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Los doctores Rafael Lavistay Manuel Toussaint y las primeras
publicaciones neuropatoldégicas en México, México 1899

Fernando Chico Ponce de Leo6n,* Pedro Francisco Valencia Mayoral**

| objetivo de este trabajo es presentar lo que
consideramos es la primera publicacién de un
tema meramente neuropatoldgico en México,
elaborada por los doctores Rafael Lavista y
Manuel Toussaint, en el siglo XIX, con el propésito de
poner de relieve y en perspectiva estas primicias, para
México y probablemente para América Latina, ya que
ningn pueblo da grandes ingenios ni grandes escuelas de
la nada. Aunque sea el antecedente Unico, éste debe ser
tomado en cuenta y si no hay continuidad de los hechos y
las iniciativas, de todas formas, inspirados en un pasado de
trabajo y presencia, se puede laborar para un futuro mejor.

Como antecedente se presenta una discreta investiga-
cién sobre el inicio de la utilizacion del microscopio, sobre
todo para problemas médicos, en el mundo en general y
en particular en México, ya que esta practica permearia
muy lentamente en nuestro pais.

El concepto de lo microscépico. EI mundo de lo muy
pequefio, de lo invisible a la simple vista, fue abordado e
intuido desde los lejanos tiempos de los filésofos presocra-
ticos; Leucipo de Mileto en su De rerum natura defiende
la idea de un ser pequeiiisimo dentro del semen, que al ser
introducido en la madre daria origen al embrién. Demdcri-
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to también defendia este tipo de idea, con su atomismo. Los
conceptos de lo muy pequefio son retomados por Platon,
Aristételes y otros sabios de este época.t

Sin embargo, no seria sino hasta el siglo XVII que se
fabrican y describen aparatos para poder ver ese mundo
microscopico, de lo muy pequefio. Fue Galileo Galilei
(1564-1642), el inventor del primer microscopio, quien
ademas fabrica, utiliza, muestra al mundo y describe lo
gue ve en él, desde 1610 y hace la presentacion formal de
este instrumento en la Academia dei Lincei en 1624. Muy
interesante es la descripcion de los ojos de los insectos y
de las patas de las moscas, con un garfio en cada pata y
la conclusidn que hace de la capacidad de este insecto de
poder pararse en todas las superficies.?

Giusseppe Campani (1635-1715) perfecciona el sistema
optico propuesto por Galileo, entre 1662 y 1665. Ya con
el instrumento inventado por Galileo y perfeccionado por
Campani, se inicia una serie de investigaciones que daran
lugar a la descripcion de los tejidos y su estructura, con
Marcello Malpighi (1628-1694). Tempranamente estudia
los elementos tisulares de la piel y la lengua, descubre y
muestra los corpusculos que llevan su nombre y las papi-
las gustativas, en sus Epistolas Anatomicas de 1662. Las
estructuras del rifion, higado y bazo son descritas en su De
viscerum structura: exercitatio anatomica, de 1666. Fue
uno de los creadores de la embriologia microscépica, asi
como del estudio de los insectos y plantas, trabajos que
refiri6 en su nutrida bibliografia.?®

Fue Antony van Leeuwenhoek (1632-1723), longevo
comerciante en telas holandés de Delft, quien de manera
diletante se constituyd como uno de los pioneros dentro de
la exploracion microscopica del nervio. En 1675 publica
en la Royal Society de Londres un corte transversal del
nervio Optico de una vaca, mostrando grandes cavidades en
forma de canales. En una publicacion de 1719, muestra un
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corte de nervio periférico y médula espinal. Leeuwenhoek
adolecio de una cierta superficialidad y desorden dentro
de sus trabajos, defectos que son evidentes en algunos de
sus escritos. Sus descubrimientos no impactaron de ma-
nera correcta al mundo cientifico de la época, ya que no
siendo ni médico ni cientifico, en ocasiones no alcanzaba
a dar la correcta magnitud de lo que presentaba en sus
publicaciones. Ademas, no hizo publicos los detalles de
sus instrumentos, lo cual hace imposible saber la magni-
ficacion optica a la cual trabajo.**

