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existente entre el graun desarrollo conjénito de los gastronemios,
el retardo de la ¢poca de la marcha, la emeralopia, la eclampsia,
la debilidad de las piernas, en fin, el ‘pregresivo engrosamiento
paralitico de los miembros inferiored i una alteracion conjénita
de una parte de sistema nervioso, es decir, del gran simpético?

Concluimos, pues, que st nose puede demostrar de un modo
absoluto ls dependencia de la hipermegalia muscular paralitica
progresiva de una alteracion primitivamente nerviosa, se puede a
lo menos sespechar que ella estd mal colocada entre las afecciones
del aparato de la locomocion i que en un porvenir nomui lejano la
hipermegalia se deberd enumerar entre las afecciones del sisterna
nervioso 1 especiatmente del gran simpitico.

Suntiago, abril T de 1875.

La comision examinadora acordé publicar la presente memoria
en los Andles de la Universidad.—WENCESLAO Diaz, secretario
interino.

e T

MEDICINA.—De la dieta lictea.—BMemoria de pructa pars
optar algradoe de licenciado en (o Facultad de medicing, por
don Lupercio Bodrigues.

El réimen ldcteo, empleado en los tiempos empiricos do la
medicina, ya como medicamento, ya como alimento, ha llegado
hasta nosoiros con grandes alternativas, merced a los landables
esfuerzos que en todos los tiempos han desplegndo sus ilustres
propagadores.

La medicina moderna, positivista en demasia, no contentdindos,
sclo con hechos pricticos i necesitando darse cuenta de la accion
intima de un medicamento para poderlo aceptar, habia hecho
caer en el olvido este poderoso medio terapéutico; hasta que ulti-
mamente Pecholier en Francia i Karell en Rusia, guiados por los
resultados mas evidentes, atin sin poder dar esplicaciones satis—
factorias sebre el modo de cbrar de la leche, han presentado al
mundo médico numerosas i variadas obgervaciones en las cuales
este ajente in stdo el recurso supremo,
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Los clinicos, deseosos de atestiguar perzonalmente el grado de
exactitud de dichas observacionss, pusieron en planta el réjimen
indicado, i el éxito obtenido fué satisfactorio, como lo prueba su
empleo tan esparcido en Earopa. Es evidente que en la prictica
médica se debon aceptar los resultados de una medicacion aaa
cuando desde luego no podamos apreciar con exactitud la accion
fisiolGjica del ajente empleado, D aqui la necesidad qua un mé-
dico tiene al hacer una prescripcion, de no fiarse solo de los cono-
cimientos tedricos dejando a un lado los resultados pricticos, pues
siendo asi, su terapéutica serd mui limitada i en el mayor nimero
do casos se verd reducido a la mas completa tnaccion,

Entre nosotros, el réjimen ldcleo no es usado. Esto lo atribuyn
por una parte, a laindoeilidad de los enfermog, que con gran diﬁ-:
cultad se sometcn a un tratamiento de esta nataraleza; i por otra
a cierto grado de incredulided de parle del médico que, careciendo
de observaciones pevsonales, priva al enfermo de un recurso que
en virias circunstancias podria sorle do machn utilidad.

Por mi parte, al elejir como tema el que dejo espuesto, no tengo
la pretension = frueros alg) pusvo sobre los conocimientos quo
actualmente g tiencn de la leche; el fiz Minico que he perseguido
es someter a vuastra consideracion log paipables resultados obteni-
dos enel corto numere de veces que he visto emplear esta medi-
cacion.

Al entrar en materia, hallaré superficialmeonte do la compesi-
clon de la lechs, estendiéndome un psco mas en su accion fisiol6-
jica 1en las izdicaciones qus resultan de su diversided de accion.

CHOMPOICION DE LA LECIHE.

