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SANIDAD.

Dificultad grave que ofrece la ley vigente.

Una lie las mas formales y graves diiiciiilailos
que en Espafia han orurrido para llevara ftfeclo
la reforma que largo tiempo hace estaba recla-
manilo el ramo de sanidad, ha sido el aumento
consiguiente que habia de sufrir el presupues-
to degastos del ministerio de la Gobernacion,
en su articulo relativo & la policia sanitaria,

Habiéndose reducido afio por afio este pre-
supuesto hasta quedar en los de 1852, 1853 vy
1854 en 1.250,585 rs., incluso el material, opo-
nian los gobiernos anteriores al cambio politico
de 1054 grandisima resistencia & duplicar la
(‘antidad para introducir las reformas que pro-
pusiera el Consejo de Sanidad del Reino. Hacia-
seles presente que una vez establecido el drdef
que en el mismo proyecto de reforma figuraba,
y sentado como principio que los derechos sa-
nitarios habian de cubrir los gastos, no deberia
temerse que los contribuyentes sufrieran el mas
pequefio gravamen; y se les hacia ver que el co-
mercio maritimo tampoco podria encontrar mo-
tivo de queja, antes deberia quedar complacido
de una reforma que liabia de ser para él tan eco-
ndmica de dinero como de tiempo, molestias y
vejaciones. Pero timidos y encogidos en esla
materia, por mas que deseaban hacer la refor-
ma , poniendo término al desconcierto en que
lii sanidad desde muy antiguo se encontraba,
nunca se atrevieron & acometerla.

Ocurrido el cambio politico , el gobierno, de-
seoso de novedades como todo aquel que se for-
ma despues de acontecimientos de ese género,
se apodero del proyecto del antiguo Consejo de
Sanidad; ie examind, sin entenderle ni com-
prender todo su alcance, pero receloso por io
mismo que habla tenido origen en la época
anterior; pens6 en dar mas iijeza a la reforma
autorizdndola con el nombre de ley, como si
las leyes fueran muy estables ni muy respeta-
das aqui donde ni aun las fundamentales se han
observado jamas fuera de aquello que estiman
conveniente a los partidos que dominan; apode-
randose de varios informes del Consejo, y ape-
lando & los conocimientos de diputados facultati-
vos, formd un proyecto tan monstruoso por lo
lai’go, como por lo mal perjefiado y peor enten-
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dido, y le arrojo en el seno de la Asamblea (sin
autorizarle si([uiera con el examen prévio dcl
Consejo) para (Jue esta le arreglara 4 su modo,
ingiriendo en las desordenadas paginas que le
componian todas aquellas cosas que el capri*-
ciio, mejor que la sabiduria, sugiriese a los le-
gisladores. Sali6 la obra como era de esperar, y
como nuestros lectores habrdn apreciado por si
mismos.

Pero si bien se mira, la mayor importancia,
ya que no en la actualidad para lo lulnro, era
que la nueva ley resolviese la dificultad misma
que paralizé los buenos deseos de los gober-
nantes anteriores & la revoluciuii: la dificuUad
de cubrir los gastos con los ingresos especiales,
esto es, con el producto de los derechos sanita-
rios que a las embarcaciones se exijen en los

puertos y en los lazaretos. No cubriéndose di-
chos gastos tan completamente que ni un real
hubiera que destinar 4 este hu de lo que sa-

quedaba asentado
ijuehrantado de

los contrlhuyentcs,
harto

tisfacen
sobre arena el edificio,

suyo, falto de trabazén y por lo mismo inse-
guro, dfi la reforma sanitaria; porque las Cor-
tes, luego que en el caso pararan mientes, y

en medio del afan de economias que en ocasio-
nes suele entrarlas de pronto, & un ministro
ansioso de popularidad , borrarian & lo mejor
de una plumada, 6 reducirian mucho, los guaris-
mos de esa partida del presupuesto, sobre todo
si no llegaban 4 ser muy palpables los beneii-
cios debidos al cambio sanitario, como puetle
aguardarse que suceda, visto el viciosisimo sis-

lema de cuarentenas que ha prevalecido.

Todo lo habia calculado con la mas esquisita
prudencia el Consejo de Sanidad, teniendo pre-
sentes los datos precisos; y en su propuesta fi-
guraban los gastos en la debida proporcion con
los ingresos que habrian de resultar segun el
orden establecido en el proyecto y la tarifa
4 él adjunta.

Pero sucedid que en las Cortes desplegaron
los protectores de los intereses dcl comercio
maritimo todos los resortes que podian dar & la
cuestion el inimbo por ellos apetecido, mientras
que los encargados de la defensa del proyecto
que se discutia, por mirar a la cuspide se deja-
ron minar la base, accediendo, 6 inconsidera-
dos 6 débiles, @ modificaciones sobradamente
importantes, pues que conducen & tener en con-
tinuado riesgo la reforma y aun & dificultar
las que sucedan para perfeccionarla.

El derecho de entrada, que el Consejo de
Sanidad fijé en un real para los buques de (oda
clase, quedd reducido en la ley & la cuarta par-
te de real para los buques de cabotage mayO’
res de 20 toneladas, & medio real por viage re-
dondo para losbuques procedentes de los puer-
tos del Mediterrdneo y deméas de Europa y lito-
ral de Africa hasta el paralelo de las islas Ca-
narias, y & un real para los de las restantes-
procedencias.

Asi, de un golpe, sin consideracidn, sin pa-
rarse enbarras, como se suele decir, quedaron
los ingresos de la sanidad mermados por lo
menos en la tnilad, y aun acaso en las dos terce-
ras partes de aquello que se habia calculado.

Verdad es que el art. 101 corta por lo sano
dejando en la apariencia i'esuelta la dificultad,
pues que establece que se suplan dcl tesoro pu-
blico las cantidades que falten; pero tal solucion
es 4 un tiempo mismo inconveniente é injusta:
Inconveniente, porque si al votar esa ley estaban
las Cortes tan generosas 0 se hallaba el tesoro
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publico tan pictérico que ningdn embarazo tu-
vieran para disponer esa sangria , motivos so-
brados inducen a temer que la anemia suceda,
que el espiritu de economias renazca, y que el
servicio sanitario, y en iillimo término la hu-
manidad, & cuya defensa se consagra, sean por
fin victimas de la Imprevisién; é injusto, por-
que no hay sombra de justicia en echar sobre
los pobres contribuyentes una carga pesada por
aliviar de ella al comercio maritimo que es quien
la origina, apartdndose eu esto de un principio
muy importante admitido de comuin acuerdo en
la conferencia sanitaria intcrnaclfuial de Paris
por los representantes de todas las polencias,
y eso ijue la mitad eran consules, y por lo tan-
to muy interesados a favor del comercio.

Una razén muy valedera hay para suplir
algo del tesoro, y es la de haberse mezclado con
los gastos de la sanidad maritima otros que
pertenecen & la sanidad interior; por ejemplo
los 5,000 rs. sefialados para gastos de escrito-
rio & lo.s secretarlos de las Juntas provinciales
de sanidad; las pensiones que se sefialan (si es
que Ja ley no queda, como es de temer, sin
cumplimiento en esla parte) & los facnllativo.'i
que se inutilicen por causa de las epidemias, a
las familias de los que sucumban ele., pero no
tanto como sera forzoso suplir ahora, aun
cuando lodavia no gravita pension alguna sobre
el presupuesto.

Tales consideraciones, que no podian dejar de
ocurrirse & cualquiera, han recibido sin mu-
cha tardanza la sancion del tiempo. Planteada
la tarifa de derechos sanitarios desde el primer
dia del afio que corre, se estdn palpando cu
toda su desnudez las consecuencias de laim-
premeditacidn; consecuencias que han sido algo
mas graves por causa de la inteligencia que se
ha dado por los funcionarios de sanidad mori-
lima & las palabras viaje redondo y navega-
cion de cabolaje.

Los comerciantes, en punto & sanidad mari-
tima lo mismo que respecto & aranceles de
aduanas, sutilizan muchisimo para encontrar
interpretaciones favorables & sus intereses, y
saben poner turbias, & pocas vueltas que lasden,
aun las leyes y disposiciones del gobierno mas
claras y terminantes. Animados por este espi-
ritu, suponemos que habrén intentado r<?i/on(/ear
todos los viajes y hacer de cabotaje todas las na-
vegaciones. Por lo cual el gobierno, al ver que
los preiSupuestos derechos sanitarios van desva-
neciéndose como sombras, se ha vistoen lanece-
sidad de definir bien lo que hade entenderse por
viaje redondo y por navegacion de cabolaje, in-
terpretando la ley de la manera mas conve-
niente ya que no sea en todo de la mas genulna.
Los articulos 4.°, 7.\ 10 y otros del real de-
creto de 7 del actual (inserto en uno de nuestros
anteriores numeros) prueba con cuanto afan se
ha procurado por el gobierno y las corporaciones
que consultara, remediar hasta donde es posible
los defectos de la ley. Esta vez han acertado &
acomodarla tal cual, sin que sufra formal vio-
lencia; pero su elasticidad no puede ser tanta
en otros asuntos y habra de romperse 6 con-
servar sus ingénitas deformidades.

Resulta de lo espuesto que la ejecucion de
la ley sanitaria, en lo relativo & las tarifas di-
derechos de sanidad, va dando un resultado fa-
tal , amenazador para el edificio entero que se
estd levantando ; cuyo resultado se debe sin
duda alguna & la imprevision y la arrogancia
con que se introdujeron profundas variaciones



en mi proyecto formado, con madurez, con
calma y copia de dalos, por lacorporacion com-
pelenle.

Para esto no hay mas que un remedio: su-
poner subordinado lo ([ue se preceptta en el
articulo 47 de laley & lo prescrito en el articu-
lo 51, sosteniendo que debe interpretarse este
en el senlido de que la tarifa se puede alterar,
y alterarla desde luego; en oiro caso acudir &
las Cortes pidiendo una variacidn en la ley.

Pero entonces mas valdria pedir 0 un tiem-
po las unidlas variaciones que reclama. Supo-
nemos que asi habrd por fin de hacerse.

La ley actual es principalmente util por esos
mismos defectos gqne tiene: tal es su trascen-
dencia que no se pumle retrasar mucho la en-
mienda, y al hacerla habrd de sustituirse por
necesidad lo hueno & lu malo.

Mendez Alvaro.

ESTUDIOS CLINICOS SOBRE LA SIFILIS,
POR EL DOCTOR

D. JOSE GONZALEZ OLIVATfIES.

ORCUmMS BLENORBAGICA (4\

C-iusiii. Uno de los accidentes de la blenor-
ragia, quizads en mayor ni'imero que ningun
otro, es la orchitis, sin que por eso deje de
haber otras causas que ohren de consuno para
(jue este accidente se presente: asi como se
necesita la coincidencia de otras causas para
que & consecuencia de la blenorragia se presen-
ten oftalmias 0 artritis blenorragicas. Desgra-
ciadamente nos son desconocidas estas causas,
si bien todas ellas, y sobre todo las mas pode-
rosas, son las que estimulan la funcién del oOr-
gano que la desempefia: y como ya preexiste
un virus, la inflamacion nuevanienle desen-
vuella adquiere mayor intensidad, mas rebel-
dia &4 los medios con gque se combate, una espe-
cificidad igual a la del agente que existe en el
organismo. Estudiando bien & fondo estas cau-
sas, los accidentes que complican las uretritis
sifiliticas, no hallamos razén alguna que nos
esplique por qué los practicos liau querido es-
tablecer dos virus distintos.

Toda causa que escite la funcién generadora
0 el testiculo mismo produce la orchilis: los
estimulos venéreos reprimidos y no satisfechos,
el abuso del cuito, el dejar los testiculos pén-
dulos, las compresiones y rozaduras en el cuer-
po del testiculo al andar a caballo, al montar
6.al colocar un muslo sobre otro, es lo que
frecuentemente producela inflamacién, preexis-
tiendo una hlenorragia 6 irrilacion en la uretra,
cuya presencia escita perennemente la accidn
de los 6rganos generadores, sobro todo cuando
ha perdido su primer grado de intensidad. La
orchilis no aparece en el primer momento de
la blenorragia; se presenta por lo general en
medio de su curso 0 en la terminacidn, 6 cuando
un tratamiento cdustico escesivamente estimu-
lante ha suprimido repentinamente el flujo.
También se declara.cuando se esponen los Or-
ganos de la generacion 4 una corriente de aire
frio padeciendo la hlenorréagia.

Ademas hay otras causas cuya accion no po-
demos esplicar: ciertas condiciones atmosféri-
cas, una disposicion individual: hay algunos
afios ciertas estaciones en que por el nimero
du testiculos inflamados durante una blenorré-
gia , parece que reina alguna epidemia. Un tra-
tamiento mal ordenado, mal seguido, puede
lener una influencia poderosa en el desarrollo
de la orchitis; por esta razén se atribuye mu-
chas veces & las inyecciones. Conviene, sin em-
bargo, tener presente que esta inflamacion pue-
de desarrollarse bajo condiciones higiénicas
menos favorables al parecer & su desarrollo.
Guardando el mayor reposo, y siguiendo el en-
lermo un tratamiento antiflogistico y atempe-
rante , se citan algunos casos en que se desar-
roll6 esta inllamacion despues de tomar un

bafio templado con todas Uis precauciones po-
sibles.

(1j Véase el iifimero 123.
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Teniendo por lo general la blenorragia su
asiento en la fosa navicular, puede caminar &
las partes mas profundas de la uretra, esten-
derse por los conductos eyaculadores, invadir
las vesiculas seminales, el e(iididimo y el cnér-
po del testiculo. Sin afectar estas parles, puede
por simpatia invadir el testiculo desde su resi-
dencia en la fosa navicular.

La orchilis aparece, sin que haya precedido
la blenorragia, en algunos casos muy raros por
cierto ; pero entonces es porque la inflamacidn,
en vez de invadir el principio de la uretra ha
lijado su residencia en la porcion prostalica, y
desde este punto se corrid al testiculo. EIl tra-
tamiento empleado contra esta inflamacién ha
hecho desaparecer & un tiempo una y otra in-
flamacion , dejandose percibir tan solo en la
terminacién una cantidad muy corta de moco.
En el momento que estamos escribiendo eslo,
tenemos & la vista un oficial de marina & quien
ha sucedido lo que acabamos de referir. Para
este sugeto no hubo purgacion, porque no fijaba
su atencion en la corta canlidail de liquido mu-
coso claro que asomaba & los labios del meato;
los sitomas de la prostatitis y orchitis Ilamaban
toda su atencion, y despreciaba lo que nada le
molestaba. Este modo de espresarnie hace cono-
cer bien claro, que no concibo una orchitis
sifilitica sin que hubiese precedido una urétri-
tis con finjo & sin él.

La edad no deja de lener alguna influencia en
la presentacion de la orchitis. Es mucho mas
frecuente esta inflaujacion desde los 15 & los
20 afios, que desde esta época en adelante. En
proporcion que pierden de actividad los 6rganos
de la generacion, va disminuyendo el numero.
En estas Ultimas edades es la prostatitis la que
viene 4 aumentar el nimero: esta circunstan-
cia que diariamente nos ofrece la préactica, de-
muestra bastante cual es la causa mas poderosa
é infiiiyente de la orchitis. Ambos testiculos se
hallan igualmente dispuestos; yo no encontré
en la practica esa preferencia que algunos hallan
en el testiculo izquierdo: lo que es poco frecuen*
te, es que los dos se inflamen & la par; hay sin
embargo casos en que esto se vé: lo que entonces
sucede es, que cuando seesld resolviendo la in-
flamacién del uno, empieza & inflamarse el otro.

Dejatnos dicho que la orchilis no aparece en
los primeros dias.de la hlenorragia, ni cuando
el pus 6 moco-pus es mas abundante, sino
despues de algunos dias de su existencia y ha-
cia la declinacidn : esta circunstancia ha hecho
creer que la disminuciéon O desaparicion del
flujo es la causa de la inflamacion; que ha ha-
bido metéstasis. Nosotros hallamos una buena
esplicacion & este fenbmeno, que por otra parte

nos asegura en el juicio que hemos emitido
respeclo & la verdadera causa de la orchitis.
Siempre que se desenvuelve una inflamacidn

en un punto acalla otra menor preexistente en
otra parte mas 6 menos distante; tal sucede
en este caso. EI flujo no desaparece del lodo,
disminuye si notablemente para volver & ad-
quirir el mismo estado luego que se acallen
los sintomas agudos de la nueva inflamacion.
En esta época de la blenorragia es cuan-
do los enfermos empiezan a descuidar las re-
glas higiénicas, ya no pueden por mas tiempo
disimular su estado, y como los sintomas fio
les incomodan, desatienden los preceptos higié-
nicos; los testes redoblan su actividad, ya por el
tiempo (ue llevan sin ejercer su funcidn, ya
porgue lan sido diariamente estimulados por
una inflamacion vecina. Estas condiciones exa-
geran su vitalidad y los ponen al borde de pa-
sar de una escitacion fisioldgica llevada al es-
tremo hasta el estado patoldgico.

