefe de la Clinica pasé visita el enfermo tenia
37°5 de temperatura, timpanismo, dolor en la regidn abdominal,
La noche 1a habia pasado bien sin tener nauseas, ni vOmitos y su
pulso estaba muy bueno. El cirujano para hacerse cargo de la herida
cambib la curacidon y notd que al sacar la mecha de gaza iodofor-
mada, salian burbujasde aire mezcladas 4 una de sangre de malco-
lor, en vista de lo cual, diagnostica herida penetrante del abdomen
con herida delosintestinos, decidiéndose 4 practicarla laparotomia.

Arreglado todo lo necesario para esta operacibn, se procedib
4 ella de la manera siguiente: anestesiado el individuo por el cloro-
formo y bajo una antisepsiarigurosa,el cirujano hizo con el bisturi
una incisién en la linea blanca extendida desde el ombligo hasta
unos cuantos centimetros encima del pubis é interesando solamen-
te la piel y el tegido celular subcuténeo; por medio de un nuevo
golpe de bisturf cortd el rafe mediano fibroso formado por el entre-
cruzamiento de las aponeurosis de los rectos v descubrié de esta
manera la hojuela parietal del peritoneo, la cual seccioné con
tijeras’ abotonadas. Abierta.asi la cavidad peritoneal salid un
ascarides, prueba dela perforacion. intestinal, sacd los intesti-
nos, los que presentaban yva un estado congestivo bastante mar-
cado. Examinados detenidamente encontré como 5 6 6 perfora-
ciones, una de ellas siendo de 8 milimetros v las otras como de 2 4
3 situadas todas en el intestino delgado v rodeadas 4 su nivel de
una ligera cantidad de materias fecales. Practicd la sutura sero-
serosa de Lembert con khilo de seda N2 0; en seguaida procedid & la
toilette del peritoneo con agua esterilizada después de lo cual in-
trodujo los intestinos en la cavidad peritoneal cerrando dicha ca-
vidad con 5 puntos de sutura con hilo de plata comprendiendo to-
do el espesor de la pared abdominal al mismo tiempo que la hojue-
ia parietal del peritoneo, y por dltimo verific6 la sutura cuténea
con crin de Florencia. Curacién antiséptica. Ordénase dieta ab-
soluta v una pildora extracto tebaico cada 4 horas.

Como esta observacién no tiene por.objeto mas que el servir
de base para hacer resaltar las dificultades que presenta el diag-
n6stico de estas heridas por una parte, v por otra el buen éxito
que se obtiene con la inmovilidad de los intestino: por el opio v la
dieta abseluta, me ahstendré de relatar las diversas manifestacion
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nes gue presentd el paciente despuds de la operacién, advirtiendo
finicamente que salid curado 4 los 32 dias de haber sufrido la ope-
racién. Como se ve por el relato de este caso, los sintomas que pre-
sentaba el individuo 4 las 8 horas después (16 haber sido herido, no
eran suficientes para disgnosticar la perforacion de los intestinos,
pues 16 habia timpanismo en ia regidn hepatica, sintoma que se-
zhn el profesor Tillavx indica el derrame de aire en la cavidad pe-
ritoneal, los vémitos que habia presentado no tenian la menores
tria de sangre, no habia melenn, su estado general era bueno v su
pulso Heno v fuerte. ;Qué conducta habia c gue seguir? Pues bien,
como la hernia del epiplin nos estaba indicando gue ia herida era
penetrante, aunque los sintomas de la perforacion intestinal eran
nulos, lo mds prudente consistia en sospechar esta perforacion y
qometer, segfin el precepto de Tillaux, al paciente 4 la dieta absolu-
ta é inmovilizar sus mtnstmn% con el opio,
Tar bien elegida estuvo esta conducta que 4 pesar de habe

pasado el individuo con sus perforaciones intestinales més de 24

horas, las materias fecales contenidas en el intestino salieron tan ¢

en poca cantidad y quedaron tan circunscritas gue no dieron lu-
gar més que 4 una peritonitis localizada, la cual no fué un obsta-
culo para que ia laparotomia annque retardada, diera un resulta.
do excelente

En resumen, naedo decir que el diagnéstico de las heridas
penetrantes del ahdomen con lesidn de una & varias delas via-
ceras contenidas en su cavidad puede, por la benignidad de los
sintomas que las acompafian, hacernos creer en una herida pene-
trante no complicada, v quela mejor coniducta que se dehe ob-
servar es considerarla como penetrante complicada, sometiendo nl
paciente al reposo, 4 la dieta, 4 Ia inmovilidad de sus intestinos
por el opio v permanecer en expectacion de sintomas de mas va-
lor que inclinen 4 una intervencidon quirdrgica.

et tS Y] > TS v

CUADRO
W OPERACIONES PRYCTICADAS EN EL HOSPITAL GENERAL

(Mes de Abril.)
Primer servicio de Cirugia 4 cargn del Dr. Tomds G. Palomo.

