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MINISTERIO DE GOBIERNO

Lima, octubre 2 de 1886.

Sefior Administrador de la Imprenta del Estado.

Enuna solicitud presentada a este Despacho por don Ca-
simiro MEDINA, ba recaido la siguiente resolucién:

«Vistala presente solicitud de don Casimiro MEDINA, po-
seedor de los trabajos originales sobre la propagacion del
virus verrucoso y sus influencias, dejados porel finado estu-
diante de Medicina don Dantel A. CARRION;

Considerando:

Que es necesario estimulara los que se dedican al estudio
-deasuntos importantes ala Humanidad y ala Ciencia; quede
esta suerte se honra al Per(l y se perpetfia la memoria de los
-que se sacrificaron en obsequio de aquellos;

Se dispone:

Publiquese por cuenta del Estado, y en forma de folleto,
los referidos trabajos, cuyos originales conserva el recurren-
te MEDINA, el mismo que se encargara de hacer las correccio-
nes tipogréficas.

Comuniquese al administrador de la Imprenta de «El
Peruanor, para su cumplimiento.»

Que transcribo a U., para su conocimicnto y finesdel caso.
Dios guarde a U.

Enrigue Caravedo.



Hacemos constar nuestro pfiblico agradecimiento al se-
dor Ministro de Gobierno, doctor don Pedro A. DEL SoLAR,
y, por su conducto, al Gobierno de que forma parte, por la
aprobaciényripida tramitacién del recurso gue se le presen-
t6, dando, de esta manera, una prueba palpable del interés
que lo anima en beneficio de la Ciencia y de la necesidad de
perpetuar las grandes acciones.

Casimiro Medina, Enrique Mestanza, Julidn Arce,
Mariano Alced4n, Ricardo Miranda,
Maunuel Montero



INTRODUGCGION

Haceunafioque un gran acontecimiento agitaba los ant-
mos de esta capital, cuyos moradores seencontraban preocu-
pados con motivo del sacrificio que un joven suficientemente
abnegado porla Ciencia y por la Humanidad, habia hecho
posponiendo su vida en aras de tan sagrados intereses.

Comentabase el hecho de mil maneras: los hombres de
ciencia, dAndole toda la importancia que tenia y admirando
la sublime heroicidad de la victima: los demés, aplaudiendo
la grandeza de alma del que, separdndose del comiin de los
hombres v dejando a un lado ¢l egoismo de que estd poseida
Ja Humanidad, que cree encontrar en los pasajeros goces de
lavida el ideal de su felicidad, se sacrifica por ella, arraucan-
do un grito unanime de admiracién y abriéndose las puertas
de la inmortalidad.

Y en verdad no podia ser mayor el sacrificio. Joven afin,
lleno de esperanzas, con un porvenir risuefio, asegurado por
bienesmaterialesy la pronta terminacién de una carrera pro-
fesional, la vida se¢ le presentaba con todos sus atractivos;
perocuando la Providencia sefiala a cada cual el destino que
tiene que desempefiar, y cuando dota a seres privilegiadosde
cualidades excepcionales para elevarlos sobre el resto de los
hombres,entoncesel Genio, comprendiendosu elevada misién,
la lleva a cabo, excitando la admiracién general y el interés
que despiertan las grandes acciones.

Es asi como se presenta hoy, impuisando a un modesto
ynoblesoldado de la ciencia, que, sin aliciente de recompensa
alguna, se lanza intrépido en la brecha, rinde la vida y lega,
con su esforzada muerte, ¢l méas brillante timbre de verdade-
ra gloria a la Patria y a la Medicina nacional, en cuyo mar-
tirologio cientifico hace inscribir, en primera linea, el nombre
de Daniel A. CARRION.
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Un hecho de esta naturaleza que despert6 la admiracién
y el entusiasmo en todas las clases sociales, no fue bastante
parahacerlo enlos encargados de la cosa pfiblica. Aquidon:
de la absorvencia politica y las efimeras glorias militares se
repartenlosaplausos y caudales pablicos; aqui, repetimos, nt
un modesto mausoleo se erigié para perpetuar la memoria
de este abnegado adalid de 1a Humauvidad.

Un afio ha transcurrido durante el cual parece que el re-
cuerdo de sunombre y la memoria de sus hechos hubieran
quedado sepultadosene] olvido; pero cuaando las ciencias mé.
dicasse ocupendela Verruga peruana, el nombre de CARRION
estardintimamente vinculado con el estudio de esta enterme-
dad, haciendo imperecedero su recuerdo y tributdndole el ho-
menaje de su respetuosa admiracion. '

Amigos intimos de la noble victima con guien comparti-
moslas tatigasescolares, y admiradores ardientesde su subli-
me heroismo, hubiéramos querido elevarle un monumento,
no porel temor de que su nombre y su abnegado sacrificio
pudieran ser olvidados, pues uno y otro pertenecen a la his-
toria, sino como un ejemplo que legar a las futuras genera-
ciones y una engefianza practica de gque cuando se trata del
bien de la Humanidad, hay seres cque no trepidan en otrecer
el sacrificio de su vida.

Deszraciadamente, nuestros deseos no pueden realizarse,
y aunque la nmistad le ha levantado en lo méas profundo de
su alma un altar, donde le rendird culto ardiente y respetuo-
so,y en el que surecuerdo ird rodeado de inmarcesible gloria;
‘hace un llamamiento a la Medicina nacional, al Congreso y
alGobierno, para que, aceptando nuestro deseo, haga précti-
ca su realizacién, cumpliendo, a la vez, un deber de justicia y
de patriotismo,

En el aniversario del fallecimiento de nuestro inolividable
amigo, hemos creido que la mejor manera de honrar su me-
moria era hacer una publicacién de sus trabajos, para que la
ciencia, aprovechando los datos que dejé counsignados, pue.
da completar la obra gue con su muerte dejé inconclusa y
sirviendo su sacrificio para la resolucibén de més de un pro-
blema obscuro de que aprovechard la Medicina en beneficio
de la Humamdad.

Ha sido nuestro principal deseo no introducir en estos
trabajos modificacién alguna, ddndolos a Juz como los he-
mos encontrado.

Muchos puntos concernientes a la Verruga, que CARRION
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conocia, pero que no los ha dejado escritos, por haberlos en-
comendado a su memoria, y cuyo desarrollo habria hecho
fAcilmente en un momento dado, han quedado, por esta cir-
cunstancia, o no consignados o sin la extensién necesaria.

Causas completamente ajenas a nuestra voluntad nos
han impedido, anteriormente, hacer dicha publicacién, que
hoy presentamos al pGblico, cumpliendo con el compromiso
con €l contraido y con el sagrado deber de la amistad.

Lima, octubre 5 de 1886.

Casimiro Medina, Enrique Mestanza, Julidn Arce,
Mariano Alcedan, Ricardo Miranda,
Manuel Montero



BIOGRAFIA

Bastante limitados son los apuntes biograficos que po-
demos publicar de nuestro malogrado amigo, y no puede ser
de otro modo cnando se trata de quien supo tener la abne-
gaciénsuticiente para posponer su existencia, en los primeros:
anos de su vida, ¢n bien tan sélo de la Humanidad y de la
Ciencia.

Danitel A. CArRRrION nacid en la ciudad del Cerro de Pasco,
el afio de 1858; era hijo del doctor Baltazar CARRION y de la
respetable sebora dona Doloves GUERRERO; hizo sus primeros:
estudios en uno de los colegios de aquella ciudad, merecien-
do siempre Ja méas grande estimacién de parte de sus maes-
tros. que veian con placer los magnificos resultados que ob-
tenia siempre en sus actuaciones escolares. Desde entonces,
CarrION dejaba va hacer comprender la lucidez de su inteli-
gencia, asi como la firmeza de sus propdsitos.

Sabedor ¢ne uno de los vecinos méas notables de su pais
decia que los buenos calificativos que obtenia en sus exdme-
nes eran debido a las influencias de familia, se propuso des-
mentir esta falsa aseveracidén y, para llevarla a cabo, esperd
el dia de los examenes; y cuando, en este dia, los miembros
del jurado hubieron acabado de examinarle, pidié a su maes-
tro el programa y dirigiéndose a quien tan poco favor le ha-
bia hecho, se lo entregd, suplicAndole, a la vez, se sirviese exa-
minarle, a fin de convencerse si tenia o no derecho para ob-
tenerloscalificativos con que le honraban sus examinadores.
Este hecho, practicado por quien afin no habia pasado de la
esferadela ninez, no dejé de llamar la atencién de los vecinos
del Cerro de Pasco, para los que fue este acontecimiento un
motivo méas de distincién y aprecio para el hdbil y pundono-
r0so nifio.

Elafio 73, fuemandado a esta capital a continuar sus es-
tudios, ingresando al colegio de Guadalupe, en donde le co-
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nocimos por primera vez; hizo aqui casi todos sus estudios
de Instruccién Media, mereciendo, més de una vez, los prime-
ros calificativos otorgados en los dias de examen. De aqui,
pas6 a la Universidad Mayor de San Marcos, matriculando-
se en el primer afo de la Facultad de Ciencias (Seccién Cien-
cias Naturales), de donde, después de haber cursado las asig-
naturas correspondientes a los tres afios, ingresé a la Facul.
tad de Medicina, para ser de ella no sélo un distinguido
alumno, sino también para legar, con su nombre y con sus
hechos, un timbre glorioso para la Medicina nacional.

MaArtir de su entusiasmo y de su amor a la Ciencia, a la
cualse habiaconsagrado, dotadode una energia poco comfn,
jcudntos resultados benéficos habria alcanzado la Ciencia si
la muerte no hubiese venido a paralizar las funciones de ese
cerebro, lamado, porsuscualidades especiales, a producir los
més halagadores como positivos resultados! Sin embargo,
ahora mnismo, ;quién, si no él, ha venido a establecer, de una
maneradefinitiva,la Unidad Etiologtiea de la Verruga y de la
Fiebre de La Oroya y que, paraser justos, debia ya ser desig-
nada con el nombre de enfermedad de CARRION?

Durante tres atios se dedicH a hacer un estudio, tan com-
pleto como le fuera posible, de esta enfermedad, v cuandolos
datos que habia podido adquirit no los crey6 suficientes pa-
ra completar su estudio, hizo ]a firme resolucién de irlos a
buscar, si posible era, a las mismas puertas de la eternidad;
firme, sereno, sin vacilar ante los peligros que le mostraban
sus condiscipulos y amigos, CARRION marché a alcanzar su
objeto; obteniéndolo, pero en cambio de su existencia. Si él
viviese, hoy podriamos tal vez contar con un trabajo comple-
to de esta enfermedad.

Recordamosafin que cuando, en nuestras conversaciones
deestrecha confianza, lemanifestabamoslas alteraciones que
podia producirle la inoculaci6n que se habia hecho, nos con-
testaba, con la mayor tranquilidad: «Qué hacer! No me
asustan las deformidades que laerupciéndela verruga pueda
traerme; y st tan fatal fuese, que su desarrollo tuviese lugar
en algn 6rgano noble, habria pagado con mi vida mis ar-
dientes deseos; pues no sé qué me da el ver que individuos
como el médico chileno IzQuiErDO, que, apenas tuvo unos
cuantos tumores para ver, se lance a dar opiniones, a escri-
bir sobre una enfermedad que nadie mejor que nosotros de-
bia darla a conocer, pues, fuera de los trabajos de los docto-
res SALAZAR y VELEZ, no he oido hablar de ningfin otro na-
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cional. Ustedessaben que he tenido demasiado tiempo para
peunsar en esta inoculaciébn; que de antemarno he previsto los
‘accidentes graves que ella pueda traerme; pero ;no es cierto,
también, que la Ciencia, sobre todo la Medicina, deben, en
gran parte, suadelanto a experimentaciones arriesgadas? Y
luego, ;por quédesconfiardesusresultados, que de todos mo-
dos tendran que ser buenos?y Esta conviceibébn profunda de
lo que habia hécho, no se borrd porun instante de él; le acom-
pafié hasta sus Gltimos momentos; y podemos decir que sus
altimas palabras fueron para la verrugi y para ta Ciencia.

Era CARRION de pequefia estatura, de cardcter resuelto,
de trato amable pava con todos; esencialmente liberal, tenia
amigosen todas las clases sociales; su conversacién era agra-
dable, pues sabia armonizar su acostumbrada seriedad con
las mas felices y graciosas ocurrencias,

Ensu pais gozaba de una alta estimacion, no sélo de los
hijos del lugar, sino aun de las colonias allf residentes.

Duraute los seis afios que permanecid en la Facultad de
Medicina, pertenecid a las clinicas de los doctores VILLAR ¥
RoMERO; fue externo del Hospital Francés y del Lazareto;
interno de los Hospitales «Dos de Mayo» y San Bartolomé;
prest6, ademdis, sus servicios en la batalla de Miraflores.

Todossaben la profunda emocién que su muerte produjo
en nuestra sociedad: la Prensa, undanime, dejd escuchar las
massinceras alabanzas paraese-intrépido soldado de la Cien-
cia. Los periédicos cientificos, nacionales y extranjeros, se
hanocupadodebidamentedecste acontecimiento, y los miem-
bros de uno de los primeros periédicos cientificos del Perfi
han abierto una suscripcién con el objeto de elevarle un mau-
soleo que recuerde nuestra gratitud. La Academia de Medi-
cina le ha inscrito entre el niimero de sus socios, asi como la
«IJnién Fernandinay.

Lastima grande es que CARRION no hubiese escrito deta-
lladamente sus observaciones sobre la verruga, pues mucbas
de ellas estdn escritas tan laconicamente, que sélo a él le ‘ha-
bria sido posible desarrollarias; otros apuntes se reducen a
las diferentes alturas en que se encuentran muchas poblacio-
nesendondesabia é] que se presentaba esta enfermedad; exis-
ten también, entre sus trabajos, un ligero créquis del depat-
tamentn de Ancash, sefialando los lugares en donde se en-
cnentra la verruga; otro de la provincia de Canta, y, final-
mente, un tercero, que estd todavia més inconcluso, pertene-
ciente al departamento de Junin.



APUNTES SOBRE LA VERRUGA PERUANA ™

Sinonimia: Verruga de sangre.—Verruga blanda.—Verruga
B g g 8
andicola (doctor Sarazar).—Verruga de Castilla, de za-
po o de quinua.—Verruga mular,

Definicién.—La verruga es una pivexia anemizante de for-
ma irregular, endémica y nocontagiosa; caractevizada, prin-
cipalmente, por estar acompaiiada de dolores v contraccio-
nes musculares (calambres); artraigias con infarto y ostal-
gias mas o menos intensas; produce una erupciébn polimorfs;
tiene una evolucién viclica deduracidén, en general, larga, aun-
que variable, gue no es influenciada por el tratamiento; es,
adem4is, susceptible de numerosas complicaciones.

Etiologia.—l.a accidn del agente verrucoso es limitada
al lugar de su nacimiento.

[La edad, sexo, raza, etc., no tiene la menor inflitencia en
la produccién de la verruga; no obstante, haré saber que asi
como hay personas refractarias a ella, hay también predsa-
posiciones individuales que tavorecen en alto grado su desa-
rrollo,y a las que vienen a agregarse, las fatigas, el estado de
debilidad en que se encuentran algunas personas, sea por su
propia constitucifn, sea por entermedades anteriores, y, por
Gltimo, la taita de aclimatacién en las localidades en que rei-
na la enfermedad. '

Ni aun los animales escapan a los ataques de este mal;
talsucede a los del género bovino, a los cerdos y, més qiue to-
do, al ganado caballar; de aqui el nombre de verruga mular
que se ha dado a las manifestaciones de la enfermedad en di-
chos animales.

Sintomas.—La evolucién de esta enfermedad comprende
_cuatro periodos bien distintos, que son: 1°—Periodo de incu-

(1) Recuérdese gque CARRIGON no habia concluido, ni aun revisado, estos
trabajos.
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bacién; 2°~Periodode invasi6én, sub-divididoen primer perfo-
do prodré6micoy segundo periodo, o periodo de invasién pro-
piamentedicha; 3°—Periodo de erupcién, y 4°~Periodo de de-
secacién, regresibén o atrofia, o mortificacién, segfin sea la
marcha que siga el tumor verrucoso.

Primer periodo.—Incubacién.—Es dificil, en el estado de
nuestros conocimientos a este respecto, marcar con alguna
precision este primer perfodo de la entermedad; pero si esto
es verdadero, no lo es menos que tan lamentable incertidum-
bre desaparecerd cuando la practica de las tnocunlaciones ex-
tienda suesfera de accién a la dolencia de que nos ocupamos.
Sinembargo de todo, se puede adelantar, en vista de algunas
observaciones, que este periodo es de 8 a 30 o 40 dias.

Segundo periodo.—Invasién.—Como ya lo hemos indica-
do,estasegunda etapa de la entermedad comprende dos sub-
periodos, que son:

1°—Prodrémico.—Constituido por malestar, abatimien-
to, curvatura, laxitud, bostezos y repugnancia a todo movi-
miento; agregandose, a veces, a lodicho los sintomas del em-
barazo gastrico; y .

2°—De invasién propiamente dicha.—Esta es, porlo gene-
ral, gradual, mavcandose por la acentuaciédn de los fendme-
nos ya sefialados como prodémicos, mas los que pasamos a
describir:

Dolores.—Losdolores 6seos y artralgicos, asi como la ra-
quialgia y los dolores contusivos en casi todo el cuerpo, son
el fenémeno esencialmente revelador de la verruga; son, tam-
bién, ¢l signo méas caracteristico y més constante de la enfer-
medad desde su principio.

Estos dolores, por lo general, son reumatoides y con exa-
cerbaciones nocturnas; invaden lasarticalaciones una a una,
comenzando, ordinariamente, por unade lasrodillas o porlas
pequetias articulaciones del pie o de la mano. Su intensidad
y extensién son ordinariamente proporcionales al grado de
violencia de la enfermedad, a la mayor o menor duracién o
tiempo del brote, y al clima en que se encuentra el indiyviduo
atacado, observandose que en los lugares frios los dolores
son atroces.

Laraquialgia y las miosalgias, que vienen en segundolu-
gar entre las algias, son, a veces, tan intensas, quedan lugar
a la rigidez de ciertos mfisculos, produciéndose, entonces, tor-
ticolis, opistétonos y contracturas m4as o menos permanen.
tesdelos miembros tanto superiores como inferiores, que, uni-
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das alas artralgias que inmovilizanel juegodelasarticulacio-
nes, hacen permanecer a los enfermos ¢n posiciones forzadas.

Muchos de ellos no pueden soportar sin gritos ni quejas
Jla atrocidad de los dolores en los casos algo fuertes; cada
exacerbacién de éstos, provoca, asimismo, nuevos y muy vi-
vos sufrimientos.

Existe también cefalalgia en el mayor nfimero de casos.

:Los dolores anteceden, coinciden o siguen a la fiebre?.

Fiebre.—Precisar la elevacién de la temperatura al prin-
cipio, esto es, cuando apenas se nianifiestan los primeros fe-
ndémenos de reaccidn, es cosa bien dificil; primero, porque si
se observa la enfermedad en Lima, ya es tarde, puesto que
losmasdelos enfermos no llegan u esta capital, sino después
de haber permanecido muchos dias y, a veces, mesesen los lu-
gares donde han tomado la verruga; y segundo porque, aun
en estos (ltimos, es todavia muy drduo, ya porque se carece
de medios, ya porque se toman por intermitentes o ya,enfin,
porque en muchasocasiones la enfermedad no da Jugar a que
se sospeche siquiera su existencia.

Es s6lo desde que comienzan a unirse los dolores artrél-
gicos a la fiebre, porlo general irregular, dela verruga, que se
puede apelar al termbémetro, y en este caso se nota también
mucha variedad en su tipo, aun cuando la enfermedad se pre-
sente sin complicicion alguna. Asi, he observado en muchos
casos la forma intermitente con sus variedades, pero, por lo
general, toma el tipo de la forma héctica, pues en los més he
tenido ocasiénde notar lo siguiente: Desde las 12h.m. o 2h.
p. m.,, comenzaba un decaimiento y descomposicién de cuer-
po; seguin u esto, escalofrios mas o méuos intensos, y luego
una fiebre ligera, durando, junto con los dolores, que se des.
pertaban instante por instante, hasta las 12 h.p.m. o 4h.a.
m,,engue aparecia un sudor mas o menos copioso que alivia-
ba losdolores, suprimiéndolos, muchas veces, completamente.

Encuanto al grado de temperatura que alcanza la fiebre,
podemosadelantar que oscila entre 39 y 40° centigrados, so-
brepasando pocas veces esta cifra,

En caso de complicaciones, siendo estas muy diversas,in-
dependientesunasde la entermedad y provocadasotras por el
desarrollo del proceso en distintos 6rganos, la fiebre toma
también un tipo bastante variado.

Pulso.—Aumenta de frecuencia, proporcionalmente al
gradode temperatura alcanzado por la fiebre; en muchos ca-
sos, y especialmente al fin del periodo que nos ocupa, se pre-
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senta pequefio, blando y algo depresible. Estos caracteres se
hacen mas apreciables si la anemia que se manifiesta en esta
segunda etapa de la enfermedad adquiere cierta intensidad.

Orina.—La orina, de coler subido, generalmente de reac-
ci6n 4cida, y deja por el enfriamiento un depbsito rojizo més
o menos obscuro de uratns. En cuanto al anélisis quimico
del liquido de que nos ocupamos, he aqui los resultados
obtenidos por el doctor José S. BARRANCA:

RESULTADOS ANALITICOS

De la orina de los enfermos atacados de la enferme-
dad indigena conocida con el nombre de verrugas

«Dedicado, desde algunos afios, al importante estudio
de la orina en diversas enfermedades, bajo ¢l punto de vista
clinico, me ha llamado seriamente la atencion de los afecta-
dos de verrugas por la aparicién de principios anormales de
la mas alta importancia para la practica médica; no siendo
mis esfuerzos estériles, pues son coronados del mejor éxito.

Las orinas analizadas han sido tanto de la practica civil
como también de los hospitales de Santa An:, San Bartolo-
mé y «Dos de Mayoy, donde han sido recogidas por los estu-
diantes de Medicina seftores YaTaco, CARRION y RiraLDA,
tomando todas las precauciones debidas para evitar toda
causa de error.

Los casos observados han sido en nimero de doce, obte-
niendo, constantemente, los mismos resultados, a saber: la
presencia del fndigo y de la glucosa en la parte liquida de la
orina, y el fosfato de amoniaco magnésico en lossedimentos.

La presencia del indigo es invariable; su proporcién au-
menta como crece la intensidad de los sintomas de la enfer.
medad, y disminuye como decrecen éstos.

La glucosa se ha encontrado cuatro veces ¢en proporcio-
nes alarmantes, simulando una seudo-diahetes sacarina; en
otras no, o en muy poca cantidad.

Enlossedimentos que se forman después de la emision de
la orina, se encuentra, invariablemente, el fosfato de amonia-
.co magnésico; con esta diferencia que la proporcién es ma-
yor en los sedimentos que se depositan poco después de la
emisidn, o sea en orinas muy putresibles, y muy poco en las
que se descomponen con lentitud; pero en todos los casos no
hafaltado, siendo muy reconocido por su forma cristalina ca-
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racteristica (couverclede cercueil) la Cll’ll no puede confundir-
se con otras del mismo sistema.

Hoy por hoy, me limito s6lo a publicar estos resultados,
que no dejan de tener alguna importancia para el diagnésti-
¢o, sobre todoen una enfermedad como ésta, tan obscura du-
rante el periodo de incubacidon; reservandome para mas tar-
de, dar a conocer endetalle mis observaciones,después de en-
sancharméselcirculo de mis experiencias y de haber compul-
sado los tltimos trabajos hechos en afecciones analogas.»

Pasemos, ahora, a ocuparnos de otros sintomas no me-
nos importantes y que completan el cuadro sintomético ca-
racteristico del perfodo de mvasion propiamente dicho.

El agente verrucoso ataca, indudablemente, la sangre,
puestoque la nutricibn, en losenfermos afectados de este mal,
se altera profundamente hasta producir la caquexia, Mani-
fiéstase ésta por la ancmia, que se desarrolla mis o menos
violentiimente y con mayor o menor energia, segiin los indi-
viduos. Desgraciadamente, no conozco experiencia alguna
que déa conocer la cifra a que asciende el total de glébulos
rojos destruidos por el ya mencionado agente.

La piel toma una coloracién pélida y terrosa: las mu-
cosas, y especialmente la palpebral y la gingivo-labial, se de-
coloran, tomando el aspecto de la cera.

IZ] pulso presenta los cavacteres ue ya hemos indicado,
y a los que he olvidado agregar que en ciertos individuos, en
lagar de ser frecuente, se nota, por el contrario, retardado.

El corazéon late débilmente, percibiéndose, en la mayoria
de casos, en su base y en el primer tiempo, un soplo suave
mMAas o menos intenso,

Los movimientos se hacen languidecientes, sin fuerza ni
precisién; la marcha es vacilante.

Hay zumbido de oidos, aturdimiento, deslumbramientos
e insomnio.

Sufusiones serosas suclen presentarse en muchas ocasio-
nes, ¢on mayor o meunot rapidez.

El bazo, en los m4s, es considerablemente anmentado de
volumen; desciende, a veces, hasta la fosa ilaca izquierda (tal
sucede en el enfermo de la historia N° 9); es, ademés, duro y
facil de limnitar por la palpacion, st no hay ascitis. Elhigado
se presenta también, en muchos casos, infartado.

La anemia se acentiia mas y mas, a medida que la enfer-
medad sigue su curso.
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Para terminar, haremos notar que en la mujer sobrevie-
nen, en este periodo, trastornos menstruales,

Tercer periodo.—Erupcién.—Laerupciébn comienza a pre-
sentarse en una época variable, que se encuentra comprendi-
daentrelos 20 dias siguientes al envenenamiento o invasibn,
hasta los seis y ain ocho meses posteriores.

La erupciébn se muestra por los miembros, la cara, etc.,
extendiéndose, en seguida, al resto del cuerpo e invadiendo
1gualmente algunas mucosas.

Duranteeste periodo, los sintomas generales se aminoran
considerablemente, sobre todo sila erupcién es algo rApida
y completa. Sélo la anemia puede persistir y aumentar, es-
pecialmente cuando las hemorragias que suceden a la ruptu-
ra de los tumores verrucosos se repiten con alguna frecuen.
cla, cosa que es muy comfn.

Es constante la erupcién?  Si; tantocomo la de las otras
fiebres eruptivas, constituyendo, por consiguiente, el fen6éme-
mno mas caracteristico, el sintoma patognomdnico més aca-
bado de la enfermedad. Es, ademé4s, notable por su constan-
cia, su duracién, su terminacién y, en fia, por otras muchas
particularidades que mencionaremos mas adelante.

Entrando, pues, ahora al estudio de los tumores verruco-
sos en todas sus faces, diremos, desde luego, que su forma, de-
sarrolloy sitio en que verifican sn aparicion, es de Jo méas va-
riado. Ya se presentan en la superticie de la piel, ya bajo de
ella, constituyendo lii forma subcutdnea y correspondiendo
ambas variedades a lo que podemos llamar la erupcién ex-
ternade la enfermedad, tipo en el que también estA compren-
dida la que tiene lugar sobre la superticie de las mucosas, ta-
les como la bucal, nasal y 6culo-palpebral.

Otras veces, los tumores hacen su aparicién en las pare-
des u 6rganos encerrados en las cavidades esplanicas, articu-
lares u otras, como la orbitaria, porejemplo. Constituyen
entonceslo que sedesigna con el nombre de erupcién interna,
que es menos frecuente que la anterior y con la cual puede
coexistir. No es menos variable, como ya lo hemos indicado,
la forma y desarrolio que atecta el neoplasma verrucoso. Li-
mitase, en ciertas ocasiones, a alcanzar el tamafiode una pe-
quefia alverja y terminar rApidamente por desecacién y des-
camacién, sin dejar vestigio alguno y sin comprometer los
dias del paciente; desarréllase, en otros casos, hasta adqui-
rir el volumen de una naranja o mas, rompiendo y mortifi-
cando la piel, ocasionando graves des6rdenes en los 6rganos
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-«donde radican, mortificAindose ellos mismos y produciendo,
-en fin, vastasheridas y abundanteshemorragias, que acaban
por producir tal estado de aniquilamiento del enfermo, que
la muerte se hace su terminacién necesaria.

Delineada asi, a grandes rasgos, la marcha tan distinta
-seguida por las dos variedades mas opuestas del tumor ve-
rrucoso, pasemos « describir, con algunos detalles y encuan-
tolo permitan nuestros muy limitados conocimientos, la evo-
lucién més o menos regular que ofrecen las dos formas més
-comunes de erupcidn externa.

Comenzaremos, porlo tanto, por la que toma nacimien-
.to en la superticie de la piel.