Notables trabujos se han prezentade sobre el estudio fisico-qut-
mico de la lecho. Sus autores, después de estar al cabo de su com-
posicion, han hecho un andlisis comparativo de las leches proce-
dentes do diversos animales. Los resultados demuestran quesiem-
predomina cn ellas tal o cual principio que tas diferencia cutre of i
las hace adquirir'propizdades distintas; necesitando, parlo taato,”
ol prictico conocerlas bicn para que st empleo sea adecuado.
ua2 inateriz mul vasta 1 oo permitiéadome log ea-
es de una memoria ocuparme con alrianos detalles

2 mas oportuns referirme agnf so-
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lamente a la leche de vaca por ser la mas en uso i la que hs
servido para las observaciones que os presentaré mas adelante.

Leche de vaca.—Producto de secrecion de las glindulas ma-
marias, la leche de vaca es un liquido de un color blanco, lijera-
mente amarillento, de reaccion alcalina, con una densidad un
poco mayor que h del agua, de un sabor agradable. Esta forma-
da por la reunionde principios azeados, no azoados, sales i agua.

Euntre los principios no azoados ocupa el primer lugar la man-
teca. Varias sustancias grasas neutras entran en su composicion
i se presenta bajo s forma de glébulos encerrados en una cidpsula
de naturaleza albuminofdea. En virtud de su debil deansidad
1 por medio del reposo, gana la superficie del liquido arrastrando
consigo una pequedia cantidad de caseurn que bai en suspension
iconstituyendo lacrema. Recien esiraida de la leche, eg neutra;
pero, permaneciento por algun tiempo en cortacto con el aire, se
ecidifica.

Lactina.—La lactina se halla disueita en la leche, fermenta
con gran facilidad i da lugar a la formacion de acido lictico que
precipita Ia caseina,

Entre los prindpios azoados tenemos: caseum, albumina 1
Jacto-proteina. Lstas sustancias son todavia poco conocidas; se
les considera como modificaciones de la albimira.

Sales.—Les sales contenidas en la leche son: fosfatos de cal,
soda, magnesia, biaro, silicatos, cloruros de potasio i sodie, yodo,
azufie, amoniaco. ‘

Todaslas sustanzias que he enumerado como counstitutivas de
la leche, e encuentran al estado de disclucion, escepto la mante-
ca 1 un poco de cagina, que estin en suspension.

Il sudlisis enantitativo hace ver que sus diversos elementos son
susceptibles de vanar segun una infinidad de circunstancias que
es menester tecer preseute al administrar la leche. Asi, una vaca
que reciba una buena alimentacion ise deje completamente libre,
dard una leche ricaen principios albuminoideos 1 en lactina; si se
Ia sostiene en pesebrera, serd la grasa la que predomina. Tambien
Ia leche es mas rica en principios butyrosos al fin que al principio
de la estraccion. En las pobluciones se hace nso jeneralmente de
ieche que provienede vacas tisicas i mal alimentadas, en la cual
los elementos solidos estin notablemente dismiauidos. Todas
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estas circunstancias, al parecer insignificantes, tienen una influen-
cia real sobre su accion, pues de esto depende amenuds que el
médico no consign el resultado que desea.

Dada esta idea jeneral sobre la composicion de la leche, paso a
estudiar su accion fisiolgjica.

ESTUDIO FISIOLOJICO DE LA LECHE.

Aun ceando la accion fntima de la leche nos es completaments
desconocida, sin embargo podemos dar una razon mas o menos sa-
tisfactoriu sobre algunvs de sus efectos; para mejor claridad la se-
guiremos desde que penetra en el tubo dijestivo. Injsrida i lle-
gada al estémaro, se coagula lentamente, produciendo un deébil
estimulo sobrz la cireniacioa eapilar du este Grgano. Pronte desa-
parece la parte ligquide t el codgnlo, modificado por los jugos di-
jestivos, penetra ee los vasos absorbentes; este fendmeno endosmo-

tico esta favorect:lo por la itapregnacion de la mucosa por el prin-

cipio butyroso contenido en la leche 1 por la relajacion de los teji-

dos, consecuencin de su accion emoliente. Notaré de paso qua

varias causas inHuyen sobre su dijestibilidad. 33 ocuparé de ellas
! tratar del modo dz2 administrar la leche.

