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A S A M B L E A  M É D IC A .

La disensión de los E s la lu lo s  de la A lia n za  
m édica  p ros igue  r á p id a m e n le ,  y á  p esa r  de  s e r  
a i i in ia d a ,d á  por  resuUado J a  ap robac ión  casi 
u n á n im e  de la m a y o r  p a r l e  de los a r l í cn lo s .  Es 
un  espectáculo  conso lado r ,  y  del  q u e  debe lo­
m a r s e  acia  en h o n ra  de los ind iv iduos  de las 
clases m éd icas  res iden les  en  la c o r l e ,  v e r  q u e ,  
con pocas  escepciones ,  los n o m b rad o s  p a ra  r e ­
p r e s e n ta r  á eslas  c lases  , p e r so n as  q u e  en su 
m a y o r  p a r te  no pueden  s u p o n e r se  im pulsadas  
por  i n l e r e s  a lguno ind iv idua l ,  r iva l izan  en ac t i ­
vidad y b uen  deseo po r  los in te re se s  c o m u n es  y 
espec ia lm en te  por  los de los profesores  m a s  de s ­
validos q u e  e je rcen  en los pueblos;  deponen  sus 
r e s en t im ien tos ,  si a lgunos  a b r i g a b a n , en a ra s  
del p ro  c om ún  y  se  afanan po r  c r e a r  u n a  aso­
ciación b ienhechora ,  sin o t ra s  m i ra s  u l te r io res  
ni m as  cálculo  posible ,  q u e  el  de c o n t r ib u i r  con 
sacrificios in m ed ia to s  y d i rec to s  á un  p o rv e n i r ,  
beneficioso p a ra  todos,  pero  p r in c ip a lm en te  pa ra  
los rep resen tados  m as  q u e  pa ra  los r e p r e s e n ta n -  
les mismos.

Si los faculta t ivos  todos de las  p rov inc ia s  se 
hallan  a n im ados ,  como c reem o s ,  de  igua les  s e n ­
tim ien tos  y a sp irac iones ,  n u e s t r a  sociedad  p u e ­
de c o n ta r  con u n  éxito  sati sfac to r io .  Es  preciso 
pa ra  esto segu i r  con cons tanc ia  el camino  e m ­
pezado, acomodarse  cada vez m as  al  e sp í r i tu  l i -  
íeral ,  i lus t rado  y d igno,  q u e  ha guiado á lo s  a u ­

to res  del p royec to  q u e  se es tá  l levando á cabo; 
lio abandonar  el p rincipio  de la un ión  d toda cos- 

cua lesqu iera  que  sean las d ificultades  y  e n ­
to rpecimientos  q u e  se e sp e r im e n te n  en  pun tos  
de terminados  para  hacer le  p ro d u c i r  ios f ru to s  
que  ser ian  de desear ,  y  p ro s e g u i r  n u e s t r a  ob ra  
< e organización, cu idando m as  de la solidez q u e  
de  la celeridad, sin o lv idarnos  n u n c a  de  a se g u -  

a sp i ra r  á  lo m ejo r .
N u es t ro s  comprofesores  de  los pueb los  y  de 

los pa r l ldos  deben empezar  ya  sus  t raba jos  p r e ­
pa ra to r io s ,  com o en muchos  pu n to s  lo h a n  p rac -  
l icado con  aplauso  general ,  y p e n sa r  en  los m e ­
dios  de l levar  á  cabo y sos tener  desde  luego las 
ca jas  ue  socor ros ,  q u e  bien estab lec idas  h a n  de  
se r  u n a  de las m as  ú ti le s  ins li iuc iones ,  y a l r e d e ­
d o r  de las  cua les  p ueden  a g ru p a r se  todas las 
dem ás  m e jo ra s  q u e  el  t iempo y las c i r c u n s t a n ­
cias  vayan  haciendo necesar ias .  De la  i m p o r ­
tanc ia  de es tas  cajas,  de  la cuan t ía  de  s u s  fun­
dos ,  y  de  la  d iscrec ión  y o p o r tu n id ad  de los

ausil ios  q u e  con ellos  se s u m in i s t r e n ,  depende 
en g r a n  pa r te  la consideraciíMi y p res t ig io  de 
los profesores .  P u e d e n  s e r  una  g a ran t ía  q u e  los 
fortalezca  ei\ su.s b u e n o s  propósi tos  y  q u e  afir­
m e  s u  posicinn,  a l  m ism o  tiempo t |ue  re tenga  
en la senda  del d e b e r  á a lgún  indiv iduo que 
p u d ie ra  t e n e r  t e n tac io n es  de olvidarlo .

Desear íam os  q u e  n u e s t r o s  co ih pro feso res  
aprovechasen  eslas  indicaciones  y  d i r ig iesen  sus 
esfuerzos  del  modo q u e  pudiese  o f rece r  los r e ­
su l tados  mas venta josos ,  a u n q u e  de p ro n to  exi­
giese m ayores  sacrificios.

A propósito  de la A l ia n za  m éd ica  debemos 
rec t i f icar  la apreciac ión  q u e  hacen a lgunos  pe­
riódicos  e s t r an g e ro s  de los esfuerzos  de  r e o r g a ­
nización que es tán  hac iendo  las c lases  médicas  
en España .  S u p o n e n  es tos  periódicos  q u e  vamos 
s iguiendo las m ism as  hue llas  de n u e s t r o s  ve­
cinos  de mas a l lá  de los P i r ineos  , pasando  p e r ­
las m ism as  i lus iones  y cam inando  en  pos de 
igua les  desengaños .  P resc ind iendo  de lo de 
i lus iones  y d e sengaños ,  pe rsuad idos  com o es­
tam os  de que  las l l am adas  por  desden  i lus io ­
nes ,  son eu g ra n  p a r le  el mas g rave  obje to  de 
la vida h u m a n a ,  d i re m o s  q u e  la idea  de la 
reorganización  profesional es por  lo m enos  tan 
an t ig u a  en E spaña  como en  F r a n c i a ; q u e  el 
e sp í r i tu  de asociación ha  re inado s i e m p re  en 
n u e s t r o  país,  e m in e n te m e n te  socia l ,  y  q u e  en los 
p rog resos  y evo luc ion  de  este  e sp í r i tu  no  tene ­
mos q u e  env id iar  á  los e s t r a n g e r o s , si( |uiera 
es tenios  m as  a t ra sados  en pu n to s  q u e  a tañen  á 
las c iencias,  p o r  u n  efecto  n a tu ra l  de l  de scu i ­
do e n  q u e  gob ie rnos  im p rev iso re s  h a n  tenido 
d u r a n t e  m as  de u n  siglo la in s t ru c c ió n  p ú b l i ­
ca y la educac ión  en  genera l  de  los pueblos .

Buena  p ru e b a  son de esta  ve rdad  la Socie­
da d  m édica de socorros múLuos, in s t i tu c ió n  m e ­
recedora  de lodo elogio y  q u e  no t iene  igual 
en el e s l r a n g e r o ; y r e sp ec to  de  m e jo ra s  p r o ­
fesionales,  el In s li tü lo  médico español q u e  se 
organizó  con m u c h a  an t ic ipac ión  al Congreso 
módico  de P a r í s  , y cuyos  re su l tad o s ,  au n q u e  
tan  e f ímeros  com o los de es te ,  han  sido se­
c undados  p o r  o t ro s  p ro y e c to s ,  com o el de Con­
federación  m édica  y el q u e  a h o ra  nos  ocupa; 
los  cuales  manifies tan cuando  m e n o s  u n a  ten­
dencia  cons tan te  y decidida , u n a  idea q u e  no 
m u e r e ,  y que  lejos de  eso se p re s e n ta  cada dia 
m a s  r ica  de vida y  de  porven i r .

¿Conseguirá  v iv ir  á p esa r  de lo d o ?  ¿Vencerá  
a l  cabo los o b s t á c u l o s , los escollos  n a tu ra le s  
q u e  uo puede  m enos  de  e n c o n t r a r  y  f[ue nos ­
o t ro s  m ism os  h e m o s  señalado m as  de  u n a  vez? 
No nos co r re sp o n d e  le e r  en el l ib ro  de los  des-  
Uuos huinaufjs ;  pe ro  u n a  vez q u e  esa  a sp i ra ­
ción existe  y q u e  es  noble  y honrada ,  n u e s t r o  
d eb e r  es p re s ta r l e  a yuda ,  y  asi lo h e m o s  hecho 
y  h a r e m o s  s iem pre  e n  cu an to  p e r m i t a n  n u e s ­
t r a s  escasas fuerzas .

Seguimos  po r  n u e s t r a  pa r le  lo q u e  nos  pa ­
re c e  razonable  y  j u s t o , pa ra  q u e  los sucesos ,  
sean los que  q u i e r a n ,  nos e n c u e n t r e n  sal is fe- 
chos  de noso t ros  m ism os .

Preservación  de la  fiebre am a rilla .

Desde que  se empezó  á h ab la r  de  los en sa ­
yos q u e  iban á  h a ce r se  en la H abana  po r  un 
e s l r a n g e ro  que  se t i tu laba  sobr ino  del b a rón  de 
H u m b o l d t , a ce rc a  de u n  método p re se rva t ivo  
de la f iebre a m ar i l l a ,  man i fes tam os  los m ot ivos  
q u e  ten íam os  para  desconfiar de l  éx i to  de ta ­

les t e i i t i i t ivas , y en  ve rdad  q u e  c u a lq u ie r  p e r ­
sona p r u d e n te  y p re v iso ra  hub ie ra  pensado 
com o noso tros .  E n  es te  n u e s t r o  siglo de  l ibre  
e x á m e u ,  eu  q u e  tan to  \yielo ha tomado'  la afi­
ción á la novedad y á lo m arav i l lo so ,  en  que  
cada cua l  e spera  e n c o n t r a r  p o r  diversos  c am i -  
'nos lo q u e  se ha  negado  á la  pene t rac ión  de 
nues t ro s  m ay o re s ,  es m e n e s t e r  e s ta r  m u y  p r e ­
venidos  c o n t r a  las infinitas iuvenciones  cuya  
u t i l idad  se pregona c o n  g r a n d e  a p a r a t o ,  t e ­
n iéndose  s iem p re  cada a u t o r  de  el las p o r  ot ro  
n u e v o  J e n n e r  ó Colon,.y calificando de p e r s e c u ­
ción análoga  á la que  han  suf r ido  casi todas  las 
g ra n d e s  v e r d a d e s ,  la m as  im parc ia l  y m o d e r a ­
da c r í t ica  de sus  c o n tem p o rán e o s .  ¡Cómo si los 
t iempos  no  h u b ie ran  v a r i a d o !  ¡C óm o  si el 
ach aq u e  de la época  no  fuese hoy  la c r e d u l i ­
dad (le lo nuevo ,  asi com o a n te s  e ra  la c r e d u ­
lidad de lo a n t ig u o !  ¡Cóm o si el ch a r la tan i sm o  
cient íf ico no se h u b ie ra  enseñoreado  de las so­
ciedades,  donde  d o m inaba  a n t ig u a m e n te  la a u ­
tor idad  de los m a e s t r o s !

Asi fué q u e  el S r .  I lu i i ibold t  e n c o n t r ó  p a r ­
t ida r ios  en el suelo  c u b a n o ,  como los h u b ie ra  
en co n t r ad o  eu c u a lq u ie r  o t ra  par te .  P e ro  no  
es esto  lo m as  la s t im oso ;  sino q u e  en las  a u ­
to r idades  de la Is la ,  6 p o r  m e jo r  d e c i r ,  en  las  
pe rsonas  c o m p e ten te s  q u e  in te rv in ie ro n  con  su  
consejo ,  hubiese  la sufic iente  senci l lez,  p a ra  de­
j a r s e  a r r a s t r a r  hacia  los fines del e sp ecu lad o r  
advenedizo  y c o m p r o m e te r s e  en u n  negocio  
cuyo desenlace  debia s e r  poco l isongero .  Dióse 
sin ba s tan te  fu n d a m e n to  á  ia nueva invención 
u n a  im p o r tan c ia  exage rada ,  pa t roc inándo la  con 
el n o m b r e  del g o b ie rn o ,  y  se pe rm i t ió  á su 
a u t o r  esp lo tar la  p r iv a d a m e n te  po r  espacio  de 
a lg ú n  t iempo.

P e r o  es ta  pr isa  p o r  o b te n e r  u t i l idades  por 
una  p a r t e ,  y  varias  cons ide rac iones  p o r  o t ra ,  
h ic ie ron  r e c e la r  m u y  p ro n to  á m u c h as  p e r s o ­
nas ,  e n t r e  las cuales  nos  co n tam o s ,  y  es tos  r e ­
celos  han  venido al ii.i ú conf i rm arse  con a m a r ­
g u ís im os  d e s e n g a ñ o s , en  c u y a  responsab i l idad  
cabe  no poca par t ic ipac ión  á los q u e ,  d e m a s i a ­
do c réd u lo s ,  p ro teg ie ro n  u n a  in d u s t r i a  q u e  se 
p re sen tab a  ya  con  a p a r ien c ia s  m u y  s o sp e ­
chosas .

T e n e m o s  a la vista va r ias  c a r t a s ,  y e u t r e  ellas  
u n a  del Sr .  L le to r  C as t ro v e rd e  , digno decano  
de la  facultad  de m ed ic ina  de  la H a b a n a , por  
las q u e  vem os  que  los r e s u l t ad o s  ob ten idos  el 
año  ú l t im o  en  los e n fe rm o s  de fiebre am ar i l la  
en el hospita l  m i l i t a r  de  S. Ambros io  son los 
s igu ien tes .  Han sido invadidos  despues  de in o ­
cu lados  115  y de ellos h a n  m u e r to  4 4 ,  ó s e a  el 
38 p o r  1 0 0 ;  s iendo asi  q u e  de 275 invadidos  
q u e  no  habian  sido inocu lados ,  solo h a n  m u e r ­
to GG, ó sea 2 4  por  100.

A u n q u e  ca rezcam os  todavía de la c i f ra  exac ­
ta de los inoculados y  los q u e  e n t r e  ellos h a n  
co n t ra ido  la  en fe rm e d ad ,  y  no pod am o s  c o m ­
p a r a r l a  con  la p ro p o rc io n  de los invad idos  de l  
vómito  eu  iguales  cond ic iones  sin el u so  p r e ­
vio de la  inoculación , los n ú m e ro s  indicados  
d icen  con  bas tan te  c la r idad  cu án  i lusor ias  e ra n  
las ven ta jas  que  se p ro m e t i a u  con  el  nuevo  
m é to d o ,  cuando  en u n  solo año  h a n  padecido 
tan to s  indiv iduos y de  u n  m odo  tan  n ior l i fe ro  
el mal  q u e  se les q u e r í a  ev i ta r .

Es  úti l  q u e  l leguen  es tos  resu l tados  á cono-  
c im ien lo  de todos,  p a r a  que  las pe rsonas ,  si a l­
g u n as  habia ,  que  an im a d as  p o r  las seg u r id ad es  
ofrec idas  co n t ra  el vóm ito  , qu is ie ran  t r a s l a d a r ­
se á  las Anti l las ,  s ep a n  q u e  aquel  c r u e l  azo te
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coiil imia haciendo  los m ism o s  e s t ragos  que  
s iem pre ,  invadienilo casi inev i lab len ien le  á lo ­
dos  los c s t r an g e ro s  q u e  a p o r ta n  á  aquel las  
costas,  y  d iezm ándolos  de u n  modo^^ iiiex«ralílQ 
á pesar  de lodos los r em ed ios  y  p U u c i  ideados 
hasta  el (lia.

i ín l r c  l a u to  el in v e n to r  del pi’ese rTal ivo 
hecho ,  s eg ú n  pa rece ,  u n  e sce len le  negocio ,  e s -  
plo tando la  sencil lez española  como h u b ie ra  
podido h ace r lo  con los p r im i t ivos  h a b i ta n te s  de 
aquellas  is las,  y vend iéndonos  como o ro  p u ro  
la  mas d esp rec iab le  a lquimia .

Sirva á  lo m enos  es ta  lección á los h o m b re s  
de c ienc ia  y de g o b ie rno ,  para  no de jarse  l levar  
de  u n  e n tu s i a s m o  injuslif icable  en pe rsonas  
q u e  deb en  poseer  toda  la m a d u re z  q u e  dá  la e s -  
p e r ien c ia ,  toda  la p e n e t r ac ió n  y g ravedad  que 
exijen d e r l a s  posic iones .  R a r a  vez es  ú t i l  que  
in te rv en g an  los gob ie rnos  d i r e c t a m e n te  en  los 
q u e  se p r e s e n ta n  com b p ro g re so s  indus t r ia le s  
ó c ienli l icos ,  ni pa ra  im p u lsa r lo s ,  ni  p a ra  c o n ­
t r a r i a r lo s ;  pues  así como lo q u e  de suyo  es 
b u e n o ,  lo q u e  lleva en si m ism o el  g é r m e n  de 
vida ,  no neces i ta  p ro tecc ión  pa ra  d e s a r r o l l a r ­
se ,  asi es  inú t i l  toda rep res ión  p a ra  im p ed i r  
que  se  ver i í iquen  los acon tec im ien tos  q u e  se 
hallan  e sc r i to s  en  la ley  de l  po rv en i r .  Juzga r  
sobre  h e c h o s , p r e m ia r  y  r e p r i m i r  po r  lo  que  
de ellos  re su l te :  tal  es  el papel  r e s e r v a d o á  los 
d i r e c to re s  de la sociedad ,  sino q u ie r e n  espo-  
n e rse  á  g rav ís im as  equivocaciones .

Si se h u b ie r a n  pedido hechos  al S r .  H u m -  
boldt  a n te s  de t e n d e r l e  u n a  m ano  o f ic ia l , nos  
h u b i é r a m o s  evitado la hum il lac ión  de pa r l i c ip a r  
de su d e r r o t a ,  y  de  t e n e r  q u e  confesa r  que  
n u e s t r a s  au to r idades  h a n  descendido  de su  t e r ­
r e n o ,  p a r a  co n v e r t i r s e  p o r  u n  e r r o r  lamei i ta -  
])le en  i n s t r u m e n to  de planes bas ta rdos ,  de  
m i ra s  m ezqu inas  de in t e ré s  pe rsona l .  P o r q u e  
e fec t ivam ente  ¿dónde y cóm o se habia  puesto  
á p r u e b a  aque l  d e scu b r im ien to  p a ra  hace rse  
digno de la a tención  de las p r im e r a s  au to r id a ­
des de  u n  pais? ¿No p ro c lam ab an  el  pe l ig ro  la 
falta de  an teceden te s  cou q u e  se p re sen ta b a  el 
a su n to  y  el no h a b e r  ha llado eco en  o t ra s  r e g io ­
nes  donde  se a c o s tu m b ra  d a r  acojida  á  todo lo 
que t i euc  la apar ienc ia  de  útil?