Haremos notar, antes que nada, que la erupcién en esta
primera forma se verifica por procesos sucesivos y que, por
consiguiente,losdos Gltimos periodos en que hemos dividido
lamarcha de la enfermedad, se realizan refundidos en uno so-
lo. Asi, pues, mientras que en unos puntos principian a apa-
recetr los neoplasmas, en otros, donde erupcionaron primero,
estan ya en via de desecaciéon y descamacién,

Alprincipio yen los sitios donde va a tener lugar la erup-
¢16n, se presentan, algunas veces, pequefifsimas manchas rojas
y, otras (es este el caso mas geuneral), globulitos o vesiculitas
muy diminutas, brillantes y enteramente semejantes a lo que
en Putologia se llama sudamina blanca; en ambos casos, la
piel es el sitio de una.comezdén bastante notable. Poco a po-
.co, estas manchas o vesiculas se transtormanen papulitasde
un color rosado méas o menos intenso, gue aumentan lenta-
mente de volumen, adquiriendo un tinte cada vez més subi-
do, hasta llegar al rojo escarlata. Las pocas que llegan a
romperse, mas que por la distensién del epidermis, por las
fricciones o rascaduras que se practica el enfermo acosado
porla comezén,dan lugar a ligeras hemorragias y toman, en
seguida, un color rojo obscuro o casi negro, debido, en gran
parte, a la costra formada por la sangre desecada. Al cabo
de algunos dias desaparecen, dejundo no una verdadera cica-
triz, sino més bien una manchita blanguecina escamosa que,
a su vez, dura muy poco tiempo.

Las que no se han desgarrado continian desarrolldndo-
'se, hasta alcanzar, cuando més, ¢l volumen de una alverja;
su color es, entonces, un rojo de los mas intensos; son, ade-
mas, por regla general, sesiles.

El calor y el frio influyen notablemente en el volumen de
<£stos tumores; asi, bajo la accién del primero, aumentan de
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volumen, se llenan de sangre, toman un tinte mis y mas su-
bido y llegan, a veces, a romperse porel més ligerocontacto;
el frio, al contrario, los hace disminuir de tamafio, los pone
méis pilidos y més duros.

Un esfuerzo prolongado parece también aumentarlos de
volumen, volviéndolos més rojos; presentan, pues, por lo que-
se ve, algunos de los caracteres de los angionomas eréctiles.

Algunasveces, los enfermos acusan dolorcs al nivel de los-
tumores, comparando sus sufrimientos a los que producirian
pincbazos de alfiler.

Pasemos, ahora, a la forma sub.cutdnea. Esta forma no-
puede apreciarse ensa principio sino por el tacto; asi, hacien-
do una presién mas o menos metddica y con alguna fuerza
en los lugares de eleccton de esta especie de tumores, se siente:
rodar bajo los dedos unos tumorcitos duros, tenitentes, mo-
vibles, lisos, del tamafio de una alverja o de un garbanzo, sin-
adherencia con la piel, no produciendo alteraciones de ella
ni llamando para nada, en esta época, la atencién de los en-
fermos; son, ademads, en su mayoria, indolentes y sin repercu-
si6n ganghonar. Pueden permanecer er este estado hasta la
curacién completa de la enfermedad, desapareciendo, luego,.
por reabsorcién o atrofia.

Cuando la erupcidn es abhundante, se observa entonces:
abotagamiento o tumefaccidn de la piel.

Perono es ese el Ain que se le espera a todos, sino que, au-
mentando de volumen, distienden, adelgazan e inflaman cré-
nicamente la piel,dando lugara comezones mas o menos fuer-
tes, a adherencia y, en fin, a la aparicidn clara del tumor.

Su evolucién es, pues, muy variable, pudiendo unosdesa-
parecer por reabsorcién y otros crecer incesantemente.

Cuando la distensién es muy grande, aparece, con clari-
dad, un tumor deconsistencia y volumen variable, encerrado-
todavia por una piel rojiza, violdcea o negruzca, y que, una
vez mortificada, cede, produciéndose Ia salida de una peque-
fia cantidad de sangre o pus, aunque generalmente es un pus
sanguinolento; otras veces, sin salida e estos liquidos, se pre-
senta, simplemente, el tumor subcutdneo con una coloracién-
rojiza al principio, como si fuera formado por yemas carno-
sas y que toman, luego, distintos aspectos, hasta el puntode
presentarse, a veces, bajo la forma de una ulceraciéndecolor
gris sucio o negruzco, con surcos y exhalando un olor desa-
gradable, debido a la sdnies que se derrama en su superficie.
La piel que rodea el tumor, es roja, lustrosa, distendida y
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como extrangulando el tumor; a veces, a tanto extremo, que
se pediculiza y crece a la manera de un hongo. Otras veces el
tumor se reblandece antes de romper la piel y simula, perfec-
tamente, unabceso. Eltumorsigue aumentandode volumen,
sea que se pediculice 0 no, hasta adquirir dimensiones nota-
bles. El tamafio de estos tumores se halla comprendido entre
el de una alverja y el de una pequena naranja. En ocusiones,
varios tumores proéximos perforan Ja piel, ya simultaneamen-
te o en époncasdistintas, formando, porconsiguiente, extensos
tumores ulcerados, que derraman una abundante cantidad
de sdntes, de olor en extremo desagradable,

Los sitios de predileccion de esta clase de tumores, son:
las rodillas, los codos, lus partes anterior, interna y externa
dela pierna;la parte posterior de los maleolos y, excepcional-
mente, otras partesdel cuerpo. Suduracionesindeterminada.

Alalarga, lasverrugas pueden, pordistension, no sélodis-
tender, nleerar e infliumar la piel, sino también gangrenarla,
daudo lugar a hemorragins graves.

Cuarto periodo.—La terminacion de la enfermedad va-
ria con la marcha seguida por el tumor,

Diremos, pues, algunas palabras acerca de la manera c6-
mo termina el neoplasma verrucoso en sus diversas formas:

Cuando la erupeidn tiene lugaven la superficie de la piel,
el tumoralcanza, cuando mas, como ya lo hemos indicado, el
tamafo deuna alverja. Adquirido este volumen, permanecen
alg@in tiempo en estado estacionario, para decrecer, ensegui-
da, con suma lentitud, empleando, a veces, varios meses en
desaparecer completamente; su color se modifica al mismo
tiempo, pasando de rojo vivo que era, a un rojo negruzco
muy pronunciado. Continuando la regresion o reabsoreibn,
llegan al nivel de la piel, donde ya no se manifiestan sino por
pequenias manchas negruzeas, muy parecidas a los lunares,
que, sucesivamente, pasan al amarillento, decolorandose, en
seguida, mas y més, hasta que quedan reducidos a peguefios
espacios blanquecinos, bien distintos del resto de la piel y re-
cubiertos de escamas que no tardan en desaparvecer, sin dejar
sefial alguna.

En cuanto a los tumores voluminosos que desgarran y
mortifican la piel, motivando su ulceracién, diremos que, ge-
neralmente, son ennucleados por el eirujano, siendo esta ope-
racién, algunas veces, fAcil, por encontrarse el neoplasma
sostenido tan sélo por un estrecho pediculo.

La terminacién de la enfermedad esté, pues, en este caso,
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ligada a los des6rdenes producidos por el tumor, asi como
al estado general del individuo.

Diagnéstico.—Eldiagnésticodela enfermedad, ensu prin-
cipio, es tan dificil de establecer como técil de verificar en el
periodo de erupcién. Y en efecto, frecuentemente vemosa
précticos experimentados tomar por un ataque de paludis-
mo en sus variadas formas o por un reumatismo articular,
muscularu dseo, lo que no es sino el primero o segundo perio-
do de la Verruga peruana.

Desde luego, y como una de las priucipales dificultades
para hacer el diagndéstico diferencial entre esta enfermedad
y la malaria, haré presente que la distribucién geogréfica de
la verruga me ha dado a eonocer que en la mayor parte de
los lugares donde ella existe, domina también el paludismo,
haciendo ambasenfermedades sus ataques aislada o simulté-
neamente.

En el estado actual de nuestros conocimientos, sélo exis-
te,en mihumilde concepto, un solodato seguro y fiel que pue.
da hacernos sospechar la existencia de la Verruga, antesde
su erupcién; me refiero al conocimiento del lugar o lugares
pordondeha estado o pasado el individuo enfermo. Si, pues,
observamos fiebre, ya sea continua, remitente o Intermiten-
te; dolores articulares y musculares, acompafiados decalam-
bres,enunindividuo que viene de Matucana, por ejemplo; po-
demos asegurar, casi sin temorde equivocarnos, que es la ve-
rruga la que tenemos a la vista.

Sin embargo, sensible me es decirlo, la sintomatologia
del periodo de incubacién de esta pirexia indigena de nuestro
suelo, es todavia muy deficiente para el prédctico que desea
establecersu diagnéstico desde 1os primeros momentos, a fin
deopounerle una terapéuticaconveniente. Estas obscuridades,
estas incertidumbres, dejardn de existir, estoy seguro, el dia
en que la practica de las inoculacionesse doniicilieentre noso-
tros; inoculaciones que, porotra parte, nos hardn conocer mu-
chisimas otras particularidades importantisimas acerca de
la naturaleza intima de la patogenia del agente verrucoso.

Patogenia.—La verruga, a mi modo de ver, es una enfer-
medad miasmAatica, probablemente parasitaria. La deticien-
cia de estudios serios a este respecto, hace todavia dudar
acerca de su naturaleza intima; sin embargo, procuraré, en
cuantome sea posible, hacer un ligeroandlisis de lasdiversas
opiniones gue existen sobre este punto................. e .
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Tratamiento.—El tratamiento de la enfermedsaad que veni-
mos estudiando obedece a las dos indicaciones principales si-
guientes: 1*-Favorecerlaerupcién; 2*°—combatir, porlos me-
diosmés activos, la anemia que se manifiesta en el segundo y
tercer periodo de la dolencia. Obedeciendo a la primera, se
administra, generalmeunte, el agua del mote, con chancaca o
sola, y la infusién o cocimiento de la planta conocida en la
sierra con el nombre de Unia de Gato. Estas substancias son
casi los (inicos medicamentos que toman los indigenas ata-
cados de verruga. Nuestros précticos usan también la pri-
mera, asociada al vino emético.

Respondiendo a la segunda, se hace uso de los prepara-
dos de fierro, vino y buenos alimentos.



HISTORIAS

I:

Antonio SAGAME, natural de Italia, de 32 anos de edad,
casado, de constitucion fuerte y temperamento sanguineo;
ocupb, el 28 de julio de 1881, la cama N. 85 de la Salade San
Juan de Dios (Servicio del doctor RoMERO; Hospital de San
Bartolomé).

Examinado el enfermo, presentaba lo siguiente:

En la cara dos tumores voluminosos, pediculados; uno
de ellos menor que el otro, situado en la mitad jzquierda de
la cara, en la regiéon malar; el otro, mucho més grande, sus-
pendido del lobulillo de la oreja derecha, encontrandose, ade-
méas, en la cara anterior de la misma y en la posterior de la
concha del pabellén del mismo lado, varios tumores bas-
tante pequenios.

En la parte izquierda del antebrazo izquierdo, y hacia su
tercio medio, otro tumor mas volumiuoso que los preceden.
tes y cuyn base era bastante ancha.

En el escroto correspondiente al testiculo derecho, otro
mucho més pequefio.

Todos estos tumores exhalan un olor fétido, parecido al
de la gangrena, v presentan mal aspecto.

Se encuentra, igualmente, en la cara anterior de ambas
plernas, un gran nfimero de estos tumores, pero de muy pe.
quefias dimensiones.

Preguntado acerca del origen de su enfermedad, asegura
no reconocer otra causa que el haber tomado -el agua del
«Puente de Verrugass, ahora 4 meses, habiendo permanect-
do en dicho lugar otros tantos, y no verificAndose la salida
de dichos tumores, sino cosa de 40 dias. Dicha erupcién fue
precedida de dolores en las articulaciones y una fiebreligera.
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Anteriormente padecié de intermitentes y de disenteria,
e las que san antes de la apariciéon de dichos tumores.

Encuanto a antecedentesde familta, no loshay de ningu-
na clase; existen sus padres, en muy buen estado de salud.

En vista de los sintomas observados, el jefe del servicio
ha formuladoel diagnéstico Verrugas Mulares, instituyendo
el siguiente tratamiento:

Vino emético, una cucharadita en alterna; limonadas
{énicas por bebida, para tomar a pasto. Como tépico, el
agua tenolada.

Hasta el dia 29 continfia en el mismo régimen, habiendo
desaparecido el mal olor que se sentin en dias anteriores.
El dia 29, se queja de dolores en 10S miembros superiores e
inferiores. Toma yoduro de potasio, 0’2 enalterna; limona-
-das fénicas a pasto, y curacién con agua fenolada.

El 30 han disminuido algo los dolores. Continta con el
mismo régimen. '

1° de agosto.—Eun esta fecha se ha practicado la extirpa-
cibn de la verruga del antebrazo, por medio de la ligadura
extemporanea. Su régimen es; Yoduro de potasio, 0’2 en al-
terna; agua de mote por bebida. La herida del antebrazo
se cura con Licor de LABARRAQUE, y las otras verrugas con
agua fenolada.

Hasta el 4 continfia con el mismo régimen. La herida
del antebrazo marcha hacia la cicatrizaciébn y se cura con
agua alcoholizada.

Dia 5.—En estedia se resolvid practicarla extirpacion de
todas las verrugas algo grandes, colocandose a las pequefias
una ligandura simple, siendo necesario, pava proceder, ad-
ministrar previamente el cloroformo (sin el cual el enfermo
no queria dejarse operar). Su régimenes el mismo y la cura-
ci6én de todas las heridas se huace con agua alcoholizada.

Hasta el 15 del mismo mes continfia en el mismo estado;
-86lo se queja de dolores, que se hacen intolerables el 16, par-
ticularmente en las articulaciones de las primeras y segun-
das falanjes de los dedos de la mano, que, por otra parte, es-
tan intartadas. Tiene el siguiente régimen: Vino emético,
una cucharada en alterna; limonadas fénicas. Las heridas
siguen bien, con tendencias a la cicatrizacion.

El enfermo continga coun el mismo régimen; siente alivio,
pero, el dia 25, tiene fiebres y escalofiros en la noche, acom-
paitados de dolores. Se le recetd, esta noche: Sulfato de qui-
qina, 0’3 en alterna; infusién de tilo con cebada por bebida,
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y frotaciones de: Aceite esencial de trementina, 60’; amo-
niaco liquido, 4’.

El dia 26, se ha presentado nuevamente, en la noche, la
fiebre y los escalofrios. Sigue con el mismo régimen.

El 27, ha disminuido un poco la fiebre, que ha desapare-
cido, por completo, el 28. Continfia tomando las mismas.
medicinas.

29 y 30.—No ha habido fiebre, pero, para impedir su ac-
ceso, continGa todavia tomando sulfato de quinina.

Dia 31.—-Se ha suspendido la administraciéon del sulfato-
de quinina. Toma tintura de acénito, 10 gotas en alterna,
y la misma tizana que en los dias anteriores.

1? de setiembre.—Continga el mismo régimen; las heri-
das siguen cicatrizando. En cuauto a las verruguitas que
se habian ligado con seda, han caido, dejando una herida
muy pequensz.

En los dias 2, 3, 4 y 5, continfia bien, sin notarse nada
que llame la atencidén; pero el 6, en la noche, se siente con fie-
bre y escalofrios; ademas, manifiesta no haber depuesto des-
de hacen tresdias. Sele mand§, parael diasiguiente, un pur-
gante de 60’ de sulfato de magnesia. Tambien 0’3 de sulfa-
to de quinina.

Dia 7.—El efecto del purgante ha sido bueno. No ha ha-
bido fiebre. Continfia tomando 0’3 de sulfato de quinina,.
en alterna.

En los dias 8 y 9, apenas se ha presentado un pequefio-
movimiento febril, acusandodolores enlos huesos y articula-
ciones.

ContinGa lamejoria, hasta que sale completamente cura-
do en los tltimos dfas de este mes.

I11:

R. B., natural del Cerro de Pasco, de 14 afos de edad,
mestizo, constitucién débil y temperamento linfatico;fue ata-
cado de verrugas, el 26 de enero de 1881, al pasar porla
Quebrada de Canta.

Anamnesia.—El mes indicado, salié de Lima, con fecha
15 y en el mejor estado de salud, llegando a la Reparticién,
donde permanecié hasta las9 a.m. del dia16. Tomo el tren
de Ancon y llegé a Puente Piedra a las12 p. m. Al conti-
nuar su camino a Obrajillo, tuvo necesariamente que pasar



25

por los diversos lugares situados en el trayecto, llegando a
la poblacién indicada el 19, a las 12 p. m.

Permaneci6 bien hasta el 20 de febrero, época en la cual
tuvo algunossintomas de tercianas. En marzo fue acometi-
do de éstas, acusando, al mismo tiempo, doloresarticulares,
calambres, torticolis y un infarto de la rodilla, fenémenos
que persistieron por méas de un mes-

A principios de mayo se presenté la erupcién acompartia-
da de diacreas, pero con notable disminucién de los dolores
articularves y cesaciéon de los calambres.

Con fecha 21 de junio, salié de Obrajillo. Continuaba la
erupcién y aunque se guejaba de dolores, no los referia a las
articulaciones, sitio donde primitivamente los sentia, sino a
la erupciéon misma. La diarreacontinud hasta el mes de di-
ciembre, época en que desaparecibd completanente por dese-
cacidén, dando comezébn al secarse y dejando al paciente en el
mejor estado de salud.

III:

Domingo Par.acios, sargento segundo de caballeria, de
34 afios de edad, soitero, zambo, naturalde Piura, de tempe-
ramento lintitico y constitucién débil; fue sometido a mi ob-
servacién en la Sala de la Purisima, cama N. 27 del Hospi-
tal de San Bartolomé, el 9 de agosto de 1884.

Anamnesia.—Interrogado elenfermo,dijo: Que, a princi-
piosdeabril, fue acometidode tercianas y que, en esteestado,
sali6de Lima, con direccién al Cerro de Pasco, el 1° de mayo
de1884. Enestamisma fecha fue que, enel mismo coche, tu-
vo otroaccesode intermitente; que, llegadoa Surco, a las dos
de la tarde, se agregd a la descomposicién de cuerpo y cefa.
lalgia que tenia, vOmitos y diarreas. Permaneci6 2 horas
en este lugar, bebiendo bastante agua por el fuerte calor que
experimentaba. A las 4 de la tarde del mismo dia, un poco
repuesto, emprendib6 nuevamente su viaje, llegando, en la no-
che, 2 San Mateo.

El dia 2, sali6 de este punto, siempre con el cuerpo des-
compuesto, llegando a Chicla el 3, y que en la madrugada
de este mismo dia tuvo epixtasis.

Continud su marcha a Casapalca y, el 4, atravesd la cor-
dillera y llegbé a Bafios; y en los dias 5, 6, 7, 8y 9 estuvo, su-
cesivamente, en Corpacancha,Condorvado, Ondores, Puente
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y Cerro de Pasco. En este punto, no tuvo descomposicién
de cuerpo, pero = observ6 que se le hinchaba la cara, duran-
do esto muy pocos dias, pues desde el 15 se sentfa bien.

HallaAndose, ¢l 20, en buen estado de salud, parti6 para
Vileabamba, durmiendo una noche bajo techoy otras dosen
despoblado; «i 23, regresd al Cerro de Pasco y, estando de
guatrdia la noche del 28, se sintié atacado de fuertes calam-
bres en la nuca y en los miembros inferiores, acompafiados
de dolores en los maleolos. En los dias siguientes continua-
ron los calambres en los miembros inferiores, y los dolores
invadieron el hombro, codo, mufieca y rodillas,

Continuando la enfermedad su curso, los dolores se des-
pertaron en los huesos, localizAudoseen las piernas, antebra-
zos y brazos; estos dolores aumentaban con el frio, llegando,
en las noches, a arrancar gritos al paciente. Siguié en este
estado hastael 10 de junio, enque sintié comezén y dolor, al
rascarse, enel pecho, vientre, miembros y frente, fijandose en
la existencia de pequefias elevaciones de la piel, que sus com-
pafieros le dijeron ser verrugas,

La erupcién continud en autnento, y se decidid a venir a
esta capital, a donde llegd la vispera del dia en que verificé
suingreso a este servicio; administrandosele, aldia siguiente,
un purgante salino y sulfato de quinina.

Estado actual.—Colorpélido dela cara, piel seca, lengua
blanquizca y himeda, amargor en la boca, anorexia, api-
rexia, pulso pequeho, blando y depresible; bazo hipertrofiado
y sensible a la presion; pupilas dilatadas; algunos tumorci-
tos verrucosos en la frente, mejillas, hombros, abdémen, y
muy pocos enlos brazos y piernas. Comezénen muchos pun-
tos dela piel,especialmente en las piernas, y la placa que pre-
senta en el pecho no es sino vestigio de verrugas que han
sido rascadas.

Acusa el enfermo fuertes dolores articulares; no hay sino
una ligera tumefaccion en algunas; sensacién de opresi6n y
dolor en el lado 1zquierdo del pecho; los dolores son mucho
mas intensos en la noche y cuando el enfermo abandona Ia
cama. La orina es amarillo.rojiza, obscura. Quedé some-
tido 41 0'3 de yoduro de potasio, tres veces al dia.

El 10, sigue en el mismo estado; toma dos dosis de 0’3
de yoduro de potasio y una cucharada de jarabe de yoduro
de fierro.

Desde el dfa 11 hasta hoy 16, los doloves articulares se
han pronunciado mucho, especialmente por las noches. El
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codo es el punto méas doloroso, hastaelextremo de producir-
le insomnio; la marcha despierta y aviva ¢l dolor. Hay lige-
ra coustipacién y sabor amargo en la boca. Las pulsacio-
nes son en nimero de 84 por minuto y la temperatura, en la
tarde, es de 37'9.

Ha aparecido una verruga subcutdnea detrés de la ore-
Ja lzquierda. Orina rojiza.

El dia 17, por la tarde, continGan los doloresarticulares
intensos, Orina, lo mismo que la del dia anterior.

Dia 18.—Comenzb a manifestarse laerupcién, seguida de
comezbn y, al mismo tiempo, notaba que iban disminuyendo
los dolores, hasta llegar a desaparecer por completo, a me-
dida que la ernpcién se hizo mas abundante.

Lima, ngosto 22 de 1884..

I1V:

Y. B., natural de Obrajillo, de 36 afios de edad, consti-
tucion fuerte y temperamento sanguineo; salié del Cerro de
Pasco, con destino a esta capital, en €]l mes de abrilde 1883.
Regresé de ésta, por el camino de Obrajillo, a fines de mayo,
en unién de un sirviente, que fue acometido del mismo mal,
Hegando ambos al Cerro, a principios de junio.

Unavez en este lugar, se sintié acometidode escalofrios y
ficbre, a lo que se agregd, a los pocos dias, unfuerte dolor en
la regién precordial, que se extendia haciaelthombro izquier-
do. Fue tratado por tercianas, administrdndosele un pur-
gante, sulfato de quinina y arsenicales. No se obtuvo mejo-
ria alguna y se despertaron, por el contrario, dolores en las
pantorrillasyen la cabeza,y contraccionesen todoslos miem-
bros inferiores.

Sintiéndose mal, se dirigié a Mallanchaca, en cuyo lugar
no tuvo fiebre ut escalofrios, pero continuaban los dolores
y contracciones. Se sometibé a un régimen lacteo y buen vi-
no. Aqui se le despertaron los vémitos, gue eran combati-
dos por los helados.

Siguib en este punto, con alternativas de malestar y ali-
vio, segiin las estaciones.y cambios de temperatura, hasta el
15 de octubre, en que se dirigi6 al pueblo de Huariaca, en cu-
yo lugar observé la aparicién de un tumorcito verrucoso #n
la mejilla derecha y, luego, en la nariz, Siguieron estos tu-
movcillossa marchaordinaria, segfin et grado de calor o frio
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a que estaba sometido el paciente, marchando la erupcibn,
-cada dja, en més abundancia.

Pasé enel mesde eneroal Cerro, continuando la erupcibn
en aumento, desangrédndose bastante y sufriendo horrible-
mente con los dolores y contorsiones que desde un principio
le atormentaban, hasta que se resolvié a venir nuevamente
a esta capital, en el mes de junio de 1884.

Enestelugar, continia la erupcién, limitaAndose, especial-
mente, al rededor de las articulaciones de los miembros infe-
riores. Una vezmejorado, pasé a Alcacoto, lugarmés calido,
y alli, sometido a una buena alimentacidén y a los caidados
higiénicos, mejoréd casi por completo, siguiendo sumarcha a
Cerro de Pasco, en el mes de junio. )

Hoy, 6 de agosto de 1884, dice sufrir todavia, de vez en
cuando, dolores articulares en los meses de invierno. Euve-
rano se elevan algunas verruguitas situadasenlos miembros
inferiores, las que se ulceran, dando lugar a su caida y a he-
morragias consecutivas, dejando pequefias cicatrices; mien-

tras que las extirpadas han dejado hendiduras mas o menos
manifiestas,

Eu cuanto al otro individuo de que se hace mencién en
la presente historia, y que desde un principio manifesté los
mismos sintomas que su patrén, una vez llegado al Cerro se
trasladé a un lugar templado, verificAindose su curacién con
mas rapidez que la del caso cuga historia acabo de referir.

V:

Ricardo P. REYES, natural de Nicaragua, de 20 afios de
edad, soltero, temperamento sanguineo y constitucién fuer-
te; entré al Hospital de San Bartolomé, el 13 de abril de
1885, ocupando la cama N. 3 en la Sala de San Vicente.

Sali6éde Lima el3dediciembredel afio anterior, desembar-
c6 en Pacasmayo el 8 y, desde este dfa hasta el 3 de noviem-
bre, recorrié algunos puntosde la costa Norte, EI13 del mes
indicado, sali6 de Casma con direcciéon a Huarés, llegando a
este punto el 7, atravesando los pueblos de Yautdn, Paria-
cote, Chacchan, Huaura, Colté, Morropintoetc,lugares esen-
cialmente verrucosos.

El dia de su llegada a Huarés, tuvo un poco de fiebre,
quedando bien al dfa siguiente.
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Desde el principio de diciembre comenzé a sentir dolores
en los huesos y en las articulaciones, dolores que continfian,
con fuerza, en los meses deenero y febrero, uniéndose a éstos,
calambres en los miembros abdominales.

En mayocomenzé la erupcién porlos miembrosinferiores,
coincidiendo su aparicién con la disminucién de los dolores.

Una verruga grande, situada en laencia de la mandibula
inferior, enel lado derecho, debajo delos caninos, y que salié
a principios de abuil, se ve que ha sido cauterizada con per-
cloruro de fierro.

Elsitio predilecto que han escogido las verrugas para su
desarrolio, son las piernas; muy pocas en los muslos, y mu-
cho més raras en los antebrazos. Lua que esti situada en el
antebrazoderecho, es subcutinea, sin modificacién alguna de
la piel; es del tamaiio de una alverja. El pulso es pequefio y
en nimero de 64 pulsaciones por minuto. Auscultando el
corazdn, se nota un soplo anémiCo...o.ooviiiiiiiiiiiinn ieineenenn.

VI: Verruga probable en las meningeas

Auntenor FLORES, natural de Ayacucho, indio, de 11 afios
de edad; ingres6é al Hospital «2 de Mayo», el 9 de abril de
1885, ocupando en la Sala de las Mercedes {Servicio del doc-
tor VILLAR) la cama N, 21.

Este entermo estuvo en la misma sala, como 60 dias an-
tes, atacado de una pfirpura de fondo palfidico, puesto que
curh en pocos dias por medio de dosis suficientes de sultato
de quinina,

En esta época presentaba ya algunos tumorcitos verru-
cosos tipicos, aunque todavia demasiado insignificantes.

Sin dato alguno acerca del enfermo, encontramos el cua-
dro sintomatico siguiente:

Dectibito dorsal con relajacién muscular, estado comato.
50, cara palida, aunque las mejilias las tiene encendidas; par-
pados cerrados, dejando ver, al abriclos, pupilas ligeramen-
te dilatadas; se notaban vestigios de haber tenido epixtasis.
El vientre, muy deprimido; hay ligera hiperestesia; no se en-
cuentran manchas de ninguna clase; bazo, ligeramente hiper-
trofiado. La fhebre era algo fuerte, marcando el term6me-
tro la cifra de 39°5; el pulso era pequefio, frecuente y depre-
sible; la respiracidn, algo dificil; acusaba un poco de cetalal-
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gia y tenfa vémitos, Tumores verrucosos bastantedesarro-
llados se dejaban ver en los miembros, frente y otras partes
del cuerpo.

Una vez examinados, con el mayorcuidado, los pulmones:
y demds 6rganos, en presencia de los sintomas enumerados
y sin otros datos indispensables, el diagndstico vacilé entre
una perniciosa de forma comatosa y una meningitis esencial
casi en su segundo periodo; atendida la endemicidad del pa-
ludismo, la hipertrofiadel bazo y el haberse curado, poco an-
tes de su parpura, por el sulfato de quinina, se impuso en es-
te dia el tratamiento més racional y activo contra la prime-
ra enfermedad.

