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(BOLETIN DE MEDICINA 7  GACETA MEDICA.)

P E R I O D I C O  D E  M E D I C I N A ,  C I H U J Í A  Y  F A R M A C I A  

CONSA&RADO A LOS INTEKESES MOBALES, CíENTÍPÍCOS I  PROFESIONALES DE LAS CLASES MÉDICAS.

MODO DE PUBLICACION T  OFICINAS DEL PERIÓDICO,
Se publica En Siglo Médico todos los domingos, formando cada año un tomo de más de 830 páginas y doble número de columnas 

con la portada é índice correspondientes.
El precio da la suscricion es S pesetas el trimestre en Madrid; A  el trimestre, 8  el semestre y flS el año en las provincias; « S  pesetas 

el año en Ultramar y en el extranjero, advirtiendo qne para sn pago no se admite más que metálico.—Puede hacerse la suscricioiij que 
dará principio en primeros de mes, en las oficinas de este periódico, ca lle  de  la. M a g d a len a , núo i. 36, cu a r to  segundo de  la  iz q u ie r d a ; en 
cua de los comisionados de las provincias; p r e fe r e n te m e n te  por medio de libranzas del giro mutuo ó de letras de fácil cobro, ó, en fin, 
remitiendo sellos de franqueo (no del timbre de guerra), y certificando la carta que los contenga.—La Administración y oficinas están 
abiertas de 9 á 3 los días no festivos.

Para annneios y snscriciones en el extranjero, París, D- C. A . Saavedra, 5.̂ , me Taitbont.—Londres, 1, Cecil Street  Strand.
AOVERTISiUCi A  i;WTisRG8.%MTt:. L os  s e ñ o r e s  s u s e r it o r o s  c u y o  a ñ o n o  c o n c la y o  e n  Qii d e l  p r e s e n te  m es , s o  s e r -  

tlrán re n o v a r le  o p o r tu n a m e n te , p a r a  e v it a r  t o d o  r e t r a s o  e n  e l  r e c ib o  d o  lo s  n ú m e r o s .
AloB s o n o r o s  B u scr ito re s  d o  A la d r ld  s o  l e s  l l e v a r á  e l  r e c ib o  á  sn s  c a s a s ,  e s p e r a n d o  s o  s ir v a n  s a t is fa c e r lo  á  la  

Fcrsoim q u e  lo  p r e s e n te .
Eu la u c c c s id n d  d e  r e g u la r iz a r  la  a d m in is t r a c ió n , r o g a m o s  d í a s  p e r s o n a s  q u e  r e p e t id a s  v e c e s  b n n  m o s tr a d o  

el (Icaco d e  q u e  8 0  le s  c o n s id e r o  com o  s u s c r lt o r e s  oporiu au en tcsi) ó  fllR dcflu ldos») se  s ir v a n  r e m it ir  e l Im p orte  d e  
insaoscrle lonos, p o r  c u a lq u ie r a  d o  lo s  m e d io s  q u e  te n e m o s  e s t a b le c id o s ,  « d e n tr o  d e l p r im e r  t r im e s tr e »  q u e  e o r -  
rcapomlc a l n u e v o  « b o n o .  l*asa«lo  e s t e  p la z o  s in  h a b e r le  s a t is fe c h o , se e n te n d e rá  q n e  7io son gustosos de  c o n tin u a r  e n  la  
m m e io n , s e  d e ja r á , p o r  ta n to ,  d e  r e m it ir le s  e l p e r ió d ic o , y  s e  g ir a r á  c o n t r a  e l lo s  la  c a n t id a d  q u e  a d e u d e n , 
cargándoles en  t a l  c a s o  e l  q u e b r a n to  d o  g ir o ,  f|iie e n  ca n t id a d e s  p e q u e ñ a s  n o  b a ja r á  n u n ca  d o  n a  IX  á  u n  1& 
por t o o , to d o  lo  cu a l  e s p e r a m o s  sa t  s fa g a n  p iiiitu a ln ie n tc  p a ra  e v ita r  u lte r io r e s  p r o c e d im ie n to s .

En lo  su ce s iv o  s e  h a rá n  lo s  p e d id o s ,  s o  d i r ig i r á n  la s  le t r a s  y  l ib r a n z a s ,  é  Ig u a lm e n te  la  c o r r e s p o n d e u e in , á  
BQRilire d o  lo s  8 r e s .  N IK T »  y  IIlfüAIltez A L T A K O .

Mo a d m it ié n d o s e  lo s  « s e l lo s  d o  g n e r ra »  e n  p a g o  d e  d e r e c h o  d e  t im b r o ,  s e r á n  d e v u e lto s  á  lo s  s u s c r lto r e s  q u e  
Joaremltan e n  p a g o  d e  su  s u s c r ic io n .

P U B L i G A G i O N  D E  A i N U E G I u S .
Dá publicidad E l S ig lo  Médico  á cuantos arma­

dos nacionales se le remiten, asi de medicamentos y  
^uasminerales, como de instrumentos, aparatosy  
^más cosas que tengan por objeto la preservación, cu­
ración y  alivio de las dolencias y  achaques humanos.

P r e c io s . Un real, cada línea cuando se insertan 
los anuncios una ó dos veces; la tercera parte menos 
si fuere la repetición mayor, y  med/io real cuando se 
contrate por larga temporada 6 se ocupe constante­
mente una determinada extensión.

A N U N C I O  D E  L I B R O S .
Se anuncian los libros, láminas, folletos y  demás 

perteneciente á librería cuando los anuncios se remi­
tan acompañados de un ejemplar y  sean proporciona­

dos al valor de este. Si constara la obra de varios to­
mos ó tuviera un valor especial, se repetirán los anun - 
cios el número de veces que la equidad exija.