TUna vez absorbida, suministra un quilo mui rico, que pasa a
las venas para ir a esperimentar fendmenos de oxidacion en todo
el organismo. La hematosis dél quilo que provizne de la leche se
hace de tal modo que el calor jeneral no se eleva sensiblemente.
De aqui proviene que lus iadividuos sometidos a esta clage de ali-
nientacion aumentan de pesvo ea poco tiempe, puss [a grasa se
deposita abunduntemente en el tejido celular subeutdneo. La
circulacion se hace mas lenta; I respiracion es normal; ejerce
una accion sedante sobre el sistema nervioso, L en virtud de esta
misma accion, se notan cierta pereza en los miembros i propeasion
al sueiio.

Hasta aqui, 10s fendmenos que podemos observar. Eusegnida, el
trabajo intimo de la nutricion nos es desconocido, pues no pode-
mos esplicarnos por qué no aumenta la temperatura ni acelera la
circulacion, actos que siempre acompafar a la metamorfosis de
los otros alimentos. De las secreciores, activa un poco la secrecion
urinaria; esta accion pueds esplicarse por la cantidad i calidad de
ligunido injerido 1 por la sedacion que produce. En efecto, bebiendo
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el enfermo tres o cuatro iitros de leche por dia i conteniendo ésta
sales alcnlinas en disolucion, es maui ratural que la diuresis an-
mente, aua sin producir irritacion en el drgano gecrcto.

En restmen, diré con Jaccoud: la Jeche es una alimernio dotado
de propicdades mui especiales, es un poderoso modificador de la
nutbricion de esta funcion cuya integridad es necesaria para el per-
fecto equilibrio orginico.

INDICACIONES TERAPEGTICAS.

Do los conocimientos que la quimica i la fisioloj{a nos sumiris-
tran tocantes a la composicion 1 accion fisiold jisa de la leche, nos
es facil dedacir las circunstancias en quae podewos emplearla,
La congideraré en primer lugar como alimento,

No considere aqui a la leche sicviendo de alimento eaclusivo al
nifio; solo me refiero a aquelios casos en log cuales la terapéutica
ia utiliza por su doble accion nutritiva i crmoliente. Dajo este pun-
to de vista, la lechs es o} alimento mas perfeccicnado; no solo re-
rara las pérdidas que el organismo esperimenta, sino que tambien
1odifica la nutricion viciada que con frecuencin cs la sola causads
la enfermedad. Ahera bien, existen muchas evfermedades eronicas
en las cuales el desgaste lento i progresivo del organismo ha pro-
ducido una depresion considerable de las fuerzas, contribuyendo
esto notablemente 3 que su duaracion se prolongue hasta un tér-
mino indefinido. Ea estos ca3os la alimentacion por la leche tiene
una eficacia incontestable. Todos los autores que se han ocupa-
do de la leche, desde Hipécrates hasta nuestros dias, estin de
acuerdo en coneiderarla como el ajente mas eficaz i con propieda-
des curativas en lae enteritis 1 disinterias crénicas, restaurando las
fuerzas i modificando la superficie intestinal. (No he podido reco-
jer observaciones en este sentido por haber tropezado siempre con
la negativa de los enfermos, que dificilmente sc soneten a un tra-
tamiento de esta maturaleza). Enlas afecciones marasmiticas i
diatésicas (tisis, chacer, sifilis) tiene una accion paliativa, retar-
dando la consuucion orgdnica. En ciertos estados del estémago,
como la ulcera perforante, gastritis toxica, cdncer del estémago,
es soportada con frecuencia la leche, ain cuandc exista una into-
lerancia para todo alimento. Ultimamente he seguido en el hos-
pital de San Borje, sala del Rozario, una obsorvacicon referente o

\
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una mujer que, teniendo un cdncer del estémago, arrojaba todo ali-
mento i aun todo medicameato i solo soporté la leche. No ha-
go la relacion de todo el caso por no haber sido justificada por
un médico.