Robert Hooke (1635-1703), celebre inglés, realiza
ajustes finos al instrumento y publica su Micrographia.
Clark y O’Malley afirman que durante la mayor parte del
siglo XVIII no hubo grandes mejorias en la estructura del
microscopio, ademas de que los métodos de preservaciéony
preparacion de los tejidos no eran todavia suficientemente
correctos.*

El Coronel doctor Hansen, patélogo del Ejército de
Estados Unidos, hace una muy interesante descripcion
de la coleccion de microscopios del Museo Médico del
Ejército de Estados Unidos, llamada Coleccion Billigs,
ya que el organizador y curador del mencionado Museo,
entre los afos 1883 y 1893, fue el Teniente Coronel doctor
John S. Billigs. En este libro se presentan cuando menos
nueve microscopios, monoculares tubulares y tres simples,
en la Europa del siglo XVII.

Para el siglo XVIII la coleccion presenta 24 mono-
culares, 38 monoculares compuestos y 15 simples. Esto
da una idea de la actividad en cuanto a la fabricacion de
microscopios y a su utilizacion en esta época. Los ejem-
plares del siglo XIX ya cuentan con centenas, tanto los
monoculares compuestos como los binoculares.®

En cuanto a los trabajos sobresalientes de microscopia
en el siglo XVIII, existen las publicaciones de Felice
Gaspar Ferdinand Fontana (1730-1805), austriaco de los
Alpes, de las etnias de origen italiano. Este investigador
imprime sus estudios de 1779, en 1781. En ellos se verian
los nervios y sus fibras, en grabados inspirados en obser-
vaciones microscopicas. A decir de Preul es Fontana quien
da la debida importancia a la estructura microscopica de
los nervios y es quien acuiia los términos de “fibra, hilo,
filamento”, para referirse al componente de un determi-
nado haz de fibras nerviosas, que podia ser identificado
también a simple vista. A Fontana también se atribuye la
descripcion del axon, la capa de mielina y la fluidez del
axoplasma. Estudio, ademas, la conductividad e irritabi-

lidad de las estructuras nerviosas y se le considera la mas
alta autoridad dentro de estos rubros, antes del siglo X1X.”

Es el siglo X1X, cuando la neuropatologia microscopica
se ve estructurada y fortalecida por Rudolph Virchow (1821-
1902), quien consolid6 la teoria de la patologia celular,
Omnis cellula e cellula. Esta teoria habia sido propuesta
por Theodor Schwann (1810-1882), algunos afios antes.
Virchow identifico la glia, acufi6 el término de glioma en
1864 e hizo las primeras descripciones microscdpicas de
estos tumores; paralelamente afirma la importancia de la
glia en la organizacion del sistema nervioso central #3810

Si el término de glioma fue acufiado en 1864, por
Virchow, el nombre de las células funcionales y funda-
mentales del sistema nervioso central, las neuronas, no les
seria asignado sino hacia el fin del siglo XIX, y propuesto
en un impreso de Barker L.F.; The nervous system and its
constituent neurones, New York, Appleton, 1899.43

En el resto del mundo los trabajos de Golgi en 1894,
Santiago Ramoén y Cajal y Pio del Rio Hortega en 1908 y
1933 fijaron los conceptos de la glia y su importancia.>*

Las primeras referencias a microscopios en México
son de la primera mitad del siglo XVIII, como bien nos
lo trasmite Elias Trabulse en su introduccion a la Historia
de la Ciencia en México.

En 1746, el agustino Mathias Escobar, hace una lison-
jera presentacion del microscopio, como instrumento que
se deberia de utilizar en las necropsias:

“... Digo, que se ha experimentado con la curiosa,
y nueva invencion de los microscopios, el beneficio de
ver lo que se ignoraba mediante la graduacion de estos
finos cristales, se descubren en la sangre, y entrafias
de los cadaveres, invulnerable multitud de insectos,
minutisimos gusanillos, imperceptibles a la vista...”