De lodos  m odos  podr ía  p a sa r  e l  chasco ,  si 
de é l  se  sacase  el pa r t ido  que  p uede  d a r  de sí: 
p a r a  los h o m b re s  de  gob ie rno  m as  ac ie r to  y 
m a d u r e z  en  sus  p ro tecc iones  oficiales; p a r a  el 
públ ico  mus desconfianza en  las au daces  p ro­
m esas  del  c h a r l a t a n i s m o ; pa ra  todos m a s  c i r ­
cunspecc ión  al t o m a r  p a r t e  en  cues t iones  que  
la c ienc ia  sola p u e d e  y debe  re so lver .

X.

R E A L  ACADEIVUA D E  M E D IC IN A  D E  M A D R ID .

D ic tá m en  aprobado sobre efem érid es ep id ém icas corres­
p on d ien tes á  la  prim avera  d e 1 8 5 5 .

«
Sogun las observaciones m eteorológicas verificadas en 

el O bservatorio  aslronóm ico de osla córte que la comision 
lia tenido á la visla, la p rim avera  del p resen te año ija sido 
liiuneda, fria, destem plada y  desigual. Y estas cualidades 
de la estación de que vam os á  ocuparnos, se hicieron sen­
tir  dosde su  [irincipio, pues á ¡os dias tem plados y sere­
nos con  q u e  dió íin el ú ltim o inv ierno , sucedieron inm e­
d ia tam en te  los lluviosos y fríos con fjue in au g u ró  su  en­
trada osla  prim avera.

E fee tiv am en le , al llegar el sol al equinocio vernal se 
observó un  cam bio notable en los fenóm enos atm osféricos, 
pues á  los vientos ¡V. O. y N. E . que re in ab an  al fin de la 
estación an terior, reem plazó el S. O ., que soplando c o r  vio­
lencia algunos dias, hizo bajar la colum na del baróm etro 
0 ,8 4 0  de pulgada inglesa; dism inuyó la tem p era tu ra  18® 
del cen tíg rado , y acrecentó  la hum edad del aire 0,21 del 
h ig róm etro  de Masson. Al mismo tiem po se cubrió  el cie­
lo de espesas nubes cayendo a lguna lluvia, y la elec trici­
dad atm osférica quo an tes  señalaba liasla  G6° en  el elec­
tró m etro  de V o lta , vino á quedar en  u n  estado insensible.

A! princip iar el m es de abril se vió á la colum na del 
baróm etro  ganar las a ltu ras  perdidas y llegar el dia 9 has­
ta  señalar 27,990 (pulgadas ing lesas), conservándose des­
pués en tro  esta y las 27»370 con continuas oscilaciones 
q u e  no guardaron  siem pre relación con el rum bo de los 
v ien tos, que fueron  sum am ente  varios, siendo sin em bar­
go el N. 0 . ,y  N. E . los que re inaron cou m as frecuencia.

Las tem peratu ras en  este raes fueron generalm en te  ba­
jas , llegando algunos dias las m ínim as al grado de conge­
lación , y  no pasando las m áxim as de do° á  dS** do la es­
cala ce itíg ra d a . hum edad del a ire  d ism inuyó alguo 
tan to  po r la frecuencia de loe vientos b o re a le s , ae rccen - 
táfldose solo en  los dias lluviosos, liw cu a le s  fueron  s ie te , 
y en  los que Iktvió hasta  3 i  m ilím etros. L a  atm ósfera po­
cos dias se presentó limpia y d esp e jad a , hallándose por lo 
re g u la r 'Con nube<; tuas ó m eüos deiiéas  ̂ y Ja- el«ctW<Md¡Kl 
se m anifestó casi s iem pre escasa y m uchos dias in ap rec ia- 
b h .  De m anera q u e  en este  m es la m ayor oscilucion de la 
co lum na barom étrica fué de 0 ,420  de pulgada in g lesa , y 
la presión  barom étrica m edia de 27 ,009  (pu lgadas ingle­
sas); el m ayor cam bio de tem p era tu ra  d iu rn a  se espresó 
por 20° de la escala c e n tíg rad a , y la tem p era tu ra  m edia 
correspondien te al m ismo por 13°,Í7  de la m ism a esca­
la; siendo por ú ltim o  la hum edad  m edia d iurna la  señala­
da por 0 ,5 8  del aparato  de Masson.

E n  los prim eros dias de m ayo la colum na del baróm e­
tro  ofreció un  descenso notab le bajo la in íluencia de  los 
vientos del te rcer c u a d ra n te , lloviendo copiosam ente los 
seis prim eros d ias del m es; m as habiendo cam biado d e s -  
pues el viento al N. O. subió ráp idam ente desde las 27,361 
(pulgadas inglesas) que m arcó el dia 2 , hasta las 28 ,017  que 
señaló el dia 7 . Así continuó la m ayor p arle  del m es, seña­
lando por lo general a ltu ra s  e lev ad as, si bien con las os­
cilaciones consiguientes al frecuen te  cambio de los v ien­
tos , hasta que habiéndose lijado en  los últim os d ias del 
raes el viento hacia  S. O. volvió á  descender de nuevo, r e ­
p itiéndose ig u alm en te  las lluvias. De aqui vino á  resu lta r 
en  el propio m es un  cambio absoluto  en  la presión atm osfé­
ric a  de 0 ,799 m ilésim as de pulgada inglesa, y u n a  presión 
atm osférica m edia de 2 7 ,5 9 0 . Las ten jperatiiras en  este 
m es de mayo se m anifestaron algo m as elevadas por efecto 
de  los na tu ra les progresos de  la e s tac ió n , llegando las 
m áxim as á señ a la r 23° y 25° de la escala cen tíg rada , pero 
las m ínim as se conservaron por lo general b as tan te  bajas, 
habiendo m uchos días en  que no escedieron  do 2° ó 4° de 
la  tnismu escala, ocasionando con esto  oscilaciones té rm i­
cas d iu rnas de  15° y 1 8 °, y u n a  tem p era tu ra  m edia en el 
raes de i4 ° ,9 2 . La hum edad atm osférica se observó m as 
abundan te  q u e  en  el m es an terio r por la poca frecuencia 
de los vientos lev an te s , viniendo á ser el térm ino  medio 
higrom étrico de  0,61 del aparato  de  Masson; y la  e le c tr i-  
cidail escasa en  lo general é  insensible m uchos dias, se 
presentó  algo aum en tada á la conclusión del m es , pero  
sin llegar á  un grado tem pestuoso. La a tm ó sfe ra , por úl­
tim o, estuvo con frecuencia cu b ierta  de  nubes, siendo po­
cos los dias en que se presentó  d esp e jad a , habiendo sido 
ocho los días de lluvia y la can tidad  de agua recogida en  
el pluvióm etro la señalada p o r 38 m ilím etros.

Al descenso que en los últim os dias de  m ayo sufrió la 
presión atm osférica y que coincidió con las abundantes 
lluvias q u e  cayeron en  estos dias bajo la influencia del 
viento S . O . , siguió u n  aum ento  notabhí en la indicada 
presión, que empezó á m anifestarse en  los prim eros dias 
de junio, y continuó acrecentándose hasta  el fin de la es­
tación, llegando á señalar e td ia  18 , 28 ,138  (pulgadas in ­
glesas). Y com o la colum na del baróm etro no pasó el dia
1.” de este m es de las 2 7 ,5 9 9 , resu ltó  de  aqu í en este 
m es un cam bio de presión espresado por 0 ,5 3 9 , y una a l­
tu ra  barom étrica m edia de 2 7 ,8 5 0 . E ste  aum ento  en la 
presión atm osférica tuvo lu g a r re inando los vientos N. 0 . y 
N. E . , por cuya razón las tem peratu ras m ínim as diurnas 
fueron generalm ente bajas, no pasando m u o h o sd la sd e  
3® ó 4° de! centígrado. Y como al m ism o tiem po las tem ­
p eratu ras m áxim as alcanzaron bastan te  elevación , llegan­
do muchos dias á señalar 30° y 32“ de la m ism a escala, 
tuvieron que re su lta r oscilaciones notables en  el calor 
d iu rn o , las cuales llegaron á  espresarse por 1 8 °, 20® y 
25® del term óm etro  centígrado ; siendo por lo tanto  la 
tem p era tu ra  m edia correspondien te á este período esta­
cional, la señalada por 21°,32 de la c itad a  escala. La 
hum edad del a ire  fué m as escasa en este  m es por la fre -  
cuenciadel viento N. E . ,  no pasando de 0 ,52  la espresada 
por el h igróm etro  de M asson, y viniendo á  s e r  la h u m e­
dad atm osférica m edia correspondiente á lodo el m es 
igual á 0 ,4 3  del mismo aparato. La electricidad se m ani­
festó m as abundan te  que en los meses an terio r-is , pero 
sin llegar tam poco al grado de exaltación tem p estu o sa , y 
la atm ósfera, aunque se cubrió  con frecuencia de nubes 
m as ó m enos densas, no llegó á producir sino escasas llo­
viznas.

P o r la reseñ a  q u e  acabam os de hacer de los fenómenos 
m eteorológicos observados en la prim avera ú lt im a , se 
echa de ver q u e  las cualidades de fría y  húm eda que la 
han caracterizado se han debido principalm ente á la fre­
cuencia de los vientos S. O ., N. O. y N. E ., bajo cuya in ­
íluencia han  tenido lu g ar las lluvias y fuertes destem ples

q u e  en dicha estación se han  cjqDerimentüdo. P ero  s i bien 
estos vientos han sido losdom inantes por haber corrido m as 
á m enuiio en  aquella  d irección , el frecuente cam bio que 
decontíraio  e ^ r im e n ta b a n  soplando en  d istin tos y aun 
opuestos r u a i ^  á veces en  el m ism o d ía , dió lugar ¡i que 
ios ftW («jeabs atm osféricos hayan guardado  en tre  sí m uy 
poca re la c io a , lloviendo del m ism o modo re inando oí 

v ie n to s .  0 .  que con el S . E. y N. E . , y bajando las tem ­
p era tu ras  hasta el g rado  de congelación asi con el viento 
N. E . como con ol S. O. y N. O. La colum na del baróm etro  
y la af’u ja  del li igróm etro  tam poco h an  estado en com ple­
t a  relación con el rum bo de los v ien to s  sino en ocasion de 
las grandes lluvias , que habiendo ocurrido s iem p re  bajo 
la in íluencia del v iento  S. 0 .  se veia entonces d escen d erá  
la  colum na del b a ró m e tro , y  seña lar el h igróm etro  grados 
mas elevados de su  escala. L a  elect ricidad , sin em bargo 
de esta irregularidad  de  los fenóm enos atm osféricos, se p re­
sentó generalm ente escasa y á veces inapreciab le, á la in ­
versa de lo observado en la p rim avera  del año an terio r, 
en la que se m anifestó abundarrte d u ra n te  toda la esta­
c ió n , y con frecuentes estados tem pestuosos. P or lo de­
m as, la prim avera ú ltim a ha venido á ofrecer u n a  a ltu ra  
barom étrica m edia espresada por 28 ,2 8 8  (p u lg ad as  ingle­
s a s ) ,  u n a  tem p era tu ra  m edia de  15” grados del cen tíg ra­
d o , y u n  térm ino  m edio h igrom étrico  igual á 0 ,5 6  del 
aparato  de Masson , habiendo llovido í 7 dias e n ló d a l a  
es tac ió n , y siendo la can tidad  de ag u a  caida la señalada 
por 72 m ilím etros.

C ualquiera que haya sido la inconstancia ó variedad 
de los fenómenos m eteorológicos en  la estación á que nos 
referim os, no se puede decir que esta  haya reun ido  n in ­
g u n a  de las condiciones designadas por los m édicos h ip o - 
cráticos para p roducir u n a  constitución m édica , ó lo que 
es lo m ism o , para im prim ir en las enferm edades re in an ­
te s  un carác tc r determ inado . D estem plada y desigual la 
prim avera ú ltim a desde su princip io  hasta su  conclusión, 
no  ha ofrecido cam bios perm anen tes en sus cualidades, ni 
tam poco un esceso notab le en las m ism a s ; q u e  siendo 
por o tra  p arte  las que acostum bra e s ta  estación  á reu n ir 
en el clim a de M ad rid , han dado por resu ltado  que las 
enferm edades re inan tes hayan seguido su c u rs o  ordinario, 
guardando una relación bastan te  exacta con las vicisitu­
des atm osféricas ocurridas. Asi hem os visto q u e  las afec­
ciones ca tarra les y reu m áticas y las fiebres in te rm iten tes , 
han  sido las dolencias que se lian observado m as frecuen­
tem en te , en razón de  los cam bios bruscos y repetidos que 
esperim entaban  asi la tem p era tu ra  com o la presión y  es­
tado higrom étrico de la atm ósfera. P or efecto de estas 
m ism as causas siguieron en frecuencia á la s  enferm edades 
an te rio res , las flegm asías de diversos órganos del apa­
ra to  respiratorio  y digestivo, como p leuresías, neum onías, 
b ro n q u itis , g as lro -h ep a titis  y en tero  colitis d isen léricas, 
observándose tam bién bastan tes casos de congestiones 
sanguíneas del cerebro y de  hem orrág ias diversas. De la 
clase de fieb res, las catarra les y las gástricas fueron las 
m as num erosas, despues de las in te rm iten te s  de  tipo coti­
diano y de terciana. Las fiebres tifoideas, tan  frecuentes 
otros años por esta m ism a época, se vieron en corto núm e­
ro , pues ún icam en te  al final de la estación se observó quo 
las fiebres gástricas tom aban con frecuencia este  ca rác te r; 
y de las erup tivas solo la erisipela  fué la q u e  tam bién  al 
concluir la estación se presentó  en  b as tan te  núm ero  de 
caso s , pues la viruela llegó a  desaparecer del todo des­
pues de reinar un año en te ro , y ilel saram pión apenas so 
vió alguno que otro caso.

Todas estas dolencias han  tenido en  lo general u n  ca ­
rá c te r  benigno, no  habiendo ofrecido, com o ya hem os 
in d icad o , n inguno especial q u e  p rodugera  una co n stitu ­
ción m édica es tac io n al; pues si bien al principio de la es­
tación se m anifestaron algunas m as ó m enos rebeldes al 
tra ta m ien to , prolongándose m as de lo o rd in ario , perdie­
ron despues esta cualidad, cediendo por4o com ún b astan te  
b ien  á  los medios terapéuticos conocidos. Es digno de no­
tarse , sin  em b arg o , que habiendo reinado las enferm eda­
des referidas en toda la estación que nos o c u p a , las del 
aparato  digestivo se aum entaron  al principio de la m ism a, 
dism inuyendo las del sistem a re sp ira to rio ; y  que en  los 
m eses de abril y m ay o , siendo n a tu ra lm e n te  las tem pera­
turas m as elevadas, dom inaron las dolencias del aparato 
respiratorio  sobre las del digestivo. C ircunstanc ia  quo 
puede esplicarse por la m ayor frecucaicia de los vientos 
boreales en  estos m es(B , cuya influencia conocida ya por 
H ipócra tes, debió de ser bastan te  in tensa en  la producción 
de las enferm edades n eu m ó n ica s , a tendida la gravedad 
que por lo general p re sen ta ro n , y  su funesta  term inación 
m as frecu en te  que de ordinario.

El núm ero de enferm os no ha  dejado de ser considera­
ble , si b ien  m enor que en los meses de inv ierno ; habiendo 
d ism inuido  sucesivam ente conform e avanzaba la estación,
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L a m ortanilad ha sklo co rta  respecto  de  las enferm edailes 
agudas hijas de  la estac ión , p u es  como hem as díclio an tes, 
p resentaron  por lo reg u la r u n  c a rá c te r  b e n ig n o ; sin  em ­
b a rg o , en ci m es de m ayo fu é  m ayor q u e  en  los m eses 
a n te r io re s , efecto sin duda de la m ayor gravedad que o frc- 
c k ro n  en  esta  época las afeccioncs neum ónicas y  por la 
perniciosa influensia que las v icisitudes atm osféricas de­
bieron e jercer entonces sobre las enferm edades crón icas 
acelerando su  funesta  te rm in a c ió n .

La c ircunstancia  m as notable o cu rrid a  en la prim avera  
del presente a ñ o , ha  sido la reaparición de la ep id em ia  del 
cólera as iá tico , que habiendo invadido la poblacional fina­
lizar el últim o estío , reinando todo el otoño sin  adqu irir un  
g ran  desarro llo , desapareció con  los fríos del inv ierno , sin  
volverse á  ver caso a lguno q u e  llam ára la atención  hasta 
el m es de  abril próxim o pasado. Sin e m b a rg o , la frecuen­
cia de las afecciones del aparato d ig estiv o , p rincipa lm ente 
las d ia rrea s , que ya con el ca rác te r ca ta rra l ó flogístico 
no  dejaron de presen tarse  en  el inv ierno  y  p rinc ip io  de 
la p r im a v e ra , hacían  tem er con sobrado fundam ento  que 
el germ en epidém ico no se había estinguido  e n tre  nosotros, 
y  que la peste  colérÍGa volvería á presen tarse  en  cu an to  
hailára condiciones abonadas para  ello. La n a tu ra l eleva­
ción de las tem peratu ras en  la prim avera debió sin  duda 
favorecer esta  evolucion, sin em bargo de los destem ples 
y  frecuentes lluvias de e s ta  e s ta c ió n ; y  en  el m es de abril 
em pezaron á  aparecer ya algunos casos sospechosos, que 
aum entándose sucesivam ente, no dejaron la m en o rd u d a d e  
que el azote colérico volvía á  aflig ir la capital de España. 
E l día 30 del mismo m es ingresó  el p rim er caso en  el Hos­
pita l g e n e ra l, y  hasta el 12 do m ayo en  que fueron tra s ­
ladados al de San Gerónimo los enferm os atacados del có­
le ra ,  se recib ieron  4 3 ;  16 hom bres y 27 m u g e re s , de 
los cuales m urieron  9 de los prim eros y  l í  de las ú lti­
m as. Así continuó la epidem ia en  este  y  el s igu ien te  m es, 
atacando á corto núm ero de individuos proporcionalm ente 
á  lo num eroso de la p ob lacion , h a s ta  los ú ltim os dias de 
la estación en  que pareció iba  á  es tin g u irse  por no haber 
pasado de 3 ó 4 el núm ero  de aco m etid o s, siendo nulo el 
de los m uertos. En este espacio de tiem po o frec ió , sin 
em bargo de su escaso desarro llo , sus dos períodos de au­
m ento y dec linación , contándose el p rim ero  desde abril 
en que apareció hasta  m itad  do m ay o , en  cuyo dia 19 
figura la m ayor cifra de in vad idos, que fueron 4 9 , y  el 
segundo desde esta fecha hasta  el 20 de jun io  en  que los 
acom etidos solo fueron 3 y  los m uertos n in g u n o . El núm ero 
to tal de invad idos, según los p artes oficíales que datan 
desde el 9 de m a y o , agregando los ingresados an tes  de 
esta  fecha en  el Hospital g e n e ra l , form an u n a  sum a de 
7 4 0 , de los cuales fallecieron 421. Esta escesiva despro­
porción que se no ta  en  la m ortandad  del cólera en esta 
ca p ita l, com parada con la que o rd inariam ente  alcanza 
en  todas p a r to s , que llega cuando m as á la  m itad  de  los 
a tacados, se explica en  p rim er lugar p o r la  circunstancia 
de que en los estados publicados no figuran m as que los 
casos g rav es, únicos que la generalidad de los profesores 
ponia en  conocim iento de la au to rid a d , y en  segundo por 
el descuido de m uchos enferm os que no acudían  á los 
hospitales sino cuando se hallaban ya en  u n  estado deses­
perado. De los acom etidos ha sido m ayor el núm ero  de 
m ugeres que el do h o m b res , y  el de niños lia sido insig­
nificante com parado con el de los adultos.- La clase m e­
nesterosa ha sido como siem pre la m as afligida por la epi­
d em ia , y  au n  cuando esta invadió in d is tin tam en te  todos 
los barrios de la capital, se observó que el cuarte l del S ur, 
y  especialm ente las casas situadas en  las afueras, orillas 
del rio M anzanares, fueron los puntos m as castigados. De 
los enfermos existentes en  los Iiospítales fueron pocos los 
invadidos, así como los soldados de la guarn ic ió n , que 
tam bién lo han sido en  corto núm ero en proporcíon á  la 
fuerza existente.