Les ouvrages remis de Pdtranger seront annoncáes avec la plus grande ponctualité, au tan t de fois que 
úemanderá sa valenr. Les ouvrages remis en double seront a u  surpkis analysées dans le coros du 
’Oúrna?. ^

Ádresser les coim ínicatím s á MM. N ieto  y Mendez  A lvaro , propietaires do «El S ig lo  Mé d i- 
CO,» calle de la Magdalena, núm. Stí, 2.“
_MM:. les Editeura ot Libraires trouveront dans ce journal la plus grande publieité.

P U N T O S  D B  S a S C R I G I Q N .
SE SUSCRIBE en Madrid: En la Administración de este periódico, calle de la Magdalena, núm. 36, 2.®, de nueve á 

los dias no feriados.—En Provincias y Ultramar:' En las boticas y librerías siguientes:
P K U V lJ ¥ € lA ü j.

Sauz

"¿ara

y Arti- 
- l ig u e r a s ,  
. Düsset.—

3UCS. — López. — O viedo, Rafael C. Eemandez.
• Sala^ 

. An- 
Zulooga.

ADEMÁS EN LAS LIBUERIAS SIGUIENTES: 
viuda de rianelles.—Aímmff, A U a x ^ i .— J ia d a jo z , Viuda de Carrillo.—Í?íi>-5as¿r<», Laffita.—

Verdnr- -  ” ■’* * ’ ^ »
iilj

iia AguUar.— FaítoiícJiiá, Herederos do Rodrigaoz y Nuevo.— Fííariíi, 'Ro'atQS,.— Z a ra g o za ’, Viuda dellere-
■ 'jauifa y Meueudez.

, U L T R A M A R .
de libros.—Prterto-fZííjí», D. Pascasio P. Sancerrit clol comercio do libros,
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F arm ac ia  G eneral E spañola de P ablo F er n a n d ez  I zq u ier d o , ex-diputado j  p rim er contribu 
yente farm acéutico español. M adrid, calle de P on te jos, núm . 6.

Medicamentos marinos elaborados por Yarto Mon­
zón, farmacéutico de San Vicente de la Barque­
ra (Santander) y depositario central Fernandez 
Izquierdo, Madrid, Pontejos, 6.
Para que loa señores médicos no nos confundan con el vul • 

go de curanderos, inEertamos las cartas quo reeibimos de 
médicos respetables á quienes pueden dirigirse para cercio­
rarse de la certeza do sus afirmaciones.

Río 1UÚ8 tíSlK.
Con el «Jarabe depurativo de plantas marinas» se combate 

victoriosamente la «tisis laríngea y pulmonal,» enfermedades 
del corazón, del útero, de la matriz, tisis de los órganos. Se- _ 
ñor Yarto Monzon, San Vicente la Barquera. Pesués, Setiem­
bre 4 de 1874. Muy señor mió: No tengo iocoaveniento en 
consignar los buenos efectos que produce su «Jarabe depura­
tivo de plantas marinas» en todas las afecciones de peobo, 
pues habrá observado la frecuencia con que' le receto. Per­
mítame V. le diga que ee muy problemática la curación del • 
«cáncer do la matriz» en la enferma á que V. se refiere, y 
francamente, basta otro nuevo caso ea que yo me persuadí, 
no haber contribuido & la curación otro medicamento mas 
que su jarabe , no podrá tener t i  gusto de certificar la 
eficacia do ese tan terrible padecimiento. uAmicus plato, sed 
m'agis amica ventas. Soy de V- afaciísimo amigo seguro ser­
vidor Q. B. 8.M., Licenciado Ramón Sánchez Cós, Otro día 
publicaremos cartas de D. Eugenio Gutietrez y González 
de Cueto, médico de Lamadrid, y de D, Maximino Perez del 
Valle, médico de San Vicente la Barquera, en corroboración 
y ampliación de laque antecede. Frasco,20 ra.

E scnci» saintífera de plantas uiariaas.
Refresco superior á la zarzaparrilla, para los ardores déla 

sangra, de los intestinos, del estómago. Ataca la bilis y to ­
das las enfermedades de la piel. El «Faena vexiculosus que 
contiene destruyo la obesidad excesiva. Aplicable á toda ola • 
se de heridas, golpes, contusiones. Ebútit contra el mareo, la 
sed continua, el esplín. Frascos da 8 y 16 rs. Sr. Yarto Mon­
zon. Muy señor mió: Le suplico me dispense la poca £é con 
que tomó en esa su «Esencia salutífera de plantas marinas;» 
pues gracias á ella desaparecieren los fuertes mareos quo 
sentía y se corrigió el eeceso do bilis. Descanse V. en la se­
guridad de que yo seré el primero que dé á conocer en esta y 
elogio su invento. José Lores y Bitelf. San Sebastian y 
Abril i.® do 1874.

Aiitinorvinso m arino vegetal.
Se usa contra las enfermedades Lervioaas. Unas gotas on el 

café evitan el desarrollo do síntomas nerviosos. Utilísimo en 
los sustos y desazones, en las jaquecas y en todo dolor ner­
vioso Frasco, lO rs. Sr. Yarto Monzon. Muy señor mió: Sír­
vase remitirme á la mayor brevedad cuatro frascos de «Aut'- 
nervioso marino, pu^s á cuantos enfermos trato con él en los 
es  ̂asmos y en toda dolencia cuyo asicn’o se halle en el siste­
ma nervioso, veo un éxito tan admirable qao considero haya 
cen dificultad en la m>tteúa mélica ningún otro simpie ó 
compuesto que dé tan felices resallados. Su famoso jarabe se 
va conociendo on esta comarca y acreditando, por lo que la 
felicita su afino. 8. S Q. B. S. M., Juan de Cayon Miranda. 
Bielva 2 de Noviembre de 1873.