Abunda més adelante sobre la putrefaccion con la apa-
ricion de larvas y gusanos en el cadaver. Hay que ver que
todavia la generacion espontanea no habia sido contradicha
por Spallanzzani.t

Se menciona el microscépio como instrumento (til
para investigar el origen de los reldmpagos, en 1756, en
el manuscrito de Francisco Reyes del Carmen.*?

A fines del siglo XVIII, en la Gazeta (sic) de México,
publicada por Felipe de Zuiiiga y Ontiveros, se hace re-
ferencia formal a la utilizacién del microscopio para ver
las patas de unas araflas que podian correr sobre el agua:
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. una arafias que caminaban sobre el agua...
las registré con el microscépio, y observé que en la
extremidad de los pies tenian unas carnosidades es-
ponjosas...”.13

La creacion de Real Seminario de Mineria trajo consigo
la organizacion de laboratorios y en ellos se compueba la
presencia de microscopios. Al mismo tiempo, Humboldt
en su visita en México, a fines del siglo XVIII, trajo con-
sigo multiples instrumentos cientificos, entre los cuales se
mencionan microscopios.

En la segunda mitad del siglo X1X, Jorge Hammeken
Mexia, positivista presente en la palestra de las discusio-
nes del momento, afirmaba en 1879 que lo que valia la
pena era aquello que podia se comprobado por medio de
instrumentos de medicidn exacta, como el telescopio o el
microscopio.'!*

En México, las primeras publicaciones de anatomia pa-
tologica microscdpica general que hemos podido encontrar
son las del doctor Luis Hidalgo y Carpio. En 1864 presentd
un corto informe sobre una pieza anatomapatoldgica, un
muiién de una extremidad amputada, pieza de autopsia, de
la cual hace una descripcion macroscopica y microscopicay
concluye que tanto el cartilago como el periostio contribuian
ala osteogénesis. Para el mismo afio el doctor Rafael Lavista
informa sobre un ostosarcoma del maxilar inferior. La des-
cripcidn patoldgica es macroscopicay microscopica. En esta
Gltima se aclara que no se puede concluir satisfactoriamente
a causa de la fijacion inadecuada del espécimen en alcohol
durante tres meses. Ambas publicaciones aparecieron en la
Gaceta Médica de México.151

Las Tesis de la Escuela de Medicina de Santo Domingo,
las del siglo XIX, generalmente versaban sobre todas las
inquietudes de la medicina de aquellos tiempos; sin em-
bargo, poco es lo que acerca del microscopio se menciono
dentro de estas interesantes publicaciones. Tenemos tesis
que se intitulan Patologia general o Patologia interna,
lesiones cerebrales...; sin embargo, dificilmente hacen
mencion a lo que se entiende actualmente por patologia'y
en ningun caso utilizan al microscopio.!’-"

En la tesis Patologia interna, lesiones cerebrales, hecha
por Tomas Noriega, en 1877, encontramos todavia ideas ar-
caizantes sobre el funcionamiento del cerebro que reflejan
los conceptos de la doctrina cavitaria, organizados desde
la Antiguedad Greco Latina.”'*2! Hay algunos renglones
que hacen pensar que leyd los trabajos de Betz y Maynert.

Lo mas interesante es lo que especula ¢ infiere sobre un
tumor cerebral:

“...Los elementos nerviosos comprendidos en la
trama del tumor pueden ser absolutamente destruidos
por la compresion, lo que equivale & una mutilacion;
mas en la periferia del neoplasma las celdillas y las
fibras, sin estar destruidas, pueden ser solamente
comprimidas; ese producto patolégico avecina un
tronco arterial que sera mas 6 menos comprimido,
y una vena cuya circulacion dificulta: los sintomas
observados dependeréan & la vez, primero, de la falta
de un cierto nimero de elementos nerviosos (celdillas
y fibras); segundo, de la compresion de otros; tercero,
de la isquemia de un territorio cerebral, distinto acaso
del que ocupa la neo-formacion; cuarto, en fin, del
edema 6 de la hidropesia de otras regiones. Todas es-
tas eventualidades, y otras que omito, pueden ocurrir
sucesiva 6 simultdneamente en un mismo enfermo y