La enferm edad no ha presentado en  su  im ponen te  y  co­
nocido cuadro de sín tom as n in g u n a  particu laridad  digna 
de  notarse; m as en  su  curso  ha  ofrecido por lo general 
una rapidez aterradora y  so rp renden te , habiendo sido los 
casos fu lm inantes cuya duración no llegaba á  vein ticuatro  
iioras, los que se olwervaron con m ayor frecuencia. En 
aquellos en que se conseguia estab lecer la reacc ión , se ob­
servó tam bién  bastan te  á m enudo u n  estado tifoideo pe­
ligroso, ó congestiones sanguíneas del cerebro  q u e  se ha­
c ían  ráp idam ente m ortales. R especto  de la te rap éu tica , 
nada im portan te  n i notable puede d ec ir la C om ision; las 
sangrías, el óp io , la ip ecacu an a , los estim uian tes difusi­
vos y  los antíespasm ódicos, ausiliados del calor y  estím u­
los esteriores, triunfaron  con frecuencia de la enferm edad 
en su  p rim er período; pero en  el estado álgido el ópio ha 
sido el que con m ayor frecuencia ha  dom inado esc espas­
mo epigástrico  que con tan ta  rap idez conduce á la asfixia 
á  los coléricos, La sangría en  condiciones individuales

d eterm inadas, produjo tam bién  el m ism o efecto, facilitan­
do el círculo sanguíneo por la sustracción  m ateria l de la 
sangre, y  la ipecacuana á  favor de los sacudim ientos p ro ­
d u c io s  por su  acción em ética. De los estim ulan tes difusi­
vos y  antíespasm ódicos, el á rn ica , la m en ta  y  la valeriana, 
ya  solos ó asociados á  los m edios an terio res , han  obtenido 
tam bién  bastan tes sucesos favorables, así como el baño de 
vapor e n tre  lo sestím u lo seste río res ,p u d ién d o se lem ira r co­
mo u no  de los ausilios m as poderosos para  o b ten e rla  reac­
ción. P ero  ninguno de estos m edios, ya  solos ó asociados 
en tre  s í, pueden form ar ó co n stitu ir u«  tra tam ien to  espe­
cial del cólera asiático; el ind icados aquí no tien e  otro ob­
je to  que el m anifestar los m edios terapéu ticos que han 
producido m ejores resultados en esta capital.

j>or lo dem ás, la reproducción  de la epidem ia colérica 
en  M adrid , d u ran te  la prim avera ú l t im a , era un suceso 
tem ido, esperado de lodos. S u  aparición al finalizar el es­
tío an te rio r, y  su  continuación  d u ran te  el otoño m ientras 
las tem p era tu ras  conservaron a lguna elevación, hacian  te ­
m er su desarrollo en  cu an to  em pezasen los prim eros calo­
res de la  prim avera. Estos tem ores adquirían p o ro tra  par­
te  m ayor fundam ento  al considerar la frecu en cia  de las 
afecciones d iarréicas d u ra n te  el invierno, y  su  ac recen ta­
m ien to  al acercarse la prim avera, pues hacian  sospechar 
la existencia de una constelación ep idém ica, según  ya d i­
jim os al hablar de las efem érides del ú ltim o in v ie rn o , que 
dom inando desde el estío  an te rio r, se lim itaba en  unas e s -  
taciones á  p ro d u c ir frecuen tes d iarreas y  o tras afecciones 
del tubo digestivo, al paso que en alguna o tra  estación pro­
vocaba el desarrollo del cólera asiático. Los re su ltad o s ju s- 
tíficaron p o r desgracia este  m odo de ver, y  la epidem ia co­
lérica se m anifestó en  M adrid del m odo que hem os dicho. 
No llegó, es verdad , en  esta  estac ión  á adqu irir u n  des­
arrollo n o tab le , pues ya hem os visto que el núm ero  de a ta ­
cados ha  sido corto  con respecto  á la poblacion, pero en 
cam bio su ca rác te r m ortífero h a  sido el m ism o, tan to  en 
él período de increm ento  com o en el de declinación, pues 
los casos fulm inantes han  sido los q u e  en  uno y  o tro  perío ­
do se observaron con m as frecuencia . El haberse reprodu­
cido esta  enferm edad con el calor de la  prim avera despues 
de  esta r oculta d u ran te  los fríos del invierno, podría hacer 
c reer que la tem p era tu ra  atm osférica ten ia  alguna influen­
cia en  su desarrollo y propagación; pero  nada m enos que 
esto , pues habiéndose m anifestado en  ab ril, en  cuyo Jmes 
la  tem p era tu ra  m edia d iu rn a  fué de 13° del cen tígrado , 
con tinuó  acrecentándose en  m ayo, en que d icha tem ­
p era tu ra  no pasó de 14“ de  la m ism a escala; y  dism i­
nuyó considerablem ente en ju n io , en el que llegó á  21°. 
Los continuos cambios que esperim en taron  los fenómenos 
m eteorológicos en la propia e s ta c ió n , tam poco ejercieron 
influjo alguno en  el curso de la epidem ia, pues sus perío ­
dos de aum ento  y  declinación sigu ieron  del m ism o m odo, 
con las m as opuestas v icisitudes atm osféricas. Todo lo cual 
nos viene á  co n firm ar, que así esta  com o las dem as en­
ferm edades epidém icas, reconocen o tras causas m as po­
derosas que los cam bios ó 'm odificaciones en las cualida­
des físicas del a ire , y que au n  cuando dichas causas ten ­
gan origen en  el conjunto  de condiciones esteriores á que 
el liom bre se en cu en tra  som etido , las ciencias físicas no 
nos proporcionan todavía suficientes conocim ientos para 
com preniler las diferentes com binaciones m orbosas que se 
p roducen  de continuo alrededor del hom bre, y  que pueden  
im prim ir hoy en el cólera m orbo, como ayer en  la d isente­
r ia , el tifu s, el ca ta rro ep íd ém ico e tc ., y  m añana en  o tra  do­
lencia cualquiera , ese ca rác te r pestilencial que hace capa­
ces á  algunas enferm edades de reco rre r los diversos países 
d e l^ lo b o  diezm ando la especie hum ana. El deten ido  es tu ­
dio de l^s influencias que rodean al hom bre, así en el órden 
físico como en el m oral, podrá con el tiem po proporcionar 
este  conocim iento descubriendo el origen de las enferm e­
dades epidém icas, y entonces la m edicina, ausiliada de Ja 
legislación, podi'á tal vez d esterrar para  siem pre estos azo­
te s  de la hum anidad.

Tales son las consideraciones que acerca de las efem é­
rides epidém icas de la prim avera ú ltim a tien e  la Comision 
el honor de som eter al ju ic io  de la Academ ia.

Madrid 31 de agosto de 1853.— Escalada , decano .—  
L eganés. —  Izcaray .— S an tero .— A viles.— Colodron , se -  
cre tario .

E stracto  d e u n  estu d io  sobre la s  fiebres le n ta s ' por don  
F é lix  G arcía  C aballero , xnédioo d e nú m ero  de los  

H o sp ita le s  gen era les d e M adrid .

¿Será u n  e rro r confundir en la práctica las fiebres lla­
m adas lentas ó crónicas, dándolas igual im portancia noso- 
gráfica? ... ¿T en d rán  el mismo valor para el patólogo la 
fiebre len ta  nerviosa, que la héctica ,y la tísica? ¿Existen? 
?Son d istin tas ó idénticas? ¿A parecen como entidades m or­

bosas aisladas, independieutes ó esenciales, y así deben 
figurar en  los cuadros nosológicos, ¿ó no son m as que una 
representación sin tom ática de padecim ientos profundos 
en el organism o, y  como ta les u n a  consideración ap a rte  
del estado patológico fiebre p r im it iv a ,  y u n  fenómeno 
propio de la afección que la sd á  origen?

E ste  es un tem a que m e propuso estud iar hace tiem po, 
estos los puntos de etiológia y  diagnóstico que presum o 
d ilucidar con u n a  série de  observaciones clín icas, y para 
conseguirlo voy á  hacer u n a  escursion al cam po de la 
patológia.

A r t i c u l o  i .

Aplicada la voz len tas  á las fieb res , m as veces que la 
palabra nrónicas, con que tam bién so las conoce en las 
obras de piretológia, se cuidó poco de lo trascen d en ­
tal de un abuso que si pudo se r justificable u n  dia, en 
que entendiéndose los m é d ico s , se perm itieron .es ta  
fa lta  de precisión en el longuage facu ltativo , es im perilo- 
nable hoy, pues sancionaría el trascurso  del tiem po un 
e rro r, que en pos de  si traería  otros erro res m as que los 
que ya ha dejado. Descansando m uchos médicos en el pesn 
ó fuerza de autoridad  de la an tigüedad  de las doctrinas 
con que se educaron; adm itiendo otros sin exám en las 
¡deas recibidas de  liebres len tas, rindiendo u n  hom enaje 
á principios ya caducados; y  múciios aplicándolas vicio­
sam ente á  cu a lq u ie r estado patológKO en que se presonle 
como fenómeno cu lm inan te la fiebre de fecha an tig u a , 
acom pañada de desórdenes de nutrición y estrem a em acia­
ción, han descuidado m ucho el estudio  de la patológia, y no 
poco se ha  confundido la práctica racional. No quisiera 
que se entendiese en m anera alguna que yo form ulaba un 
c a rg o : lejos de m í esta  id e a , y  solam ente consignaré 
que el cultivo esm erado de una ram a del árbol del saber, 
dejó por inadvertencia nacer m alezas no  d istan tes de  los 
frutos con que habíam os de  enriquecernos. Y en verdad, y 
no cuestionando ahora sobre la im propiedad de llam ar 
^eb re  ó f ie b re s , haciendo sinónim os estados patológicos 
diversos, ¿es b astan te  dec ir, para  lo que necesitam os saber, 
que son fiebres lentas las q u e  van m as allá de la línea de 
las agudas; que du ran  un tiem po variab le , m eses y  años; 
que en ellas el pulso está vivo y an im ado, y q u e  coinciden 
con el m arasm o y la licuación? ¿Es b as tan te  d ec ir, que 
provienen de debilidad sum a ó de irritac ión  crónica, ge­
neral ó local? q u e  unas veces causas físicas, o tras m ora-- 
les, tam bién las in te lectuales, afectivas, fisiológicas ó pa­
tológicas, determ inan  las fiebres lentas? Y si descendem os 
al exám en de las causas asignadas, si m editam os en  su 
patogenia, ¿no verem os, por v en tu ra , con asom bro, q u e  
todo lo que nos rodea produce la fiebre le n ta , en sen tir, 
ó m ejor al dec ir de ciertos médicos? ¿Y es esto, posible, 
es lógico? ¿en b u en a  filosofía m éd ica , podem os adm i­
tir  tales contradicciones? R epugnan á la razón: la ob­
servación clínica detenida y  la anatom ía patológica des­
m ienten esos hechos, y escluyen de  la ca tegoría de  las 
fiebres á m u ch a s  de las que ad judica g ra tu itam en te  
la im procedente conform idad con la voz fiebre len ta , 
adm itida como rep resen tan te  genuino siem pre de un 
acontecim iento patológico en  que Iraya fiebre continua 
con exacerbación vespertina y  gran  m ovim iento de des­
composición en  los elem entos orgánicos. Y sí esto es asi 
en las fiebres dichas leritas, ¿podrém os acomodarnos m e­
jo r con lo de fiebres lentas nerviosas^ aplicado á la designa­
ción absoluta de aquellas que con ligeras varian tes son lo 
m ism o ,  pero que es m asdil'ícíl designar el órgano ú  apara­
to de  qu ien  proceden? ¿no resuelve esto solo el tem a? De 
consiguiente ¿ estarán  justificados estos nom bras?

No: son abusivos y perjudiciales, puesto  que se in ten ta  
persuadir q u e  elem entos patogénicos diferentísim os dan 
vida á u n a  en tidad  patológica q u e  es un  fantasm a nosoló- 
gico en  cuan to  á las p rim eras , y  en cuan to  á  las segundas 
porque confunde el estudio de los efectos en  el organism o 
de causas m uy opuestas y d is tin ta s ...

F iebre ó p irex ia , estado febril, es una creación m orbosa
significada por alteraciones funcionales, y principalm ente 
por una modificación en la tem peratu ra norm al del c u e r­
po, en la que reg u la rm en te  hay aum ento  de  calorifica­
ción y aceleración del pulso , cuyos fenóm enos deben  de 
d u ra r  cierto  tiempo*, y esto es una cosa d istin ta  de las 
fiebres, según ya Galeno lo com prendió de una m anera 
tan  adm irable que no llegaron á ella , F ernelio  con su s  ob­
jec io n es, 'Wilís con sus teorías hum orales y n eu m áti­
cas, Sydenham  y Boerliave como vitalistas, G ullen, S au v a- 
g esy  Hoffman conform ándolas al esp íritu  del sistem a n e r­
vioso m ecánico , B o rs ie rl, Reit ni los soHdistas con sus 
principios, Broussais con su  escugla fisiológica , ni tantos 
otros represen tando  á tan tos sistem as y tan tas  doctrinas 
m édicas, con las que tan to  lia ganado como ha perdido 
la ciencia, el verdadero saber. El estado febril ó  íiebn?.
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es solo u n  succsf) patológico que acom paña á muclios nia­
les que Icngan poder bastante para  llegar con su acción al 
cen tro  cardiaco vascutur; es u n a  fusión complexa de varios 
eltímeutos anorm ales, que reunidos form an u n  conjunto 
morboso que falta m uchas veces, y o tras se halla en  i n -  
lln iía sy  variadas enferm edades.......

H asta aquí las causas de la fiebre en general, de  esa 
fiebre que acom pañad tantas enferm edades, formando p a r­
te dol corte jo  <?intomático de una dolencia que tenga fuerza 
p ara  ¡legar hasta el cen tro  circulatorio  con su acción; 
q u e  otro es el órden de causas que determ inan  la  fiebre  
genera l esencial.

A r t i c u l o  i i .

C iertam ente es innegable que hay fiebres tan  bo I o  

dem ostradas  p o r  u n  tra sto rn o  de la  circu lac ión , s in  
o tra  lesión apreoiable á  la  m a s ilu s tra d a  p ersp ica c ia  
(y yo añadiría lesión no ap rec íab le , prjro necesaria  p a ra  
q u e  constituyan , como parece lo hacen , una enferm edad- 
de lodo el cuerpo, to liug  susbtoJitice, como decian los an­
tiguos) y que afectando las form as de  u n  m al p rim iti­
vam ente general, con independencia de toda afección lo­
cal , con aceleración del pulso, aum ento de  calor, p e r­
tu rbac ión  de una ó m uchas funciones y una alteración re ­
lativa á los síntom as son como el tipo de las fiebres esen ­
ciales, y estas tienen  su origen en modificaciones generales 
de  la vida cuyo influjo en el hom bre vivo y  p red ispuesto , 
se hace sen tir de u n a  m anera p articu la r, como sen tirán , no 
hay que dudarlo , los dem as seres de la creación. Me refie­
ro  á ese indujo  natu ra l do las cosas, tanto atm osféricas co­
mo te lú ricas, á los acontecim ientos del globo y de los p la­
n e ta s ,  al de las estaciones y vientos, al de los poderosos 
agen tes calor, aire , lu z , agua y electricidad, y al de los 
elem entos q u e  siendo p arte  de la constitución atm osférica 
form an la m itad  d e ísó r hum ano, m itad forzosam ente n e ­
cesaria , pues sin ellos los resortes de la m áquina hum ana 
no se m overán un ápice, toda vez que por ellos funciona y 
se produce la vida y el s é r ; poro cuyas alteraciones ó des­
equ ilib rio s, por m odilicaciones especiales suyas, crean  un 
estado  que afecta toda la organización anim al y d eterm ina 
el origen do la fiebre idiopálica , como consecuencia 
ind ispensable del rechazo que las fuerzas radicales de la 
vida oponen i  la perturbación  que les infirió el estado 
anorm al de los elem entos con que había de  funcionar con 
lib ertad , siguiéndose necesariam ente d e s fu e rz o  sinérgico 
general ó Hebre que liahia de p ro cu rar el equilibrio  y ó r -  
<len funcional, l’ero esíe  e s fu e rzo , reacción ó fiebre, á  
fo r tio r i  h a d e  variar, no solo esencial sino accidentalm en­
te ,  porque en esencia y accidentes estriban  las d iferencias; 
pero accidentes y esencia hijos del sugeto  acom etido, de la 
causa agresiva, do la atm ósfera que le rodee y de la cons­
tituc ión  atm osférica y ep idém ica en  que se p resen ta ó 
desenvuelve: de aquí el que adqu iera  esas s ingu lares for­
m as y ca rac teres el en te  morboso fiebre prim itiva , en las 
q u e  han fundado !a idea «le d iversidad. Mas esos fundam en­
tos cuya resistencia no puedo ap rec ia r , so n , sin em bargo, 
la base del edificio piretológico de las llam adas esencia­
le s ;  porque la en tidad  en su esencia puede d ife rir , y 
se rev iste  adem ás de los atributoá que la p re stan  el su ­
geto con su  individualidad y la localidad con sus influjos, 
y  de  u n  ^'iíiíí que sella las fiebres a6  in itio  para que sean 
lo que son , d istin to  de lo que pud ieran  ser, y ese q u id  es 
la esencia y o s la  incógnita que no descubrim os con decir: 
una es la liebre , pero tiene ese carác te r porque el sugeto 
se lo dá ó le hacen ios acciden tes; ni la hallam os con de­
c ir , es una cfastro en te r itis  con la escuela de Val de Grace; 
ó una angio carditis con la escuela so líd is ta , un  fe rm en to  
con los quím icos, ó una corrupción con los hum oristas, 
n i con sen tar uno por uno tan to  desvarío como se ha in ­
ventado desde Galeno hasta  B row n , y desde este  hasta  nos­
o tros en que vemos adm itir m uy pocas fiebres. Pero  esta 
esencia indefinida, por no bien apreciada, es la q u e  dá el 
sello á la efem era , á  la g á str ica , á la tifo id ea ,  e t c . , para 
q u e  tengan  tales determ inaciones, y  c u rs o , cris is  y 
modos de  existencia pato lóg ica , en la que se presentan  
las m as capitales diferencias en  m edio de las m as aparen­
te s  afinidades con que se enlazan las fiebres to d a s , y h a ­
cen su  evolucion engañosam ente sem ejan te au n q u e  m uy 
d iferen te en  re a lid a d ; re su ila d o , á  m i ju ic io , de q u e  los 
difcrentísiinos elem entos q u e  constituyen  Jas fiebres varían 
necesariam ente la índole , la n a tu ra le z a , la esencia en fin. 
Y si asi no luese, si d iversidad de esencia no hubiese,
¿ cóm o nos daríam os c u e n ta , cómo juzgaríam os de las fie­
b re s?  ¿có m o  form aríam os nuestros ju icios d¡ag^ó^^Licos 
y  p ronósticos, si de  an tem ano  no conociésem os algo de la 
natu ra leza  del ser morboso q u e  sen o s presenta á la vista? 
sino la distinguiésem os ¿cómo con esa seguridad asom bro­
sa lidlaríam od deinocen te  á  la liebre denom inada ca m su s , 
cuando lu caracteriza una exaltación que parece uiia co n -