Aiittreuiiiático marino.
Dado on fricciones calma y liac'i des iparecer toda clase de 

dolorci reumáticos por agudos que sean. Frasco, 10 rs.
Piidorn.o niiitrleale!*.

Se us^n con gran éxito un ei váncor de la matriz, ulcera- 
cñi.nes y cualquiera perturbación crónica en £st9 órgano. 
Caja, 6 pesetas.

PíldornH Afrodisiaco ninriita.s.
Bl más poderoso estiniultinte de Ja fuerza generatriz apa­

gada per escasos ó preraanua voj- z. Fras- o, 30 rs.
Pomada contra las grietas.

Remedio seguro para curar las grietas do los pezones, do 
las manes, de lo.i 1 .bios y de cualquiera región del cuerpo. 
Cura en tres días. Inofensiva hasta el punto de podermsmar 
los niños sin limpiar *-l p«aon. Oaja i2 rs.

Pildoras marino purgantes.
Estas pildoras se reooimondau por sí mismas. Cuantos las 

hanuenlo las ponderan por no sentirse su acción on el vien­
tre guftitdo están operando. No hay que guardar dieta; al con­

trario comer y beber bien: loa niños se purgan ccu tma solí 
píldora. Caja, 12 rs.

Para las m adres de familia.
La yartina quo arroja lombrices á millares. Caja coa 

instrucción, 4rs. Sirvs también para les adultos.
«El galactóforo marino» para corregir la mala calidad de 

la leche y aumentar su secreción. Caja 16 rs. y  el uouloñio 
marino» para la dinticion de los niños de pecho y volverle 
baba, salvándoles de una muerte segura. Caja, 12 rs. Toda 
estos medicamentos los tiene la madre previsora en un dor­
mitorio para criar y salvar sus hijos de loa peligros que cor­
ren en la niñez.

Pomada marlua iiulvorsal.
Esta pomada, preparada con plantas marinas, obra en toda 

las enfermedades por absorción, como los baños de mar,l« 
escrófnlas, lamparones, boccio ó paperas, fistolas, úlcera 
cáries, el raquitiamo, los niños estebados, patizambos, la ht- 
miplegfa, paraplegía, gastralgia, palpitaciones del corartt 
etcétera, etc., son curables con esta pomada. Los niños y et- 
fermos cuyo paladar y estómago no admite medicina intewi 
tienen este gran recurso contra sus enfermedades. Pídaw 
prospectos. Botes de una, dos y cuatro onzas, 8, 14 y 2flii 

Pomada resolutiva contra los infartos crónico*.
Esta pomada resuelve toda clase do infartos por cróolM 

que sean. No siendo muy antiguos es suficiente una semiu 
do tratamiento; los clónicos necesitan uno ó dos meses, 
desaparecen. Bote, 4 pesetas.

Hemorroides.
Secnraulas ualrrorranafc» con el «bálsamo ar-tihemoiioidí 

de F. Izquierdo,)) frasco, 10 rs , á las pocas fricciones,y 
«grietas del ano» con el ungüento contra ellas, frasco, 

Magnesia contriliutlTa.
«Espumosa, antinerviosa, aromática,» agradable «purgó­

te» á una dÓBÍs y é otras «tónica,» refrescante, antiflatuleW 
antibiliosa, antiácida, antidispépsica, anticólica, desobstro» 
te, derivativa, antiapoplética, antiherpética, contra la cofflt 
zon, inapetencia, jaqueca, estreñimiento, ardores de la í:!* 
gre é intestinos, histerismo, ictericia, obesidad, sustos, j*' 
hidos, vómitos, ardor del estómago, etc., y promueve la 
útil en los padecimientos nerviosos del vientre, estómaff’I 
cabeza, compuesta de productos salinos y vegetales.
8 onzas, 16 rs.

Eecncla de zarzaparrilla coiiecntradislma
frasco de 4 orzas, 4 rs. Refresco el mejor contra iae irritid®' 
nes, fuegos déla sangro, etc. Facilita laorina y extiogn l̂# 
humores ó vicios déla sangre.

Afecciones do loa párpados.
«Pomada oftálmica da los doctores; frasco, 12 rs. Afecci’’ 

nes de la vista, ulceraciones y enrojecimiento de los pitp* 
dos, «conjuntivitien y «queratitis» crónicas, inflamacio®** 
de loa fülíoulos paipebra'.es, «queratitis» ulcerosas, mancl’** 
ó nubes.

Gasíferos.
«Polvos gasíferos» de Seltz. Caja. 6 rs. equivalente 

botellas deugna gaseosa: atemperantes y antiácidos y di?**' 
tivoa.

«Polvos gasífero laxantes de Sedlítzn; caja con 12 dóaiíií( 
ríales; atemperantes antiácidos, sedantes déla inervacien 
trica y purgante suave.