Figura 1. llustracion de la pieza antomopatolégica microscépica,
tomada de la Revista de Anatomopatologia y Patologia Clinica
1889;4:9-10. Las figuras de este articulo aparecen a color en el
anexo 10 de este numero.
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todas reclaman también su interpretacion... Estas re-
flexiones se confirman plenamente cuando se estudian
las observaciones hechas a la cabecera del enfermo y
comprobadas por la autopsia...”."

En necesario reconocer que el planteamiento, en 1887,
es de gran modernidad, a pesar de los arcaismos que persis-
ten en el texto. Notese que llama a las neuronas celdillas.
A éstas, en la substancia gris, no les confiere gran funcio-
nalidad, que si otorga a la sustancia blanca, haciendo eco
todavia de las doctrinas galénicas.?2

Ocasionalmente aparece el microscopio en tesis en
donde no se pensaria encontrarlo, como en la que trata
de la necrofilia dentro de un trabajo de medicina legal,
en ella se recomienda la utilizacion de este instrumento
en analisis de los fluidos que se encontraban dentro de la
vagina de los cadaveres violados.?

La anatomopatologia, especificamente de las lesiones
tumorales cerebrales, era vacilante en esos tiempos, casi
siempre solo se especulaba sobre la naturaleza de la lesion
operada y se trataba de clasificar dentro de las neoplasias
sin tener una absoluta seguridad del diagnostico.

Para el siglo XVIII es imposible no pensar en la figura
de Giovanni Battista Morgagni (1682-1771), uno de los
creadores de la anatomia patologica, como ahora la en-
tendemos, ademés de haber sido uno de los principales
anatomistas de su tiempo. De sedibus et causis morborum
per anatomen indagatis, del 1761, cuando Morgagni cum-
plia los ochenta afios, es el parteaguas del conocimiento y
la aproximacion a la anatomia patoldgica. Para la patologia
cerebral Morgagni especificoé que la apoplejia era debida
a lesiones vasculares y no del parénquima cerebral en si.
De la misma manera, fue el primero en especificar la re-
lacion entre la sifilis y las lesiones vasculares producidas
por ésta, asi como la descripcion de los gomas sifiliticos
en el cerebro, entre otras cosas.?%

Acrel, en 1768, muestra la imagen de un tumor intra-
cranenao operado.?® Mas tarde, en 1774, Louis publicaria
descripciones macroscépicas de tumores intracraneanos.?’
Matthew Bailli (1761-1823) mostraria grabados de este
tipo de tumores en un atlas publicado de 1799 a 1802.8%°
La patologia histoldgica, aunque no microscopica, la
inauguré Xavier Bichat (1771-1802), con sus publica-
ciones de inicios del siglo XI1X.?3! John Abercrombie
(1780-1844) publica, en 1828, una monografia titulada
“Pathological and Practical Researches on Diseases of

the Brain and Spinal Cord”.*2 Robert Hooper (1773-1835)
y Robert Carswell (1793-1857) hacen publicaciones sobre
patologia cerebral.**3 Claude Frangois Lallemand (1790-

Figura 2. llustracion de la pieza antomopatoldgica macroscopica,
tomada de la Revista de Anatomopatologia y Patologia Clinica
1889;4:9-10.
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1853) publica “Recherches anatomo-pathologiques sur
I’encéphale et ses dépendences” de 1820 a 1825.% Jean
Cruveilhier (1791-1874) dio a la luz, entre 1829 y 1842,
su Anatomie pathologique du corps humain; ou, descrip-
tions, avec figures litographiées et coloriées des diverses
altérations morbides dont le corps human est susceptible.*®
Charles Bell (1774-1842) publica la primera ilustracion
de un tumor del &ngulo pontocerebeloso en su libro “The
Nervous System of the Human Body” en 1830 y Richard
Bright (1789-1858), una neuropatologia en 1831.%