La patogenia de la orchilis se ha interpretado
de diferente manera, segln se deja ver por lo
espueslo en la narracion de las causas. Se ad-
mite la simpatia, la metéstasis y la eslension.
Esta Gltima es la que tiene mas aceptacion en
el dia; es la opinion del célebre profesor de la
Caridad, pero & pesar del respeto y acatamiento
que tenemos a tan distinguida celebridad, la
hallamos insuficiente, incompleta, porque si la
inflamacion va marchando de porcion en por-
ciou de la uretra, ¢por qué razén es invadido

alguna vez el cuerpo del teste antes que el epi-
didimo? ¢por qué desde los 15 & los 25 afios
de edad se esliende la inllamacion & los testi-
culos dejandp sin lesion & las parles profundas
de la uretra, y vice-versa, en proporcion que
el Iwiobre se aleja do la edad de 25 afios? Es lan
raro hallar prostatitis en la primera edad como
orchitis desde los 4U afos. ¢(No prueba esto bieu
claramente que la actividad fiuicional del or-
ganismo es la primera y principal causa, y que
las demés son solo accesorias? Asi como hay
casos en que la inflamacién se fijaen la prés-
tata antes de los 25 afios, por la misma razon
se situaria el mayor nimero de veces, si no
hubiese otra causa mas poderosa que afectase
al 6rgano secrelorio del sémen.

Lo mismo casi podemos decir respeclo de la
simpatia y la metastasis: esla Gltima no se con-
cibe sin la desaparicién completa del mal, y la
hlenorrdgia no desaparece aunque el teste se
inflame; cede un poco mientras otra inilania-
cion superior corre sus primeros periodos. La
metéstasis y la simpatia obrarian sobre ambos
testiculos a la vez sy no sobre uno solo como
generalmente sucede. La metéstasis, la eslen-
sion y la simpatia esla en el virus que se es-
tiende y va & fijarse en aquellos tegidos y en
aquellos o6rganos cuya actividad funcional es
mas grande, O porque cansas independientes
de causalidad los inllaman ¢ los predisponen
4 la inflamacion. En los climas meridionales,
en las estaciones calurosas en que la luz del
sol es clara y radiante, confo sucede en la isla
de Cuba, las oftalmias blenorrdgicas es el ac-
cidente mas frecuente; en los climas himedos,
frios y sombrios, en las estaciones lluviosas,
las artritis blenorrdgieas esceden con mucho &
las oftalmias y casi igualan & las orchitis,
cuando la purgacion recae en sugelos que por
razon de sus ocupaciones tienen que vivir a la
intemperie y no pueden preservarse de las in-
fluencias del clima y de la estacidn. 3luchisi-
mos de nuestros soldados de Cuba y de Filipi-
nas pierden su vista por causa de esta enfer-
medad; asi como en este pais gallego son fre-
cuentes las artritis.

Lo que yo deseo probar es, que todas las
causas asignadas & la orchitis podrdn desarro-
Illarla ; pero no hay ninguna especial, todas
contribuyen, y si alguna hay es la que nosotros
hallamos eu las condiciones fisiolégicas aumen-
tadas.

Sintomas, marcha, terminacidn. Lo mas
frecuente es que los enfernios empiecen por
sentir cierto peso é incomodidad héacia los tes-
tes que los obligan a llevar a ellos la mano vy
manlenerlos suspensos: empieza también el do-
lor por el periné, por la ingle, pesadez en los
lomos, y como si estuviese invadidalaprostata.
tienen ganas continuas de orinar.

Alguna vez, aun antes de estos fendmenos,
hay mal estar general, escalofrios, mal gusto de
boca , inapetencia, calentura : es sin embargo
poco frecuente que los fendmenos generales
sean muy manifiestos, si bien es cierto que
cuando acuden los enfermos al profesor es des-
pués de haber pasado los sintomas de la inva-
sion , cuando la estacion en pié, el dar un paso
en falso, aumentan el dolor que les llega hasta
el rifion, siguiendo el trayecto del cordon es-
permalico. En este punto es siempre la sensi-
bilidad mas esquisita, aumenta con la mas
ligera presién, con solo dar vueltas en la cama;
asi como la sensibilidad crece el calor, mas en
uno de los lados que en el otro; aunque el do-
lor llegue & ser muy vivo, no es continuo ni
duradero, cede al 3.“ 4.6 lo mas al 5." dia,
y solo se percibe con la presion. Hay casos
en los que antes que el dolor se presenta el
infarto.

La tumefaccion principia frecuentemente por
el epididimo; alguna vez, aunque pocas, por el
cordon y aun el cuerpo del teste: crece rapi-
damente, llega & su mayor volGnien en los tres
0 cuatro primeros dias, pero nunca escede del
tamafio de un huevo de ganso; todas las par-
tes que rodean al teste contribuyen & formar
el volumen, por su parte anterior el escroto
se pone encarnado, color que por grados se va



per«iiemlo segin camina al lado opiicslo; esla
aillicreiile al lesliculo y forma con él una masa
dura y lioniogénea. En esla época no”sc puede
averiguar el asiento preciso de la Inmcfaccion,
todo esld confundido, pero Ineg" que pasan
Ircs 6 mas dias se divide en dos pociones,
una anterior que es el cuerpo del tcoticulo y
olra postero-superior que es el epididiino, &
uo ser que haya alguu cambio en la posicion
de estas dos partes del misino organismo. Siem-
pre es mayor el volumen del epididiino (jue el
del testiculo: persiste por mucho mas tiempo,
tiene mayor dureza y caminando hacia el cor-
don toma la figura fusiforme.

La resolucion del cordon sigue a la del tes-
ticulo despues de treinta 6 mas dias de la del
epididinio; en algunos casos no llega 4 desapa-
recer di'l todo nunca, y la acompafia una sen-
sibilidad csquisita que aumenta a la mas ligera
presion. La parte posterior es la 4allima en
que desaparece el infarto: queda alli un nudo
que crece permaneciendo el enfermo en pié
mucho tiempo , con los eslimulos venéreos vy
con los medios causticos 6 cater6Licos que se
emplean para hacer desaparecer la gota mili-

tar, Gltimo vestigio de la blenorrea.
Cuando se verilica algun derrame en la tG-
nica vaginal en la orchitis hlenorrdgica , ordi-

lo contrario
producto de

nariamente se resuelve sucede
que en los derramenes serosos,
otras causas.

ESTLDI08 CLIAICOS.

CLINICA PARTICULAR.

Quiste canceroso de la mama izquierda, estirpado por el
sefior don JUAN FOURQUET, catedratico de anatomia en la
Facultad de medicina de esta corte.

Dofia X. N., de unos 60 anos de edad, bien consLituiila,
gruesay en atiestado generalbonancible de salud, llevabaun
tumor cuyo volimen pociia compararse al do im meldn
grande, y'que ocupaba todo el espacio que media desde la
clavicula'liasta la base de! pedio y desde el esterndn Jiasta
la axila. Sufeclia era de unosoch6 meses, habiéndose des-
arrollado sin causa aprecialle, y en la exijencia de darle
una, recordaba hi enferma bafier recibido un golpe. EI
tumor desdo esto momento fué aumentando do volumen
hasta adquirir uno mayor que el que presentaba en el acto
de la operacion. Llamados sabios profesores & reconocerlo
cuando la enferma no podia ya soportar el pesoy la com-
presién que le causaba, hubo al parecer alguna tlivergen-
cla respecto & su naturaleza, opinando algunosde olios que
eraunfungus, fundados en la filuctuacion oscura que se
observaba, y otros que era un quiste, apreciando la fluc-
tuacion dd un modo mas claro. Una puncién esploradora
vinoda poner en evidencia la existencia de este Ultimo, ba-
biendo salido un liquido sero-sanguinolento en cantidad de
unos dos cuartillos. El tumor se deprimié y la enferma es-
)Jcrimenté alguu alivio. Pocos dias trascurrieron, y ya ba-
)ia adquirido de nuevo el tumor préximamente el antiguo
volumen. La fluctuaciéon sin emlnirgo era mas clara. Nue-
va puncién con el trucar ordinario ui6 salida 4 otra tanta
cantidad de liquido que la anterior, de la misma indole y
de un olor fétido. No se consiguid, sin embargo, con esta
segunda puncion que el tumor disminuyera tan sensible-
mente como en la primera. La enferma, aun cuando bien
nutrida y sin dar sefiales de la influencia perniciosa que
semejante afeccidn pudiera ejercer sobre su ocooomia, se
hallalja sobrecogida cou los vagos temores de su termina-
cion y del resultado probleméatico que en caso necesario
hubiera de tener la operacion. Ningun dolor habia venido
4 turbar su reposo durante el padecimiento, siendo toda la
molestia que esperimentaba dependiente del peso y volu-
men del tumor.

Este se hallaba dirigido con alguna oblicuidad de arriba
abajo y de fuera & dentro, sin perder su forma iiemisférica
algun tanto eliptica. Algunas venas se dibujaban al través
de la piel on los puntos en que esta se babia adelgazado.
En su parte inferior era donde ofrecia mas consistencia,
porque lidcia este punto correspondia en su totalidad la
glandula mamaria. En la superior babia un punto mas ele-
vado, cubierto de una piel mas sonrosadayligeramente li-
vida, por donde el tumorsohubieraprobafilemente ulcera-
do si na se hubiera estirpado. La piel, sumamente disten-
dida, ylasadherencias subyacentesdel tumorno permitian
comunicarle movimientos extensos; Ja fluctuacién era ma-
nifiesta el dia de la operacion, cuando nosotros le exami-
namos, es decir, cuarenta y ocho horas despues de la se-
gunda puncidén, notandose este fenémeno en todoslos pun-
tos y en todas direcciones. Se hubiera podido desde luego
diagnosticar un quiste unilocular. En la parte inferior de
la axila é inmediatamente debajo do la piol que cubre las
costillas y musculos de este sitio, se podia abrazar con la
mano un grupo de gauglios infartados, que por la hiciiidad
con que se movian en los reconocimientos, podia anunciar-
se su facil enucleacion.

Todas las circunstancias, por consiguiente, de actuali-
dad, y la terminacidon funesta que desde luego podria ase-
gurarse habria de tener esta afeccién abandonada asi mis-
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ma 6 tratada por otros medios que no fueran la estirpacion,
aconsejaban proceder 0 este recurso estremo y convencer
4 la enferma de la necesidad de este sacriPicio. Pocas pa-
labras bastaron, on efecto , de parte de los celosos profeso-
res encargados de asistir & la paciente para que esta se
entregara conlladaiuente & sus acertatlas rloliberaciones.

El sefior I'ourqgiiet, catedratico notable no solo por sus
estonsos conociinieutos anatomicos cuanto por su celo y
diligencia en favor de sus enfermos, fué el encargado de
practicar esta atrevida operacion, que, & la vez que exi-
gia inteligencia y destreza anatémicas, no menos reque-
ria una serenidad & toda prueba.

No se juzgd conveniente emplear el cloroformo, porque
dispuesta la enferma & accidentes epilépticos y_dotaila de
un temperamento nervioso facilmente impresionable, se
creyd el uso del referido anesté-.ico por lo menos aven-
turado.

Empez6 el atrevido operador practicando una incision
eliptica dirijlda de fuera adentro, penetrando & los pocos
go pes de bisturi en la cavidad del quiste. En el acto salio
una gran cantiilad de licjuido del ujismo aspecto que los
anteriores, ya espontaneamente formando chorro, ya ba-
beando y U benelicio de presiones. En seguida se estirpo el
tercio anterior del tumor comprendido en la incision elif)-
tica, descubriéndose en aquel momento toda la superficie
interna de una vasta cavidad bafiada de un liquido sangui-
nolento y cubierta de coagulos blandos membraniformes,
de pseuilomembranas, de colgajos irregulares, de vasos
flotantes, de bridas cruzadas en diferentes sentidos, de
detritus macerados, en una palabra, una suporlicic no lisa
y pulimentada como la de un ganglitin 6 la de cualrjuier
otro quiste seroso comun , sino desigual. estoposa y sem-
brada por todas partes de tejidos destruidos. Una espresion
feliz del sefior Asuero, asistente & la operacion, podra dar
una idea cabal del aspecto que presentaba esla superficie
despues de empapada ligeramente la sangre que la bafia-
ba. jSuperficie placentaria ! esclamé esto entendido ca-
tedratico al recibir la impresion de aquel andémalo y hete-
rogéneo conjunto de tejif os desprendidos, y efectivamente
ninguna calificacion po(ia haberse improvisado que con
mas exactitud retratara cl aspecto que presentaba la su-
perficie interna de tan vasto foco. Se nos figuraba tener
4 la vista en aquel momento uno de esos nodulos hueco<
que ofrece & veces la naturaleza, y que abiertos por el mi-
neralogista avido de saber su contenido, sorprenden al
observador con el aspecto de una magnifica geoda cubier-
ta de cristales bajo las mas variadas formas correspondien-
tes & un mismo tipo.

En aquel momento fué ya posible apreciar el grosor de
las paredes de este quisto, que no bajabadeunapulgadaen
los puntos en que era mas celgado y ofreciendo el de unas
veinte lineas en las regiones de mayor solidez. También se
puede ver que las adherencias con'la piel no eran tan in-
timas que no fuera posible proceder & la diseccion. En
efecto habia una capa bastante considerable de tejido adi-
poso subcutaneo interpuesta entre la piel y la superficie
esterna del tumor, marcandose esactamente los limites de
los tegidos normales y los patoldgicos. Esta circunstancia,
que facilité considera'blemciite la diseccién y que permitio
en algin momento que la ufia del operador alternase cou el
bisturi, hizo que la estirpacion de una masa tan conside-
rable , juntamente con la de los ganglios infartados do la
axila, no durase mas de quince minutos.

Toda la porciou del muasculo pectoral mayor sobre que
insistia el tumor y que 0 consecuencia de la compresion
estaba atrofiada, fue también estirpada con él, asi como
la glandula mamaria, que relegada hacia la parte inferior
se habia identificado con el tumor y participado de la de-
generacion. En el fondo de aquella gran pérdida de sus-
tancia se veian las costillas y ios muasculos intercostales;
en la parte superior, la porcion clavicular del pectoral ma-
yor, y en lainferior algunas do las digitaciones del oblicuo
esterno; por la parte interna se veian los cartilagos cos-
tales articulados con el esternén, y por la esternael mano-
jo de vasos y nervios axilares, i loscuales se habia aproxi-
mado el bisturi.

Pocos fueron los vasosque durante la diseccion liubone-*
cesidad de ligar, merced & su reducido calibre y & la poca
sangre que suministraban, sanare cuya pérdida se trataba
por otra parte de contener provisionalmente, aplicando los
ayudantes las yemas de sus dedos en las boquillas do los
mismos vasos."

Despues de liabcr dej.ado pasar algunos momentos, cui-
dando de tener aplicados los bordes de la herida y de dar
lugar con esta tregua & que desapareciera el espasmo vy
sobreviniera la reaccion, se aplicaron nuevas ligaduras en
los puntos convenientes, se sujetaron los bordes de la he-
rida con puntos de sutura, y se establecié una compresién
metddica, rellenando con hilas la vasta fosa que la pérdida
de sustancia habia producido.

Examinado el tumor, se vieron sus paredes degeneradas,
pudiéndose apreciarlas dos formas mas comunes del tejido
canceroso, cuales son la escirrosa y la encefaloidea, justa-
puestas y como estratificadas, ocupando la primera la su-
perficie esterna y la interna la segunda. Los ganglios de la
axila estaban convertidos en una masa pastosa, blanca,
homogénea y muy parecida 0 la ><ustancia del cerebro. El
microscopio'demostr6 poco despues on este material la
célula cancerosa. Por lo demas, todo cl tumor estaba ais-
lado de los tejiilos adyacentos, sin relacionarse, como he-
mos dicho, con el resto de la economiapor medio de gran-
des comunicaciones vasculares ni nerviosas.

