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LA CIRUGIA CONSERVADORA.

¿Hay &CÜ30 uno. cÍTugís. consermíora al lado, 
^detrás ó delante de otra cirugía desírnctora'í ¿Eg 
aijuel calificativo, ni inuclio menos este último, ad­
misible en el lenguaje de la ciencia?

De ninguna de las maneras: la cirugía, para 
.serlo, no puede dejar nuuca de aspirar á la conser- 
.vacion de la vida de los enfermos sometidos á su 
■auxilio poderoso, y  aun á la conservación de los 
miembros y  órganos cuando sea esta compatible con 
'ac^uella.

Pero siendo esto cierto, como lo es, y no cabien­
do la más leve disputa en el asunto, no puede tam­
poco desconocerse t̂ ue la cirugía, en ciertos perío­
dos históricos, y en algunos los individuos que con 
^ayor lustre la ejercieran, ha tomado un carácter 
más atrevido que en otras épocas y en manos de 
otros hombres, acometiendo aventuradas y aun te­
merarias empresas. Nótase en los cirujanos, ya al­
ternativa ya sucesivamente, más i menos marcada 
disposición á operaciones compron *.tidas ó difíciles 

Tomo VU.

ó á contemporizar, al contrario, con las dolencias, 
poniendo en los esfuerzos de la naturaleza mayor 
confianza de la que puede y debe ponerse razona­
blemente.

Aunque inexacta la palabra con-^ervadora, apli­
cada á la cirugía, tiene sin embargo esta postrera 
significación, y en tal concepto habiaque concederla 
paso, y aun agradecer que nos facilite los medios 
de expresar la idea con mayor sencillez

Abora bien, ¿cuál de esos dos distintos rumbos 
será más conveniente seguir? Es poco cuerda la 
preguuta: el buen cirujano ni debe, ni puede em­
peñarse ciega, irreflexiva y sistemáticamente en nin­
guna de esas dos vias.

Dos grandes dificultades hay en cirugía; una 
verdaderamente científica y otra artística, de las 
cuales depende el éxito. Consiste la primera en de­
terminar discretamente cuándo y cómo debe obrar­
se, y la segunda en ejecutar hábilmente aquello que 
se haya resuelto hacer.

Para lo primero se requieren buena instrucción 
facultativa, experiencia, y el criterio de una razón 
serena, sentaday robusta; comoque es de necesidad 
tomar en cuenta, para la solución de aquel dificilí­
simo problema, un conjunto extraordinario de cir­
cunstancias.

Ese juicio reposado y maduro, libre de toda pre­
vención, es el que en cada caso ha de resolver la 
linea de conducta que deberá seguirse. Operar á 
diestro y  sihieslro, desconociendo los poderosos re­
cursos de la naturaleza y los más suaves del arte, 
quizás con el principal fin de hacer gala de habili­
dad quirúrgica, cuando no con el de obtener gran­
des beneficios, nos parece tanto y aun más insensa­
to que dejar los enfermos abandonados á sus pro­
pias fuerzas, conociendo tal vez que han de ser 
insuficientes,, ó que pudiera libertárseles de prueba 
tan aventurada y dura ejecutando con oportunidad 
una Operación indicada.

Sentadas estas ideas generales, conformes sin
39

Ayuntamiento de Madrid



450 £íi SIQLO MÉDICO.

duda con las délos buenos prácticos, ya podremos 
entrar con al^un desembarazo en el-exámen de las 
tendencias conservadoras de la cirug-ía actual.

Nótase por una parte, ^ue el génio quirúrg'ico 
se ejercita en ahorrar dolores y  padecimientos á los 
enfermos, ya sea buscando agentes anestésicos se­
guros y  exentos de inconvenientes, ya sustituyendo 
á ciertas operaciones graves, atrevidas y  aun de­
sesperadas, otras más sencillas. Por otra parte se 
estudian las causas y condiciones de mortalidad en 
los operados con el fin de obtener resultados más 
satisfactorios, discurriendo los medios de evitar la 
infección purulenta, la erisipela, la gangrena hos­
pitalaria, etc. Y por otra, en fin, se sustituyen las 
operaciones quirúrgicas por .recursos higiénicos y 
terapéuticos más suaves y  á veces más seguros.

Nada diremos aquí de la anestesia general ni de 
la local; pero es justo advertir cómo por diferentes 
medios se esfuerza la Cirugía moderna para evitar la 
ligadura délos aneurismas; cómo,no bien acreditada 
la ovariotomía, hay quien prefiere ya la simple pun­
ción de los quistes del ovario, y  cuenta los resulta­
dos felices por uno y otro procedimiento; cómo las 
resecciones van disminuyendo mucho el número de 
las amputaciones de los miembros, y la litotricia 
reemplaza á la talla, acaso con menores ventajas de 
lo que se presume.

Y en tanto que unas operaciones se sustituyen 
por otras menos arriesgadas, se ejecutan algunas 
en casos que otras veces se dejaban en el abandono; 
como lo acreditan bien ciertixs operaciones en la la­
ringe que la laringoscopia facilita, y la del empie- 
ma, rara vez empleada pocos años hace y  en la

FOLLETIN.

O R I  G K N
DE LA

ENSEÑANZA DE LOS SORDO-IUUDOS.

En la provincia de Bürgos, á cuatro leguas y  media 
de distancia al Sudeste de la villa de Medina de Pomar, 
existe un pueblo pequeño llamado Oña, célebre por un 
suntuoso monasterio de Benedictinos, conocido con el 
nombre de San Salvador. Los que, como el autor de 
estas líneas, han visitado,dicho monasterio, han tenido 
ocasión de observar en él algunas particularidades 
arquitectónicas notables y  sepulcros de algún individuo 
de la familia real de Castilla, pero no han podido en­
contrar ni una letra esculpida ni una piedra que sirva 
para conmemorar el gran pensamiento desarrollado por 
un génio humanitario y  filosófico en este silencioso re ­
tiro: solamentpsabepaos que en el libro de difuntos se 
encontró una inscripción latina, por la que consta que 
en el mes de Agosto de 1584 murió un varón eminente, 
bienhechor de la casa, tan  digno de fuma p o rsu sv ir-

actualidad bastante frecuente, y  amenudo sal­
vadora.

La infección purulenta,, causa del pás crecido 
número de desastres, es estudiada bajo todos sus 
aspectos, desde la formación del pus hasta los 
medios de evitarla, valiéndose de operaciones sub­
cutáneas para impedir la alteración que determina 
el contacto del aire, impidiendo que dicho humor 
morboso se acumule, ó extrayéndole por ingeniosos 
aparatos aspiradores en las profundidades donde 
se alberga, ó facilitándole la salida mediante de lo 
que llaman los franceses drainage, que nosotros 
podremos traducir sin reparo entubamiento.

Pénense en contribución también con este fin los 
desinfectantes, y  se estudian nuevamente hasta los 
más clásicos y acreditados sistemas de hacer 
curas, sobre estudiarse por otro lado las condi­
ciones preferibles en los establecimientos nosoco­
miales.

Finalmente, una prudencia que no haremos mal 
en calificar de cieníijica, ha aconsejado á muy re­
comendables prácticos ser más parcos que antes 
en apelar al último recurso de la terapéutica qui­
rúrgica, confiando mucho más de aquello á que in­
clina la desmedida afición ojgeratoria en los re­
cursos de la naturaleza.

Pocos meses hace que se presentó á una sabia 
corporación francesa una Memoria del doctor De- 
chaux con el título «De la conservación de los 
miemiros en casos desesperados,» de la cual re­
sulta que en no pocos casos de estos se ha conse­
guido, á fuerza de cuidado y  de curas esmeradí­
simas , la conservación de miembros que parecía

ludes como porhaber iniciado la .enseñanza de los,sor­
dos- mudos, y  en loa archivos de San ,Salvador se han 
hallado las acias que demuestran que ,en este sitio fue­
ron instruidos por primera vez algunos sordo-mudos.

El benedictino, dotado de ardiente caridad, que legó 
el mayor tesoro que se puede conceder á  los séres más 
desgraciados de nuestra  sociedad, fué (1) ^ r a y  Peiro 
Ponce de Lean. Antes de la invencio.n de ,este gran 
hombre, se confundía el sordo-mudo con elimbécib 
pero Ponce llegó á comprender que la imbecilidad es la 
noche de la Inteligencia y  la sordo-mudez su sueño; 
dispertarle de este sueño por medio de la instrucción 
fue su admicable obra. Merced -á éJ, pueden variar de 
condición todos los sordo-mudos, pueden aprender la loo- 
tura y  escritura, idiomas, historia, geografía, pintura, 
grabado, litografía; tener conocimientos de religión, 
de moral, de la dignidad del hombre, ser provechosos 
para el país en .que han nacido, ganando su sustento 
cpn el trab^q , y  no una carga onerosa para sus fami­
lias ó para el Estado, y  por fin, en vez de arrastrar una

(1) Aun cuando el ilustre Morejon consigna en la historia biblioerí- 
íica de la medicina española que Fray Ponce de Letm estaba en áahalun 
se nao probado con documentos incontestables que vivió y murió en hña 
encuyo conventoinvenlóelarte v io  enseñó, CiflítoesqM  prófeaien 
Sahagun; pero se trasladó áOña al poco tiempo. ^ p ro iw e a
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imposible conservar. ¿Quién sabe lo que influyen 
las curas, beclias con inteligencia y esmero, en el 
tratamiento de muchas afecciones quirúrgicas? ¿No 
es punto este que se descuida en demasía, sobre 
todo desde la reunión de las dos facultades, por 
repugnar á los médico-cirujanos descender á tan 
minuciosas y humildes operaciones?

El mencionado Dechaux dá noticia de 57 hechos 
en que los enfermos debieron su vida á la ex­
pectación, y á curas que consistían en frecuentes lo­
ciones hechas con aguardiente alcanforado, apli­
cando después un polvo antiséptico compuesto de 
carbón, quina, alcanfor y benjuí. Este doctor fran­
cés advertía además en su escrito, que ha practi­
cado la amputación de los dedos las menos veces 
que le ha sido posible, y que ha procurado conser­
var á todo trance el pulgar y el dedo pequeño, 
sucediendo por lo común que curaban los enfermos 
conservando unos apéndices de que podían valerse 
bastante bien.

Muchos años hace ya que en nuestro periódico 
se publicó un artículo del Dr. Olivares, en que este 
cirujano, fundado en repetidas observaciones de su 
propia experiencia, aconsejábala conservación de 
ilas últimas falanges de los dedos de la mano, ase •
,garando que mediante su extirpación en los casos 
de cáries se logra dejar los dedos casi con la pro­
pia aptitud y  usos que antes tenían.

Pero el punto de la dificultad, cuando se trata 
de .eludir una amputación, está, según al principio 
hemos indicado, en determinar bien el límite de la 
expectación, el momento en que es la operación 
quirúrgica indispensable ó al menos conveniente.

existencia miserable en medio la la mayor ignorancia 
de sí mismos y  de la sociedad en la que viven como 
parásitos despreciables, llegar á alcanzar los dulces 
goces de la inteligencia, que es el bien más preciado del 
hombre.

Objeto de graves meditaciones debió ser para Ponce 
de León, el problema que tan  felizmente resolvió. Encer­
rado en la oscuridad del cláiistro, luchó con las afirma­
ciones de Aristóteles, cuyas doctrinas en voga se halla­
ban en aquella época, que declaró obsolatamente inca­
pacitados á los sordos-mudos; pero con sublime ins­
piración desdeñó estas teorías y  llevó á cabo su in­
tento.

A España le corresponde la gloria del descubrimiento 
y prioridad de la enseñanza, así como de haberla propa­
gado por Europa.

Ponce de León inventa el arte, Bonet lo escribe y 
dá á la im prenta, circula su obra por Europa y  Amé­
rica; Pereira lo explica en Francia, y  Castro, médico del 
duque de Mantua, en Italia.

Consideramos supérfiuo refu tarlo  que diceunpro-- 
fesor del Institu to  de París acerca del origen francés de 
los apellidos Ponce y  Bonet. Bien sabido es que Ponce 
de León es apellido español, que conserva una modesta 
familia de Castilla la Vieja, y  respecto de Bonet, para

Con sus láminas de plomo asegura M. Burg-^ ' 
graeve, de la Academia de Medicina de Bélgica,? 
que han sido tratados en el hospital de Grunte 179 
heridos accidentalmente en las fábricas y los ca­
minos de hierro, la mayor parte sumamente gra­
ves; y 165 han salido curados sin sufrir operación 
alguna, todos por la eficacia, á su decir, del trata­
miento por medio de las láminas de plomo, siendo 
la duración media 31, 65 dias. Ocurrieron sola­
mente 14 defunciones, ó sea un 8 por 100, com­
prendiéndose aquí algunos que sobrevivieron po­
cas horas, y que pueden considerarse como mor­
talmente heridos. En cinco años no se había hecho 
ninguna operación cruenta en la clínica de la Uni­
versidad de Gante. Con lás operaciones, dice, que 
llega algunas veces la mortalidad al 50 por ICO, 
por ser anémicos la mayor parte de los obreros y  
provocar las evacuaciones de sangre inflamaciones 
cutáneas muy temibles.

Parécenos muy exagerado lo que sienta M. 
Burggraeve tocante á su método quirúrgico pre­
ferente, y  no creemos que deba generalizarse tanto; 
mas viene á confirmar por su parte, y es lo que nos 
hablamos propuesto, la tendencia conservadora de

> A \ S

la cirugía de nuestros días.
R . S. L ópez.

EN
DE LA l̂ F̂LUENCIA DE LOS HONGOS PAH.ÁSITOS
LA PRODUCCION DE LAS ENFERMEDADES; 

por el doctor Straus.

El Dr. Uicliler resuma, en el voliiinen CXL de 
Schm idt‘s Jdhiimcher, las investigaciones más recientes 
sobre los hongos parasitos. Define, con Pasteiir y R a­

que no quepa ninguna duda, dedica su obra en el final 
del prólogo á su nación, España, y  á su  patria, Aragón. 
Los mismos franceses nos han hecho conocer que Pe­
reira no fue portugués, como se hacreido por espacio de 
mucho tiempo, sino español, nacido en Berlanga. pro­
vincia de Soria. Aun han quedado algunas dudas acerca 
de la patria del médico I). Pedro de Castro, que instruyó 
en el maravilloso arte al hijo sordo-mudo del principe 
Tomás de Saboaa, porque en una obra suya dice que es 
natural de Bayona, y  creyendo loa franceses que no 
puede existir n inguna otra población de este nombre 
más que la ciudad francesa, no vacilan en asegurar que 
D. Pedro de Castro fué francés. Para disipar estas dudas 
nos basta manifestar que en España hay dos pueblos 
que se llaman Bayona, uno en Galicia y  otro en Casti­
lla la Nueva, y  quizá Castro juzgó innecesario consig­
nar que elpuebrode su naturaleza era Bayona de Es­
paña, porque teniendo un apellido tan  castizo español, 
no creerla posible le tuviesen por francés. Además 
sabido es que en todo el sigilo xvi y  primera m ita¿  
del XVII, mientras la poderosa España, ebria de gloria 
y  laureles militares, extendía sn dominación por países 
desconocidos allende los ,mares, y  ante los bravos pe­
chos de los tercios castellanos retrocedían dispersas 
las columnas francesas, en nuestras universidades se
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llier, lü. ferniíiUacion, una descomposición de las sus­
tancias orgánicas bajo la iulluencia de elementos vi­
vos, casi siempre hondos ó gerraenes de hongos. Las 
fermentaciones varían necesariaiuenle con Ja natura­
leza de los vejelales que las dai-rminan; ad-mas, el 
mismo micrólilo puede en diferentes circanatanchs 
llegar á diversos estados de desarrollo y dar Itiírar, por 
consiguiente, á fermentaciones distintas. Consideradas 
bajo el punto de vista de sus resultados quím eos jiue- 
deii dividirse las fermenlaeiones en tres clases: I.M as 
que dan origen á oxidaciones (coa producción de 
acido carbónico y azóllco); 2.’ las que van acompaña­
das de reducciones (con desprendimiento de amoniaco, 
de carburos, sulfures y fosluros de hidrógeno); 3.° las 
que provocan simples trasmutaciones químicas (Fermen­
taciones alcohólica, butírica, láctica, fermeuiaeiones pro- 
piameule dichas). Las fermentaciones oxidantes, exigen 
además la presencia del oxígeno atiuosíérico, la de 
ciertas formas elevadas de hongos, tales como el peni- 
ci7/um, y consUlui en una veruadera putrefacción. Las 
otras dos variedades son determinadas por formas más 
elementales, menos adeiaiiladas, tales como el micro- 
coocus, ó corpúsculos de la levadura, que en la ferraen- 
tacíoii láctica, por ejemplo, se cambian sucesivamente 
en leplholrix, oiüium y artkrococus.