Al tercer dia, notandose el ningun cfecto del sulfato de
guinina, que se le propinéd por la boca y en inyecciones hipo-
dérmicus, y observandose, a la vez, con la mayorclaridad, los
gsintomas meningiticos, se te sometié al yoduro de potasio,
bajo la torma siguiente: Yoduro de potasio, 4°; agun desti-
lada, 90’; por cucharadas, una cada dos horas. '

No obstante este tratamiento, el enfermo muridé a los &
dias de su ingreso al hospital; es decir, el 17.

Este caso e sugiere las reflexiones sigujentes:

Puesto quela verruga ha sido encontrada, enmés de una
autopsia, en la serosa peritoneal de los verrucosos, jpor qné
no hemos de admitir que pueda desarrollarse en la serosa ce.
rebral? ;Qué inconveniente existe para no aceptar, en el pre.
sente caso, que la erupceidn de las verrugas en las meningeas
haya sido la que did lugar a la inflamacién de fa serosa cere-
bral que di6 muerte aldesdichado Fr.orrs? Punto es este que
s6lo podia haber sido resuelto, amplia y evidentemente, por
la necropsia de la victima; pero, desgraciadamente, no pudo
llevarse a cabo por causas ajenas a nuestra voluntad.

Llamo la atencién, sobre el particular, de las personas
miés entendidas y més felices que yo, para ver si se confirma
lo que creo haya sucedido en el presente caso, una vez que se
presente otro senicjante,

VII:

C. P., indio, de 14- afios de edad, natural de Orcotuna, en-
tré al Hospital «Dos de Mayo», el 13 de agosto de 1885, y
ocupb en la Sala de las Mercedes la cama N° 53.

Hacen 5 meses, refiere el paciente, que vino desu pafis, pa-
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sando por algunos lugares de verrugas. Poco después de su
Hlegada, fue atacado de intermitentes, que tenian lugarenlas
tardes y,en seguida, dedolores en los huesos y decontraccio-
nes muscuolares,especialmenteenel cuello. Hace ya un mesque
tuvo la primera verruga,situada en la mejitla derecha, segui-
da, inmediatamente, dela apariciébn de otra en la cara exter-
na del muslo izquierdo, y después de otras muchas, masome-
nos visibles y en distintos puntos del cuerpo. La erupcién de
todas estas verrugas es acompafiada de una fuerte comezédn.

Muy poco refiere acerca de los sintomas que han precedi-
do la salida de las verrugas, pues s6lo habla de haber tenido
epixtasis, dolores en las articulaciones metncarpo falangicas
delamanoizquierda y,de vezen cunando, dolores epigéstricos.

Debemos hacer constar que ta verruga situada en la meji-
la, es del tamaiio de un coquito, formada, en su mitad infe-
rior, por la piel levantada, v cubierta de una epidermis exfo-
Jiada; y la mitad superior, de serosidad mezclada a1 sangre y
condensada, teniendo el aspecto de miel y dura al tacto.

El tratamiento finico a que ha estado sometido es: Coci-
miento de agua de mote, por bebidn; extracto blando de qui-
na, 0’3 en alterna, y Licor de FowLer, 4 gotas, almuerzo y
comida.

A mediados del mes siguiente salid, en el mejor estado de
salud.

VIII:

Felipe Marin, de 9 afios de edad, temperamento linfatico
y constitucion regular, raza indigena; ocupb la cama N® 49
de la Sala de las Mercedes, el 19 de julio de 1884.

MaRrEN padecid, ahora dos afios, de febres intermitentes;
algoaliviado,salibaconvalescera Matucana,el15denoviem-
bre de 1883. Estuvo en dicho punto ocho dias, sin novedad
alguna; el 24, vino a Lima y, al cabo de ocho o diez dias de
permanencia, esto es, el 2 o 4 de diciembre, se vid acometido
de lo siguiente: escalofrios, fiebre; a veces, sudar; cefalalgia;
en varias ocasiones tuvo delirio; raquialgia, artralgia, que
comenzé por el maleolo interno de la pierna derecha; calam-
bres en los miembros; vémitos, diarreas, deslumibramientos,
en los que se figuraba ver estrellas.

Asi continué, no obstante que en los accesos febriles le
acometib el delirio y en ocasiones se ponia mejor, hasta que
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comenzaron a aparecer unos pequefios tumorcillos situados
en Ia parte anterior de cada oreja. El 2 de junio, not6 el de-
sarrollo de una verruga situada en la parte media de la re-
gién anterior de la pierna izquierda, precedida de vivisimas
comezones; en seguida, lesali6 otra en la parte superior y ex-
terna de la rodilla derecha; otra, mas pequefia, en elcodo de-
recho, observando que. a medida que se desarrollaban los tu-
mores, desaparecian los sintomas que habia notado ante-
riormente.

Bl 20 de julio, es decir, el dia siguiente n] de su ingreso al
hospital, fue examinado, encontrandose lo siguiente:

Dos verrugas, del tamano de una pequefia alverja, de co-
lor rojo y consistencia regular, situadas una en cada oreja y
en su cara anterior. Otra, del tamano de una avellana, sub-
cutdnea, acuminada, violdcea y en estado de descamacidén de
la epidermis, por la comezdén que da, en la parte anterior y
media de la pierna izquierda. Otra verragas, también subcu-
thnea,en la parteexterna del céndilo externo del fémur y que
desliza bajoel dedo. La verruga del codo, casi al desaparecer,
y otras, muy pequeitas, diseminadas en diferentes puntos del
cuerpo.

Examinando los 6rganos digestivos, se nota la lenguali-
geramente blanquizea yhimeda. El paciente acusa anorexia.

Los érganos circulatorios presentan las siguientes alte-
raciones: Auscultando el corazom, se escucha un ligero soplo
e el primer tiempo y en la base; el pulso es pequefio, depri-
mido y en ntimero de 78 pulsaciones por minuto; la tempera-
tura es de 37°; el bazo, hipertrofiado y bastante duro.

Como alteraciones dependientes del sistema nervioso, pu-
dimos ver la dilitacién de las pupitas.

Enla tarde de este dia, las pulsaciones eran en nfimero
de 84 por minuto, y la temperatura 37°2. El régimen a que
sele hasometido es el siguiente: sulfato de quinina, 0’2 noche
y manana, y tintura de percloruro de fierro, 5 gotas en el al-
muerzo y en la comida.

El 21, en la mafiana, 84 pulsaciones y 37 grados de tem-
peratura. No acusa dolor en ninguna parte del cuerpo; orina
amarillo rojiza, poco acida, sin seditmentos; la cantidad ex-
pulsada, en 24 horas, esde 684’. Sudensidad, a 18°, es de
1020. Se ha prescrito, como bebida, el cocimiento de zarza.

En la tarde hay 90 pulsaciones. Temperatura, 37°7.

22.—Bn lamafiana, 72 pulsaciones y 37°2; orina &4cida,
amarillenta y poco sedimentosa; densidad, 1018; no hay al-
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Dbamina. Se encuentran cristales tipos de 4cido Grico y de
fosfato amoniaco magnesiano. S

El enfermo tiene una contractura momenté.nea del quin-
to dedo de la mano derecha. Siente una viva comezén en -el
tumordela pierna izquierda, como en los dias anteriores. En
la tarde, 77 pulsaciones y 37°1 de temperatura.

23.—Hay modificaciones enla secrecibn urinaria;la orina
-es de un color blanco amarillento; su reaccién, 4cida; muy se-
-dimentosa;suolor, fuertemente amoniacal; la cantidad emiti-
da en 24 horas es de 624’ y su densidad a 19°1016; 72 pulsa-
-ciones y 36°8en la mafiana. Enlatarde 72 pulsaciones y 37°,

En este estado ha continuado hasta el 12 de agosto; no
ha habido nueva erupci6n, y la verruga situada en la pierna
ha desaparecido completamente.

El 17 de agosto se nota un derrame ascitico; las ulcera-
-clones correspondientesa las verruguitas que han caido, tien.
-den a la cicatrizacién y se r.ota la aparicién de una nueva en
la nalga.

Las verrugas siguen disminuyendo de volumen, desapa-
reciendo por completo el 1° de octubre. Continfia la ascitis;
:se nota el bazo demasiado hipertrofiado, consecuencia de las
intermitentes que ha tenmido y que han sido reemplazadas en
-estos ailtimos dias por cuartanas

El estado caquéctico del enfermo se hace cada dia mas
pronuuciado, notadndose mas marcado el soplo anémico que
-desde un principie ha presentado

1X:

Antenor Zavara, natural del Cerro de Pasco, de 17 atios
de edad, mestizo, soltero, temperamento linfatico y constitu-
c16n débil; ocupb la cama N° 1 de la Sala de San Andrés (ser-
viciodeldoctor A. Ar.arco) en el Hospital «Dos de Mayon, el
29 de mayo de 1884.

Anamnesia.—Interrogado el enfermo, me dijo: Que sali6é
.delCerro de Pasco, en buen estado de salud, el 28 de juliodel
afio 1883. El 1° de agosto llegh a Canta, sin la menor nove-
dad, siguiendo en este estado hasta el 15, dia en que fué ata-
cadodeuna fiebre de empacho (fiebre gastrica), que curd grar
clasa un purgante de ricino y luego emolientes. Agregé, tam-
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bién, queen estosdias tuvo la orina de un color rojo obscuro,
como si fuera de sangte. En el mejor estado de salud sali6 de-
Canta, el 3 de setiembre, hacia la quebrada del mismo nom-
bre y eligiendo como primer punto de residencia el puebleci-
to de Llaso. De alli pasé, el 30, a Huanchuy, en cuyo lugar,.
mal alimentado, bafidAndose, bebiendo el agua de los manan-
tiales o del rio y sometido a la influencia de los miasmas que
dominan en aquellos lugares, permanecié octubre, noviem-
bre y parte de diciembre, habicudo sido acometido, a fines de
este mes, de una fuerte terciana, que cedid volviendo a Llaso-
y tomando el jugo de naranjas 4grias. Bastante mejorado,
pasé6, a principtos de enero de 1884, a Santa Rosa de Quives,
en donde, a pocos dias de su llegada, se sinti6é con el cuerpo
descompuesto y postrado, gran pérdidadefuerzas y talta com.
pleta de apetencia. Pasados algunos dias, se agregaron a es-
tos sintomas, escalofrios, calor, sudor, cetalalgia, artralgia,.
suefio diurno e insonmnio nocturno; vértigos, deslumbramien-
tos, sed, nauseas, vémicos y diarreas. Muy aliviado, a fines:
delmencionado mes, pasd a la hactenda Namada «Casa Blan.
can, en la que a los sintomas anteriores, que se despertaron
confmas intensidad, se afiadieron calambres en los miembros
yenla purte anterior del tronco, que eran insoportables; fuer-
te aumento de dolor en todas las urticulaciones, y todo esto-
coincidiendo con la aparicidén de tumorcitos periarticulares,
situados unoen la parte posterior de la segunda articula-
ctén metuacarpo-talangica de la mano izquierda, y el otro en
la parte posterior de L articulacién de la falange y falangina
del tercer dedo de la mano derecha. _

Entre alternativas de mejoria y agravacidn, permaneciéd
en este punto hasta mediados del mes de marzo, €poca en la
cual se trasladé a la Hacienda (Puente Piedray; aqui su per-
manencia fue acompahnada de una mejoria notable, uo obs-
tante de la salida muy dolorosa de un nuevo tumorcito sub-
cutdneo, localizado en la parte interna de la articulacién de
la rodilla izquierda. No encontradndose completamente bien
en ese lugar, resolvi6é pasar a esta capital, llegando a ella el
4demayoy observando, a los pocos dias de su arribo, en dis-
tintas partes del cuerpo y con especialidad en 1a cara, el de-
sarrollo, en medio de dolores articulares, de unos tumorcitos
rojizos que €l conocié ser de los llamados en el Per verrugas
de zapo, quinoa o de Castilla. Siguib asi hasta fines de junio;
peroencontriandose aislado, enfermo y sin recursos, se dirigié
a este hospital, en la fecha mencionada.
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- Estado actual.—HA4bito exterior.—A la cabecera del en-
fermo, lo primero que llamé mi atencién fue la palidez de su
semblante y el extrafio contraste que en él hacia la presencia
de un tumorcito rojo escarlata, de consistencia medianamen-
te dura y del tamafio de una pequefia alverja, situado en la
mitad externadel pdrpadosuperior izquierdo. Noté, en segui-
da, otroalgo mayor,delmismo color y consistencia, en elfon-
do de la concha del pabellén de la oveja del mismo lado; al-
gunos muy pequefios y de una coloracién palida se hallaban
diseminados en la frente, las mejillas y especialmente en las
orejas. Descubierto el paciente, no encontré ni tumores ni si-
quiera elevaciones de la piel en el térax y abdémen; las bol-
sas ostentaban algunos, siendo el mayor ntimero en el lado
izquierdo, asi como mas desarrollados v formando grupos;
también eran visibles, aunque muy pequeiios y en nitmero re-
ducido, enel prepucio y frenillo. L.os miembros toraxicos eran
el sitio de muchos de ellos, pequenos, de coloracion palida y
colocados casi todos del lado de 1a extensién. Los miembros
inferioresestaban también cubjertos, ¢n sus regiones anterio-
res, externa y posterior, de papulitas pequenias y descolori
das, haciéndosenotar, sinembargo, en la parte media y ante-
rior de la pierna derecha, un tumor del mismo tamafio color
y consistencia gue el situado en el fondo de la concha del pa-
bellén de la oreja izquierda.

La articulacién radio carptana derecha estaba infarta-
da, tensa, dolorosa. La articulaciéon metacarpo-falangica del
segundo dedo de la mano izquierda se encontraba en iguales
condiciones. Enlos mmiembros abdominales, la rodilla izquier-
da erala infartada,dolorosa y tensa, obligando al entermo a
tenier la pierna en flexién forzada sobre ¢l muslo, pues, al tra-
tardeextenderla, se provocaba elaumentodel dolor y la apa-
ricién de calambres.

Circulacién.—Enelcorazdn no se encontraba ninguna al-
teracién a la percusidn, ni a la auscultacién. El pulso, sin
gran modificacién y en nfimero de 84 por minuto. La tempe-
ratura era de 36°9 centigrados. El bazo, enteramente hiper-
trofiado en todas sus dimensiones, duro, muy sensible a
la presién y sobrepasando su borde la linea media del ab-
démen.

Digestién.—De parte del aparato digestivo, la lengua es-
taba blanquizca y hGmeda; habia anorexia, nduseas, un po-
co de diarrea y ligeros dolores de estémago en la noche.

Inervacién.—Dolores en las articulaciones intartadas,
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gastralgia; algunay veces calambres pasajeros en los miem-
bros y dilatacién pupilar.

Respiracién.—No hay modificaciones apreciables.

Urinacién.—Ligero dolor en la uretra a la miccién; orina
dcida, obscura, espumosa y con notable cantidad de dep6si-
to de un color rojizo. No hay alb@imina.

Diagnéstico.—VERRUGAS. :

Tratamiento.—Aguade mote a pasto.— Vinode quina, 60
:gramos alterna; 4% racién y leche.

Marchadela enfermedad.—En los caatro dias que siguie-
Ton a su ingreso, no hubo novedad, pues las artralgias eran
‘demasiado ligeras para llamar la atencién;el ntimero de pul-
‘saciones en la mafiana era de 80, siendo la temperatura de
:36°8 enel termbémetro centigrado; por 1a tarde, 96 pulsacio-
‘nes, con 37°3 de temperatura. La orina, 4cida, espumosa, de
un color amarillento-rojizo subido y con una densidad de
1022 a 18°, no existiendo albfimina, pero si 4cido firico y
wratos, los que “constituian una gran cantidad de depésito
de un color rojizo. El tratamiento no sufrié modificacién
alguna en estos dias.

Eldia 4, enla tarde, tuvoescalofrios; a las dos horas, 102
pulsaciones y 38° de temperatura; en la noche fue atacado de
doloresarticularesy un sudor copioso, el que llegé a tefiir las.
sabanasde un color amarillento. El mismo tratamiento, mas
una inyeccién hipodérmica en la regién abdominal de 0’3 de
sulfato de quinina en un gramo de agua destilada.

Dia 5.—En lamafiana, 84 pulsaciones y 36°2 de tempera-
tura; handisminuido los dolores articulares. Enla tarde, 108
pulsaciones y 38° de temperatura; orina 4cida, de color obs-
curo, sedimentosa y con una densidad de 1,016. El mismo
tratamiento, peroaumentando 0’1 la inyeccién de sulfato de
quinina.

Dia 6.—No hay fiebre; la orina més clara y con una densi-
dad de 1,010. El mismo tratamiento.

Dia 7.—Apirexin; acusa gastralgia; orina 4cida, obscura,
sedinentosaycon una densidad de 1,021. Tratamiento: vino
quina 60’ con LAudano de SYDENHAM, 4 gotas en alterna.
La misma dosis de sulfato de quinina en inyeccién.

Dia 8 —Epixtasis; ulceracién de una verruga en la pier-
na, seguida de una pequefia hemorragia; orina més clara y
con una densidad de 1'009. Tratamiento: sulfato de quini-

nina 0’4, LAudano SYDENHAM, 4 gotas, tres vecesaldia, con
mas 60’ vino de quina en los alimentos.
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Dia Q y siguientes.—La erupciénse hace rﬁpxda,,g'maq
en extensifn; infartos ydolores articulares, por lo regu](gr en
las noches; orina écxda sin dlbﬁmma y con una depsidad qpe
ha osmlado entre los 1,016 y y J 012 en la mafiana, 74 pul-
sacmnes y 36°2 de temperatura; en ]d talde 90 pulsaciones
y 87°3. Elsiguiente tratamiento fue mstntu:do hasta la sali-
da del hospital: sulfato de quinina, 0’3, v Laudmm SYDEN-
HAM, 3 gotas; alternando con 60’ vino de quina, agua de mo-
if_e a pusto, 42 racidn y leche.

Dia 17.—En la tarde, escalofrios; 102 pulsaciones, 37°6;
dolores articulares en el hombro, codo, mufieca y rodilla del
ladoderecho;ligeroinfarto de alguna de estas articulaciones;
las verrugascomienzan a tomar un color mas encendido; ori-
na acida, sedimentosa y con una densidad de 1,020.

Din 18.—Sudovr amarillento muy abudante al amanecer y
de un color especial; disminucidon de las artralgiag, aumento
de volumen y coloracién algo blanUIZC(l de algunos tumort-
ctllos.

Dia 19.—Apirexia; han desaparecido los doloresarticula-
res;orina acida, sedimentosa y con una densidad de 1,015.

Dia 20.—Dolores e infarto de algunas articulaciones; las
verrugassituadasen las bolsas son bastantes dolorosas; ori-
na escasa, menos acida y poco sedimentosa; 96 pulsaciones,
temperatura 37°.

Dia 21.—Enlamafiana, 100 pulsaciones y 37°3 de tempe-
ratura; enla tarde, 102 y 837°4; continfian los doloresarticu-
lares como asi mismo en el testiculo. La erupcidn se llena de
sangre en la cara y miembros inferiores; muy poco en los su-
periores. Orina, casi neutva, amarillenta, olor fuertemente
amoniacal, sin albGmina, muy sedimentosa y con una densi-
dad de 1,011.

Dia 22.—100 pulsaciones, en la mafiana; 37°4 de tempe-
ratura. Tarde, 102; temperatura 37°4. Pocos dolores; las
verrugas ya no dan sangre. Orina, espumaosa, rojiza, 4cida;
en las 24 horas ha llegado a 1,000 gramos, su densidad es
de 1,019.

Dia 28 y siguientes.—Casi nada de notable, haciéndosela
erupcién con toda regularidad.

Agosto.—A principios de este mes, la erupciébn sigue su
curso. Los dolores articulares suelen presentarse siempre en
las noches. El pulso es, por lo general, en las mafianas, de 90
porminutoy 96 por la tarde. La temperatura, en limafiana,
esde 37 y 37°3 en la tarde. La orina, unas veces de un ama-
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rillo palido, yotras, amarillenta rojiza; su cantidad, enlas24
horas, oscila entre 1,000 y 1,400 gramos; es 4cida, sin albf-
mina y con una densidad de 1,018 a 18° por término medio.

E110 de este mes, comienzan a descamarse algunas de las
verrugas, observando, al mismo tiempo, enel bipocondrio iz-
quierdo una gran mancha bruna y con algunas vesiculitas,
que, seghanrefiere el paciente, apareci6 acompafiada de mucha
comezbdn. La orina es amarillenta, limpida y sin albGmina.
En los dias siguientes, hasta el de su salida, que se verificé el
19, no ha habido nada de notable; saliendo del hospital sin
tener dolor alguno y en muy buen estado de salad. La erup-
cién estaba completamente seca.



HISTORIA DE LA ENFERMEDAD DE GARRION

El27de agosto de 1885, a las 10 h.a. m., obtuve (no sin
dificultad) de mi amigo el doctor Evaristo M. CHAVEZ, que
me practicara cuatro inoculaciones; dos en cada brazo, cerca
del sitio en que se hace la vacunactén. Dichas inoculaciones
se hicleron con la sangre inmediatamente extraida, por ras-
gadura de un tumor verrucoso de color rojo, situado en Ia
regibén superciliarderecha, delenfermo Carmen PAREDES, acos-
tadoenlacamaN®5 de la sala de Nuestra Sefiora de las Mer-

-cedes, perteneciente al servicio del sefior doctor VILLAR.

Alos 20 minutos, comenzaron a manifestarse algunos sin-
tomas locales, tales como una comezén bastante notable, se-
guida, después, de dolores pasajeros, que desaparecieron a
las dos horas sigaientes. No han habido sintomas de infla-
macion; todo ha desaparecido, sin dejar vestigio alguno.

Huasta el 17 de setiembre, en la mafiana, no he tenido ab-
solutamente nada; en la tarde de este dia he sentido un lige-
ro malestar y dolor en la articulacidon tibio-tarsiana izquier-

-da, que me molestaba la marcha.

Durante 1a noche he dormido perfectamente bien.

El118, enla mafiana, bastante bien; en la tarde, ligerades-
composicién del cuerpo; la noche, en estado normal.

E119, porla mafiana,como en el dia anterior; en la tarde,

el malestar se marcd bastante, como nunca; en la noche, a las
8, he tenido un calambre fuerte en la extremidad abdominal
-derecha. A las 11 y 30, grandecaimiento y postracién; media
horadespués, fortisimosescalofrioscortos y repetidos, que me
hacian castafietear involuntariamente los dientes; habiendo
-desaparecido el escalofrio, algfin tiempo después, me quedé
-una postracién suma y una sensacién general de calor que-
‘mante; sedespertd, enseguida, una fiebre elevadfsima, que me
fue imposible marcar por medio del termémetro, porque no
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podia ni moverme en la cama. Los dolores se habian genera-
lizado en todo el cuerpo; asi, sentia cefalalgia gravativa;:
dolor constrictivo en el torax y paredes abdominales; dolo-
res 6seos, articulares y musculares en los miembros; dolores.
momentineos, que seguian el trayecto de ciertos nervios;.
otros (ue se manifestaban en el curso o direccién de algunos-
mfsculos, tales como el biceps braquial y los de la regidén ex-
terna de los antebrazos y piernas. Estos dolores se aumenta-
ban porla presién o el trabajo a que sometia voluntariamen-
te dichos mfscalos.

No me mantenia mucho tiempo en una misma posicién,.
que muy pronto se me hacia insoportable; a cada instante la
cambiaba, sin poder hallar comodidad o descanso alguno.

Tuve insomnio, produacido tanto por la hebre como por:
los dolores. Se verificaron algunas camaras. En fin, como a
las 5 h. a.m., dorm{ un poco y sudé bastante, despertando a
las8 h. a. m., bastante regular. Me levanté; pero, viendo que-
la temperaturase elevaba a 39°4 y ue ¢l decaimiento se pro-
nunciabainstante por instante, me recosté en un sofa, endon-
de quedé postrado todo el dia, sin darme cuenta de lo que pa-
saba pormi, yesto por elespacio de siete horas, proximamen-
te. Me hallaba en un sopor que se asemejaba al coma. A las.
5 de la tarde de dicho dia veinte, como no habia almorzado,.
por encontrarme en ese estado, quise comer; pero tenja una
anorexia tal, que sélola vista de los alimentos me provocaba
nduseas; no pude, pues, pasar alimento alguno. La sed (ue te-
niaeradevoradora. Enla nochela temperaturasubié a 39°8..

Los dolores seguian lo mismo, despertandose, a méas de-
los que he mencionado, uno fijo en la articulacién de la falan-
ge con la falangita del dedo mehique de la mano izquierda,.
con un poco de infurto, y otro, muy fuerte, en la articulacién:
radiocarpiana de la mano derecha.

La orina era escasa, de color rojo obscuro y muy sedi--
mentosa.

Dia 21, m.—39°2.—Dolores bastante disminuidos, pero-
aparicién de uno nuevo en la articulacién del empeine del pier
izquierdo.

N.—39°6.—Todo cn las mismas condiciones.

Dia 22, m.—38°8.—Los mismos dolores, més el de la rodi-
lla izquierda. Se manifest6 un tinte ictérico. Aparecen man-
chitas sanguineas, como picaduras de pulga; unasen la na-
riz, hacia su lado externo, sobre su hueso propio derecho, y
otras entre las cejas.
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Dia 28, m,—37°9.—Tengo tanta sed como en los diasan-
teriores; hay apetencia. Dolor soportable en el hombro, bra-
zoycodo delmiembro tordxico derecho. Los calambres siem~
pre de vez en cuando.

N.—38°1.—Todo en el mismo estado.

Dia 24, m.—37°.—Me siento algo mejor. Los dolores del
miembro torfixico derecho no me dejan servir mucho de él.
La orina sigue roja, aunque mas abundante. Otra manchita
en la sien derecha. Desde las cuatro de la tarde han comen-
zado a manifestarse dolores en el miembro abdominal dere-
cho, que aumentan con elmovimiento ydilicultan la marcha.
E! miembro tordxico derecho, al escribir o ejecutar cualquier
movimiento, se fatiga pronto y despierta dolor; ademés, se
suceden en él muchos calambres.

N.-37°3.—Tengo cefalalgia occipital;doloren tos ojos, con
sensaciéndeaumentode volumendel globo ocular. Sudo toda-
via, comoenlas noches anteriores. Hay insomnio y poliuria.

Dia 25, m.—37°2.—Un poco de cefalalgia; continfia la po-
liuria. Los dolores estan distribuidos como sigue: articula-
cién radio carpiana, codo, brazo y hombro derecho. He teni-
do varios calambres, que por algunos instantes obligaban a
losdedosindicesde aimbas manos a permanecer en flexién for-
zada contralos metacarpianos. Igualmente siento calambres.
en algunos mfisculos de la regién externa de la pierna dere-
cha, asicomo también en los masculos de la nuca del lado de-
recho. _

N.—37°4.—Un poco de insomnio y de sudor. Los demés
sintomas poco méas o menos en el mismo estado.

Dia 26 (A partir de hoy me observardn mis compafieros,
pues, por n,1 parte, confieso me serfa muy dificit hacerlo.).

M. (a las 8 h.)—37°3.—Palidez considerable en la piel y
mucosas; sentimiento de debilidad general, quebrantamien-
to, inapetencia; facultades intelectuales en perfecto estado.
Pulsoblandoy frecuente (100 p.). Respiraciénnormal. Soplo
suave y ligero en la base del corazén y en el primer tiempo;
nolohay en las arterias; se queja siempre de sus dolores, que,
sin embargo, asegura no son muy fuertes. Los cilambres se
maanifiestan una que otra vez; ha tomado muy poco alimen-
to y una pequefia cantidad de vino.

N (9 h.)—-37°5. 100 p.—Hasta las 11 h. p. m., en que
nos retiramos, no ha podido conciliar el suefio, a pesar de
haber permanecido solo y sin motivo manifiesto que lo dis-
traiga. Hay un poco de agitacién.
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Dia 27, m.—37°. 100 p.—Se queja del poco suefio deque
ha disfrutadodurantela noche. Continfianse acentuando los
sintomas deldia anterior, a excepcidén de los dolores ycalam-
bres. Las manchitas que se presentaron los dias 22 y 24,
desaparecen poco a poco. La piel toma nuevamente un tinte
subictérico y un aspecto terroso.

N.—37° 106 p.—Agitacién e intranquilidad; la luz y el
ruido le molestan.

Dia 28, m.—37°. 100 p.—Ha pasado en vela casi toda la
noche; se encuentra todavia algo agitado. Al manifestarle
nuestrodeseode pasarla noche a su lado, nos di6 las gracias,
asegurandonos que no creia atin llegado el momento de to-
marnos tal molestia. «Se han alarmado—dijo—demasindo
por mi enfermedad; los sintomas que siento no pueden ser
otros que los de la invasién de la verruga, a la ue, muy en
breve, seguird el periodo de erupcién, y todo desaparecerd.n
Sin embargo de esta aparente tranquilidad, bien se conocia
que no dejaba de comprender la gravedad de su estado.

Admirable es, en verdad, la marcha tan rapida que en él
ha seguido la anemia, que, a partir de este dia, domina por
completo el cuadro sintomético.