Ahora bien, teniendo presentes elexamen anatomico del
tumor, asi como la fecha, la marcha y los sintomas del
padecimiento, ;qué denominacién merece esta dolencia?
;tia sido primitiva 6 consecutiva la degeneracion de que
se trata? ¢lia reconocido por causa un vicio general, 6 ha
sido por el contrario un iendmeno local que esperaba con-
diciones apropiadas para estender su fatal influencia sobre
toda la economia? ¢(Cuél hubiera sido su terminacién
abandonada esta enfermedad A si misma? ;Cudl serd la
suerte de esta enferma, aun despues de haber recibido los

au'ilios quirdrgicos? (Se reproducird esta enfermedad ;i
posar de laber satisfecho el operador tan cumplidamente
comn puede apetecerse la comiicion dol tuto, tan justa y
formalmente recomendada en todas las operaciones? Cues-
tiones son estas cuya ventilaciéon exigiria estensos articu-
los de doctrina quirdrgica, los cuales en Gltimo resultado
no serian mas que una repeticién de las teorias mas 6 me-
nos |)lausibles que sobre estos problemas en tésis general
abraza la ciencia. Unicamente lamaremos la atencién so-
bre la forma particularque ha presentado este cancer, que
seglin todas lus probabilidades empozé siendo un quiste
sencillo desarrollado en el grosor de la glandula mamaria,
y cuyas paredes degeneraron despues, ya bajo la influen-
cia de un vicio general, ya también & consecuencia de la
accion de causas locales 6 de lasdos clases de agentes a la
vez. De todos modos sorprendo ver un tumor tan conside-
rable, hueco y ulcerado interiormente, tan adelantado en
su degeneracién, sin que haya influido de un modo osten-
sible sobre las funciones generales de la economia, cir-
cunstancia que hasta cierto punto puede esplicarse por la
forma enquistada que presentaba. También debe llamar ia
atencion la falla ce dolores lancinantes que aun cuando
no son constantes en las afecciones cancerosas, son sin
embargo un sintoma que por su frecuencia se ha conside-
rado por mucho tiempo como patognoménico de dicha
afeccion.

¢Y cudl liubiera sido, preguntdbamos antes, la marcha y
terminaciéon de esta dolencia & no haber practicado ia es-
tirpacion? Conteste por nosotros el insigne lioheraave, que
en su aforismo 499 nos dejo trazada con colores sombrios
pero naturales la série de fenédmenos que va presentando
en su curso esta enfermedad: Vasa sana, dice el ilustre
sostenedor de la medicina mecéanica, circa margines cnn-
criduri vi fluenlis vitalis liquidi attrila et asstirgente
tumore distracta rumpuntur, hinc pntredo , tuin sauies
siibtilis, acris, fcetida, cadaverosa, umbientia rodens,
vicina exedens, progrcssiis in ambitwn etin profundum
ad partes vicinas emittondo undique radices malignas,
quibus tenet fortiter, labia timida, rctorrida, horrenda,
dolor intolerabilis, urens, pimgons, rodens, color cine-
ritius, lividus, niger, cancri occulli ad glandulas con\~
niunicantcs, hajTnorragi(B, convulsiones, febris lenta,
exlenuatio totius , indolentes in aurc calli, li-
pothymia;, inde peresis et consumtis mors. Triste & la
verdad pero esacta piutura de la marcha y fin desastroso
del cadncer donde quiera que sedesarrolle.

;Pero habrd evitado 61 cirujano esta terminacion funesta
por medio de una operacion tan felizmente llevada & cabo?
Mucho se ha generalizado entre los practicos la idea de la
csencialidad del cancer, resultado sin duda de observacio-
nes repetidas y de muchos desengafios recibidos; pero
lermitasenos en el caso presente abrigar por un momento
a consoladora esperanza de la no reproduccién de esta
enfermedad, en gracia siquierade su forma enqiiistada, de
los buenos antecedentes fe la enferma, de la impasibili-
dad de la economia en medio de tanto estrago local, y por
Gltimo de la completa separacion de todo tejido sospechoso.
Hasta ahora, por lo menos, décimo dia despues de la ope-
racién, la cicatriz se halla muy adelantada, la cantidad de
Jus no muy abundante, la calidad de este liquido bastante
mena, los tegidos cicatrizados de un iinrmoso color son-
rosado, y por ultimo el estado general de laenferma bas-
tante satisfactorio.

El tiempo, sin embargo, dird si aun contando con eslas
circunstancias favorables, tuvo razén Celso cuando de es-
tas degeneraciones dijo; Excisa etiam, postinductam ci-
catricem, tamenreverteruntetcausam mortis attulerunt

R afael Martinez t Molina.

Salida de un vermes de mas de ocho pulgadas por la

region inguinal.

Merece consignarse la curiosa observacién siguiente re-

cojida y publicada por los Sres. D. .Francisco Roen v

D. Francisco Comin, que estractamos de un periddico

médico.

Maria Laborda, de CO afios, casada, temperamento san-
gineo-nervioso, histérica habitual, tuvo dos hijos y un
aborte; su posicion precaria en la sociedad; & la cesacién
de los menstruos padecié unas calenturas nerviosas de lar-
ja duracién, que terminaron con felicidad, y no reconoce
laber tenido oiros padecimientos que ataques histeralgi-
cos con alguna frecuencia.

El 2i de diciembre de 1803yonce de su noche, fué lla-
mado el que suscribe para asistir & la espresada Laborda,
que se hallaba en cama. Preguntada por la causa & que
atribula su estado, dijo: que no recuerda, si se escep-
tha una caminata larga y disgustos sufridos en el matri-
monio, otras causas para su malestar; reconocida por el
que suscribe, pude apreciar lo siguiente: posicion supina,
semblante abatido, desasosiego, dolores en el abdéme»
que varian de punto, haciéndose aquel mas sensible al
tacto, pulso frecuente y contraido, sed, mal gusto de boca,
lengua algun tanto encendida.

Prescripcion: Rp. de tintura de castdreos y roborante
de Wit, aa. un escripulo, agua de melisa yde canela, aa.
3 onzas, jarabe de viola, 1 1(2 onzas, para tomar & medias
jicaras de hora en hora; cocimiento de cebada edulcorada
4 lodo pasto, y fomentos emolientes al vientre.

Dia 20: han rebajado los dolores abdominales, se si-
guen ias mismas indicaciones, aumentando el decoclo
de arroz con el jarabe de goma. »

Dia 26 : la enferma no ha descansado, los dolores han
sido masagudos, habiéndose estendido hacialaregion ingui-
nal derecha, encuva partese percibe tensionalreconoceria
y se aumenta el dolor, mas sed, escalofrios, pulso fre-
cuente ymas concentrado, vomitos biliosos que ponen en
un estado angustioso & la enferma; deposicionesnnaturales,
4 escepcion de la orina que es algin tanto encendida;



los vomilod ceden & beneficio del agua fria con azucarillos:
las demds indiclicinnes siguen lo misino

Dia 27: ha descansailo [»oco, se queja de dolores mus
agudos en el vientre, y fluc esios toman origen en la in-
gle, en cuyo j)unli son luncilas; reconocida e«la parte
se observa litia induracion dul laniafio de media nuez con
algin tanto de aumei'ito ile calor, ios demdas sintomas si-
guen lo mismo; se manda una cataplasma emoliente a la
parte afccur, ai interior las mismas prescripciones.

Desde este dia hasta el 31 del mismo mes, la enferma
siguié con varias alternativas, haciéndose la induracién
mas sensible al tacto, repitiéndose los escalofrios y aumen-
tando la liebre, en términos de creer los mencionados jiro-
fesores, en virtud de los sintomas observados, poder diag-
nosticar una hernia inguinal. Desde el dia 1.“ de enero
hasta el 4 hubo un notable alivio, pues lodos los sintomas
rebajaron de intensidad En este se observd una exa-
cerbacion, aumentaron los dolores, continuaban las ndu-
seas, la sed intensa yla fiebre, y do'la parte afecta empe-
z6 & trasudar una supuracion clara, que se hizo mas
abundante el dia», agravandose en estos dos dins la en-
ferma en términos ile ser necesario administrala los San-
tos Sacramentos. El dia 6 los sintomas rebajaron un poco,
y el 7, despues de una noche cruel, al quitar la cata-
plasma, los interesados de la paciente descubrieron en el
fondo del seno del tumor, que se habia abierto durante la
noclie, un cuerpo que se movia y que estraido se vio que
era unu ascaride hnnbricodiile, viva, de ocho pulgadas y
algunas lineas de largo. Desde entonces los sintomas se
hicieron mas benignos, la enferma descansoé, y el dia !) al
hacer la cura so noté la salida de gases fétidos y en el
apésito poco pus, pero bastante cantidad de escremento
disgregado y de color amarillento.

Hestablecida la enferma notablemente desde esta época
baslael dia Il, limpidndose y reduciéndose la Ulcera, re-
gularizadas hasta cierto punto las funciones, y obser-
vando que no todos ios dias salia escremento por'la Glcera,
dicen los profesores mencionados que el dia 18 resolvieron
cerrarla p'ira la completa curacion; «mas pasados dos
dias, afiaden, pudimos arrepentirniis de nuestro intento:
el 20 por la tarde se aumentan los sintomas, el meteoris-
mo, y un estado convulsivo general ponen al borde del se-
pulcro & nuestra cnfiimia.»

Por Gltimo, habiendo sido necesario abrir 6 dilatar la
abertura de la Ulcera, & benelicio de la introduccién de un
lechino, al separar este sali6 gran cantidad de gases, y
desde entonces yii no se penso6 en cerrar la Glcera sino en
mantenerla abierta, constituyendo un ano anormal con el
que la enferma continudé por espaciode doce meses, le-
vantdndose y dedicadndose asQs faenas domadstica«, huidla el
14 de abril de 1SJo, en cuyo dia falleci6 & consecuencia
de los trastornos causados por tal indisposicién en unién
de las privaciones y disgustos domésticos, préxima & cum -
plir 62 afios.

— Omitimos las reflexiones que sobre este caso hacen los
observadores, que estan muy en su lugar, pues cualquie-
ra conoce que el diagndstico era dilicilisimo, al menos
en cuanto & la causa verdadera de) tumor que se obser-
vaba en la ingle, y que la conducta seguida de una pru-
dente especlacion , y el empleo de una medicacion sinto-
matica fué la mas acertada, asi como también el no em-
pefiarse en cerrar una Ulcera que, teniendo su fondo en
el intestino, ni hubiera sido facd ni muy conveniente ci-
catvizar por completo 6 solo en su parte mas suporlicial 6
esterna.

RSAL AGADCmMIiA DE RIEDICZNA OS niADRXD.

Dictamen de la comisioD de efemérides epidémicas

sobre las del otofio de 1855,

El otofio del pasado afio de 1833 lia sido de los mas llu-
viosos que se han conocido en Madrid desde muchos afios &
fsla parte. Pocos dias se llego & ver la atmdsfera comj)leta-
niente limpiay des lejada de vapores, cualesquiera que fuese
la leniperaturu de aire y ei rumbo de los vientos. L1 her-
moso sol de otofio que ordinariamente hace de#ksta estacion
eii la capital de Espafia una de las mas apacibles del afio,
pocas veces aparecié con su brillo acostumbrado; espesas
nieblas y densas cerrazones que (lo.scargaban el agua a tor-
rentes, le culirieron constanlemente, dando por resultado
5H (lias de lluvia en toda la estacién, y siendo la caiitidad
total de aguacaida en este tiempo la sefialada por 226 mili-
metros eii,el pluviometro del observatorio astronémico de
esta corte. Los vientos dominantes lian sido el S. . y N. E.,
es[)eciaimeiite el J)rimero, que rein6 en octubre 17 dias alter-
nando con el N. U. y N. E.: en noviembre domind mas el
N. E., pero en diitembre volvié el S. 0. & hacerse el mas
frecuente, alternandotomo en octubre con el N. O.yN. E.

Las alturas barométricas estuvieron generalmente elevadas
en toda la estacion, si se atiende & que los vientos que mas
dominaron fueron los del tercer cuadrante. Asi se vieron o0s-
cilar en el mes de octubre entre las 27,998 y 27,310 (pnlga-
gadas inglesas); en noviembre desde las 27,053, &4 las ",388;
y en diciembre, de las 28.140 4las27,4i2; siendo por lo
tanto en el nrimer mes la altura barométrica mciia de
27,6'vl (pulgadas inglesas); en el segundo de 27,720, y en el
tercero de 27,701; y resultando de aqui gne la presion éat-
mosférica meila estacional ha venido & ser de 27,721. Las
temperaturas fueron regulares y proporcionadas & los natu-
rales progre.sos de la estacion. En el mes de octubre no pa-
saron las maximas de 22°,SO del centigrado; en novicmin-e
de i7",50; y en diciembre de 15°,33 de la projiia escala, no
bajando las minimas en los tres meses del grado de con-
gelaeion; de donde vino & resultar en el primer mes una
tempcpatura media de i0”tiS del centigrado; en el segundo
de 10°,57 y en el tercero de 4°,80, quedando por lo tauto la
temperatura media estacional espresada por 9791 de dicho
termometro.

La humedad del aire fué desde luego el fenémeno nwtco-
rolégico mas notable y constante en toda la estacién, habien-
do estado representado el medio higrométrico diurno por i>i"
del higrémetro de S.iussure en ios meses de octubre y no-
viembre; y por 06° del mismo aparato en diciembre: v vi-
niendo & espresarse la humedad media estacional por A~  del
citado higrémetro,

m

La electricidad atmosférica solo so presenté en algunos
dias dt‘l principio de la estacién en un grado de exaltacion
tomiiestuosa, coincidiendo con las graniles lluvias ocurridas
en esta época bajo la influencia de los vientos dej tercer cua-
drante, pero en el resto de ella sefialé por lo general grados
poco elevados de su escala el electrometro de Volta, mani-
festandose también en munhos dias en un estado insensible.

Por loespuesto se vé que la intemperie que mas ha domi-
nado en la estacion que nos ocupa, ha sido la humedad aso-
ciada a una temperatura benigna y proporcionada & los dife-
rentes periodos estacionales, resultando de aqui una consti-
tucién atmosférica t<!miilada ylumieda, hamido-tci>idiiiscula,
como llama Lepeq de la Clotnre &4 otra semejante que obser-
v6 en Caen en ei otofio de 1703. Este esceso que ha mani-
festado en sus cualidades propias la estacién & que nos re-
ferimos, Jia dado lugar a una constitucion médica que pode-
mos caiilicar de renmatieo-catarral. por ser esta ciase de
afecciones las ijuo mas han predominado. Debemos advertir
que al principio de la estacién no se pudo a jreciar bien el
caracter de esta constitucion médica, porque labiéndose exa-
ceri_)ado fuertemente en esta época la epidemia del célera, que
venia aflijiendo & la poblacién desde la primavera anterior,
imprimid, como todas las enfermedades de esta especie, una
parti; do su naturaleza & las enfermedades reinantes, oscu-
reciendo, digdmoslo asi, su verdadero caradcter estacional;
pero cuando desaparecida la epidemia pudieron ya las dolen-
cias estacionales, libres de aquel iiillujo, manifestar su verda-
dera indole, se j>udo ver claramente qne esta era como he-
mos dicho reumatico-catarral.

En efecto, en el mes de octubre, cuando la epidemia hacia
sus nuyores estragos, la afeccion catarral se localizaba de
preferencia en el aparato digestivo, ocasionando liebres gas-
tricas y diarreas que tomaban facilmente el tinte colérico,
observandose ai mismo tiempo liebres intermitentes de todos
tijios y diferentes afectos reumaticos. Pero en los meses de
noviembre y diciembre, en los cuales cesd eom|)ietamente la
iiiiluencia epidémica, la afecciou catarral se lij6 princi >al-
mente en las regiones supra diafragmaéticas, presentandose
br_onquit_i_s,l neumonias, anginas, corizas v otras dolencias del
mismo ciiréctor.

Los afectos reumaticos eran al mismo tiempo muy numero-
sos, observandose pleuroriinias y pleuresias de esta especie,
y nuichos dolores articulares, musculares y neuralgicos.

Los progresos de la estacion, haciendo su caracter mas in-
tenso por efecto de su persistencia, dieron lugar & que las
fiebres catarrales se presentasen en algunos casos con cierta
gravedad, desarrollando sintomas nerviosos y aun todo el
cuadro de la fiebre mucosa cuando se localizaban en la mem-
brana gastro intestinal. Esto se comprende muy bien, si se
atiende & que cuando reina una constitucién mucosa 6 catar-
ral, toca siempre & su maximum de intensidad en los meses
enque & la'huimidad permanente del aire se agrega una tem-
peratura mas 6rnenos baja, por([ue halldndose.deprimidus
por esta doble influencia las fuerzas del organismo, sus reac-
ciones tienen que ser incompletas é insuflcTéntes para triun-
far de las perturbaciones morbosas de (pie se halla afectado,
resultando de aqui la ataxia y demas fendmenos graves con-
siguientes & la falta de unidad de sus esfuerzos conserva-
dores.