Hay fcrmentactoues que se veriíi'’an normalmente 
en el oigaiiisiuo. Asi, según Uailier, grai ias al micro- 
coccus leptíiouix los feculentos se tianstorman en azúcar 
en la boca y en el estomago; se encontrarán igual­
mente Uplhotrixeñ la vejiga, micrococcus en la leche 
y en la sangre. Wo pueden defarioitarse en el organismo 
formas mas avauzauas de hongos por su escasez de 
oxigeno.

t n  el orden délos hechos patológicos, las enferme­
dades por iufcccion y cuniagio no son otra cosa en su 
esencia que ItrmeniacioLjee producidas por la introduc­
ción de micróblus en la superlicie de los órganos ó en la 
sangre. Estos elementos microscópicos se trasmiten por 
el iniermediu del aire (miasmas), ó por el contacto di­
recto (coulagio). Hará Ualuer, lodos los contagios y 
miasmas consisten tan solo en micrococcus de bongos 
ó de algas (1); solo los micrococcus pueden atravesar

(1) Según Hüllier no son otra cosa lus viimoues, que levaduras de 
diíeieutes especies de algas.

cultivaban las ciencias con más esmero que en ninguna 
otra nación. La escuela de Alcala, á pesar de estar 
comprimida por las fuerzas superior de aquellos reyes, 
que juzgaron posible abogar para siempre la libertad 
de pensamiento, produjo jurisconsultos, médicos y teó­
logos tan notables que constituyen la gloria más ver­
dadera de nuestra patria. Entonces los suberan s ex­
tranjeros y  los papas suplicaban á los reyes de España 
les recomeriüaseu algún médico eminente, tan to  para j 
alenoer al cuidado de su salud, como para explicar la 
ciencia en su país, del mismo modo que los rey es de Cas­
tilla habían suplicado Siglos antes á lo s reyes moros de 
Córdoba. Tan grande reputación hablan adquirido los 
médicos españoles, que aun con el temor de hacer pro­
lija esta digresión, citaremos los puestos que algunos 
ocupaban fuera de su país. El doctor Gonzalo de Toledo 
fué nombrado médico de la reina de Francia en 1508: 
Zurita, médico del rey  de Nápoles en 1506, Bayro, mé­
dico de Cárlos 11, duque de toaboya: Falcun, nombrado 
decano de la  facultad de meuicíua de Montpellier 
en 1529; El doctor de Agreda, proto-médico del Pontí­
fice Adriano VI: Lacena, catedrático de medicina en 
Toiosa de F r ju c ia ; Martínez Población, médico del 
rey de Francia, Francisco i: Aguilera, medico del Pon­
tífice Paulo JLU: el doctor Mirón, primer médico do las

los capilares; los esporos son ya muy voluminosos para 
efectuar este paso.

El objeto que le ha guiado á Hallier en sus investi­
gaciones ha sido sobre todo, «descubrir el micrococcus 
causa de cada enfermedad por infección y procurar por 
el cultivo hacerle venir al hongo á que debe su origen. 
Cree haber conseguido su objeto eu la mayoría de los 
casos.

tifus exantemático sa encuentra, según él, en 
la sangre una cantidad notable de micrococcus oscuros, 
de los cuales se obtiene por el cultivo el H/iizopus ni- 
gricaiis. Este hongo se encuentra en las frutas y veje- 
lales averiados y en las materias fecales en descom­
posición.

El tifus entérico presenta la particularidad carac­
terística de ser debido á dos especies de hongos, el Hhi- 
zopus nigricans y el Penicillum crustaceum: en la sangre 
se encuentra sobre todo el micrococcus del penicillum; 
eu los mltíslinos, al contrario, el micrococcus mucho 
mas voluminoso del Rnizopus. Hallier deduce las con­
clusiones siguientes, que han sido combatidas con gran 
violencia por el sabio botánico Bary. En el tifus exan­
temático el micrococcus del rlúzopus es absorbido por 
el pulmón y penetra eu la sangre; en la liebre tifoidea 
al contrario llega al intestino y produce los destrozos 
que facilitan el paso ulterior a la sangre del penici- 
lium cruiactum i]UQ encuentra uormaliuenle espar­
cido eu las primeras vías. El micrococcus del rhizopus 
parece que es llevado á los inlealiuos por el uso de 
líquidos alterados, procedentes de un suelo inbllrado de 
muleriHS orgauicasen descomposición.

En el íiü/am/iwíi, Hallier ha observado en la sangre 
y la espectoracion un micrococcus muy pequeño con 
largos pcios y dolado de movnmenlos rápidos; por el 
euluvo se obtiene el Mucor mucedo. Los esputos con- 
leiiiuu ademas cün.taniemenie el pmicillum. llecorde- 
mos que el 7nucor^mucedo es uno de los parásitos más 
frecuentes de la cana del trigo, y que Salisburg ha des­
crito una afección rubeolilorme producida por la paja 
podrida.

El Ur. Schurtz haenconlrado igualmente un micro­
coccus en la piel de los escarlalinosos.

Eu los cameros, en las pústulas dé la clavelé ^ 
fuego de San Aiiionio, ha visto Hallier una multitud de

1=

reinas de Francia, Ana de Bretaña, esposa de Luís XII, 
y  Claudia, es,.osa de Francisco I; y  por último, el in­
mortal Laguua, cuyo uombre uo podemos pronunciar sin 
cuusagrane a.guuas palabras.

El doctor Aiidiés Laguua, que tan  alto puso elnom- 
bre español cu Italia  y  Alemauia, pasó desde su cáte­
dra de Alcaia de Heuares á la república de Metz, du­
cado de Lo.eua, y  la lustoria de Alemania nos le presen­
ta  oumo el augel de p.udau y cuusueio para los epide­
miados y como el m s de paz en medio ae las borrascas 
pulilic-as que coumovlau la Alemania, pues él solo con 
bu aseeudieute y su palabra salvo ios templos que Iban 
a ser demolíais, contuvo al pueblo y  concilló los áni­
mos exaoerbadus por una guerra tan  cruel: aun con­
servan Jos exiraujeios, y  cousiderau como modelo de 
elocuencia, los discursos de este medico español. El 
Papa Julio 111 le suplica vaya a Eoma, le nombra su mé­
dico ue oamura, le confia la enseñanza de la medicina 
y le llena de honores conceaiénuole el título de conde 
Palatino. Uae enfermo el emperador de Alemania y  es 
reciainauo tam bién con viva instancia este insigue es­
pañol, y  su nom bre vue^a por todos los ángulos ue Eu­
ropa, y las Univtrsmades le lelicitan, y  la de Bolonia, 
acm iraua de su erudición y  elocuencia, le confiere el 
titulo ue doctor. Tal era el crédito que gozaron en  las

m
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tnicroeoccüs que presentan una especie de apéndice, y 
dotados de movíraientos raiiy vivos; se les enrueritra en 
via de división y ano formando cadenas de leplhotrix. 
Por el cultivo, se obtuvo un cludosporo que se encuentra 
en el enmohecimiento de ciertas gramíneas, sobre lodo 
del cotium perene: pien«aque la claveié es producida por 
la ingestión de yerbas cubiertas de esto< parásitos.

En la linfa de las pústulas de viruela se encuentra 
también un micrococcus animado de movimientos muy 
activos, y que produce por el cultivo, según el terreno, 
diferentes o id iim . aspergillus, etc.

En la vacuna ha encontrado Hallier na  micrococcus 
privado de movimientos; nueva prueba de la no identi­
dad de ambos virus.

Schurtz refiere que un botánico que cultivaba osci­
larlas en su habitación, fué atacado de fiebre inter­
mitente en un pueblo donde no existe ningún elemento 
palúdico. Puede compararse este hecho á los experi­
mentos tan citados de Salisbury.

En el cólera, ha encontrado K1ob, en las deyec- 
cinues y en la mucosa intestinal, una gran cantidad de 
microcnccus punctiformes negruzcos, rodeados de un.i 
zona albuminosa que llama los ha encontrado
además en las parenquiraas, sobre to lo en el riñon y en 
la sangre. Thotné preten le haber obteni lo por el cul­
tivo un hongo particular que propone llamar el cilindrn- 
toenium cholerce asiáticos, flallier obtuvo productos de 
cultivo más avanzados que le hacen creer que la %oo- 
gka  de Klob no es otra cosa que el micrococcus de un 
hongo de los trópicos que vive como parásito en el 
arroz de las llanuras del Ganges.

La pelagra es probablemente debida á un enmohe- 
cimiento del maiz fConfirrcso médico de Paris de 18fi7).

Según Roser yH uter la podredumbre de hospital es 
debida á la presencia, primero en la herida y después 
en la sangre, de esporosde hongos.

Examinando las falsas membranas diftéricas de la 
garganta y de la laringe, LeUerich ha encontrado en 
diferentes fritados de desarrollo un hongo {Zigo lesnus 
fuscus). Introdujo esporos obtenidos anifirialineiile de 
esta criplogama sobre la conjuntura y en la vajina de 
las conejas, y determinó violentas inflamaciones diftéri­
cas, que ocasionaron la muerte á las diez y seis horas.

Zenker ha probado que los parásitos vejelales de

las mucosas, el muguet, por ejemplo, pueden propa­
garse por via embólica. En un caso de encefalitis encon­
tró una multitud de puntilos supurados, bien circunscri­
tos, cuyo centro estaba formado por masas de filamen­
tos de hongos. La lengua y faringe del sujeto se halla' 
bao cubiertos de nutgueí.

Recientemente el profesor Grohe, de Greifswald, ha 
inyectado en la sangre, por las vtnas ó directamente 
por las artí*ria«, agua que tenia en suspensión esporos 
de aspergillus glaucas, de Penicillum, ó simplemente 
levadura de cerveza. Los conejos morían generalmente 
á las treinta ó treinta y seis horas, bn la autópsia se en­
contró la mayor parle de los órgmos y parenquimas 
sembrados de granulaciones pequeñas, análogas en al­
gunos puntos á la granulación gris tiberculosa, reblan­
decidos en o tra s , supuradas y aimulceradas. Con el 
micro.'cópio, dentro de la zona de su puracion ó de 
gangrena, se encontraban verd ideros hongos, que ha­
blan tenido tiempo d* desarrollarse en treinta ó treinta 
y seis horas, v que nolpodian provenir sino de los espo­
ros inyecta los; sus filamentos atravesaban las paredes 
de los capilares y vejelaban en el interior de los teji­
dos. Se trataba, pues, en estos casos, da un procesus 
comuleio. á la par embólíco y zimolico, de una mycosis 
general sobreaguda como la llama Grohe.

La coqueluche no tenia aun raicrófito; pero Lalzerich 
se ha encargado de en onlrar uno. Eximinan lo loses- 
putos serosos del periodo catarral se encuendan, en me­
dio de los corpúscubs del pus, unos pequeños esporos 
elipt'cos, oscuras en via de germinar y de dar prolonga­
ciones. Éstos son mis numerosos en el período e-^pas- 
módico de ia enfermedad. Llevan lo estos hongos obte­
nidos por i'l cultivo á la laringe d d  conejo, pretende 
Letzerieh haber obtenido en estos animales una verda­
dera coqueluche. Es pues una enfermedad zimótica, y 
se pro|»aga por contagio vivo.

Ea las íUceras sifiííiicas, y por tales entiende á la 
vez la úl*;era iinlurada y la "simple, IlalliiT lia encon­
trado un nuevo hongo que liaoia Koniotliecium syofti- 
lidis: en el pus d i la bl ímorrag'a se encirmlra el konio 
thecium gonorrohicum. Por lo demás, antes que IlalUer, 
ya Salisbury habia desnito  vej'^taclones algoides, como 
causa -íh las enfermedades sillliiicas y de la blenorragia.

En fin, los doctores Leher y UoUeuslein, atribuyen

córtes extranjeras los médicos españoles, que los sobe­
ranos deseaban consultar en sus enfermedades, ó tener 
entre los médicos de cámara á alguno de nuestro país, 
deduciendo de aquí, además de las razones anterior­
mente expuestas, que C astro , médico de) duque de 
Mantua soberano en aquella época, fuese más bien cspa.< 
ñol que francés.

Se halla completamente demostrado, á pesar de las 
argucias y  sutilezas de los franceses, que fué español 
el inventor del arte de enseñar á hablar á los sordo­
mudos y que fueron españoles los primeros propagan­
distas. Permitido nos debe ser que, deteniéndonod qui­
zá más de lo conveniente, hayamos halagado con esta 
ocasión nuestro sentimiento nacional, entregándonos 
con placer al recuerdo de las glorias cientfflcasde nues­
tra  patria y  del período de oro de su brillante historia, 
aunque esto nos obligue á condolernos mas y  más de 
su decadencia, del estado de postración á que llegó 
más tarde, y  del en que aun se encuentra. Con la der­
rota de nuestro ejército coincidía el abandono más la­
mentable de las ciencias y  las letras; no solo no se daba 
tm paso en el camino del progreso, sino que no se su­
pieron conservar los conocimientos legados por los 
hombres que habían florecido en las épocas anteriores, 
perdiendo hasta sus obras, que eran buscadas por loa

extranjeros con afan Todo lo olvidamos de ta l manera 
que hoy vemos con sentimiento que un médico extran- 
ero, un alemau, conoce la historia de los médicos que 

han inmortalizado nuestro país mejor que nosotros, 
mismos, y  las Memorias biográfteas que ha presentado 
á la Academia de medicina de Madrid en el curso de 
premios han sido superiores á las nuestras, lo que le ha 
valido ser laureado varias veces por dicha Academia. 
Sí en las ciencias y  en las letras sucedía esto, nada 
tiene de particular que el filantrópico arte de enseñar 
á hablar á los sordo-mudos de.-apareciese de España, 
su cuna, para tomar asiento en Francia. Italia, Ingla­
terra  y  Alemania. El virtuosísimo abate L'Epee, á quien 
los franceses atribuyen la invención del arte, conflesa 
que tuvo i ecesidad de aprender el caaieliano para estu ­
diar la obra de Bonet y dedicarse á la humanitaria t a ­
rea que honra su vida. Los extranjeros se aprovecha­
ban de los estudios que los nacionales olvidaban- nada 
nos debe sorprender por lo tauto que hayan querido 
apropiarse esta invención, como algunas otras.