Agua mineral sulfurosa, ¡

Botella de cuartii'oym eiio,4rs. Usada en los catarrosí"' 
nicos, tisis, catarro pulmonal crónico, catarros de la vej'?* 
del oido, de la nariz, laringe, bronquios, fiujoa muco?03 
herpr-P, afecciones de la piel, reamatismo, gota, venéreo-
crófnlas, etc. Como alterante que modifica la afecr̂ îon é
tado da loe órganos y como especifico contra los vicio*
morales, desde una jicara hasta dos por mañana y tarde
con azúcar, leche, flor de malva, liquea y análogos, 
desde 15 dias hasta tros ó cuatro meses.

ee t¡!l

Todos oatoa productos, olahorados por Yarto Moízon, 
act utico de S»n Vicente la Barquera, puerto delmact

BU espenden como depósito central en Madrid, Faimaci* 
neral Ec-pañola de Pai lo Fernandez Izquierdo, calle

fí. V fin lAhftHnn. Au lu Á±4 FTaro. Bf*tejos, 6, yen  la botica calle déla Rude,núm. i4; 
ñas; Santander, Rodrigue?; Palen ia, F u e n t e s  y Alvares;»
seco, Fernandez, cafie de los Lienzos; Salamanca, 
Pinto; Valladolid, Retuerto y Reguera; Z«rago?a,
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R E S U M E N .

EEVISTA DE LA SEMANA.—Quejas y clamores.—Rumores 
insistentes,—Academia de medicina,—Consejo de Sanidad.— 
SECCION DE MADRID.—La unidad morbosa con relación ni 
diagnostico.—HIDROLOGÍA MEDICA.—Aguas minerales de 
Archeua.—PRENSA MEDICA.— Acción comparada do la 
corteza y do la hoja del jaborandi.—Seis toracentesis para la 
cnracioE de una pleuresía purulenta. — Inhalaciones de vino 
de ipeeacnana pulverizado contra la tos catarral y el asma 
bronquial,—PARTE OPICIAL.—Ministerio de la Gobernación.’ 
—Ministerio de Fomento.— Academia de Medicina de Ma~ 
íríií. Sesión literaria del dia 25 de Febrero de 1875.—A/bafe- 
pío facultativo.—VARIEDADES.—Del influjo de los astros 
calas enfermedades por J. B. Ullerspergor.—Observación cariosa. 
-Operaciones practicadas por los señores profesores de la sección 
de cimjía del Hospital General durante el mes de Setiembre 

Oaceta de la talud pública,— sanitario de 
Madrid.̂ — Crónica. — Vaoantet.—Anuncios.

Quejas y  clam o res . —  R um ores in s is t e n t e s . —  
Academia d e  m e d ic in a .— C o n se jo  d e  S a n id a d .

Como uDa bomba lia caído la real orden que en 
b parte oficial hallarán los lectores, en medio del 
campo do los médicos que habían tenido la dicha 
íe obtener ventajoso lug*ar en la propuesta para 
cubrir las plazas vacantes de directores de aguas 
y baños minerales. Cosa es muy natural cierta­
mente: sin presumir que ahora salieran á la cola­
da cosas ocultas, ni que el Gobierno se creyera 
autorizado para desentenderse de los compromisos 
contraídos formalmente por su antecesor, ni que 
pudieran invalidarse actos acomodados á un re­
glamento que se mantiene sin embargo vigente, 
abandonaron sus colocaciones y  sus familias, vi- 
uiéndose á Madrid con la esperanza de alcanzar 
'^uadireccion en premio de sus sacrificios. Ahora 
l̂o habrán de alcanzarlo, cuando Dios quiera, la 

^dad escasa de aquellos que adquirieron derecho 
^̂ ufornie la convocatoria, y aun esos temerán qui- 
zas verse suplantados por otros á quienes el tri- 
"^al haya favorecido ménos con su censura.

Auu reconociendo, como reconocemos, losraons- 
fUosos defectos del reglamento en cuya virtud so 

procedido á proveer las vacantes, por concurso 
ibreprimero y  por oposición después; con todo 
® tomar en consideración las miras esclusvoistas 

y ue Iq inspiraron; por más que cau-
cierta repugnancia á la razón el hecho de no 

J^contrar sin méritos para ocupar lugar en la 
J ^P êsta, entre sesenta y  cuatro opositores, más 

los que justamente han escedido del número 
. US Vacantes; á pesar de la irregularidad que 

razonable descubre en la constitu- 
^ w un tribunal permanente, compuesto tan

solo de directores de baños, cuyas miras persona­
les pudieran complacerse en no dejar hueco des­
ocupado, y  confesando que adolece de graves de­
fectos y es harto desairado para los gobiernos el 
método de proclamar y  proponer los tribunales 
do oposición unipersonalmente á los quo hayan 
obtenido votación favorable: á pesar de todo esto, 
decimos, y  de ciertas complicaciones que en el 
inextricable asunto de las aguas y  baños minera­
les han ocurrido, hay que confesar quo no falta 
fundamento para que los opositores, eu gran 
manera chasqueados, prorumpan en amargas 
quejas y entablen reclamaciones. ¡Pagan, esto es 
lo cierto, culpas ajenas!

Afortunadamente nos parece posible, no obstan­
te la complicación extremada á que ha llegado 
el asunto, atender á todas las fundadas y  justas 
reclamaciones, y dejar conciliados los diversos in­
tereses. Según hemos oido á persona autorizada, 
debe haber, bien ajustadas las cuentas, mayor nú­
mero de establecimientos balnearios que requieren 
médico-director oficial, y  en tal caso bien podrían 
respetarse los derechos creados, aun cuándo fuera 
á costa de algún leve sacrificio.

En el centro directivo correspondiente no puedo 
suponerse que falte el deseo del acierto ni el do 
evitar perjuicios innecesarios; y  el Consejo de Sa­
nidad buscará sin duda alguna por su parte dis­
cretos medios conciliatorios , poniendo término á 
esa lamentable série de complicaciones.