A las dolencias que han caracterizado la constitucion mé-
dica estacional de que nos ocupamos, se han agregado nume-
rosos casos de fiebres intermitentes, comoyahemos indicailo,
y cuyos tipos mas frecuentes han sido de cuotidiana, tercia-
nay erratica. Esto parece que no debia llamar la atencidn, si
se atiende 4 que esta clase de afecciones son bastante fre-
cuentes en otofio, y mucho mas si como el presente reune la
cualidad de ser estremadamente himedo; pero es el caso
-que en el eslio que no ofrecid estas condiciones, al menos en
sus dos primeros meses, las iiebres intermitentes fueron
también de las enfermedades estacionales mas dominantes, y
si recordamos las efemérides de la primavera anterior, cuya
constitucion atmosféricaen estremo variable dj6lugartambién
6 una constitucion m(5dica reumético-catarral, veremos tam-
bién (pie las mismas fiebres se observaron con tanta frecuen-
cia como los afectos caLirrales. Y aun cuando todavia pudie-
ra esto esplicarse por la humedad escesiva que ha dominado
en todas las estaciones del Gltimo afio de 18w, podemos re-
montarnos & considerar la constitucion atmosférica del otofio
del8otquefué estremadamente seca, y tenemos también
que las dichas fiebres periddicas fueron numerosisimas. De
lodo lo cual podemos deducir, que las liebres intermitentes
parecen ser una de las dolencias mas frecuentes en el clima
de Madrid, pues se observan en mavor 6 menor nimero en
todas las estaciones y bajo la influeiicia de las condiciones
atmosféricas mas opuestas.

Debemos hacer notar respecto 4 este particular, que las nu-
merosas fiebres periddicas de que hablamos, dom e se han
observado principalmente ha sido en el Hospital general,
pues en la poblacion no se han visto en tanto nUmero, y esto
viene & conlirmar nuestro anterior aserto, haciéndonos ver
que tanto en Madrid como en sus inmediaciones deben exis-
tir numerosas causas, capaces de producir este afecto morbo-
so, puesto que se le vé a)arecer con mas frecuencia en la cla-
se menesterosa que acude al hospital, y que como es ¢sabido
es la que se halla mas espuesta & todas las causas de insall-
Dri(lad.

Ademas de las enfermedades estacionales que hemos enu-
merado, la epidemia del cdlera que afligia &4 la poblacion des-
ide lo primavera precedente, esperiment6 al principiar el oto-
fio su tercera y mas fuerte exacerbacién. Disminuida en los
Gltimos dias del estio hasta el punto de no sefialar los partes,
oficiales mas que 5 6 Ginvadidos y 3 6 -i muertos, em])ez6 a
acrecentarse en los Gltimos dias de setiembre y primeros de
octubre hasta el punto de llegar el dia 4 de este mes el nG-
mero de invadidos & H3, y el de muertos a467. Asi continuo
con iliversas oscilaciones todo el mes de octubre, hasta gne
a principios de noviembre empez6 & descender rapiilamente,
llegando a desaparecer por completo hacia la mitad de este
mes. En esia tercera recrudescencia de la epidemia figuran
en los partes oficiales, comprendidos desde 25 de setiembre
hasta el 8 de noviembre en que cesd su publicacion, 2,252 in-
vadidos y 1,650 muertos, resultando una diferencia de 617;
cuva cifra representa los que pudieron salvarse de aquel nG-
mero do casos graves que, como hemos dicho en otras oca-
siones, son losGnicos de que la autoridad tenia conocimiento.

La afeccidn epidémica se manifestdé por lo demés en esta
pcasion con sus sintomas ordinarios y por desgracia bien co-
nocidos. Sin embargo, en esta época se observaron algunos
casos que se pueden caliticar de colera apoplético, v en el
cual los enfermos, al entrar en el periodo algido, iban lenta-
mente perdiendo el conocimiento hasta caer en un coma pro-
fundo, con el que espiraban despues de una agonia mas 6
menos prolongada.

En estos enfermos no se veia tan dificultada la respiracion
como en el colera asfitic'o, ni el frio marmdreo que a este le
caracteriza, siendo igualmente menos prominciada la des-
composicion de las iacciijnes. EI sopor, la inmovilidad v la

disminuciéon gradual del pulso eran los sintonfas que mas'lla-
maban la atencidén, lo cuul, unido & la lentitud de la respira-
cion, hacian sospechar que la,contraccién tetanica que en los
ca.sos (Comunes parece apoderarse del diafragma estniguiendo
rapidamenter la respiracion, en estos otros se lijaban de pre-
ferencia cu el corazon, encadenando sus movimientos v oca-
sionando lentamente la congestion del cerebro por la dificul-
tad progresiva del circulo sanguineo. Las evacuaciones san-
guineas formaban en estos casos la primera indicacién, v sus
efectos fueron generalmente satisfactorios; pero al combatir
por este medio los fendmenos congestivos, era necesario no
perder de vista el estado espasmédico del centro circulatorio
que los daba origen, satisfaciendo esta indicacion con los di-
lorentes antiespasmodicos y los estimulos cutdneos do toda
especie.

En los casos de cdlera asfitico, que fueron los mas comu-
nesy en los que el espa.smo epigastrico y de toda la region
(liafragmatica indicaban que la funciéon respiratoria era la
mas profundamente afei'tada, el opio y sus preparados fueron
como siempre_los que obtuvieron los honores del triunfo. Los
anliespasm()dicos y los estimulantes difusivos, como el alcan-
for, el valerianato de zinc, el acetato de amoniaco etc., fueron
también en esta época como en las anteriores poderosos ausl-
liares de aquel precio.so medicamento, asi como los bafios de
vapor, las fricciones y demas estimules esteriores.

En esta tercera recrudescencia de la epidemia, los borrios
del norte de la poblacion fueron los mas castigados, al paso
que en las anteriores habian sido los del medio dia, viéndo-
sela caminar despues hacia los barrios del centro, que fue-
ron los Gltimos que abandoné.

La exacerbacion de la epidemia en este tercer periodo fué
rdpida lo mismo que su descenso v desaparicion, al paso que
su periodo de estado se prolongé por todo el mes de octubre,
sin que estas diversas fases de su existencia guardasen rela-
cién marcada con las vicisitudes atmosléricas corrc*spondicn-
tes. Sin embargo, debemos hacer notar & este propdsito, que
esta agravacion de la epidemia fué precedida dealgunos esta-
dos tempestun.sos j)astante fuertes ocurridos en los primeros
dias de la estacion. Esta circunstancia, observada también en
otras poblaciones y aun en el niismo Madrid en 1834, condu-
ce _acreer que si bien en el desarrollo y curso de las grandes
epklemias no ejercim un iiillujo conocido ni el (!lima, ni la es-
tacion, ni los fendmenos atmosféricos ordinarios, como la
tiimperatura, liumedad vy jiresion atmosféricas, ni la diversa
direccién do los vientos, fos estados eléctricos tempestuosos
parecen tener alguna influencia, habiendo demostrado la ob-
servaci(m, al menos respecto alcdlera, que una tempestad so-
brevenida en un pueblo epidemiado ha sido seguida en oca-
siones de una agravacion de la epidemia, y en otras de su
completa desaparicion.

Al terminar la resefia de las efemérides del Gltimo otofio,
cumi)le & la Comision entrar en algunas consideraciones
acerca del afilo médico cjue concluye con la estacion de que
nos hemos ocupado.

Es sal)ido qu(i los mi'dicos hipocraticos deducian la consti-
tucion atmosférica anual del esceso de una 6 mas intempe-
ries sobre las deméas (m las diferentes estaciones del afio. En
el actual de que fué precedido de un otofio estremada-
mente seco, la humedad del aire ha sido la intemperie que
mas ha dominado en todas las estaciones, las cuales han ofre-
cido por otra parte su t('mperatura ordinaria y nada escesiva
bajo la influencia de los vientos del tercer cuadrante, que han
sido los que han reinado con mas frecuencia en todo el afo,
y con alturas barométricas generalmente elevadas. Asi es
que la altura media del barémetro en todo el afio ha venido a
espresarse por 27,759 (pulgadas inglesas), y la temperatura
media del mismo ))or 14"i>8 del centigrado, habiéndo.se con-
tad() iOd dias de lluvia, y siendo la cantidad total de agua
llovida la sefialada en el pluviémetro por 607 milimetros. Por
todo lo cual podemos establecer que la constitucion atmosfé-
rica del ultimo afio ha sido decididamente hiumeda, siendo
este c;|Tacter tan estremado en algunas estaciones, que de mu-
chos afios 4 esta parte no hay memoria de haberse observado
igual fendmeno en el clima seco de Madrid.

El predominio de la citada intemperie en todo el discurso
del afio, ha dado lugar 4 una constituciéon médica reumati-
eo-catarral mas 6 menos pronunciada en todas las estaciones,
segln la intensidad con que dominaba la referida cualidad
del ajre. Asi la vimos desarrollarse con fuerza al principio
del afio, continuarse de.spues en la |)rimavera, disminuir al-
gun tanto en el estio para volver a acrecentarse estraorili-
nuriamente en el otofio, segin hemos referido antes. Esta
constitucién meédica anual se ha caracterizado .también por
un gran nimero de fiebres intermitentes de lodos tipos, que
si bien no empezaron & manifestarse hasta el fin del invierno,
reinaron en el resto del afio con la misma frecuencia gne los
afectos catarrales. Las localizaciones que estos presentaron
guardaron relacion con las diferentes épocas estacionales,
mes en el invierno y Gltimos meses del otofio la mucosa
Jronquial faringea y nasal fueron las afectadas de preferencia,
al paso que en la primavera y estio fué la del aparato diges-
tivo, observandose- muchas diarreas catarrales v fiebres
gastricas, acompafiadas ele abundante secreciéon de materiales
miicosos. Decia Sydenham que la indole de Lns liebres rei-
nantes es la que mejor caracteriza la (lela constitucion mé-
dica que domina & la sazon; y habiendo sido las liebres ca-
tarrales las observadas con mas frecuencia en este afio, po-
cTemos inferir, segun dicho principio, que ha .sido verdadera-
mente catarral la constituciéon médica que la ha correspon-
dido. Er cardcter reumético asociado con tanta frecuencia al
catarral cuando domina una constitucién medica de esta es-
pecie, se ha manifestado también en todas las estaciones,
'ocasionando bastante numero de reumas artriticos y muscu-
lares, y hasta verdaderas neuralgias cuando dicho afecto se
fijaba en las vainas de los cordones nerviosos. De manera que
tomando el nombre la constitucion médica anual de la enfer-
medad que ha reinado con mas intensién é frecuencia 6 por
mas largo tiempo, por eso hemos dicho que la del Gltimo afio
ha sido reumatico-catarral, por haber sido esta clase de afec-
ciones las que mas han predominado, pero habiendo reinado
también con dicha constitucion numerosas liebres intermi-
tentes. Mas e.sta constitucion médica anual, cuyo caracter ha
guardado relacién con el de la constitucién atmosférica rei-
nante, ha estado (lominada con mas 6 menos intensidad por
la innuencia epidémica del colera asidtico que en masd me-
nos grado se ha hecho sentir en la mayor parte del afio. Es-
tinguida a! finesta pestilencia en el otofio anterior, durante el
cual se manifestd, aunque sin adquirir un desarrollo notable,
continu6 egerciendo su pernicioso influjo en los meses del
invierno, ya haciendo aparecer algin que otro caso aislado de
cblera, ya ocasionando frecuentes afecciones del aparato di-
gestivo, especialmente diarreas. Al empezar la primavera los
casos de cdlera se fueron haciendo mas frecuentes, desarro-
Ilandose la epidemia completamente en abril, para ejercer
sin interrupciéon sus estragos hasta mediados de noviem-

bre en que desapareci6 por com|>leto.
En este largo y triste periodo de ocho meses ofreci6 dos



recrudescencias bien marcadas que.coincidieron cxaciamenle
con la entrada del eslié y del otofio, maiiifeslatidose la causa
epidémica mas iiUeiisa encada una de estas exacerbaciones,
atendido el mayor nimero de invasiones ocasionado y la
mortalidad creciente que presentaron. Efectivamente, desde
""" hasta
Im de junio en que disminuyo6 en términos de hacer creer su
desaparicion, fueron 7-i0 los invadidos que sefialan los partes
oficiales, y 451 los muertos, cuya pi‘oporcion indica un 56 por
100 desde"principios de julio en que ;mpez6 & acrecentarse
de nuevo hasta mitad de setiembre en que volvi6 & ceder, de
modo que hubo algin dia en que no se presenté ningln inva-
dido; el nGmero de acometidos subié ya 4 2,634,y el de los
muertos 4 1,610, que representan un 60 por 100. Y por ul-
timo, desde lin de setiembre hasta media<los de novieml)re
en que tuvo lugar la mas fuerte recrudescencia de la epide-
mia, la cifra de los atacados fué 2,252, y la de los fallecidos
de 1,630, resultando elevada la mortalidad hasta un 73 por
100; mes debemos tener en cuenta que esta Ultima agrava-
cion ue la epidemia tuvo un curso mas rapido, ocasionando
en mes y medio un numero de invasiones muy aproximado al
que tuvo lugar en los tres meses del eslio, lo que prueba la
intensidad <jue el agente ei>idémico adquiri6o en este Gltimo
periodo de su mortifera dominacion. Los guarismos que an-
teceden,como ya hemos indicado repetidas veces, se refieren
Gnicamente & loscasos graves, que son los que siempre han
Qgurado en los partes olicialos; por lo cual las sumas totales
de invadidos y de 3,73-2 muertos en todo el curso de la
epidemia, que dan una mortalidad media de un 68 por 100,
no nos suministran una idea exacta de su intensidad res-
pecto al nimero de personas que sintieron sus efectos en
mas 6 menos grado, sino solo de aquellas en quienes llegé a
poner en grave riesgo su existencia.

Es digno de notarse que el desarrollo de la Ultima epide-
mia colérica en Madrid, asi como las dos exacerbaciones que
esperimentd, havan coincidido tan puntualmente con la en-
trada de las tres" estaciones, jijrimavera, eslio y otofiii. Difi-
cilmente la infeccién ni el contagio podran dar razén de este
fcnémeno, y lo mismo podemos decir respecto de las vicisi-
tudes atmosféricas; pues aun cuando los estados lem|)pf?tuo-
sos, como hemos (licho en otro lugar, parece que en ocasiones
ejercen alguna influencia en el curso de esta epidemia, ha-
biéndosela visto en algunas partes exacerbarse después de
haberse observado aquel fendmeno meteorolégico, esta cir-
cunstancia no tuvo lugar en nuestro caso sino respecto a la
recrudescencia que sufrié & la entrada del otofio, pues ni en
la del estio, ni al desarrollarse en la primavera, el estado
eléctrico de la atmdsfera esperimentd ninguna alteraciéon no-
table: lo cual nos hace ver que esa coincidenoia_< ue-se ha
observado entre los diferentes periodos de la epidemiay la
entradaysalidade las estaciones indicadas, tampoco se puede
esplicar por los estados eléctricos de la atmésfera. (Halu’a al-
guna parte de verdad en la opinion de los antiguos <iue atri-
bulan & los astros la produccién de lasepidemias, creyéndolos
capaces deviciar las cualidades del aire? Noes facil demo.strar-
lo. Delodos modos, si alguna vez liemos dellegaréa conocer el
origen de estas calamidades que de tiempo en tiempo aflijén
la especie humana, es indispeusable que procuremos consig-
nar todos los liechos que asi en el orden fisico como en el
moral coinciden con su aparicién y marcha sucesiva, sin que
nos cause estrafieza, por otra parte, que aquellos hombres
pensadores fueran & buscar & regiones tan elevadas la mis-
teriosa ciusa de las epidemias. Si comparamos ahora esta
invasion colérica con la que sufrié6 Madrid en 1834, notare-
mos desde luego algunas diferencias. La que acaba de pasar
ha sido mas lenta en su curso y menos mortifera que la de
aquel afo, puescomo hemos visto, en ocho meses no ha
ocasionado mas que 3,732 defunciones, al paso que aquella
en sote- tres meses sacrificé 5,277 victimas, siendo entonces
la poblaclon menos numerosa que en lu época presente. En
aquella ocasion la epidemia colérica empez6 & desarrollarse
lentamente en el mes de junio, despues de haber pasado por
la capital en direcciéon & las provincias del Norte un cuerpo
de ejército procedente de Portugal y Andalucia, cuyas co-
marcas se hallaban & la saz6n infestadas de dicha enferme-
dad. .\si continué en diclio mes aumentdndose diariamente
el nimero de invadidos, si bien de un modo poco notable,
hasta mediados de julio en gne ad(]Juiri6 un rapido y espan-
toso incremento, que coincidié con una fuerte tempestad ocur-
rida en la noche del 15, y con una horrible y sangrienta con-
inocion popular que tuvo lugar el dia 16; permaneciendo des-
de esta fecha en su estado de desarrollo maximo hasta prin-
cipios de agosto, en que empez6 & descender gradualmente
para desaparecer por completo en fines de setiembre. Enton-
ces, como vemos, su marclia fué rapida, mortifera, y'su ter-
minacion deliniUva. El agente colérico parecié agotar en ese
tiempo toda su actividad, y se estingui6 conipietamente sin
dejar gérmenes que le hicieran renacer en las estaciones su-
cesivas. No ha sucedido lo mismo en la ocasion presente: la
influeiifia colérica puede decirse que ha pesado sobre Madrid
por espacio de i-i meses, pues manifestada en setiembre de
18;i y encubierta durante los meses del invierno, volvié &
renacer en abril de 1SoS pai-a continuar sin interrupcion
hastii noviembre. Los sintomas de la enfermedad no han
ofrecido diferencias notables .en una ni en otra época; sin
embargo, la cianosis no se ha presentaclo en esta ocasion con
tanta frecuencia ni con tanta intensidad como en el afio de
1851, nudiendo decirse lo mismo de los calambres de las es-
i.remidades,los cuales no faltaron entonces en ningdn caso, al,
IKiso que en la Gltima epidemia dejaron de observarse en
muchos de los acometidos.