{Magisterio Español.)
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la cáries dentaria á la acción del lepthotrix buccalis 
Los esporos de este micrótito se adhieren a un punto 
limitado del esmalte que acaban por corroer y destruir; 
penetran después en los canalitos del mariil, y los 
destieoilen y llenan completamente; sus prolongacio­
nes íiliforraes se inlroducen en el espesor de las pare­
des y las rompen; la parte así invadida está condena­
da a una destrucción cierta. Lo mismo sucede en os 
dientes artificiales, ya provengan del hombre, del ele­
fante ó del hipopótamo. La cáries dentaria no es pues 
un simple hecho de maeeracion química (Magiloí), es un 
procesus activo debido á la penetración de los esporos 
del lepthocrijc buccalis. . , „

Compréndese bien, que si estos_ hechos llegaran á 
comprobarse, se siniplificaria la etiología de la mayor 
parte de las enfermedades por infección, á las que 
convendría entonces aplicar rigorosamente el nombre 
de zumosis (enfermedades debidas á la fermentación). 
Sin embargo, si se piensa bien en la diíicuUad de este 
género de investigaciones, en las numerosas causas de 
error y en las ilusiones á que exponen, no se aceptarán 
estos resultados sino con reservas, y mas bien como 
promesas para el porvenir, que como hechos debida y 
detiailivamenle adquiridos por lacieucia.

ONA CUESTION TOCOLÓGICA
EN EL FUERO DE LA. CONCIENCIA.

Nuevas observaciones al Sr. Aguado.
(CONCLUSIÓN.)

El primero creo está completamente pulverizado, 
demostrado como hé, que ese derecho no le tiene la 
madre, porque el feto no es agresor; puesto que pasivo 
como es, no hace fuerza contra la madre, y  por lo 
tanto esta no puede decir que le m a taem  vi repelien­
do-, y  no teniendo este derecho la madre, ao puede 
transferirle al médico.

Al defenderse de mi réplica al segunde argumento, 
mi rival no contesta de frente (ni aun de lado) á la 
Observación que le hacia. Encárase con el Dr. Resano 
firmante de una revista que nq he leido n i me interesa 
verla, reduciéndose todo á decirnos que la cesárea 
ofrece menos garantías que la embriotomia. Y á mí 
¿qué? ¿Quedará por eso bien parada su prueba? No es 
eso lo que yo replicaba, y  por si mi amigo quiere hacerse 
el sordo, le repetiré en alta voz lo que antes dige. 
«Aunque tengo datos (como son las estadísticas que au- 
ítores de medicina adversarios mios me sumioistran) 
«según las cuales podía demostrar, que, lejos dep res- 
«cribir la ciencia esa operación tan  funesta é iuhu- 
«rnana como medio de obtener mejores resultados, 
«ocupa por ei contrario, hablando en general, una ií- 
«nea m uy inferior á la gaatrotomía y  aun á la siiifisio- 
«tomfa» (advierto que me refiera, no precisamente á la 
salvación de madres, sino de individuos, madres é hijos) 
»8iu embargo, no quiero enerar eu un terreno que no 
»es de mi propiedad, no quiero disputarles eso, antes bien 
vles concedo que asi sea, que la ciencia prescriba la em- 
«briotomia, no solo en algún caso particular, sino aun 
«por regla general...»

Ya ve el Sr. Aguado que no tenia necesidad de em­
peñarse tanto eu probar lo que yo le concedo de buen 
grado , lo que aun cuando fuese cierto, uo resolvería 
i.ucstra cuestión.

Lo que yo le replicaba y á lo que debiera haberme 
contestado, es lo siguieute; «Nuestra cuestión está re­
ducida á esta proposición:»

«La embriotomia que la ciencia (según mi rival y  
»su8 coopinautes) en ciertos casos ¿es lic ita ,
ssegun los principios de la moral católica? Luego i n -  
»curre el Sr. Aguado en un circulo vicioso al decirnos 
«que esa operación que la ciencia prescribe es lícita 
«porque la ciencia la prescribe.» Hé aquí mi réplica; hé 
aquí el circulo vicioso que debía haber echado de si, 
so pena de cederme el terreno: no se defiende, abando­
na tam bién este castillo; pues adelante, ya  que no en­
contramos resistencia.

Su tercer argum ento se fundaba en que su concien­
cia le m anda matar al feto.

Por de pronto me concede el Sr. Aguado que en 
nuestro pecho, es decir en nuestra conciencia, se le­
vanta d e  c o n t i n u o  el grito mates\ Pero á contiuua- 
c i o n  p r e g u n t a  ¿acallará ese grito de su conciencia d e ­
jando morir á los dos?»

Si, Sr. Aguado, s í : ¿no ha de acallar ese grito do su 
conciencia haciendo, ó mejor dicho, omitiendo lo que 
con ese grito prohíbe? Si la tranquilidad de conciencia 
consiste en obrar conforme á lo que ella nos dicte, claro 
es que ha de quedar tranquila no matando, puesto que 
de continuo nos dice ¡no mates! De otro modo se contra­
diría, diciendo por un lado ¡no mates! y  por otro mala 
á ese para salvar al otro. El remordimiento del Sr. Agua­
do, ó mejor dicho sus escrúpulos, nacen de confundir 
dos ideas m uy distintas que expresa cuando nos dice; 
«En primer lugar (la conciencia) nos manda salvar á 
los dos,» estamos conformes; pero no siendo posible sal­
var sino una (y en concepto del Sr. Aguado más fácil 
la de la madre), pregunta de nuevo mi rival; «¿nos dirá 
nuestra conciencia que la dejemos morir, porque nos es 
imposible salvar también U del Ayo?» Hé aquí el error. 
La conciencia no le dice que deje morir á la m a­
dre, «.porque no puede, salvar también al hijo,» siuo, y  
óigalo bien: porque no puede, para salvarla, valerse de 
medios inicuos, de medios que la misma conciencia reprue­
ba-, porque prohibiéndole el medio de salvarla al grito 
¡no mates!, claro es que manda dejarla morir antes que m a­
tar al hijo. La conciencia manda procurar salvar á los 
dos; si esto es á todas luces imposible, ponga los me­
dios de salvar al que se pueda, pero cuídese lien de em­
plear, medios proscriptos por la misma conciencia que 
DOS dice ¡no mates! ¡no mates!

Si, no obstante lo dicho, todavía cree el Sr. Agua­
do que mancharía su conciencia dejando morir á la ma­
dre, pierda cuidado; yo le daré un lenitivo que calme 
sus remordimientos, como se lo doy á él y  á todos los 
que abriguen tan  infundados temores; vengan todos á 

y  yo* como moralista, porque no merezco ese 
nombre, sino como sacerdote, como confesor (cuyo ju i­
cio ó consejo debe aquietar al penitente), yo les acon­
sejo y  les enseño, que si agotados íodoí ¿ós demás r e ­
cursos de la ciencia, les es imposible salvar á la madre 
sin m atar al hijo, no solo pueden, sino que están grave­
mente obligados á dejar morir á la madre, Y para que 
no crean que soy m uy rígido y  escrupuloso, yo al dar­
les ese consejo, ó más bien al intimarles esc precepto, 
cargo sobre mi conciencia toda la responsabilidad que 
los módicos pudieran tener ante Dios, por haber dejado 
morir de este modo á la m adre y  ta l vez también al feto. 
Y lo hago tanto más tranquilo, cuanto que el confesor ni 
puede enseñar otra cosa, ni puede absolver al médico 
que no se arrepienta de haberlo hecho y no desista de 
hacerlo en adelante.

Y no se d ig a , como el Sr. Aguado, que esta inaccioa

Ayuntamiento de Madrid



KL SI(íLO MEDICO. 455

len-

e en

•gua- 
i ma- 
?alme 
3 los 
idos á
0 eae 
3 j'JÍ- 
icon- 
s re - 
ladre 
rave-
1 que 
dar- 

epto, 
d que 
ejado 
l feto, 
lor ni 
lédico 
a de

3clon

es propia de los musulmanes. No. El fanatismo m u­
sulmán prohíbe á sus sectarios intervenir en lo más 
mínimo en el curso d e ‘ los partos; allí la  parturiente 
queda abandonada á la naturaleza; su secta Ies prohí­
be emplear los medios del arte; pero ¿sucede esto entre 
nosotros? En manera alguna. Nuestra religión no solo 
permite al comadrón intervenir en la preñez y  en el 
parto, sino que, habiendo necesidad, manda poner en 
luego cuantos artificios posea la ciencia, siempre que 
no sean át>«r<7í̂  Decisivos de la madre ni del feto. Es- 
ceptuado pues él matar ponga el médico cuantos m e­
dios estén á su alcance, discura cuanto pueda, trabaje 
hasta agotar sus fuerzas, y si sus esfuerzos quedan 
frustrados por la mano de Dios que así lo dispone, c rü - 
cese de brazos, exclamando muy tranquilo: «he puesto 
todos los medios humanos que la conciencia mo permi­
te. He cumplido con mi deber.» Pero si, como tem en al­
gunos, la familia se subleva pidiendo la m uerte del hijo, 
revístase de carácter el médico cristiano, levante m uy 
alta su frente, y  dígales que se lo m aten ellos, si quie­
ren, que antes sería ministro de la justicia  pública» 
que verdugo de una  familia; repítales que no quiere 
mancharse con la sangre de un inocente. Obren así, y  
no teman á la familia, que no puede echar en cara al 
médico sino el no haber querido m anchar su concien­
cia; no tem an á la ley, que ni los castiga ni puede cas­
tigarles; tampoco pueden tem er á Dios que aprueba 
su conducta.

Queda, pues, demostrado que son de ningún valor 
las razones en que el Sr. Aguado funda su doctrina, á 
la vez que refutadas sus objecciones á las m ías.

Voy, para concluir, á ocuparme de la razón fundada 
en lo que declaróla Sagrada Penitenciaría. ElSr. A gua­
do no ve clara la deducción que yo hacia de la forma 
en que dió aquella declaración. Voy á ver si se la hago 
palpar. Hago notar al Sr. Aguado, que ni á mí, ni á la 
Sagrada Penitenciaría importan mucho los nombres de 
parto anticipado y  aborto provocado, con\QS ciencia 
médica distingue la viabilidad del feto; lo que á todos 
importa es la significación de esos nombres, que en úl­
timo resoltado dan á entender la expulsión artificial dél 
feto antes del tiempo natwral 6 ¿poca normal del parto. 
Pues bien; ese tribunal no atendió á lo que la ciencia 
quiere significar con esos nombres, y  la prueba de que 
esto es así, está en la misma declaración. Si para con­
testar se hubiera atenido á lo que los médicos quieren 
decir con la palabra parto prematuro, no hubiera contes­
tado condicionalraente diciendo: aafirmativé, pero con 
tal que el feto pxteda vivir fuera de la madre,a porque 
esta condición está en la misma definición que los mé­
dicos dan del parto prematuro. Por lo tanto, en esa con­
testación se refirió á la expulsión del feto antes de la 
época natural del parto, la cual dice que es lícita en 
caso necesario, siempre que el feto tea vividor; luego esta 
condición excluye la licitud de su expulsión {aun en caso 
necesario), sí el feto no es vividor. Luego si, según el 
sentir de este tribunal, no es lícito expeler al feto no vl- 
■̂ Idor, para salvar á la madre; siendo así que, sino se le 
expele muere de cierto la madre, y  muere también el 
ffeto que es incapaz do vida, es evidente áfortiori, que 
tampoco será lícito m atar al feto, cuando de no matarle 
muere de cierto la madre, pero no muere de cierto el feto, 
sino que puede sobreviviría. Hé aquí mi argum ento , 
que no puede ser más concluyente.

«Quiéren una prueba más de que así siente la Sa­
grada PenUtoaciaría? Pues la tengo en la mano. Recuer­

den an te  todo lo que en mi primer escrito de 2 de Ene­
ro decía sobre este punto: «Ignoro, y  me es difícil ave- 
»riguarIo, si se le ha consultado este caso: yo al me­
ónos, no me atrevería á preguntárselo, temiendo me re- 
»galase por contestación el uConsultantur auctores» que 
osuele dar á los que le preguntan lo que deben saber y  
aque ninguna duda ofrece. No obstante este temor m uy 
fundado, pudiendo en mí más el deseo de obtener una 
declaración terminante, que la repulsa que ya veia ve­
n ir y  que ha ya  seis meses anuncié al que se atrevie­
se á preguntarlo, no obstante, digo, con fecha 23 de 
Mayo pregunté, entre otros casos sobre el mismo asun­
to, «Si era lícito esto almenas, cuando de no hacerlo 
«perecían la madre y  el hijo;» á loque el 16 del ac­
tual recibí contestación, cuyo autógrafo ha visto el 
Sr. Aguado, y  que literalm ente dice así:

«Sacra Penitentiaria, perlectis exposítis, dilecto In 
“Christo oratori respondet: Gonsulat probatos auctores. a

Y  ¿habrá todavía quien ponga en duda cuál es el 
sen tir de este tribunal? En manera alguna hubiera 
dejado de contestar si el caso hubiera ofrecido la me­
nor duda. Si no ha contestado, es porque, establecido 
ese tribunal solamente para resolver dudas, se hubiera 
extralimitado declarando loque ninguna duda ofrece, 
lo que es clarísimo como la luz del mediodía, lo que 
los autores de moral, como yo tengo demostrado, ense­
ñan unánimes.

Si puesá  pesar de no encontrar n ingún  Padre de la 
Iglesia ni teólogo alguno que enseñe lo contrario ; si» 
no obstante haber visto los argumentos irrefutables 
en que mi doctrina se apoya y  la frivolidad de las ob­
jeciones que oponen mis adversarios, todavía se em­
peñan loa médicos en defender como líc ita  la embrioto- 
mía; dejándoles en su loca presunción de constituirse 
en maestros de los maestros de la moral, me obligarán 
á exclamar con el vulgo «íto "hay peor sordo que él que no 
aquiete oir, ó con un antiguo filósofo î es perder eltiem- 
upo empeñarse en convencer al que no quiere persuadirte.»

Villa de Urroz, 22 de Junio de 1870.
Liso Hobcída, Pbro.

FISIOLOGIA.
VIAS QDE SIGUE LA GRASA EK L A  MUCOSA LSTESTiEAL GUARDO

ES ABSORBIDA,

La abundancia de materiales de urgente publicación 
nos ha impedido insertar más pronto la  siguiente carta, 
y el artículo traducido del Alemán que nos ha remitido 
desde Santiago el apreciabie y estudioso comprofesor 
D. Ramón Varelade la Iglesia, á quien rogamos disimule 
la tard anza y favoreciéndonos con sus escritos y traduc­
ciones del aleman según muestra deseos de hacerlo, por 
lo que le damos gracias.

Por el correo de hoy tengo el gusto de rem itir á us­
ted  una traducción del artículo escrito por Th. Esiner 
en los Archivos de Virchoxo titulado: Sobre las vias que 
sigue la grasa por la mucosa intestinal, cuando et absor­
bida.

No es la traducción del artículo, segnn lo ha escrito 
Esiner en el periódico arriba citado, sino la del extrac­
to, según se ha inseriado en el Periódioo central de las 
ciencias médicas, que saliendo todas' las semanas, relata

Ayuntamiento de Madrid



456 Eh Sli^LO MÉDICX).

de una manera fiel y  concisa los descubrimientos y  
publicaciones más importantes. La traducion de este 
extracto me ha parecido más oportuna, atendida la 
extensión de las columnas do Bl Siglo Médico.

En cuanto á la exactitud del fx trato . debo decir 
á  V. que el Periódico central de tai ciencias médicas está 
escrito bajo la dirección de L. H:*rmaua, Tu. Leber, O. 
W estphal y  J. Rosenthal, contríbuyeudo á su redac­
ción muchos otros profesores alemanes.

Algunos artículos, cuya extensión no se oponga á 
la circunstancia yá indicada, los traduciré directam en­
te  de los ArcAípos de Virchoio.