El mal principal no se reduce á estas, ni es el 
presente, aunque lo parezca ahora: el principal 
chasco que á los opositores aguarda, el mayús­
culo, que varias veces les hemos advertido, con­
siste en los escasísimos productos eventrnles de 
tan codiciados destinos facultativos, careciendo 
como carecen de dotación fija, y estando sujetos 
cada dia á profundas alteraciones. ¡Dejemos al 
tiempo el cuidado de acreditarlo!

—Vuelven á anunciar los diarios políticos quo 
en el ministerio de Fomento so están elaborando 
proyectos do reforma en instrucción pública, los 
cuales deberán salir á luz en tiempo abonado para 
plantearlos desde el próximo año académico. Muy 
anómalo fuera, y  do difícil esplicacion, que tareas 
de tanta importancia y  trascendencia dejaran de 
encomendarse, habiéndole, al Real Consejo de 
Instrucción pública... ¿Para qué sirve en tal caso 
ese cuerpo consultivo? ¿Quizás tan sólo para las 
tareas enojosísimas de informar sobro categorías 
y libros do texto, y  para despachar expedientes 
dignos de un auxiliar medianamento conocedor de 
la legislación del ramo?

U
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No podemos dar por tanto crédito k tales rumo­
res. El actual ministro imitará probablemente al 
Sr. Moyano, que no contento con oir al Consejo 
cuando concibió la idea de presentar á las Cortes 
un proyecto de ley, congregó una junta numero­
sa, compuesta de personas que representaban dig­
namente los diversos ramos de la enseñanza oficial 
y aun las varias opiniones dominantes. Si de esa 
suerte se obraba veinte años hace por un Gobierno 
tachado de reaccionario y  oscurantista, ¿falta mo­
tivo para presumir que se obre al menos en el dia 
con igual previsión y  prudencia, habiéndose com­
plicado desde entonces el problema extraordinaria­
mente? ¿Qué fuera de la instrucción pública en Es­
paña si, por precipitación ú otros motivos, se agre­
gara un nuevo plan de estudios desacertado á los 
anteriores?

—En la última sesión habida én la Real Acade­
mia de Medicina continuó la pendiente discusión, 
haciendo uso de la palabra el Dr. Cortejarena, que 
so ocupó de las diferentes clases de atonia de la 
matriz, indicando á la vez aquellas en que estaban 
indicados los escitantes de ese órgano; manifestó 
que solo las esenciales ó primitivas reclamaban 
el uso de los escitantes especiales, pues en las 
producidas por una causa general cualquiera se 
aconsejaban los escitantes generales: dijo igual­
mente que usaba en muy pocas ocasiones el 
cornezuelo de centeno, prefiriendo en los más 
de los casos á este agente el baño general, las 
malaxaciones, el ejercicio y la electricidad, así 
como la introducción de la mano para cohibir 
las hemorragias que se presentaban después del 
parto. Y por fin se ocupó del empleo do ese medi­
camento en los abortos que se juzgan inevitables. 
Con lo cual terminó al parecer esta discusión, 
que ha sido tan brillante como todas las de esta 
Real Academia.

—Por real decreto de 9 del corriente han sido 
nombrados miembros del Real Consejo de Sanidad 
el Sr. D. Bartolomé Gómez de Bustamente, ins­
pector del cuerpo de Sanidad de la Armada y de­
legado que fué de España en la Conferencia inter­
nacional de Viena, y el Sr. D. Luis Torres do Vil- 
dósola, inspector general del cuerpo de Ingenieros 
civiles.

Según hemos loido en La QorrespondeMía y 
otros periódicos, el expresado Consejo acordó en 
sesión del martes último, elevar á la aprobación 
del ministro la siguiente propuesta para el nom­
bramiento del secretario y  oficiales de su secre­
taria.

Para secretario, y por aclamación unánime, don 
Ciriaco Ruiz Jiménez; para oficial primero, por 
mayoría, el Sr. Rodríguez Rubí; para oficial se­

gundo, D. Francisco Javier Santero; para oficial 
tercero, por unanimidad, D. Enrique Hernández 
Ontalva, y  para oficial cuarto, por mayoría, don 
Juan Ruiz del Cerro.

El secretario y el oficial tercero desempeñan 
actualmente dichos cargos.

Decio Carlan.

E ia u n id a d  m o rb o s a  c o n  r e la c ió n  a !  
d s a g n iis t ic o .

Nada má-s fácil y  espedito que apreciar la multi­
plicidad morbosa, los fenómenos esparcidos, que en 
mayor ó menor número constituyen los cuadros pato­
lógicos así de los libros como de las clínicas. Pocas 
discusiones se entablan á  la cabecera del enfermo so­
bre los hechos, sobre los síntomas, considerados uno 
por uno; la dificultad estriba én reunirlos, ordenar­
los y clasificarlos, en fin, bajo una sola unidad, y en 
hacer un todo con aquellas partes dispersas, como el 
problema de un arquitecto consiste, no tanto en co­
nocer y  valorar los materiales que emplea en su cons­
trucción, como en la construcción misma que ha de 
dar cuerpo material á las formas concebidas en su 
pensamiento.

Así es que los médicos se esfuerzan extraordinaria* 
mente por dar nombre á las enfermedades que obser­
van, y  hasta el vulgo, por una especie de instinto Ti* 
vaz y  persistente, se afana por inquirir el nombre 
que se asigna á los padecimientos que nos consulta: 
con una palabra cualquiera suele quedar satisfecho, 
por más que á  menudo no la entienda; y  por el con­
trario, jamás le satisface el espectáculo mismo de los 
fenómenos que bajo ta l palabra se comprenden. 
que la palabra, además de lo presente, resume lop:**' 
sado y  anticipa en cierto modo lo porvenir.