Sila leche nos suministra tan Gtiles resultados merced nsus
propiedades nutritivas, aquéllos son mucho mas evidentes cuanda
la cmpleamog en eafermedades en que Ia diuresis es necesaria.

COMO DIURETICO.

La leche empleada como diurético tiene un poder curativo en
unos casos, simplements paliativo en otros. Asi, en las hidrope-
sias esenciales i en el primer perfodo de la albuminuria con ana-
sarca, su poder curativo no pueds ponerse en duda. Las obssrva-
ciones de Pecholier 1 las que ha presentado mas tarde el doctor
Jaccoud pruehau esto evideuvtemente. En las hidropesias qus

dependen de nﬁ:cciunes cardia 1 pulmonares, su

accion es paliativa i de corta duracion.

He podido reunic tres observaciones: una.de albuminuria i dos
de afecciones cardiacas con ascitia 1 anasarca, en las cuales Ja leche
ha manifestado su doble accion. Paso a Ieerfas.

cEsERVACICN 1. (1)

N. Zumora, de ocho afios, temperamento linfitico, hijo de pa-
dres de buena salid, no habia sufrido antes entermedades; es ata-
cado ¢l 10 de julio de 1874 de lijeros escalofiios, enfriamients de
ias estremidades, dolor gravativo poco intenso en la rejion lumbar
i lijerc edema de los parpados, que se fué estendiendo et dia si-
guiente a log pomanios. Fstos sintomas hicleron sospechar que
ge trataba de nna afeccion nefritica aguda.

Bl diagadstico fué cenfirreado por el exdmen que se hizo do
la orina. Presentaba éota ua sedimento rojizo, que sin duda era
sangre; de reaccton 4dcida, por medio del calor i del dcido nitrico
gse obtuve nm abundants precipitado albuminoso que no bajaba de
la quinta parte dci liguido cbservado.

Durante ocho dizs se administran drdsticos 1 diaforétices sin
conaeguir ninguua mzicrie, sine queal contrario ¢l edema se jene-
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raliza mas, i a consecuencia de las frecuentes deposiciones, Ia sed
sc hizo inmciable, contribuyendo esto a aumentar mas la hidrohe-
mia pato‘léjica.

Viecdo la ineficacia de tal medicacion, se recurre a la leche, dan-
do dos vasos el primer dia i completando la alimentacion con un
poco de caldo, Diarinmente se fué anmentando la leche hasta to-
mar litro imedio, dejundola como réiimen esclusivo. Gracias a estx
sencilla medicacion, se vidla hidropesia desaparecer poco a poco,

-1 el abundante precipitado albwinoso que daba la orina durante
el primer tatamiento, disminuyd tambien gradualmente. )

Alcabo de doce dias la curacicn era completa, quedando sole
una atonfa de las vias dijestivas, combatida con facilidad por los
2MArgos.

telica Parrefio, da 53 aftos, casada, lavandera, de tewmpera-
mento linfitico 1 constitucion débil, entra el 13 de enero de 1873
a la Salz de Purisime el bospital de San Borla, ocupando el
nimero 7.

Se queja de un dolor intermitente 2 Ia parte anterior izquierda
del torax ique ella atribuye al eorazon. Dice que en ocasiones
se ve acometila de latidos tan fuertes i precipitados que lo pro-
ducen grande espanto; cuando eso sobreviena, la respiracion se ha-
ce mui penma i no puede acostarse, viéndese obligada a dormir
sentada. Dice tambien que a veces se desarrolla mucho el vien-
tre, dentro del cual siente una cantidad notable de agua que cam-
bia con las posiciones que toma, produciendo en su dislocacion el
ruido que deja oir el agua dentro de un barril medio lleno de ese
lquido. ‘

Exdmen de la enferma.—DPulso 88, blando i depresible.—
Respiracion 24.—Temperamento 36.— Auscultacion del corazon:
soplo en el primer tiempo con su maximo de intensidad al nivel
del foco de la arteria pulmonar, no se propaga al cuello; este rui-
do oscurece completaments el sonido normal que reemplaza. Al
nivel del apéndice xifoides, soplo pre-sistolico que se estiende al
primer tiempo.—Auscultacion del pulmon: enfisema del pulmon