Hé aquí el artículo del Sr. Th Esiner.
«La cuestión tan  discutida de las vías anatómicas 

que siguen las materias aliuieuticiaa al pasar del tubo 
digestivo á los líquidos en círculaciou, es ventilada por 
Esiner de tal modo que en lo esencial restablece de 
nuevo la teoría sentada por Heide-ihain hace 11 años 
{Molescholt's. Üntersuchmgen: t. IV. 1858. p. 251). y  que 
hasta ahora fué siempre atacada Cou la descoudanza ó 
la contradicción.

Ante todo afirma Esiner los datos suministrados por 
Hesdenhain, según los cuales Jas extremidades inferio­
res de las células cilíudricas de las papilas en los mamí­
feros (respective de los pliegues de la mucosa en la 
rana, pues en esta faltan las papilas verda ieramenie 
dichas) se estiran en largas prolongaciones. Cala célu­
la cilindrica se prol mga en una hebra sumamente deli­
cada; parece sin  embrgo, que dos proloogacionps celu­
lares se funden en una sola, asi como también que una 
de dichas prolongaciouea se divida bifurcándose En 
las preparaciones endurecidas en ácido osmico apare­
ce el interior del cono papilar compuesto sola y  única­
m ente deñlameutos numerosos más ó menosintimamen- 
te  reunidos entre sí y  paralelos al‘ eje longitudinal de 
las papilas, que no son otra cosa que las prolongaciones 
adelgazadas de las células cilindricas. En su curso 
se encuentran insertos no pocas veces corpúsculos 
manifiestos, fusiformes, que Esiner identifica con cor­
púsculos de tejido conjuntivo. Luego que llegan al fon­
do de la papila, cambian los filamentos su dirciccion, que 
hasta aquí habia sido paralela al eje longitudinal, y  
descendente. En la parte profunda de la papila apare­
ce ya, en lugar de los filamentos paralelos, una malla 
reticular formada por las anastómosis de dichos fila­
mentos. en cuyos intermedios hay células á veces; en 
la base de la misma papila sufre la série completa de 
filamentos una doblez ó cambio de dirección, siguiendo 
dichos filamentos un curso paralelo á una sección 
transversal del intestino, mezclándose así con loa fila­
mentos de la capa, epitelial correspondiente á las de­
presiones que hay entre las papüa.s Mediante esta se­
paración de los filamentos en el fondo de la p^iplla, se 
produce casi constantem ente un espaCio vacio cuya 
sección transversal presenta próximamente una f rma 
triangular, limitado hacia abajo por el tejido do la 
suumuco&a, y que hacia arriba puede prolongarse no 
de una m anera insiguificaute en el cono papilar, asi 
como también comunicar en auj terminaciones infe­
riores con los espacios semejantes que están debajo de 
las papilas vecinas (vaso quiiifero ce<itral).

Kn las células colocadas en la p u a tad e  la papila es 
donde mejor pueden demostrarse las prolongaci.jnes de 
las células cilindricas, y  su conexión con el c'ordon de 
fibras paralelas, que sigue la direc loa del eje de la 
papila; pues en ellas están en la misma dirección el eje 
de la célula cilindrica y  el fllampnto. y resulta este de 
un adelgazamiento de la primera. No deja de existir, 
sin  embargo, la misma disposición asi en las partes 
laterales de la papila, donde las prolongaciones de una 
manera bien determinada parten de la célula formando 
un ángulo recto con su eje como en el resto ae la mu­
cosa. Una doblez ó ludexion semejante de las prolon­
gaciones celulares tiene lugar en el espacio compren­
dido entre dos papilas, en la depresión correspondien­
te á este punto, en donde, aunque estáu colocadas las 
células verticalmente y en una dirección paralela á la 
papila, sus prolongaciones, sin embargo, siguen una 
dirección horizontal; y  m ientras que eu ios lados da la

paolla las células cilindricas están colocadas perpendi- 
cularmeute á aquella, sus nrnioogioionea celulares si­
guen la m'sma dirección que la sene fllameutosa que 
se encuentra á !o largo el eje de la papila.

Esta dísoosicfon se nercibe con 
cnan-lo se practica la observación en los 
l‘i absorción de la  arrasa. Las P’*^^?'i^^ciones celulares 
filamentosas que forman el stroma de la f » 
neo crasa, ya  bajo la forma de ío tita s  
inanreciablcs y  de taponcitos ftops. ya 
toa no interrumpidos ie  arrasa. En los puntos en que 
los corpúsculos fnaiforraea con núcleo se 
los fita nentos.est^n rodeados de una capa 
de grasa sumamente finas. Los 
de las células cilindricas, v que em las 
endurecidas en ácido ósmico constituyen por e] solos 
el í írm a  papilar, representan tubitos *®’
yos terminaciones dislactradas ha podido el s^^oj 
distinguir claramente en algunos casos una p e 
propia, y  un espacio interior

Puede adquirirse una idea más ^
circuDstancias anatómicas de este ,qq
canales, haciendo obrar una disolución P . j
de ósmico sobre trozos de intestino, que hay / c u .  
antes colocados en vinacre por espacio oe 2 a ib ño ­
ras Con esta modificación no se contrae el tejido, lo 
que sucede en tan  alto grado con el 
Mientras que por el primer “ olodo aparece el 
papilar formado únicamente de las orolono +p;irt« 
las células cilindricas y  de los corpúsculos de tejido 
conjuntivo insertos en su curso, de^aparec 
quilífero central, y es reducido el tejido submucoso 
á una faja sumamente delgada: aparece, mediante 
aquella modificación, el tejido de la papila, P.
telio se ha caído y desorsanizado en 
de una sustancia io tercelu lar, 
con numerosos corpúsculos de tejido conjun ' ^ 
resultan oerfectamente por l a , coloración que p 
hacérseles tomar después, mediante el ^  .
un espacio quilífero central. Los corpúsculos ,
de tegido conjuntivo, están dispuestos en series loogi- 
tndinales, mientras que en las preparaciones tratadas 
solamente con el ácido ósmico, en 
cía la sustancia intercelular, ae manifestaban ® 
cian como series filamentosas con corpuscu.os ínter -  
lados-, concordando completamente y  en un toQO 
curso y dirección, con las formas observadas en  p - 
paraciones obtenidas según el primer
de se encuentran más agrupados los corpúsculos de^ 
tejido conjuntivo, es en la extremidad y  en la  p
de los pliegues de la mucosa, puntos en que 
daderamente fusiformes y  en que las anastomosis 
transversales son escasas y  poco manifiestas. En la 
base, crecen notablemente estas anastómosis, hasta 
que en cierto punto del espesor de la mucosa reemplaza 
una red completa de células estrelladas á las células 
furiformes encadenadas en séries longitudinales, ad- 
quirieudo aquella red uu mayor desarrullo en ia suo- 
mucosa, y  extendiéndose hasta la capa muscular.

Esta red, fina de canalículos que están en conexión 
inmediata con los epitelios, en una palabra toda la rea 
de tejido conjuntivo de la mucosa, se ve llena de grasa 
durante la absorción, en un estado de división tan  fina, 
que las partículas, después de tratadas con el »
ya no aparecen teñidas de negro, y parece que cons - 
tuye  la única vía de la absorción de la grasa, 
pasa de este sistema de canales, no solamente al v ^ o  
quilífero central, sobre el que se ha condensado hasta 
ahora generalm ente la atención, sino también á 
vasos quiliferos de la mucosa y  submucoaa, y  a 
los de la muscularis, y  hasta á los 'que mas altos áe u  
muscnlaris se encuentran debajo de la serosa. Esto su - 
ce je  desembocando las ramificaciones de los corpús­
culos del tejido conjuntivo, mediante una apertura 
ondeada ó en forma de incisión en los vasos quiii- 
feros, s ’endo asi posible el paso de la grasa 
dida á dichos vasos. También ha hallado una
comuaicacion directa entre el interior de T^sos 
sanguíneos que se distribuyen en la mucosa, y  las ra ­
mificaciones de los corpúsculos porque pasa la grasa 
(véase Boehm.que ha observado esta diapoaicloo en la 
aura madre y  en las memoranas sinoviales, law , pa-
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glna 723 de este periódico), expUcaudo así este au to r la 
abundancia relativa déla  grasa ea  la sangre de la vena 
porta durante;el período de la digestión.

Estos corpíisculos de tejido conjuntivo, conducto­
res dp la grasa, presentan ea  lo esencial la misma dís- 
pcsicíon «u los mamíferos que en la rana, s)lo que en 
loa primeros se encuentrari ya en la parle superior 
de la papila, (y esto p .rece indicar que en los mamí­
feros desempeña un papel m is Importante que en las 
rauas el vaso qiiilífero central), en lugar de los co r- ' 
püsc líos de tesrl'lo c inj'intivo colocados en séries lon- 
giiudiuales c o n ) s u ; id e e n  la rana: una red celular 
de mallas estrechas auastomosalas en to las direccio­
nes, que se hace mucho más ancha en la submuco- 
sa; mientras que en la rana, al contrario, la ram  flca- 
cion más notab.e del sistemi de caflaies que coaluce 
la grasa, se eaoueutra en la submucosa. ciegan e3to 
toda la red de corpósculos del tegído conjuntivo sirve 
en los mamíferos de vía á la absorción de la grasa, y  
no solamente la re i del iutesiino delgado, sino en al­
gunos anímales la del intestino grueso, lá cual también 
se ha hallado en la rana llena de grasa.- cuando esta 
sustancia era ingerida en cantidad notable.

La orla ó guaralcii)n cuticular que cubre la su ­
perficie de las células cilindricas, y  que ha sido objeto 
de tan tas cuéstiones, está estriada, sé,guo Eimer, no 
solo en el seütidi) transversal, aiüó también en el lon­
gitudinal (paralelo á la superficie). La capa inferior de 
la orla, á la que nunca llegan las estrías transversales, 
es considerada por Esiner como una parte (algo en­
grosada) dé 'la membrana celular primitiva, y  como 
semejante á las membranas q ie  limuau los lados lou- 
gitudiuales de las células cilindricas,, y que se tocan 
con las que le son adyacentes (Aunque se separan por 
ciertos métodos de preparad in). dolo á ésta capa infe­
rior que carécp siempre de canales porosos le concerie 
Esiner una renitencia relativa. La orla propiamente 
dicha (tenada hasta aquí ñor todos, menos por Milles- 
chott, por una cutícula sólida) cons ste‘ en una su s tan ­
cia completamente blanda. En las preparaciones obte­
nidas del intestino de la rana, y  endurecidas por el 
ósmico, estaba deprimida en onda dicha orla, en sn 
superficie exterior por gotas finas de grasa, circuus- 
tanc ia  que solo puede ser permitida mediante un g ra ­
do muy pequeño de resistencia, y  que hace insuficien­
te, por lo que respeta á esta orla, la hi^iótesis de vías 
especiales para las gotltas de grasa.

Con el objeto do adquirir datos positivos, para la 
resolución de esta cuestión, practica Esiner experi­
mentos de ingestión 'en las ranas,- empleando en ellos 
15 gotas de una mezcla de aceite y  de carmín fina­
mente dividida. Estos experimentos dieron el resul­
tado notable dé que á las 17 horas se habla producido 
ya una separación de ambas sustancias. El carmín, 
mezclado con algún aceite, se encontró en el recto, y  
desapareció del tubo digestivo en poco tiempo; mientras 
que el aceite todavía se podía demo tra r  á los 12 dias 
en la parte superior del tubo d gestivo. En algunos c a ­
eos raros, sin em bargo, se encontraban algunos g ra ­
nitos de carmín, enterrados ó detenidos en las partes 
superiores de la orla epitelial, asi como también a lg u ­
nos de dichos granos eu las células mismas, que por 
otra parte estaban llenas de gotas de grasa. Mientras 
que en la parte superior de la orla, donde e«tabau de­
tenidos los granitos de carmín, nucca se han encon­
trado gotas de grasa, ha visto en un murciélago, muer­
to durante la absorción de la grasa, que abundaban 
mucho en la parte inferior, homogénea, que ha sido 
comparada más arriba, á una Darte engrosada de la 
membrana celular. En estas células faltaba la  orla pro­
piamente dicha y  estaba al descubierto l.i capa inferior 
que estaba en punto de ser atravesada, por gotas finas 
de grasa. Es, por consiguiente, muy natural creer, que 
durante la absorción de la grasa, las capas superiores 
déla oria de las células que intervienen en la absor­
ción se disuelven completamente y  se desprenden; do 
esta manera, solo queda á las gotas de grasa que a tra ­
vesar la capa inferior, la  membrana celular propia­
mente di iha., y  acaso que por el infinjo enigmático me­
diante <4 cual se disuelve y  desaoarece la capa supe- 
ri. r, sea reblandecida la capa inf*rior, más rem 'tente 
y  hecha apta para ser atravesada por la grasa. Es de

sospechar que este influjo está en intima relación con 
lá constitiiCion química de lá grasa {V. Wisling hau- 
aeu l im a . Dist. Dorpit. 1851) según resulta del mod o 
tan  di3tiQto óe conluccion los grauitos de ca rm ín , 
cuya penetracijn  es^iepclonal en las caías supsriore s 
de la orla, asi como en las células debe ser atribuid a 
más bien ácircuustancias puramente mecánicas y ac - 
cidentales.

HIDROLOGIA MEDICA.
D E  L A  U T IL ID A D

DE LAS AGUAS MINERALES DE ALZOLA,
EN ALüONaS DB U S  BNrERMKDADBS QDR TI8NBV SU ASIENTO B5 
EL APa SATO URINARIO. P )H 0 .  VlCB'íTE UaQCIOLA, MEDICO- 

DIRECTOR DB LAS Mlí^MAS.

Conclusión.) — (1)
Arifítgtia la vejiga —Esta enfermedad consiste en las 

disminución de la seo ibilidad y de la contractilidad de 
este órgano, en términos que op llena sino incompletamen­
te sus funciones Cua-ido nu existe obstáculo en la uretra, 
el chorro do la orina cons-»rva sus dimensiones norma­
les; pero á raei'da que la deb'lidad se aumenta, el calibre 
disminuye y llega á caer verticalmente.

Las personas afectadas de debilidad de esta viscera, 
tienen al principio de la enfermedad conatos de orinar 
más frecuentes que de ordinario; pero según vá progresan­
do afección, van s’epdo cada vez más tardíos, y más 
difícil el principio de la emisión, lo que les obliga en mu­
chas ocasiones á hacer e-ífuerzos y contraer los músculos 
del vientre para comprimir la vejiga y suplir de esta m a­
nera la insuflúencia de sus contracciones. A medida que 
la vpj'ga se contrae m is débilmente, se evacúa en menor 
cantidad, quedando cada vez más en su reservorio. La 
orina, delenila en la v-'jiga se altera, se vuelve acre, alca- 
liha, y la irritación que produce su Constante coniacío, al­
tera la sensibilidad d é la  membrana interna de la vejiga, 
aumentando su espesor. Sí en este caso se desprecia el 
extraer la orina por medio de la sonda de goma, agregan­
do un plan curativo adecuado', la enfermedad prozrésa 
de una manera considerable, produciendi en las fibras 
musculares de la vejiga (aunque hipertrofiada), una dis­
tensión t'ín grande, que sus contracciones se hacen del 
lodo impotentes, tínlonces hay parálisis completa, y reten­
ción de la orina si los tnúículos que rodean el cue'lo de la 
vejiga conservan bastante fuerza para oponerse á la salida 
deraquella; y en el caso contrario, incontinencia por rebosa­
miento.