Aumenta de intensidad el soplo cardiaco; percibese ya el
soplo de las urterias, y el mismo enfermo seencuentra morti-
ficado porel de la car6tida interna, que caracterizé desde el
primer momento.

La debilidad era extrema; al punto que le fue muy dificil
poder abandonar la cama.

Acusa ya mareos de cabeza y gran abatimiento,

Lasdeposiciones, que hasta hoy han sido normales y una
por dia, se han duplicado, siendo bastante liguidas y verdo-
sas.

N.—37°1. 105 p.—A las 12 p. m. ha conciliado el suefio,
no sin gran dificuttad.

Dia 29, m.—37°. 100 p.—Le encontramos levantado, no
obstante las reflexiones que, dias anteriores, le habiamos he-
cho. Nos manifesté que s6lo habia podido dormir escasamen-
te cuatro horas, habiéndole molestado los dolores y calam-
bres mucho menos que en dfas anteriores, pues éstos iban des.
apareciendo insensiblemente; sentia, si, un poco de nduseasy
una anorexia completa.

Dosdeposicionessonlasque ha tenido durante el dia, per-
maneciendo, por 1o demés, en el mismo estado que el dia an-
terior.
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N.—37°2. 106 p.—Son las dos de la mafiana, y afin no
puede dormir tranquilo; despierta, agitado, a cada instante;
revuélvese en su cama, mudando con frecuencia de posicién;
acomoda sus frazadas, que con sus movimientos desarre-
gla; hace apagar y encender la luz alternativamente y mur-
mura palabras que no alcanzamos a distinguir; en fin, des-
pués de tanta agitacién, logra dormir de diez a quince minu-
tos para volver muy pronto a su intranquilidad.

Dia 30, m.—37°1. 100 p.—El resto dé la noche lo ha pa-
sado en el mismo estado que hemos descrito.

A los sintomas observados en los dias anteriores vienen
a agregarse, hoy, dos nuevos fenémenos, que;doblegan la re-
solucién que CARRION tenia de no permanecer en cama. Uno
de ellos es el vémito que lo ha mortificado continuamente y
que, seg@n su exprexion, ha sido provocado por la ingestidn
delmedicamento, cuyoolorpenetrante y desagradable le cau-
sa repugancia; el otro, ¢s el vértigo que se manibesta, sobre
todo, cuando permanece sentado por algin tiempo.

Un dolor profundo e intermitente en ¢l hipocondrio dere-
cho, que coincide con un ligero aumento de volumen del higa-
do, es lo que también acusa y hemos podido comprobar.

La anorexia, hoy mas que nunca, es completa, La pre-
sencia sola de los alimentos le provoca nduseas.

Dos deposiciones liqguidas y muy fétidas son el resultado
delosmovimientos del tubo intestinal en este dia, siendo pre-
cedidas de fuertes retortjjones, que después hacen lugar a un
bienestar pasajero, seguido de una postracién notable,

N.—37°3. (Desde esta noche, no obstante las prohibicio-
nes del enfermo, lo velan sus amigos.)

Durante la noche tan sélo ha podide dormir dos horas;
l2 agitacién y ansiedad son extremas; ninguna posicién con-
serva mas de cinco minutos; se desespera de no poder conci-
liar el suefio; enciende un cigarro, lo fuma hasta la mitad,
arrojandole luego lejos de sf, como una cosa desagradable;
esta operacibn, repetida por varias veces, llama en nosotros

‘Ja atencidn, acercAndonos entonces a preguntar si deseaba
algo que no estuviera al alcance de su mano. Nos manifestd,
aparentando una tranquilidad cuya ficcidon comprendimosfé-
cilmente, que nada deseaba: «Descansen ustedes y, en pocos
momentos méas, me quedaré dormido.» Nos retirnmos, pero
pararegresar muy pronto, sigilosamente, y pudimos ver que
habia vuelto a su anterior estado, permaneciendo asi hasta
Jas dos y media de la mafiana, en que cousiguié dormir.
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El v6mito se ha presentado, aunque no con la frecuencia
del dia, y, con algunosesfuerzos para sentarse, ha podido ha-
cer una deposicién. '

Dia 1°, 1n.—87°2. 106 p.—Durante ¢l dia sélo ha tenido-
un vémito, y encuéntrase relativamente mas tranquilo que
ayer; se ha hecho aplicar tintura de yodo en el hipocondrio-
derecho por haberse exagerado el dolor.

El decaimiento y la postracién han tenido una marcha
tan rapida, que el enfermo no ha podido siquiera sospechar
lae disminucién tan enorme de sus fuerzas en estos filtimos-
dias. Hasta ayer, no més, podia descenderde sucama, aunque
conalgan trabajo para satisfacer sus necesidades corporales;
perohoy, alhacerlo,después de haberse incorporado congran
dificultad, deslizaba ya los pies fuera de su lecho, cuando cae
pesadamente sobre él, a consecuencia de un fuerte vértigo,
precedido de nduseas, segin después nos manifestd. Engana-
do de su propio estado, cree que, una vez pasado el vértigo,
podré conseguir su objeto; nuevamente se incorpora, rehusa
nuestro auxilio, diciendo que «en tan poco tiempo c¢reo im-
posible hayan disminuido mis fuerzas, hasta el punto de no
poder sostenerme.»

Esta nneva tentativa de CARRION sirvid para desvanecer
el engafio en que permanecia sobre la apreciacién exacta de
su estado, obligdndole a reclamar nuestro concurso, cuando
después de haber hecho infructuosos csfuerzos no podia ya
bajarse de su cama.

Dosdeposicionesliquidas y fétidas fueron el resultado del
dia.

Jn nuevo sintoma, tan alarmante como de mal augurio,
hace presagiar el in que aguarda a nuestro compafiero; Ha-
cia el mediodia aparece, porprimera vez, el sobresalto de ten-
dones, que se manifiestaen las manos y antebrazos; poco sen-
sible al principio, va acentudndose mAs y mas.

La ingestién de los medicamentos, 1o mismo que la vista
de la comida, le provocan, como siempre, nduseas.

Desea permanecer soleo; suplica a las personas que lo ro-
dean, no le dirijan la palabra y que hagan presente a las que
vengan a visitarle, se halla durmiendo, aun cuando estuvie-
re despierto.

N.—37°4. 110 p.—La ha pasado regularmente, dur-
miendo algo més que en las noches anteriores y con un sue-
fio relativamente més tranquilo.

Alalh. a. m, una cdmara,.
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No han habido ni nduseas ni v6mitos.

Dia 2, m.—37°. 115 p.—Continfian acentudndose lossin-
tomas anteriores; la posicién vertical de la cabeza es ya in-
sostenible, pues inmediatamente sobreviene un fuerte vértigo
que le hace abandonarla,

Durante el dia ha tenido dos deposiciones copiosas y ne-
gruzcas; por la tarde, un vémito.

La lengua estd seca y Aspera;acusa una sed devoradora.

N.—Manifestadoloresen el higado, rifiones y regién pre-
cordial,

Pulso frecuente, pequefio, blando y depresible.

Le molesta grandemente el soplo carotideo que percibe
con mucha clartdad.

El aspecto de la piel, asi como la fisonomia particular
que ofrece nuestro enfermo, es notable. Ademas de la seque-
dad ypalidez extrema de la primera, se observa un tinte sub-
ictérico que, unido a su aspecto arido y terroso, le imprimen
una gran semejanza con el que frecuentemente se observa en
los enfermos atacados de pirexias infecciosas. Las mucosas,
y especialmente la gingivo-labial, completamente descolori-
das, semejandose en mucho al color de la cera.

Elrostro, desencajado;los ojos, hundidosy rodeadosde un
circulo negruzco; las mejillas y sienes, completamente depri-
midas;lanariz afilada, v los pabellones auriculares casitrans-
parentes; ya en su mirada no se nota la penetraciény viva-
cidad que antes le distinguian, manifestdndose ahora som-
bria y como velada; su voz, aun cuando animada todavia
por momentos o tratdndose de su entermedad, ha perdido
también la animosidad y entusiasmo de antes.

Con todo, nosonbastantes paradoblegar su voluntad, nt
lo minado de su organismo, ni la gravedad del mal, ni el
amotr filial, pues se encuentra separado de su madre, que se
halla también enferma; nada de esto—decimos—es bastante
para abatir la serena traonguilidad de esta alma, que halla
fuerza en su misma debilidad para oponerse a los peligros
que le amenazan, brinddndole Ia ocasién de comprobar la
verdad de sus convicciones y mostrarse cada vez mis satis-
fecho de su obta....o.coicviiiiin il SOOI

En la mafana de hoy, momentos antes de tomar su ali-
mento, notando seguramente la gran debilidad e imposibili-
dad en que se encontraba para mantenerse sentado por al-
ghan tiempo, nosdijo: «Hasta hoy habia creido que me encon-
traba tan sélo en la invasién de la verruga, como consecuen-
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cia de mi inoculacién, es decir, en aquel periodo anemizante
que precede a la erupceibén; peroahora meencuentro firmemen-
te persuadido de que estoy atacado de la fiebre de que murié
nuestro amigo ORIHUELA: He aqui la prueba palpable de que
lIa fiebre de la Oroya y la verruga reconocen el mismo origen,
como, una vez, le of decir al doctor ALarco.» Vanos fueron
nuestros esfuerzos para disuadirle de su fundada creencia, y
por mas que nos esforzamos e¢n probarle de que Jos sintomas
que presentabaestaban muy lejosde ser los de la citada fiebre,
s6lo obtuvo nuestra argumentacién la siguiente respuesta:
«Les doy a ustedes las gracias por su deseo, y siento decirles
no conseguirdn convencermede (ue laenfermedad que hoy me
#cosa no sea lafiebre de La Oroya; no me arredra la muerte,
pues tengo bastante confianza en que los cuidados de uste-
des, unidos a la asidua asistencia que los médicos me prodi-
gan, sean suficientes para salvarme.y

Se ha presentado una tos higera; la voz, un poco méas apa-
gada que antes,lo que atribuye a un poco de helados que to-
mo hace un 1ustante,

La sectecién de la orina, que hasta hoy no ha presenta-
do nada de notable, se verifica en pequefias cantidades, no
existiendo ni dolor ni retencién, pues la sonda que a exigen-
ciasuya hubode pasarsele, di6 apenas salida a 4 0 5 gramos
de liquido. Lo notable de todo esto es que el enfermo acusa
necesidades frecuentesde orinar, molestdndose bastante cuan-
do ve que arroja tan corta cantidad; atribuyéndolo a una
paralisis principiante, solicita, con insistencia, nuez vémica.

Durante la noche hemos podido observar una amnesia
verbaldelasiguiente forma: Cuando, a consecuencia dealgu-
na necesidad, nos llama, trata, como es natural, de explicar-
nos lo que desea y, otras veces, lo que siente; pero, despuésde
algunas palabras, se detiene por no recordar, segfin dice, la
palabra o palabrasque corresponden a la idea. Se desespera
¥, estonces, exclama: «No sé por qué me he vuelto tantorpe,
puesno puedo ni explicarme.» Ha tenido un vémito y dos de-
posiciones.

Elsuefioha sido, pordemads,intranquilo y agitado;no ha
podido concilinrlo en el transcurso de esta noche por més de
media hora seguida.

Dia 3.—36°7. 120 p.—Agravaci6n considerable de todos
los sintomas, que marchan acentuAndése de la manera més
rapida. l.a repugnancia por ¢l medicamento ha hecho nece-
saria su suspensién.



47

Hanhabido tresevacuaciones, segnidasde una postraciémn
tanconsiderable, que se parece al colapsus. Eu la mafiana de
hoy se presenté a verle el doctor FLORES, quien examiné la
sangre del enfermo al microscopio, notando que los glébulos
rojos se encontraban deformados e hinchados; su ntimero,
contado y rectificado, era de un millén ochenticinco mil por
milimetro clibico; los leucocitos, aumentados relativamente
a los hematies.

Indicé este facultativo lo conveniente que seria la trasla.
ci6én del paciente a un lugar més higiénico; esta oportuna in-
dicacion no la recibié CARRION con agrado, pues durante to-
do el dia se manifesté preocupado, vacilante entre abando-
nar la casa de la sefiora que con solicito carifio lo asistia, a
la que profesaba el amor y respeto que a una madre, o pri-
varse de las innegables ventajas que este cambio de local le
reportaria. Aplazé susalida para mas tarde.

N.—87°7. 120 p.—Agitacion extiema; cambia casiconti-
nuamente de posicién; pulso blando e trregular; pequefio ex-
tremecimiento vibratorio de las arterias del cuello. La len-
gua esti pegajosa y seca.

Es inextinguible la sed; solicita bebidas Acidas, hallando
enelagua con vino una bebida deliciosa, pues asegura no ha-
ber tomado nunca una tizana tan agradable; siendo de ad-
vertir (ue es la inica que por mas tiempo ha podido sopor-
tar, lo que no ha sucedido con las otras que se le han admi-
nistrado, tales como limonadas de jugo de limén, agua al-
buminosa, gaseosa pura o con cofiac, que sucesivamente se le
ofrecian.

La ingestién de substancias que contienen alcohol au-
menta cousiderablemente la excitacién, y manifiesta, enton-
ces, deseos de conversar,

Cuando se encuentra solo, habla de su familia y de su si-
tuacién, terminando por decir; «Si; lo que tengo es la fiebre
de La Oroya, aquella fiebre de que muri6 ORIHRUELA. Mejor
es no pensar en esto; fumemos un cigarro.»

Después de haberlo torcido, lo enciende con alguna difi-
cultad, por la gran agitacién de su mano; fuméandolo, en se-
guida, hastala mitad,loarroja y, al cabo de un instante, cre-
yendo tenerle todavia, lleva su mano a la boca y la retira ré-
pidamente, al notar su engafio, haciendo un gesto de disgus-
to. Cinco veces se ha repetido esta escena durante la noche.
A la mafiana siguiente nos manifest6é que se encontraba me-
jor, por cuanto habia podido fumar cinco cigarros, pues en
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1a noche anterior no fumé sino tres. Interrogado acerca de
lo que siente, acusa decafmiento; manitiesta deseo de levan.
tarse, «puesto que—nos dice—me incorporo ahora sin dificul-
tad».

Dolorligeroen el hipogastrio y en las regiones precordial
¥ sacra.

Se queja del insomnio, por las molestias ¢ue le produce,
pareciéndole, por esta causa, la noche demasiado larga, y
busca en la luz y conversacién medios para distraerse.

La inteligencia, conservada; la voz un tanto dificil, lenta
y, & veces, muy apagada.

La respiracién, muy irregular; después de tres o cuatro
tnspiraciones amplias y ruidosas, son seguidas de algunas
cortas y débiles.

La piel, seca y fria.

Las deposiciones han sido en namero de ocho.

Heay incontinencia de orina, gue es abundante.

La ingestién de leche con agua de cal es muy pronto se-
guida de una deposicidon espumosa, {étida, compuesta de un
liquido mucoso y de fragmentos de color negro adherentes al
depbsito.

Cada defecacién es precedida de un fuerte dolor de vien-
tre, que desaparece una vez que se ha efectuado.

Dia 4, m.—36°3. 100 p.—El pulso se ha modificado no-
tablemente; se presenta hoy duro y regular.

Piel, ligeramente caliente.

El sobresalto de tendones se ha extendido a las extremi-
dades 1nferiores.

Es acosado por necesidades frecuentes de orinar, siendo
la orina clara.

—A las 11 h. a. m. nos manifestd su deseo de trasladarse
al Hospital Francés, porquae habiéndole hecho presente los
sefiores médicos que era de necesidad practicarle en ese dia
la transfusidén sanguinea, comprendid perfectamente era me-
jor se le hicieran en ese establecimiento. Procedimos a vestir-
lo y colocarlo en un sof&, mientras se preparaba la camilla
que debia conducirlo. Pide un cigarro; lo fuma tranquila-
mente y, alauunciarle, pocos momentos después, que todo es-
taba listo, se dirige «al sefior IzagUuirrE, alumno de primer
afio de Medicina, con estas solemnes palabras: «Aan no he
muerto, amigo mio; ahora les toca a ustedes terminar la
obra ya comenzada, siguiendo el camino que les he trazado.»
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Abraza,enseguida, a surespetable madrina, recomendén-
-dole oculte su verdadero estado a su querida madre; dirige
una fiitima mirada a esa casa hospitalaria, mudo testigo de
sus su'rimientos; se le escapa una lagrima furtiva, y cae, des-
mayado, en brazos de sus amigos.......c.........

A los pocos instantes vuelve en si, y es colocado en la ca-
milla que debe conducirlo a la «Maison de Santé». Una vez en
este lugar, saluda, afable, a los numerosos amigos y condisci-
pulos que sucesivamente vienen llegando; solicita alimentos
vy, en fin, manifiesta continuamente su deseo de que le operen
cuanto antes. Parece, pues, gue los primeros momentos de
permancncia en esta casa le hubieran hecho experimentar
una reaccion o, mejor dicho, una mejoria notable.

Preocupado con el resultado de la junta que en esos mo-
mentos ancababa de reunirse, pregunta a los que le rodean, si
estaba ya rvesuelta la transfusidon, que, en su opinidn, era la
tinica tabla salvadora que le quedaba.

Grande fuesu contrariedad y desaliento cuando supo que
la cousulta habia dado porv resultado aplazar la operacibn;
tanto mas, cuanto, segin decia, era el finico mévil que tuvo
pararesolverse a abandonar una casa doude hubiera preferi-
do concluir sus dias.

En efecto, para el caso casi seguro que se tenia de que la
transfusién iba a tener lugar en ¢se mismo instante, todo se
hallaba preparado: un transtusor de ORrE, que el doctor VI-
L.LAR habiallevado, esperaba, listo para funcionar, a la cabe-
cera del enfermo, y uno de sus compafieros decidido a darv las
onzasdesangre necesarias que quizds salvarfan al amigo; pe-
ro todo se postergé.

Muy poco duré6 a CARRION la saludable y pasajera reac-
cién que hemosdicho; volviendo, en pocos instantes, al decai-
miento y postracion de los dias anteriores. La voz se ha he-
cho més apagada y las palabras muchas veces no se entien-
den.

La inteligencia va apagandose progresivamente,

I.os movimientos algo extensos, asi como los més lige-
ros, le son imposibles de practicar. Su impotencia para po-
der cambiar de posicion ea el lecho le ha obligado, muy a su
pesar, a hacer uso de soleras. Ha hecho dos deposiciones,
precedidas de retortijones y borborigmos.” ,

Noche.—36°6. 100 p.—Se inicia con una gran agitacién
y ansiedad. Balbucea palabras incoherentes.

A la una de Ia mafiana presenta carfologia.
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A las dos, un delirio completo, y divaga sobre la anato-
mia patolégica de la verruga y las distintas opiniones que
hay 4 este respecto.

Se presenta el fenémeno que se designa con la expresién
de liar el petate; sin embargo, obedece a la indicacién que se
le hace de no fatigarse hablando demasiado; se pasa frecuen-
temente la mano por los 0jos, como quien procura quitarse
algo para ver mejor.

Lapielesta casi fria y el pulso se pone méas pequetio y de--
presible,

A las 3 h. a. m. continfia la excitaciéon.

La respiracién es diticil y, a veces, quejumbrosa. Media
hora después, concilia el suefio, hasta las 4 h.a. m., en que ha
hecho una deposicién liquida y verdosa. A las 5 h. a. m. se
ha levantado un poco el pulso.

Dia 5, mafiana.—7 h. 15 m.—36°8. 118 p., 24 r.—La in-
teligencia se ha perdido casi completamente; de vez en cuan-
do llama a alguno de los amigos que lo rodean y, una vez
cerca de él, nos mira, indiferente, como si no nos conociese.

La palabra es mis y mas ininteligible; continfia la car-
fologia y el crocidismo.

A las 10 h. a. m.: una deposicién; otra a las 11 h.

A las 12%: 35°9, 115 pulsaciones, 26 r.—El resto del dia
Jo ha pasado en el mismo estado. '

A las 9y 20.—37°1. 120 pulsaciones, 26.

Desde hace algunos instantes ha entrado en coma, inte-
rrumpido, de rato en rato, por quejidos, entremezclados comn
palabras incomprensibles; pocos instantes después, pronun-
cia, con bastante claridad, la siguiente frase: «Enrique C’est
finit», para no volver a hablar mAs.

Las pupilasestandilatadas;pulso, fitiforme y apenas per-
ceptible; poco a poco aparece el estertor traqueal; después de
tres o cuatro inspiraciones lentas y superficiales, se sigue una
pausa espiratoria, cada vez méas prolougada. A las 11%%
lanz6 un Gltimo, suspiro breve y profundo, que fue, para los
quele rodeaban, lasefialde que este méartir, al abandonarnos,.
iba a ocupar, en lo Infinito, el sitio que el Todo Poderoso tie-
ne reservado para los que, como €], ejercen la mayor de las
virtudes: la Caridad

..............................................................

................................................................................................

Tratamiento.—El118, enla mafiana, tratando CARRION de
combatir elembarazo géstrico que, a su juicio, tenia, se mida-
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nistré un purgante de citrato de magnesia; permanecié en
descansoeldia 19 ydesde el 20, hasta el 24 inclusive, se some-
ti6 a la acci6n del sulfato de quinina, a la dosis de un grano
diario, dividido en varias partes. Este tratamiento tuvo su
causa en la fiebre que Jo acometié desde la noche del 19.

A consecuencia de los dolores que ya sentia y que se exa-
geraron en los dias 24 y 25, se propindé una cantidad diaria
de 3 gramos de salicilato de soda (1 gr. alt.).

Durante los dias 26 y 27, acosado especialmente por la
sed, s6lo tom6 limonadas, preparadas con jugo de limén.

Cediendo a las reiteradas instancias que le habfamos he-
cho acerca de la conveniencia y necesidad de ser asistido por
un facultativo, solicitd los auxilios del doctor J. M. RoMERO,
el dia 28. El tratamiento a que fue sometido por este profe-
sor, fue el siguiente:

Hiposulfito de soda............ 4 gramos.
Agua destilada.................. 120 "
Jarabe simple.........cooun .eel. 30 "
Una cucharada grande, noche v mafiana.
Tintura quina..........cc..conee. aa. 4 gramos.
' valeriana _.............. e ae ’e
" almizele..................

Mixtura alcanforada..........
20 gotas cada 2 horas.

Por alimentos: caldos, churrascos y vino.

Los dias 29 y 30 de setiembre y el 19 de octubre, estuvo
sometido al mismo régimen, a excepciéh de la primera f6rmu-
la, que fue reemplazada por el jarabe yoduro de fierro, a la
dosis de una cucharada en el almuerzo y en la comida. Ade-
més, se le administrd Vino de Peptona.

Eldia 2, enla mafiana, tuvo lugar una junta, compuesta
de los doctores ViLLAR, MacEpo y CBAVEZ, que di6 por re-
sultado el tratamiento siguiente:

Clorato potasa........... ... 4 gramos
AgUa. i, 500 "
Tint. percl. fierro............ 8 "
Acido clorhidrico............. 10 gotas.

Una copita cada dos horas.
Inhalaciones de oxigeno (30 litros diarios).
Pulverizaciones de dcido fénico en la habitacién.
Régimen alimenticio: el mismo que en el dia anterior y,
ademA4s, jugo de carne y leche.
En el dia 3,los vémitos que provocaba la ingéstién de la
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limonada rusa, asi como las diarreas que, al mismo tiempo,
aparecieron, motivaron el cambio de medicacién, que quedé
reducida a lo siguiente:

Salicilato de bismuto: 2 gramos, dividido en 6 papeles;
uno cada 2 horas.

Albuminato de fierro: un gramo, en 5 papeles; uno cua-
tro veces al dia.

Como tisana: agua gaseosa, nieve, helados, agua albumi-
nosa y,en hn,agua convino, que ha sido la mejor soportada.

Continud este tratamiento hasta las 12 h. «. m., en que
fue trasladado a la «Maison de Santéy, dounde se reunid, a los
pocos momentos de su llegada, una junta, formada por los
doctores ViLLAR, RoMERO, FLOREZ y CHAVEZ. No obstante
Jaopiniéndelamayoria dela juntaen favor de la transfusiéon
sanguinea, fue aplazada la operacién para el dia signiente,
quedando sometido el enfermo al tratamiento siguiente: In-
yecciones intravenosas de acido fénico y 20 centigramos de
albuminato de fierro cada 2 horas; se continuaron, ademas,
las inhalactiones de oxigeno y las pulverizaciones de acido fé-
nico; como tisana, agua gaseosa, y como alimentacién, cal-
dos y polvos de carne. Tal tue la Gltima medicacidén que se
opuso a la enfermedad de CArRRION, cuya historia acabamos
de describir a grandes rasgos.

Autopsia.—A las 9 h. a. m. del dia 7, es decir, 834 horas,
poco mas o menos, después del fallecimiento de CARRION, se
constituyeron los médicos de Policia a practicar la abertura
del cadaver.

Puesto el cuerpo a descubierto, se notd la piel extrema-
damente pdhida, presentando algo de aquel tinte sub-ictérico
y aspectce terroso que tuvo durante los Gltimos dias de su vi-
da. Notése, ademds, algunas equimosis, que llamaron la
atencién por presentarse en regiones no declives. Es esto
tanto mas notable, cuanto que tan 86]o se presentan en los
individuos que sucumben a la accién de enfermedades infec-
closas, que imprimen al tegumento ese aspecto especial.

Abicitas las cavidades, se observd lo siguiente:

Pulmones: Completamente anémicos, casi blancos, con
algunos puntos antracésicos; crepitantes a la presién. He-
chas algunas incisiones, salié un poco de liquido espumoso, li-
geramente sucio y al que los médicos de Policia, en el informe
que a este respecto emitieron, calificaron, sinrazdn, de sanies
purulenta,estableciendo una notable analogia con el caso de
una mujer muerta, en el Hospital de Santa Ana, a consecuen-
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cia de nua tuberculosis pulmonar y cuyas lesiones atribuye.
ron a una erupcidn de verruga en dichos 6rganos. Es de ad-
vertir que CARRION, que habia examinado, repetidas veces y
detenidamente, adicha enferma, creyd, desdeel principio, que,
auncuando en presencia de una erupcién externa de verruga,
lossintomas quedel Iado de 1os 6rganos respiratorios presen-
taba la paciente, no podian ser atribhuidos sino a [a evolucion
de una tubetrculosis pulmonar avanzada.

Corazén: Muy pélido, conteniendo codgulos de color
amarillo.rojizo, formados, indudablemente, post mortem; el
liquido pericardiaco, aumentadode cantidad; una parte de él,
mezclado con el que di6 1a abertura del corazén y los pulmo-
nes, fue reservado por Jos médicos de Policia para someter-
los, mas tarde, a un andlisis microscépico.

Sangre: Constituida por serum palido, conteniendo en
suspension granulaciones rojo-obscurus, parecidas al concho
del cafd; se reservd, también, una cantidad de este liquido,
con el mi=mo ohjeto que el anterior.

Aunque muy a la ligera, diremos algunas palabras acerca
de la 1nvestigncidon micrografica va indicada y de los preten-
didos e ilusorios bacilus encontrados tan faiciimente por los
médicos informantes,

Ante todo, haremos presente que tan delicada como difi-
cil operacion, aun pava Jos mejores experimentadores, iba a
ser practicada, eneste caso,sobre un Hquido sumamente com-
plejo y alterado, si se tiene en cuenta la época en que se reco-
g16 y las pocas o ningunas precauciones ¢que se tomaron pa-
ra obtenerlo.

Colocadodicho liquido en el obhjetivo del microscopio, sin
preparacidén previa alguna (puesto que a este respecto nada
dicen en su informe), les basté pocos momentos de observa-
cidn para encontrar ungran nfimero de micro-organismos y,
entre ellos, sus pretendidos bacilus.

Né6tese aqui, en primerlugar, queesta investigaci6n se ha-
cia porindividuos que quizd por primera vez emprendian un
estudio deesta natuvaleza, y en segundo, la asombrosa facili-
dad con que perciben y diferencian tan variados organismos.
Circunstancias son estas que deben tenerse en cuenta para
apreciar en lo que vale la opinidén que a este respecto emitie-
ron Jos entonces médicos de Policia.

Higado: PA4lido, muy aumentado de volumen, presenta,
en sucaracédncava, un tinte apizarrado o azulado, dchido, in-
dudablemente, a su contacto con el colon, que, como se sabe
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determina en dicha superficie lo que en Anatomia se designa
con el rombre de «impresién célica» y que, sin razén alguna,
llamé6 tanto la atencién de los ya citados médicos, que lo ele.
varon a la categoria de «alteraci6én caracteristicanr.

Bazo: Disminuido de volumen, exangiie y reblandecido,
presentando, en ciertos puntos de su cara anterior,la misma
coloracibn sefialada en la cara inferior del higado.

Rifiones e intestinos: Nada de notable.

Meningeas y cerebro: En estado anémico.



DISGURSO

Pronunciado en la Sociedad *“Unién
Fernandiuna’, en el aniversario

de 1a muerte de Carridn.