‘”’hﬁl listerectomia {via abdominal), por cdncer de la matriz, con graa an-
mento de ésta; adherencias orodumm 1o una h}:iuun complett & Ia pel-
vis; hemorvagias abundantes. Al hacer la extirpaciton se Jogrd condi-
ficultad no interesar los érganos vecinos; pero al hacer la aplacida de
un C{’ln“hf) infartado de la fosa ilinca derecha, se encontréadherencia A
la vojiga; ¢-ta fue perforada v el ureter disecado, B¢ suturd {a vejign,
dejando unasonda en permanencia. Secolocd drennje Jde gaza ( via abdo-
minal). Nada de peritonitis. Muerty por absoreion de orina 4 los doce
dias de operada.
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i —Operacidn de fistula vesico-vaginal (procedimiento americano).

1—EKxtraccion de placenta 1etemda después de dos dias de haberse verifica-
do el parto. Raspado uterino. Muerte por infeccién puerperal,

1-—Raspado uterino, por endometritis.

1—Amputacién en el tercio superior de la pierna derecha, por gangrena se-
ca consecutiva 4 ateroma arterial.

1—Tenorrafia del extensor comtn de los dedos de la mano izquierda, en un
caso de herida producida por instrumento cortante. Muerto por ficbre
amarilla

1—Punci6én de ascitis consecutiva 4 tuberculosis del mesenterio Se extraje-
ron 8500 gramos de un liquido albuminoso.

1—Operacién del empiema, por pleuresia purulenta con neaumotorax de ori-
gen tuberculoso (sin anestesia), Muerto por agotamiento 4 los 12
dias de operado. o

1—Cauterizaciones (termio cauteno) de chancros hlandos de la margen “del
ano invadiendo gran poreidn del recto (sin anestesia).

1-—Rlefarorrafia del pa’lrpado superiar, por herida causada con instrumento

cortante. Muerto por fiebre amariila. :

2—Ablaciones v cauteriiaciones (termo cauterio) de épulis,

2— hxtlrpamonos de pterigién (cocaina).

1—Operaci6n de catarata blanda del ojo derecho, por incisién eliptica cor-
neana superior, sin iridectomia (cocaina).

1—TIridectomia Hptica, por opacidades de la cérnea consecntivas 4 extrac-
cién de una catarata (coc:ina).

1—Iridectomia Optica v extraccién de restos de una catarata traumatica
reahbsorbida (cocaina).

Segundo servicio de Cirugia 4 cargo del Dr. Francisco Guevara,
(CLINICA DE LA FACULTAD),

1—Histerectomia, por cancer del Gtero.

1-—Laparatomia exploradora, 4 causa de herida producida por arma pun-
zante. Abierta la cavidad abdominal, se encontraron ires perfora-
cinnes del intestino. Se practicé la sutura de Lembert v 1a toillete de}
peritoneo.

1—Extirpacion de un fibroma esfacelado de los grandes lahios,

1—Abertura de una bartolinitis [sin anestesia.]
—Hxtirpacion de un sarcoma situado entre los dos gemelos de la pierna
izquicrda.

1—Desbridamicento de un conducto lagrimal.

1—Raspado uterino, en caso de endometritis,

Terces servicio de Cirugia & cargo del Dr. Manuel I Araunjo.

1—Cura radical de hernia inguinal interna [procedimiento de Duplay v
Caziu].

1—Reseccién de los conductos deferentes, por hipertrofia de 1a préstata.
Muerto por uremia consecutiva 4 una cistitis purzlenta.

1—Extirpacién de rinoescieroma de las fosas nasales; cauterizaciones con
el termo-cauterio.

1—Versién podalica en un caso de presentacién de bombro izquierdo.

1—Reseccitn del maxilar superior izquierdo, por osteo-sarcoma [Dr.
Quindnez].

1—Enucleacidn de ojo, porestafiloma opaco. Protesisoen v [Dr Quitidnez].
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1—Talla hipogéstrica, por cdlculo vesical. [Dr. Quifidnez]. Dimenciones 3
cédlculo: didmetro transversal 41% centimetros; didmetro de las extre
midades 34 centimetros; largo 1/zcentlmetros volumen 50 centime-
tros cfibicos. Peso 85 gramos. Compoelmon oxalato de cal. Murid
4 los 5 dias después de la operacién 4 consecuencia del shoc traumdtico.