La inercia de la vejiga es, muchas veces, la consecuen­
cia de los escesos venéreos: nada hay que debilite más 
rápidamente, que la frecuente emisión del hcor seminal, so­
bre todo cuando es provocada por la masturbación: el es­
pasmo que acompaña á este derrame, enerva y deja al cuer­
po, aun en la mejor edad, con todos los achaques de una 
vejez prematura. La vejiga, así como los demás Organos, se 
ponen menos aptos oara el libre ejercicio de sus funoiones; 
no tiene la suficiente fuerza para expeler toda la orina 
contenida en su reservorio, y su misma debilidad es causa' 
de la retención leí líquido. Los ancianos, y aun los jóvenes 
que no han si lo continentes, los que se entregan al vicio 
del onanismo, los que hacen uso escesivo de las bebidas 
fermentadas, ios que se entregan á trabajos que les obliga 
á tener una vida sedentaria, los jugadores y todos aquellos 
que descuidan 3I evacuar la vejiga, sintiendo necesidad de 
desocuparla, son atacados, cualquiera q u eseá is  edad, e 
catarro vesical, de anestesia v parálisis de la vejiga.

La pará'is's del cuerpo y cuello de la vejiga, pueden 
existir simultáneamente, porque su esfínter se halla com­
puesto de la reunión de las fibras que forman la túnica 
muscular de este órg.ano, y puede dar lugar á la retención 
y á la mcoiitínencia á la vez. fisto se concibe con faoilidad; 
la vejiga y cuello atacados de anestesia no pueden con­
traerse. y la orina, después de haber llenado su reservo­
rio. sale pur su propio peso, por la acción involuntaria de
los músculos ab iom nales y por los movimi'*nlos del cuer­
po, sin que le sea posible al enfermo retenerla, y aun sin 
que se aperciba cuando sale.

( l ) j  Véase el núm, 863,
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Veamos si contra esta rebelde afección pueden sor de 
al^uru ,itlilld«d las ag’uas de Alzóla, estudiando primero 
l^s cóndioionés en que debe hallarse e! enfermo par»po­
der' esperar, con su metódica administraccion, un resul­
tado favorable. Sí la indicación de las aguas ha de ser ver­
dadera, será preciso que la dolencia sea puramente local, 
que el , estado general del cuerpo se halle en condiciones 
regulares de salud, que l'a anestesia se deba á la dis­
tensión forzada de las fibras musculares, ocasionada por la 
detención prolongada de la orina en su reservorio; como 
igualmente caandpes la coosBCUenCiíi de operaciones más 
ó menos graves ejecutadas en-iV vejiga • ó én la uretra, y en 
todos aquellos casos en ios que la enfermedad no se halla 
sostenida por alguna Ips,ion,9,rgánjca del punto afectado ni 
de los centros nerytdso^’ pbes ‘éd éste újlimo caso, no 
siendó ^6sHiIb/S6Í¿íáaral enferbaP del'a^enité. mbid)(¿ó’ qbe 
sostiene su dolencia, serian inútiies cuantos medios se pro- 
ploaseB contra la anestesia.

El primer efecto délas ágüh# cJuandÓ se administran 
de una manera conve^Mente y en los caeos que se han indi­
cado, es el de aumentár la secrecclon de la orina, neutra- 
lizán sn escesiva acidez, escita? los ñietés nerviósos dé la 
mucosa! dig la. vejiga, y promover la contrac^lidád de las 
fibras musculares de la misma, hatjiéndiJsb más frecuentes 
los conatos de orinar, y más'irapefiosá sil emisión. Estos 
efectos fisiológicos van cediendo dé irtia ihanera gradual y 
progresiva, desde el qulnío día eh adelánte, disminuyendo 
la necesidad de orinar; su emisión es cada vez más fácil y 
menos molesta, él sueño tranquilo' y reparador, y el bien 
estar general del caerpó coincide con el restablecimiento 
del equilibrio de los múSoulbs d^l cuello y cuerpo'de la 
vejiga, cuya consecuencia éS la' curarcion radical ó una 
muy notable mejorfa de una doleOcia generalmente refrao- 
toria á‘la mayor parte de los medios terapéuticos.

Catarro vesical.—La inflamación, crónica de la mucosa 
de la vejiga, rara vez se observa en las personas jóvenes; 
pero es muy común en la edad madura y en la vejez, sobre 
todo en tas personas de vida sedentaria. Esta enfermedad 
es mucho más frecuente en el hombre que en la mujer, cuya 
circunstanciase debeá la diferente eslrnctura, complica­
ción y  existencia de un órgano importante, como es la 
próstata en el primero, y la ausencia del mismo eu la se­
gunda., Sabido es por todos los anatómicos, que la próstata 
aumenta de volumen con la edad, y dificulta la Ubre emisión 
de la oriné, obligando al enfermo á hacer esfuerzos en cada 
conato, con el objeto de vencer el obstáculo á la completa 
evacuación de la vejiga, dando lugar á la estaocacion de 
la orina, á la distensión de la vpjíga y á la descomposición 
del liquido contenido en au Cavidad, cuya presencia ha de 
producir necesariamente la irritación e inflamación de sus 
paredes.

. De lo expuesto se infiere, qne la causa de la Inflamación 
crónica de la mucosa de las vejiga es, en muchísimas oca­
siones, un obstáculo á la libre emisión de la orina,, como 
una estrechez de la uretra, la hipertrofia de la próstata, 
las várices del cuello de la vejiga, las válvulas del mismo 
sitio, los cuerpos extraños contenidos en su cavidad, y to­
das las afecciones, en fin, capaces de impedir la libre emi­
sión de 1̂ . orina.

En los casos de válvulas dej cuello de la vejiga é hiper­
trofia de Ja.próstata, $00 más frecuentes las afecciones ca­
tarrales de la vejiga que en los cosos de estrecheces de la 
uretra, porque en el primero, prescindiendo de la proxi­
midad de la vejiga para la fácil trasmisión de la inflama­
ción, rara vez se desocupa aquella por completo; al paso 
que ea las estrecheces de la uretra se desocupa comple­
tamente aunque sea con lontilud.

Los cuerpos extraños que se depositan en la vejiga, 
como son, pedazos de sonda, arenillas, cálculos, etc. pro­
ducen con frocuencia el catarro vesical: conviene en este 
caso dividir los- cálculos, en dos categorías. La primera 
comprende los de ácido úrico, los úratos, oxalatos y sili- 
09;tos: se furmin en el riñon y se anuncian por la mani­
festación dej.un cólico nefrítico, más ó menos intenso; y  el 
catarroyesica) qne es la consecuencia del cuerpo extraño, 
desaparece coa la elimanacion de la causa que la sostiene. 
En el segundo casoyel catarro es el queda lugar á la pre- 
cipitaeton de los fosfatos de U orina, debidos á la alcali­
nidad,de, la misma; y son prodocidos casi siempre por la des­
composición amoniacal del moco ó del pus, y están subw- 
dinados en la mayoría de los casos á la existencia del 
catarro. Esta distinción es muy importáWte en la práctica,

pues en la primera la enfermedad desaparece eon lú causa, 
pero no es suficiente en la segunda.

Tdo lo que sea capaz de producir la inflamación de la 
vejiga, como la influencia de las estaciones, los países 
fríos y nebulosos, los cambios atmosféricos y la supresión 
de las funciones de la piel, pueden producir el catarro ve­
sical Además son causas abonadas, la acción de las bebi­
das e.spirituosas, los diuréticos cuando .se toman en gran 
cantidad, loa alimentos salados y picantes, y algunos medi­
camentos estimulantes.

. Las enfermedades de los riñones, sea por continuidad 
de tejidos, sea por la alteración que producen- en la orina, 
pueden ocasionar la inflamación crónica de la vejiga; las 
meiasiásis, reumática, gotosa, berpética y otras, pueden 
dar lugar al catarro vesical; si bien esto no sucede con la- 
frecuencia que suponen algunos autores.

Todas las túnicas de la vejiga, inclusa la periloneal. 
pueden ser invadidas de la inflamación, se extiende á la ma­
sa mascujar, se complica con la inercia del órgano: tanto 
en esta forma, como cuando se comunica con la perito- 
neal, se hace mucho más grave qne en el primer caso.

áí bien acompañan i  esta enfermedad, en la mayoría de 
los casos, un dolor sordo en el hipogástrio, conatos fre­
cuentes de orinar, sensación de ardor en la uretra y as­
tricción del vientre, estos síntomas pueden faltar. Él signo 
cónslante, y el que te ha validó el nombre de catarro, es la 
sfecrecion anormal oue viene mezclada con la onna; la que 
según la mayor ó naenor gravedad de la enfermedad, pue­
de ser mucosa, puriforme, purulenta, viscosa y alguna vez 
sanguiaolenta'.

Cuando la secreción es mucosa, la orina sale las más ve- 
ceé limpia; pero á medida que se enfria, se vá alterando 
gradualmente y se forma en el fondo del vaso un moco 
compacto, gelatinlforme y trasparente, separado por com­
pleto de la orina; en la superficie de este líquido, aparece 
una nube que se sostiene largo tiempo en suspensión, y 
más tarde queda cubierta de puntos rojizos, que no son 
otra cosa que ácido úrico.

Cuando el moco es puriforme, la orina presenta desde 
el momento de la emisión una aoariencia lechosa, se'alte­
ra  mucho más pronto que la anterior, se precipita en pocas 
horas y  el sedimento presenta la apariencia de copos, lo 
mismo que en el caso anterior.

Cuando la secreción es purulenta, la orina es al salir 
opalina y lechosa; y si se interpone entre la luz y el ojo, 
se ven flotar una infinidad de pequeñas partículas blan­
cas, sin viscosidad, independientes las unas de las otras, 
que se dirigen inmeliatameate de. una manera sensi­
ble, bácía el fondo del vaso. El sedimento que se forma es 
blanco, homogéneo, si se inclina el vaso obedece inmedia­
tamente á su propio peso En este caso la orina es nenira 
ó alcalina.

En algunos casos se hallan reunidos estos tres géneros 
de secreciones, y forman en un mismo vaso tres capas per­
fectamente distintas; io que demuestra que las diversas 
partes que las producen, se hallan inflamadas en diferente» 
grados.

En fin, los depósitos viscosos, son el grado más avan­
zado de la secreción purulenta: su manifestación es debi­
da á la descomposición amoniacal de la orina, que reac­
cionando sobre el pus, le dá esta singular viscosidad. 
Cuando el pus se halla en pequeña cantidad y la orina es 
fuertemente alcalina, 00 hay precipitación del sedimento, 
y la disoiccion de la orina es tal que parece casi limpia;» 
pero siempre es viscosa, y al decantarla corre como el aceite. 
La alcalinidad de la orina, produce muy frecuentemente, 
sobre la mucosa de la uretra y la vejiga, la sensación que*' 
produciría un líquido corrosivo.

El sedimento, que en este último caso se forma, es mu­
chas vec^ sanguinolento ó mezclado con estrías de san­
gre; y el microscópio, Independienteraenle de los caracteres 
del pus, démuestra la presencia de numerosos cristales’ 
fosfáticos.

En la iiiflamaciou crónica de la mucosa vesical, cuando 
se halla exenta de las graves compUcacionf'S de que es sus­
ceptible y de las que dejamos hecha mención, y se halla ca*- 
racterizada pop la secreción moco-gelatinosa, se pnedén 
administrar las aguas minerales de Alzóla con grandes pro­
babilidades de éxito, en bebida, baño genei'al, de asiento 
y chorro, según !ás diversas' indicaciones qué intente lle- 
tfar el méd ico.

Cuando éa el catarro vesicaí idiopátíCO se toma é  aguá
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en  beb ida , en  ca n tid ad  p rop o rc io n ad a  á  la to le ra n c ia  del 
estóm ago y el g rado  de In ten s id ad  de la  afección q u e  se 
tra ta  d e  c o rre g ir , e l p rim er efecto es el de  a u m e n ta r  la s e ­
creción de la o rin a , hac iéndose  su em isión m ás fíc il y m e­
nos m olesta; d ism inuye al mismo tiem po la escesiva s e n s i ­
bilidad de los filetes n e rv io so s  de la m uoosa  de la vc jigá , 
y  m 'id e ra  lá  con trac tilidad  d e  sus f ib ra s  m u scu lares , no 
ta rd a n d o  e n  d ism in u ir  la secrec ión  aáqffrtial de  u n a  m a ­
nera c o n s id e ra b le ; s iendo  lo m ás com ún e l q u e  d e sa p a re z ­
ca del todo  d u ran te  el tra tam ie n to  m in e ra l. C u a n d o  la 
afección es tá  carac te rizada  p o r  la  secrec ión  m o c o -p u ru ­
len ta  ó sa n g u in o len ta , que es u n a  lesión m ás p ro funda  que 
la a n te r io r , co n v ien e  q u e  la m edicación h id ro -m in e ra l sea 
más p ro longada  v m ás eon-^tante, pues no es su fic ien te  una 
so la 'lem p o rad a  p a ra  m odificar el estado  d e  la m ucosa  de la 
vej'iífa y v o lv er su  sec rec ió n  al estado  n o rm a l. R n  e s ta  
varied ad  de c a ta rro , p rod iicen  m u y  buenos • resu ltados las 
iiiveimiones d e la s fu a  m in e ra l e n .la  cav idad  d é la  vejiga, p o r 
medio d e  la sonda de doble corV iente, C uando  la secreción  
es v iscosa,’ se re s is te  m ucho má.s la afecc ión  á  la m edica­
ción b id ro  m inera l, v  se  hace- necesario  a ñ a d ir  á  la m edi­
cación p souesia , los chorros en  form a de re g a d e ra  á la  r e ­
gión ren a l y lu m b a r, a lte rn an d o  con  la ap licac ión  de v e n ­
tosas se c a s  en los m ism os p u n to s . Con e s ta  m ed icac ió n , y- 
co n  a lguna  consinnoia, se  c o rr ig e  esta  g ra v e  y  p ro fu n d a  
afección d e  la vejiga.

E l baño greneral-que se p re ? c rib e  en  el c a ta r ro  vesical 
crónico, tom ándolo  á la te m p e ra tu ra  co n ven ien te  y. con  la s  
debidas p recauciones, e s  un  a u x ilia r  poderoso  de l ag u a  
q u e  se  usa  e n  b e b id a , y  conviene p rin c ip a lm en te  en a q u e ­
llos casos en  q u e  los c o n a to s  frecuen tes de o r in a r  y  la d i­
su ria , p roducen  en  el o rg an ism o  la escitac ion  n e rv io sa , 
acom pañada  d e  m al e s ta r  g e n e ra l, d e sazó n , insom nio  y  a l­
g u n a  vez hasta e l de lirio  n e rv io so  d o ra n te  la noche. E n  
este caso , no solam ente ca lm a  la desazón general del c u e r ­
po, p roduciendo  un.i sensación  d e  b ien  e s ta r  en  el indivi­
duo, V u n a  esc itac ion  su a v e  á la piel q u e  lo h a c e  a u m e n ta r  
de te m p e ra tu ra , sino q u e  p rom ueve  u n a  rev u ls ió n  fisioló­
gica del c e n tro  á la p e rife r ia , seguida de d ism inución  en  
los conatos de o r in a r ,  su espu lsion  m en o s  frecu en te , m ás 
fácil y sin  m olestia; el mal e s ta r  d e s a p a re c e , y el paciente 
d u e rm e  tran q u ilam en te  de c u a tro  á c inco  h o ras  co n  n o ta ­
b le  a liv io  de su s  d o len c ias .

E l b a ñ o  de asiento , ó sea aquel en  q u e  se  in tro d u cen  
en el ag u a  las caderas y  p a r te  su p e rio r  de lo s  m uslos, 
quedando  fu e ra  lo res tan te  del cu e rp o , es m uv yenlajosq 
cuando  el c a ta rro  vesical v iene acom pañado de pu jos dolo­
rosos y d e  escozor q u e  desde  el cuello  de la  vejiga se e s -  
tien d e  á lo la rg o  de la u re t r a  v m árgen  de l ano.