fl.igraeion vital ? ¿cómo nos dom inarían  el reccIo y los te ­
m ores en un enferm o de fiebre, cuando en ella descubri­
mos al pun to , es dec ir, en  lo que conocemos de su esencia, 
una alteración profunda de la sangre , ó de la bilis ó en el 
sistem a n erv io so , según sucede en las fiebres b ilío sa -p ú - 
Irida y tifoidea? Si la índole de las fiebres iio v a n a s e ,  si 
fuesen todas u n a , sí solo los accidentes establecieran las 
diferencias, ¿cóm o observaríam os esa regularida<l constan­
te  en la duración respectiva de las fieb res’  ¿C óm o c sp li-  
caríam os esa duración défcrm inada para reco rre r la ó rbita 
que tienen  tra z a d a , y de la que pocas ó n in g u n a  vez se 
ap a rtan ?  Si no com prendiésem os que asi e s , porque asi 
tiene que s e r ,  en  conform idad de la natu ra leza de la fie­
bre , ¿ iju é  diríam os del fenómeno de d u ra r la efem era un 
día, ó á  lo sum o cu a tro , y no m as, según  testim onio é  in ­
finitas observaciones desde H ipócrates y Galeno hasta 
nuestros d ías ...?  ¿Q ué d é la  g ástrica  sim ple, cuyo térm ino 
ordinario  no baja en la generalidad de  los casos de siete 
d ía s . . .y p o r  qué o tras du ran  lo m enos tres septenarios? Sino 
adm itiésem osdiversidad de esencia, la id ea  que nos formá­
semos do la fiebre atáxica, por ejem plo , seria confusa, y 
santificaríam os los absurdoá filológicos de gastro -m eiiingo»  
en ce ia litis , de g a stro -en tero -en ce fa litis , de todo lo que 
no fuere filosófico y ra c io n a l; no pararíam os n u estra  
atención cu las crisis, no presentaríam os nada con acierto , 
y pasarían an te  n uestros ojos los sucesos patológicos como 
pasan las vistas de un d io ra m a  por los de un ciego sin dejar 
vestigios do su existencia en nuestro cerebro? Q ué indicio 
fueran  para el m édico, que todo lo confundiese y no viera 
diferencias de índole en  las p irex ias, las ep is tax is , pur 
ejem plo , en  el día onceno de una fiebre g rav e?  ¿ q u e  se­
rian  los sudores en días determ inados , los sedim entos de 
la o r in a , las capas de la le n g u a , el ritm o  del p u lso , las 
exacerbaciones, las rem isiones en diferen tes épocas, los 
flujos de v ien tre , las petequias, abscesos, p a ró tid as, y lo­
dos los incidentes ycpifenúm cnos de las fiebres? Serian  un 
caos, im m ónslruo  m ultiform e ; al paso que para  el m édi­
co filosofo que ap rende  en la n a tu ra le z a , son sucesos 
natu ra les porque dependen de la variada esencia de la fie­
bre en su mudo de se r y conducirse en la organización, 
cuyo dinam ism o ofrece tales alteraciones. El médico que 
conoce la esencia ín tim a y d is tin ta  de las fieb res, no deja­
rá  pasar desapercibidas las ocasiones de o b ra r; lo hará  con 
tino  y con c r ite rio ; no se opondrá á m anifestaciones sa lu ­
dables, y nunca to lerará trastornos morbosos m as ó m enos 
g rav es , creyéndolos señales do un  augurio  feliz : la  a la r­
m a fuera para otros n ec esa ria , cuando para él es el tiem - 
p o d e  la calm a.

C iertam ente que por m ucho en tran  en las modificacio­
nes, cambios y agravaciones de las fieb re s , las c ircuns­
tancias accidentales del sugeto y su  h istoria fisiólogo-pa­
to lóg ica; no pesan poco tam bién las condiciones c lim a - ' 
lógicas y de localidad , constitución atm osférica y epidé­
m ica ; pero la n a tu ra leza  que sella la fiebre no se m uda 
por eso; es siem pre la m ism a, pero con los aditam entos en 
bien ó en  mal que le sum inistran  aquellas circunstancias.

Sentados estos precedentes, digresión m as bien, en que 
siento haber incurrido  y por lo q u e  espero ser dispensado, 
y hum illando mi escasa capacidad an te  los sabios n o só - 
grafos que al ag ru p ar enferm edades sem ejantes y d iferen­
tísim as de o tras de índole d iv e rsa , han levantado y aun  
sostienen con honra y provecho de la ciencia una doctrina  
p iretológica respetab le y digna de estim ación por todos 
conceptos... continúo el in terrum pido  estudio  de las fie­
bres len tas . Acaso habré perdido lastim osam ente el tiem ­
p o , pero considero preciso consignar alguna idea an tes de 
esponer las que tengo de estas fiebres.

E S T U D IO S  C LII^IC O S.

C L IN IC A  E S T R A N G E R A .

F ieb re  t ifo id e a .— Vamos á  dar una idea de la p ráctica 
del Sr. T r o ü s s e a u  re la tivam ente á  las fiebres tifoideas. 
E n  p rim er lu g a r cree que los enferm os deben a lim en­
ta rse , y desiie luego p rescribe  ca ldos, lijeras panate­
las, e tc . Al fin de la enferm edad su s titu y e  las bebidas á c i-  
das usadas desile el principio por la infusión de m anzanilla 
dulcificada; y  cuando sobrevienen accidentes nerviosos en 
el tercero  y cuarto  sep ten a rio , como n áu seas , vóm itos, 
ag ita c ió n ,  ligero de lirio , e t c ,  p rescribe con ventaja una 
pocion com puesta del sigu ien te modo:

R . Agua de m elisa.....................  3 onzas.
Almizcle. • . . _................  2 granos.
L stracto  de valeriana.....................  m edia onza.
Jarabe de é te r ....................................  I - . . .  j

—  de flores de naranjo . . . dracm as.

En la forma* adinám ica prefiere ios tónicos, y e n tre  estos 
el e s tra d o  bkuuio de qu ina tom ado en café;

R . E s tra d o  blando de q u in a   1 ó 2  escrúpulos
liifusion do café.....................................  3 onzas.

A gréganse la infusión de melisa dulcificada con (ios on­
zas de jarabe de c id ra  p o r cada dos libras de aq u e lla , y  las 
lociones frescas.

E n  la clínica de T r o u s s e a ü  se ha visto u n  joven que al 
séptim o dia de la enferm edad prcsenlaba tal debilidad que 
no  podia ni au n  m an tenerse  echado laiera lm en te  m ien tras 
se e au scu ltab a , cuyo pulso m iserable desaparecía á la 
m as lise ra  presión do los dedos, con i>oca f ie b re , acciden­
te s  abuom inales y  torácicos insignificantes, Se le alim entó 
con caldo y  leche, y  se le dieron cada d ia  dos escxiquilos 
de e s tra d o  blando (le qu ina en café. Al fin dcl cuarto  sep­
tenario  se encon traba en  plena y fran ca  convalecencia.

C L IN IC A  P A R T IC U L A R .

O bservación n o ta b le  d e tum ores estercorales; por
D . D o m in g o  C ano G on zález (A lcobendas}.— V icente Ho— 
driguez Casado , m an ch eg o , de 40 años de e d a d , tem ­
peram ento  lin fá tico , en ju to  de ca rn es , ejercicio albañil 
unas veces, jornalero en e \ cam po o tra s , y  ú ltim am en­
te  en  las obras del Canal do Isabel I I , tuvo u n a  fuerte  
erupción de viruelas (n eg ras  según su espresion) á la edad 
de 16 años, y no  recu erd a  haber tenido n inguna o tra  en­
ferm edad de consideración hasta que en 18i>4 principió 
o tra  vez H sen tirse  m alo , refiriendo que en  setiem bre de 
dicho año se le p resentaron  dolores en diferen tes partes 
del cuerpo, especialm ente en  las articu laciones del brazo 
izquierdo, con ca len tu ra  é inflam ación en d ichas articu la­
ciones , los que le du ra ro n  bastan te t ie m p o , y  á  su  pró­
xim a term inación  contrajo , á consecuencia de u n a  corrien­
te  de aíre frió y  húm edo, un catarro  pulm onal m u y  in ­
tenso dcl que no se vió libre hasta  la prim avera sigu ien te. 
En esta  época quiso volver á  su rég im en  ordinario , que 
consistía en  legum bres y carnes saladas, con el que ó á 
consecuencia del continuo padecer que le ten ía  bastan te 
deteriorado , se presentaron num erosas variaciones en hi 
digestión y  de civersa natura leza: ya la ingestión do los 
alim entos le producía un m alestar gen era l, preparándole un 
vóm ito repen tino  con el que en traba en c a lm a ; ya s e  í i ja -  
ban  los dolores m as ó m enos vivos en toilos los in testinos, 
de los que no descansaba hasta q u e  se presen taban  deposi­
ciones ¡entéricas; ya se elevaba el epigastrio  é hipocondrios 
por u n  estado tim pan ítico , con viva ansiedad y  sofocacion, 
del que no descansaba sino á espensas de frecuentes y  ru i­
dosos eructos. Tenia alternativas de d iarréa  y  astricción 
pertinaz , los vóm itos continuaron y  concluyeron por dom i­
n a r  la escena m orbosa.

Bajo la in fluencia de este estado y del decaim iento tie 
ánim o consiguien te, el enferm o tem ia tom ar toda clase de 
alim ento , y estaba sostenido con algún  ligero caldo y pe­
queñas porciones de leche que le lialiian aconsejado "-otros 
profesores; pero hallándose cada dia peor, vino á c rn s u l-  
tarm e á principios do ju n io , aunque con bastan te  rlificul- 
tail por hallarse sin  fucn-zas, en  estrem o dem acrado , casi 
aném ico y  con algún m ovim iento febril, costándole m ucho 
tiem po y  trabajo  re ferirm e lodos los an tecedentes que dejo 
indicados.

A parte de los desórdenes funcionales señalados an te­
riorm ente , pude ad v ertir en la esploracion a ten ta  y ile -  
tenida de todos los órganos, la presencia en  d istin tos p un­
tos del abdóm en de tre s  tum ores de la m agnitud  de un 
huevo de pava, y  otros dos m as pequeños, duros, resisten­
tes y en estrem o dolorosos á la p re s ió n : cua tro  de estos 
tum ores estaban situados en el trayecto  del colon, tres  á 
la derecha, y uno ;í la izquierda, cerca de la S iliaca: el
5 .° tum or y  el nías voluminoso era  m as cen tral, y situado 
u n  poco m as abajo de  la región u m b ilic a l; la percusión 
daba un  sonido m ate al nivel de e llo s , y  m as claro, en sus 
inm ediaciones.

N ingún  dato seguro pudo adqu irir sobre la aparición y 
progresos de estos tum ores: su sensibilidad se exaltaba al­
gunas veces aunque  era  variab le; cuando se ponian m as 
doloridos, el enferm o gritaba  y se revolcaba en  la cam a, su 
posicion era  encorvada hacia ade lan to , y  no podía ejecu­
ta r  n ingún  m ovim iento; llevaba ya cu a tro  ó cinco días sin  
hacer ueposicion a lguna , pero an tes do .venir á este  pueblo 
tuvo bastan tes, precedidas y acom pañadas de dolores ag u ­
dísimos : estas alternativas de d iarrea  y  astricción so r e -  
producian frecuen tem ente y con los m ism os caracteres; el 
color del enferm o ora súcio terroso, la piol seca, la tem pe­
ra tu ra  m oderada , el pulso daba 70 po r m in u to ; no había 
exacerbación por las tardes; algún dia las estrcm idades in ­
feriores se ponian edem atosas, y cuando nó ten ia  dolores 
dorm ía m uy buenos ratos.

En consecuencia de todo lo espue.sto y quedando en  ob­
servación de las varicciones q u e  pud ieran  tom ar los tum o­
res dcl v ien tre , m e lim ité á prescrib irle  una alim entación 
ligera en teram en te  liquida y  casi f r ía , algunas lavativas 
em olien tes, y fricciones al v ien tre  con el aceite de beleño. 
Con este  tra tam ien to  no se presento  n inguna evacuación, 
pero en  cambio no té  el sem blante m as anim ado, y el esta­
do general m as satisfactorio , hasta  q u e  al cuarto  dia so 
presen taron  cólicos y  vóm itos violentos de m ateriales, ya 
m ucosos, ya b iliosos, y ú ltim am ente  de los alim entos re ­
c ien tem ente  in g erid o s: despucs de m uchas horas do to r­
m entos se p resen taron  cám aras d iarréicas, y los acciden­
te s  que no cesaron con los ca lm an tes , cesaron despues de 
estas evacuaciones. Reconocí el v ien tre  deteu idaraeuto  y 
advertí u n  cam bio notable en la posicion de los tum ores, 
habiendo dejado su sitio prim itivo  el cen tral y  m as volu­
minoso aproxim ándose á los que estaban  al lado derecho; 
esta  circunstancia  vino á d isipar todas mis dudas acerca de 
la natu ra leza de dichos tu m o res , que diagnostiqué de es­
tercorales , form ulando la tcoria y  form acion del m odo si­
gu ien te :

A consecuencia do las enferm edades a n te r io re s , de u n  
trabajo penoso y c o n tin u o , de una d ie ta  prolongada, el 
tubo_ in testinal cayó en una inercia  g rande, con la que los 
m ovim ientos peristálticos no pudieron  d a r el im pulsó su ­
ficiente á las m aterias fecales, y  estas detenidas y acu m u ­
ladas produgeron una verdadera obstrucc io»  m ecánica:

Ayuntamiento de Madrid



45

princip ió  á  tom ar u n  poco m as alim onío que el estóm ago 
to leraba m enos m al; la d istensión se au m en ta  poco apoco , 
sobrevienen las contraccioncs convulsivas por las cuales los 
órganos digestivos resisten  á  esta  d istensión ; d<i aq u í los 
m ovim ientos an tip e ris tá ltieo s , el vó m ito , los dolores vio­
lentos al rededor de  los tu m o re s , y ílnalm enlc la d iarrea , 
que es debida ni paso de los m ateriales m as Huidos por en­
tre  los tum ores y  las paredes del tu b o : indudablem ente 
hub ieran  venido vóm itos de  m ateriales estercoráceos, como 
en  la estrangu lación , si la obstrucción fuera co m p le ta , y 
s e  hub iera opuesto al paso de estos m ateriales lítjuidos. _ 

Guiado por esta  teoria  prescrib í u n a  terapéutica dirigida 
de  un  mocfo p articu la r á  a  o b s tru cc ió n ,y en  seguida a!es­
tado general del organism o. No espondré detenidam ente 
todos los m edios que i)use en  p rác tica  para  conseguir ios 
felices resu ltados que obtuve, por no ser difuso. Solam ente 
d iré  que los principales fueron chorros ascendentes de 
ag u a  tria , dirigidos á la estrem idad del recto , baños gene­
ra les tib io s , u n tu ras  oleosas al v ie n tre , pociones de igual 
natu ra leza á  dosis pequeñas y  reiteraiías, y  u n a  a lim enta­
ción sustanciosa g radualm ente  aum entada.

Despues de 25 dias de torm entos y  con la m edicación 
ind icada, tuve la satisfacción de ver d ism inu ir y borrarse 
com pletam ente los m encionados tum ores e s te rco ra le s , te ­
nidos algunas veces p o r lesiones o rg án icas , o tras por tu ­
m ores eslra -peritonea les que obligan á p racticar operacio - . 
nes (¡u iriirg icas, y o tras, en  lin , por afecciones cancerosas 
abandonadas como incurab les ; tal es la dificultad que 
ofrece su diagnóstico diferencial m uchas veces.

He tenido ocasion de  ver hace poco tiem po al sugeto  y 
se en cu en tra  com pletam ente restab lecido , y en tregado  á 
sus ocupaciones ordinarias en  el m ism o canal de Isabel II.

A d m in istrac ión  d e los m ed icam en tos por la s  fosas 
n asales. —  Uon R a m o n  M a r t í n e z  C a r r a s c o ,  apreciál)le 
com profesor de  C aravaca, nos ha escrito  lo siguiente:

E n  el núm ero lo o  de su ilustrado periódico he  ieido 
u n a  nota del S r. Z s i g m o n d i  , en la cual parece dá como 
nuevo el procedim iento de adm in istrar los m edicam entos 
por las fosas nasoles. Tal revelación me ha llenado de 
sorpresa, sin que sea visto que yo d ispute al S r. Z s i g m o n d i  

el convenciinieiito sobre la utilidad práctica de  su  nu evo  
procedim iento . Contieso francam ente ^u e  ni en  la p ráctica 
que tuve en el Colegio de esa córte , ni en la Universiduil de 
Valencia, se presentó  la ocasion, m ientras tuve el honor de 
p isar sus escuelas, de practicar tal procedim iento. Mas al 
año de hallarm e eslablecidoen e s tac iu d ad (e l ■'i9),se desar­
rolló una epidem ia doíiebres tifoideas, presentándose en al­
gunos enferm os un trism o tenaz, acompañado de parálisis de 
los constrictores de  la faringe y dem ás m íuculos que con­
tribuyen  á la deglución, que íos conslilu ia  en u n a  abso­
lu ta  im posibilidad de m edicinarse ni a lim entarse. En este 
estado sucum bió , enti’c o tro s , la señora de u n  escribano 
llam ado D. V alentín  Godinez. Esto visto, m e decidí á  in ­
troducir fcomo Vds. proponen) una sonda u re tra l de 
goma por las fosas nasa es, en otra enferm a que á la sazón 
se hallaba en el m ism o estado do parálisis y trism o, lo­
grando de  esta  m anera adm in istrar el cocim iento a ii t i-  
Sl^ptico, lim onadas sulí^úricas, caldo y dem ás m edicam en­
tos líquidos que juzgaba indicadlos. Y para facilitar el paso 
de  estos por el agujero de la sonda, in troducía  en e s te  el 
sifón de  una geringuilla de cris ta l, den tro  de la que 
vertía  los m edicam entos y alim entos. _

E ste  trabajo  lo continué por cinco dias, y en cada uno 
de ellos, por tres ó cua tro  veces, á presencia de u n  corn- 
pañero  que acaba de licenciarse ( ü .  Antonio Ruiz y Oli­
vo) , y de  varias seiioras y caballeros de esta  ciudad. P a­
sados estos fué cediendo el trism o y parálisis, p rincip ian­
do la en ferm a á  d eg lu tir a lguna cucharada de liquido, 
aunque con len titud  y trabajo. E sta se salvó , se halla  al 
lado de su esposo y ha criado despues dos hijos.