Respecto & la propagacion de la dolencia epidémica, no
parecié entonces que el elemento contagioso la ausilidra de un
modo evidente, pues a pesar de hallarse prevenidos en favor
de su caracter contiigioso la mayoria de los profesores déla
capital, lejos de atribuirlij este cjiracler luego que la obser-
varon de cerca, la consideraron mas bien como simplemente
epidémica. La circunstancia de haberse desarrollado la epi-
demia de un modo tan intenso despues de un cambio en el
estado eléctrico de la atmosfera, pudo muy bien contribuir
4 alejar la idea del contagio, y sobre todo la dificullad do
descubrir el origen contagioso del mal entre la multitud de
invadidos que diariamente se presentaban, sabida por otra
varie la facilidad con que se asocia el caracter contagioso &
as enfermedades epidémicas, asi como la frecuencia con
que las que son verdaderamente contagiosas reinan de un
modo epidémico. Mas en la época actual, el curso lento que
ha seguido la epidemia ha facilitado la ocasion de observar
un bastante nimero de casos que el contagio ha favorecido
de un modo claro y j«sitivo su propagacién; habiéndose pre-
sentado desde luego la enfermedad en personas que hablan
estado en contacto mas 6 menos inmediato con los coléricos
6 con sus efectos. Pero estos hechos no nos autorizan & creer
ijue el contagio haya sido el primitivoy Unico movil del des-
arrollo y propagacidon de la afeccién colérica, pues las alter-
nativas de aumento y disminucién que lia esperimenlado du-
rante su permanencia, asi como su rapida desaparicién, no
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se pueden esplicar por la accion siempre creciente del con-
tagio, y contra el cual tampoco se han empleado los medios
oportunos para detenerle. Por cuya razén podemos inclinar-
nos mas bien & pensar que el cole'ra observado Ultimamente
en Madrid hasido de caracter epidémico, si bien el principio
contagioso, por circunstancias individuales 6 de localidad ~ue
nos son desconocidas, se ha asociado en algunos casos & la
afeccion epidémica, aumentando de este modo sus estragos.

Por altimo, en cuanto 4 los medios terapéuticos que mas
ventaja han ofrecido en unay otra época, podemos decir que
las sangrias generales fueron en 183i el medio curativo mas
elicaz que se empled co’'ntra la afeccion colérica, al paso que
en la actualidad no han producido resultados felices sino en
casos determinados; siendo el épio, ya solo 6 unido & los an-
tiespasmodicos, el que mas generalmente ha conseguido
ahora dominar el imponente cuadro de sintomas que ofrece
esta mortifera dolencia. Por lodemés, en ambas ocasiones han
sido poderosos ausiliares de.los citados medios terapéuticos,
el hie o administrado interiormente y iQda cla.se de estimu-
les cutdneos.

Nada diremos de otros medicamentos, como la ipecacuana,
las sales purgantes, el sulfato dé quininii etc., empleados
ya en una ya en otra época, en' vista (te la eficacia que alcan-
zaron en otras poblaciones, pues iio habiendo producido en
Madrid los mismos resultados sino eu casos escepcionales,
fueron bien pronto abandonados para ser reemplazados por
aquellos cuya actividad especial confirmaba diariamente la
observacion.

Esta diferencia que presenta una misma enfermedad en
diversas  )Ocas y localidades b.ijo el punto de vista terapéu-
tico, la es'p ical)an los médicos de los Gltimos siglos por la in-
fluenciade la constitucion médica fijaque dominara & la sazon;
y aun cuando esta circunstancia no es bastante poderosa en
las grandes epidemias para modificar la formay curso de la
enfermedad reinante, pues se la vé presentarse en todos los
paises que recorre coa el mismo aparato de sintomas, se ob-
serva, sin embargo, “ue’en los diversos puntos invadidos
se combate con ventaja por distintos medios terapéuticos,
y que una afeccion epidémica al atacar la misma poblacion
en épocas mas 6 menos remotas, exige también cada vez un
tratamiento diverso: lo cual nos hace ver que la causa desco-
nocida & que referian los antiguos la constitucion médica fija
0 persistente, y por la cual las dolencias estacionales esperi-
mentan, seglin los tiempos y localidades, modificaciones im-
iloriantes res )eclo @ su método curativo, ejerce también una
influencia ana oga en esas enfermedades generales que recor-
ren y atacan 4 la vez un gran ?iimero de pueblo.s. Asi Gnica-
mente es como se >uede esplicar la diferencia que hemos he-
cho notar acerca te la terapéutica del cdlera eu la epidemia
que sufrio Madrid en 1834y en la esperimentada eii el Gltimo
afio, é igualmente la elicacia que en unay otra época alcanza-
ron en ciertas partes medicamentos que eu otras fueron com-
pletamente inutiles.

Si los entusiastas cncomiadores de tantos remedios como
se han publicado en estos Gltimos tiempos para la curacion
del cdlera, hubieran tenido mas presentes las sabias méaximas
que los grandes maestros del arto nos han legado acerca (le
las constituciones médicas y las epidemias, es de creer que
hubieran sido mas modestos en .sus pretensiones, con solo
considerar que una enfermedad cuakinicra,aun cuando se pre-
sente siempre con el mismo ciladro (le sintomas, puerle, segin
las épocas y lugares en que aparece, esperimentar profundas
modilicaciones bajo el punto (le vista terapéutico, y por consi-
guiente que loS resultados felic(is obtenidos en un punto dado
con este 6 aquel medicamento, no son una garantia segura
para esperar su repeticion en otro sitio mas 6 menos distante.
Las imiMjriantes cuestiones que envuelven las grandes epi-
demias ([ue como el colera atacan numerosos y distintos
paises, no se pueden resolver observando solo la enfermedad
en una.poblacion 6 comarca determinada, porque la esporien-
cia ha manifestado en todos tiempos que las condiciones de
localidad influyen considerablemente en el modo de ser de la
dolencia epidémica, ya haciéndola aparecer mas mortiferu en
ciertos parages, auu cuando sus sintonias hayan ofrecido la
misma gravedad que en otros, vapresentando'en algunos
puntos invadidos un caracter evidentemente contagioso que
no se puede justificar en los demas, 6 ya, en fin, manifestando
en muchas partes cierta disposician a ceder con preferencia
4 la accion de determinados medios terapéuticos, que eu
otras son completamente ineficaces. Estos diferentes hechos
observados asi en la GHima invasién colérica como en laes-
perimentada hace 20afios, nos iiaeen comprender que solo un
estudio comparativo de la historia particular de la epidemia
en cada localidad, habida cuenta de la topografia y constitu-
cion médica respectiva, poniéndonos de manifiesto las mocli-
iicaciones que puede presentar la enfermedad ejiiclomica con
relacion & las diversas influeiicias'localéB, es el que nos puede
conducir & formar un juicio -el mas exacto posible de estas
temibles dolencia.?, y & esclarecer por consiguiente algunas
de las cuestiones médicas y administrativas que la ciencia
esta llamatia & resolver.

Tales son las consideraciones que acerca de las efemérides
epidémicas del Gltimo otofio yjdel afio mddico corresiiondieu-
te, tiene la Comision el honor de someter al ilustrado juicio
de la Aca(lemia.

Madrid- 13' de abril de 1806.— Gref/orio Escalada.—Luis
Marlinez Lef/anés.—Manuel lzcaray,— Tomds Santero.— Luis
tdoUudrm.

PRENSA AIEDICA.

MEDICINA.

Sobre la sordera ncrriosn.

Comparando las diversas observaciones citadas por los
autores, con las que él mismo lia podido recoger, y fun-
dandose en los resultados c[uc ie ha suministrado la anato-
mia patolégica, formula e Sr. Triqlet eu los siguientes
términos su opinion acerca de la sordera nerviosa: «La
sordera nerviosa, dice, esto es, sin lesion aparente nota-
ble, me parece (lueno es sino un sinloina 6 mas bien un
resultado tinico fie alteraciones miiitiples, (Jue en tal caso,
baya atonia 6 sobrecscitacion nerviosa, eretismo 6 entor-
pecimienlo del nervio aciistico, estos son simplemente
dos estados de una misma enfermedad, en iliferentes gra-
dos j en un periodo mas 6 menos avanzado de la misma
afeccion.»

En virtud de esto desecha la opinion primitivamente
adoptada por Kramer en sordera con eretismo , y sordera
con entorpecimiento. Para él hay que distinguir, en el
estado actual de la ciencia: 1.® una sordera nerviosa sin-

tomaéatica; 2.° una sordera nerviosa esencial. A estaidtima
refiere tan solo tres especies de sorderas, (jue llama ai
sordera histérica; b, por el sulfato de quinina, la bcillado-
na, etc., y _c, sordera debida & la paralisis esencial del
nervio acudstico. La sordera nerviosa sintomatica cottipren-
de quince variedades o especies, que el autor llama:
I."" por conmocion ; 2."* por congestion, apoplcgia; 3." por
convulsién; 4.® simpatica verminosa, dispepsica; por
compresion; C.“ por liebre tifoidea; 7.” por fiebre inter-
mitente; por el fri6 y las anginas; reumati-
ca; 10 sifilitica; 11 por inflamacién crénica de la mucosa
de la caia; 12 por lujacion del estribo; 13 por falta del li-
quido de Cotugno; |i por perversion de este liquido;
Iti por inilumacion de las membranas labirinticas.

Es muy importante en todos los casos, reconocer bien,
4 qué lesion organica se debe la sordera, & fin de estable-
cer un tratamiento racional. Mas el diagnéstico , bajo este
punto de visfa, es todavia estremadarnente dificil; y debe
notarse, segun el autor de la memoria, que (da lesién mas
frecuente ue en los sordos se encuentra’ es el engruesa-
miento de a mucosa que tapiza la caja del timpano» opi-
Ilion que ya en 1849 labia emitido en Inglaterra el se-
filor Toymbee.

En cuanto al tratamiento, el Sr. Triquet hace ver que
debe variar seguin la causa que ha producido la sordera;
y conviene'advertir que el autor dice le lian producido
muy buenos resultados las inyecciones de potasa en cl
oido medio. (Una parte de disoluciéon concentrada de po-
tasa dilatada en 20 6 30 veces su volimcn de agua; de
cuya disolucién se insti!?n de lo & 20 gotas cada vez).

— La clasificacion del Sr. Triquiit envuelve cierta con-
fu.iion, pues la sordera ocasionada por la presencia de
vermes en los intestinos no puede colocarse al lado de las
que reconocen por causa inflamaciones de la mucosa
tinipanica 6 consecutivas 4 la apoplegia, etc. Por otra
parU;, ;como aplicar el epiteto de nerviosas & las sorderas
producidas por alteraciones en que la inflamacién 6 la
compresion etc., desempefian un papel esencial?

TERAPEUTICA.

Trainmtcuto (loi lifu» y de la fiebre tifoidea.

El doctor Magnis Hess, profesor de clinica médica, mé-
dicc) (lei Jiospital Seralin de Stocolmo, y practico muy co-
nocido por sus escritos antiyiores, lia publicado una obra
en la que, entre otras cosas, trata del uso del acido fosfo”
rico en el tratamiento del tifus. Hé acjui cimo el autor se
espresa con respecto & las condicioncje y los efectos de su
ailministracion:

((En el primer periodo del tifus, ya aparezca como abdo-
minal, ya como peteiiuial, y ba 0 cualquiera forma inter-
media | estas, se iialla inJicai 0 el &cido fosfdérico. Los
sinlomas gastricos no contrainil j(jan su empleo. Que la
lengua esté sucia 6 limpia, cpie esté encarnada 6 lustrosa
y cOrnea, 0 cjue tenga un aspecto normal, (ue el aluWmeii
y el epigastrio se liallen tensos 6 no, dolori(os 6indolentes
al tacto, que haya diarrea 3estrefiimiento, en todas estas
circunstancias conviene el acido fosf(3rico. Entre lossinlo-
mas de los 6rganos de la respiracién no se lItalia contrain-
dicado por cl catarro ordinario mientras este tenga su
asiento en los gruesos bronquios. La congestion del cere-
bro y el delirio furioso no contraindican el empico de este
acido mas que el estado de completa inteligencia, de sofio-
lencia 6 de estupor: véase puesla estension que puede te-
ner su uso.

El acido fosforico se da dihiido, bajo ladenominacién do
solutio acidi phosphorici. En esta disohtcion entra un 2j
por 100 del acido fosf(3rico, que se llama ordinariamente
acidum phosphoricum glacia(e. La disolucién indicada se
emplea a la dosis de 104 12'gotas de dos en dos horas, se-
gun la formula siguiente:

Disolucién de acido fosforico..
Cocimiento de malvabisco.
Jarabe simple o demalvabisco.

10 gramos (2 i dracmas.)
.ACO — (ronzas.)
120. — (-i id.)

Una cucharada de las comunes do dos en dos horas.

Acerca del uso del acido sulfarico, cl autor dice que en
el primer periodo pone la lengua seca y aspera y el epigas-
trio tenso; & veces los intestinos se llenan de gases, la res-
piracién se acelera, liay una sensacién deopresion en el
pecho, y el pulso se pone frecuente. EI Sr. Magxus pues
proscribo el uso del acido sulfirico en dicho periodo y en
otros casos especiales, como cuando hay diarrea sanguino-
lenta , cuando la orina estd mezclada con sangre, cuando
hay flujo sanguineo de la matriz, epistaxis frecuentes y
abundantes, cuando las petequias son equimcisicas, y cuan-
do hay sudores abundantes y viscosos.

El Sr. Magxus Huss recomienda también otros medios
tales como las comj)rcs(is de agua fria, que omploa en
todos los casos de tifus abdominal y .al pecho en cl catarro
capilar y en la neumonia que suelen complicaralas liebres
tilicas; los sinapismos y ios fomentos de trementina, que
dice pueden emplearse antes que lasconipresas de agua fria,
las fricciones con esta misma sobre los muslosv las piernas
en los casos de cogestioncs de la cabeza y delirio conse-
cutivo 4 las mismas; los laxantes en los tres 6 cuatro dias
del periodo de irritacion, cuando hay delirio mas 6 menos
violento y turgencia en la cara. Cuando la lengua estd de
un color rojo vivo, haya 6 no tendencia ii la sequedad, ad-
ministra el aceite de ricino 4 la dosis regular 6 & cucliara-
das de las de café cada dosjioras hasta conseguir defecto.
Cuando la lengua esta cubierta de una &s )era capa de co-
lor gris amarillento, cuando el aliento es étido y cl abdé-
mcn se halla tenso , y cuando el sugcto es de C(5nstilucion
robusta, da los calomelanos & la dosis de G decigramos (10
granos) seguidos, si no producen cl efecto, de una d(5sis de
aceite de ricino.

El autor desecha las emisiones sanguineas generales,
porque dice haber observado que despues do la sangria las
fuerzas del enfermo se deprimen stbitamente y los sinto-
mas pulmonales, en ios casos de haber bronquitisy conges-
tion pulmonal, si por un momento disminuyen, muypron-
lo se ri3producen bajo una forma mas grave.



En cuanto & las emisiones sanguineas locales las cree
indicadas en los casos de congestion li la cabeza cuando la
rara esta enceudidayabiiliada, la conjuntiva ocular inyec-
tada y el enfermo tiene delirio ¢ se lialla como aletargado.
En los casos de catarro bron(Juial capilar, acompafiado de
ruidos y embarazo ciila respiracion, recomienda lji aplica-
cién de'cuatro 6 seis ventosas & la parte anterior del pe-
cho, Cuando hay tensién bien ponunciada en la regién
ileo-cecai con sensibilidad muy viva, dice que la tension y
el dolor desaparecen & beneficio de la aplicacion de dos 6
cuatro ventosas 6 de ocho & doce sanguijuelas.

— Como se ve, en el tratamiento dei tifus y de la fiebre
tifoidea (que para el autor son una misma cosa) propuesto
por el Sr. Macncs HiUss, es bastante racional y revela un
grande espiritu de observacion practica: lo Gnico que nos
atrevemos & aconsejar a nuestros lectores con tal motivo,
es la mas esquisita prudencia en el uso de las compresas
de agua fria en los casos de catarro capilaryde neumonii
que suelen complicar al tifus, en las que francamente no
tenemos tanta confianza como el autor ni nos resolveria-
mos & emplearlas sino en circunstancias muy especiales
por razones que seria largo esponer, pero que se hallan al
alcance de todo médico.