Debe también usarse bajo la misma forma, cuando se 
complica la afección con dolores en el hipo^ástrio y región 
lumbar, y se agregan i  esto.s síntomas la debilidad del su­
jeto, la antigüedad del mal ó la edad avanzada que coB'' 
traindiquen el baño geneml. j  » ■

E l baño  de c h o rro , ya sea  ascenden te , y a  descendente u  
horizontal, coya fuerza, d iám e tro  v v o lu m en  h a  de ser pro--, 
p o rc ionada  á  la in te n s id a d  del mal y al estado  g e n e ra l del 
cuerpo , a u n q u e  r a r a  vez debe se r m u y  c ru e so , co n  el fin de 
e v ita r  la  inflam ación q u e  pud iera  p ro d u cir sobre  los ya de­
licados ó rg an o s enferm os, es m uv conveniente cuando el 
c a ta rro  vesical v iene acom pañado de la d ism inución  d e  a 
contractilidad  de las fibras m u sc u la re s  de la vejiga, de  la 
an estes ia  de la m ism a, V en  los casos en q u e  e l en to rpe­
cimiento depende de la falta d esenslb idad  del sitio afectado,
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PRENSA MÉDICA EXTRAN-JERA.

D el a loan fo r a looho lizaila  eo  c iru g ía ; p » r  ®l Da. VedRE?ie s .

Usando hace mucho tiempo una preparación alcan­
forada en el tratamiento de las ülceras venéreas, pero 
más particularmente délos bubones «apurados, (juiero 
hablar de la pasta alcohólica de alcanfor, es decir, del 
polvo de alcanfor hecho pasta con alcohol alcanforado' 
común. '

En Lyou vi'por primera véz usar este tópico en las 
salas del hósiíitM' nUlItay, y  tné sorprendió el buen as­
tado de los bubones así tratados, su color hermoao, sus

pezones carnosos, y  su pronta cicatrización casi sdnusar
la cauterización, y  el poco pus que daban.

Promótí utilizar este tópho';. y  así lo he heCho.no 
solo en los bubones supurados y filceras venéreas, sino 
eri'lás heridas comunes y en íiloeras de cualquier na tu  • 
raleza, En Roma he experimentado mucho este medio 
terapéutico en Un ^ a n  servicio dé venéreos qué dirigí 
durante dos años. Allí pudo estudiar sus efectos en 
gran  número de casos, y  convencerme más de su efl- 
cáeia y  su superioridád sobre todos los medios usados,.

He empleado constantem eate la pa'.»ta alcanforada 
y  siempre me ha sotlpréndido el aspecto fresco y rOsa'do 
que ha tomado á  los dos ó tres dias la gap'erftcle do las 
úlceras, aspecto que conservaban hasta la cicatrización 
completa. , . , ,

Es Inútil añadir que con esta cura las heridas no 
presentan gusanos, cualquiera que sea la abundancia 
de la supuraciony la elevación de la tem peratura- ex ­
terior. , .

Un inconveniente de esta pasta es endurecerse, ha­
cerse callosa y  hendir los bordes de las heridas. Se, evita 
ésíó éxté'áMfeiiíb ú.ná capá dé cferato 6 Cólére'n. Ca cura 
es m uy sencillai consiste én diluir en una  vasija alcan­
for, en polvo muv fino,- con alcohol alcanforado, ̂ s t a  
una consistencia' pastosa, se extiende.¡Ia pasta sobre la 
superficie cou una espátula aplícandó en los bordea un 
cuerpo g raso , y  colocar lue^o una planchuela, compresa 
y  venda ó vendaje apropiado. Sereqm evela curados ve­
ces en las veinticuatro horas, según la abundancia de la 
supuración, quitando con la espátula ó pinzas lá especie 
de m ástic formado por él alcanfor cOn el púa. y  áe lava 
la úlcera con cocimiento aromático teóiplado.

El enfermo siente al principio escozor; pero este se 
disipa á los dos. ó tres m inutos y  queda una sensación 
de calor agradable.

El modo de obrar de este medicamento, compues • 
to de dos elementos dotados á la vez de propieda­
des excitante y  volátiles, parece resultar precisamente 
de la combinación de estas dos propiedades, de las cua­
les la volatilización modera la irritación por el frjp que 
producen estos dos cuerpos, pasando dél estado sólido 
al liquido y  al gaseiforme. La superfiqie que supura, en 
relación con estos cuerpos durante esté cambio de esta­
do. está asi constantem ente estimulada en un grado fa­
vorable á su cicatrización. Pero no hay siempre concór- 
dáncía entre este grado de irritación producida por el 
medicamento y la necesaria para la curación do la he­
rida. Ya es jnucha, y  de aquí la inflaoxacion, ya  poca 
y  de aquí la atonía.

Conviene no atenerse á una sola fórjnula, al contra­
rio, se eoíplean varias según las circunstancias, ya 
s o l o  c o m o  íó aconseja Charaponillou, ó unido á la  man­
teca, bajo forma de pomada, ó diluido en agua, 6 aso­
ciado al eter. ó bien al alcohol como va dicho.

No propongo este medio como nuevo, y  menos como 
úna panacéa universal, sino como un excelente tópico 
que presta á la cirugía muchos servicios.

R e p ro d u o o io B  y  r e u u io n  d e  lo t  te n d o n e t .

En un escrito presentado i  la Academia de Cien ’ 
cias sobre sus investigaciones, relativam ente á la rege­
neración de los tejidos, el Sr. Demarquáy se ocupa 
de la regeneración de los tendones y  de su reunión por

suturas^^e^ej-acion ¿e los tendones, dice, ha ocupado 
á gran número de cirujanos, entre los cuales citara 
Hunter Stromeyer. Gueriu, Bouvier y  Jobert. Resulta 
de mis inrestigaciones que ni la sangre, ni la linfa 
plástica, ni el blastemo, sucesivamente Invocados como 
elementos de reparación, tienen el valor que se les ha 
atribuiflo. He tratado de demostrar en mis investiga ­
ciones;

1. “ Que el tendón se regenera por la proliferación 
de los elementos que ae encuentran en la superficie in ­
terna de la vaina del tendón cortado y  cuyos estremos 
se han retraído.

2. * Que la porción externa de la vaina es completa­
m ente indiferente, ai fenómeno; pero, sus vasos se h a ­
cen mas Vohiminosos y  más numerosos.

3. * Que la proliferación en la supercie in terna de la 
-yáÍDa, 'se haé«' ái'espensái de Ibs éiementbs. ceitiiosos 
de esta, los oua'es á los 8 6 10 dias se confunden con
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!os elementos celulosos que nacen de la extremidad del 
tendón dividido.

4* Que la regeneración es tan to  más rápida cuan* 
to más vascular es la vaina del tendón cortado; en efec­
to, m ientras que el tendón de A.quíles se repara en 20 
ó 25 dias, el tendón rotuliano necesita más tiempo.

5.* Que el fenómeno que produce la reproducción 
del tendón es todo conforme con lo que sucede en la 
reproducción de los huesos por el periostio, fenómeno 
tan bien estudiado por Flourens, OUier y  SediUot.
■ 6." He estudiado clínica y experimentalmente el he­

cho tan  discutido de la reunión de los tendones por la 
sutura, y  resulta de mis investigaciones, hechas en el 
hombre y  en los animales, que la reunión por la su tu ­
ra  de los tendones cortados, no puede dar resaltado 
satisfactorio, sino cuando se hace la sutura con hilo 
m uy fino y  agujas muy delgadas, que por la poca vas- 
cularidad del tendón se necesita un  tiempo bastante 
largo para obtener esta reunión.

O b je tiv o  d e  p riim e»  p a r e  u n  o fte lm oacop io  d em o itre tiv o ;
n o te  d e  lo* Srea. W bkcr T R oger.

Hace algunos años que se busca su oftalmoscopio 
que en interés de la enseñanza y de la clientela per­
m ita á dos observadores esplorar á la vez el fondo del 
ojo.

Hemos pensado resolver este problema sirviéndo­
nos de la refl xión total que se obtiene sobre la hipote­
nusa de un prisma rectángulo interpuesto en el tray ec ­
to de los rayos luminosos.

Para el observador directo se evitan los inconve­
nientes del prisma (descomposición de la luz y  desvia­
ción de los rayos), uniendo á este primer prisma un se­
gundo semejante, de manera que forme un paralepipe- 
do. Esta unión de prismas corresponde á una lámina 
muy gruesa de cristal puesta eu el trayecto de la luz, 
como este sistema no tiene otra influencia en el curso 
de los rayos que uua débil desviación lateral, se puede 
reu n ir el objetivo ordinario á esta placa y  formar un 
solo aparato. , , .

El objetivo de prismas se compone de una lente 
plana convexa (que se puede cambiar a voluntad), y dos 
prismas rectángulos, cuyas hipotenusas se tocan. Em­
pleando el Crown, los ángulos de estos prismas son de 
42 á 48 grados. , ,,,

Puede usarse este objetivo de tres modos diferentes:
1. ® Un primer observador, ilumina el fondo del ojo

del modo ordinario, enviando con el espejo la luz al tra ­
vés del objetivo, y  él ve por el agujero de su espejo; el 
segundo observador se coloca enfrente del enfermo y  
mira al través del objetivo. . , ,  j

2. * Los dos observadores iluminan juntos el fondo
del ojo, provistos cada uno de un  espejo, realizando 
así simultáneamente los dos primeros procedimientos. 
Miran por el agujero del espejo, y  benefician así un do­
ble alumbrado. , , , , ,  j

No se lim ita este objetivo á la esploracion del fondo 
del ojo, se puede siempre colocarle en el trayecto de 
los rayos luminosos en los aparatos que sirven para ex­
plorar las diferentes cavidades del cuerpo, y perm itir 
asi la Observación á dos personas á la vez.

D e le  ▼ entilaoion en  lo* h o ip ita le* ; p o r MoRTDESiR.

La Academia de Ciencias de Paria, ha fijado su aten­
ción en un asunto de mucho interés; la desinfección 
del aire viciado procedente de las salas del hospital 
en las grandes ciudades, y  su esparcimiento en la at­
mósfera por las chimeneas de ventilación. El Sr. Wass- 
tyn  propone un medio radical y  es, quemar este aire 
para que desaparezcan hasta las menores señales de 
fermentos morbosos y  quizá contagiosos.

Si la torrefacción es continua ocasionará un  gasto 
enorme; si es intermitente, la ustión de los cuerpos 
orgánicos, interceptados a su paso por bastidores con 
filtros provistos de algodón ó de amianto, se opondrá á 
la  evacuación del aíre viciado una gran resistencia 
que se traducirá por un aumento considerable de su 
fuerza motriz. . .

Este Iproblema de la  desinfección del aire victado,

y e lu o  menos Interesante bajo el punto higiénico de 
la purificación y  refrescameute del aire nuevo, pueden 
resolverse de un modo sencillo, práctico y  económico 
cuando se emplea como motores de ventilación, co r­
rien tes de aire comprimido que arrastran grandes 
cantidades de aire á la presión exterior. ^ . ,

Por lo que concierne al aire nuevo, ya está hecho el 
experimento El informe del jurado internacional de 
la e x p o s i c i ó n  de 1867, demuestra que durante los dias 
de gran calor el aire nuevo propulsado por corrientes 
de aire comprimido al través de las berjas de madera 
de la parte céntrica del palacio del campo de Marte, 
llegaba á este sin polvo y m uy fresco. Las cifras si­
guientes indican este enfriamiento:

Temperatura del aire en el parque. . . .  34* 
Temperatura de la gran galería de máquinas 

sometida ünícamente á la ventilación n a ­
tural.....................................................................31,04

Temperatura en la parte de galería de ves­
tidos donde funcionaba la ventilación a r ­
tificial................................................................... 27,63

En el g ran  establecimiento la Belle-Jardlnlere, ¡ven­
tilado hoy por corrientes de aire comprimido, se puri­
fica el aire nuevo, y  mantiene durante los grandes ca ­
lores en la parte del medio dia una frescura notable.

Esta especie de preparación del aíre nuevo se ob­
tiene por la adición de un chorrito de agua en el cen­
tró de la corriente de aire comprimido motor; el agua 
se pulveriza, y el polvo es arrastrado, y  por esta mez­
cla intima iiel agua pulverizada y  del aire comprimido 
sufre éste inmediatamente un descenso en la tem pera­
tura. tanto mayor cuanto más caliente esté el aire ex ­
terior. He observado que el aire nuevo, tomado en la 
calle á32“, sada á 19 en el piso bajo de la Belle-Jar- 
diniere. . .  ̂ ^

Por lo que concierne al aire viciado de los hospita­
les, habiendo una com ente de aire comprimido motor en 
la base de cada chimenea de ventilación, como se ha 
proyectado en el gran hospital marítimo de Chebourg 
bastará reemplazar el agua por un líquido desinfec­
tan te  para obtener una mezcla semejante á la que be 
descrito [>ara el aire nuevo.

El polvo orgánico del aire viciado será precipita­
do como lo es el del aire nuevo Por otra parte la mezcla 
íntim a del vapor desinfectante del aire viciado, arras­
trado en la chimenea, garantiza un saneamiento de este 
aire todo lo más completo posible.

No puedo invocar n ingún experimento en apoyo de 
la eficacia de este modo de desinfección; solo puedo 
apreciar por analogía con los resultados obtenidos en 
el aire nuévo con los chorros de agua pulverizada. 
El Sr. Montanier, á  propósito de las ideas emitidas por 
W mstyn sobre la utilidad de quemar los miasmas de 
las salas del hospital, recuerda que ha Indicado la nece­
sidad de esta combustión y  un medio de realizarla. He 
aquí el párrafo que viene en apoyo de esta as^-rcion.

Hay razón en buscar por todos los medios de aerea- 
cion, no el impedir ia producción de los m iasm as, sino 
destruirlos á proporción que se informan para evitar 
BUS efectos. Pero nunca se ha hablado de evitar esta 
influencia en las habitaciones inmediatas y  no se ha 
tenido razón Es preciso, cuando se pueda resguardar 
Jas poblaciones sanas inmediatas, lo mismo que las en­
fermas. Estos miasmas, esparciéndose ya en la vecin­
dad ó ya más lejos, llevan gérmenes de enfermedades. 
Un gran nümero de afecciones contagiosas, llamadas 
espontáneas, no reconocen quizá otra causa

MONTE-PIO FACULTATIVO.
S E C R B T A a i A  GS K8 RAL .

Anuncios de admisión.
D. Lázaro Saralegui y  Lacunza. profesor de Medici­

na , residente en Echaurí (Pamplona), solicita ingresar 
en el Monte-Pio facultativo. (2)

—La Jun ta  Directiva, en uso de sus atribuciones, ha 
declarado sócio del Monle-pio Facultativo á D. Fran­
cisco de Paula Medina y  Gutiérrez, doctor en medí-
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óiba y  cirugía, residente en Cádiz, con cuatro acciones 
de 5.* clase que ha pedido y  le corresponden por su 
edad.

—D. Juan Cruz y  Vázquez, licenciado en medicina y  
cirugía, residente en Alhavia, provincia de Almería, 
solicita aumento de acciones sobre las que y a  posee 
como sócio de este Monte-pio.

—D. Francisco Delgado Ramírez, licenciado en medi­
cina y  cirugía, résidente en Valladolid, solicita ing re­
sar en el Monte pío Facultativo.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad, 
y á ñn de que si alcrun interesado tiene que manifestar 
alguna circunstancia que convenga tener presente, lo 
verifique reservadamente y  por escrito á esta secreta­
ría general. calle de Sevilla, núm. 14, cuarto principal.