Antes de term inar añadiré que hace ventiocbo m eses 
tuve la desgracia de perder á mi querido p ad re , víctim a 
de una afección cerebral á la edad de 72 años, p resen tán ­
dose tam bién la imposibiliilad de d eg lu tir; y m irándole 
desfallecer por falta de alim entación, tuve la d u ra  nece­
sidad de re c u rr ir  á la sonda, por cuyo m edio lo alim enté 
y  prolongué su  vida poroclto  dias.

COIMERA M O R B O  A S IA T IC O .

N o ta  acerca d e la  ep id em ia  co lér ica  en  T a fa lla  y  su exa­
cerbación p or  las condiciones d e l cem en terio  j por don  

M ig u e l L ópez d e S an  R om án .

No es mi objeto en este comunicado describir la epidem ia 
que ha reinado en eSta c iu d ad ; solo trato  pOr ahora de liacer 
una sucinta y esacta relación de! curso que ha seguido, espo­
niendo las razones que tengo pava creer que su recrudescen­
cia fué debida a! cementerio.

E ra bien entrada la noclio del 27 de junio cuando fui lla­
mado para el prim er colérico , Antonio Sargado, yhabiéndose 
presentado oíros el 28, dimos parte D. Francisco Perez Car- 
bonetl y el que suscribe, al subdelegado D. Bartolomé Terce­
ro , y este á la autoridad, de haberse presentado la epidemia 
del cóíera-m orbo asiáíico. Siguió la epidemia su periodo as­
cendente hasta el 10 ó 12 de ju lio  en que principió á decrecer 
notablem ente, y el 22 del mismo m archaron los profesores 
Larrosa y Lauda (hijo) por creerse innecesarios. La parle Sur 
de la poblacion fué la prim era y con mas constancia invadida 
hasta su p rim er descenso. Antes de la marcha de dichos apre- 
ciables compañeros, que vinieron como ausiliares, principia­
ron á m anifestarse las enferm edades comunes y propias do la 
estación. Siguió el mal su curso descendente y sin abando­
narnos ese signo de buen agüero hasta el 29 del mismo, en 
térm inos que entonábamos himnos de triunfo, esperando su 
completa desaparición; y sin blasonar de aventajados adali­

des de la ciencia, no  estábamos descontentos al considerar 
que, á pesar de haberse desarrollado con intensidad, y poder­
se llam ar graves casi todos los que habíam os clasiflcado de 
coléricos, resu ltaba  haber salvado lo m enos dos terceras par­
tes de los m encionados, sin contar los infinitos leves, puesto 
que la mitad acaso de los haid tantes habían sentido, cual 
m as cual m enos, la influencia colérica:

Hasta dicho dia 29 de julio de tris te  memoria para Tafalla, 
hablan sucum bido sobre cuatrocientas personas de todos 
sexos, edades-y  condiciones, y se habían en terrado  en  el 
único cem enterio que había conlinante con la parroquia de 
San Pedro, situado al Norte de parte de la poblacion, y domi­
nando por su posicion algo elevada á la -misma parte. La 
temiMjralura habia sido propia del m es de ju lio , con algunos 
aguaceros in term edios, consecuencia de nublados ó tronadas, 
que siem pre hablan tenido influencia m as ó menos funesta 
tíu la salud. ¡íabian precedido dos ó tre s  dias de calma; e l 29 
amaneció reinando un  viento Norte, y desde las once de la ma­
ñana de dicho dia se notó una recrudescencia estraordinaria 
en el núm ero y malignidad de las invasiones. Según mi cál­
culo serian invadidas en 2 Í horas unas ciento cincuenta p e r­
sonas. Mi desgraciado com pañero Tercero fuéllam ado a la  una 
de la tarde  de dicho 29, para un invadido que vivia cerca de 
la iglesia de San Pedro; su niña m enor con la criada fueron á 
un recado á la misma hora y en ia propia dirección; y á las 
tres de la misma tarde fueron atacados los tres , sucum biendo 
lodos víctimas de la epidemia.

En aquellos dias se celebraba una novena en dicha parro­
quial de San Pedro con la concurrencia que es consiguiente 
al espíritu  religioso que reina en este país. Tam bién com e­
tían  m uchos la im prudencia de ir  al cem enterio , y fué muy 
frecuente decirnos los enfermos, que habiendo ido hacia San 
Pedro les habla dado una tufada.

El convento de monjas recoletas está situado en un  estre­
mo de la p arte  baja de la poblacion, iudependiente por la 
parte S ur, y contiguo por la del Norte; la com anidad había 
disfrutado de salud en la prim era época, pudiendo servir de 
un dato m as en favor del aislam iento ó incom unicadon. Mas 
creyéndose libres en vista del estado de la población, ó que­
riendo partic ipar de la frescura del Norte, parece que aquel 
dia ventilaron aquella parte, y despues de  sen tir la imjiresiou 
desagradable del v iento , enferm aron varias de ellas de  la 
epidem ia, así como el capellán, dem andadera y hortelano, 
sucum biendo dos religiosas.

Considerando en un momento de reflexión todos estos da­
tos, y viendo el carácter ast'itíco que presentaban los enfer­
mos; observando que despues de correg ir ios sintonías colé­
ricos, sucum bían con los propios de la aslixia por gases dele­
téreos; viendo que los barrios dominados por el cem enterio y 
que los que frecuentaban la iglesia de San Pedro eran los in ­
vadidos, y que los del Sur y altos que no concurrían á dicha 
iglesia, ni podían participar del aire mefítico del cem enterio 
estaban salvos sin presentarse un caso , á pesar de hal)er sido 
de los prim eros y m as constantem ente atacados; reflexionan­
do en lin que éramos los mismos profesores con los mismos 
rem edios, que antes habíamos salvado las dos terceras par­
tes, y ahora apenas salvábamos la quinta; subí el 30 al medio 
dia á la casa ayuntam iento, é hice presente la creencia en que 
estaba de que el cem enterio era el foco de infección que ha­
bia recrudecido la epidem ia. Aconsejé añedidas desinfectan-^ 
l e s ,  y que se cerrase la iglesia de San Pedro, y suspendiese 
el enterram iento cu dicho cem enterio, estableciendo o tro  en 
la parte Sudoeste y á distancia conveniente. .

La autoridad apreció mí dictam en, y  aquella noche se co­
locaron cinco grandes vasijas de cloruro en los cuatro ángulos 
y centro del cementerio; al otro dia 31 %c encendieron doce ó 
mas hornillos en el mismo local, quem ándose en ellos azufre, 
se hicieron hogueras quemando la misma sustancia en las pla­
zas y sitios públicos, se facilitó el lavado de las ropas de los 
difuntos y enfermos, se desinfectaron las habitaciones donde 
habían m orado los atacados, se estendió una capa de cal y 
otra de tie rra  sobre las sepulturas, y se aconsejó en general el 
uso del cloruro, continuando estas m edidas por el tiempo que 
mas adelante diré.

M ientras se lomaron las m edidas y dos dias despues, si­
guió el núm ero de invadidos y el carácter de la enferm edad 
en la misma proporcíon y con igual m alignidad, que m e ocur­
rió  calilicar de cólera pestilencial. Del 2  al 3 de agosto, 6 sea 
á las 48 horas de tom adas las m edidas, se notó rem isión en 
el núm ero y gravedad de los atacados, que se hizo com­
pleta del 3 al 6 del mismo agosto. Durante estos dias de la 
recrudescencia reinaron las enferm edades comunes, habien­
do cólicos que no revistieron el carácter de la epidem ia. Esta 
circunstancia, el habernos costado esta segunda época, en 
seis á siete dias, mas víctimas que la prim era que du ró  tre in ­
ta y tres , y los resultados satisfactorios que se obtuvieron eon 
las m edidas, corroboraron mi opiníon.

El U  de agosto en unión con el licenciado D. Bernardo 
Saiuz Pardo, único com pañero que me quedaba, puesto  que 
habían sucumíñdo en la segunda refriega los ap red ab les  Pe­
rez y Tercero, oficiamos á  la autoridad declarando la pobla­
cion en estado de sanidad, y aconsejando la continxiacion de 
las m edidas profilácticas en el cem enterio y resto de la po­
blación. El 29 del mismo agosto repetim os el oficio en  unión 
con el licenciado D, Elias Sarabia, nuevam ente avecindado en 
esta ciudad, diciendo en é l, que constantes en n uestra  opi- 
nion de que el antiguo cem enterio fué el foco de  infección 
(jue reprodujo la epidem ia, y satisfechos del buen resultado 
de las medidas.proíilácticas que se habian puesto en práctica,

y viendo lo elevado de  la tem peratura que habia reinado 
aquel mes, juntam ente con algún aguacero, creíam os pruden­
te  re ite rar el consejo, á fin de que continuasen las medidas 
po r doce ó quince dias, á pesar de que el estado sanitario de 
la poblacion era muy satisfactorio.

, Hubo quien hizo á mi opinion el reparo  de que podía haber 
resultado de da infección del cem enterio un tifus ú  otra en­
ferm edad por el estilo; á lo cual contesté, que siendo los 
cadáveres coléricos, y reinando una constilucíon colérica, pa­
recía mas natural y lógico que se recrudeciese la epidem ia.

Otras objeciones se hacen por los profanos, como decir que 
tales ó cuales sugetos co ndugeron cadáveres, otros estuvie­
ron  en el cem enterio é iglesia, y ni enferm aron , n i notaron 
olor. Según esta lógica, reinando una ep idem ia en  una pobla­
cion, lodos sus habitantes debían enferm ar á la vez y con 
igual gravedad; por consiguiente, hablando á mi clase, está 
demás refutar tales objeciones, porque su ilustración les en­
seña que no en  todos hay la misma predisposición, y que los 
gases deletéreos unas veces están rarefactos y elevados, otras 
condensados y bajos, por consiguiente m as ó menos percep­
tib les y ofensivos.

Hablando antes de la epidemia sobre m edidas higiénicas 
con D. IJartolomé Tercero, subdelegado ym iem bro  de la ju n ­
ta de sanidad, llam é su  atención sobre la mala situación del 
cem enterio, y abundando en las mismas ideas m e dijo que es­
peraba la publicación de la ley de Sanidad para esta y o irás 
medidas.

Lejos de mí la idea de zaherir á nadie po r la omision de 
una medida que aconsejaban la higiene y órdenes superiores. 
Mi misión no es esta n i mí carácter lo perm ite. Mi objeto es 
puram ente profesional: no eiicontrando o tra  esplicacíon para 
los hechos que la que he manifestado, m e dirijo á la prensa 
médica, autorizando á toda ella para que em ita su fallo, que 
gustoso acataré sea contrario ó favorable, i>ues no quiero ha­
cerm e la ilusión de haber contraído un  m érito , ni tampoco 
renunciar á la parte de gloría que m e corresponda en mi 
práctica.

8 A 11ID A D .

¿C onvienen ó  n o  las m edidas d e in com u n icación  en  e l  
in terior para  im p ed ir  la  p r o p a g a c ió n  d e l cólera m orbo

asiático?

N uestra ap reciab le colaborador de Hellin don Jo s t Mak-  
Ti:sEZ y González, nos ha d irig ido el sigu ierite  escrito  s o -  
b:'C la cuestión  enunciada.

Sin em bargo de m i natural rep u g n an cia  á esc rib ir para  
la prensa, conlleso francam ente que no he  podido re s is tir  al 
deseo de ac u d ir con mi hum ilde opiníon al llaniainiento 
oportunísim o hecho en  el núm ero  95 del Siglo con el fi­
lantrópico objeto de disipar, en  cuan to  sea p o sib le , las__ti- 
nicblas que en  m al hora para la generación  presente an u ­
blan todavía la m as im p o rtan te  de todas las cuestiones dcl 
cólera m o rb o , á s a b e r : si esta  enferm edad es im porlable y 
contajiosa, ó sim plem ente ep idém ica, ó bien si partic ipa 
de este  (loble ca rác te r.

Y digo la m as im p o rla n te , porque de  su  resolución 
acertada depenile en m i concepto el triun fo  seguro de  la 
hum anidad , y  el m iserable porvenir del cólera. -

Nadie podrá desconocer que el asu n to  es delicadísimo y 
grave de p o r sí, cuya solucion exige el m as esquisito ta c to , 
a m as consum ada esperiencia y la m as probada c irc u n s -  
jeccion, puesto  que en ella es tán  hondam ente in teresados 
os santos ñ icros de la prim era y  m as atend ib le  de todas 
as leyes hum anas; la salud y la v ida  de los pueblos.

En este concep to , y concretándom e por ahora al pun to  
en c u e s tió n , allá van esas proposiciones q u e , si bien no Íes 
ha cabido la su e r te  de asen tir cón o tras y;a o m itid a s , tie ­
nen en cátnbio todo el valor de m is convicciones. A m ic u s  
P la to , sed  m arjis am ica  verita s

1.'* El cólera morbo no es u n a  enferm edad exótica se­
g ú n  se h a  creído h a s ta  el d ia :  es sí u n a  sim ple ep i­
dem ia ( 1 ) .

2.^  ̂ Es u n a  qu im era  m uy trascenden ta l y funesta  la 
idea de su im portación y del contajio  ( 2 ) .

3 .“ La p rác tica  do los reg lam entos y leyes v igen tes de 
Sanidad, por lo que respecta a! cólera m orbo en las costas 
y  fron teras, es a ltam en te  perjud icial al libre com ercio de 
las nac iones, y  u n  contrasentido lastim oso que am engua 
el progreso científico de la época.

4 .“'‘ Es de  todo pun to  falsa y depresiva la idea vertu ia  
en u n  sitio  m uy re.spetable de que los médicos sa!;en poco 
con relación al cólera m orbo (3).

(1) Los estudios teórico-práctícos míe sobre esta enferm e­
dad venimos hacíeiMlo desde el año 1831, nos han conducido 
recientem ente á  modilicar nuestra creencia sobre la prim era 
parte de estap ro p o sid o n ,y  á la formacíon deS juicio em itido, 
cuyos fundamentos espondremos a la consideración y sano 
criterio  de todos los hom bres de la ciencia, tan pronto como 
nernnta nuestra  quebrantada salud la publicación de u n  fo­
lleto con el título de Reflexiones filosópcas sobre el cólera, la 
medicina y  la sociedad. ..................................

(2) A los que califiquen de aventurada e hipotética esta 
proposición, nos contentamos por ahora eon niimifestar: Que 
esta liípótesis tiene á su favor m ayor núm ero de probabilida­
des que la do los ím porlantes y cóntagíonistJis; Que esta ú lli- 
lim acarece de toda verosimilitnd, y solo cuenta en su abono 
un servilismo tradicional y un culto hasta snperstidoso tríl)u- 
tado á un  pensamiento estravagante de  Geróuiiuo Fracasto- 
rio, ú bien á su escesiva coiidüseendeucía con las exigencias 
de 1u corte de  Roma.

(3) Cortes Constituyentes,—Sesión del viernes 2-j de ma­
yo.—El señor Llano. ¿Qué es lo que han adelantido todos 
los médicos y  cirujanos no solo de E spaña, sino ile Europa, 
respecto al cólera m orbo?—El señor liatW s,—Nada.

Ayuntamiento de Madrid
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. i;
iv.

L a ciencia m édica posee lioy tan to s y tan  podero­
sos recursos para la curación del c ó le ra , com o para  cual­
qu iera  o lra  de las enferm edades m as conocidas.

e.'* Cuando los reglam entos y  leyes san itarias tan to  
para el estqrior como para  el in te rio r , sean la  que deben 
ser, y cuando los pueblos y  los gobiernos com prendan bien 
toda la im portancia de la h ig iene pública, m oral y  dom és­
tica , en tonces de ará  de ser el cólera u n a  enferm edad te ­
m ible y devastadora, y  entonces dejarem os tam bién  de 
p resen ciar ese ridículo espectáculo de los fum igueos o ii-  
ciales y  popu lares, toda vez que la natu ra leza de la causa 
>roductora de e s ta , com o de todas las epidem ias, es abso - 

'u fam en te  desconocida.
H ellin y  diciem bre i 8  do 18bo.

H ID R O L O G IA  M E D IC A .

Tomamos el siguiente articulo del Restaurador Farma­
céutico.

A n á lis is  d e  las aguas m in era les d e L ugo; por don  

A n to n io  Casares.

Hé aquí el resultado de la análisis:
«Un litro  de agua m iueral de los baños de  Lugo contiene:

Sulfuro sódico..............................................0,0182
Sulfuro sódico..............................................  0,080-i

— cálcico..............................................0,015i
— m agnésico...................................... 0,0004

Cloruro sódico.............................................. 0,0636
loduro  sódico.  .........................  0,0008
Sosa libre ó combinada con la sílice. . O,0G03
Sílice..................................................................  0,0609
Fosfato cáleico............................................ o OOOí»
Brom uro........................................................... indicios.

Al hacer el análisis no pesé el residuo obtenido en la eva­
poración del agua, para que su  peso sirviese de comprol)ante 
de los resultados analíticos , porque en el caso actual á nada 
conducía este dato; pues al hacer la evaporación hay absor­
ción del ácido carbónico de la atmósfera, según he dicho en 
un principio, y por consiguiente el peso del residuo de la 
evaporación debe se r m ayor qüe la suma del de los eompo- 
iienies del agua mineral.