Trataniionto dela (lua favasaporelacido sulfuroso.

En 18bi, dice el Sr. Il. Gnuso, teniendo que tratar en
Paris un'caso de tifia favosa que se habla resistido i lo-
dos los medios ordinariamente empleados, me ocurridla
idea de ensayar el acido sulfuroso, cuya accion sobre los
parasitos vegetales es tan conocida desde hace tiempo.

El resultado sobrepujo & mis esperanzas. El acido sul-
furoso, aplicado directamente por via de insullacion, des-
truv(} la enfermedad en pocos dias, conllrmandose este
resultado en mas de diez casos ulteriores. Cuando el favus
es pequefio lo he visto marchitarse seis horas despues do
)a primera fumigacién. En otros casos la matofia favosa se
marchita y se contrae, y en pocos dias puede separarse en
masa adhéreute &4 la costra; viéndose entonces en el cuero
cabelludo ufi agujero cilindrico y profundo que parece
liecho con un sacabocados. Este agujero se contrae, se
cierra y la enfermedad desaparece por completo.

El aparato de que me valgo, afiado el Sr. Gnu?i, es muy
sencillo: consiste en una pipa de barro y un tapén al cual
se ajusta el estremo de una pipa de caoutchouc. Se pone
azufre y algunos pedazos de yeSca en el receptaculo de la
pipa, se enciende la yesca, se tapa aquel y se sopla. Por
este medio se dirige un chorro de acido sulfuroso sobre el
tubérculo favoso, que se marchita y desprende en algunos
dias.

Cornezuelo do ccntcno y bérax.—iDdlcaclones es-
pccialcii.

Los dos activan las contracciones uterinas, pero presen-
tan una diferencia en sus indicaciones. EIl burax es prefe-
rible cuando la muger es presa de una exaltacion de la
sensibilidad, cuando hay un estado espasmédico, calam-
bres y dolores, 0 bien cuando hay sintomas gastricos, dis-
pepsia acida de las primeras vias, estado bilioso. EI cor-
nezuelo de centeno da mejores resultados en las personas
flojas, leucoflematicas y delibra relajada. Cuando amuger
se halla profundamente debilitada, tanto fisica como mo-
rahnente, cuando los dolores son niuy vivos, insoportables,
una adicion del éter al cornezuelode centeno es el mejor
calmante. Es probable i ue el cloroformo prestaria el mis-
ino servicio, porque a propiedad anestésica de estos
agentes es lo que se debe buscar; el Sr. Spengler prefiere
la infusién preparada con dos 6 cuatro gramos (ie 4 & i
dracmas) por 100 (tres onzas) de liquido. EI éter se afiade
en cantidad de media dracma poco mas 6 menos, una cu-
charada cada cuarto de hora. Si exisle un estado géastrico
y estrefiimiento, el aceite de ricino suele bastar para reani-
mar las contracciones uterinas.

Tralnmiento do las Glceras cancrotdos.

El doctor BITTERLIN, de Vitry-le-Francais, dice que ha
obtenido los mas felices resultados en el tratamiento de
las Glceras de naturaleza cancrdide, de la preparacion si-
guiente :

4 gramos (i dracma.)

0,7S centigramos (13 grn.
iO gramos (2 i dracmas.

Bicloruro de mercurio.
Goma aradbiga en polvo. ,
Agua destilada de rosas..

Hagase una mezcla de consisténcia de jarabe.

Para usarla se toma la cantidad necesaria paracubrir las
Glceras, se la afiaden algunas gotas de colodion y se aplica
Inmediatamente la mezcla sobre la Glcera, bien lavada
jréviamenle con agua fria y ligeramente con la diso-
ucion siguiente de acetato de plata:

Acetato de piala. 0,20 (o granos.)
Agua destilada 20,00 (6 dracmas.)

Cuando se ha aplicado el ungliento ™ se le cubre hasta
mas allad de los bordes de la Glcera con una capa de colo-
dion, que secandose y apretandose, hace oficio de vendage
compresivo y contentivo. La cura se renueva dos veces
por semana.

El Sr. BIiTTEiiLiji asegura haber obtenido, en el aspaeio
de dos meses, & favor lie este tratamiento, la curaciéon de
Glceras cancroides que tenian su asiento en las alas de la
nariz y que databan de nueve afios, en un hombre de cin-
cuenta y en una muger do cincuenta y cuatro.

TOXICOLOGIA.

Acelon dol fosforo rojo sobre in econoiuia animal, y
cnvoncnnmlcnto producido porel fésforo ordiuario.

Los doctores Orfila v Rigout, mediante repetidos espe-
rimentos hechos en perros, Illegan & reconocer que el fosfo-
ro rojo no es venenoso; habiéndose administrado impune-
mente & dichos animales hasta la désis de 50 gramos (como
onza y media) al paso que el fosforo ordinario es un vene-
no enérgico, puesto que bastan dos gramos de! mismo
(media dracma) para ocasionar la muerte ¢iun perro.
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Hiise probado oue este cuerpo puede permanecer en los
6rganos, en estai o libre, quince ellas despues de lamuerte,
y que la putrefaccidn se retanla bastante en ciertos casos.
Se ha reconocido ademas que el sulfuro de carbono es un
buen disolvente para separar el fosforo libre de las sustan-
cias con que puede hallarse mezclado en el estémago.

PRE\SA FxIR.ITACEDTICA.

Preparacién del hidrato de anioninco.

Hé aqui el procedimiento propuesto por el Sr. E. Robi-
QuiiT para la preparacion de hidrato de amoniaco:

R. Agua de fuente........... J kilégr. (2 libras).
1000 e 2210) grms. (9 onzas).
Carbonato de amoniaco en

2-i0 — (7 V t id).
Alambres muy finos.. . . 125 — (i id).

Se pone en una céapsula de porcelana agua y los alam-
bres, ormando un solo paquete , y se vierte poco & poco
el iodo sin dejar de revolverlo. La mezcla se calienta sen-
siblemente y se la deja abandonada a si misma durante
una media hora, terminando despues la reaccién calen-
tandolo sobre el rescoldo hasta que todo el iodo haya des-
aparecido, lo cual se conoce en que el liquido, de inoreho
que era, se ha vuelto ligeramente verdoso. El hierro que
ha quedado en esceso, se filtra y se lava con un poco de
agua hirviendo. Obteniéndose asi una disolucién de iodu~
ro de hierro limpia, y muy ligeramente colorada en ver-
de; calentdndose de nuevo, se vierte sobre ella por pe-
quefias porciones, el carbonato de amoniaco pulverizado.
Verificase entonces una doblo descomposicion, formandose
iodhidrato de amoniaco y carbonato de hierro. Este Glti-
mo se presenta bajo la forma de un precipitado de color
blanco stcio, y de aspecto gelatinoso. Algunos minutos de
ebullicién bastan para darle mas cohesion y facilitar mas
tarde su lavado; se filtra y se evapora la disoiucion & fue-
go puro hasta que se percibe en la superficie del liquido
una ligera pelicula. Dejando que el enfriamiento se
opere con cuidado, se obtienen cela noclie & la mafiana
magnificos cristales de iodhidrato de amoniaco. El agua
madre puede evaporarse hasta sequedad & un fuego suave
y da una sal pulverulenta pero también muy blanca y
perfectamente pura.

Con las do6sis ue preceden he obtenido 312 gramos
(unas 10 onzas), e produeto.

ANEs importante servirse para esta preparacion de hierro
puro : el que se halla en el comercio en hilos muy linos,
que sirven para las cuerdas de los pianos, es preferible; en
primer lugar por su pureza, y ademas porque permite
distinguir con mucha facilidad el momento en que todo
el iodo ha sido absorvido.

i%cido lirico.—Modo do preparacién por medio del
guano.

El guano es la sustancia mas econdmica de que puede
estraerse el acido Urico. Hé aqui como se procede:

Racese hervir cierta cantidad de guano.con unesceso de
leche de cal, hasta que ya no se desprenda mas amoniaco;
se afiado luego potasa y se somete de nuevo & la ebulli-
cion hasta que el producto filtrado se presente bajo la
forma de un liquido claro y ligeramente colorado en ama-
rillo. En seguit a se precipitan los liquidos filtrados & be-
neficio de un esceso de &cido clorhidrico. Algunas horas
despues se echa el precipitado en un filtro, se le somete
& un lavado conveniente, y se le hace hervir con acido
clorhidrico concentrado @ hn de avivar la guarina. El &ci-
do Urico asi obtenido se disuelvo de nuevo en la potasa,
luego se precipita por medio del acido clorhidrico, des-
pues do lo cual se presenta en un completo estado de
pureza.

Preparaciéon dol cianuro domcrcurio cristalizado.

Azul do Prusia....... CO gramos( 2 onzas).
Oxido rojo de mercurio. . . 40 — (10 dracmas).

Muélanse juntas y muy finamente estas dos sustancias y
hdganse hervir en;

Agua destilada.....ccoooernennn. 230 gramos (i libra).

Hasta que desaparezca completamente el color azul y
sea reemplazado por un color de ocre sucio.

Filtrase hirviendo. El liquido debe estar completamente
incoloro. Antes que cristalice, y en el momento en que tie-
ne una temperatura como de,30 6 40% se leacidula igera-
mente con 15 0 20 gotas de acido cianhidrico medicinal.

El azul de Prusia, que es una combinacién de protocia-
nuro y de sesquicianuro de hierro, cambia todo su hierro
contra el mercurio del 6xido rojo; resultando de aqui cia-
nuro de mercurio y una mezcla de protéxido y de ses-
quioxido de hierro.'Sin embargo, la reaccion jamas es tan
completa, yelcianuro de mercurio, formado en esceso, di-
suelve un poco de 6xido de mercurio no atacado todavia.
De aqui resulta una forma de oxicloruro de mercurio, el
cual estorba de una manera singular la cristalizacion.
Para evitar este inconveniente es para lo que se acidula la
disoiucion con algunas gotas de acido cianfadrico que tras-
forma e! oOxido-cianuro en cianuro de mercurio y en
agua.

PARTE OFICIAL.

DISPOSICIONSS DEL GOBIERNO.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION.
Sanidad.— Negociado 2.®

E.\cmo. sefior: En vinta de las razones espuestas por
el director general del ramo de Sanidad, al hacer pre-

sente la necesidad imperiosa de que se forme una far-
macopea oficial espafiola, que al propio tiempo que facilite
la practica farmacéutica y médica, contribuya & evitar
perjuicios considerables & la salud publica; y conforman-
dose la Reina (Q. D. G.) con la propuesta del referido di-
rector, se ha servido resolver que, para redactar la espre-
sada farmacopea, se nombre una comision especial bajo
la presidencia de V. E., compuesta de don Vicente Asue-
ro, don Patricio Salazar Rodriguez, don Manuel Rioz y
Pedraja, don Joié Camps y Camps, don Diego Genaro
Lletget, don Pedro Calvo Asensio, don Quintin Chiarlune
y don Rnmoo Ruiz, desempefiando este Gitimoel cargo de
secretario, que sera retribuido al respecto de 12,000 rea-
les anuales durante el tiempo de su ocupacion.

Penetrada S. M. del acreditado celo y conocida ilustra-
cion de los individuos de la comision, espera que se ocu-
paran con asiduidad en tan importante como util trabajo,
presentdndolo concluido & la brevedad posible.

Al propio tiempo se ha servido mandar S. M. que
forme V. E., y remita & la real aprobacién, un presu-
puesto de gastos, tanto del material, cuanto para remu-
nerar el trabajo de los escribientes temporeros que sean
necesarios , & fin de comunicar la 6rden oportuna para su
abono 4 la ordenacion general de pagos de este ministerio.

De real 6rden lo participo @ V. E. para su conoci-
miento y efectos consiguientes, incluyendo los nombra-
mientos de los individuos de la comision. Dios guarde
4 V. E. muchos afios. Madrid 16 demayode 1836.— Esco-
sura.— Al Excmo. sefior don Mateo Seoane, consejero de
sanidad.

SOCIEDAD MEDICA GESER'DE SOCORROS MUTUOS-

JUIVTA DE APODERADOS.

Verificado en el dia de la fecha el escrutinio de votacion
de los veinte y seis distritos provinciales en que la Socie-
dad so divide, segin comunicaciones de las respectivas Co-
misiones y con arreglo & lo establecido en el articulo 138
del Reglamento, sobre las propuestasdereforma circuladas
y publicadas por la Comision central, con aprobacién de la
mismaJunta, en el peridédico oficial de laSociedad corres-
pondiente al 6 do abril Gltimo, para cuando llegue el caso
previsto en el articulo articulo 81 del citado Reglamento,
han resultado aprobadas las cuatro primeras, en la forma
que & continuacidn se espresa:

1.«

Para cuando llegue el caso previsto en el articulo 81
del Reglamento, de que el producto del dividendo , hecho
fri tanto maximo establecido, junto con los intereses que
respectivamente venga & proiiucir el fondo reproductivo,
no sean suficientes para cubrir las obligaciones de la So-
eiedad, sufrirdn las pensiones, & prorata de sus haberes,
el déficit que resulte en la recaudacion, hasta que, res-
tablecido el equilibrio en el drden econdmico de aquella,
vuelva el pago & verilicarso por completo con arreglo & laj
bases establecidas en los Estatutos.

Aprobada por los distritos de Burgos, Barcelona, las
Baleares, Co6rdoba, Corufia, Cadiz, Granada, Huesca,
Jaén, Logrofio, Lérida, Madrid, Murcia, Pamplona,
Santander, Sevilla, Valladolid, Valencia, Vitoria y Za-
ragoza : total 20.

9«

La Junta de apoderados acordard entonces, a propuesta
do la Comision central, la distribucién que haya de ha-
cerse en cada pago, teniendo presente para el'calculo, el
presupuesto respectivo de gastos; la suma que deba pro-
ducir la recaudacién correspondiente, girada bajo el tanto
maximo establecido, mas la cantidad & que asciendan los
réditos devengados en el semestre por el capital impuesto
en el fondo reproductivo; y la rebaja que haya de liacerse
lor el importe de las cartas do pago de los s'6cios que hu-
)iesen quedado en descubierto en la recaudacién del se-
mestre anterior, & quienes alcanza aun derecho para sa-
tisfacer su adeudo y obtener rehabilitacién, con lo que se
presuponga ademas por pagos fallidos sobre los datos
suministrados por las tres recaudaciones que antecedan.
La diferencia que pudiera resultar despues, se saldaréa
en el pago inmediato.

Aprobada por los de Burgos, Barcelona, las Baleares,
Cordoba, Corufia, Cadiz, Granada, Huesca, Jaén, Logrofio,
Lérida, Madrid, Murcia, Pamplona, Santander, Sevilla,
Valladolid, Valencia, Vitoria y Zaragoza: total 20.

3

Para iiaccr & la sazé6n mas tolerable el desembolso fijo
que haya de corresponder & los sé6cios pordividendo, al cual
se agrega el recargo por cuenta de la cuota de entrada, se
reduce dveinte reales por accion ordinaria de 1.* clase, la
cantidad establecida como limite 6 cantidad mayor que
pueda exigirse en los repartos.

Aprobada por los de Burgos, Barcelona, las Baleares,
Badajoz, Corufia, Cadiz, Granada, Huesca, Jaén, Logrofio,
Léri(a, Madrid, .Murcia, Pamplona, Santander, Sevilla,
Valladolid, Valencia, Vitoria y Zaragoza: total 20.

Las pensiones que so devenguen 0 se hubiesen deven-
gado despues de cumplir el causante toda su vida social,
0 sea el nimero de afios de la vida probable que tu-
viera & su ingreso, .segln la tabla consignada en el arti-
culo 21 del Reglamento, se disfrutaran integras por las
personas a quienes respectivamente vinieran & correspon-
der, con arreglo & lo determinado en el art. 33 y con
sujecion & las disposiciones generales establecidas.

Pero las que tengan efecto ¢ le hubiesen ya tenido



atiies lie llenarse la conilicioii esprcsaila, solo se disfriUa-
ran integras por un tiempo igual al que el causante im-
bieni cumplido de viila social, descontandose de su haber,
desde (lidia época, una cantidad proporcional y aproxi-
madamente relativa al adelanto que, en los dos primeros
afios sociales, se liace para el derecho & pensién, en la
forma que & continuacidn se espresa: al llegar & la época
)rifija(a,se haréd el descuento de una quinta parte del
laber respectivo, y de otra igual al subrogarse la pension
en otra clase de personas; sufriendo de una vez el ele tres
décimas parles, las que vinieran & recaer en individuos
que no pudieran ya trasmitir el derecho 4 otros, sino que
hubieran de disfrutar la pension por si solos 6 en mutua
participacién.