Madrid 12 de Julio de 1570.—El secretario general, 
Esteban Sánchez de Ocaña. (1)

VARIEDADES.
CONFERENCIA KN PARÍS SOBRE LAS VIRUELAS.

Estamos en deuda con nuestros habituales lectores, 
y  no Idebemos retrasar más el saldo de nuestra cuenta. 
Pues que Ies hemos suministrado leve noticia de lo 
ocurrido en las cinco primeras Conferencias celebradas 
en la capital del vecino imperio para sum inistrar datos 
y  conversar sobre viruelas y  vacuna, presentémosles, 
para completar la obra, una breve reseña de lo aconte­
cido en las dos postreras..

Y es Justo comenzar diciendo que según ha ido la 
Conferencia parisiense avanzando por el no m uy largo 
camino le  su existencia, así, iba cobrando la calm a.y el 
juicio. A seguir un poco más, bubierR rematado modelo 
de cordura y de sosiego la que tuvo comienzo á guisa 
de reunión impaciente, descontentadlza y  aun tumul­
tuaria.

La sesta reunión tuvo lugar pl 22 de Junio, en me­
dio del órden y  la calma; no. porque dejaran de in ten ­
ta r  alguna perturbación los obstinados fautores de e r­
radas doctrinas, sino porque la asamblea y  el presiden­
te  les tuvieron á raya. Comenzó dando cuenta de la 
correspondencia de las provincias y  de los infinitos da­
tos estaaísticos que habían llegado de todos los ángu­
los de Francia. Tantos son, y  algunos tan  importantes, 
que si con mediano acierto se oraenaran y resumieran, 
bastarla esta Inmensa recolección p a ^  acreditar la 
Conferencia de oportuna y de fructífera* Aunque es la 
verdad que esa crecida masa de hechos suiumente 
conduce á acreditar lo que ya se sabia y  estaba eu el 
ánimo de todos, aparte alguno de esos excéntricos que 
cifran su m em o eu una extravagante singularidad. 
Resulta de las referidas pruebas nuevam ente acreditada 
la virtud profiláctica de la vacuna, la utilidad do la 
revacunación, y la preferencia que debe concederse á 
la vacuna jeneriaua sobre la animal.

Demos, no obstante, algunos detalles en comproba­
ción de lo expuesto.

Revacunando en masa, ha  extinguido M. Robert (de 
Chaumont) una epidemia de viruelas en una población 
de 8000 almas, y citan hechos análogos varios otros 
médicos. M. Burdel (de Vierzouj, asegura que desde ¡Se­
tiembre de IbtiO a Marzo de 187o ba hecho 390 vacuna­
ciones jtneriauas, sm que uno solo de los vacunados ha­
y a  Bulriuo las viruelas. Jrero allí han ocurrido 107 casos 
y  43 defunciones; 04 de aquellas correspondientes á 
personas no vacunadas, muriondu la mitad, esto es 32, 
y  las restantes á  sujetos vacunados con anterioridad á

la expresada vacunación, entre los cuales solo fallecie­
ron n . Cree este médico que la vaca no puede servir 
eficazmente más que como depósito, como conservadora 
de la vacuna.

Los propios resultados se han visto en París. Benard 
ha visto 6 defunciones en sujetos no vacunados—The- 
venot prefiere la vacuna jeneriana,—Varios internos de 
los hospitales refieren resultados análogos, y  adoptan 
la propia opinión—M. Pasquier., médico principal de la 
guardia de París, informa que entre 2007 hombres vacu­
nados, revacunados y  sobrevacunados, solamente han 
ocurrido 2 casos de varioloide ligera, mientras en las 
mujeres é hijos de los miemos guardias (I697j han ocur­
rido 10 casos de viruelas. Inútil es que ofrezcamos á 
los lectores más citas de este género, ni las muchas 
que inclinan en favor de la vacuna jeneriana.

Al advertir M. Marchal (de Calvi) que en el informe 
del codaító consultivo de higiene publica se llama la 
atención al aumento sucesivo que las viruelas han te  • 
nido año por año en París, mostró extraueza de que 
no se hubiera prevenido la epidemia actual, inculpan­
do en alguna m anera al expresado comité y  la Aca­
demia, cosa infundada por ei carácter puramente con­
sultivo que ambos Cuerpos tienen y la necesidad en 
que se ven de guardar silencio mientras no se les p re­
gunte. Prueba esto que en Francia no está mucho me­
jor organizado el ramo de Sauíciad, ni tiene mucha más 
vida que entre nosotros.

Dióse cuenta de ciertos documentos meteoroló­
gicos extranjeros, y no desperdició M. Amadeo Tar- 
dieu coyuntura  tan  feliz para atribuir á  la dirección 
de los vientos y  á la falta de ozono las epidemias de 
viruelas, aunque tra ta  de. hacer conciliable la vacuna 
con su Opinión favorita.

Contestóle M. (rallard aconsejándole que vaya á 
exponer su teoría á la Academia de Ciencias, y  soste­
niendo m uy razonablemente que el aislamiento y  la 
vacuna son los medios más seguros de preservación. 
Debió ser notable y  de no escaso mérito el discurso de 
M. Gallará, que duró más de media hora: en el se mos­
tró m uy ardiente partidario de la vacuna jeneriana.

M. Marchal, sin embargo, sostuvo que la  vacuna 
jeneriana ha degenerado, y  la calificó de insuficiente.

Viendo M. Lanoix tan  reciamente combatida la va­
cuna animal, salió una vez más a su defensa, en cnya 
tarea le ayudó después M. Baudln, y  de paso se fué 
saliendo la gente del salón del gimnasio de la Paz.

K1 presidente M. Caffe, que desde la sesión primera 
debió advertir cómo se había llevado el diablo al pro­
grama de la conferencia, manifestó al final que cele­
braba no se siquiera el programa para que cada uno 
haya podido decir muy buenas cosas a su antojo.

Tuvo lugar el 29 de Junio la sexta y  última reunión 
pública de la Conferencia médica, que se prolongó maa 
que las anteriores, y  siguió el examen de una m ultitud 
de documentos remitidos de todas partes, resultando 
de ellos que la vacuna es el único preservativo de las 
viruelas, y  que de los tres orígenes de virus hasta  el 
día en competencia, el del caballo, el de la vaca y  el 
del hombre, la vacuna jenerariana, tomada brazo á 
brazo, con las precauciones debidas, es et preferible.

8m embargo, en esta sesión no falcó quien defeadie-* 
ra  la vacuna animal, presentando resuUadós estadís­
ticos que la son favorables, como lo hicieron MM. Fon* 
tés, Danet y aun Marchal.

Ray un argum ento de insuperable fuerza á  favof
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el QOW-PPK X <iuitas .d€il Mor3e-pQx; .^^vacqo:^.iio eg 
expOitítápea cp el honibre¿de la vaca prQ^cei^le,dir^pia o 
iadirectam ente, y .ea clwo que faeja de la ecóupmia hu­
mana se engendra en último resultado el preservativo 
originario de la viruela. ¿Cómo puede condenarse él 
origen reconocido de la vacuna, el manantial de dónde 
procede? Sea en hora buena más ventajosa aquella que 
pasando más ó menos veces por el hombre, haya sufrido, 
por esto una especie de asimilación, adquiriendo, como 
quien dice c a r ^  de naturaleza en nuestro organismo; 
pero ñega,r la eñcacia del virus tomado de la vaca, ni 
del que atraviesa por iM terneras, ni probablemente 
el que emana del caballo, nos parece algo contrario á la 
razón.

En una sesión final, presentará la mesa un  resumen 
sintético de las tareas de -la .Conferencia con lo q u e  
habrá alcanzado eitía un .buen ¡termino, que será- 
después de tqUo, 4e alguna utili{iad.

MALES DE ACTtALlDAD.

Apenas se ocupa la prensa módica francesa de otros 
asuntos que dé la cuestión de libertad de enseñanza y 
de los extragos que siguen haciendo las viruelas así 
en París como en Burdeos y otóas poblaciones. La 
.verdad es, que en circunstancias semejantes ni están los 
áiiimo.s trauqpilos para ocuparse en profundos estudios,
111 puede resistirse por completo al imperio avasallador 
de la moda. For acá no hatiria poco que háblar de la 
primera dé dichas epidémiás; péro 'de la segunda nada 
tendríamos afortunadamente que decir, á no haber lla­
mado extraordinariamente ia atención los maravillosos 
medios proíilactieos que el gobernador d.e Madrid empleó 
no ha mucho en Perales de .T ajun i, y la devoción he^ 
róica, la magnílica obra de misericordia que se le atri­
buye ,de haber acompañado á un difunto al.cementerio, 
no sabemos si entonaiido con Ig clerecía el De pro- 
fundiS‘

Nuestras noticias de París y Burdeos ÜO son muy sa- 
tisfactoriás para animar á los españoles que suelen inva­
dir esas grandes poblaciones durante el verano. En la
semana que se comprende desde el '26 de Junio al i-de  
Julio, hubo en París á iü  defunciones deviruelas, ¡v.aegua 
nos informa último número de I'VhíO)} il/ddhjfl/É? cíe la 
Gironde que hemos recibido,.han sucumbido en Burdeos^ 
durante el mes de Junio, .personas,, cilra propor- 
ciouaímente dos veces mayor á la de París.

Deseoso el gobierno francés dé dar ooortütía direc­
ción á la opinión pública, ün tanto ctfanto exlráviada, 
ha encómenda lo úliiuiamerrte á la Academia de Medicma 
que redacte una instrucción que sirva de consejo y guia 
tanto á las autoridades como a las familias en el impor­
tante asunto de las vacunaciones y revacunacionea. La 
corpor.ieion cumplió este deseo con la mayor eticaciaa 
quedando aprobada ia instrucción en la .sesión misma 
que se,dió eopocimient^o de [g órden del gopierrio. En 
tiempo tan breve ha resuelto con la mayor seguridad y 
prudencia, esas cuestiones que tan prólijos, embátazosos 
y ruidosos débatés originan en otro lu^ar;

Bé aquí la  senciná obra de la Academia;
<pLa Academia imperial de Medicina considera útil 

hacer' publicar las siguientes declaraciones, adoptadas por 
«nflnía'íáad, recomendándolas á la atención del gobierno 
5 de las poblaciones.

L a  vacuna es el preservativo de la viruela.
Sin embargo, después de trascurrido cierto ^liempo, es 

la revacunación indiispénsable á fin de asegurar la com­
pleta inmunidad contra el contagio.

Se bdlla la revacunación enteramente exenta de peh- 
gro. De la manera más formal rechaza la Academia cuanto

ha .dicho ó impreso en sentido contrario.

La revacunación puede ser útil en todas las edades.
' -Se puede prdetiear sin inconveniente alguna durante 
úna epidemia. Mas aun, es un hecho que eu las pequeñas 
localidades, en el interior de las familias, en los colegios O 
en ciertas aglomeraciones de individuos, habastapo jpara 
sofocar una epidemia'incipiente.

La que actualmente reina en Paris y en otros puntas 
del territorio, ha suministrado las más convenientes prue­
bas del poder preservativo délas revacunaciones.

Eu diferentes cuerpos del ejército y sobre todo en la 
guardia de París, en muchos establecimientos públicos o 
privados, y particularmente en algunas.de nuestras .es­
cuelas municipales, ?e ha extinguido la viruela bajo la 
intluencia de las revacunaciones. Finalmente, las ultimas 
estadísticas, sobre todo la de ibs hospitales civiles de Par|s, 
prueban de la manera, más formal que las personas recien 
vacunadas, acometidas en pocüsibo número, . lo han sido 
muy ligeramente y no figuran ^  b s  cifras de la mor­
talidad. ■ , • • j-Importa pues muchísimo, en interes á un tiempo indi­
vidual y público, que se siga extendiendo por todos los 
medios posibles la práctica de las revacunaciones.

Sobre las medicas ya prescritas y puestas en ejecución 
en las alcaldías, en las oficinas de beneficencia, en los hos- 
uilaies y la Aoademiá, convendría mucho qüe, úe acuerdo 
con los principales, empresarios, auefios de las casas de 
huéspedes, etc., se autorizara á unos médicos delegados al
efecto, para ir a los talleres, á las habitaciones, etc., y eje­
cutar allí mismo las vacunaciones necesarias.»

p a r a  l o  q d e  s u e l e n  s e r v ir  l o s  e s t u d io s .

Con mucho fnndamento llama la atención cierto pe­
riódico belga de medicina, a los resultados verdadera­
m ente lamentables que suelen ofrecer en el día los 
estudios universitarios.

Allí, como entre nosotros, son muchos los padres que, 
á  impulsos de la vanidad ó de un amor mal entendido 
y  por sus resultados' íunesto, apartan á sus hijos de las 
pruvecuosas industrias que á ellos les han príyporcio. 
nado una subsistencia  suficiente, honrada y  decorosa, 
para hacerles seguir una carrera en la Universidad. 
¿Qué resultado obtienen generalmente? Que después de 
tobado su diploma y  de esperar algún tiempo los fru­
tos que presumían debiera su brillante profesión rendir, 
va poco á pocó penetrando eu ellos el desengáñe, hasta 
■qcíé tofnan ái eábo uno de les dos siguientes partidos: 
b' ’guárdar el dililó’ma en un cajón ¡para no acordarse mús 
de éi; tfitnaudo otro ofició, <0 quedarse ' mientras viven 
béchos unos Vagos, urigiiftmdo á la sociedad y  á las 
familias inmen(|üs péiigros.

Estos máfoj, que en España se sienten qaiSsáa con msi- 
yor viveza que en Bélgica y  lus otras naciones, van 
bada dia creciendo, basta- el -punto de haberse hecho 
muy temibles. De esam ultitud de hombres masó menos 
ílüstrados que ‘atrandonan las carreras universitarias, 
provistos ya  de uü titulo ó próximos á alcanzarle, salen 
tos políticos apasionados y  por oficio, los periodistas y  
'demás*íoli'óüIariüB, lóS^ibléntos é infatigables conspira­
dores, los forjadores y  pTopaladores de falaces utopias, 
los eternos' agitadores y  descontentos.

ióe pretende que de tales asuiltos no débén euraráe 
los gobiernos, déjándülos Cuteramente abandonados al 
ínteres individual. !3e tiéüe'pcr opresora, repugnante y  
poco menos que absurda la idea deque los gobiernos 
procúren iDdiréttam ente una especie de equilibrio en ­
tre  lus profésioues útiieií y  las necesidades públicas, á 
ñu de evitar un desnivel para todos dañoso. Perú no Se 
advierte que de esa itoprevíáion resultan por necesidad 
inconvenientes gravísimos para los Estados.

Y merece notarse que todos los inconvenientes re*
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feridos se han locado en otras épocas, y  se ha tratado 
luego de remediarlos, y  han vuelto á surgir, y  reclam a­
do después nueva enmienda .. ¿Es ley de la humanidad 
esta durísitna y terrible de hallarse sujeta e.n todo é un 
perpétuo aprendizaje?

Pero al menos aprendan algo Ips individuos, apren­
dan algo los padres.de familia, y  no .dediquen sus hijos 
á profesiones que solo han de servir para orear eu ellos 
mucha vanidad y  muchas necesidades, que no podrán 
generalmente satisfacer.

Estado sanitario de Madrid.—Siguen reinando las mis­
mas vicisitudes atmosféricas y  meteorológicas de .las 
semanas anteriores; el calor es muy poco 6 nada lo 
que disminuye, como lo comprueba el termómetro que 
está á la misma altura con corta diferencia; lo mismo 
sucede con el barómetro, y  los vientos continúan so­
plando de los mismog cuadrantes.