En México las descripciones anatomopatoldgicas sobre
diversos tumores, que no del sistema nervioso central, no
escasearon. En el tomo segundo del Periddico de la Aca-
demia de Medicina de Mégico (sic), de 1837, se informa
de un tumor de rodilla operado por el doctor Martinez del
Rio, del tamafio de la cabeza de un nifio recien nacido,
que se punciond y después se extirpé completamente, el
analisis macroscopico dio una lesion:3®

“... de forma globular... paredes muy irregulares
¢ infractuosas (sic) por dentro, de una & una y media
pulgadas de espesor, y formadas por el mismo tegido
(sic) fibrocartilaginoso que se encontr6 en su base: su
cavidad estaba llena de un liquido obscuro... que conte-
nia muchos copos fibrinosos... de la sangre derramada,
que habia dado origen al tumor...”

La descripcion es agradable y Unicamente faltaria una
descripcidn microscapica.

A la par del desarrollo de la patologia macroscopica
del sistema nervioso central, la neurocirugia contribuy6
con las publicacioones de Bennett y Godlee, quienes por
primera vez informan sobre la operacién de un glioma, en
Londres en 1884; Horsley lo haria en 1886.2634° En 1893
McBurney opera un astrocitoma cerebeloso,*' Openheim
publica 27 casos de gliomas, con 55.5% de mortalidad
operatoria en 1907; ésta subia a 71% para los tumores de la
fosa posterior.*># Krause describe sus técnicas aspirativas
para operar gliomas entre 1909 y 1912.% También, a fines
del siglo XIX'y principios del XX, aparecian las primeras
series de gliomas, operados con buenos resultados infor-
mados en 1926 por Bailey y Cushing y para los cuales ya
se daba una acuciosa clasificacion.*

En México, en épocas tan tempranas como 1892, ocho
aflos después de Bennett y Goodle, y seis después de
Horsley, Rafael Lavista publica, en México, sus casos de

operacion sobre cerebro, informando de un tumor cerebral
resecado con éxito, muy posiblemente ya con los imperati-
vos marcados por estos autores, en un nifio de 15 afios con
una epilepsia Bravais-Jacksoniana y un tumor escapular
izquierdo. Lavista diagnosticd un tumor cerebral como
responsable de las crisis y propuso y realiz6 una exéresis
de dicho tumor. El cataloga a éste como un gliosarcoma.
Mas tarde, en 1904, el doctor Aureliano Urrutia informa
sobre otro caso de un glioma, operado también sobre un
nifo, esta vez de 17 afios. El desorden de la Revolucion
del 1910 callaria las publicaciones sobre operaciones
neuroquirurgicas por aproximadamente 26 afios.**

Las primeras publicaciones de tipo neuropatologico
en México.

El doctor Carlos Ortiz Hidalgo, en un memobrable
articulo de nuestra revista de Patologia, 29:223-231, del
1991, nos aclara los siguiente:

“... El origen de una seccion dedicada especifica-
mente a estudios anatomopatoldgicos la debemos al
Dr. Rafaél Lavista en el hospital de San Andrés...”.%°

El culto patdlogo da, entonces, la primacia en la inicia-
tiva y la organizacion de la patologia decimondnica, en su
ultimo tercio, al prolifico Lavista. Los esfuerzos de Lavistay
Toussaint, con la prosecucion del museo y la publicacion de
la Revista de Anatomia Patoldgica, en 1896, harian posible
el reconocimiento oficial del museo de piezas anatomopato-
Iégicas coleccionadas por Lavista, con la adquisicion de un
local propio en el Hospital de san Andrés, en el 1899, con
la dotacion de 5,000 pesos como presupuesto Y, a decir de
Somolinos, fue el esfuerzo médico-cientifico mas importan-
te en el siglo X1X, en México. El patdlogo y bacteriélogo
titular seria Manuel Toussaint.5!