(1) Las dos observaciones signientes las he zeguido con el doctor Mesa i mi condisci~
puio Tecdosio Martinez



ANALES D% LA UNIVERSIDAD.—ABRIL DE 1875, 959

izquierdo, caracterizado por una espiracion prolosgada i esterto-
res sub-crepitantes, espectoraciou catarral.—Vientre abultado i
1nate a partir de la sinfisis publana hasta usa linea que une las dl-
timas costilias fulsas; fluctunclon maniiusta.—Plernas edemato-
sas, particularmente en la rejion malsolar.

Diagnéstico. —Fstrechiez del orificio pulmenar i estrechez o
insuficiencia de la tricuspide; ascitis 1 anasarca sintomitices de
la afeccion orginica del corazon.

Tratamicnto.—Dieta lictea un libro en dos veces, mafiana 1 tar-
de; en meadio del dia, caldo.

Dia 14.—3¢ ha observado el réjimeu conveniente;la tension
de la pared ablominal purece un poco disminuida, lo mismo el
edema maleolar.

Se observa durante once Jlias este réjimen; la enferma se sien-
te mejor, la ascitis ha desaparecido casi por completo, existiendo
sin embargo, una lijora hinchazon de las estremidades pelvianas,

Al duodéeimo Qia, 26 de enero, la enferma empieza a sentir
pneumatosis incdmodas después de ia injestion de la leche; se sus-
pende esta bebida 1 se le administran un vino jeneroso dos veces
al dia, caldo e Infusion de colombo. La ascitis gana terreno nue-
vawmente.

Considerando a la enferma suficientemente reparada de su
perturbacion dijestiva, se le administra de nuevo la leche; pero
esta vez, como dieta absoluta mezclada con dos onzas de agua de
cal. Soporta bien la leche durante seis dias dada bajo esta forma.
De nuaevo la ascitis desaparece, del mismo modo ¢l edema de las
-piernas; la enferma pide se le suspenda la bebida; permancce
tres dias tomando vino de quiea, dos onzas dos veces al dia.

La hidropesia we ha vuelto a presentarse, persisten, sin embai-
go, las lesiones valvulares.

El 1.* de febrero de alta; cwiacion paliativo-sintomiitica.

Luisa Carrasco, de 23 afios, soltera, costurera, de constitueion
escrofulosn, entra el 2 de enero de 1875 al hospital de San Borja
a2 ocupar el nim. 15 de la Sala de Purisima.

Dice que hace un afio tué atacada de dolores en las articulacio-

nes con wucha ficbre, i después de haber permaneeido poco mas de
A. DE LA U. <
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un wes en el hospital de San Borja, sali¢ de alta conservando una
perfecta salud hasta seis meses mas tarde, en cuya ¢época los do -
lores aparecizon de nuevo. Despuss de veiuticinco dias de trata-
miecto, pudo levantarse; pero esta vez era atacada con frecuencia
de desvanecimientos i palpitaciones al corazon. La tos i el cansan-
cio se manifestaban con el menor ejercicio. Ultimamente, viendo
que sus sintomas se agravaban, se vis obligada a irse al hospital.

Exdmen dela enferma.--Pulso 90, irregular.--Respiracion 30.
—Aspecto esberior: lijero edema de los pirpados, labios amora-
tados, vasos del cuello ingurjitados, vientre lijeramente abultado,
edema considerable de los miembros pelvianos.

Auscultacion del coraxon.—Bsplo en ol primer tiempo en la
prata, no ge propaga al cuclio; el segaudo ruido dspero.—Ena los
demis focos de muscultacion los ruidos eran normales.~ Por la
percusion se nata gque el corazon estd considerablemente aumen-

ado de volumen.

La auscultation de! pulmon manifestaba los signos de un ca=
iarro de los graesos bronguios,

En el abdomen [a fluctuacion no era mui clara.