Como es consiguiente, no habiendo habido variación 
en el estado atmosférico, las enfermedades reinantes 
siguen siendo las mismas que hemos indicado en 
los anteriores boletines sanitarios. ,Se hallan, pues, 
á la órden del día las interm itentes de toda clase 
de tipos, las calenturas gástricas y  biliosas, las tifoi­
deas, las irrltacioues gastro-entéricas, en tre  ellas las 
diarreas, disenterias, cólicos ihilíosos y  nerviosos, algu­
nos de ellos m uy graves, alguna que otra pulmo­
nía, congestión hepática y  celebral y  reumatismos fi­
brosos.

La m ortandad nodta sido esceaiiisa.
Necrología.-^Ha rfaUecido fipeofidias bá«e en el Molar, 

el Ilustrado y  ijanyapreclabie médico castrense D. I g ­
nacio Oliver, premiado no-ha mucho por la Academia de 
Medicina de Madrid. Era uno de los más distinguidos y  
laboriosos secuaces de la doctrina de Hahnemann, y  son 
muchos los escrito.í! que Jó? nérlodícos han publicado, 
debidos á pu bien cortada pluma. Es ciertam ente una 
pérdida m uy sensible.

Un casa-r-Earecq par efí. la lEqou^ia de Veteri­
naria de Madrid se ha presen^^do puerto ciudadano á 
exámen, tomando el hómbfé de oirO.;. ¡Se repetirá esto 
con tan ta  freeuancial^  Én vista .fietal sustitución se 
PMó el asunto al juez de primera iustaneia correspon­
diente, quien no halla en el Lódigo pena con que casti­
gar este delito ó falta. Un colega pretende sujetarle al 
capítulo Vli del título IV.; pero es lo cierto que no se 
halla comprendido en él. También in tenta  aplicarle el 
párrafo 9 del artículo 494, cosa para nosotros dudosa, 
sobre todo si al descubrirse la superchería, y  habiéndole 
preguntado su nombre, le dijo con verdad. Sírvale de 

el arresto sufrido, y  complétese en está parte el 
código, ya  que el ministro le está adobando de nuevo.

|Se acercan!—Ya se ha graduado de doctora en la 
facultad  de medicina de París una señorita llamada 
Isabel Garret. No tardaremos mucho en tener alguna 
comprofesora eu España.

Lo propio en todas partes.—Aunque loa médicos go­
zan y generalm ente ,en el vecino imperio de mucha más 
consideración que en España, poco ba faltado para que 
en una ley se rebajara grandemente su dignidad, ó 
por mejor decir se in tentará rebajarla, pues que supo­
nemos que habrían rechazado nnánlmes el papel á que 

abortado proyecto se les destinaba. Sin duda como 
iruto del humaniíaritmo que han mostrado discutiendo 
10 que podrá pasar eu la cabeza de los guillotinados, 
Ocurrió al autor de un proyecto de ley sobre ejecucio­
nes capitales, presentado al cuerpo legislativo, imponer 
? *08 médicos de las cárceles la obligación de acompa- 

yerdugo en toda ejecución, bajo la pena de multa 
y destitución de empleo. Este oficio, tan odioso, cons- 

nna grave ofensa al cuerpo médico entero, que 
p® menos de rechazarla con profundo disgusto, 

^^cerlo de una manera autorizada iba el Consejo 
oe la Asociación de loa médicos de Francia á 

®i«rw al Senado una exposición en contra del artículo

que tanto re b la b a  ,á la oíase; pam auetió isbandonado, 
y  el acuerdo del Ooaséjo general ná'sido temlcirse ahora 
á publicar en los p«rio4icoa una carta  de su presidente 
M.-Bardiuet, dando cuenta de lo que se había propues­
to. ¡Airoso papel se pretendía hacer desempeñar á los 
médicos de las cárceles!

Jiña ,o,bra m u; útil.—En el anterior número publica­
mos el anuncio del Tratado depaiologia interna~y terapén' 
tica ,^or  Niemeyer, que há vertido al castellano ,eíió- 
v e u lic^ c ia d o  en medicina D. Enrique Simancas y  
Larsé. HT>y podemos añadir que hemos e-xáo^iuado las 
dos priu^eras entregas, y  que así la traducion como la 
parte  material corresponden al mérito de la obra,. Ha­
llarán, pues, en esta, así ,16s médicos como los estudian­
tes, una bueña fuente donde beber los más- recientes 
conocimientos cientiñeos.

Poroposlcioí.—Sehallan  vacantes cu la Facultad de 
Medicina de Valiadolid dos plazas de Ayudante facul­
tativo, con destino úna de ellas,-á las clases defisjoló- 
gia y  de terapéutica-y mbieria médica, y  lá otra Cón 
destino á la de medicina legal y  to;x,ícórc^ia Se mre- 
veen mediante oposíclori, y  sé halláñ dotadas con el 
sueldo anual de 300 escudos!

Vamos avanzando.—A,eaba de instalarse en fa ris , 
bago la protección de nuestra  .compatriota la Empera­
triz, una Etcuela libre de medicina para enseñar la facul­
tad  al beJlo sexo. Dentro de pocos años se verá plagada 
la Francia de médicas libreta

N oesm alaidea.—Ha logrado ya  muchas adhesiones 
eu París un estudiante de medicina que se ha" pro­
puesto organizar un círculo médico y científico, con 
el fin de facilitar á los estudiantes sus estudios me­
d ian te  la enseñaza m útua, proporsionándoles facilidad 
de reunirse-para tener conferencias y  disponerse á los 
exámenes y  oposiciones. Taqabíen se propoúeü fundar 
una biDliütecá, formar uúa sala de guard ia  dónde se 
de notiqia de los casos más Dotadles que ocurran en 
los hospitales y  hallen los médicos ayudantes para 
las operaciones y  prácticantes que asistan inmedia­
tam ente a los enfermos. El círculo constituirá una 
Asamblea científica y  apartará ,á Ips concurreutes.del 
juego, el café y  otros dañosos pasatiempos.

Estadística-del suicidio.—La Pall MaUQoiette, protes­
ta  contra la reputación .que han adquirido los ingleses 
de ser más aficionados á suicidarse que loa demás pue­
blos. La estadística ha,demostrado que se suicidan so­
lam ente 19.por cada millón de individuos, en fanto que 
en Francia es la proporción de 110, y  e u P ru s ia y  Ale­
mania, países de la inteligencia, 240 por un millón. Eu 
España no llega al 14 por cada millón, y  eso que, como 
dicen los extranjeros, no sin razón por cierto, estamos 
mal gobernados.

Variedad de los humanos juicios.—Al dar noticia un 
periódico médico de Farís del fallecimiento de James 
Simpson, dijo que después de Jenner ha sido uno de los 
malkechorei más grandes de la humanidad, por haber 
introducido el uso de la anestesia en Ja práctica de la 
obste tricia ... ¡Por todosTlados, y  en todos conceptos, 
se deliria muchísimol L a verdad es, sin embargo, que 
siempre han parido bien las mujeres sin anestésicos.

Medida .higiénica.—El célebre higienista sajón, doc­
tor Bock, propone se cultjiveu plantas en el interior de 
las salas ó escuelas 4© primeras letras. Fúndase para 
ello en que; absorviendo las pláptas el ácido carbónico, 
producido ó espeíido por la respiración de los niños, 
sum inistrarían en cambio la cantidad de oxigeno ne­
cesaria para constituir una buena atmósfera. Las plan­
tas c t^ o  cultivo sería más fácil y  provechoso para 
salubriñcar las escuelas y  convertirlas como e n ja r ­
dines, son la hiedra, el fllodendron, la palmera, el go­
mero, y  otros arbustos resinosos.

Vacuna diluida.—El Sr. Guyot aconseja, en tiempos 
de penuria de vacuna, diluirla eu siete ú  ocho veces 
su volúmen de agua, con lo cual aségura .qjie nada 
pierde de sus virtudes profllíctjGas. menps úna larga 
experiencia le ha demostrado qué la  vacuna ási .dilúma 
produce tan  buenas pústulas como la  concentrada. 
Bueno será tener este recurso p á ra lo s  casos en que sea 
urgente vacunar y  no se encuentre otro medio, pero  ea 
las  demás circunstancias n iasun  profesor pradeote de» 
ja rá  de atenerse á lo más seguro.
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sique m édicaie, précedé d ‘ uñé préface por M. 
ü a v a rh j t .  1870.-1 vól. in-8 , toile avec 500 g rav . 40 44

Afíiríí».—De la  circoucision, avec un  nóuvel ap- 
pareil inven té  p a r  r  au ieu r pour faire la 'c ircon- 
cision. F a ris . l87Ü.-in-8. $ 10

Masseg. M ém oire • s u í  le tra ite m e n t des- afec-
tious caceereustís, i n - S . ..................................... ..... 5 6

Maurúic. E tnde  su r  las  névralg ies réflexes sym - 
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gique. U rand  iu -8 ............................................................U  16
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ehrobiques en g e n é ra le t des affec tionsdclapeau  
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pharm aceutiques, prbie&sées á  I 'H opital Saint— .
I..OUÍS par le Ve. E azin . F a r is  1870.-1 vol in-S,

. to ü e . , .............................  ̂ 32 '38
Moutvi. A nglnes a igües ou g raves; o r i^ n e , na tu -

re , tra item en t, in -8, . 1. 8 10
■Béronne. D e 1‘ alcoolisme dans ses rapports  avec

le traum atisaie.' F a r is  1870. in -8 .......................... 14 16
Viscíí, D u  vagiiüsm e. F a r is  1870. in*-S.' 10 12

' Wesi. Leqons su r  les m aladíes d es  fem m es, t ra -  
du ités  ue i'aiiglais su r la  o.» édition par charle- 
M auriac. P a iis  1870.-1 g ros vol in -8; .toile. . . 56 62
E stas  obras se bailan de v en ta  en la  lib re ría  de D u ran , 

C a rre ra  de San G erónim o,‘2, M adrid.
' En la  m ism a se fac ilitan  los últim os catálogos españole^ 
y  extrai^oros, rem itiéndolos francos de po rte  á  toda  pereo- 
.na que  lo solicite.

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.
Los que soliciten la plaza de médico-cirujano del Valle de 

Ürraul alto; éh la provincia de Navárra, tengan presente, que 
hay un médico-cirujano que se halla desempeñándola interi­
namente,-y que sera agraciado en su día por reunir las cir­
cunstancias uecedarias. '

—Los profesores que pretendan la vacante de Villafranca 
del Vierzo,conviene se ,euteren antesde hacerlo, ¿obrealgú- 
n08 pormedores que en la misma concurren, del subdelegado 
del partido.

VACANTES.
Se h a lla  v acan te  la  de m édico-ciru jano del valle de;Santa

que el ayuntam iento  
rea les  por la  asistencia de los pobres. E l V alle  está  situado en 
llano , y  es de excelentes condiciones, y  tiene  de 600 á 80Q 
vecinos. E l qne se in terese  puede d irig irse  al agen te  general 
de negocios. D. M iguel R íos, P laza  V ieja, S an tander, (371).

—L a  de médico-cirujano de V aldem onllo , provincia de Ma­
d rid ; su dotación lOüO pesetas por la  asistencia de los vecinog 
pobres y  las igualas con las fam ilias acom odadas. L as solicitu­
des en el térm ino de un mes.

—L a  de cirujano de P iedras-A lbas, provincia de Cáceres, su 
dotación 200 escudos pagados de fondos m unicipales por la 
asistencia  g ra tu ita  de las fam ilias pobres y  las igualas  con IsJ 
pudientes. L as solicitudes h asta  el 27 del corriente.

G A R L S B A D .
La importancia de CARLSBaD consisteec primer término en lai fuen* 

tes alcalinas y salinas.
Las fuentes de üaBLSBAD conservan sin contradicción alguna, el pri­

mer puesto entre las.aguas mUierdles, ou solo por su superioridad, sino 
por su eticacia.

Las aguas de las fuentes de CARLSBAD tomadas frías, son mucho 
mis encaces que cuando sou calientes.

El uso de tas aguas fnas de las fuentes de CARLSBAD es excelente 
para las curas primi ivas en los casos de polihernia u para las personas 
que suiren de estreuliuieutos pertinaces ó crónicos.

£1 embuiellamíenio, el emhalage y la expedición de las o o u fts  m in e r a ­
l e s  de 8prudel, Ue la •«! de íSpiudel, dei ¿abon de Ñprudel y de 
las platilla» ue ttprudel, son exclueivameuie hechos por

H£NRI MATTONI,
e^ lá  dirección y expedición de las fuentes de CARLSBAD (Róhemis), 

La9 aguas y productos de las fuentes de CAHLSBtD se encuentran en 
casi t-idss las larmacias y uepósitos de aguas uiiuerales;

¿i03'Á- — Tei.go el houur de prevenir á los señores doctores ee 
meaiciua, que pongo á su di>pos.cioa Jas aguas Uunadas gratuiianiente et 
la iuenle, y que lus ;>edido» dueclus que se sirvan dirigirme i  la senas 
indicadas para el uso particular de las farmacias, les scrin expedidos 
coü uua rebaja excepcional. (363)

MANUAL Di£ HIDROLOGIA MEDICA.
con LX GUU DEL BAJISTA V EL MAPA BALNEABIO D i ESPARA.

por D. Anastasio García López.
Esta importante obra para lus médicos y para los enfermos que necs- 

siten hacer u^o ue aguas minerales se tialUu de venia á 34 reales en to* 
das las principales linretias de Madrid y las provincias. ' (35¿)

B.AÑOS DE DETELl) (Navarra.)
Ghran esíablecimento de aguas termales sulfuradosédicofii 

semejantes a las Aguas-Buenas, de Francia.
Coches Cu las estaciones de Irurzun y Tolusa, con dos horas y mí’ 

dia^ 'Aora g lespectivamentc.
• Este año La Sido cuusidtu^Llemeaie aumentado el edificio i 'causa de 
lacieueuie Cuu.'uneuciauei auieiiur,' y montada coatiQiiO tí con/ofi 
uecesurio, rivalirauuu Cuu lys utejmes e^lableclmleutús del país..

&US aguas suliu^u^a^ y templadas, a la vpz que caibóurcas y nitrog^ 
nadas, san tduibieu alcaliua>:'y por efecto de esta ínLerésamie combiuaqioa 
han adquii.üo la reputaauu que liuy tienen, s endo su eiicacia evijenU 
ydeiuustiaua pur multitud ué eastiseú á/eccioties üe los órganoi 
respiratorios del esiómago, y erupciones de no siend*
menos eu.ias escrojulas, ei imiausmo, el reuma, la cioiisis, afecciono 
de la matriz, la stuim, cic. (P. P.)

Baños viejos de fitero.
T em porada del 1.* d e  J udío al 30 de Setiem bre.

Conocidísimas son por su antigüedad y prodigiosas curas, las' virtudeJ 
medicinales de las aguas lermu-minerales de estos primitivos baños.—A 
á todas las personas que deseen' saber las céndiciouée y por menores de 
este aiiUguo y acreditado establecuniento se dara graiis, en cualquier! 
de lus puntos siguieuka, un hbiiko que contiene el lesúmen-de cuajiW 
puede initíiesar yser uecesano^ los bañistas para suconucimienlp y direC' 
clon. Haarid, larmacia dé D. José Alaria Moreno, Mayor 75.~AlmaceQ dt 
muebles de Robles, Jacoinetrezó 2 6 — lambieu se remite gra'tuilamenW 
'diebu líorito a pruvtncias, pidiéndolo por medio de carta dirigida al tí- 
rendatario ó kduuDihtrador del esiaclecímientoi (3R3)

laprenta da P, fí. v Oa«A>—Biombo 4: NABHiDi 1870«
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