En el tomo 11, del 1897, pp. 550-557, Rafael Lavista
publica su ponencia del Congreso de MoscU, en donde
presenta: Nécesité et Urgence de I’intervention opéra-
toire dans le cas de lésiones cérébrales. En este articulo
Lavista hace mencién al trabajo de Horsley, entre otros.
Esta ponencia fue presentada en el Congreso internacional
de medicina, verificado en Moscu, del 19 al 26 de agosto
de 1897.%2

El articulo en el cual se hace referencia clara a las ac-
tividades neuropatoldgicas en México, al parecer ya bien
establecidas, es un Informe al Ministro de Instruccion
Plblica, en el volumen del 1899, que trata ampliamente
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el tema de patologia general, tanto macroscopica como
microscdpica. En cuanto al sistema nervioso nos enteramos
que existian 150 estudios microscopicos.>

En cuanto a las piezas macroscopicas, hace una gran
division de éstas. (Cuadro 1).

En la otra gran subdivision de las piezas neuropato-
I6gica, la rotulacion es como se muestra en el Cuadro 2.

Los métodos empleados en este establecimiento anato-
mopatoldgico eran los de Virchow, como claramente lo
establece Lavista:

“... Los cadaveres cuya historia clinica ha sido
recogida en las enfermerias del hospital, se les hace

Cuadro 1. Alteraciones morbosas del encéfalo

Vicios de conformacion

Hidroencefalocele congénito 1
Atrofia de bulbos olfativos 1
Origen anémalo del VIII par 1

Trastornos circulatorios
Congestion cerebral 1
Edema idem 1
Degeneraciones e inflamaciones

Encefalomalacia

Degeneracion trofica descendente 1
Reblandecimiento trombésico del cerebro 1
Idem hemorragico idem 8
Hemoragia cerebral 13
Encefalitis
Meningoencefalitis diseminada 1

Encefalitis hemorragica
Idem supurada 4
Granulomas infecciosos
Tubérculos solitarios del cerebro
Cisticercos cerebrales 4
Tumores
Tumores mudltiples del cerebro
Neoplasma del pedinculo cerebral
Idem del cerebro
Idem del cerebelo
Endotelioma del cerebro

Carcinoma idem

B RPN RPN R

Gliomas idem

Cuadro 2. Alteraciones morbosas de las meninges

Meningitis aguda

Paquimieningitis hemorragica 1
Ide supurada 1
Lepto meningitis idem 3

Meningitis crénicas
Lepto meningitis cronica 6
Tuberculosis
Lepto idem tuberculosa 3
Tuberciulosis meningea
Sifilis

Sifilis meningea 1

una necropsia, siguiendo el plan de Virchou (sic),
ligeramente modificado...”

Ya en estas épocas se utilizaba el formaldehido como
fijador y Lavista consigna buenos resultados con éste. Hace
una muy puntual referencia a cierto tipo de pedecimientos,
en aquel entonces mucho muy frecuentes en México, como
era la tuberculosis, de la cual proporciona un comentario,
especifico para el sistema nervioso central:

“... Otra localizacion que no es rara, es la de las
meninges blandas en los adultos. Las granulaciones
tuberculosas se desarrollan generalmente & (sic) lo
largo de los vasos de la pia madre, y & veces invaden
la corteza cerebral. Se han encontrado algunas veces
tubérculos solitarios en la dura madre, asi como en
diversas partes del encéfalo, bastante grandes...”

Para la sifilis, hace las siguientes acotaciones:

“... la endarteritis sifilitica, con los caracteres que
le son habituales, particularmente en los vasos del
cerebro...”

Aparte de las entidades referidas en las tablas preceden-
tes, para las lesiones vasculares nos aclara que:

“... Las perturbaciones de orden circulatorio han
sido bastante frecuentes: congestiones, anemia del
encéfalo y particularmente hemorragias y focos de
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encéfalo-malacia consecutiva a ellas, y debida a trom-
bosis 6 embolia de los vasos cerebrales...”