Hoy, que la Sociedad conmemora la muerte del que has-
‘ta hace un afio compartié con nosotros los trabajos escola-
res, me ha cabido el alto honor de dirigiros la palabra, y al
‘hacerlo, nada es mas digno del acto, que rememoraros la his-
toria de la enfermedad que, al abrirle las puertas de la eter-
nidad, nos privé para siempre de una existencia que tantas
-esperanzas ofrecia para ¢l progreso de la Medicina nacional.

Disculpadme, sefiores, si la relacién que os voy a hacer no
la encontrais engalanada de brillantes formas; otra pluma,
-acostumbrada a esta clase de torneos literarios, lo podria
hacer; mas no lamia, quesélo os la presentara vestida con el
tosco sayal de la verdad.

Muchos de vosotros habéis podido presenciar los hechos
-que voy a referir, y verificaréis la exactitud de mis asevera-
ciones.

26 anos contaba CARRION, cuando atrajosobre silaaten-
~cién y el interés de todos, viendo el arrojocon que se lanzaba
en el peligroso terreno de Ja experimentacién patolégica: de
un temperamento muy préximo al linfAtico, sin ser puro, pues
-en su carécter tenaz e irasible se notaba su mezcla con el bi-
Jlioso; unaconstitucién débil, pues hasta ahora me parece ver-
lo con su talla de cuatro pies y algunas pulgadas, unido al
poco grosor que presentaba sucuerpo; tales eran sus princi-
pales caracteres materiales, sinque el lugar de sunacimiento,
-que era el Cerro dé Pasco, lo mismo que sus padres, idiosin-
.cracis ni enfermedades anteriores, nos den luces que puedan
:servir para aclarar ninguno de los puntos de esta historia-
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Dedicado por mAs de tres afios al estudio de nuestra en-
demia, la verruga, que la habia elegido como tema para sw
grado de Bachiller, trataba de acopiar el mayor niimero de
datos, buscandolos tanto a la cabecera de los enfermos, co-
mo en la lectura de trabajos de los (ue ya se habian ocupado-
de la materia; sn incesante actividad no desperdiciaba oca-
sién para ilustrarse ya con los conocimientos de los précti-
cosexperimentados, como con los de alumnos inexpertos; so-
licitaba, con empenoso ahinco, el juicio que cada uno se habia
formado de esta enfermedad; pero todo esto no le bastaba,
no hallando la luz necesaria para aclarar los distintos pun-
tos que su mente le sugeria.

Muchas vecesle oiamos preguntar: «jLa verruga es infec-
ciosn?—,;Es inocalable?y

A lo primero, nos decia: «Creo en la intecciosidad de la ve-
rraga, pues en los lugares donde reina endémicamente, raros
son los que escapan a su letal influencia; vemos a los ru-
miantes y paquidermos sufrirla, dando lugar a la forma que
vulgarmente se llama verruga mular.

Me parvece que los efluvios se formarian en esas regiones
lo mismo que lo palidicos: descomposicion de las materias:
vegetales, sirviéndolas de continente el agua, que, bajo la in-
fluencia de condiciones climatéricas especiales y las variadas
manifestacionesde nivelaciondelasaguas, podrian elevarse a
clerta alturaen la atmostera. Si no, jcémo explicarse que las
aguas del Rimac en unos luguavres sean productoras de ve-
rrugas, y en otras no? ;Coémo responder, por otro lado, a
aquellosindividuos que habiéndose substraido dela influencia
del agua, sin embargo hayan sido atacados por la verruga?

Se ha creido, hasta hoy, que la verruga no era’inoculable,
afirmacién que, careciendode pruebas, no merece mas respeto
que la autoridad de donde emana.

Tengonoticia de la descripeidn hecha poreldoctor IZQUIER-
Do, con preparaciones hechas de piezas conservadas en al-
cohol, que desde aca le habrian remitido, en la que describe:
un microbio especial a la verruga, asigndndole un tamafio
maximun de 20 m. mm., un poco mas grueso que el bacile de
la tuberculosis, asignando a los tumores el cardcter general.
de sarcomas, que tendrian lugar de formarse en el tejido con-
juntivo. En cuantoa laidea desu residencia en el tejido con-
juntivo, no es nueva, pues ya el doctor VELEZ A. la habia
emitido. Dudas las circunstancias en que esta observacién
se ha producido, de un lado y de otro; el no haber cultivade-
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ni comprobado, porinoculaciones, gue sea lo visto y descrito
por él como microbio patégenc, hacen muy sospechosa su
admisién, tanto més cuanto por el prurito que hoy se tiene
de sefialar microbios para todas las enfermedades.

Se ha dicho y sostenido, por algunos, que la fiebre de La
Oroya y laverruga reconocen el mismo origen, peroestas ase-
veraciones se encuentran desprovistasde hechos que, ponién-
dolas de manifiesto, le sirvan de fundamento para su admi-
sibn en la ciencia.

No menos preocupado me tiene este punto,si la fiebre co-
existe con los dolores; en los enfermos no he podido encon-
trar la claridad que resulte, sino de un acuerdo perfecto, at
menos aproximativo.»

Todos estos puntoslosconsiderabaen laimportancia que
ellosse merecian, porque de suestudio~nosagregaba—, «jcuédn-
tos errores de diagnéstico se evitarian, y cudntos sufrimien-
tos no se ahorrarian a los enfermos! iNo vemos, frecuente-
mente, una verruga ser tomada como un reumatismo 0 una
fiebre paltdica, y tan s6lo la salida del primer tumor viene a
revelar almédicola enfermedad haciendo, conjuntamente con
el entermo, el diagnéstico de verruga?

¢Y qué diremos de la distrihucién de la verruga en lasdi-
ferentes zonas del Perfi, cuyo estudio ni aun en hosquejo se
encuentra, sin embargo de la vital importancia ue encierra
para la fucilidad del diaguéstico?

Todoscounocéis los numerosos errores diagndsticos que se
cometen en Ja invasion de esta enfermedad, y de qué impor-
tancia no seré el conocimiento exacto de sus sintomas para
establecer, desde un principio, su diagndstico diferencial. Y
qué diremos del tratamiento?

Otro punto del que se han ocupado algunos, es la anato.
mia patolégicade Ja verruga, considerada, poralgunos, como
uncancer encefaloide, y, para otros, seria ya un granuloma o
un angiomaz.y

Taleseran laideas que podemosrecordar en lasconversa-
ciones que con él tuvimos, y comienza 2 germinar ¢n su espi-
ritu la idea de descorver, de una vez por todas, ¢l denso velo
que cubria esta enfermedad, tan mal conocida por noso-
tros.

Noticiado de que eminencias curopeas solicitaban tumo-
res verrucosos, cuyo estudio empezaba a despevtar cierto in-
terés; un concurso convocado por la Academia Libre de Me-
dicina, que,d4andole la importancia gue merecia el estudio de



58

{a verruga, laescoge como tema paradespertarnosde la fatal
desidia a que constantemente nos encontramos sometidos,
nohacensinoavivar, mas y més, su decididoempefio para re-
solver, de una vez por todas, todos los problemas sobre este
asunto, con la punta de una lanceta......

Grande fue nuestra admiracién al saber lo decidido, pero,
posponiendo el entusiasmo que semejante empresa nos cay-
sara, procurdbamos disuadirle de su peligroso empeiio; pero
ni los obstéiculos que le presentabamos, nilas prudentes re-
flexiones de profesores experimentados fueron bastantes pa-
ra queccjase en la resolucién tomada; y a4 medida que ésta la
diferfa, se aumentaba mas su decisién por llevarla a cabo.
«;Qué peligros puedo correr?—nos respondin, a nuestras ase-
veraciones—. Lo mfis que podra sucederme, serd que tenga
lugar una erupci6n interna; pero algo hay gne hacer, y, si
muero, qué importa el sacrificio de mi existencia si con esto
presto un servicio importante a la Humanidad doliente!

No es motivo la muerte para que me puedaarredrar, por-
que ésta noes segura, algo hay, pues, que exponer denuestra
parte si descamos que la Medicina avance. Lo que voy a
hacer lo han hecho va, con otras entermedades, profesores
eminentes,

Fue esta su preocupacién de algin tiempo; nosotros, di-
suadiéndolodesu peligrosointento, y él, sordoa todo, nobus-
ca sino la oportunidad para llevar a cabo una experiencia
que, alcortarle los dias de su vida, dejé inscrito sunombre al
lado de la verruga peruana.

Llega, por fin, el dia para él tan deseado, y véase la sen-
<illez con que describe la fatal operacién:

«El 27 de agostode 1885, a las10h. m., obtuve (nosindi-
ficultad) de mi amigoel doctor Evaristo M. CHAVEZ, que me
practicara cuatro inoculaciones: dosen cada brazo, cerca del
sitio en que se hace la vacunacién; dichasinoculaciones se hi-
<ieron con lasangre inmediatamenteextraida por rasgadura
de un tumor verrucoso de color rojo, situado en la regién
superciliar derecha del enfermo Carmen PAREDES, acostado
en la cama N. 5. de la sala de N. S. de las Mercedes, perte-
nectente alservicio delsefior doctor ViLLAR.» Este hecho, de
que dieron cuenta tanto los 6rganos de las sociedades cienti-
ficas comola Prensadiaria, despertd, en todos, las mas vivas
muestras de admiracién no sélo por el arrojo del que, al eje-

cutarlo, proponfa, entre nosostros, el primer problema de
patologia experimental, cuanto por los beneficios positivgs
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que redundarian en provecho de la Humanidad, cualesquiera
que fuese su solucidén.

La sorpresa parece que en aquellos dias hubiera enmude-
cido a los que mas tarde le calificaronde incauto; no dejaron
oir ni sus prudentes consejos, ni las observaciones que en su
larga experiencia hubieran adquirido; no: jesperaron que la
muerte sellara sus labios, para calificarle de esa manera!

Felizmente, muy pocos fueron los que pensarén asi, y to-
dos, apreciando, en su justo valor, el herofsmo de CARRION,
ban honrado, como se merecia, a la ilustre victima.

Sélo el experimentador, en el camino que se trazara, tra-
taba de consignar ¢l resultado de sus observaciones con la
mavor minuciosidad, para que, si la suerte le es adversa, to-
dos vean y aprevechen de su desinteresado sacrificio; fiel a
esta consigna, escribe con su propia mano lo que en sisentia.
Asi, Jeemosen su memoria que: ¢a los 20 minutoscomenzaron
a manifestarse algunos sintomas locales, tales como una co-
mezénbastante notable, seguida, después, de dolores pasaje-
ros, que desaparecieron a las dos horas siguientes.»

Ochodias después, encontramos en su diario lo siguiente:
«No han habido sintomas de inflamacién en las partes afec-
tadas; todo ha desaparecido, sin dejar vestigio alguno.»

Lo consignado por CaRRISN se encuentra en contradic-
ci6n manifiesta con lo dicho por los médicos de Policia de
aquella época, que en su informe consignan lo siguiente: «En
la cara externa de ambos brazos estaban Jas sefiales de la
inoculacién, muy manifiestas por la presencia, sobre todo, de
unas manchas de color amarillo-pajizo, circulares, del tama-
fio de obleas, que las rodeaban por completo, y—cosa singu-
lar—habian a sus inmediaciones otras manchas que parecian
tener el mismo origen, esto es, dependientes de picaduras, cu-
yo error se disipbd con un examen mas atento, no encontran-
dose en su centro las cicatrices que tenian las demés.» He
consagrado integro el parrato porque tiempo es ya de esta-
blecer Ja verdad de las cosas: las cicatrices de la vacuna han
sido tomadas, por los sefiores médicos de Policia, como pro-
ducidas porla inoculaciéndela verruga; error que se explica,
porque no averiguaron si era o no vacunado CARRION, y por
no recordar, seguramente, las sefiales que caracterizan la
edad de las cicatrices.

En cuanto a las otras maunchitas a que se refieren, muy
probablemente estarian en presencia de una erupcién de ve-
rruga miliar,
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«Hasta el 17 de setiembre, en la maiiana, no he tenido
absolutamente nada; en la tarde de este dia he sentido un i
gero malestar y dolor en la articulacidon,» etc....... Aqui la
historia que precede.

Porlo demés, teniendo en cuenta las ligeras observacio-
nes que acabamos de hacer, el tiempo transcurido y el modo
cémo se hizo la autopsia, se puede encontrar més detalles en
el tantas veces citado informe que todos vosotros conocéis.

Tiempo es ya de que me ocupe de los bicctles vistos en el
museo patoldégico de esta Facultad, en 8 de octubre de ese
afio, es decir, tres dias después de la muertede CArrION. Tu-
ve ocasién de ver la preparacidn que servia para sus investi-
gaciones micrograficas y contemplar hermosos cristales de
hematoidina, que, por una metamorfosis que no me explico,
se convierte, mas tarde, en baciles de 12 miléstmosde milime-
tro, enteramente analogos a los descritos por IZQUIKRDO; ¥
lo notable es que, para caracterizarlo, no emplearon los me-
dios de coloracién que todos los micrégrafosrecomiendan en
estoscasos. Por otrolado, tenemos que con sangre inmedia-
tamente extraida despues de la muerte de CARRION, se Inocu-
laron dos concjos, que quedaron sin efecto; y estos sefiores,
sin cultura previa, distinguen los microbios a los tres dias.

La diferencia de opiniones politicus da, con frecuencio
nacimiento a odiosidades personiles, que, caando no son en-
frenadas por la razdn y la justicia, o aminoradas por nna
sanacducacion, busean todos los medios para poder ejercitar,
contra los que no participan de sus ideas, la mds ruin de las
pasiones humanas: la venganza.

Tal fue, senores, el mdévildelos que, ocupando un parénte-
sis de la vida de la Facultad, creyeron hallar en CARKION las
huellagde uncrimen,para convertirlasen prucbasacusadoras,

No reparan en nada; poco les importa insultar a la victi-
ma ni faltar a los respetos que la sociedad se merece; dispo-
niendo, porqte pueden, de todos los medios, dejan insepulto
al cadaver para inquirir las pruebas gne les hacen falta, y es-
ta obstinacién nos brinda la oportunidad de presenciar la
mas grosera carniceria que se puede imaginar, porque, a la
verdad, no podemos convenir en que se dé el nombre de au-
topsia en donde tan groseramente se dislacera, se mezclay se
establece una notable confusién por aquellos que, revestidos
del alto cardcter de médicos legistas, debian de proceder con
toda la limpieza y mesura que vna investigacién de esta na-
turaleza reclamaba...... oovviiiiinniis
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Permitidme, sefiores, que os recuerde que durante el entu-
siasmo ferrocarrilero que se despertara en nuestro pais, enla
recordada época de los BaLta y MERIGGS, tuvieron ocasibn
de presentarse, en esta ciudad, numerosisimos casos de una
entidad mérbida que los practicos no pudieron relacionar a
ninguna de las que ya ocupaban un lugar en el cuadro noso-
16gico; esto, unido a la circunstancia de ser el pueblo de La
Orvoya ¢l término de la linea férrea, que fue el origende todos
los casos observados, hizo ue se le diese el nombre de fiebre
de La Oroya, tan malconocida entonces como lo ha sido has-
ta ahora poco, pues a éstay a la fiebre de Panamé, que se
desarrollara con motivo de la apertura del Canal, se las con-
stderaba idéuticas, asigndndoles la misma causa: la remo-
ci6én de terrenos. Hoy, por el contrario, gracias al heroismo
e la victima que recordamos, se ha conocido, por fin, la es-
trechez de relacion que tiene con la verruga.

En cuanto a la verruga, otro nombre impropio, porque
expoue, con frecuencia, a notables confusiones. Tanto en Eu-
ropa comoen América, los papilomas son designadoscon los
nombres de Verruga, Verrucos, Tictes; y esta confusién no
s6lo es hecha por el vulgo, sino que aun por los médicos Re-
cordamos que, un dia, CARRION nos dijo: «Ha sabido el doc-
tor C. que me ocupaba de laverruga, y meinvitd para que en
su servicio viera un caso de esta enfermedad, y me encuentro
con que eran papilomas.y

Dispensadme, sefiores, si por tanto tiempo he podido dis-
traer vuestra atencidn y que, al saludar-a Ja ilustre victima,
el dia de su primer aniversario, os councluya, pidiendo: Como
digno homenaje a sumemoria, desechéis, parasiempre, del tec-
nicismo cientifico los nombres de Fiebre de La Oroya, Fiebre
deVerruga, Verruga, Verruga Audicola, y de hoy maés le con-
sagréis el de: Enfermedad de Carridn.



PRENSA GIENTIFICA NAGIONAL

«BRL MONITOR MEDICODY:

Daniel A. Carrion.—El retardo que, por causas ajenas
de nuestra voluntad, ha sufrido la impresi6én deeste ntmero,
nos ha proporcionndo la dolorosa ocasién de dar cuenta de
la abrumadora noticia de haber fallecido, ayer 5, el alumno
Daniel A. CARRION, cursantedel sexto afio de Medicina, victi-
ma de su temerario arrojo de haberse inoculado la sangre de
una verruga, para estudiar en si mismo esta endemia del
Perfi. Segfin nuestras noticias, la inoculacién tuvo por ob-
Jetivo la presentacién de una tesis para optar uno de los gra-
dos universitarios en la Facultad de Medicina, v se realiz6 el
27 del pasado agosto, en el Hospital «Dos de Mayo»,

Este luctuoso acontecimiento, que priva «a la Escuela de
Medicina de uno de sus mejores alumnos y a la Medicina
nacional de un esforzado e inteligente miembro que prome-
tia mucho para las ciencias médicas, contrista hoy honda-
mente el espiritu de los que aman la Ciencia y propenden a
su desarrollo, obligando, con tannoble sacrificio, a conservar
su memoria como la de un mArtir, cuya abnegacién tiene
muy poco paralelo.

Muere a la temprana edad de 26 afios y a los 38 dias de
la inoculacibén, cuyas manifestaciones patolégicas aparecie-
ron el 23¢9 dia.

iUna esperanza perdida y un nombre més en el martiro-
logio de la Ciencial

Esperamos que la Academia Libre y la Escuela de Medi-
cina honrardn debidamente su memoria, y, dadas las cir-
cunstancias particulares, debe desearse que nuestros pode-
res pfiblicos, siempre listos para enjugar una ldgrima y para
salvar la memoria de los que se sacrifican por el buen nom-
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bre de la Patria, atenderédn, con suproverbial generosidad, a
la familia del malogrado estudiante.

No podemos afin dar datos ni trazar la historia de Ja en-
fermdedad de CARRION. Creemos poder hacerlo préximamen-
te, contando con la buena voluntad de uno de los amigos de
la heroica victima, estudiante, como él, que ha seguido la
marcha de la afeccién y contribuido a su asistencia.

«tEL MONITOR MEDICOD®:

Daniel A. Carrién.—La Junta de Redactores de «El Mo-
nitor Médicon», interpretando los sentimientos que ha des-
pertado en el pablico la accibéun heroica que, en provecho dela
Humanidad y de la Ciencia, y para honra de su Patria, rea-
1iz6 ¢l practicante de Medicina don Daniel A, CaRrRRION, inocu-
landose la verruga, para estudiar en si mismo y apreciar me-
jor la naturaleza y manitestaciones de esta endemia del pafs;
ha resuelto, en sesion del 13 del corriente, iniciar una sus-
cripcién popular, para erigivle un mausoleo que perpetie su
memoria y lo recuerde siempre a las generdcxones venideras
como un mértir de la verdad cientifica.

«ILA CRONICA MEDICAD:

Daniel A. Carrién.—En la lucha constante en que se en-
cuentra el Hombre con los elementos que, por todas partes,
le rodean, seria totalmente vencido si no contara con el pode-
roso apoyo que le presta la Medicina, la que, merced al in-
quebrantable esfuerzo de los que a ella se dedican, arranca,
cadadia, nuevos secretos a la Naturaleza, para utilizarlos en
provecho de la Humanidad y proporcionarle, de ese modo,
los medios mas favorables para salir airoso en la demanda.

En esa batalla continua en gue se halla empefiada la
Ciencia, que trata de aliviar las dolencias de la Humanidad,
se encuentran soldados valerosos que, enarbolando el estan-
darte del progreso, desafian el peligro que Bse presenta por
doquiera, y que, al lanzarse resueltos a él, lo hacen Gnica-
camente con el fin noble y grandioso de ser ftiles a sus seme-
jantes; legando algunos de ellos, en cambio de su preciosa
existencia, datos seguros y positivos sobre las entermedades
que se han propuesto estudiar y que se utilizan en beneficio
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del mismo Hombre. Esas victimas ilustres de su amor a la
Humanidad, son los héroes de las lides del saber—heroicidad
sublime, cuyo pedestal no se levanta, como los de las demas,
sobre la sungre y los ayes de sus semejantes; y sus nombres
pasan de generacién en generacién inscritos, en el gran libro
del martirologio de la Ciencia, y considerados como bienhe-
chores del Género humano. ,

A ese nimero pertenece, hoy, uncompatriota nuestro, un
modesto alumuno del sexto afio de Medicina, Daniel A. Ca-
RRION, quien, siguiendo la estela luminosa que, en provecho
de la Humanidad y dela Ciencia, 1niciaron y llevaron a cabo
JENNER, PasTEUR, KOoCcH, FrREYRE, CARMONA DEL VALLE, Bo-
CHEFONTAINE, FONSAGRIVES y otros muchos; en su anhelo de
aprovechar cumplidamente los pocos afios de su vida, no
vacilé en sacrificarla en aras de la ciencia que tan dignamen-
te cultivaba,legadndonos, con suheroico sacrificio, un ejemplo
digno de imitar y elementos bastantes para la historia de
las verrugas, cnfermedad cuyo estudio habia emprendido
con ahinco,

«LA GACETA CIENTIFICAS:

Daniel A. Carrién.—Alumno del sexto afio de 1a Facultad
de Medicina, tallecib, el dia 5 del presente mes, victima de su
incesante anhelo por estudiar, de un modo protfundo, la ve-
rruga, enfermedad endémica del Perd.

Para graduarse de Bachiller en Medicina, habia recopi-
lado, desde mucho tiempo, datos importantisimos relativos
a la verruga, y no satisfecho afin, con un rasgo de abnega-
cibn superior y desafinndo todos los sufrimientos que trae
consigo esta penosa enfermedad, se hizo inocular el virns de
un verraguiento, para estudiar por si mismo los efectos de
este mal, que aGn la Ciencia no ha podido conocer bien. Des-
pués de inoculado, siguid su tratamiento hasta que el desa-
rrollo del mal se lo permitid.

Joven, lleno de vida, pues sélo tenia 26 afios, se habia
distinguido siempre en su instruccién media, en la Facultad
de Ciencias y, tltimamente, en la de Medicina, por su prove-
chosa aplicacibn, y entre sus amigos, por su caricter atable,
franco y expansivo.

Toda la Prensa de Lima, como las diversas corporacio-
nes cientificas, y entre ellas la Sociedad «Amantes de Ia Cien-
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ciay, deploran‘, hondamente, la desapuricién de tan preciosa
existencia, asi{ como COllStgﬂdi] con lcgntqma honra su nom-
bre, pues, a semejanza de muchos sabios, no midi6 los peli-
gros para lapzarse a buscar, mtxcpxdo, nuevos descubrimien-
tos serviciales a la Humanidad.

ACADEMIA LIBRE DE MEDICINA DE Li1MA

.Sesién extraordinaria del 16 de octubre, en homenaje a la memoria del
estudiante de Medicina don Dapiel A. Carrién. (Presidencia del doctor
Odriozola.)

6RDEN DEL DfA:

Leida, por el Secretario, la proposicién siguiente:

Los que suscriben, admiradores de la heroica conducta
-del joven estudiante de Medicina don Daniel A, CARRION, que
encontrd temprana muerte tratando de ser Gtit a la Humani-
«dad, a la Ciencia y a su Patria, y creyendo interpretar los
sentimientos de gratitud y respeto que su memoria segura-
menteinspira a la Academia, presenta la siguiente proposicién:
®—Elnombrede don Daniel A. CARRION serd colocado en
elcuadrode los miembros activos de la Academia, consignan-
-dose en el acta las razones que se tienen para proceder asf;
—En todas las sesiones se mencionari su nombre, con,
siderdndole como presente;
3%—La Academia iniciard una suscripeidn, para colectar
los fondos necesarios a fin de erigirle un busto, digno tanto
-de su memoria, como de la Academia misma; y
—Dicho busto sera colocado en la Sala de Sesiones de
la Academia.

Lima, octubre 15 de 1885.
A. Alarco—L. Alarco.

Se puso en discusidn.

Eldoctor Aurelio ALARcO manifesté que tanto él como el
doctor Lino ALaRrCO, aceptaban la substitucién de miembro
-honorario en vez de miembro activo, como se habia expresa-
do en la sesién anterior; que creia innecesario alegar razones
-en apoyo de la proposicion, para honrar de la manera pro-
puesta Ja memoria del estudiante Daniel A. CARRION, y por-
que estaba seguro de que esos eran los sentimientos de la
Academia.
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Puesta al voto la proposicién por el sefior Presidente,
con ]la modificacién indicada, fue aprobada por unanimidad..

Los doctores SosA y ARTOLA propusiéron gue se levanta-
ra la sesi6n, en respeto a la memoria de CARRION y porque
ya se habia llenado el objeto de la convocatoria.

Al voto y aprobado 1o expuesto por los doctores Sosa y
ARTOLA, el Presidente declard terminada la sesibn.



PRENSA DIARIA

ARTfcuULO DEL DOCTOR IGNACIO LA PUENTE?™

DE «EL CAMPEONOY:

Una victima de la Ciencia.—Se nos ha remitido el siguien-
te articulo:

Ayer, alas once de la noche, fallecié el joven estudiante
de Medicina Daniel A. CARRION, a consecuencia de la inocu-
laciébn que, con sangre de verruga, se le hizo ¢l 27 de agosto
Gltimo.

Cuatro picaduras, hechas con lanceta de vacunar, infic-
CIONAron su organismo, cavandole su temprana tumba.

Durante los 22 primevos dias no experimenté sintoma
alguno que merezca referirse; mas, el 19 del préximo pasado,
acometido fue de una fiebre, al parecer intermitente paltadica,
de mas de 40°. La defervesceucia vino después, con una ba-
jaenla temperatura a 35°. El nfimero de gl6bulos rojos,
contados con los aparatos especiales de numeracién, era
muy inferior a la cifra nominal. Los sintomas de adinamia
se pronunciaron cada vez més, y el enfermo murid sin expe-
rimentar trastorno en sus funciones intelectuales.

Parece evidente, pues, que hay en la sangre de los verru-
cosos un micro-organismo capazde producir, por inoculacién,
la fiebre de verrugas, tan grave, que Ja muerte sobreviene
por hipoglobulia y adinamia, antes de la produccién del
exantema cut&neo.

La inoculacién, segin se nos ha informado, tuvo lugar
en el Hospital «Dos de Mayo», departamento del sefior doc-
tor VILLAR.

*  Secretario de la Facultad de Medicina; catedratico de Quimica médica

de la misma; quimico municipal, médico de Policia, ete., ete., durantela
Administracién IGLESIAS. ’
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Deploramos protundamente que esta operacién de Pato-
logia experimental se haya hecho sin tomar las precauciones
que, asegurando el resultado que se perseguia, garantizase la
completa inocnidad.

Tomar la sangre de una verruga, inocularla directamen-
te, sin previo estudio del microbio, sin cultivarlo en liquidos
que atenunsen su vigor, y, sobre todo larizarlo al torrente
circulatorio de un hombre, venga lo que viniere, sin experi-
mentacién anterior de animales, como est4d mandado en ta-
les casos; es una audacia temeraria, poco cientifica y de tris-
tisima celebridad para sus autores.

La Ciencia ha ganado poco, el desprestigio pro‘esional
ha aumentado y la preciosa existencia de un joven incauto
ha sido arrebatada, con talta de aquellos guedebierondisua-
dirlo, en vez de alentaxlo en tan peligrosa via.

Que en las épocas de epidemia, cudndo las poblaciones se
diezman y desaparecen, hombres ubnegadoq fxecu(ntcmente
médicos, emplendan en sus personas nuevas cxpenencms pe-
hgmsas cou la esperanzia de descubrir la catsa déel mal” o
acertar con su remedio, se admira y se comprende; pero quc
en perfodos normales de sanidad, se hagan experiencias ho-
micidas, respecto de una enfermedad endémica, en apartada
localidad ue no amenaza absolutamente la salud pﬁbhca
es verdaderamente inconcebible.

Estfidiese, en buena hora, el aire, el agua, el suelo de los
lugares doude reina continuamente la verruga; basguese, por
el mlcnoscopm el microbio que la caracteriza; hdguse pacien-
tes’ mvestvmcmnes bacteriolégicas, que eso servird deprove-
cho para todos, y evitese, en lo futuro, la repeticién de uii he-
cho hmnblc que ha (,Oll!:tClll:ldO Just.lmente nuestm culta
sociedad.

Lima, octubre 6 de 18835.

' ' Ignacio La Puente.

¥

Sefiores cronistas de «El Campedns.