H ay médicos, sin embargo, que se contentan con 
los cuadros sintomáticos y  desprecian, ó tienen en 
poco, el nombre de las enfermedades. Esto no nos 
parece justo, si bien existe alguna razón para no 
al nombre tan ta importancia como generalmente 
se le ha querido atribuir.

El valor del nombre de una enfermedad está todo 
entero en el valor de la unidad como límite necesario 
de la multiplicidad morbosa. ¿Pero representa 
nombre en todos los casos y  bajo todos loa aspectc  ̂
la unidad morbosa? Esta es la cuestión.

En los libros, en la cátedra, en patología general 
y  especial, en teoría, por fin, no hay duda algnna c® 
que la unidad morbosa se significa con el noinĥ ®’ 
que reúne en sí, no sólo el estado presente, sin® 
historia  de la enfermedad á que se le atribuye*

Hay quien pretendo más todavía, y sostiene
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.que el

nombre representa, 6 debe representar, no ya la 
historia, sino la naturaleza, la esencia de la enferme­
dad, Todo esto, efectivamente, se halla comprendido 
en la idea de la unidad morbosa como antagonista d e ' 
la multiplicidad de los síntomas <5 fenómenos. La en­
fermedad, se dice, es una, por más que se manifieste 
por variados caracteres; este ser una  es su esencia, y 
su naturaleza consiste en la especialidad de la fuerza 
ó tendencia que encamina las funciones en un deter­
minado sentido.

La verdad es que la unidad morbosa que distingui­
remos con el nombre de nosolósica, estriba toda ente- 
ra en el cuadro de síntomas que ee supone desarrolla­
dos sucesivamente y  unidos entre sí por una especie 
de lazo necesario, puesto que se encuentra predeter­
minado en la descripción que de ella se hace al con­
signarla en los anales de la ciencia. P ero , además de 
la especie nosológica ó de. la enfermedad de los libros 
de que antes hemos hablado, hay la enfermedad real 
de los enfermos, y  la unidad do esta última no es 
idéntica por completo á la de la primera. Aquí es 
donde reina, en nuestro concepto, alguna confusión 
en los nombras j  en las discusiones sobre la práctica, 
y por si podemos contribuir á  disiparla, vamos á 
añadir sobre este punto unas cuantas palabras.

Hay, hemos dicho, unidad y  multiplicidad en las 
enfermedades; mas las enfermedades mismas se estu­
dian y  consideran unas veces teóricamente en el ga­
binete, en los libros,—especies nosológicas—y  otras 
prácticamente—enfermedad real de un individuo de­
terminado. De aquí una enfermedad que pudíóramos 
llamar ideal, y  otra que se destaca en frente de ella 
como real y  positiva, como padecimiento presente de 
^  individuo. La unidad y  la multiplicidad de la en­
fermedad ideal son bajo cierto aspeóto las mismas que 
las de la enfermedad real; pero bajo otro punto de 
^ista son siempre diferentes, y  no conviene esforzarse 
por atenuar esta diferencia más allá de lo posible.

La multiplicidad de una afección ideal ó teórica, de 
'Jna especie nosológica, está representada por los fe- 
itómenos que la atribuimos, por el concepto que nos 
formamos de las lesiones materiales que le son pro­
pias, por su sucesión y  distribución en los diversos 
períodos del mal desde su origen hasta su desenlace, 
ba unidad es el concepto de u n a  especie determina- 

bajo la cual se subordinan los síntomas, ó como 
redice, do u n a  naturaleza  de la enfermedad, de un 
®cr en general {esencio), que abraza todos los seres, 
digámoslo así, de aquellos diversos caractóres que la 
distinguen en particular. Nada hay aquí do.misterio­
so o de indefinido, todo está clara y  decididamente 
^ssuelto en el entendimiento. El que concibe una do- 
sircia dada, la construye más ó mónos bien en su 
idea, como un  todo compuesto de partes, significado 
por un solo nombre que pertenece al todo, y  por una

sórie dada de fenómenos en cuanto corresponde á las 
partes. El que conoce bien la nosología, tiene pobla- • 
da su inteligencia de estas unidades específicas, de?. '  
estos nombres atribuidos á conceptos determinados, i  
y ta l es la teoría con que se presenta armado al pene- '. 
tra r  en el terreno de la práctica.

¿Quó encontrará en la clínica? ¿Conformidad ó des-, 
conformidad con sus preparaciones teóricas? ¿Triun­
fos ó desengaños? Uno y  otro en diversas proporcio­
nes, primero en razón de su mayor ó menor fortuna, 
y  después y  principalmente, en propojrcion de su más 
ó mónos acertada educación intelectual. Si ha apren­
dido á no distinguir en manera alguna la unidad de 
la especie nosológica de la unidad de la dolencia indi­
vidual, por más que precisamente deban estos dos 
estremos refundirse hasta cierto punto en un  solo 
concepto, sin lo cual no existiría ciencia; si se empeña 
á  viva fuerza en realizar la armonia, la conformidad 
absoluta entre el mal real y  la idea del mal; si con" 
sidera siempre como un defecto de la ciencia, que po­
drá subsanarse con el tiempo, la persistencia de algu­
na disonancia, de alguna distinción entre lo que se 
concibe nosológicamente y  lo que se efectúa clínica­
mente, los desengaños serán repetidos, los esfuerzos 
para alcanzar la verdad vanos á menudo y  contra­
producentes, y  la cosecha de errores tanto más abun­
dante cuanto ihénos intervenga la prudencia para 
evitar una completa caida en esta pendiente fatal.