9

CLINICAS MEDICAS

MES DE ABRIL

Enfermedades observadas

1 ® Clinica 4 cargé del Dr. Carlos Bonilla

Tifus icteriodes 2; Anemia Ipaltidica 2; Ataxia locomotriz 1; Cirrosis
atrofica 2; Disenteria aguda 2; Delirium tremens 1; Epilepsia 2; fiehre gass
trica 3; fiebre perniciosa atdxica 1; Hemorragia cerebral 1; Insuficiencia.
mitral 1 Lumbago 1; Neurastenia 1; ; Neuralgia intercostal 1; Paludismo,
varias formas 16; Bronqu1t1s aguda 1 Peritonitis aguda 1; Parbtidas 5;
Catarro géastrico 1; Reumatismo 2; Sififis sccundaria 1 —

2 = Clinica 4 cargo del Dr. Salomén R. Zelaya
(CLINICA DE LA FACULTAD)

Tifus icteriodes ®;7Paludismo (varias formas)12, aquilostomasis 1;
Iusuficiencia abrtica y mitral 1; Pneumonia supurada 1; Caquexia palu(h-
ca, 2; D1<enter1a 3; Cancer del pancreas 1; Reumathmo poliarticular 2:
parot1das 2; pamtldas con orquitis tardia 1; Neuralgia ciatica 1; Pleure-
sia tuherculgsa 1; Palpitaciones nerviosas 1 Orquxt\s 1; Cataro crimi-
co del pulmon y conﬂestlon hepatica 1; Tuberculosis pulmonar v laringitis
tuberculosa 2 Tuherculoms pulmonar v enteritis tuberculosa 1—

Memorandum ‘Terapeutico

Usos DE LA 10DOPIRINA.— Este medicamento (combinacién de oido v
antipirina) es empleado por el Dr. Junkers hajo la forma de polvo. Puede
tomarse muy facilmente hebiendo acto rontinun agua 6 leche.

Este modo de administracion ¢s preferible A las pociones, por ser la io-
dopirina dificilmente soluble en el agua 6 en el alcohol frio.

La dosis es de 1,00 para el adulto, que 4 veces puede repetir:ie hasta 4
tres 6 cuatro veces por dia

A los nifins de 1 4 10 anos la dosises de 0,01 4 0,05y 4 los mayores
de diez afios de 0,50 4 75, tres veces por dia.

El empleo de la iodopirina produce en los enfermos una verdadera sen
sacifn de bienestar: sobreviene en seguida sudor mas 6 menos abundante y
descenso notable de la temperatura. El pulso es menos frecuente y:la res-
piracién mas facil. En fin, el uso de este medicamento ne produce albu-
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3 tcmpcrz tara baja del® 8 "%G haber

1 Contra la fichre de los € actonda

muy buenos resultades: THra se ;W"mu}, <l suenio sobre

viene v 1o s¢ ohserva winglin fend i q . Enla fiehre puerperal

se ve & menudo, duspm's ( i5n de 1()&0})}1‘1.“ , bajar la tem-
peratura de 4$0° 4 38°.

Todas las furma de lLixtl’.il{_L son 4 menudo curados to-

tomado 1, UU de nnm;

O e

“riene con prontitud ol alivio de
enn muy poecos casos al sa-

in el rcum’xtiamr) arti;
los dolores, El Dr. Junke
ficilato de sﬁda .

En el reumatismo ¢rd ia’)dopirin“ ha vido bien seportada duran-
te semanas y no fué suprimida sinn al aparecer alguuos cv(»‘nns de <idi-mo

Bl Dr. Junkers hace de la iod l Arina un s;,,xcmgu de la infiuenza. En
gran niimero de enfermos ha obte 1id buenos vesultados: la cefulea, la laxi-
tud ¢l debilitamiento de los mismi os cesan rapidamente.

En fin, la iodopirina ba sido empleada como antiseurdlgica en la ciati-
ca, en la nouralgia del t"iﬂémim), en las neuraligias dentarias en las cefaleas
conseeutivas 4 los cmpiemas de los tejidos, ¥ siempre con buen excito.

TLa iodnpxrmﬁ es muv cficaz contra los ¢6licos menstruales.

En resumen, la ic 1"1; yirina es un medieamento de una gran utilidad, que
merece un puesto preforente en la terapéutica.

La iodopirina ‘Liem‘, sobre la antipirina, la ventaja de ser insipida,
relativamente inofensiva; la de v o provecar colapso; sehre vodos los anal-
zesicos, la de ser al mismo tiempo antiséptico.