Sirvanse dar pubhc;dad en las columnas de su diarvio, a
la siguientedeclaraciéon,,que con motivode un suelto décroni-
ca, suscrito porel doctor LA PUENTE, seregistraen el ntimero
correspondiente al martes 6 del presente, referente a la muer-
te de nuestro malogrado compaifiero don Daniel A. CaRKI6N;
la hacemos con el objeto de esclarecerla verdad dé los hechos,
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para que mas tarde la Historia lo juzgue y le dé el calificati-
vo a que, por su atrevida y noble empresa, se ha hecho acree-
dor. ,

Amigos y colegas de estudios, por espacio de diez afios,
hemos podido apreciar la energia y firmeza de su carécter,
asi como el recto criterio y la sana razén que lo han guiado
siempre en todos los actos de su vida, para que haya podido
merecer tan injustamente el dicterio de incauto con que se ha
pretendido mapchar su nombre. .

Dedicado, desde hace mAs de dos afios, al estudio de la

Verruga, endémica entre nosotros; teniendo conocimiento de
todo lo escrito a este respecto, asf como numerosas historias
recogidas tanto en los hospitales como en la practica civil;
enperfecta posesion de todas las teorfas modernas sobre ino-
culaciones, cultivos y atenuacién de microbios; y queriendo
adelantarse nlos trahajos que eminencins en Europa empren-
den sobre el mismo objeto; y deseando, también, aliviar en
algoala Humanidad doliente en el primer periodo de esta en-
fermedad, que constituye uno de los obst4culos més insupe-
rables para su determinaciéon (diagnéstico) y el tratamiento
apropiado; asi como precisar el periodo de incubacion, inves-
tigando, al mismo tiempo, I« inoculabilidad o no de la verru-
ga; fueron los principales moviles que lo impulsaron a prac-
ticar la inoculacidén sin atenuacidén, descoso de ver desarro-
llarseen si mismo la enfermedad, proporcionando, por si y en
si mismo,datos que nadie podia suministrarle con tanta cla-
ridad y precisién, y mucho menos los animales, en los que,
dicho sea de paso, conocia los efectos de lu verruga.
,  Esta simple exposiciéon de hechos es suficiente para pro-
bar, por ¢l momeuto, que nuestro mn]ogrado amigo, al inau-
gurar entre nosotros la Patologia experimental, nosiha tra-
zado una via que todos debiamos seguir y no, por el contra.
rio, que haya merecido tan temenariamente el calificativo de
incauto. .

Felizmente, para nosotros, la Prensa toda de nuestra ca-
pital ha sabido hacer merecida justicia a uno de los martires
mds ilustres de la Ciencia; el primero entre nosotros.

Somos de ustedés, sefiores cronistas, sus atentos y segu-
ros servidores,

Casimire Medina, Enrique Mesta nza, Julidn Atrce,
Mariano Alceddn, Manuael Montcro,
Ricardo Miranda



70

DE LA CRONICA DE ¢LA OPINION NACIONALY:

Nueva I6gica.—No se puede negar que en Lima se vive
como en la gloria. Aquihay de todo y para todos los gus.
tos.

En prueba de lo que decimos, trazamos estas lineas para
dar cuenta de un nuevo descubrimiento, que creemos mucho
podran utilizar FERRAN, en Espana; PasTRUR, en Francia;
FREYRE, en Rio de Janeiro, y CarMoNa, en México. A ellos
especialmente va dirigido el noticion que damos en estas li-
neas.

Es el caso que uno de nuestros facultativos ha descubier-
to una nueva légica para discurriv en Medicina; légica que
st se sigue al pie de la letra, ya podemos acostarnos trangui-
los, con la seguridad de que las pestes y epidemias no deja-
ran que la trampa alce otra vez con la infeliz Humanidad.

El descubrimiento consiste en que se debe esperar que
una eptdemia venga, para estudiarla y combatirla.

Como se ve, la Ciencia hasta ayer, 1o més, aconsejaba no
sOlo los medios de combatir las epidemias, si no’los de preve-
nirlas; pero acA la cosa viene al revés.

Mentimos?

No. Aqui va, por via de muestra, un trocito de lo que
dice nuestro tacultativo, a propdsito de la muerte del joven
estudiante de Medicina Daniel A. CaArRION.

«La Ciencia ha ganado poco—dice eldiscipulo de Escui.a-
P10 —, el desprestigio profesional ha aumentado y la preciosa
existencia de un joven incauto ha sido arrebatada, con falta
de aquellos que debieron disuadirlo, en vez de alentarlo en
tan peligrosa via, ’

Que en las épocas de epidemia, cuando las poblaciones se
diezmman y aun desaparecen, hombres abnegados, frecuente-
mente médicos, emprendan en sus personas nuevas experien-
cias peligrosas, con la esperanza de descubrir la causa del
mal o acertar con su remedio, se admira y se comprende; pe-
ro que, en periodos normales de sanidad, se hagan expevien-
cias homicidas, respecto de una enfermedad endémica, en
apartada localidad que no amenaza absolutamente la salud
pablica, es verdaderamente inconcebible.s

Pues, sefior, con esta légica, el facultativo pronto lleva-
ria a la gloria a toda la raza humana.
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«LA OPINION NACIONALDM:

Daniel A. Carrién.—Versiones perfectamente autorizadas
‘han hecho una revelacién conmovedora.

Un joven estudiante, de esos que hacen de las carreras
profesionales el culto ardiente de su alma, y que van a ellas
no s6lo con la espectativa de crear una posicién, sino empu-
jados por el estimulo de aptitudes sobresalientes; el bachiller
-en Medicina don Daniel A. CARRION acaba de pagar, con su
vida y con sus esperanzas de 26 afios, el nobilisimo deseo de
-experimentar en si mismo los efectos de una dolencia que
hasta hoy ha estado envuelta en las hipétesis de opiniones
encontradas.

En su anhelo por senalar su primer grado académico con
una tesisnueva e importante, escogib laenfermedad delas ve-
rrugas, especial en algunas de nuestras comarcas del interior
¥ cuyascausas, ya atribuidas, por la generalidad, a la intoxi-
cacidén venenosa de ciertas aguas o a las condiciones paladi-
cas de los lugares dotide se produce, tenia perpleja a la Medi-
cina, particularmente por la fiebre que Ja precedia o la acom-
pafiaba y a la que se llamé fiebre de La Oroya, que tantos es-
tragos hizo entve los trabajadores de aquella linea férrea.

¢Era causa o resultado de la verrugs, esa fiebre?

¢La incubaba o la seguia como sintoma invariable?

iQué eran, en fin, esas cvupciones maltiples, persistentes,
mcurables, que cuando no mataban al paciente en su desa-
rrollo interno y externo, o por las complicaciones que las
.acompafdban, lo herfan con marca dolorosa e indeleble?

He ahilossecretos que pretendid arrancir a $u propio or-
_ganismo ese joven valeroso, y para lo cual, no bastandole la
observacion de los demés, quiso cerciorarse con la suya pro-
pia, y, ensu exaltado amor por la verdad, se inoculé et virus,
confiando demasiado en sus fuerzas fisicas, que no pudieron
resistir, sinembargo, a la prueba; y sucumbid en ella, pero de-

_jando la constancia de hechos que pasaran al libro de ense-
fianza, junto con el nombre venerado de su descubridor.

Porque, como SG6CRATES, sereno y resignado, habld, has-
ta que la agonia agoté su palabra, de la doctrina que le su-
gerian sus propios sufrimientos: todo lo iba anotando, en sus
.conversaciones con el auditorio angustiado que lo rodeaba,
y presintiendo su préximo fin, él daba consuelos a sus lloro-
:soscompafieros y animAndolos a seguir ]a estela que dejaba,
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y pretextando que su muerte era motivada por la debilidad
de su constituciébn, peroquenoesperaba iguul suertealos que-
pudieran resistir los estragos de aquella experiencia decisiva.

Ha Habido, pues, de su parte, ia intencién libre, déelibera-
da, constante, de desafiar 10s riesgos para descorier el velo-
de ese misterio que sé escondfa tras engafiosas formas;y st
no ha tenido ni hemos tenido—joh, desgracial!—la fortuna de
gue sobreviva a su alto propdsito, su holocausto sitblime es-
una pagina de gloria para él y para el pais, que puede ano-
tarla en sus anales de ilustres hechos, no como los de 1as ce-
lebridades que $e levantan sobre pedestal de victimas inmo-
Jadas a su famz, sino como el de uni mArtir que rindid s
existencia para salvar la de sus semejantes.

El asombro y la gratitud se disputan la preferencia en
nuestro espirita para que la pluma traduzea, sin poderlo al-
caizar, esos sentimientos inspirados por la incomparalle ab-
negacion del joven héroe, que baja a la tumba, en los albores.
de su juventud haligadora, peleando pot 1a hermosa batalla
de 14 Ciéncia.

Los pesimistas 1o comprenderan toda la grandeza de ac-
to semejante; ignoran que la legién del Saber tiene también.
soldados generosos que van al peligté para conjurarlo o pe-
recer en él; no estiman, quiza, en lo que vale el comporta-
miento de esos defensores de lid vida, que luchdan con las epi-
demias y caen junto con sus eiifermos, pero dejando un arma
mAs para el combate contra la muerte.

V por eso ha llegado hasta 1iosotros el eco de reproches-
que Ricieron vacilarnuestro Animo; y hasta Ia frase oficial ha
buscado calificativos que, por cierto, no han merecido ni Pas-
TEUR, ni FERRAN, ni cuaitos van a los centros de contagw‘
ségiiro, o se eligen d si mismos, para los ensayos cientificos,.
sea gite salveh o que sucumbin en su esforzada dem:anda.

Petro la luz e ha hecho, y ella destaca, con aureola impe-
rectdera, liu figura de ese hasta ayer hunitlde alimno, qué ya-
ha escalado el templo de la inmortatidad.

Holior A su memoria, y que su nombre quede grab.do en:
el excelso martirologio de los qite se szcrifican por i Hurma-
fiidad.

1 ) S, L .
DE «LA OPINION NACIONALDY:

Dailiel Carridn.—La capxtdl sé ercuéintra desdeayer bajo la
6lo¥dsa y tristeimprelion de utia etisté y conmovedora nueva.
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Daniel CARRION, el abnegado estudiante de Medicina, et
fanatico por el bien dé sussemejantes, ha fallecidoen la terri-
ble prueba.

Soldadode 1a Ciencia, ha muerto en la noble campaiia del
sacrificio, inmolandose, generoso, en bien de la Humanidad
doliente.

Honor a la Universidad de Lima, que hoy m#s puede ex-
poner, a Ja admiracidn del viajero y de las futuras generacio-
nes, el retrato de Daniel CARRION, gl(mhmdo por el martirio.

El, con su nombre, ha ennoblecidopara siempre los claus-
tros de ese templo de la Ciencia.

H ido hasta ofrecerse e holocausto de una idea que la-
tia en su pecho generoso, cualera ladearrebatara las fiebres
palGdicas sus victimas elegidas.

El nombre de Daniel CARRIOR puede figurar hoy al lado
del de FERRAN, de PASTEUR, de FrEYRE, de CARMONA yde to-
dos cuantos han merecido apellidarse los bievhechores de la
Humanidad. .

Que venga pronto la gratitud nacional a mauifestarse an-
te el heroico sacrificio de ese estudiante, otgullo de la juven-
tud peruana y gala de la Universidad Mayor de San Marcos.

Sacrilicarseen aras dela Ciencia, sin otro mévil que el bien
de los que sufren, es arvanque de gtie $61o son capuces los co-
razones templados en el laboratorio de las mas grandes vir-
tudes civicas.

Admirado sea siempre su grande sacriﬁcip.

Ha legadoa la Ciencia uu valioso descubrimiento, aunque
a trueque de su temprana vida.

S6lo contaba 26 anos el abnegado estudiante de sexto
afio de Medicina.

Su afdn constante era estudiar la indole de la fiebre lla-
mada de La Oroya, que tantas victimashace entrenosotrosy
cuya causa se ha creido puede estar en el agua que mana de
una vertiente conoctda con ¢l nombre de Agua de verrugas.

Plommo & obtener el bachillerato en Medicina, CARRION
eligié como tema desutesis, la enfermedad de ver ruga, sobrela
citdl ya habia hecho éstudios dctemdosy trabajos estorzados.

Dominado por la idea de arrancar a lu Ciencia el valioso
secret6 de combatir la Tunesta fiebre y armado con el valor
dc los martires de la virtud, eligio su propio cuerpo pnm la

cltgrosa prueba: el 27 de dgosto se inocul6 el mal de verru-
gas ¥ sighib obsérvindo el ciitso que éste tomaba y los va-
tiad os cardcteres qiie préséntabi.
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De todo ha dejado el heroico estudiante constancia minu-
ciosa, que la Medicina puede mafiana utilizar.

El 20 de setiembre, esto es, poco antes de vencido el mes
de inoculado, el joven CARRION sintib que la fiebre de La Oro-
ya se habia declarado en él.

Antesquele acometiera,decia, tranquilamente, a sus com-
paiierosde estudio: «A mientender, he pasado del primero al
segundo periodo; de todos modos, la erupcidn aparecera en el
estio: la época es conveniente; habré concluido mt afio, y es-
taré en actitud de estudiar, bien, todos los fenbmenos.»

Cuando CarriON vi1d la posibilidad de su muerte, s6lo le
atormentaba la idea de que si ésta venia, al fin, no habria
quién continuarala noble tarea por él emprendida: el estudio
de la enfermedad de verrugas.

CarRION no era un explotador valgar en el escabroso te-
rreno de la ciencria médica: fue un alumno repetidas veces dis-
tinguido por el cuerpo de profesores de la Facultad en que
cursaba, y desde que vino del Cerro de Pasco, su ciudad nati-
va, enlos hospitales «Dos de Mayo» y de San Birtolomé,
en la « Maison de Santé» y en el Lazareto, dejé pruebas irre-
cusables de su contraccidn al estudio y de su espiritu alta-
mente humanitario.

Desafid la muerte impulsado por el nobilisimo pensamien-
to de ser atil a la Ciencia, y la cspers con la estoica resignha-
c16n de los qne mueren convencidos de que el sicrificio de su
vida importa la salvaciéon de muchos de sus seimejantes.

La juventud universitaria no debe humedecer con lagri-
mas i tumba de CarRRION: a esa sepultura sélo debe aproxi-
marse para engalanarla con coronas de siemprevivas,

Puaz sobre la toza que oculta fos restos del heroico alums.
no de la Facultad de Medicina, y honor eterno a su memoria
cara.

« E 1., NACIONALDY:
(Colaboracién)

Daniel A. Carrién.—Dedicamos hoy nuestra seccién prin-
cipal a 1mmortalizar a la ilustre victima que por su amor a
la ciencta médica ha perdido su existencia en temprana edad.

Eljoven CarrioNn,de inteligencia clara,estudioso y de ge-
nio experimentador, desde sus primeros afios manifestd apti-
tudes sobresalientes. Sus calificativos siempre fueron de los
mejores enlosdistintos colegios en que estuvo, y ya en la Es-
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<cuelade Medicina se hizo, notar entre los alumnos de su afio,
como uno de los mas empefiosos por hacer un estudio lo mas
completo posibledela verruga, enfermedad indigena del Perd.

Més de dos afios de continuo trabajo, recogiendo datos
de pasajeros delinterior y residentes en Lima, sobre la dis-
tribucién geogréfica de esta enfermedad; coleccionando ob-
servaciones de las diferentes manifestaciones de ella, los dis:
tintos tratamientos empleados y 1os que se debian emplear;
en fin, cuanto era posible a este respecto; le sugirié la idea de
estudiar lo referente al periodo de la incubacién y a la inocu-
labilidad o no de ella_

Juzgd que esta experimentacion debin hacerla en si is-
mo; asilo manifestd o sus profesores, a sus compafieros de
colegio, a su famtlia, sus amigos; en fin, # cuantos con €l ha-
blaban.

 No bastaron a detenerlo ni las reflexiones ni los consejos
que se le daban en distintas ocasiones, y menos ¢l dia en que
tuvo lugar la inoculacion, la que se vertficd con gran conten-
to suyo,del que daba muestras hasta en los iltimos momen-
tos de su vida,

Las veflexiones que se le hicieron no procedian, sin duda
alguna, de la prevision de que pudiera resultarle una ficbre
anemizante, queeslo que lehallevado ala tumba. Se Je habla-
ba de atrazos en sus estudios, si llegaba a veriticarsela erup-
cibén, de lo que desesperaba aun. No podin preveerse el resul-
tado dehoy, porquela Ciencia lo ignoraba; y aun hoy mismo:
Jesta fuera de duda gue la inoculacion de la verruga produce
una tichre anemizante? ;Oste solo hecho basta a probarlo?
;Se ha descubierto el micro-organismo de la verruga? ;Se le
ha hallado aqui?  ;No puede haber sido entonces una enfer-
medad miasmética, o alguna otra, la que haya dado tin a es-
ta abuegada existencia?

Cuestionesson estas que s6lo toca a los hombres de Cien-
cia estudiarlas y definirlas.

El ejemplo de los grandes sabios de Europa ha sido imi-
tado por CAIRRON, aunque, en verdad, con desgraciado éxito.
El mismo fin cupo al ilustre FONSAGRIVES, que el afio pasado,
nomas, niurié por haberse hecho inocular el c6lera; y asi, cen-
tenares de victimas cuesta a la Humanidad el progreso en to-
dos los ramos de la Ciencia. Mas felices, PasTeur, FERRAN,
TROUSSEAU, JENNER y otros; actualmente seinoculan e inocu-
lan elcdlera, la rabia, la viruela, la difteria, ete., ete., y el cam-
po de las experiencias cientificas estd sembrado de victimas,
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La heroicidad de CARRION pasard a la Historia; v ojal&
sea la luz que ilumine con mé4s vivos resplandores a la Cien-
cin médica, en bien de la Humanidad.

Es esta la verdadera heroicidad, més digna de respeto
y de veneracidén que lasque dan las glorias militares, especial-
mente en guerrasintestinas, en que no se hace sino consumir-
la savia vivificadora de las naciones.

Paz en su tumbal

«CEB L CALLAO?»Z

 Daniel Carrién.—La muerte, sorprendida en sus miste-
riosos elementos de destruccién, por el abnegado espiritu de
un defensor de la Humanidad, se ha vengado cruelmente de
su adversario, arrebatdndole del escenario del mundo, cuan-
do tocaba ya los dinteles de su carrera pablica y sellaba su
reputacién de médico yde fildntropoen unade aquellas prue-
bas que conducen a la inmortalidad.

Daniel CARRION, joven, llenode vida vy de esper nzas, cotr
el instinto y la perseverancia de los genios, que apenas perci-
ben el peligro enla sendade susexploraciones cientificas; pré-
Ximo ya a terminar sus estudios de Medicina, ha rendido la
Vldd inmol4andose voluntariamente en arasde la Ciencia, cu-
yos secretos empefiose en descubrir.

Si lasvelcidades del éxito han cefiido la corona delhcrms—
mo al guerrero que se lanza al sacrificio, embriagado por
e_go:stas pasiones y dominado por la irresistible tuerza mag-
nética de las batallas, la gratitud nacional debe tejerla con
hojas que jamés se marchiten, para orlar las sienes del que
en la tranquilidad apacible de ]as avenguamones cientificas,
conveuncido de la inminencia del peligro, se precipita en él, sin
detenerse, en pos de una nueva idea, que sea un beneficio méas
para la Hunanidad que sufre.

La vida de Daniel CarRr16N ha sido la heroica compensa-
cién de una de esas nuevas,

La Patria le debe a su memoria la compensacxén de la
glona

. «El Callao» cumple, deede ahora con cl tnste deber de dc-
positar enlia tumba del abnegadoestudlantc el tributo desu
mayor admiracién.
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«EIL. NACIONALDM:

Zigs-zags semanales.—Esta semana, lectores, aunque fue-
se més insulsa que los articulos politicos que hoy se escriben
g mas vacia que la cabeza de ciertos personajes gue yo me sé,
no careceria, sin embargo,de relativa importancia y mediato
iuterés, por dos asuntos obligados que nos servirdn de tema
yvqt'.lt‘, como ustedes comprenderan, no son otros que la glo-
riosa efemérides del 8 de octubre, o sea el desigual combate
de%uHuéscflr» en Punta Angamos, y elsacriticio heroicodel jo-
ven practicante de Medicina Daniel A. CARRION, por sorpren-
der a la Ciencia uno de los tantos secretos que se complace
adn en atormentar a la mmisera Humanidad.

Ambosson dignos de un poema; y si la trompeta de la fa-
ma ha dado a conocer en ambos hemisferios las legendarias
hdz,ln,m del primero, no dudamos que el segundo sea estima-
do ¢como se mercce en todo el orbe civilizado, como un hecho
que honra altamente al Per@ en la persona moral de la dis-
tinguida e inteligente juventud que se educa en los claustros -
de Sun Fernando. »

Desgraciadamente, el aliento falta para levantar el tono
a la altuva de los asuntos de que tenemos forzosamente que
ocupxnrnos; pero quede, desde luego, auténtica coustancia que
st carecemos de competencia, nos sobra voluntad; por lo de-
mas, digamos, con volteriana filosofin, como reza cierta co-
plilla: ' ‘

Corre, pues, pluma querida,
Ligera, sobre el papel:

iQué importa el marde la vida,
Sino te has de hundiren é1?

La Prensa toda se ha ocupado, en estos dias, del conmo-
vedor suceso ocurrido en el hospital francés, y el nombre de
Daniel CaArRION ha estado en todos los labios.

Eraéste unjoven del Cervo de Pasco, de veintiseis afios de
edad y alumno de sexto afio de Medicina, de los mas aprove-
chados g estudiosos, que, empeniado en descubrir un método
curativo para combatir con acierto la terrible enfermedad in-
digena conocida con el nombre de Verrugas, habiase dedica-
do con admirable pacicacia y constancia, a observarla, des-
cribirla yanalizarlaen todossus varindosy curiosos fen6menos,
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La composicién quimica de las aguas, la topografia de los
lugaves en que reina permanentemente, la naturaleza y con-
diciones especiales del terreno, las influencias atmosféricas,
las variaciones climatolégicas, las costumbres, alimentos y
métodode vidade los habitantes, el sexo y la edad de los aco-
metidosde aquel mal; todo,en una palabra, cuanto puede tor-
mar un arsenal de datos para vencer al enemigo, lo habia
acumulado con método y prolijidad.

Dosafiosllevaba deesta paciente labor, y dia a dia apun-
taba algo en su libro-memorandum; pero faltdbale, como di-
ce CUVIER, estudiar «al hombre en el homnbrey; dificil era, port
una parte, quien se prestara ala expeviencia, y conociendo, por
otra, el peligro que habia en ello, no se atrevia a hacerlo en
otra persona.

Concibi6, entonces, la idea de completar sus investigacio-
nes en si mismo, inoculandose Ia sangre de un verrucoso. Se-
rias observacionesle fueron hechas por sus compafieros, pero
su resolucién estaba formada vy, tenaz en su propdésito, dese-
ché los consejos de la amistad y de la prudencia.

Practicada, porfin, undia, la operacidon a instanciassuyas,
por uno de sus mas intimos compaifieros, médico recibido ya,
formé un diario cientifico, verdadero testamento,en que lega
a sus compafieros el precioso caudal de sus observaciones y
especi:les conocimientos.

Sabidaeslasuerte que le cupo en esta temeraria empresa.
No pudo resistir los estragos del mal, y sucumbid, recomen-
dando a sus cumpafieros que no se desanimaran por su fatal
destino, pues su inevitable muerte la atribuia simplemente a
su débil complexién.

Jovenes que asi abrazan una carrera, cuya misién consis-
te en aliviar las dolencias de la Humanidad, y que hacen de
ella un culto hasta sacrificar su existencia por descubrir la
verdad que agita su cerebro, son cindadanos beneméritos que
dan honra y lustre a su patria, y su memoria es preciso que
sea enaltecida como se merece, para ejemplo de losdemas.

Laaccién de CARRION es verdaderamente heroica y puede
competir con la de José GALVEZ, en las aguas del Callao, y de
BLONDEL, en el Morro de Arica. Uno con mejor tortuna
que los otros, pero almas, todas tres, de gran temple, que
brillan como estrellas de primera magnitud en el cielo de la
patria.

CARRION es una celebridad desgraciada, como CARMONA
y FONSAGRIVES, pero una celebridad al fin digna de figurar al
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lado de PasTEUR, KocH, FRRRAN, FREYRE y otros prohom-
bres de la Medicina moderna.

iDios haya recompensado su generosa inteuncién y subli-
me sacrificio!

« LA REVISTA SOCIAL)>:

Un mdrtir de la Ciencia.—La Prensa de [a capital se ha
apresuradoallevarsobrela tumba del joven Daniel CarrION,
laexpresiéon de susentida condolencia, junto con el homenaje
de su admiracién.

Era natural que asi sucediera.

Ambasdemostracionessedirigian a unamante de la Cien-
cia, a un fervoroso soldado de la bnllante falanje de los que
contribuyen a perfeccionar al Hombre, colocdudolo bajo una
égidasalvadora dela lucha tenaz que por vivir sostiene; a un
serque, llenode generosidad y abnegucion, quiso franquearlos
umbralesdelo desconocido, para convertirse en el heraldo de
nuevos y fecundos descubrimientos, en beneficto de la Huma-
nidad. .

Penetrado de su destino, lleno de fe en sus vocaciones, no
vacilden practicaren su propia persona, una de esas terribles
operaciones de patologia experimental, que ponen en peligro
la existencia.

Se trataba de una de esas dolorosas enfermedades que
deforman y aniquilan el organismo humano: las verrugas,
quedesde hace poco viene siendo el objeto de la atencién sos-
tenida y de los prolijos estudios del cuerpo médico.

Sonriente y sumiso a los rigores de la adversa suerte, to-
doslecontemplabansalir casi triunfante de esa riesgosa prue-
ba, llevando en la mano las prolijas observaciones de la evo-
Jucibn y desarrollo de tan temible flajelo, conocimientos con
gue ambicionaba enriquecerla Ciencia; cuando, destibito, trai-
doray fiera, la Parca fatal cortd el curso de sus indagaciones,
paralizé sumente, y precipitaenelocaso de la eternidad aque-
lla preciosa existencia......

Y asi,la Ciencia tuvo un martir mas, y la Medicina patria,
una pagina de oro que agregar a sus anales.

iiQué terrible es la muerte cuando nos sorprende en los
primeros pasos dela vidal!! {jY qué cruel cuando ellaextingue
unainteligencia vigorosa, destroza un corazdén todo filantro-
pia, todo amor hacia la Humanidad.
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CARRION, alma noble, cerniéndose por encima del egois-
mo que nos mmsalla y que, ciego, no quiere contemplar, cer-
ca de s, naturalezas supeuores que se levantan sobre el nivel
de sus mu(\dns CARR[ON, 'al inmolarse por el triunfo de la
Ciencia, nos demucstr.l. como (iltimo destello de su paso por
elmundo, que aiinla Naturaleza humana cuenta con los apos-
toles de su bien, con hombres privilegiados, dotados de gran
corazbn v capaces, espontdneamente, de sublime abnegacién
por el bien de los demés........ O RPN

Consolémonos; su sacrificio no ha sido estéril: él aporta
a la Medicina el contingente de luz que era menester para ul-
teriores 1nvestigaciones.

Mientras tanto, «La Revista Socialy deposita también en
la urna cineraria del martir, el tributo de sus ladgrimas y la
ofrenda de su veneracibn.

«CEIT, POR\’FNIR»
Trojillo, octubre 14 de 1885

No se dira que la Prensa de Trujillo ha guardado snlencxo
delante de la tumba venerada del que fue Daniel CARRION.

El deber y el patriotismo nos obligan a unir nuestra voz
ala de los colegas de la capital, para tributar un justo home-
naje de admiracién a la sagrada memoria del nuevo méartir
de la Ciencia, del estorzado joven que no ha vacilado un ins.
tante en sacrificar su vida al servicio de la Jumanidad.

Daniel Carrion fue uno de los alumnos distinguidos del
colegio de Medicina. Su amor a la Ciencia y el noble deseo de
hacerse (til a sus semejantes, le determinaron a estadiar una
de las enfermedades indigenas del pais—la verruga—, llevan-
do tan lejos su anbunegacion, que se inoculd el virus, a fin de
observar en si mismo las diversas fases del. mal.

Desgracindamente, la enfermedad ha sido superior a las
fuerzas del heroico joven, y la Ciencia ha recibido, con dolor
profundo, el hotocausto de su vida.

CARRION hay muerto, pero nos ha dejudo como se separan
de este mundo las grandes aimas. Sereno basta la eternidad,
anotando los progresos del mal hasta el postrer instante,
consolando a sus amigos, gue rodeaban su lecho de moubun-
do, y animandolos a seguir su ejemplo, que 9610_]].120’(-11)8 des-
graciado porla debilidnd de su organizmo; tal ha sido el‘cua-
dro doloroso y sublime de sus Gltimos momeuntos.
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Semejante a éste, raros ejemplos, por cierto, nosofrece la
Historia. {No hay algo queasombra, quellena el alma de re-
ligioso respeto, al contemplar el sacrificio de las ilusiones, de
las esperanzas, del porvenir y de la vida, que hace un joven
de 26 anos por arrancar un secreto a la Naturaleza y hacer
un bien a la Humanidad?