Si; la unidad y  la multiplicidad morbosas que un 
enfermo realiza actualmente son las mismas que con­
cebimos; el varioloso esun caso de nuestro tipo clásico 
viruelas, el tifoideo realízala idea del tifus, y  el es­
crofuloso presenta de carne y hueso el cuadro patoló­
gico que conocemos en lo,s libros y  designamos en las 
esplicaciones con el nombre de escrófulas. Preciso es 
que así suceda para que el nombre cuadre á  la cosa, 
y  para que nos aventuremos á afirmar que un  sugeto 
tiene escrófulas, tifus ó viruelas. Pero el cuadro ideal 
de fenómenos se realiza por una parte incom pleta­
mente y  siempre con cierta originalidad en cada in di- 
vlduo, y  por otra parte la unidad morbosa, que o n  la 
teoría, en la inteligencia del módico, es un conce pto, 
en el enfermo no es cosa alguna definida, viene á re fun­
dirse en la multiplicidad, se espresa sí por los s ín to ­
mas, pero nada hay que la realice en su to ta lidad 
abstracta como esencia, como naturaleza, como fuer­
za; en vano se buscarán estas realidades por u n es­
fuerzo vago de identificación escesiva entre el pen­
samiento y  la realidad: sólo subsistirá de idóntico en­
tre  la idea del mal y  el mal mismo realizado, la serie 
de fenómenos, que se agrupa más ó mónos unifor­
memente bajo los tipos científicos, que se adapta 
con mayor ó menor exactitud ú las casillas de la  
nosología.

La verdadera unidad práctica e.stá en el enfermo y

C9
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solamente en él: es la unidad más sencilla y  más 
misteriosa á un tiempo: es el sugeto vivo, visible y 
palpable en su actualidad presente, invisible é im­
palpable por necesidad en su pasado y  en su porve­
nir. Esta unidad asume dentro de sí prácticamente 
todas las demás unidades, inclusas las de las espe­
cies nosológicas. Cuando un individuo está enfer­
mo, no existe en él la unidad tifus, escarlatina, 
cáncer, escorbuto, 6 cualquier otra de las descritas 
por los autores; hay en él, 6 puede haber, síntomas, 
partes, datos positivos, que cuadren con el concepto 
morboso; pero él concepto morboso abstracto entero 
permanece siempre distinto de la enfermedad del 
hombre vivo. Tal es la teoría superior de la teoría y 
d é la  práctica jun tas ó coordinadas on un  solo siste­
ma: la teoría .y la práctica se armonizan mútuamonte; 
pero no so confunden, y es bueno que así suceda en 
general, pues confundidas la teoría y  la práctica d e­
jarían arabas de ser lo que son; por más que en cada 
caso particular pueda parecemos, y sea un efecto, un 
mal cuanto parece alejarnos de la realización de 
nuestras ideas en el mundo positivo.

Todas estas consideraciones, que acaso á algunos 
hayan parecidos prolijas, proceden simplemente del 
deseo, qué á menudo esperimeutamos, de desapasio­
nar á los prácticos de ciertas tendencias exageradas 
á realizar en la clínica el nosologismo de la escuela. 
Lo que se^llama en la clínica anomalías, comphca- 
cion y  composición moibo.sas, etc., no so refiere pro­
piamente á las enfermedades reales individuales, sino 
alas ideas, á los géneros que el entendimiento hace y 
deshace, aplicándolos como patrón á  unos casos con­
cretos después do haberle cortado sobro otros. Pero el 
patrón es siempre distinto de la realidad morbosa, y 
sería ridículo empeñarnos buscarlo dentro de esta 
última. Basta que los hechos se ajusten más 6 ménos 
á nuestra manera de concebirlos.

Consecuencia inmediata de la doctrina que sus­
tentamos, sería modificar algún tanto la dirección de 
los esfuerzos que suelen hacerse para perfeccionar en 
lo posible el diagnóstico de las enfermedades. Se cree 
generalmente que toda la dificultad estriba en dis­
tinguir lo que aparece confundido, en realizar para 
un caso concreto la unidad ó unidades concebidas 
en teoría; en llegar así á la naturaleza y la causa de 
la afección que se pretende curar. Y sin embargo, es 
lo cierto que si mucho interesa distinguir así, dife­
renciar unos de otros casos, no importa menos por 
cierto, tener muy presentes las analogías que enlazan 
á menudo unos con otros estados patológicos, que
o n U a ia f .o n  .< ____ ; _ i _  ______

que se presenta al estudio del médico práctico, quien 
no debe afanarse por encajonarla á  viva fuerza en
uno de los huecos de la nosología. En la clínica se

.hace accidental y  como secundaria la unidad del 
concepto morboso, de la especial naturaleza concebí- 
da por el entendimiento en virtud de observaciones 
anteriores; lo primario, lo que sobresale es el sugeto 
enfermo, quien podrá realizar más ó ménos los géne­
ros y especies de la nosografía; pero nunca se con­
vertirá en una p u ra  enferm edad, verdadero ente de 
razón, tras del cual nos estraviamos más á menudo 
de lo que se pudiera imaginar.

E l sugeto es en potencia toda la patología, como 
la fisiología entera; la enfermedad teórica ho es ni 
puede ser más que la idea de un determinado cua­
dro morboso: al realizarse por el enfermo, pierde esta 
idea la unidad que le perm ite figurar como un todo, 
y  se reduce á  una parte, ó mejor á un conjunto de 
partes ó fenómenos, subordinados á la unidad de un 
individuo. Creemos que teniendo muy presente esta 
distinción entre la unidad ideal y  la real, éntrela 
teoría y  la práctica, se evitarían no pocas cuestiones 
ociosas á la cabecera del enfermo, y  se disiparían en 
mucha parte las dudas que ocurren sobre la especifi­
cidad de las enfermedades.