_La acción del aire sobre las aguas sulfurosas es bien cono­
cida; su  oxigeno se combina poco á poco con el sulfuro para 
convertirlo en hiposullito. Quise avci'íguar la intensidad de 
esta acción sobre las do Lugo, y ensayé el agua de un baño 
á  las dos horas de haberlo llenado. P recipité un  litro  de este 
agua con el cloruro barítico y despues con acetato de zinc^ 
i>ara separar el silicato y el sulfuro alcalinos: el agua perdió 
lodo su  olor ó huevos podridos; y ensayada con el sulíídró- 
m ctro  m arcaba 8°: esta cantidad de iodo absorvida procedía 
del hiposulflto formado por la acción del aire; perdió, pues, 
el agua en las dos horas que estuvo en contacto del aire parle 
de su  süifuro alcalino (aproximadam ente la sesta parle).

Tam bién se observa en  las aguas m inerales de Lugo el fe­
nóm eno de ponerse lechosas en contacto del aire , que no to­
das las aguas sulfurosas presentan, y que es m uy conocido 
en lasd e  B agneresdeL uchon. La esplicacion m as satisfactoria 
de este fenómeno, á mi parecer, es la que dá M. Fílhol. Se- 
guu este químico, intervienen en él la acción del aire y la de 
la sílice contenida en el agua. La sílice lib re  obra sobre el 
sulfuro alcalino, lo descompone para p roducir un  silicato y 
ácido sulfúrico que perm anece en disolución, y combinándose 
lontanrente con el hidrógeno de este ácido el oxigeno del 
aire, se precipita el azufre muy dividido, que dá al agua un 
aspecto lechoso. Si la sílice se hidla en el agua m ineral com­
binada con un álcali, como creo lo está en las de Lugo^ el 
ácido carbónico del aire empieza la acción combinándose con 
el álcali del silicato, y dejando Ubre la sílice.

Esta esplicacion está conforme con los hechos observados: 
no se ponen lechosas las aguas sulfurosas que contienen muy 
poca silice, y para que tom en este aspecto aun las que contie­
nen una cantidad notable, necesitan el contacto del aire.

A los médicos toca apreciar la diferente acción que pueden 
ten er sobre los enferm os las aguas sulfurosas según las alte­
raciones mas ó menos grandes que esperimenta' su  principio 
sulfuroso, pues aunque sean parecidas no creo que sean idén­
ticas las virtudes medicinales de  los sulfures á iiiposulfitos 
alcalinos, y las del azufre muy dividido y como emulsionado 
en un  liquido.»

P R E N S A  M E D IC A .

lU E D IG IN A .

S o b r e  lo s  m e d io s  d o  e v i ta r  o í d o sn rro llo  y  lo s  pro* 
g r c s o s  d o  la  d if te r it is .

La d if te r i t is , según  el Sr. B r e t o n n e a ü ,  es contajiosa, 
pero el a ire  no le sirve de  vehícu lo , no reconociendo sino 
u n  m odo de trasm isión: la inoculación exactam ente como 
la sííilis, á la que el au to r la com para. Si Q \m aleqipciaco, 
d ice , ofrece tam bién relaciones notables bajo e l'p u n to  de 
v ista  del modo de com unicación y  algunas apariencias e s -  
terio res, u n a  analogia m as ín tim a to3avia se m anifiesta en­
tre  la intoxicación d iftérica y  la intoxicación por las can­
tá rid a s, en  cuan to  ú la sem ejanza de ios efectos locales y 
generales que determ inan .

Dos pun tos se liallan principalm ente tra tados en  la m e­
m oria del Sr. B h e t o s n e a u ,  de u n a  m anera p ráctica y, no­

tab le , relativo el uiio í  la cau terización  do la tráq u ea , y  el 
011*0 al modo de invasión la rva d o  de la d ifte ritis  por las 
fosas nasales. H é a q u i, en  el estilo pintoresco y  anim ado 
del au to r, la descripción del procedim iento  operatorio:

«Con el p o rta -cáu stico  introducido oblicuam ente por el 
lado izquierdo, en tre  la am ígdala izquierda y  la cam pani­
lla , dos izad p o r debajo de la epiglotis la espá tu la , con la 
cual debe levantarse esta válvu a y  m antenerla  apoyada so­
b re  la base de la lengua, pues asi es como la epiglotis de­
be quedar sostenida sin  compasion ( la  com pasion seria 
una d eb ilidad ), hasta que cediendo el in s tin to , que s u s -  
pende todo m ovim iento respiratorio , á  o tra  necesidad m as 
im periosa, veáis que se verifica u n a  inspiración convulsiva 
proiunda y prolongada, y que una segunda inspiración su ­
cede á la p rim era . En este  m om ento las m ucosidades fa­
ríngeas, préviam ente blanqueadas p o r las cauterizaciones 
accesorias, y  luego todavía blanqueadas y  vueltas á blan­
q u ear en la en trad a  de  la glotis, son tragadas, barridas por 
los m ovim ientos alternativos de la respiración convulsiva, 
sjn  que la viscosidad y  la consistencia que acaban  de ad­
q u irir p erm itan  á  esta  cataplasm a insinuarse en  los ra m i- 
1 os bronquiales. El espeso barniz queda donde m as ú til es, 
perm anece en  los ventrículos de la la r in g e , pasando y re ­
pasando sobre las falsas m em branas que debe im pregnar.

«Despues de algunos m inu tos de descanso, debe practi­
carse p o r segunda vez exactam ente la m ism a m a n io W ; al 
efecto debe haberse re tirado  el p o rta -cáu s tico , y  haberse 
lavado la esponja, enjugándola y secándola por medio dé la  
)resion en tre  u n  trapo olen seco; entonces es cuando se la 
m m edecc de nuevo hasta  ol punto  conven ien te, volviendo 

á  in troducir el p o rta -cáu s tico  como la p rim era  vez. Esta 
operacion hay  que rep e tirla  hasta  cu a tro  ó cinco veces en- 
u n  mismo d ia.»

El croup laríngeo ha sido descrito  con frecu e n c ia , m as 
no asi la intoxicación nasal. E l au to r mismo no sabe cómo 
podrá d istinguii’se u n  sim ple coriza de la invasión su b re p -  
Ucia de las narices por el m a l egipciaco. Pero hay un  signo 
do grande im p o rtan c ia , y  es el infarto  de las glándulas 
subm axilares. Créese con frecuencia que se t ra ta  de simples 
p a ró tid a s , pero la coincideucia de  dicho infarto  y de un 
coriza debe ya  llam ar la atención . Mas ú pesar del m as 
escrupuloso exam en no pu ed e  percib irse vestigio alguno de 
falsa m em brana en  ninguno de los orificios de las fosas na­
sales. Sin em bargo, si algunos ejemplos conocidos pudiesen 
hacer sospechar e ex is ten c ia la rv ad ad eu n a  d ifteritis  nasal, 
si una i^ rs is ten c ia  im previsto, si la coincidencia del infarto 
subm axilar con el co riz a , si algunos signos generales des­
pertasen la m enor duda , seria_preciso no vacilar en in tro ­
du c ir en las n a r ic e s , por m edio de una je rin g a  con su e s -  
treniidad ó ^ ic o  cuidadosam ente aco lchado , una inyección 
de  n itra to  cíe p la ta  al 8° ó a! 7°; pues si se aguarda  á que 
la d ifteritis se m anifieste con sus verdaderos carac teres, lo 
que sucede es .que el enferm o se en cu en tra  de pronto y si­
m ultáneam ente  con la d ifteritis laríngea y con la in toxica­
ción diftérica doble, causa de m u e r te , á  la que con fre­
cuencia se llega tarde para  conseguir hacerla desaparecer.

T E R A P É U T IC A .

D o lo  b r e a  co m o  e l  a g e n te  m a s  e f ic a z  c o n tr a  la  fle-  
b re  j  e l  e s t a d o  tifo id eo s .

Habiendo proscrito  el uso de la brea líqu ida, dice el doc­
to r CiiAPEi,LE, en tisana y  en  lav a tiv a , eii un  caso de fie­
b re tifoidea, m e sorprenilió el feliz y pronto resultado que 
obtuve. Tal es la confianza que este m edio le m erece al 
profesor m encionado, que dice que si la brea  líquida ó brea 
de  las oficinas do farm acia no es un específico com pleta­
m ente tan  seguro con tra  la enferm edad en  cuestión como 
el sulfato de qu in ina contra la fiebre in te rm iten te  y el su l­
fato do m a g n ^ ia  contra la s a b u rra , es incontestablem ente 
ol agente m as eficaz que se ha  indicado con tra  la e n fe r-  
m ecad tifoidea.

La brea líq u id a , añade, debe adm in istrarse al in terio r 
en  forma de tisana y  de lavativa.— La tisana se p repara 
po r m aceracion de la m anera s ig u ie n te : se tom an como 
unas dos onzas de b rea  líquida que se-ponen en  u n  vaso 
como de u n  litro  (m ed ia  azu m b re) de capacidad; se le lle­
na  de ag u a  calien te  y al cabo de algunas horas el enfermo 
em pieza á  b eb er de este liqu ido , y á m edida que va be­
biendo se tien e  cuidado de echar en el vaso una cantidad 
igual de agua co m ú n , de  su erte  que la dósis indicada de 
b rea  basta para co n stitu ir la bebida que sirve du ran te  todo 
el tra tam ien to . —  En cuan to  á  las lavativas hé  aquí su 
modo de p rep arac ió n : so m ezclan y  baten  una ó dos ye­
m as de huevo , según su volum en, con u n a  cucharada de 
las com unes de brea  líquida; despues se diluye esta m ezcla 
en  unas tre s  cuartas partes  de litro  de ag u a 'tib ia . Este lí­
quido sirve ord inariam ente para dos lavativas.

 ̂ El enferm o, según el a u to r , debe beber de  la indicada 
tisana cu an to  pueda. En cuanto á las lavativas conviene 
in sistir en  ellas, tan to  m as cuan to  mas repugnancia inspire 
la tis a n a , procurando que el in testino  contenga siem pre 
c ie rta  cantidad.^ A veces h ay  necesidad de adm in istrar 6,
8 ú  10 en  las vein ticuatro  horas. Si el enferm o padece diar­
rea , el uso de estas lavativas la hace cesar pron tam ente .

Siguiendo rigurosam ente este solo tra tam ien to , dice el 
señor Ckapelle , so ve de dia en dia p erd er la piel su se­
quedad y su  calor, hum edecerse la lengua y  despojarse de 
sus rugosidades, el v ien tre p resen tar m enos tensi^on y sen ­
sibilidad , el sueño hacerse m as tranquilo , las m aterias fe­
cales adqu irir un  olor cada vez m as norm al y  las faculta­
des digestivas despertar de su estado de torpeza.

El señoL CiiAPELLE dice que en  el tra tam ien to  por la 
brea no ha em pleado m as que este  a g e n te ; pero q u e , sin  
em b arg o , en  os casos de fiebre tifoidea con delirio pro­
nunciado ha asociado á la brea  el alcanfor y  el alm izcle. 
E n  dos casos ha  usado al m ism o tiem po que la brea el k e r­
m es en pocion y los vejigatorios am bulantes alrededor del 
pecho, para  com batir los esterto res mucosos y  sibilan­
tes que dificultaban la respiración. Siem pre ha proscrito 
lam edicacion espoliativa por evacuaciones sanguíneas ópur-

gan tés repetido.^, po rque la observación d e m u e s tra , dice, 
que las fuertes Iiem orrágias ó las evacuaciones albinas 
abundantes lejos de p roducir u n a  m odificación feliz en  el 
enferm o, no hacen m as que ag rav ar su posicion. Tan pron­
to  como la fiebre com ienza á líism inu ir p rescribe el uso de 
caldos. P or ú ltim o, d ice , que á la abstinencia de todo tra ­
tam iento  depletivo y  al uso de la m edicaoion ind icada debe 
a tr ib u ir  las convalecencias cortas y el pronto restablecim ien­
to  de los enferm os de fiebre tifoiaea.

— A los prácticos toca decir lo gue de verdad  haya en 
el tra tam ien to  propuesto por el señor C h a p e l l e . Nosotros 
podemos añadir que abrigam os la profunda convicción de 
que la fiebre tifoidea es una de esas enferm edades que se 
cu ran  m ejor con una m edicación sencilla que con ese fár­
rago indigesto de medios propuestos y  em pleados por algu­
nos. E n  cuan to  á  la prudencia en  el uso de  las em isiones 
sanguíneas y-de los pu rgan tes, estam os com pletam ente de 
acuerdo con el señor C h a p e l l e  , s iqu iera no seam os tan  
absolutos en  su  prescripción en todos los casos, porque á 
veces, en el principio sobre todo, no las consideram oscom o 
de todo pun to  inú tiles.

L a r in g it is  n ie m b ra n o sn  tr a ta d a  co n  o l  ca r b o n a to
d e  s o s a .

La G azette hebdom adaíre  ha  ocupado á sus lectores con 
el tratam iento  dol croup  por m edio de los á lc a ü s , siendo 
por o tra  p a r te  bien conocidas las ideas del S r. M a r c h a l  

sobre este  pun to . El S r. L a i .e s q u e  acaba de  p u b licar ahora 
una observación, recogida en  diciem bre de 1834, dedicada 
á  poner de m anifiesto la eficacia del bicarbonato  de  sosa. 
Refiérese á u n  niño de cua tro  años q u e , invadido de 
los síntom as del croup  (ro n q u e ra , tos y espulsion de las 
falsas m em branas), fué tratado  sim ultáneam ente por m e­
d i ó l e  las sanguijuelas, la ip ecacu an a , las friccionés m er­
curiales y los álcalis á la dosis de m edio gi^amo á uno (de 
9 á 18 granos), curándose en sie te  dias.

— Los hechos citados por el Sr. M a r c h a l  asi como el 
referido por el Sr. L a l e s q u e  no justifican  sus pretcnsiones, 
porque la  acción sim ultánea de tan tos m edicam entos d i-  
vereos im pide poder de term in ar el grado de  eficacia de 
cada uno de ellos, aisladam ente considerados.

P R E i¥ S A  F A R M A C E U T IC A ,

S o b r e  o l u zu cu r  d o  le c h o .

Las análisis elem entales que los Sres. S t a e d e l e r  v 
K r a ü s e  han ejecutado con azúcar de lecho purificada por 
varias cristalizaciones y  desecada sobre cloruro  de calcio 
han dado resultados con firm es con los obtenidos por L it-  
BiG, pero cuando llevaron la purificación m as adelante 
precipitando varias veces el m ism o azúcar de  leche por 
m edio de alcohol concentrado, obtuvieron resultados dife­
ren te s , pues dicha precipitación dio por consecuencia el 
e lim inar del azúcar c ie rta  proporcion de lacta to  de cal 
que se adhiere á  ella con m ucha tenacidad.

Los resu ltados analíticos obtenidos en  estas nuevas con­
diciones convienen con la fórm ula C-i2 H 'i  OJi deducida 
de u n  térm ino m edio sacado do los tres análisis siguientes:

C
II
O

•Í2,U
6,43

51,46

100,00
La an terio r fórm ula rep resen ta  la lactina reducida á un 

estado de com pleta desecación obtenida en tre  140— 145°; 
la cantidad de agua desaparecida se ha  elevado, por té rm i­
no m edio, á 5 ,08  por iOO, de su erte  que la lac tina  c ris­
talizada deberá represen tarse por la fórm ula:

C12 011 aq.
que im plica u n a  ftérdida de agua igual á  5 por i 00.

La lactina  desh idra tada recobra su agua al aire húm e­
do, y  cuando se la pone en  contacto con ol agua se soli­
difica in stan táneam en te .

De lo que precede re su lta , que la lac tina  anhidra es 
l i m e r a  con el azú car de caña, y que en  el estado cris ta­
lizado es isóm era con el azú car de uva anh idra . Como 
estas dos especies de azúcar forman con la sal m arina 
com binaciones cristalinas, los autores lian tra tad o , pero en 
v an o , de p repara r otras sem ejantes con la lactina. Sabido 
es que el azúcar de leche red u ce  el óxido de  cobre como 
lo hace la g lucosa , y au n  se em plea esta  propiedad para 
dosificar esta sustancia . Los líquidos que deben emplearse 
son disoluciones de sulfato de cobre, ne ta r tra to  de potasa 
y de potasa cáustica ; las proporciones son m uy diversas y 
los autores se han  asegurado de que las rece tas  dadas so­
bre este punto, son defectuosas y conducen á  resultados 
erróneos. Persuadidos de que ol procedim iento es suscep­
tible de  perfección, los m encionados quím icos han  em ­
prendido u n a  série de ensayos, de los cuales ha resultado 
que 2 equivalentes de lactina reducen  14 equivalentes de 
óxido de cobre, desde el m om ento en que el líquido do 
ensayo contiene 3 equivalentes- de potasa libre por i  de 
óxido de cobre.

Hé aqu í ahora com o se p repara el líquido de ensayo. ín -  
trodúcense 10 gram as (2 dracm as y  m edia) de alam bre de 
cobre en  un re c ip ie n te , j  se tra tan  por 50 centím etros 
oubicos de ácido clorhídrico concentrado, al cual se haya 
añadido u n  poco de ácido azóico: hácese herv ir hasta  que 
ya no se desprenden vapores ru tilan tes . E ntonces se n eu ­
traliza p o r la potasa y  se reduce por evaporación á 1,000 
centím etros cúbicos.

lO cen tím etro sd e  disolución contienen entonces una d e -  
cígram a de cobre m etálico, ó sea 0,1252 de óxido de cobre.

_ La disolución de  ácido ta rtá rico  contiene 1.Agram as (m e­
dia onza) de ácido tartá rico  por40«c. La disolución de po­
tasa contiene 150 gram as (unas 5 onzas) de potasa cáus­
tica por IjOOOcc. La potasa debe estar m uy poco h id rata­
da para que no pierda m as de 10 por 100 de agua cuando 
se la som ete á  la fusión.
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Com érvanse estos líquidos en  frascos cilindricos de  ta ­
pones perforados, destinados á  recü)ir p ipetas graduadas 
(3 por lo m enos m arcadas do m anera que m diquen la pro- 
porcion exigida de líquido. La p ipeta de sulfato de cobre 
debe contener lOcc de  este ; la (le potasa debe con tener 
otro tan to  y la de ácido tartá rico  uebe con tener de 
disolución.

A ntes do cada esperim enlo  se m ezclan los lííjuidos en  la 
proporcion ind icada, y  se tiene cuidado de añad ir el ácido 
tariá rico  despues del sulfato de cobre. Si despues de  ha­
b e r  dilatado esta  m ezcla en  u n  volum en de agua igual al 
suyo se en tu rb ia se  por la ebullición, seria  preciso renovar 
la disolución ta rtá ric a ; en  el caso con tra rio , se añade en 
seguida lu disolución azucarada, y  se o p era  de la m anera 
acostum brada.

Con las proporciones indicadas, el óxido de cobre em ­
pleado exige O g f , 0 8 1 i de lactina (Ci2 l i n  aq.)
para reducirse; la operacion m archa con m ucha p ro n titu d  
sí se añade en seguida la disolución azucarada en  propor­
ciones no tab lem ente apropiadas; u n  ensayo p relim inar pue­
de g u ia r sobre este  punto . •

P a ra  dosilicar la lac tin a  contenida en  la leche se lom an  
20  gram as (5 dracm as) de  este líquido, q u e  so hace calen­
ta r  en  u n a  cápsula de porcelana; por m edio de unas go las 
de ácido acético  se hace coagu lar la caseina; se añade po­
tasa  en ligero escesc  y  se d ilata  en  500cc. P a ra  operar con 
este líquido la decoloracion del sulfato de  c o b re , se nece­
sitan p o r térm ino  m edio 40cc de  d ic lj^d iso luc ion .