Diagnéstico~Insuficiencia de la vilvula mitral,

Tratamiento—Durante dos dias se le admiristra tintura de
Jalapa compuesia; so suspendo en seguida esta medicacion i con-
tintia por tres dias con el vino diurético del Hotel Dieu, una onza
dos veces en el dia.

Al sesto dia de su entrada al hospital sobrevino una diarrea
mul abundants gue oblizo a suspender el vino diurético. La mis-
tura de creta calmo este accidente al cabo de des dias.

Dia 9.—La ascitis ha aumentado.

Dieia ldctea.—La enferma toma dos vasos de leche, uno en la
mafana i otro eala tavde, con 30 centigramos de subnitrato de
bismuto.

Dia 10.—La 'echu se ha dijerido bien; se aumenta un vaso mas
en el dia,

Lin los cuatro dias siguientes go le administran dos litros de
lecho con dos onzms ds agua de cal por litro.—La accitis 1 el ede-
ma disminuyen considerabiemente; pero la enferma siente una

lificultad mul gaande para respirar iles intidos del corazon son
pul irreglilares.

{U

1
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Dia 15.—Se suspende la leche i se administra una infusion de
dijital. '

Dia 16.—~Persisten las mismas irregularidades.—Continta Ja
dijital,

Dia 17.—La enferma cst4 mas descansada, principia de nucvo
el r¢jimen licteo, esta vez sin interrupcion hasta el dia 28 en que
la enferma sali6 de alta.—Habia desaparecido completamente la
ascitis i el edema; pero llevaba consigo su afeccion valvular que
pronto haria volver los accidentes, felizmente combatidos.

Si procuramos esplicarnos la accion tan evidente que la leche
tiene en estas enfermedades, nos veremos obligados a entrar en el
terreno de las hipétesis sin llegar a un resultado cierto. Il doctor
Jaccoud supone que la curacion es debida a la accion diurética de
la leche; pero, como antes he dicho, si se toma en cuenta que el
enfermo bebe dos o tres litros por dia, se comprende gue la accion
diurética es mui débil, no pudiendo comparavse con los ajentes de
csta naturaieza jeneraimente empleados cuyo efecto rara vez cs
{dcil .

El doctor Pecholier da la siguiente hipGtesis: la leche ticne pro-
viedades alterantes, ien virtud dela modificacion que produce en
Ja sangre, obra sobre los nervios vaso-motores; por medio de ¢stos,
modifica la circulacion capilar i cossecutivamente la exhalacion i
zosorcion, que pe encuentran perturbadas en las hidropesias.

Como se ve, quedamos siempre ea la oscuridad, i basta que nue-
vos cstudios vengan a dar mas luz en esta cuestion, nos conteata-

emos con mirar en la leche un ajente modificador de la nutricion,
aan cuando no nos demos cuenta de su accion.

ONTRA-INDICACIONES,

Conocidas ya las circunstancias en que podemos emplear la le-
che, veamos los casos en los cuales su administracion seria perju-
dicial. Ln el perfodo agudo de las afecciones del tubo dijestivo 1
en el embarazo gist i'o acomipaiado de un desarrollo considera-
ble de gases, lo mismo que cuando hai uua superabundaucia de

duidos en el estémago, la leche no seria dijerida, i una dilatacion
del vientre, borborigmos i diarrea, serian la consecuencia de su
administracion intempestiva.

Cuando se trata unpa hidropesia dependiente de uaa afeccion



262 MEMORIA3 CIENTIFICAS I LITERARIAS.

cardiaca i se notan latidos tumultuosos e irregulares del corazon,
el pulso sizndo pequefio, la leche estd contra-indicada, pues se
aumentaria la ingurjitacion vascular i el corazon con una fuerza
insuficiente encontraria mayor obstdculo para vaciar su conteni-
do. En estos casos la dijital muestra todo su poder.

Me parece que éstas son las contra-indicaciones mas importan-
tes que debemos tener presentes al emplear la lecke.

MODO DE ADMINISTRAR LA LECHE.