En virtud do lo establecido en esta base, queda solo en
vigor para todos los casos, lo prevenido en el art. 54 del
Reglamento, en la parte referente 4 la caducidad de la
mitad de la pension cuando recaiga en huérfanas Unicas
mayores de veinte y cinco afios, y sin efecto para los com-
prendidos en el segundo parrafo, lo dispuesto en el resto
del espresado articulo; debiéndose hacer siempre el des-
cuento sobre el haber declarado al fallecimiento del
causante.

Aprobada por los de Burgos, Barcelona, las Baleares,
Badajoz, Corufia, Cadiz, Granada, Huesca, Jaén, Logrofio,
Lérida,-M adrid, Murcia, Pamplona, Santander, Sevilla,
Valladolid, Vitoria y Zaragoza: total 19.

No ha llegado & recibirse comunicacién de los distritos
de Céceres, Gerona, Oviedo, Tarragona y Salamanca, cu-
yos votos por lo tanto no han podido figurar en el escruti-
nio; si bien en nada podian haber alterado el resultado de
la Yotacion, atendida la considerable mayoria que ha apro-
bado las bases espresadas.

La Junta examinard las propuestas que se hacen en las
comunicaciones respectivas por las provinciales de Mérida
y do Vitoria.

En virtud, pues, de que las bases espresadas han re-
cibido la aprobacién de la mayoria absoluta de los distritos
que componen la Sociedad, quedan con fuerza de ley
para el caso previsto de llegar el dividendo & 20 rs. por
acciéon ordinaria de primera clase.

La Comision central queda también para entonces au-
torizada, conforme & lo prevenido en el citado articulo 138
del Reglamento, para refundir los Estatutos sobre estas
bases y la reforma adoptada por la Sociedad en C de mayo
de 1804 en 1»liarte que con ellas tenga relacién, presen-
tandolos despues & la revisién y aprobacion de esta Junta
como en el mismo se determina.

Madrid 23 de may6 de 183G.— El presidente. Tomas de
Corral y Ofia.—EIl secretario, José Echegaray.

Secretaria general.

Para conocimiento de los s6cios se advierto que, admi-
tido como maximum para eldividendo lacantidad do 20 rea-
les por accién ordinaria de i.“ clase, corresponde & cada
una de las comprendidas en las otras clases la que se es-
presa en la siguiente tabla.

Rs. Mrs.
1.40rdiNaria. e 20
2. i2
3.“ 22
o " 16

22

2." 30
3.
4.=" i8
5 «
6.'* 40 10

Madrid 24 de mayo de
Luis Colodron.

1800.—EI secretario general,

\SU>iC10S DE ADMISIUS,

D. Francisco Fornés, natural y residente en San Esteban
<iel Bas, provincia do Gerona, de 57 afios de edaif, de estado
soltero, profesor do lucdiciDa y cirujia. (3

—D. Ramdn Alies y Oliver, natural de Lérida, de 33 afios,
soltero, profesor do medicina y cirujia residente en Flix,
provincia de Tarragona. 3)

—D. Placido Alvarez Builla, natural de la Pola de Lena,
provincia de Oviedo, de 31 afios de edad, casado, profesor
de medicina y cirujia, residente en Oviedo. 2

—D. Geronimo Martinez, natural y residente en Totana,
jirovineia de Murcia, de 33 afos, soltero, profesor de me-
dicina y ciru, la. u (2)

—D. Uafue Martinez y Montero, natural de Cériloba, pro-
vincia de Idem, de 27 afios de edad, casado, residente en
Villarruhla de los Ojos, provincia de Ciudad Real, profesor
de medicinay cirujia. 2

—D. Juan Bautista Arhona y Bauza, natural de la villa de
Soller, provincia de Mallorca, residente en ladeBinisalem, de
lamisma provincia, profesor de medicina y cirujia, soltero
dé 37 afios de edad. (D)

Lo que se anuncia por término de treinta dias contados
desdo la fecha de esta publicacion, segun el articulo 12 del
Reglamento vigente, para que en el espresado plazo puedan
los socios dirigir 4 la Central, por esta secretaria, las recia
maciones que tengan & bien sobre la aptitud de los intere
saldos para el ingreso.

Madrid 22 de mayo do 1833.—
«oueral.

Colodron, secretario

ASI>'CI0 DE RSJIAnILITACION’.

D. FélixVcrgara Rodriguez, profesor de mediciday cirujia,

dG7

residente en Loeches, provincia de Madrid, solicita rehabili-
tarse en sus derechos.

Lo ae se anumrcia-por lérinino de treinta dias contados
desde a fecha de esta puljiicacion, segun el articulo 12 del
Reglamento vigente, para que en el espresado plazo puedan
los s6cios dirigir & la Central, por esta secretaria, las recla-
maciones (jue tengan & bien sobre la aptitud dol intere-
sado para el ingreso.

Madrid 22 de mayo de 180Q.— Luis Colodron, secretario ge-
neral.

VARUC10?(ES DE RESIDETICLV.

El socio D. Antonio Lépez, médico, que residia en la villa
de Cortes, provincia de Navarra, ha pasado & Cevvei'a del
Rio-Alhama, provincia de Logrofio, correspondiente & estaco-

Los s6cios D. Juan Antonio Telloy Zavalay D. Felipe de
Andrés y Leal, han avisado su traslacidon de residencia el pri-
mero desde Guadalajara & Cabaniilas del Campo, en la misma
n'ovincla; y el segundo desde Arbancon & Torija, en la pro-
vhiciade Guadalajara. Quedan hechos en el registro los asien-
tos correspondientes.

Madrid 23 de mayo de 18">Q—Luis Colodron, secretario ge-
neral.

AVISO.

Serecuerda a los socios que, el dia 31 del presente mes de
mayo concluye el término ordinario de pago del ®2°plazo del
dividendo correspondiente al actual semestre; advirtiendo,
que los que havan dejado de abonar el primer plazo, pueden
satisfacer los dos al mismo tiempo, sin mas formalidades por
su fiarte que hacer el pago en las tesorerias de las respecti-
vas Comisiones provinciales, con arreglo & las disposiciones
vigentes.

Madrid 22 de mayo de
general.

IS~ .—Lids Colodron, secretario

COMISIOS PROVKCIAL DE 5!ADRID.

Estando esta Comision ocupdndose de poner al corriente
a registro de patentes de la misma, se hace indispensable
que todos los socios pertenecientes & esta que muden 6 hayan
mudado de residencia, lo participen & la secretaria de la niis-
ma, por medio de un oficio, franco de porte, la cual se lia-
la establecida en la calle de Sevilla, nimero 14, cuarto prin-
cipal. L

Asimismo es igualmente preciso para que no se les irrogue
perjuicio aljiuno & los socios residentes en Madrid en los pa-

secretario.

VARIEDADES.

Farmacopea.

Hard mas de cuatro anos que el Consejo de Sanidad pro-
puso al gobierno el nombramiento de una comision, com-
puesta de médicos y de farmacéuticos, para que redac-
tara la farmacopea oficial, tan vivamente reclamada desde
que los progresos cientificos han hecho insuiiciente, por
no decir en gran manerainutil, laantigua farmacopea es-
pafiola.

Al cabo la comision se ha nombrado, como veran los
lectores en la parto oiicial; sin duda en virtud de aquella
propuesta del disuelto Consejo, aunque no se la cita, pues
que si no es infiel nuestra memoria, las personas que la
componen son las mismas que entonces se designaron, sal-
va una variacion indispensable.

Algo
se da al elemento farmacéutico sobre el elemento médico;
porque si importa mucho que las preparaciones farma-
céuticas se hagan de una manera & la par cientiliea y ar-
tistica, no es menos importante la designacion do los me-
dicamentos que la esperiencia aconseje como mas Utiles,
do los que deben al contrario* desecharse por ineficaces 6
supérfluos etc., etc. De no componer esta comision algu-
nos médicos mas que farniacéaticos, deberian por lo me-
nos figurar ambas clases en igual nUumero.

Todavia es tiempo, y creemos que haria bien el minis-
tro de la Gobernacién en nombrar otros tres médicos que
pudieran ser, un catedratico do clinica médica de la Fa-
cultad de medicina, el decano de los Hospitales generales
y un practico ilustrado de la poblacion.

A mas de esto echamos de menos igualmente un cate-
dratico de veterinaria, que pudiera ser el que desempefie
la asignatura de terapéutica 6 materia médica en la Es-
cuela de esta corto.

Ya que. las cosas se hagan larde, haganse bien, y no
se economicen los nombramientos para cargos gratuitos,
ya que con tanta parsimonia se proceda respeto 4 las cla-
ses médicas en la concosion de empleos retribuidos.

En cuanto & las personas nombradas para formar esta
comision, nos parecen muy competentes y muy dignas.
Aunque no lo fueran tanto como lo son, nos guardariamos
de escribir palabra que no fuese de elogio; porque no
somos, para diciia nuestra, de aquellos, 6 intolerantes 0
naturalmente malévolos, que combaten lo que no cuadra
4 sus torcidos pensamientos 6 lo que clioca con sus pa-

siones.

inconveniente nos parece la preponderancia que .

El nombramiento del Sr. Ruiz, director dol liestaura-
dor Farmacéutico, para secretario de esa comision es acer-
tadisimo, 'por cuanto reine este digno profesor, & cum-
plidos conocimientos de su profesion, laboriosidad y esce-
lente deseo. Debiendo el secretario sufrir el mayor peso
de una comision tan delicada é importante, y tratdndose
de un gasto que es muy reproductivo, nos parece que ei
gobierno ha obrado con poca esplendidez al sefialar la can-
tidad de 12,000 rs. anuales como retribucién, mientras se
ocupe en redactar la farmacopea.

Vindicacién precisa.

i Lo habiamos adivinado! D. Francisco Fiorit y Mila,
esc pobre médico & quien todo un poder del Estado acaba
de presentar como & la vergtwnza, sin datos suficientes y
ocasionando una brecha profunda en sureputacién, que es
el patrimonio Unico con que cuenta en el mundo, lejos de
merecer censuray castigo, es acreedor & consideraciones y
gratitud por su buen comportamiento. No ha huido de la
epidemia teniendo contraidas obligaciones, ni puede por
lo tanto afectar & su reputacion médica la inconveniencia
con que el gobierno acaba de proceder respecto & él, des-
acreditdndose a si mismo por el hecho incaUficable de in-
tentar el descrédito de un médico al paso que ofende & la
clase entera.

D. Francisco Florit, segun relacién que tenemos & la
vista, no era médico titular de Valderobres, pues que solo
se habia ajustado con algunas masadas 0 casas de campo
pira su asistencia. Invadida del cdlera aquella villa, pero
no las masadas do su cargo; muerta de la epidemiasu es-
posa, do la cpidetnia acometida una hija y aun alterada
la salud de un nieto; sin tener quien cuidara de su casa,
quien le asistiese en el caso de enfermar, etc., concibio
y realiz6 el proyecto de ir & Barcelona con su nieto en
busca do otra hija, dejando encargada la enferma & don
Francisco Pastor, médico titular de Valderobres. En sois
0 siete dias hizo el viaje y regres6 trayendo a la hija que
habia ido & buscar: entonces se presenté & la autoridad,
volvié & encargarse de las masadas (que asistié entre tanto
un compafiero a4 quien liabia dado el encargo), visité a
cuantos enfermos se valieron de él, yno contento con esto,
ardiendo en filantropia y llevando la abnegacién liasta un
punto que solo saben llevarla los médicos, pasé &4 Fucn-
tespalda y & Cretas, poblaciones afligidas por la mortifera
pestilencia, y presté en ellas los mas distinguidos y reco-
mendables servicios.

Asi lia obrado el Gnico médico que en concepto del go-
bierno se Jia hecho acreedor & alguna pena por su conduc-
ta durante la epidemia colérica... ;Como resaltan la lige-
reza, la sinrazén y la ingratitud en ese procedimiento!

No se estraue que revindiquemos con viveza y energia
4 nuestra clase de los ultrages que la prodiga quien sola-
mente debiera dispensarla elogios y premios. ¢ Cémo dojar
de Jiacerlo ?

Sanidad do la Armada.

Hé aqui una real 6rden favorable & los individuos del
cuerpo de Sanidad de la armada, obtenida sin duda alguna

en virtud de*reiteradas instancias del Sr. D. Juan Nepo-

muceno Fernandez, digno director de dicho cuerpo. Esta
real 6rden queda ya cumplida por el ministerio de la Go-
bernacién , aunque no tan completamente como hubiera
sido de desear, en la real 6rden do 28 de abril Gltimo.

«El Excmo. Sr. Ministro de Marina en real érden do 20
del pasado dice al Excmo. Sr. Vicepresidente del Almi-
rantazgo lo siguiente.— Excmo. Sr. Habiendo parecidn
4 S. M. la Reina (Q. D. G.) muy razonables y justas ias!
observaciones que liace el Director del Cuerpo do Sani-
dad de la armada en la comunicaciéon & que se refiero el
oficio de Y. E. nimero 431 de O del actual, & lin de que-
so prefiera & los profesores de dicho Cuerpo, como des-
canso en su carrera pava los destinos de Sanidad de los
luertos, por los conocimientos que en sus navegaciones
ion adquirido del origen de las enfermedades epidémicas,
o traslado hoy con recomendacion al Sr. Ministro de la
Gobernaciéon del reino & los efectos correspondientes en
aquel ministerio. De real d6rden 19 digo 0 V. E. en contes-
tacion para conocimiento del almirantazgo y demas fines.
Lo que por acuerdo dol mismo lo traslado & V. S. para su
conocimiento y efectos consiguientes.— Dios etc.— Madrid
25 de abril de 18aG.—Juan Miguel Franco.— Sr. Director
del Cuerpo do Sanidad de la armada.»

Alarma sanitaria en Génova.

En la meédica, peridodico de Génova, nimero
correspondiente al 5 del actual, so d& noticia de la grande
alarma que ha ocasionado alli el fallecimiento del doctor
Manuel Salverezza, médico & bordo del buque Conde de
Cavour, de la compafiia trasatlantica, que ocurrié en la

poblacion & los O dias de salir do! lazareto.



Los diarios politicos y el vulgo liabiau atribuido la muer-
te de esle méilico & la peste bubdnica, y no hay para qué
decir la impresion que tan aciaga uueva produciria en el
pueblo.

Pero de la historia de su padocimionto que dicho peri6-
dico estannpa, redactada por los médicos que asistieron al
doctor Salvarezza, y de otros datos que han podido reunir-
se resulta, que habiendo llegado & Toloii el referido bu-
que procedente de Constantinopia y Malta con soldados
franceses enfermos y convalecientes, de los cuales nuirle-
rou 7 en la travesia, como la magistratura de Sanidad
daba libre platica U los sanos, partio Salvarezza con la di-
ligencia & Marsella y desde alli en un vapor a4 Genova, de-
seoso de abrazar & su padre y familia. Cuando llegé el Ca-
vour a Genova volvié & embarcarse en él para continuar
su servicio, y como el buque babia sido sometido & cua-
rentena rigurosa, la sufrié el §pfior Salvarezza cuidando &
algunos individuos de la tripulacion que se hallaban en-
fermos de sinoco, segun la declaracién que él prestéo & la
Sanidad. estableci-
miento, y en ese tiempo asistié & seis tripulantes, dos de

Durante 13 dias permanecio en el

los cuales murieron. A su saliila del lazareto, para vol-
ver & Genova (porque el buque habia partido dejandole
con los enfermos) llevaba ya, segln propia declaracion,
algunos dias indispuesto, pero ocultando el mal con una
fuerza admirable de voluntad, para que no se le estorbara

la salida. Efectuése esta, y segun viene dicho fallecié o

dias despues con todos los sintomas del tifus, pero sin

presentar bubones, antraces ni cosa que autorice los ru-
mores publicos.

De igual mo'lo que el doctor Salvarezza habia logrado
un marinero salir del lazareto resistiendo la enfermedad y
fingiendo un estado cabal de salud, el cual murié a los
cuatro dias.

Estos dos hechoa prueban con cuanta cautela deben
proceder los médicos de los lazaretos, y ademads acreditan
la conveniencia de no a'enuar las cuarentenas escesiva-
niente , porque si se reducen hasta el Gltimo estremo son
facilisimos chascos de este género y resultan vanas & lo
mejor aquellas precauciones.

CROXICA.

Ettado nnnitavio tle cfln<«(nncln con
<[ue lian dado en reinar los vientos S. 0. y N. O., ha lieclio
que en todo lo que llevamos do inos estemos esperimen-
lando con mayor 6 menor intensidad un temporal revuelto,
lluvioso y mas liien friti que caliente. Asi es que el terméme-
tro no pas6 de los tempcraiura sumamente b:ija i'ara lo
avanzado déla estacion; el baré6metro en la variable, y con
corla diferencia marcando la misma presién que indicamos
(>n el anterior Siglo Meédico; Yy la atmdsfera, variable, re-
vuelta, pocas veces despejada, y con aparato de lluvia que al-
guna vez lleg6 a realizarse, si bien por pocas horas.