F O R lllJ L .A m O .

R c i u c d t o B  u c o n s c j a d o s  c o u t r a  e l  c ó l e r a .

Yalerianato de amoniaco (P etíinger de Munich). 
Valerianato de amoniaco, i  gramo (20 granos).
Agua d e s tila d a ................... 100 — (3 onzas, dos dracmas).
Jarabe sim ple....................  li) — (media onza).

Para tom ar una cucharada cada m edia ó cada cuarto  de 
hora hasta consum ir dos ó tres  cantidades en  un dia, y des­
pués de la rcaociou coa intervalos mas largos.

Esteriorm ente se han de hacer M cciones con h ido , y luego 
con franelas calientes, y si no bastan, se dá un  baño tibio con
la adición de 32 á 45 gram as (1  onza á  onza y media) de po-
tílSd CflUStlCcí

El,Sr. Peltinger dice haber salvado asi 4, de 6 enfermos en 
período álgido.

Cornezuelo de centeno (Rosch).

Cornezuelo de centeno................  C deeigrainas (13 granos).
Agua.................................................. 60 gram as (cinco onzas).
Jarabe simitle..................................  lo  gram as (media onza).

Media cucharada ó menos según los casos, cnrl.i m edia hora, 
cuidando de ag itar el frasco.

IItdrocian9ío de zinc (Eichmann).
Hidrocianato de  zinc en p o lv o ..............  1 gram a (20 granos)-

Se divide en papeles que contcngao 2 y hasta 3  centígra- 
mas (medio á un grano) para adm inistrar uno cada dos horas.

Se asegura haber curado con este medio 49 casos, de 54 de 
cólera.

Acetato de cinc (Reider de Rusia).
Acetato de zinc...................  2 decigram 'is ( i  granos).
Goma a rá b ig a ....................  15 gramas (nn''i- i onza).
Agua destilada...................... 120 gramas 4  onzas).
Para tom ar cada m edia hora una cucharada de las de café, 

y si hay dolores fuertes de vientre, una cucharada de las co­
munes.

Según el Sr. R eideí, se salvan con este medicamento 201, 
de 21o coléricos.

Aceite de canela (Scheider).
Aceite de canela................  4  gram as (1 dracma).
Para tom ar 5  á lO gotas cada media hora.

P A R T E  O F IC IA I..

D IS P O S IC IO N E S  D E L  G O B IE R N O .

S A N I U A D  A l l L l T A n .

R e a le s  ó rd o u o a .

30 enero. Concediendo cuatro  m eses de licfincia al 
jefe de Sanidad m ilita r de  Canarias don Juan  José P iernas 
y Ramos.

Id. id. D estinando al imspital m ilita r de A lhucem as al 
segundo ayu d an te  farm acéutico del hospital de C artagena 
don Antonio Carol y  Galard.

id . id. Id . al hospital m ilitar del Peñón de la Gomera 
al segundo ayudante larinacéu lico  del hospital de  Tortosa 
don Donato Saena y  D om ínguez.

Id. id. Id. a! hospital m ilita r de Isabel II de las C b a- 
farinas ¡d segundo ayudan te  farm acéutico  del hospital de 
A licante don Modesto Salazar y  San José.

Id. id. 1(1. al hospital m ilitar de  Melilla al segundo 
ayudan te farm acéutico del hospital de Algeciras don Cle­
m en te  Cam puzano y Arjona.

Id. id. Ascendiendo á segundos ayudan tes farm acéuti­
cos á don Pascasio G arcía R odríguez, don Tomás T orres y 
D om ínguez , don Manuel de la P eñ a  y H urtado y don An­
tonio M aría Q uer y V allcendrera; debiendo desem peñar sus 
nuevos empl(X)s, el prim ero en el hospital m ilita r de Tor­
tosa y los re s tan te s  en  los hospitales que en el día sirven 
do C iudad-R odrigo , Gerona y Logroño.

Id. id. Trasladando á  con tinuar sus servicios al hosp i- 
Lil m ilita r de Algeciras al farm acéutico de en trada don 
Ram ón Melemlez y López.

Id. id. Mandando que el farm acéutico  do en trad a  don 
Eduardo Gómez San R om án se encarg u e  de la bo tica del 
hospital m ilita r de C artagena.

SOCIEDAD m W  G E N E R i l  DG S O C O R R O S  U l i l ü O S .

S e c r e t a r i a  g e n e r a l .

ANüNCIO DE ADMfSIO^.

D. Juan Caulista Perales, natural de Valencia, de 32 años 
de edad, de  estado casado, profesor de m edicina residente 
en Granada. (1)

Lo ( ue se anuncia por térm ino de trem ta  días contados 
desde a fecha de esta publicación, según el ariiculo 12 del 
Ríiglamento vigente, para que en  el espresado plazo puedan 
los s o c i o s  dirig ir á la C en tra l, por esta secretaría , las re ­
clamaciones que tengan á bien sobre la aptitud del in tere­
sado para el ingreso. . ^ >

Madrid 8 de febrero de ISaO. — iu í s  Co/o3mi, secretario 
general.

AVISO.

Se recuerda á los socios que el dia 29 del presente mes 
de febrero, conclave el term ino ordinario de pago del prim er 
plazo dcl dividendo correspondiente al prim er sem estre de 
este año. Madrid 9 de febrero de iSóG.— Luis Colodron, 
secretario general.

V A R IE D A D E S .

A lia n z a  m éd ica .

Presidiendo el Sr. D. Tom ás de C orral, y con asistencia 
de buen  núm ero de rep resen tan tes, se celebró la sesión 
del 7 del ac tua l. En ella se díd cu en ta  de la reform a h e ­
cha p o r la comisíon en  el artícu lo  4.® del proyecto de Es­
ta tu to s , estableciendo la elección d irec ta  de los individuos 
de la asam blea, según  se había  ̂ iprobado en  la sesión an­
terio r. En seguida se pusieron  á  discusión los artícu lo s o.® 
hasta  el 12, y  todos fueron aprobados sin  oposícion algu­
na. Tam bién lo fueron el 13 reform ado eu  el sentido de 
la elección d irec ta , y sucesivam ente desde el 14 al 19.

Al tra ta rse  del articu lo  2 0 , re lativo á  las a tribuciones de 
la Asam blea, el Sr. Blanco opinó que debia inclu irse  en­
tre  ellas la  de acordar la separación de algún  sócio en caso 
necesario , por se r este  asunto  de sim ia trascendencia. 
C ontestaron e lS r .R n iz y  otros q u e , siendo la Asamblea u n  
cuerpo deliberan te , y  veriílcándose sus reuniones con lar­
gos iu tervaios, no podía re^.-rvársele el derecho de la e li-  
miiiacioQ de u n  sócio, que podia se r u rg e n te  cu c ircuns­
tancias dadas, por m asim p iu b ab leq u e  ahora parezca. Pero  
quedó acordado que la Asam blea se ocuparía siem pre de 
estos casos, de los que debería dar cuen ta  la ju n ta  cen ­
tral gubernativa en  su  m em oria a n u a l, y que adem ás así 
en  e s ta  como en las dem as circunstancias, todos los socios 
ten ían  espedíto su derecho de apelación á  dicho cuerpo.

Asi, pues, se aprobó el a rtícu lo , suprim iendo su  p árra ­
fo 3.° por innecesario.

Ai artículo  21 propuso el Sr. M cndez Alvaro una adi­
ción, creyendo que debía dtirse á la  Ju n ta  cen tra l el encar­
go de aprobar los reglam entos de las p ro v in c ia les, para  
que hubiese en tre  ellos la necesaria  arm onía y  concordan­
cia con los E sta tu tos. Los á re s . S uender y  Nieto hicieron 
ver que teniendo las provincias la oblígacíon de arreg larse 
á  los E sta tu to s , im plícitam ente correspondía á  la  Ju n ta  
cen tra l la de advertirles sí a lguna vez se separaban de ellos 
en sus disposiciones reg lam entarías, y á  la Asamblea el de­
recho de reform ar lo que hu b iera  vicioso, ó uniform ar lo que 
pareciera discordante; con lo cual parecía innecesario  aña­
d ir u n a  a tribuc ión  que no había de  dar m as fuerza á  la 
Ju n ta  cen tra l. La Asam blea se conformó con estas obser­
vaciones, que sin  em bargo im pugnó el S r. Benavides, y el 
artículo  fué aprobado según  está cu el proyecto.

En el párrafo 4.® del 22 se propuso po r el S r. N ieto una 
m odilicacion que fué aceptada por la com ísion, y que con­
siste  en dar partic ipación  á  las Ju n tas  de  d istrito  en la 
form ación del reglam ento  provincial, y  en  algún  cambio de 
re d acc ió n , y con e s ta  reform a pasó el a rtíc id o , m enos el 
páprafo 12 q u e  tam bién  se suprim ió  como supéríluo.

No se adm itió u n a  enm ienda del S r. S im ón, pn íponien- 
do q u e  se fijasen en este  artícu lo  la clase y  cantidad de  los 
ausiiios que hubiesen de rec ib ir los socios en los casos 
m arcados en  los es ta tu to s  y reglam entes.

S u b sid io  in d u str ia l.

Los clasificadores y síndicos de la clase m édica li?.n 
elevado á S . M. la R eina la s igu ien te esposicíon, que con­
vendría  ver reproducida por los de o tras capitales.

S eñora:

Llegada la época de arreg lar los presupuestos generale.s d e l  
E s t a d o ,  l o s  q u e  suscriben, clasificadores y síndicos que han 
sido en  e l  año que trascu rre  para la clase médica en  esta 
c a p ita l, se creen  obligados á acudir áV . M., para que en 
t a l  oportunidad se digne fijar su  alta consideración en l a  im­
propiedad con que dicha clase se halla incluida, con otras 
tam bién facultativas, en tre  las industriales y m ercantiles, asi 
como en la exorbitancia de la cuota que por Real decreto ue 
20 (le octubre de 1832 se la señaló, variando, sin fundamento 
equitativo, la que con referencia á la Ley de presupuestos de 
18-Í5 la había sido impuesta.

Bien pudiera sostenei’se que la clase m édica debiera estar 
exenta, como en otros tiem )0S, del pago de contrihuciones; 
y p o j cierto que las consideraciones que al efecto se p re­
sentaran no serian menos valederas que las que hayan podido 
tenerse eu cuenta al dispensar de esta obligacioñ común á 
o tras [irofesiones de cálculo y de ingenio ; pero adm itiendo 
el principio d e q u e  todas las clases lib re s , sin escepcion, 
deben contribu ir al .sostenimiento de las cargas |)úblicas en 
proporcion de sus productos é importancia, los que esponen 
se lim itarán á m anifestar las razones en que se lundan para 
pedir que se separe á lu científica de la tarifa de industria y 
de comercio, con cuyas profesiones nada tienen de  común las 
científicas, y que se la señale una cuota módica v pro­
porcionada.

Las clases m ercantiles é inihistriales, asi como las que en­
cierran la riqueza agrícola y territo ria l, es evidente que ofre­
cen desde luego un capital apreciable como base de sus tra­
bajos y fundamento de  las utilidades que con ellos reportan; 
no siendo menos cierto que solo contribuyen al Estado cuan­
do el capital que representa la propiedad que poseen está 
ya en productos, calculables con mas ó m enos seguridad, 
pero siem pre de un modo aproximado.

Los cientificosy lite rarios, por el contrario, n o o frecen  ni 
pueden p resen tar base susceptible de tasación ó de avalúo, 
porque los resultados de la inteligencia son tan inapreciables 
como la causa sutil qu<i los determ ina y los quilates de la 
que cada uno posee, y porque no hay precio en mercados, ni 
tarifas que señalen el valor de  estos productos; debiéndose 
ademas tener eu cuenta q u e , antes de conseguir los indivi­
duos que las ejercen la aptitud  necesaria para obtener al­
guna ventaja de  este capital intelectual, que en fuerza de es­
tudio adquieren, han afjotado un  caudal considerable en ma­
triculas y grados académicos que aprontan al tesoro público, 
cuya suma equivale á  un  considerab e subsidio, teniendo des­
pues que esperar mucho tiem po á que los conocimientos (pie 
les sum inistró la enseñanza les puedan proporcionar lo su­
ficiente para una m odesta medianía.

Héchase, pues, de ver la gran  distancia que m edia en tre 
las clases tribu tarias por razón de propiedad, cambio ó in­
dustria y las profesiones de facultades cientilicas, no solo por 
su propia esencia, sino por la misma Indole de sus aplica- 
ciones-y resultados utilitarios. Y si la base, para el señala­
m iento de cuota repartible es tan diversa, ¿pqr qué incluirlas 
para el caso bajo un mismo concepto? De esta confusi«m nace

3ue e lim p u esto q u e  se las señala es tan desproporcionado, 
esde que sin  m iram iento alguno fué duplicado de una ma­

nera  arb itra ria  en  la mencionada época de 20 de octubre 
de 1832.

En efecto, sobre que los productos obtenidos de las profe­
siones fiiculíativas son indeterm inados, escasos p o r lo gene­
ral, y sujetos á mas eventualidades que los de otras de ca­
pital fijo, lio puede perderse de vista la sum a que los in tere­
sados han a ¡orlado al E rario público, como viene espuesfo, 
antes de poder adquirir ap titud  y licencia para su ejercicio; 
cuya cantidad, si bien se invierte en el sostenim iento de la 
enseñanza que ellos mismos reciben, libra al Estado de tener 
que sufragarla, toda vez que este se halla en el deber de pro­
porcionarla por el bien de la sociedad en que se vive; y esta 
circunstancia m erece, en justicia , tunerse muy en considera­
ción, para que no resulten  perjudicadas estas clases con res­
pecto á todas las demas, que solo satisfacen subsidio desde 
que ponen en producto el capital que poseen.

Las facultades universitarias, por otra parte , que tanto in­
fluyen en los intereses m orales del Estado y tan grandes be- 
nelicios leproducen  con el cultivo y progreso de los conoci­
m ientos quo abrazan, formando el sostén de las artes, la in ­
dustria  y el comercio, ¿no m erecerán alguna compensación 
en este caso?

L a clase médica tiene ademas que advertir para el objeto, 
que la rem uneración de sus im portantes servicios no tienen 
otro tipo que los posibles y generosidad de  las personas que 
los reciben; lo cual hace menos conocidos y mas variables

3u een  ninguna otra los i>roductos de su ejercicio. Poco fuñ­
ado será, por cierto, juzgar de los provechos de esia facul­

tad por lo que aparentan algunos de sus individuos; la gene­
ralidad de tos profegores apenas obtienen por recom pensa de 
sus atañes, despues de  tantos sacrilicios, lo bastante para sos­
tener con la decencia corres[)OTtdiente sus m as precisas obli­
gaciones.

Considérese que esta clase es m uy num erosa p o r la inva­
sión que en ella na hecho la juventud, que en  tiem pos pasados 
se esparcía por o tras carreras; que la penuria del país es 
considerable por efecto de las calamidades que le  han afli­
gido, dejando por consiguiente poca disposición á  la genero­
sidad de los individuos quo reportan los beneficios de aquella 
ciencia lilantrópica; y que el resultado de estas circunslancias 
e s e l  haclnamienio en las grandes poblaciones de muchos 
profesores que tienen que ausillarse con otro género de re­
cursos para atender á sus perentorias necesidades. Üe aquí 
< ue el m ayor número de los incluidos en el reparto  nn pue- 
( an satisfacer la cuota fija <jue se prescribe, teniendo que 
gravitar el esceso soM e los menos de  un  modo oneroso y poco 
equitativo; siendo de advertir qne los médicos que sé esta­
blecen en una poblacioii no gayan, en  algunos anos que nece­
sitan para darse á conocer, ni lo preciso para v iv ir , siendo 
por lo tanto injusto quo en este tiem po se les exija con­
tribución sobre productos que no tienen, y no menos con­
trario  á la equidad que se haga eafgar su cuota sobre los (pie 
ya satisfacen lo (jue en cantidad crecida viene á  correspon- 
'derles.

En atención, pues, á las fundadas razones que quedan es- 
puestas, los que suscriben, clasificadores y síiuIícds de la 
clase médica (jue fueron para e l año p resen te , á nom bre de 
los médicos de esta córte 

A V. M. rendidam ente suplican, se digne resolver; 1.® que 
se separe á la clase médica tle la tarifa de subsidio industrial 
y de comercio, formando con ella y las dem as profesiones 
científicas y literarias una clase aparte como cumple á su dig­
nidad y especial objetó;

2.‘̂  Que se la señale un  impuesto mas módico y equitativo 
en proporcion de  las circunstancias que anteriorm ente se 
manifiestan;

Y 3.° Que no se incluva para el reparto  á ningún profe­
sor que llévem enos de  cinco años establecido en La pobla­
ción de su residencia y dedicado á  la práctica profesional.

Así lo esperan de la justicia de V. M., cu3’a vida guarde el 
cielo muchos años para el b ien de la Monarquía.

E nferm edades reinantes en  la s  sa las d e m ed ic in a  d c l 
H o sp ita l general d e M ad rid  en  e l ú lt im o  m es de enero.

El tem poral constan tem en te  húm edo que Tiene e sp e ri- 
m entándose desde los últim os d ías de agosto lia continua­
do eu  todo el m es de enero  au n  con m ayor in tensidad  q u e
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on los an terio res, pues desde el 1.° de! espresatlo m es 
Iiasla el 23 del m ism o se sucedieron  s in  iiitom ipcioh  llu ­
vias escesivam eiite copiosas, como ra ras  voces se lian ob­
servado en  M adrid, y en los re s ta n te s  dias estuvo la atm ós­
fera cu b ierta  de n ieblas d ensas, de m odo que solo en  dos 
se viii despojada por algunas h o ras . lil frío lia sido m ode­
rad o ; ordinariam ente la tcm p e ra ta ra  m ínim a no lia baja­
do de íJ", si se escep túan  las m añanas com prendidas 
ilesde el 12 á  el 17 en que descendió hasta  solos 2° so­
b re  cero , llegando la m áxim a no pocas veces hasta  11° í 
m uchas oscilaciones se han  observado en la a ltu ra  baro­
m étrica , habiendo llegado su  descenso en  los dias 7 y 8 
d i l  m es á 23 pulgadas y  6 lin ea s , y  aun  á  23 y  5  y 
m edia; en  algunos perm aneció  sin pasar de 26 pulgadas, y  
en  o íros tam bién  de lluvias se elevo siioesivam ente hasta  
2G y 6 lincas. Los vientos estuvieron inclinados casi 
siem pre al S . íí. y  S. O-, y  p rincipa lm en te  á  e s te  ú ltim o.