Este punto tiene un interés capital, puesen vano nos esfoza-
riamcien comseguir el fin deseado si ignordsemos los medios
qus st han de poner en prictica para alcanzar la tolerancia
de este ajente, condivion sine qua non de su feliz éxito. Con
este objefo, los autores han propuesto algunos métodos que di-
fieren mui poco entre si. Il docter Karell propone uno que
es ¢l mas j2neralizente empleado. Voia deciros en pocas palabras
en quécensiste: desde el pritner dia que se somete al enfermo
& esie fratamisnto, lo hace beber dos o tres litros de leche de-
ereraada i 2 la temperatura ordicaria o, mas bien, coneretin-
dose al gusto del paciente. Toda la cantidad de leche destina-
da parael dia, la divide en porciones de doscicrtos o trescientes
gramos qne las administra a intervalos de tiempo ignales, de tal
nodo que esta desis pucda repetirse cada dos horas. Il autor di-
ce que siguiendo exuctamente esta prescripeion no sobreviene
diarrea; per el contrario, la constipacicn es constante iadn hat
necesidad de combatirla, nara lo cual emplen el té; café o ciruelas

encidas, estimulando un poco las vias dijestivas. Al fin del trata-
miento disminuye poco a poco la leche i permite otros alimentos
hasta que la cnracion haya sido obt=nida i la suspensioa de la le-
clie no poduzea la vuelta de los accidentes. Debo advertir que,
tanto en los enfermos a que me he referido en las observaciones,
como enotros de los cuales no me ha sido posible recojer todos
los antecedentes, se ha seguido el métedo de Karell con una lije-
ra modifeacion, pero que tiene mucha importancia, 1 es la siguiens
te: en lugar de dar principio al tratamiento con el réjimen esclu-
sivo, bebiendo dos o treg litros de leche desde el primer dia, ha
sido necesario habituarlas vias dijestivas a esta clase de alimen-
tacion, i eon este objeto, se ha dado a dosis creciente, principiando
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por doscientos cuarenta gramos el primer dia, hasta llegar a tres
o cuatro litros en los dias siguientes. Cada vez que se falté a es-
ta prescripeion, sobrevino una indijestion 1 consecutivamente.eva-
cuaciones mas o menos numerosas que obligaban a suspender el
tratamiento hasta que la diarrea hiuthiera cesado.

Otra de las modificaciones hechas al método en cuestion consis-
te en agregar durante los cuatro primevos dias subnitrato de
bismute, pepsina, iufusion de quina, té, eic., segun la indica-
cion. De esta marcera se regulariza mucho la dijestion de la leche
i ge tolera ficilmente. Lnlo demds, el réjimen no ha variado.

En cooclusion: la dieta ldctea, como otros mucho ajentes tera-
péuticos, ha tenido tambien su época; sus efectos, atin cuando han
sido un poco exajerados, no debe el prictico olvidatlos, teniendo
siempre presentes la sencillez de este ajente i sus propiedades alta-
mente reparadoras.

En las observaciones que he tenido el honor de presentarss no
dudo que el feliz éxito pudo haber sido alcanzado con los medi-
camentos einpleados jeneralmentos en estos cagos; pero éstos, pro-
duciendo ya una irvitacion de las vias dijestivas 1 urinarias, ya
una depresion cousiderable de las fuerzas, hacen mas lenta la cu-
racion i su empleo debe ser mui vijilado. La leche no posee estos
inconvenientes; con todo, no me declaro partidario decidido de la
dieta ldctea hasta que observaciones hechas en nuestro pais le den
el puesto que debe ocupar en terapéutica.

Santiago, abril 6 e 1875.
La comision examinadora acordd publicar la presente memoria

en los Anales de la Universided.—WENczsLao Disz, secretario
interino.
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MEDICINA.— De la hiperemia hepditica.—Memoria de prueba
paraoptar al grado de licenciado jen la Facultad de medicine,
por don Teodosio 4. Martinez Ramos.
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Vengo a llamar vusstra atencion hécia ur punto de tanta im-