&
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TRATAMIENTO DEL ENTROPION PALPEBRAL POR LA ELECTROLISIS LINEATL.—

En los casos de entropinidn rebelde ¢l Dr: L, Clerra deSalse ( Barcdlona ),
ha recurrido, \ siempre con f_x\itﬂ, 4 la clectrolisis  Para esto, se introduce
debajo de la piel del parpado, 4 la distancia de 1 4 3 milineiros del reborde
palpebral v ps aralelamente 4 este ultimo, una guja de acero porla cuaal se
hace pasar durante cuatro 6 siete minutos una corri nte galvdnica conti-
nua de 5 4 8 miliamperes  No es necesario aplicar en seguida curacién, A
centinneion se forma bajo el tegumento p(\lpnhml un travecto tubularcurve
retraceidn cicatricial p*‘oduf.e ]a elevacidn del borde pdlpebml co r‘pwnf‘o
asi la posicién. Sial cabo de quince dias el entropidén no ha desaparecido
completamente, se procede 4 una nueva intervencion,

HONRAMOS In 1““{ cte edicion de nuestra Re \'i‘ trocon }:1 hinerafia é;(i
Doctor don Nicolds Lo por nuesteo dis S nstrado o
Inborador Dr. don

Agradecemos a

hava correspondido dnuesira excitativa,
REGISTRAN nues
Radolfo B Gonzalez, i
Crixics OBTETRICA Faeuitad.
Interesados como estamos en este asunto, suplicamos
idad, prra que de xuda con la Junta Diveed ¢
empeiie €11 propor cionar # \mmd una clase donde
gocimicntos pricticos en

columnas la importante colaboracion del Dy
o provechoso que serfa ol establecimicnto de la

materic



Meédicos y Cirujancs

SAN SALVADOR.

DR. TOMAS G. PALOMO

Consultas de 2 4 4 p. m.
10a. Avenida Norte No 6.

DR. FRANCISCO GUEVARA

Consultas de 2 4 4 p. m.
6a. Calle poniente No. 6

DR. MANUEL E. ARAUJO

Consultas de 2 4 4 p. m.

7a. Calle Oriente No. 56

|

- DR. NICOLAS IXGUILAR
Consultas de 2 4 4 p. m.

‘DR. RODOLFO B. GONZALEZ

Lspecialista en partos.—Con
sultas diarias de 1 4 4.p. m.
Frente 4 los Bafios Hidroterdpicos

DR. ALFONSO QUINONEZ M.
Consultas de 1 4 4 p. m.
9a. Avenida Norte No. 39

DR. SALOMON R.ZELAYA

Consultas de 2 4 4 p. m.
Esquina formada por la
yla12a. A.S.

DR. CARLOS VIEDINA

Consultas de 1 4 4 p. m.
Gratis 4 los pobres.

4a. C. P.

. DR. F. GUILLERMO CANO

Consultas de 2 4 4 p. m.
Casa del Dr. Gallegos.
| §

! Consultas de 12

DR. IGNACIO CASTRO

4 4 p.m.
8a, Calle Oriente No. 31.—Telé-
fono No. 180

DR. PEDRO MONTEPEQUE

Consultas de 1 4 4 p. m.—Fren-
te al Hospicio ¢ Iglesia del
Calvario.

DR. PEDRO MEJIA

Coneuitqe del4d4p m.
Calle de Mejicanos



LOTERI" DEL HOSPITAL T HOSPICIO

Sorteos trlmestrales
f:‘i K

o

.aaN ‘,

DE SAN SALVADOR e

Prem1o mayor IO. 000 pesos

gﬁ

Hay ademas otros premms

' DR. MANUEL URRETA U.
DENTISTA NORTE - AMERIGANO

Casa;}conhgua 4 1a de don
Federxco Prado

-/‘Dr ] MAXIMILIA’\IO ()LANO
o Med;co h4 C1nyano '

Sonsonate

| Frente 4 la casa de don Gu%ta- T

DOCTOR OROZCO
DENTISTA NORTE Amm‘maﬂo ceed

vo Lozauo.;

-DR. NICASIO ROSALES
Médico y Clrujano '

Sonsonate.

FARMACIA
DE GUEVARA

F RMANOS

vador.

-

Lt o 8

i : ‘POSE’E EL MAS EXTENSO SURTIDU DE MEDICINAS
' " ESPECIALIDADES - EN ' ESTA “CAPITAL
EYL DESPACHO DE RECE’I‘AS ES A’I‘ENDIDO ESPECIALMENTE

62 Calle Pomente N © 6 -——PFrente al l\/[ercado —San S'lI-

.

R




	0 (2)
	0_1 (2)
	1 (2)
	2 (2)
	3 (2)
	4 (2)
	5 (2)
	6 (2)
	7 (2)
	8 (2)
	9 (2)
	10 (2)
	11 (2)
	12 (2)
	13 (2)
	14 (2)