Puramente estacionales son las enfermedades que mas pre-
dominan, siendo de naturaleza idéntica & las observadas en
las anteriores semanas. Las afecciones de indole catarral,
nerviosa y reumatica: los dolores de muelas: las llusiones &
la boca, oidos y ojos, las corizas y las ronqueras: los catarros
de todas especies, las calenturas del mismo género, las gés-
tricas é intermitentes de tipos muy variados, las erjsi)elas,
las anginas tonsilares y alguna que otra pleurodinia, p eure-
sia, apoplegia y neumoiua, son los cjisos que mas se observa-
ron en estos Ultimos siete dias. Hansc visto algunos enfer-
mos con irritaciones del tubo- digestivo que se manifestaron
por diarreas catarrales 6 puramente biliosas, que se vencie-
ron pronto y bien con los sudorificos, los demulcentes, la
dieta y sobre todo la quietud.

En cuanto & las dolencias crénicas no iiay por qué hablar
de ellas, pues son de igual naturaleza ti la’s observadas en la
otra semana; su namero, asi como el de las defunciones, por
desgracia tampoco ha disminuido.

Siiinri ptibfica en Bajtniin.~~nn cciiudo de todo
punto la epidemia colérica que UGltimamente afligié a.la
ciudad de Marbella, y no se sabe que enningun otro punto de
Espafia queden restos de tan terrible enfermedad. Por lo tan-
to es de presumir que nos veamos libres de esta plaga hasta
que una nueva importacion la conduzca otra vez a nues-
tro territorio; cosa muy de esperar tan pronto como aflija &
las naciones circunvecinas, merced al discretisimo sistema
cuarentenario que rije. Tranquilicense por ahora, y hasta
nueva orden, los meticidosos.

de Ubon. han regalado al apreciuble comprofesor b. Manuel
Liedana una medalla de plata esmaltada y cincelada, en la
cual se lee por el anverso. «De valor esJoya escasa, pero de
amor va sin tasaa, y por el reverso, «Al mérito y buen com-
portamiento del médico D. Manuel Liedana, el ayuntamiento
y Junta de Sanidad de Obon: 183iS.)> Ademas han elevado di-
chas corporaciones una esposicional gobierno pidiendo le re-
compense cOmoO merece.

Do Almeria uoh csoiibcu 4iic D, Jioniiulii
Ramon, subdelegado de medicinaycirujia dol partido judicial

médico-cirujano, idem; D. Juan Lavilla, médico de visita de
naves de lajunta provincial deSanidad, caballero de la orden
de Isabel la Catolica; D. Francisco Cordero, profesor de me-
dicina, idem: L). Eleuterio Carrascosa, subdelegado de farma-
cia, f[dem; D. José .Manuel Aguilar, médico-cirujano, idem.

N'iieslro lln.strndo com paiicro el ilon
Jluan Neponuiceno Maptinez, subdelegado de medichia en Si-
guenza y autor de varios escritos publicados|en las columnas
del sig1o Mtwco, ha sido agraciado con la cruz de caballero

m

de la orden de Carlos Ill, Ubre de gastos, por los esceliMites
servicios que prestara durante la c|>idemia colérica. Aliora
falta que por el ministerio de Estado deje de oponerse la re-
sistencia que se estd oponiendo & tales mercedes de la régla
munificencia.

Avi»o @i lo» incnnlo».—mei>nu lom giio pretendan el
>artido de médico de-Mosqueruela, <|ue se encuentra esta-
jlecido alli el estimable profesor D. Antonio Arnau, <fuien
tiene igualados muchos vecinos. Dirijanse a él los que de-
seen amplia noticia.

Fenémeno c«**io«o.—Sla ilcsAilo a esfn curto Ru-
genio Alejandro Groux, joven ateman afectado de unvicio de
conformaccion del esternén, que consiste en la falla casi com-
pleta de este hueso sobre la linea media; cuyo espacio se halla
cubierto solamente por los tegumentos, ile modo que pue-
den verse y estudiarse los movimientos del corazon con bas-
tante facilidad al parecer. Y decimos al parecer, porque & pe-
sar de oirse claramente los ruidos de este 6rgano, y de estar
bien pronunciados los movimientos del sistole y diastole, no
se hallan de acuerdo los distinguidos profesores que han exa-
minado este fendémeno acerca del isocronismo de los ruidos
con las contracciones, ni tampoco respecto de la regién car-
diaca que forma hernia en la parte superior de la hendidura
esternal.

Entre los muchos anatémicos y fisiélogos estrangeros que
le han observado, se cuentan los sefiores Aran, Beclard, Beau,
Behier, Bouvier, Douillaud, Cullerler, Forget, Hamernik, He-
rard, Martin, Monneret, Piorrvetc., de los cuales unosopinan
que la parte mas prominente'y pulsatil que se presenta en la
hendidura esternal es el cayado de la aorta, y otros, con mas
fundamento & nuestro modo de ver, creen que es la auricula
derecha del corazon. Los profe-sores espafioles que le han
observado en esta cdrte, no se han aventurado 4 emitir su
dictdmen al primer reconocimiento; algunos le observan t;ou
bastante frecuenciaydetenimiento, y creemos que publicaran
sus observaciones y su opinion, de todo lo cual tendremos
al corriente & nuestros lectores.

tnoCHIncion tte in fleb>'e tunufillu en la tiabn~
na.—Entre otras cosas que nos escribe con fecha i8 del ac-
tual uno de nuestros mas celosos colaboradores de la isla de
Cuba, se lee lo siguiente.—tResulta, segln unos impresos
publicados en la Habana, que fueron inoculados en el hospi-
tal militar, desde el 18 de diciembre de ISoi al 28 de junio
de 1Soj en que cesaron, 2,0rii individuos, de los que 2,i7-t
eran militares del ejército y armada, ylos demasparticulares;
en los hospitales provisionales de marina hubo de fiebre ama-
rilla, desde agosto & diciembre del afio anterior, 217 enfer-
mos, de lo.scuales, & i)esar de lo que estaba mandado, habia
87 inoculados, los que dieron el resultado siguiente.

Entrados. Curados. Fallecidos
Inoculados.. . »» 87 67 20
No inoculados. »» 150 104 2a
TotaleS.vvvreeernnee. 217 171 46

No es pues satisfactorio, como se vé, el resultado que arro-
ja la estadistica que dejamos consignada, pues mas bien esta
en contra que en favor de la inoculacion; asi es que las espe-
ranzas de algunas personas candidas por mas.de un concepto,
han venido & desvanecerse como el humo, si bien algo ali-
gerados los bolsillos.»

Unnquele nttUiico.~ios nib6«llr.oii clvUca encar-
gados del servicio sanitario militar de Turin han obsequiado
con un ban(Juete al Sr. Arella, médico en gefe def hospital
divisional, itein6 mucha alegria y hubo estrepitosos brindis.

Convni*MO.— fiU ,\cadcnila nidillco>iliiiriirglcn do
Ferrara abre concurso sobre los dos puntos siguientes :

1. Monografia del escorbuto, cuyo i>remio sera una me-
dalla de oro del valor de 100 escudos.

2,° Monografia de la pardlisis, para la cual se destina un
premio estraordinario de 200 escudos.

Las memorias han de estar escritas en italiano, latin 6
francés, y dirigirse francas, en la forma de costumbre, al se-
cretario de dicha Academia hasta el Sidediciembreproximo.

Oe/'«fMCion. — tpeiins puitlicnnio.t un numero en
que no anunciemos la muerte de alguna notabilidad médica.
Hoy toca el turno al célebre Amussat, que fallecid el dia 14
del corriente en su casa de campo de Passy, despues de una
corta enfermedad. Era el Sr. Amussat uno de los practicos
mas acreditados de Paris, miembro de la Academia imperial
de medicina, y muy conocido por sus numerosos escritos so-
bre fisioUgia y cirugia.

S*i'‘ccattclonet tttinitat'ifm.—CIl {(olilerno fraucé.4,
como ilustrado y previsor, no podia menos de adoptar las
medidas convenientes & lin do impedir que la llepda de las
tropas que han hecho la guerra en Oriente ocasione dafios
que pudieran ser muy graves a la salud publica.

A este fin se han establecida campamentos en localidades
perfectamente aisladas (como las islas de Santa Mai'garita,
Porquerolles y Cavailaire) donde las tropas permanecerdan
algln tiempo para que a su entrada en Francia haya seguri-
dad de que no conservan ningun gérmen de pestilencia. Los
enfermos serdn recibidos en grandes hospitales en las islas
de Frioul, en larada de Marsella, en los cercados del la-
zareto de Tolony en el hospital de la marina imperial de
Saint-Mandricr.

Ademas han sido adoptadas medidas higiénicas muy dig-
nas de elogio. Antes de embarcarse los soldados para volver
4 Francia se les somete & bafios jabonosos, que han de reno-
v.arse & su llegada ; las ropasy miles que componen la mo-
chila 6 saco del soldado se lavan 6 fumigan con esmero; y
cuando lleguen a los campamentos mencionados arriba , de-
beran sufrir una rigurosa revista sanitaria, en la cual se cla-
sificaran los hombres en las categorias de enfermos, dudosos
y sanos. Los primeros irdn al hospital ; los segundos pa-
saran algunos dias en observacién, y los terceros saldran
para sus destinos.

Ejemplo (le compafiet'i$mo.—"ioroec ImitarflO el
ejemplo ijue estdn dando los médicos franceses. Habiendo
reclamado el doctor Andreux al alcalde (maire) de Bar-le Giuc
el pago de sus iionorarios por la asistencia & los coléricos in-
digentes hecha por su mandato, y desestimando el tribunal su
peticion, ha resuelto acudir al de casacion. Enterada del su-
ceso la Asociacidn de los médicos del Sena resolvié inmedia-
tamente sufragar los gastos del pleito; y siguiendo el ejem-
)lo de esta sociedad se apresuran & adherirse todas las do
os departamentos y & ofrecer .su participacion pecuniaria. El
movimiento tiene traza? de estenderse & todos los &ngulos de
Francia. Para eso en Espafia sufren resignados los médicos
todos los desaires con que los ayuntamientos y otras autori-
dades premian sus servicios, 6 gratuitamente se avienen &
prestarJos. Imitemos yn esto & nuestros compafieros del ve-

cifio imperio, y hagamos que se premien decorosamente los
servicios de las clases médicas.

%o tieno trnxaM de gncdarAO en piirn
broma en Cerdefia, como va quedandose en Espafia , la con-
cesion de pensiones para las familias de los médicos muertos
d«l colera morl)o. Un diputado, el doctor Hottcro, lo ha pe-
dido & la camara; oradores muy distinguidos han jjrestado
apoyo & esta petkion, sentando que deben concederse tales
pensiones como se conceden & las familias de los militares
muertos en el servicio; fué tomada la propuesta en conside-
racion, y se realizara a! discutir los presupuestos.

Pfemto*—iiik Acndenilfi do cleiicinM «lo Pari<t lia
conferido el premio de 2.000 frs. & los seifores Goutron
y Boudet por su procedimiento para determinar las sales
de cal y de magnesia contenidas en las aguas de manantial
y de rio.

M, Diiuauet ha sido igualmente agraciado con la recom-
pensa de 1,i)00 frs. por su andlisis de las aguas de Vichy.

Atesinato de nn méiiieo.—Vu demento afiCHin6 el
2 de abril al doctor Mojoli, inspector del grande hospital
de Milén.

IIEUITIDO.

Seliores Directores del sigto Ilédj« .

Muy Sres. mios: por Ultima vez voy & molestar & Vds., es-
perando de su amabilidad insertaran en su periédico el si-
guiente remitido:

D. Juan Montero, segun el estracto que Vds. publican en
su periddico del dia 11 de mayo de dSoC, dice que es falso
cuanto se dice en el suelto sobre la plaza de médico-cirujano
titular de Minayaen el nim. 120.

Ante lodo cumple & mi deber como caballero autorizar &
Vds. para publicar mi lirm i, respondiendo del remitido in-
serto en e nam. 120, ydel que tengo ahora el honor de di-
rigir.

1.° Que me sostengo en lo dicho.

2.° Que es cierto, porque consta cu el libro de acuerdos
del ayuntamiento, como (. Antonio Perez y PId& demando &
juicio de conciliacion a D. J.uan Montero y otros, en virtud a
que se negaban & abonarle la cantidad de '200 rs., procedentes
de un contrato celel)rado entre los mismos.

3.° Que es tal la volubilidad de los mismos, que mientras
D. Melitino L6pez, con quien estaban contratados, se ausento
por unos dias, sin guardarle la menor consideracion, se con-
trataron con D. Antonio Perez y Pl4, yque & la venida del
Lopez se arrenintieron de su proceder, y de cuyas resultas
lleg6 el caso de ser citados a juicio porel'Pla.

i.° Que me afirmo mas y mas en que la creacion de dicha
plaza fué con el objeto de arruinarme, por cuanto fué creada
sin embargo de prohibirlo la ley de 18, siendo asi que se
opusieron vai'ios vecinos, constando las esposiciones que se
hicieron en el ayuntamiento. Ademas, en corroboracion de lo
mismo tengo en mi poder un oficio del 13 del mes anterior
del sefiorgoberiiador de la provincia, en que le prohibe ter-
minantemente al Montero no obiigne & pagar & ningln ve<;ino
que no quiera servirse del facultativo que el ayuntamiento
tenga? Y por Ultimo, que es cierto visite indistintamente du-
rante el colera, siéndolo entre la multitud de enfermos & un
tio carnal y un primo hermano del Montero, no exigiéndoles
nada & pesar de tener bastantes bienes de fortuna.

3.° Queni digo ni he dicho que se maltrataba & los fa(lul-
tativos, pero si es cierto que en seis afios van establecidos
cuatro, y (ue alguna circunstancia habra por la que estos
han mudado de residencia.

6.® Que escierto, mal que le pese al Montero, que puedo
vivir independiente de la profesion, siendo su pesadilla el
que nohaya ido & quitarme el sombrero & su sefioria, porque
sigo la maxima que ante todo la dignidad de la profesion, y
que gracias & Dios gozo de buena reputacion facultativa.

7. Que es cierto hay establecido un cirujano que lleva 20
afios da residencia en el pueblo.

Por Gltimo, sefioresdirectores, que tanto para este remiti-
do como el del nim. 120, autorizo al Monteroque me deman-
de ante los tribunales, que de seguro no lo hard porque sahs
va & quedar desairado.

De Vds. su comprofesor Q. B. S. M.
Casto Castell.

Minaya 13 de mayo de 18; 8.

VACAATES.

Lo ESTAN—Las dos plazas de médico-cirujano de Rueda,
provincia de Valiadolid; dotadas con 6,00i) rs. de fondos de
propios pagados por trimestres, sin perjuicio de que seran
aumentadas con 1,000 rs. mas cada una si la Excma. Diputa-
cion, de laque se hasolicitado, aprueba la propuesta. Las so-
iicitudes hasta el 7 de junio.

—La de médico-cirujano de Zamora, dotada con 4,700 rea-
les anuales pagados por meses. Se admiten solicitudes basta
el 1.° dejunio.

—Las dos plazas de médico-cirujano de lluete; su dota-
cién 7,000 rs.'cada una al aflo. Las solicitudes hasta el If>
de junio.

—Una de las plazas de médico titular de Arroyo del Puerco,
provincia de Céceres; su dotacion 8,000 rs. al afio pagados
por el ayuntamiento. Las solicitudes so admiten hasta el 20
de junio préximo.

—La de médico de Quintana Redonda y cuatro anejos, pro-
vincia de Soria; su dotacion 327 fanegas de trigo, cobradas
por el facultativo. Las solicitudes hasta el 1,° de junio.

—La de médico de Huerta de Rey con sus cinco agregados,
provincia de Burgos; su dotacion 3,600 rs. en metalico paga-
dos trimestralmente, y 130 fanegas de trigo. Las solicitudes
hasta el 9 de junio.

—La de c/rly'flIHO de Salazar, junto & Amava, con Cuevas y
Puentes, provincia de l'urgos; su dotacion' 148 fanegas de
trigo, casa, cuatro 6 cinco arrobas de lino, etc. Las solicitu-
des hasta el 10 de junio.

—EI partido de boticario titular de las villas de Laguna y
Cabezon, en Cameros, en la provincia de Logrofio, que com-
ponen 110 vecinos aproximadamente; su dotacion consiste en
3,2i)0 rs. y 70 fanegas de trigo anuales de buena calidad, pa-
gado uno y otro por los ayuntamientos respectivos cu San
Miguel de cada afio, exento de contribucién, escepto la del
su )sidio. Los aspirantes dirigirdn sus solicitudes al ayunta-
miento de Laguna, francas, en el término de 20 dias, conta-
dos desde la insercién del presente anuncio.

MADRID.— 1836.—IMPRENTA DE MANUEL ROJAS,
I7relil (le los Consejos, 3, pral.