Indudablemente, quien asi mmuere, vive para siempre; y es
poresto que en Daniel CARRION verd la Clencia unode sus ilus-
tres martires; la Humanidad, uno de sus malogrados bienhe-
chores, y el Peri recordaré, con orgullo, su nombre, pues su
memoria ha pasado ya a la inmortalidad, rodeada de la do-
ble aureola del martirio y de la glotia.

D E « KL NACIONAILDY:

Se relaciona con la sentida muerte del joven CARRION, el
siguiente importante oficio:

Facultad de Medicina
de la
Universidad de Lima

A 7 de octubre de 1885.

Sefior Director de la Sociedad de Beneficencia.

Los diarios de esta capitaldau la noticia de haber falleci-
do el alumno de esta Facultad don Dantel A, CARRION, a
consecuencia de la inoculacion de la sangre de un enfermo de
verruga, que se verificéd en su persona, en el Hospital «Dos
de Mayo», departamento del sefior VILLAR.

Segfin datos que se me han suministyado, la operacién se
practicod por el facultativo don Evaristo M. CyAvEZ, que pa-
rece no tener cardcter ninguno oficial en el mencionado esta-
blecimiento.

En tal virtud y atendiendo a la gravedad del hecho de-
nunciado, tengo el honorde dirigirme a U., a fin de que se
sirva disponer que el jefe del referido Hospital «Dos de Ma-
yo» informe detalladamente sobre lo ocurrido, designando
los médicos que hubiesen presenciado o tomado parte en la
operacion, y transmitir dicho informe a este Decanato, para
los efectos que correspoudan.

Dios guarde a US.

(Firmado:) José J. Corpancho.
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En este oficio ha recaido una providencia de la Direccibrr
de la Sociedad a que es dirigido, en la cual se pide informe de-
preferencia al Inspector del Hospital «Dos de Mayon».

INFORMBE!

Inoculacién de la verruga.—He aqui el informe que el doce-
tor ViLLAR ha expedido en esta ruidosa cuestién, que, con:
justicia, ha interesado a todos los circulos sociales:

Sefior Inspector:

Absolviendo el informe que U. se sirve pedirme acerca de-
la inoculacibén verrugosa que tuvo lugaren mi servicio del
Hospital, y a la que se refiere el oficio del sefior Decano de la
Facultad de Medicina, paso a exponer como sigue:

El joven douDaniel CARRION, de 26 afiosde edad, de espi-
ritu vigoroso y alumuode sexto afio de la escuela de Medici-
na, hace tiempo que se hallaba empefiado eun el estudio de
la Verruga, que es una enfermedad endémicaen algunos pun-
tosdela Repablica. Entregado, conpasién, aese estudio, no-
se contentd conacumular cuantos datos pudo recoger relati-
vos a la topografia de esa endemia, a la marcha de la enfer-
medad, a sus diversos periodos y a la textura anatémica de
la nueva formacién; sino que seresolvié a observar en si mis-
mo toda la evoluciébn de ese estado morboso, principiando-
por ver si su germen era o no inoculable.

Animado de este propésito, estuvo por varias veces en
mi servicio; pero, en esas ocaciones, con algunas reflexiones.
que yo le oponia, conseguia que dejase su empefio. Estas
contrariedades en sus pretensiones eran, a mi juicio, mas-
bien el efecto de su condescendencia conmigo, que su convic-
cibn.

Al fin, el 27 de agosto @iltimo, CARRION se presenté nueva-
mente en una de mis salas; estaba poseido de una inquebran-
table resolucién de inocularse. En esa vez no fue posible ha-
cerle desistir, por mésque eldoctor CHAVEZy yo procuramos.
disuadirlo. A lasobservaciones quele hicimos, contesté, pa-
ra terminar, con estas palabras: «Suceda lo que sucediese, no-
importa; quiero inocularme.» De este hecho son testigos los
alumnos del servicio, interno don Julidn ARCE y externo don
José SebastiAn RoprRIGUEZ.

Una vez asi, desprendido denuestrasadvertencias, se des-
cubrié los brazos y, armado de una lanceta de vacunar que
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habia llevado consigo, traté de hacerse la inoculacién en la
partesuperior y anterior del antebrazoizquierdo. Fue enton-
ces que el doctor CHAvVEzZ, viendo que era inconveniente ha-
cerse una picadura en esa localidad y afin de evitar que Ca-
RRION se hiciera un dafio involuutatio al operar en si mismo,
le tom6 la lanceta e hizo la inoculacién en el sitio comfin de
la vacunacién. Yo me hallé, en ese momento, en la sala.

Me inclino a presumir que en la decisién incontrastable
que en esta ocasién tomd CaArRION, obraron varias circuns-
tancias: Primera, que quiso dejar, de una vez, a un lado mis
consejos y resjstencias; segunda, que el individuo en quien €l
se habia fijado para obtener su liquido, debia préximamente
irse de alta a la calle; y tercera, que ese individuo era un jo-
ven de 14 anos de edad aproximadamente, de buena consti-
tucién, exentode todadidtesis y que su verruga era discreta,
de la que so6lo tenia dos en estado de atrofia: una enel earri-
llo externo y otra en fa extremidad externa del arco superci-
liar derecho.

Las razones que obraron en mi para oponerme a los pro-
pbsitos de CarRRION y para empefiarme en persuadirle que
era peligrosa tentativa, no provenia de que yo hubiera pre-
visto lo que iba a pasar y que su heroismo hubiera de tener
un fin tan desgraciado. Lo Gnico que yo temin era que Ca-
RRION adquiriese las verrugas, con su cortejo de doloves pre-
vios; de la fiebre que preludia a la erupcién, y que ésta vinie-
se a formarse en algun 6rgano noble.

Estos temores fueron para mi, s6lo provenientes de mis
conviccionesde doctrina, puesto que sobreesto no habia nin-
gtn antecedente conocido. Es esto tan cierto, que médicos,
aun instruidos, han creido que esta inoculacién seria inerte y
que se quedaria sin ningGn resultado.

A mi modo de juzgar, parece que aun e] sefior Decano de
la Facultad de Medicina, en su alta ilustracién, ha creido lo
mismo, puesto que nada dijo ni se excité su celo cuando, por
los periédicos del mismo 27 de agosto, se revelé al ptblico
que, ese dia, se habia inoculado el joven don Daniel A.
CARRION con la sangre de un verrugoso, tomada en el Hospi-
tal «Dos de Mayo». Y ha sido necesario el funesto éxito gue
ha tenido el joven experimentador, al cabo de 40 dias, para
que se crea malo, grave, aquello mismo que, al hacerse, se re-
putd inocente o indiferente o, tal vez, meritorio.

En cuanto al doctor CHAvVEZ, es verdad, sefior Inspector,
que _la operacién a que se alude fue practicada por €I, estan-
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do yo en la sala, y que ese facultativo no tiene, err Ia actua-
lidad, caracter oficial en el establecimiento. '

Pero todo esto, lejos de significar faltas, da motivos de
elogio para e] expresado doctor. Este facultativo fue Jefe de
Clinica cuando yo regentaba esa asignatura, y desde enton-
ces va al hospital, en el que presta muy buenos servicios, sin
~emolumento, ya atendiendo a las hermanas, que por mas de
una vez lo han ocupado; ya Henando el vacio de médico auxi-
liar, que ahora no tiene la casa. Pero aun cuando asi no fue-
ra, desde cuando se habian de cerrac lus puertas del hospital
de un pais culto, a los médicos que quisieran ir a éI?

No fue, tampoco, como investido de caracter oficial que et
doctor CHAVEZ hizo la inoculacién del joven Carrién. El en
ese acto, procediéd como amigo del citado CARRION, tomando
la Janceta de que estaba provisto y evitandole las inconve-
niencias que pueden resultar de picarse a si mismmo.

A mi modo dever, la participacién del doctor CHAVEZ en
un acto, que, lejos de ser punible, era de abnegacién y de glo-
ria, N0 merece ninguna censura ni ser tachado de culpable.

Aqui podia terminar, sefior Inspector, este informe; pero,
deseando manifestarla importancia y el prestigio que ¢n pai-
ses civilizados mierecen los actos como el acometido por el
malogrado joven don Daniel CArrION, voy a citar algunos
hechios de esu misma naturaleza, que se hallan consignados
enlasobras y en los peri6dicos de Medicina y gue no son des-
conocidos aun porlos médicos menos ilustrados. Esoshechos
han sido siempre considerados como hechos de grandeza de
alma y no como viles medios de homicidio o de suicidio.

La cuestidon, tan debatida, del contagio de la sitilis ensus
formas secundarias y terciarias, fue resuelta—como dice el
profesor Bour.ey—por un golpe de lanceta, dado pore! profe-
sor GiBerT, de la Academia de Medicina de Paris, haciendo
inoculacién en el mismo homibre.

En laobra de «Patologia externay de FoLLIN, se habla de
unestudiante que, a la vista del protesor Ra YER, se inoculé el
liquido provenieute de una pastula maligna, y de otras cua-
troinoculaciones, tamhbiénde pastulaimaligna, hechas de homn-
bre a hombre por los médicos de la Asociaciéon Médica de
Eure-et-Loir.

Eu la misma obra se ve el caso de que el médico Orivigr
hizo viaje de un pueblo a otro, en Francia, pura inocularse,
por tres picaduras, la materia de podredumbre de hospitales.

En la «Gazzette des Hopitaux», deabrildeeste afio, se da
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cuenta de que, a consecuencia de haberse inoculado el doctor
CarE conla sangre de enfermos de ostiomielitis, que tiene mi-
crobios patdgenos, el Congreso Francés de Cirugia lo felicito
con aplausos.

EnlaGltima epidemia del célera en Egipto, el célebre doc-
tor XocH hizo al doctor STraUss una inyeccidén intravenosa
de la sangre de un colérico. Esa inyecei6n produjo la muerte
del doctor STRAUSS; sin embargo, nadie calificé este acto de
homicidio.

El doctor BocHEFONTAINE ha ingerido, en el gabinetedel
profesor VULPIAN, en la filtima epidemia del célera en Parfs,
pildoras hechas de substancias excrementicias de coléricos,
sin que ese acto se hubiese calificado de suicidio. El profesor
VuLPpian es una notahilidad en Buropa.

Por estas citas, cuyo nfimero podria aumentar inmensa-
mernte, trayendo a cuenta las inoculaciones hechasen el Hom-
bre, con el cAncer, con la difteria etc., se ve que hay seres su-
periores, de espiritu fuerte, ue cuando van en pos de la ver-
dad o de un hecho Gtil a la Humaunidad, sesacrifican y arros-
tran todo peligro. A esos bombres, a4 quienes la conciencia
universal los Uama héraes, es injustificable tildarioscon el es-
tigma de criminales o incautos,

Lima, octubre 10 de 1885.
S. I

L. Villar.

Sub-Prefectura
e
Intendencia de Policia

Lima, octubre 6 de 1886.

Habiendo Hegado a conocimiento de esta Sub-Prefectura
que don D. CaARRION, estudiante de Medicina, ha fallecido, vic-
tima de la inoculacién de la verruga, que se hizo por si mis-
mo o porque consinti6 en ello, al decir de la Prensa; y

Teniendo en counsideracién:

1°—Que esto equivale a suicidio u homicidio, calificado y
condenado por nuestras leyes, y

2°—Que, por lo tanto, conviene practicar los esclareci-
mientos respectivos para descubrir a las personas que hagan
tenido participacién en la ejecucién de uno u otro delito;
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Se resuelve:

Reconézcase el cad4iver del citado sefior CARRION, por los
seiiores médicos de Policia y, hecho, pasese el certificado que
expidan, con copia autorizada de la presente resolucién, al
Juzgado del Crimen de turno, para que se instaure el sumario
correspondiente, conforme al articulo 111 del Cédigo de En-
Juiciamientos en materia penal.

Registrese.

Campo.

CEL CALLAOYM»:

Mal aconsejado ha sido el sefior Sub-Prefecto de Lima,
al expedir el decreto relativo a la iniciacién de un juicio cri-
minal, destinado a juzgar la responsabilidad de los que inter-
vinieron en la inoculacién del virus que ha ocasionado la
muerte del malogrado joven CARRION.

Esa autoridad ha creido ver un delito de suicidio o de
homicidio calificado, en donde el buen sentido encuentra una
audaz tentativa o una temeraria resolucién solamente.

No es necesario ser versado en el Derecho penal para sa-
ber que sin la deliberada intencién de infringir la ley moral,
sin el propésito libremente ejecutado de hacer un mal, falta
la condicién primera y mas esencial del delito, que no estéd
constituido, de un modo exclusivo, por el dafio hecho, cual-
quicra que sea su magnitud, como parece que es la opinién
formada por esa autoridad.

Es doctrina vulgar que los dafios inferidos sin esa inten-
cién, no entrafian otra responsabilidad que la civil, y que pa-
ra hacerlaefectiva, sélo tiene accién el damnificado o sus més
cercanos parientes, cuando concurren las circunstancias pre-
vistas por nuestra legislacién, para los hechos que califica co-
mo cuasi-delitos.

"Poreso,el Cédigo Penal ha considerado como caso de per-
fecta irresponsabilidad criminal, el mal hecho por mero acci-
dente al practicarse un acto licito, en el cual se puso la debi-
da diligencia; restringiendo la obligacién del autor de un da-
fio involuntario, cuando consintiese en la muerte de una per-
sona, a Jos gastos del funeral y al pago de cierta cantidad,
en compensacién de los alimentos de las personas que hubie-
sen quedado en la orfandad.

¢ Y podra concebirse siquiera que al consentir el estudian.
te sefior CARRION se inoculase en su organismo el germen de
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Ja verruga, hubo propésito de ocasionarle la muerte? Tal su-
posicién no ha debido encontrar acogida, por un sélo mo-
'mento, en el Animo de una autoridad juiciosa, después de la
notoriedad que han alcanzado los sucesos desgraciados de
-que nos ocupamos.

Se dird que importa averiguar si se puso la debida dili-
‘genciaen la inoculacidn del virus de la verruga y si debe cali-
ficarse como acto licito la infiltracién de ese veneno: Los efec-
tos desconocidos de esa atrevida operacién antes de que tu-
viese el herofsmo de practicaria el malogrado estudiante de
Medicina, bastan para demostrar la inutilidad de esa averi-
guacién judicial.

Si la Ciencia hubiese descubierto ya, conexactitud,la na-
turalezadelvirusde la verruga, y precisado susconsecuencias
fatalesenel organismo, asi como las precauciones que debian
-emplearse para evitarlas, como pasa con muchas substancias
activas que diariamente emplea la Medicina en sus curacio-
nes; podria exigirse que sedemostrase si hubo o no diligeuncia
en el cumplimiento estricto de esos preceptos.

Todo quedara reducido, por consiguiente, en esa sumaria
informacién, provocada por un celo imprudente del Sub-Pre-
fecto de Lima, a probar que la lanceta fue debidamente ma-
nejada y que el triste fin del infortunado CARRION, cuyas ce-
nizas se trata de remover para dar piabulo a desviados con-
sejos, no fue precipitado por las heridas de ese instrumento,
sino pov los efectos de un liquido cuya naturaleza y accién
forman parte todavia de los misterios de la Medicina.

INFORME DE LOS MEDICOS DE POLICIA:

.Sefior Corouel Prefecto.

Los infrascritos, médicos de Policia, se constituyeron, en
obedecimiento del mandato de US., en el Hospital Francés,
-el dia 7 del presente, a las 9 a. m., ¢on el ohjeto{de practicar
Ja autopsia dei caddver del sefior DanIEL A. CARRION e infor-
mar acerca de las causas que han determinado la muerte,

Para mejor cumplit su cometido, tomaron datos de la
hermana Superiora del establecimiento y practicantes de Me-
-dicina, respecto de los antecedentes del caso, viniendo en co-
nocimiento, por la primera, que el sefior CARRION fue condu.
«cido al Hospitalel domingo anterior, en muy mal estado, mu-
giendo el lunes,.a las 11 h. p. m.; y por los segundos, que di-
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eho sefior CARRION, estudiante delsexto afio de Medicina, na-
tural del Cerro de Pasco, de 26 afios de edad, habia solicita-
do y alcanzado del sefior doctor don Evaristo CHAVEZ, ser
inoculado con la sangre de un enferme de verrugas, el dfa 27
de agosto del presente afio; que dicha inoculacidn se hizo en:
el Hospital «2 de Mayo», departamento del sefior doctor VI-
LLAR, por picaduras hechas, dos en cada brazo, con una lan-
cetadelascorrientes, mojada antesen la sangre de la verruga-
de un joven, de 14 afios, que se asistia en ese departamento.

El intento que perseguia, por tan peligrosos medios, el se-
filor CARRION, eradeterminar, con precision, la naturaleza in-
fecciosadelasverrugas, cuyo punto necesitaba dilucidar ensu
tesis para optarelgradode bachillerenla respectiva Facultad.

Los iufrasceritos no han podido tener a la vista el diario
de las observaciones que personalmente llevaba el sefior Ca-
RRION, y s6losaben que durante los primeros dias nada sufrié-
de particular, si se exceptfia cansancio muscular y fatiga, des-
pués de un trabhajo poco penoso.

Desde el 19 del proximo pasado experimenté los prime-
ros sintomas de invasién: dolores musculares, fiebres, al pa-
recer intermitentes, (ue tomavon después el tipo remitente,.
conelevacionde temperatura de mas de 40°; vinieron después
lossintomas de postracidon de tuerzas, de adinamia, y una re-
duccién de la cifra de los glébulos de la sangre, a 1,085,000
por milimetro ciibico, que sélo se observa en anemias muy
adelantadas, presentando deformados y rotos los glébulos-
rojos. La temperatura llegd o bajar hasta 35°.

El enfermo se asistié en su propio domicilio, hasta dos
dias antesde su muerte, en que pasé al hospital mencionado,
con el objeto de que le hicieran una transfusién de la sangre,
operacién que, sin embargo, no tuvo lugar.

Recogidos losantecedentes anteriormente expuestos, pro-
cedibse a la autopsia, (ue se hizo en presencia de numerosos
médicos y estudiantes de la Facultad de Medicina, atraidos:
por el interés cientifico de ver las lesionces cadavéricas deter-
minadas ‘por el mal; descubierto el cuerpo complel:imente,
para mejor inspeccionar su superficie, notése demacracién,.
palidez en todo el tegumento, sin coloracién anormal.

Los miembros superiores estaban en resolucién completa,
y los inferiores, ligeramente rigidos, sin duda por el tiempo-
transcurrido desde la muerte, mayor de 30 horas.

Liamo6 la atencién la falta de equimosis en los lugares-
donde frecuentemente tienen su asiento estas lesiones cadavé--



89

ricas, presenténdose, porelcontrario, ensitiosdonde no se las
ve de ordinario, tales como las eminencias tenar e hipotenar
deambas manos, sobre la eminencia del biceps y sobre el gru-
po de los radinles externos.

En la cara anterior del cuelly, térax y espacios intercos-
tales del lado esplenio, percibianse equimosis difusas de colo-
racién poco intensa.

En la cava externa de ambos brazos estaban las sefiales
de la inoculacién, muy manifiestas por la presencia, sobre to-
do, de unas manchas de un cotor amarillo-pajizo, circulares,
del tamafio de obleas, que las rodeaban por completo y—co-
sasingular—asusinmediacioneshabia otras manchas que pa-
recian tener ¢l mismo origen, esto es, dependientes de picadu-
ras, cuyo error se disipd con un examen mas atento, no en-
contrandose en su centro la cicatriz ue tenian las demés.

Recorrida la piel, con una lente, observése, en casi toda su
extensi6w, manchitas circulares, color amarillo-pajizo, afec-
tando la forma discreta de un exantema varioloso.

Finalmente, la vena mediana cetalica del brazo derecho
habiasido abierta, post mortem, para procurarse sangre con
que hacer experiencias en animales inferiores.

Procedidse después o la abertura de las cavidades tordci-
ca,abdominal y eraneana, pudiendo comprobarse lesiones de
mucho interés, advirtiéndose, desde el principio, disminucién
en el tejido adiposo v una coloracion negruzea de los mascu-
los, andloga a la que presentan lag carnes ahumadas.

Pulmones.—Estos 6rganos conservan su normal consis-
tencia, mas su aspecto estaba profundamente cambiado: la
cara interna o mediastinica presentaba una coloracion blan-
ca, entanto quela externa o costal ofrecia, en su porcién an-
tertor, coloracién puntiforme, de azul obscuro, més intensoy
de superficie mas ancha en la cara posterior. Estaban, ade-
més, exangiies y fluian, por incisiones hechas con elescapelo,
una sanies purulenta.

El pericardio.—Contenia liquido abundante, de colorama-
rillento, no ofreciendo el corazéu otra particalavidad que la
de contener codgulos fibrinosos, semejantes a los trozos de
carne lavada.

Higado.—Esta glandula pesaba 1,800 gramos y estaba
aumentada de volumen, pues se extendia de uno a otro hipo-
condrio; sucara superiory anterior conservaba la coloracién
propia del 6rgano, algo palida; mas la inferior estaba como
tefiida de azul obscuro y jaspeada como ¢l marmol; la consis-
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tencia de la viscera era normal y fluia, por incisiones, un li-
quido hematico. La vesicula biliar, distendida por labilis, no
-encerraba ninguna concrecién calculosa.

Bazo.—Pesaba 99 gramos; estaba triable, reblandecido,
ofreciendo una coloracién anormal semejante en todo a la del
higado.

Rifiones.—Nada de notable presentaban en si mismos, ni
-en las cApsulas suprarrenales.

Intestinos.—Los gruesos nada habian sufrido; mas los
delgados tenian una coloracién plomiza muy intensa. El me-
senterio otrecia los ganglios muy infartados, casi duplicados
en su volumen.

Cerebro y meningeas.—Nada de particular puede decirse
dc estos 6rganos, que sélo estaban exangiies.

Vista la sangre al microscopto, se han percibido micro-or-
ganismos muy varios, entre ellos, unos en forma de bastonci-
tosde 8a 12 milésimosde milimetrodelongitud, probablemen-
te el bacilus recientemente descrito por el sefior [ZQUIERDO.

Apreciaciones.— Para que el presente informe pueda sur-
tir sus efectos legales, es indispensable entrav en considera-
<clones relativas, unas a la causa determinante del mal y sin-
tomasobservados enla vida, y otras a las alteraciones cada-
véricas, para buscar la concordancia e intima relacién que
pueda existir entre ellas.

La moculacién,en el modo y forma en que se hizo, sin vi-
rus atenuado, sin ensayo previo en animales, del principioin-
fecciosodelas verrugas, estaba sujeta a las mas funestas con-
secuencias: la septicemia pudo venir,desde luego, y arrebatar
la vida del paciente en breves dias. Escapando a este peligro
gravisimo, como en efecto sucedié, no podia menos que ha-
llarse el inoculado expuesto a contraer una enfermedad que
-l modo de transmisién hacia mas peligros:.

Grande imprudencia, tanto del operado como del opera-
dor, fue llevar a cabo Ja inoculacién de que se trata, olvidan-
do toda precaucién; y hace menos disculpable la falta, el he-
.cho de haber padecido antes, como se sabe, ¢l sefior CARRION
la enfermedad que se proponia estudiar; por manera, pues,
que toda la experiencia quedaba reducida, en Gltimo término,
a averiguar si era contagioso o no el mal, y eso podia haber
sido categéricamente resuelto por inoculaciones en perros,
gatos, gallinas, etc., que, como se sabe, estdn sujetos, como

€] hombre, a contraer esa enfermedad,

Sabido también es que las verrugas recidivan, y no cabe,
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por lo tanto, la suposicién de que se considerase al operado
inmune o poco propenso a padecerlas bajo forma grave.

Pero, en fin, 1a inoculaciéfi se hizo y, conforme a sunatu-
raleza, el principio infeccioso pasé por un periodo de incuba-
cidn, de 22 a 23 dias, estallando, al fin, la enfermedad con su
sintomatologia propia, afectando forma més aguda que de
ordinario, pues sobrevino la muerte antes de la produccién
del exantemn,

Las manchitas amarillas de la piel, de que ya se ha dado
cuenta, que en la parte superior del tronco ofrecian una lige-
ra elevacibn, si no se consideran como el brote incompletode
las verrugas, no tienen otra explicacion necroscbpica.

Por lo que respecta al valor diagnéstico de las lesiones
viscerales encontradas, muy perplejos hubiesen estado los in-
frascritos parva decidirse sin la oportunidad, que hoy mismo
se ha presentado, de practicar una nueva autopsia en el ca-
daver de una enferma que murid de verrugas, en ¢l Hospital
deSanta Ana; pues no conocian las lestones cadavéricas pro-
pias de este mal, pudiendo, de una manera muy casual, com-
pararlas alteraciones de uno y otro caso,notando en ambas
una semejanza extrema, resultando, a la vez, como muy ca-
racteristica la fusién purulenta de los pulmones y coloracién
apizarrada del higado y bazo, con aumento de volumen de
una y otra glandula, y reblandecimiento del parénquima de
esta @iltima.

Losinfrascritos no han pensado, ni un momento siquiera,
que cnel Annnodel sefiordoctor CEAVEZ, autordelas inocula-
ciones, hubieseentradola idea de causar tan grave mal: proce-
di6 porerror, a queestamos expuestos todoslos hombres, cual
mas, cual menos, en el ejercicio de las diversas profesiones.

De lo anteriormente expuesto, creen Jos infrascritos, fun-
dadamente, establecer las siguientes conclusiones:

1?—Que de numerosos testigos presenciales, consta que el
senior doctor don Evaristo CHAVEZ inoculd, el 27 de agosto
del presente afio, sangre de verrugas al estudiante de Medi-
cina sefior Daniel A, CARRION;

22—Que, a consecuencia dela operacibn, enfermé y murid .
el operado, con la fiebre de verrugas, el 5 del presente, a las
8 de la noche;

32—Que lu inspeccibn cadavérica y laautopsia confirman
este género de muerte;

42—Que el sefior doctor CHAVEZ procedib por error y no
por malicia culpable;
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52—Que debe prohibirse, por quien corresponda, la ejecu-
cién en el hombre sano, de experiencias que puedan compro-
meter la vida.

Lo que certificamos en Lima, a 9 de octubre de 1885.

Ignacio La Puente, Leandro Loli, Manuel M. Vega

ESQUELA DIRIGIDA A .LOS
CRONISTAS DE «EY. CAMPEONVOI:

Sefiores cronistas de «El Campedny.

Nos es demasiado sensiblesolicitar nuevamente de suama-
bilidad, inserten en las columunas de su diario algunas rectifi-
caciones relativas al informe de los sefiores médicos de Poli-
cia, que, mal informados, sin duda, respecto a los anteceden-
tes de nuestro infortunado amigo Daniel A. CARRION, sientan
datos completamente inexactos.

Elprimero se refiere a precisar que CARRION, al practicar-
se lainoculacidn, tlevaba por objeto finico determinar [a na-
turaleza infecciosa de la verruga. Acercade este punto, sefio-
res cronistas, diremos a ustedes que CARRION conocia de an-
temano la naturaleza infecciosa de esta enfermedad, como lo
prueban sus memorias, (ue pronto verdn la tuz pablica.

Aseguran también los sefiores médicos de Policia, al ha-
cer sus apreciaciones, que CARRION habia padecido antes de
verruga; esta aseveracion es totalmente inexacta, y lo afir-
mamos tanto por los datos suministrados por su familia,
cuanto porque, darante el tiempo que le conocimos, jamas le
vimos sufrir de semejante dolencia.

Nos limitamos, porel momento, aestas ligeras indicacio-
nes, reservandonos, para mas tarde, publicar, junto con sus
memorias, la historia de su enfermedad y un complemento de
la autopsia, a que tuvimos ocasidén de asistir.

Quedando a ustedes muy agradecidos por la publicacién
de esta esquela, nos suscribimos sus atentos y seguros servi-
dores.

Julidn Arce, Casimiro Medina, Enrique Mestanza,
Mariano Alceddn, Manuel Montero,
Ricardo Miranda

Lima, octubre 12 de 1885.
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DK CET. CAMPEONH:

A las cuatro de la tarde de hoy fueron conducidos al Ce-
menterio Geveral, del Hospital Francés, los restos del malo-
grado jovendon Daniel A. Carrion, alumno del sexto afiode
Ja Facultad de Medicina, el cual, como lo hemos dicho ante-
riormente, por amor a la Ciencia y dayr una teoria nueva so-
bre la verruga, se hizo inocular con dicho virus, o que lo ha
llevado ala tumba, porhabérsele desarrollado la fiebre de La
Oroya.

La concurrencia que acompaii6 los restos de CARRION a
su Gltima morada, tue numerosisima, entre los que se encon-
traban distinguidos médicos de esta capital.