Al respecto de las parasistosis cerebrales, no podian
faltar los cisticercos:

“... Se han encontrado varios casos de ciscticer-
cos cerebrales. Los parésitos se han hallado siempre
en la superficie de la corteza cerebral, rara vez en la
cavidad de los ventriculos, alojados en una pequefia
excavacion del tejido nervioso, debida a la atrofia por
compresion...”

Las neoplasias, ademéas del excelente ejemplar ma-
croscopico y del estudio microscopico de éste, finamente
dibujado, tenemos las siguientes anotaciones:

“... De tumores del encéfalo, citaremos algunos po-
cos casos de carcinoma, de endoteliomay de glioma...”

Més adelante habla de la patologia infecciosa del ce-
rebro. Afirma que:

“... Las meningitis mas frecuentemente observadas,
han sido la lepto-meningitis purulentas, debidas a neu-
mococos de que hablamos ya, pocos casos de meningitis
purulentas propagada de la oreja media y acompafiada
de trombo-flebitis de los senos, y por tltimo, algunos de
paquimeningitis hemorragica y de sifilis meningea...”

Es de reconocer la acuciocidad del buen investigador,
cuando hace referencia a los problemas de oido medio
en relacion con los procesos sépticos intracraneanos, que
inferimos fueron de la fosa posterior, y de las complica-
ciones letales de estos, cuando ocasionaron la trombosis
del sistema sinusal dural en estas regiones.

Para la médula espinal dedica algunas lineas, que refle-
jan algunas de las patologias predominantes de le época:

“... Entre las afecciones de la médula, aparte de
algunos casos de tabes dorsalis, de degeneraciones
nemanicas por compresion y otros, merece mencionarse
un caso de tétanos en el que el estudio microscépico
reveld, en las grandes celdillas piramidales de los
cuernos anteriores, alteraciones muy semejantes a las
producidas experimentalmente por el envenenamiento
por estricnina...”

Dentro de estas revistas se informa de una efervescente
actividad neuroquirdrgica: El doctor F. Vazquez Gémez,
en un memorable articulo publicado en el volumen de
1898, pp. 753-59, Inconvenientes en la trepanacion del
temporal en los casos de mastoiditis supurada y manera
de evitarlos™ y en el mismo nimero de la Revista, el
doctor Emilio Zertuche publica una serie de 44 casos de
fracturas de craneo operadas, Intervencion en las fracturas
de craneo, pp. 935-9.%

En este mismo volumen vemos una ilustracion de un
corte de hemisferio izquierdo, con una tumoracion a nivel
del segundo giro frontal. Hay otra ilustracion sobre el corte
histologico de dicha lesién. Ambas son bellas litografias.

En estas dos imagenes que aparecen en el volumen 4
de la Revista, se puede observar una neoplasia cerebral,
tanto en el espécimen macroscopico como en el micros-
copico. En efecto, para la pieza macroscopica se puede
comprobar la presencia de un tumor en la regién frontal
derecha, voluminosa, sobre la convexidad superior y
externa, con una doble textura: lo que pareceria ser una
zona ulcerada o reblandecida, en la parte anterior de la
neoplasia y la mayor parte de ésta, que borra los giros y
los surcos y que parece abarcar un poco mas de la mitad
del largo del hemisferio y avanza hacia adentro, llegando
cerca de la linea media. El resto del hemisferio pareceria
estar rechazado por la masa.

La preparacion microscépica presenta una densa celu-
laridad anormal, pleomorfica, con la presencia de células
monstruosas, con grandes ndcleos, excéntricos que en
ocasiones presentan mas de un nucleo, las caracteristicas
de la preparacion deja sospechar abundantes mitosis. La
neoplasia esta constituida principalmente por abundantes
células azules y pequefias. En la parte inferior de un espa-
cio semivacio, marcado con la letra “A”, pareceria haber
una especie de palizada, limitando una zona necrosada.
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