Las enferm edades de ca rác te r ca ta rra l son propias de las 
estaciones húm edas y tem pladas, como la esperiencia  lo 
tien e  acreditailo  desde las m as rem otas épocas, y  asi tam ­
b ién  se ha  visto conlirm ado en  el m es ú ltim o , hab iendo  
constitu ido  ellas solas la sesta p a r te  del to ta l de  en trados 
en el Hospital general; pero debe advertirse  que solo la m i­
tad  erau agudas, y  las dem us correspondían á ca tarros 
crónicos exaspéra los. No fueron poco num erosos los re u ­
m atism os agudos y  crónicos, y  principalm ente estos ú lti­
m os desarrollados al m ism o tiem po. Las fiebres in te rm i­
te n te s  se p re sen ta ro n  con bastan te  frecuencia , y las gás­
tr ic a s  p rincip ian  ú au m en ta r de in tensidad , sin  duda por 
advertirse  ya  hi -proxim idad de la prim avera m édicá. Las 
enferm edades corre.spondientes á la d a se  de flegm asías, 
como las am igdalitis, erisipelas, la r in g itis , p leu ro -n eu m o - 
n ia s , pulm onías, periton itis  y  m e tritis  h an  sido poco fre­
cu en tes  , y  solo las oftalm ías, s in  duda por p artic ip a r del 
c a rá c te r  ca ta rra l, so p resentaron  con frecu en c ia . E n tre  las 
enferm e ladeS crónicas las anasarcas, lesiones orgánicas del 
c^^azon y  tisis p redom inaron sobre las dem as. E n  las salas 
del Rosario, San José y  Santo  Domingo se han  obser­
vado algunas dolencias dignas do especial m ención, como 
s o n : en  la p rim era  u n  caso do tis is  a g u d a  en  u n  n iñ o  
de  7 a ñ o s , o tro  de e n te ro -e n c e f a litis  tifo id ea  en  otro  
n iñ o  de la m ism a e d a d ,  y o tro  de zo n a  zoster  b ien 
m arc.ido, curado en siete días con el io d u ro  de a z u fr e ,  usado 
in te rio rm en te ; en la segunda sala u n  caso de fu n g u s  can­
ceroso del estóm ago  que term inó  funestam en te  como era 
d t  necesidad, y  cuya pieza anatóm ica se conserva en el 
Museo de la corporacion ; y  finalm ente , en  la te rce ra  u n  
edem a in ten s ís im o  de la  g lo tis.

Debe llam ar m u y p articu la rm cn te  la atención  el ca rác te r 
henigno que las enferm edades tuv ieron  en  u n  m es do los 
m as rigorosos dcl año bajo la in fluencia de la hum edad  
escesiva, considerada siem pre como perniciosa para  el 
curso  y  term inación  de las dolencias: pues habiendo en­
trad o  en las salas de m edicina 6 6 í  enferm os, solo han 
m uerto  1 0 4 , que dan  la proporcion de 1 á  6 y  medio. 
A unque el núm ero de los prim eros no oscedo al de los 
que en tra ron  en  diciem bre ú ltim o , la ex istencia  en  fin 
de enero es algo m ayor que la del m es p receden te , 
pues llega á  7 0 3 , de los cuales son 372 hom bres y  333 
m ugeres, por lo que aparece el aum ento  de enferm ería en 
estas ú ltim as, pues la de aquellos ha  dism inuido alguna 
cosa.

A feccione»  e x ítte n te i j  operacíooe* q u e  te  h an  practica­
do en  la t  «alas d e c iru g ía  d e l H o cp ita l G eneral durante  

e l  m e i d e enero.

Tan copiosas y constan tes han  sido las lluvias duran te  
el m es a n te r io r , que apenas ha  trascurrido  alguno que 
otro dia sin  que dejasen de o b serv arse , conservándose por 
consigu ien te la atm ósfera cargada de  nubes m as ó m enos 
densas, cuya c ircunstancia  un ida á  u n a  baja tem pera tu ra , 
hizo que el tiem po fuese desagradable, como no podía m e­
nos atendidas las variaciones q u e  se notaron en  la escala 
barom étrica  y  lerm om élrica .

En efecto, el te rm óm etro  de  R eau m u r ha  señalado por 
las m añanas desde 1 grado bajo cero hasta  3 y  4 g ra­
dos sobre c e ro , conservándose la m ayor p arle  del tiem ­
po á  1 y  2 grados sobre cero ; á  las 12 del día ha  soli­
do vérsele á  la a ltu ra  desde 4° á  y  sobre cero. El 
baróm etro  presen tó  variaciones n o tab le s , oscílanilo en tre  
23  pulgadas y  i  línea, y  2 6  pulgadas y  2  y 4 líneas, re i­
nando los vientos de  S. E . ,  S . O ., S . y  N. E. y preferen­
tem en te  el del S ur.

E l núm ero  de enferm os adm itidos en  las enferm erías de 
c iru g ía  du ran te  el m es de enero  ha sido tam bién  m ayor 
q u e  en  los an terio res, habiéndose hecho por consiguien te 
necesario  ab rir la sala de San Ignacio en  el departam ento  
de m ugeres.

E n  el indicado m es se han  practicado las operaciones si­
g u ien tes  :

Antonio C lie ra , n a tu ra l de A s tu ria s , de 22  años de 
edad, de tem peram ento  san g u ín eo , constitución  robus­
ta  , y oficio mozo de co rd e l; en tró  el dia 13 de enero  del 
co rrien te  en la cam a núm ero  28 de la sala de San V icente, 
con fr a c tu r a  co n m in u ta  de los fa la n g es del dedo gordo  
del p ié  d e re ch o , á  consecuencia de haberle cogido u n  
m adero que cayó desde una a ltu ra . E l dia 28  del mismo 
m es sufrió la a m p u ta c ió n  p o r  la  co n tig ü id a d  del m e ta -  
ta rsiano  correspondiente y  m étodo de u n  colgajo p la n ­
ta r .  El enferm o sigue  en  bu en  estado.

— Gervasio A ndrés, n a tu ra l de  Q u in tan ar, provincia de 
S ó ria ,d e  18 años de edad, de tem peram ento  nervioso, cons­
titu c ió n  re g u la r  y oficio jo rn a le ro ; en tró  en la m ism a sala 
cam a núm ero 31 , o ld ía 2 6  de enero , con u n  entero-ep ip lo -  
cele in g u in a l derecho estrangu lado , y habiéndose conse­
guido su  reducción  á  beneficio de la  ta x is ,  el enferm o se 
halla hoy curado.

— En la sala de M aternidad tuvo lu g ar tam bién  la e x ­
tracción  de  u n  fe to  m u e rto  de tres cu a rta s  de largo, en  
u n  caso de estrechez de  la  p e lv is  e in erc ia  de la  'm a tr iz .

La pacien te m urió , encontrándose en la autópsia una 
ro tu ra  tra sversa l de la  m a tr iz  en  su  cara  a n ter io r , de 
cerca de tres y  m ed ia  p u lg a d a s  de estension.

Ademas se han  practicado varias o tra s , como la red u c­
ción de fractu ras y luxaciones, ca te terism o, paracentesis y 
todas las de cirug ía  m enor.

"  ...■ ! ■ ■ ■ ■ »  I I I ^  I , I, ^

G A C E T A  D E  E P lU E m A S .

El cólera q u e  re ina  hace tiem po en P u e r to -R ic o , sigue 
invadiendo las poblaciones de aquella isla y haciendo en 
ellas grandes estragos. S egún  noticias del i I de enero, 
se había presentado con gran fu ria  en la villa de  A recibo, 
á  la cual había creido necesario acu d ir en  persona el C ap i- 
tan  general de  la isla, para secundar los esfuerzos de las 
dem ás au toridades.

E n  E sp a ñ a , desde la publicación de n u estro  últim o n ú ­
m e ro , no sabemos q u e  haya hecho progresos el huésped 
asiático . S in  e m b a rg o , si como es de p resu m ir, no hay  en 
los puertos la  m as esqu isíta  v ig ilan c ia , b ien podrá suceder 
que sea nuevam en te  im portado de las Antillas.

E n  Viena ha  cesado el cólera, reem plazándole u n a  epi­
dem ia de  fiebres tifoideas que ha  obligado á a b rir  hos­
p itales especíales.

En algunos d istrito s de F ran c ia  re inan  epizootias bastan­
te  m ortíferas.

C R O i\IC A .

Entndo tn n ila vto  d e n n d t 'id .—El l ie u ip o  h a  t«n-
frido un cambio notiihle desde que principió á re inar con 
lijeza el viento N. N. E ., despejándose la atmósfera y  hacien­
do unos diüs tan riaros y serenos cual suelen hacer en la 
prim avera. El term óm etro, si bien ha descendido algún g ra­
do particularm ente eu las m adrugadas, eii lo restan te  del 
dia ha subido hasta 17° de la escala de Reaum ur, reinando 
una tem peratura sum am ente agradable; y eu cuanto al baró­
m etro se halla en el buen tiempo, lo que no habíamos visto 
en  muchos dias, y ha llegado a  subir hasta 26 pulgadas y 9 
lineas, lo que tampoco es común: sin  embargo, el sábado se 
inclinaba otra vez á la variable.

Parecía que este cambio benigno de  tem peratura t  de 
vicisitudes atmosféricas, habia de m ejorar el estado de la 
salud imblica: con todo, sin que pueda decirse que esta es 
mala, bien sea á  causa de este cambio despues de las pro­
longadas lluvias porque hemos pasado, ó b ien por la proxim i­
dad de la prim avera, es lo cierto que principian á  presentarse 
muchas enferm edades propias de esta estación, como son 
calenturas in term itentes, catarrales, gástricas, reumatismos 
y catarros agudos, algunas hem olisis y m etrorrágias y no 
pocas irritacioiies hem orroidales. Se observaron tam bién al­
gunas congestiones del cerebro  y del hígado, varias irritu- 
ciones del estómago y de los intestinos, con esi)ecíalidad de 
los gruesos. En las enferm edades crónicas no na habido va­
riación desde las que hemos consignado en el últim o parte 
sanitario del S i g l o  M é d i c o ; y respecto á las defunciones su 
núm ero por fortuna ha sido muy escaso.

M*nt'lido$ q u e  te  »*ecom iendan.-~El d o  P c i i r o  B cr*  
nardo, en la provincia de Avila, y el de Torres en la de Jaén, 
reúnen circunstancias particulares que deben se r atendidas 
por los profesores que los soliciten. Bueno será que estos se 
informen, antes de tom ar una determinación que pudiera ser 
contraria á sus intereses. Al efecto debemos advertirlos que 
el médico actual de Pedro Heniardo os U. Vicente Picatosto 
y Sánchez, y e ld e  Torres D. José Mariano Pulido, quienes 
podrán dar las noticias que se necesiten.

MMet'ecttnientos pt'obndon. — Lo e s tá n ;  ú  n n c s tr o  
modo de ver, los de D. Vicente Muñoz, médico titu lar de Ye- 
pcs, por m as que no baya tenido la .suerte de ser premiado 
como su  com pañero el Sr. Merlanes, de quien liablamos 
en otro núm ero. Parece efectivamente, según una comu- 
nicacion_ que leñem os á la vista, que en 1SÍ9 asistió con 
fortuna á una epidem ia de viruelas; que en las e|)idemias 
de cólera de 1 8 ^  y 1835 cumplió tam bién con su deber, sin 
haber pedido ni recibido gratificación alguna , y que eu todas 
estas circunstancias y otras muchas, ha manifestado un  celo 
poco común en el ejercicio de su profesion. La falta de re ­
compensa no puede am enguar en m anera alguna, antes enal­
tece, estos m éritos del Sr. Muñoz.

C oino e$te hnff m*hc/ioh.—Q iiójaiic D. J o s ó  Tol«ilo^  
facultativo de Valdaracete, de que en vez de prem iarle aquel

pueblo por sus trabajos cstraordinarios durante la última 
invasión del cólera, se han reunido algunas personas influ­
yentes p ara  rep resen tar á la superioridad á lin do que se 
anule la escritura que tiene otorgada y se le lance del pueblo. 
No es cstraijo: que espere á que vuelva á presentarse el cólera 
y entonces tendrá el gusto de que le detengan á viva fnerza.

I%'o to deciautoM po>' tu n ta .—'%o p u c M l u  i i r r u i i t i r A o  
el periodista, auiKiuc sea incidentalm ente, hacer sobre un 
asunto consideraciones algún tanto  festivas sin esponerse íi 
he rir susceptibiiidadüs que no debieran ofenderse por tan 
poca cosa. Un individuo de la sociedad m édico-quirúrgioo- 
íarm acéutico-veterinaria de Daroca nos escribo manifestando 
que no ha llevado á bien el modo con que hemos dado cuenía 
de la formacion de esta asociación. Pero debe tener entendi­
do que en el fondo estam os siem pre dispuestos á aplaudir la 
confraternidad donde quiera que la encontrem os, y que por 
lo tanto deseamos prosperidad y acierto á la cuádruple alian­
za de Daroca, por mas que nos parezca siem pre un erro r y 
hasta una estravagancia confundir los in tereses profesionales 
de las clases médicas con los de los veterinarios.

t*»'etnio fio  A stle y  Coopet'.^V.tito  |> i'cnilo  cm t r i e ­
nal, consiste en la cantidad do trescientas libras í38,00ü reales) 
y se adjudicará en 1839 á la m g o r memoria sobre la estruc­
tura ij funciones de la glándula tiroides. Las memorias escri­
tas en inglés ó con traducción inglesa se rem itirán  al hospi­
tal de Guido en Lóndres, antes del 1.° de enero de  1839. con 
las formalidades académicas, y acom pañándolas con dilmjos 
ó preparaciones anatómicas que sirvan para ilu stra r la 
cuestión.

I j t t  { f l ic e t 'in n .—E a tv e  Inüt p ro p in il iid c »  <lc Cístii Kun-
tancia, que se ha aplicado recien tem enteá la cirugía, se cuen­
ta la de con.servar frescas pnr largo tiempo las sustancias 
alimenticias sum ergidas en ella. También parece que puede 
utilizarse en los embalsamamientos.

C o H ffi'e to  m r f f ie o — Nu r i i  e l  estPA ngc^ro «le
un gran congreso que ha do celebrarse en setiem bre de este 
año, y al que serán invitadas todas las celebridades médicas 
del globo, á fm de acordar los medios de dism inuir, sino es- 
tíngu ir del todo, las enferm edades que diezman mas frecuen­
tem ente las clases trabajadoras. Dudamos que se lleve á cabo 
esta idea, cuyos resultados por otra parte no podrian menos 
de ser beneficiosos.

V il m é d ic o  ri-anct';» l ia  Nltln c o iid e iin d o  
á seis años de encierro por haber violado á una m nger á 
quien asistía como facultativo. Disminuye la estrañeza de este 
hecho la circunstancia de se r el culpable uno de esos profe­
sores que en Paris dan consultas gratuitas en las trastiendas 
de ciertas boticas, por una asignación anual, y una rebaja en 
los medicamentos que recetan.

VACAS^TES.

Lo ESTÁN. La plaza de médico-cirujano de Cuerha, provin­
cia de Toledo; su poblacion 220 vecinos, su dotacion 6,200 
rs . pagados por el ayuntam iento por las igualas de los veci­
nos, quedando los pobres sin contribu ir. Las solicitudes 
hasta el 23 del corriente.

—La de Jiiédico-cirujano del valle de Cabuérniga, provin­
cia de Santander; que com prende cinco pueblos v dos b a r­
rios, en el radio de m edia legua; su dotacion 70(5 ducados 
pagados por trim estres. Las solicitudes al alcalde de Sope­
ña de Cabuérniga en  lodo el presente mes.

—Dos plazas de ?«¿df£;o-e/í7</rt«í? y otra de cirujano p a ra la  
villa do Villatobas, en la provincia”de Toledo; dotadas a(jue- 
Ilas con G,300 rs . cada una, y e.sta con 3,000 pagadas por tr i­
m estres vencidos de los fondos municipales. Es poblacion de 
390 vecinos. Las solicitudes al presidente <ie la corpora<'ion, 
francas do porte, y serán provistas las plazas á la mayor b re ­
vedad.

—La de médico-cirujano de los cinco pueblos de que se 
compone este ayuntam iento de Los Corrales de Torrelavega, 
provincia de Santander; su vecindario es próxim am ente de 
300 vecinos. La dotacion consiste en 8,800 rs . vn. anual­
m ente en metálico que se pagarán por trim estres. Los aspi­
rantes d irigirán sus solicitudes en el térm ino de 30 días 
contados desde esta fecha.

—La de cirujano de Boecillo, provincia de Valladolid; sn 
dotacion 3,300 rs . pagados de  propios trim estralm ente por et 
ayuntam iento. Las solicitudes hasta et 17 del corriente.

—La de cirujano de Cogeces-de Iscar, provincia de Valla­
dolid: su dotacion 3,300 rs . pagados trim estralm ente v cobra­
dos por el facultivo: los partos por separado á 8 rs. ca'da uno, 
y por separado los golpes de mano airada. Las solicitudes 
hasta el 2  de marzo proximo.

Se vende la única y acreditada botica de Añover de Taio, 
distante dos leguas de Aranjuez, en la provinvia de Toledo. 
La persona que qu iera  in teresarse en su  adquisición puede 
d irig irse á D. Vicente De-Hombre, en  dicho pueblo.

A i^U i\C IO .
MEDIAS DK PUNTO DE GOMA VOLCA- 

nizada para la curación de las varices de 
las piernas, y de otras enferm edades que 
se curan por el método de compresión: se 
necesitan las medidas siguientes para su 
fabricación: la circunferencia de la p ierna 
al punto de los núm eros con una cinta, y 
para su altura, desde el suelo hasta el nú­
m ero donde gustan las personas: se fabri- 
c i u i  de algodón, de hilo v de seda, tam ­
bién de piel de perro  curtida y gomizada, 
según se quiere, eu la casa de Bouanlt, 
herm an o s, constructores de aparatos 
quirúrgicos de la real cámara de S. M., 
con privilegio de invención y título de 
la Facultad de medicina de P a rís , y 
se construyen con toda perfección los 
aparatos ortopédicos para enderezar las 
deviaciones del cuerpo hum ano, brazos y 
piernas artificiales, bragueros de una nue­
va construcción para la curación de las 
hérnias, que tanta gente padece, ocasio­
nando dolores é incomodidades, y m uchas 

veces hasta l le g a rá  la estrangulación de la hérnia por falta 
de un  aparato que surta  buen efecto, sin m olestar á la per­
sona.—Carrera de San Gerónimo, núm. 43. ilay  entrada por 
el portal.—Casa en París, calle de Saint-Denis, 229.—Se 
venden por mayor y m enor. Se hacen envíos á provincias y 
al estranjero.

MADRID.— 1 8 3 6 .— IMPRE.NTA DE M.\.NÜEL ROJAS. 
P re til  út los C onsejos, 3, pra!.
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