Los alumnos de la Facultad de Medicina, para manifes-
tatrsudltimo tributo,llevaronel caddver en los hombros has-
talacalledeSanta Clara,en cuyo lugar, porser la hora avan-
zada,locolocaron enelcarromortuorio. Durante todo el tra-
yeceto, llevaron las cintas Jos doctores MACEDO, SANCHEZ
ConcHa, FLOREZ v ALMEXARA BUTLER.

Eu el Cementerio, varios caballeros pronunciaron discur-
sos en honot a la tumba de CArRION, entre los que recorda-
mos a los siguientes: doctor MACEDO, doctor ALMENARA Bu-
TLER y los alumnos SHOWING, MEDINA, GALDO y MESTANZA.

LaSociedad «cAmantes de la Cienciay envid nna comisién,

No concluiremos sin deplorav la pérdida de tan habil es-
tudiante y de acompaharen su dolor al Cuerpo Médico de Li-
ma, porque ha perdido at que se ha sacrificado por la Ciencia,
dando honor a la Medicina nacional.

Hé aqui los discursos:

EL DOCTOR MACEDO:
Senores:

No hay palabras que puedanexpresarla abnegacién heroi-
ca de CARRION, ni el dolor protundo del Cuerpo Médico por
Ja pérdida del obrevo mas intrépido de la Ciencia. CARRION,
en su empefnio de hacer un estudio completo de la verruga,
quiso, inoculandose, abservar en su propia persona los fend-
menos de esta enfermedad; la muerte ha sido el resultado de
suelevado propoésito. S6lo las almas dotadas de un amor de-
lirante porla Ciencia y de una profunda filosofia para despre-
clar la vida cuando se trata del bien y de los grandes intere-
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ses de la Humanidad, son capaces de realizar estos portento-
sos hechos. CARRI6ON habia reunido estas dos cualidades y,
con el sacrificio de su vida, deja resuelta la unidad etiolégica
de la verruga y de la fiebre de La Oroya.

Sefiores: El nombre de CARRION pasa a la Historia, ycon
iguales titulos que los venerables nombres de JENNER, Pas-
TEUR, FERRAN y FREYRE, se repetirdn de sigloen siglo, con la
gratitud eterna de los hombres de corazén.

EL DOCTOR ALMENARA:

Sefiores:

No es el cndaver de una existencia cansada, ni la victima
delaluchaincesantedelos elementoscontra ¢l Hombre, lo que
acabamos de ver desaparecer tras esa lapida: son los restos
de unjoven audaz,de 26 afios, que, con paso firme y serenoel
rostro, llama a la puerta de la eternidad, resuelto a penetrar
porella si su empresa sale mal; son los restos de un estudian-
te de Medicina, que, contestando al {Quién vive! que da la
Cienciamoderna, toma suestandarte y se precipita en la sen-
da desconocida que, para felicidad de todos, iniciaron VILLE-
MIN, PASTEUR, KoCH y otros muchos sabios; y que, sucumbien-
doen la brecha, hadejado inscrito ennuestros corazones y en
la historia de la Medicina . nacional el nombre de Dauniel A.
CARRION.

Elprogresoyel adelanto que de un siglo a esta parte vie-
ne haciendo Ja Medicina, adquiriendo descubrimiento tras
descubrimiento, atenuando las fuerzas ciegas que mortifican
alHombre, y conservando mejor y por méastiempo la vida hu-
mana, ha tocado también a nuestra puerta y hallado, tam-
bién, hombres que, dotados de un temperamento cientifico,
quieran encargarse de hacer—como alguien ha dicho—mas
justa y méds humana la ley de ia vida.

A los experimentos, en Europa y en algunos Estados de
América, sobre el c6lera y la fiebre amarilla, enfermedad de
esos suelos; a las inoculaciones de FERrAN y de FREYRE, de-
bian seguir los de las verrugas, enfermedad propia del Perf;
y CARRION quiere encargarsede ello,comenzando en si mismo
las inoculaciones, sin esperar ver primero el camino que le
trazara la préictica preventiva de la Patologia, comparada
por los efectos de los principios morbosos humanos en los
animales inferiores. Brillante aurora del sabio futuro que
realiza en simismo la reflexién protunda del inmortal CUVIER,
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cuandodice: «El Hombre no seri bien conocido si no se le es-
tudia en el Hombre».

No es de este recinto la oportunidad de medir las propor-
ciones cientfficas de la experiencia emprendida, en su misma
persona, por CARRION; tiene el pais centros médicos y profe-
soresdistinguidos que hablardn,ensu oportunidad,de tan te-
meraria empresa, y a ellos queda el encargo de recoger el her-
moso legado que ha dejado CARRIGN, con su muerte, para fun-
duar sobre €l 1a historia clinica y patolbgica de las verrugas
en su gran faz de la fiebre de La Oroya.

A nosotros, hermanos en el arte con la noble victima, 86-
lonosqueda, pot hoy, el dolorde llorar tan temprana muerte,
lamenténdonos que naturaleza tan bien organizada para el
ejercicio del magisterio del Médico haya desaparecido, dejan-
do segadas las esperanzas que su familia v el Cuerpo Médico
tenian derecho a abrigar, vistas sus prendas personales y su
amor i la Ciencia.

Dantel CarriéN: T, que hasmuerto poralgo masgrande
que el interés material; t, que has sabidohonrar a tupatria,
legando a su Medicina el experimento de tu muerte por una
enfermedad que hoy sabemos es inoculable, recibe, alla en la
eternidad, el galardon de tu empresa humanitaria.

Adibs. para siempre, caro amigo y distinguido discipulo.

DISCURSGOG

Qune pronuncié ante el caddver del malogrado Daniel Carrién, ¢l sefior
Mannel 1. Galdo, estudiante de Medicina:

Sefiores:

Al golpe del rayo que, sin cesar,atormenta y enluta el co-
razbén de la Humanidad, ha caido herido nuestro estimado
amigo y compailero.

Su existencia, joven y lozana, que ayer, no mas, era una
promesa del porvenir, no es hoy sino la triste reliquia del pa-
sado.

Tap pronto el fatigado viajero reclina la frente bajo la
apacible y frondosa copa de la palmera, comoa la finebre y
melancélica sombra del ciprés.

Al separarse de nuestro lado, en la flor de sus dias, nos
deja una brevisima, pero elocuente, leccién de su anhelo por
contribuir al engrandecimiento de la Medicina nacional, me-
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diante un acto heroico, iluminado por los resplandores de la
gloria.

Dotado de un espiritu superior, Daniel CARRION poseia
una verdadera modestia, esa companera inseparable del ge-
nio., Tocaba al término de suslabores en la Facultad, siendo
su preocupacion constante conocer las leyes de una enferme-
dad alarmante emnrel suelo de su patria. Deseaba obtener su
primer grado académico y eligib, para objeto de su tesis, el
estudio de ese problema, que, por su importancia cientifica,
roza con las mas Arduas cuestiones debatidas en el mundo
médico.

Resolvi6, pues, con singular empefio, formular en ella el
resultado de sus propias observaciones, experimentando en
su organizacién los tenémenos cuya explicacién permanecia
afin velada en la regién de las hipdtesis.

Pero, sefiores, este designio ha sido abatido por la fatali-
dad, que siempre combate las grandes empresas del Hombre.
Sin embargo, esa tesis no esta incompleta: en las dltimas
pAginas que aan le restaban, se consignara la necrologia del
autor como la prueba mas incontestable de su argumento.

Y vosotros, jévenes amigos, que habeis venido a sellarla
tumba de nuestro compafiero con el inestimable homenaje
del dolor sincero, notad que no estamos solos en esta man-
sibnsolitaria. Ahiestd la grandiosaimagendela Ciencia, que
ha detenido la marcha de su vuelo triunfante, a las puertas
de este sepulero, para consagrar la memoria de la noble vic-
tima que se inmolara por su nombre y grandeza.

Amigo querido: Adiés. Duerme tranquilo el suefio de la
muerte. Vive feliz la vida de la inmortalidad, en el seno de
lo Infinito.

¢ R L. NACIONALDY:

Esta tardehan sido llevados a su Gltima morada, los res-
tos del malogrado apéstol de la Ciencia, del héroe de su pro-
fesién: del abnegado joven Dantel A. CARRION, de quien se ha
ocupado, en estos dias, la Prensa toda de la capital, por las
causas que han originado su prematura muerte.

L: asistencia de cuanto de més notable tiene nuestra
Medicina; la de todos los alumnos de la Facualtad y condisci-
pulos de CARrRION; la concurrencia de un sinnfimero de perso-:
nasnotablesde sociedad, a la traslaciéndelcadaver, contodo
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el aspecto magestuoso e imponente del acto; el hecho de ha-
ber sido llevado el cuerpo en hombros deentusiastas colegas
del queridodifunto, ylas cintas de la caja gunardadora de tan
preciosas reliquias, llevadas pornotables profesoresde la Cien-
cia médica; no son sino débil manifestaciédn de respeto y de
carifio a quien, apenas de 26 afios de edad, se hizo méartir de
Ja propaganda de GALENO y de HIPOCRATES.

La Academia Libre de Medicina, la Facultad, el Cuer-
po Médico, la Ciencia toda, representada en el cortejo fane-
bre que Lima ha presenciado hoy, con muestras de admira-
ci6én y de respeto, deben, primero, no olvidar jamas a ese es-
torzado héroe que—como muy bien dice, sainoche, una créni-
ca local—es héroe hasta donde no puede més la exagera-
cién, y puede y debe ser considerado entre los bienhechores
de la Humanidad; tal vez en primera fila y pordelante de JEN-
NER, que descubrib la vacuna; PAsTEUR, que hall6 el modo de
preservarsedelhorrible mal de rabia, v FERRAN, (jue, por me-
dio de sus experimentos, ha arrebatado al célera millares de
victimas; con la Gnica diferencia de que éstos fueron mas feli-
‘ces, y aquel mas abnegndo. Y después, continuar los impor-
tantes estudios que, a costa de su propia vida, comenzaba el
alumno CARRION, y que estén llamados a resolver una cues-
tién de vida o muerte para la Humamdad. '

«EL. COMERCIO)»:

Daniel A. Carrién.—La capital ha presenciado, conmovi-
da, la solemune manifestacién que en homenaje al practican-
te de Medicina Daniel A. CARRISN, han sabido tributarle los
compaiieros de estudios, los hombrés de Ciencia, sus amigos
y todos aquellos que creian cumplir un deber al acompaifiar,
a su Gltima morada, los restos del abnegado joven que llevé
su heroismo por la Ciencia, hasta el extremo de sacrificar su
vida.

Alas 4 p. m. deldia de ayer, numeroso y selecto acom-
pabamientoestaba constituidoen la Maison Santé, de donde
fue sacado el atafid en hombros de sus compafieros de estu-
dios. Tomaban las cintas los doctores Macepo, FLOREZ,
ALMENARA y el sefior Francisco SAGASTABEYTIA. Todo el
acompafiamiento, formado por cerca de doscientus personas,
seguia & pie, escoltando el ataud, el que fué en la plazuela de
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de San Carlos, tomado por otros cuatro estudiantes de Me-
dicina. ‘ C

Ean el 6rden indicado, siguib la comitiva por las calles de
los Huérfanosy demés rectas, hastala plazuelade la Inquisi-
cién, continuando por la Universidad, hasta Santa Clara,
siempre conducido en hombros por sus compafieros, los cua-
les se turnaban en distintas ocasiones, manifestando todos
ellos el deseo de que les tocara su vez de poderlo conducir.

Una vezllegadoel acompafiamiento alCementerio, toma-
ron las cintas el sefior canénigo ZARATE y los doctores Ma-
CEDO, BARRIOS y SANCHEZ CONCHA; hicieron uso de la pala-
bra Jos doctores MACENO, ALLMENARA y los sefiores MEDINA,
SHOWING, MEsTANZA ¥ GALDO,

Tal ha sido la manifestacién que los compafieros de estu-
dios, amigos de la Escuela de Medicina y hombres amantes
de la Ciencia, han tributado al que, con su vida, ba dado un
dia de glovia a su patria y a la Medicina nacional, resolvien-
do—como dijo ¢l doctor MACEDO, en su discurso—el impor-
tante problema de «la unidad etiologica de la verruga y de
la fiebre de La Oroya.» Sialg@n consuelo puede llevarse a la
familia del malogrado CarriON, sirvanle estas pocas lineas
de lenitivo a su dolor.

D E «C LA OPINION NACIONAILD)»:

Corona fitnebre.—Pocas alcanzarian a formarse tan
galanas como la que se hiciera de Daniel CARRION. Bastaria
reunir todoslos articulos de la Prensa, enestosdias, para for-
mar una corona fanebre como pocos la hayan merecido.

El grito de admiracién que CARRION ha arrancado a la
Prensa, con su inmenso sacrificio, s la mejor apoteosis que
hacerse puede del joven mArtir.

La calumnia, la pequefiez, la ignorancia y la envidia no
podran alcanzar jamés a su memoria inmaculada,.

Para juzgar a CARRION es necesarioser tan grande como
€l y sentir que dentro del pecho salta y se agita un corazén
tan grande como el suyo. :

Sélola Historia puedejuzgar a CARRION; a losespectado-
res de su martirio y de su heroico sacrificio, nos toca sélo
admirarlo. L

Por eso, la Prensa, fiel intérpretedel sentimiento ptblico,
no ha juzgado al estudiante de Medicina: ha admirado al va-
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leroso filAntropo que recibe la corona del martirio a trueque
de no escuchar los ayes desgarradores de sus semejantes,

La Prensa ha hecho, espontdneamente, sin estudio, sin
plan, sin nada, Ja mejor corona fanebre de CARRION.

El la merece mejor, y la Historia lo demostrara.

«E L NACIONALDVY:

Publicamos, en seguida, el auto de 12 Instancia recaido
en el juicto mandado seguir de oficio por el anterior Sub-Pre-
fecto, Coronelpril. CaAMPO, contra eldoctor Evaristo M. CHA-
vEZ, a consecuencia de la inoculacién de la verruga cue prac-
ticé en la persona del malogrado joven estudiante de Medici-
na Daniel A, Carrion:

Autosy vistos: De conformidad con eldictdmen del Agen-
te Fiscal,y considerando: Que a consecuencia de haber falle-
cido el estudiante de la Faculdad de Medicinadon Daniel Ca-
RRION, victima de Ia fiebre producida povla inoculacién de la
sangre de un enfermo de verruga, la Sub Prefectura mandé
instaurar un juicio, con el ohjeto de descubrir si se habia co-
metido un suicidio; que al ordenarse esta investigacién, no
ha podido tenerse otra mira que averiguar si i sabiendas se
ha prestado medios para un suicidio o ayudado en su ejecu-
c1én, finicos actos, en este drden, gue tienen susauncién en
nuestro Codigo (Art. 238, enel titulodel Homicidio), puesto
gueel suicidio mismo no constituye ni puede constituir undeli-
tosocial; que, a méritodelinformede foja 1, expedido por los
médicos de Policia, en el que se refiere que el doctor don Eva-
risto CHAVEZ realiz6 la inoculacién, se ha tomado a éste la
instruccién de foja 1; que el doctor CHAVEZ confiesa haber
practicado la inoculacién, pero en el momento en que Ca-
RRION se preparaba a hacerla por ¢l mismo, y con el objeto
de evitar los defectos de incisiones hechas por la propia ma-
no del paciente, después de haberse negado a realizarla, en
otras ocasiones, y de haber aconsejado a CaRRION que de-
sistiese de su propésito, para evitarle la molestia y dolores
de la entermedad que podia contraer; que los testigos doctor
don Leonardo ViLLAR y practicantes don Julidn ARCE y don
José Sebastiin RopricUkz, a fojas 11 y 13, corroboran, en
todas sus partes, la deposicion del doctor CHAVEZ; que para
calificar la accién de éste, es preciso calificar antes la de
CARRION; que, a este efecto, debe dejarse establecido que el
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propésitode la tnoculacidn tiacié y se mantuvo en el espiritu
de CARRION bajo el ardiente deseo de dilucidar un punto obs-
curo dela Ciencia médica, sin sugestién alguna extrana, pues
asi lodeclaranlosreferidos testigos,de una manera unitorme;
que esta admirable resolucién, sostenida a pesarde los natu-
rales temores que lo desconocido, juntamente con las obser-
vaciones de los doctores ViLLar y CHAVEZ, debieron inspi-
varle, revela lo ascendrado de su amor ala verdad y eleva su
accibén hasta la altura del heroismo; que, con arrveglo a los
principios de la Filosofia Moral, seria absardo ealificarla de
suicidio, puesto queeste delito supone el Animo deliberado de
destruir la propia existencia, idea que estuvo muy distante
de abrigar CARRION, desde que el ensayo que hacia debia ser-
virle de materia en la tesis del bachillerato; que ¢s6lo es cul-
pable de suicidio, el que obra libremente con intencién de
matarse; mas no el que al practicar una bella acctén halla
la muerte en el camino»; que, en conformidad con esta doc-
trina, la Humanidad ha ensalzado siempre a los martires de
fa Religién y de la Patria, que han llevado su culto a la fdea
hasta sacrificarle la vida, a que se siente tan natural apego;
que proclamar la teorfa contraria seria establecer el egois-
mo comoregla de moral, yolvidar que el Hombre no se debe
sélo a si mismo, sino que su destino estd intimamente unido
al de sus semejantes; que si CARRION no ha sido un suicida,
mal puede considerarse al doctor CAHVEZ como homicida,
cor arreglo al articulo 238 del C6digo Penal antes citado; y
queestoes tancierto, que, si se pensaselo contrario, no podria
conciliarse la respousabilidad criminal de CaAvEZ con la glo-
ria que rodea ya el nombre de CARRION:

Por tales consideraciones, que revelan que nose ha come-
tido, en el caso de que se trata, delito alguno ni, menos, que
haya tndicios de culpabilidad en el enjuiciado: Sobreseo en el
conocimiento de esta causa; y consfiltese estec auto al Tribu-
nal Superior.

Villagarcia.



PRENSA EXTRANJERA

CLE PROGRES MEDICALDY:

- «L’Union Médicale» anuncia la muerte deldoctor CARRION,
médico de Lima (Perfi); acaba de sucumbir, victima de su
amor por la Ciencia. Queriendo demostrar la identidad de
dos afecciones, cuya historia es todavia obscura para los
médicos peruanos, se inoculé una de ¢ellas y, veintidés dias
después, presentd todos los sintomas’de la segunda; desgra-
ciadamente, fallecié algunos dias después de la aparicién de
esta Gltima enfermedad............... e eaeteiae e reae e TR

CGAZZETTR HEBDOMADAIRE D E
MEDECINE ET DE CHIRURGIED»:

La verruga.—La verruga es una pirexia peruana que no
parece diferir de la terrible enfermedad conocita con el nom-
bre de cfiebre de La Oroya», que diezma, hace afios, a los
obrerosocupadosen Ja construccién del camino de fierro que
atraviesa los Andes. La Academia de Medicina de Lima se
entrega a todaslas investigaciones y recoje, con cuidado, to-
dos los hechos cuya naturaleza pueda elucidar la cuestién.
Recientemente, es el «Brit. Med. Journaly que nos indica que
un estudiante de Medicina, Daniel A. CARRION, lanzado por
un celo laudable, pero desgraciado, se ha inoculado la verru-
ga,’en el Hospital «kDosde Mayo», esperando enriquecer, con
una nueva -observacién, la tesis que arreglaba precisamente
sobre este punto. Los hechos nuevos que han sido adquiri-
dos para la Ciencia, lo han sido a costa de la vida de! expe-
rimentador. Murié 38 dfas después de la inoculacidn; los
principales sintomas observados fueron la fiebre adindmica,
dermatitis generalizada y una alteracién de la sangre que

recuerda la leacocitemia; el periodo de incubacién habia sido
de 23 dias. '



102

CL'’UNION MEDICALEYC

Unavictima de la Ciencia en el Perid.—Mounsieur Carriéw
(de Lima).—La Verruga peruana, endemia particular de'la
quebrada de Huarochiri, es el objeto de los trabajos y discu-
siones de los médicos peruanos contemporaneos. La Acade-
mia Libre de Medicina de Lima, la ha sefialado como tema:
de un préximo concurso, en ¢l que esta sabia corporacidén
discernird, como recompensa un premio al mejor trabaujo.

Se sospechaba la identidad de esta ateccién con la Fiebre
de Ia Oroya, o fiebre anemizante, pero esta idea reposaba
Gnicamente sobre observaciones comparativas y no sobre la
s6lida base de la experimentacién directa. Un médico muy
estimado, cuya actividad igualaba o su saber, el sehor Ca-
RRION, ha querido dar la demostracidon directn de este hecho
patogénico. Para ello, practicé en su misma persona, en el
mes de agosto proximo pasado, inoculaciones con la sangre
de un mino atacado de verruga peruana, en el periodo atrd-
fico; 22dins después, nuestro atrevido colega presentaba to-
dos los signos de la fiebre anemizante, y no solamente tuvo
los sintomas, sino que sucumbié, siete dias después, con las
lesiones caracteristicas de esta filtima enfermedad. El nifio
que tenia la verruga curd, después de haber presentado las
manifestaciones cutdneas de este endemia.

La demostcracién ha sido completa, pero, desgraciada-
mente lGgubre, pues la muerte de Daniel A, CARRION es una
pérdida cruel para la Ciencia. Este hechodoloroso atestigua
el entusiasmo cientifico y el heroismo del cuerpo médico pe-
ruano;honra, a la vez, a la victima, a sus colegas distingui-
dosy asupatria, ynos proporciona ocasién para manifestar
a sus compatriotas nuestra admiracién y nuestra simpatia.

«CREVUE SCIENTIFIQUE?)»:

Un estudiante de Medicina, peruano,acaba de pagar con
su vida una experiencia hecha voluntariamente sobre s{ mis-
mo, para el estudio de una enfermedad infecciosa especial de]
Perfi. Este estudiante, llamado Daniel CARrRION, queriendo
escribir su tesis sobre la Verruga o Fiebre de Ia Oroya, se hi-
zo inocular el virus, tomado de una pfistula de enfermo ata-
cado de esta afeccié6n. Al cabo de unmes, los primeros sinto-
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mas del mal se manifestaron, consistiendo en una ﬁebrc vio-
lenta, sobreviniendo por accesos; en dolores atroces en los
huesos y las articulaciones; en fin, en la imposibilidad de to-
mar el menor reposo o de conservar los alimentos. El enfet-
mo no se creyb en peligro, pues estos sintomas son los que se
observan durante la primera faz del mal, mientras que las
plstulas permanecen internas; pero los sintomas se acentua-
ron, y el enfermo se aniquilé a tal punto, que no pudo alcan-
zar la segunda faz, aquella en que las p(istulas se forman en
la piel y se abren al exterior; murié cuando estasfiltimas co-
menzaban a formarse.

Los tunerales de CARRION han sido celebrados con pom-
pa, pero las autoridades se han ocupado en perseguir a 1os
médicos que han asistido a CARRION, en su estudio experimen.
tal, ayudédndolo a inocularse el virus; los constderan como
cémplices de una tentativa de suicidio.

La fatal terminacion de la experiencia de CARRION, ha
provocado la publicacién, en numerosos diarios médicos, de
detalles, poco circunstanciados, por otra parte, sobre la na-
turaleza de la Verruga Peruana. '

CCRONICA MEDICO-QUIRURGICA DE LA HABANADY;

Una médrtir del entusiasmo cientifico.—En Lima ha muer-
to, victima de la endemia propia del Perf llamada verruga,
el entusiastajoven,estudiante desexto afio de Medicina, don
Daniel A. CArRrION, el que, para estudiar en si mismo dicha
dermatosis infecciosa, se inoculd la sangre de una verruga.
Murib este nuevo martir de la Ciencia, a la edad de 26 artios.

Como «El Monitor Médico» de Lima, hacemos votos por-
que este sacrificiono sea estéril para Ia Ciencia y también pa-
ra Jos experimentadores.

¢EL SIGLO MEDICOY» DE MADRID:

Otro mértir.—Segf@in leemos en «El Monitor Médico» de
Lima, el joven estudiante de Medicina Daniel CARRION, pre-
parando su tesis para el doctorado, sobre la Verruga perua-
na, para estudiar sobre s{ mismo sus efectos, se inoculé la
sangre de una de ellas, falleciendo a los ocho dias de la ino-
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<ulaciény cuyas primeras manifestaciones patolégicasapare-
cierbn al 23? dia.

iGloria eterna a este valeroso joven, victima de su amor
a la Ciencia, en cuyo martirologio ha grabado, con brillantes
caracteres, su nombre!

« ANALES DEL CIRCULO MEDICO ARGENTINODU® !

Una victima dela Ciencia,en el Perdi.—Hadejadode exis-
tir,en Lima, el distinguido alumno de sexto afiode Medicina
sefior Daniel A. CARRION, quien queriendocomprobarla iden-
tidad de dos enfermedades endémicas en el Per(i, la verruga
peruana y la fiebre de La Oroya, o anemizante, practico en si
mismo, a pesar de los consejos de susamigos, varias inocula-
ciones con la sangre de un nifio atacadode la primera. A los
23 dias, el abnegado estudiante presentaba todos los sinto-
mas de la segunda entermedad, sucumbiendo, poco tiempo
después, victima de esta Gltima,

Con tan generoso sacrificio, CARRION ha venido a des-
cifrar un problema cientifico de resultados fecundos para la
Ciencin médica peruana, resolviendo, definitivamente, la con-
trovertida cuestién de la identidad de las expresadas afec-
ciones.

iHonor & su memoria!l

«REVUE INTERNATIONALE
DES SCIBENCES MEDICALES »:

La verruga peruana.—Un jovenestudiante de la Facultad
de Medicina de Lima, Daniel A. CarrRION, llevado por su ce-
lo ardiente porla Ciencia, ha querido inocularse la sangre de
un enfermo atacado de la enfermedad llamada, en el Perq, la
Verruga, y ha sido victima de su experimentacién: Treinti-
ocho dias después, murid, habiendo presentado los sintomas
de Ja fiebre llamada de La Oroya.

« A MEDICINA CONTEMPORANEA):

Por la Ciencia!—La Verruga peruana esunadolencia pro-
pia del Perfi, cuyo lugar en la Nosologia no parece estar bien
fijado, y que produce grandesestragos en aquel pais; a ella se
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atribuyela terrible pirexia que, hace muchos afios, causf una
espantosa desvastacién en los trabajadores del Ferrocarril
Trasandino, de donde le vinoelnombrede fiebre de La Oroya.
Esta dolencia, de que la Academia Libre de Medicina de Li-
ma hizo el objeto de un concurso, ha comenzado a ser estu-
diad« en Europa, ynohacemucho que los «Archivos» de Vir.
cHOWw publicaban un trabajo del doctor IZQUIERDO en que se
describe un bacterio que le es propio.

Como tema de su tesis, un alumno de la Facultad médi-
«ca de Lima, Daniel CARRION, tuvo el coraje de inocularse la
:sangre de una verruga; la inoculacién fuebechu el 27 de agos-
to iltimo, y el periddico «Monitor Médicon, de aquella ciudad,
nos da la noticia de que el valeroso estudiante acaba de mo-
rir, victima de su intrepidez y amor por la Ciencia. La muer-
te tuvo lugar a los 38 dias de la inoculacién, cuyas manifes-
taciones patolégicas comenzaron a manifestarse el 232 dia,
No es ocasibnde notar la ligereza del acto, destinado a resol.
ver cuestiones que la experimentacién en los animales po-
d ria decidir, sino admirar el inmenso coraje que encierra.
Los sintomas y marcha de Ia dolencia de que Carridn su-
cumbib, fueron marcados por los que lo acompafiaron. Los
publicaremos una vez que los diarios peruanos los den a
conocer.

«BOLETIN DE MEDICINAY» DE SANTIAGO:

La Verruga Peruana y un estudiante de Mcdicina.—«El
Monitor Médico» de Lima, da cuenta de un hecho curioso
y que estd Jlamado a ocupar un lugar prominente entre los
actos herotcos producilos a costa de la vida para bien de la
Humanidad doliente.

Un estudiante de Medicina, en la Ciudad de los Reyes,
quiso por si mismo experimentar si la verruga peruana y la
Nemada Frebrede La Orova, o Fiebre aneniizante, era un mis-
mo proceso morbido. Con este fin, inoculdse lasangre deuna
verruga, en el periodo atréfico. Después de una incubacién
de 22 dias, se produjo la fiebre anemizante, con caracteres de
tal gravedad, que fueron impotentes loscuidados de la Cien-
cia para salvarle la vida; la fiebre produjo en él un estado
gue lo Ilev6 al dltimo grado, y lohizo sucumbir, antes que se
produjera la erupcién verrucosa, a los 39 dias después de la
inoculacibn.



106

El estudiante Daniel A. CARRION, que sacrificé generosa-
mente su vida, para demostrar la identidad de dos procesos
hasta entonces considerados como distintos, merece, con jus-
ticia, el respeto no sélo de aquellos que nos dedicamos a la
dificil carrera de la Medicina, sino también de los que sepan
apreciar los actosde entera abnegacién, gue, como el presen-
te, estan destinados a producir o proporcionar nuevas luces
y abrir nuevos horizontes al dificil arte de curar.

N

FIN
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