Mas este es asunto cuya discusión nos llevaría de­
masiado lejos; y que por lo tanto nos vemos precisa­
dos á aplazar para otro número. M. N. S.

Aguas minerales de Archena.

{Canclusion.)

subsisten bajo apariencias á primera vista m uy dis 
tintas, y  reclaman á menudo medicaciones que 
la diferenciación esclusiva hubiera calificado de in ­
conexas.

El-individuo es la unidad suprema, concretay real,

La observación que hemos referido puede considerarse 
como caso-tipo. Según vayamos recogiendo más observa­
ciones, daremos cuenta ú nuestros compañeros. Per® 
opinión bastante admitida el que durante i l usodel^ 
aguas minerales y 40 dias despue.’, los enfermos deben 
abstenerse de tomar medicamento alguno. Tal prohibición 
nos parece demasiado absoluta.

lie visto en Madrid un bañista que fue á Arcbena con 
unasifilide pustulosa, y volvió en el mismo estado.be 
aconsejé que inmediatamente de llegar á su casa viera á su 
médico y principiara á medicinarse.

Siguiendo mi consejo, fué á verle, pero le contestó aquel 
que en la cuarentena debia esperar la acción de In* 
aguas. La sifilide continúa, y se han iniciado los dolores 
osteócopos.

Por el contrario, otro de síQiide papulosa, y que había 
tenido una iritis, vino á Madrid casi en igual estado 
en que se marchó. Pero su médico le prescribió el iodiiro 
potásico con el bi-ioduro mercúrico, y el enfermo ha me­
jorado notablemente.

Somos bastante adictos ú la medicina especiante en 1*̂ 
afecciones agudas, y sobre todo en ciertas fiebres. Pero ep 
la sífilis, es preciso no perder ni un dia; es preciso domi­
nar á la enfermedad con la acción de los medicamentos y 
de una buena higiene.

En los accidentes primarios de la sífilis no tienen aph' 
cacioii estas aguas.

Los dos médicos enfermos de quienes hemos heoim
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mención, no solo no obtuvieron alivio, sino que se agra­
varon sus úlceras. El uno procedía de Cataluña, y no he 
sabido de él. El otro era de Castilla, y he tenido ocasión 
de verle en M adrid. Este tenia adem ás úlceras en el velo 
del paladar y  una rh in ilis . Tan pronto como volvió, se 
sometió al tratam iento  prescrito  por el D r. Gástelo.

t^egun m e ha  dicho, ha estado tom ando el io d u ro  po tá­
sico con el bi-ioduro m ercúrico , y ha m ejorado de una 
manera notable.

El c h a n c r o  it i fe c t a n íe , el verdadero chancro siíilílico ó 
Imnteriano y sus consecuencias, no se pueden cu ra r con 
la medicina especiante, ni con las aguas m inerales solas 
sin el tra tam ien to  específico; es )a enferm edad que re­
clama más constancia en el tratam iento.

Vamos á  o tra  cuestión:

¿Las aguas de A rchena provocan m anifestaciones á los 
que no habiendo padecido la  sifilis se ha llan  a l parecer 
curados? ¿Pueden se rv ir  de medio esplorador, como si 
fuera un  reactivo  quím ico, que dem uestra  la  p resencia  de 
un cuerpo?

Híy siüliógrafos que consideran á las aguas m inerales 
como p ie d r a  d e  t o q u e  de la sífllis, y en tre  los españoles 
conocemos algunos que participan de esta opinión, res­
pecto á las aguas de A rchena.

Mr. Lanceraux, en su citada obra, dice «que se puede 
considerar como probablem ente curado, cuando  un en ­
tumo que no hubiera  tenido m ás que accidentes secunda- 
tios ligeros, hub ieran  transcurrido  algunos años sin n in ­
gún accidente, después de causas que provocan, como son 
losescesos venéreos, los del alcohol, el frió y la acción de 
ciertas affuas m in e r a le s , e s p e c ia lm e n t e  la s  su lfu ro sa s .y >  

Mr. Langlevert, en su  obrita  de la siíiiis en sus relacio­
nes con el m atrim onio, opina lo contrario.

Dice eii la  página 148, traducción de D. Mariano C ar­
reras y González;

«La generalidad de los m édicos aconsejan á sus enfer­
mos afectados de sífilis inveterada, el uso de la s  aguas 
minerales sulfurosas. Estas aguas son, en efecto, un  po­
deroso auxilio en el tratam iento  de esta enferm edad, so ­
bre todo en sus últim os períodos, y las recom iendo deci­
didamente; pero debo com batir aquí una preocupación 
peligrosa, y po r desgracia sobrado estendida; cual es la 
que los baños sulfurosos sum inistran  un  criterio  infalible, 
por cuyo medio un  individuo que ha padecido sífilis, do 
l3cual no presenta actualm ente n inguna m anifestación, 
puede saber si está por completo lib re  de ella. Si la en- 
Ifirmedad, dicen, persiste todavía en el estado latente, las 
38uas su lfurosas la evidenciarán pronto por alguna eriip- 
oion especial, verificándose lo contrario  si está ex tingu i­
da* Así que he visto enferm os en quienes los baños su l- 
mrosos más excitantes, en p a rticu la r los de B agneres de 
Luchon, no han producido ningún brote sifilítico, y que 
pasados varios meses, al creerse curados, se habrían  ca- 
^do sin tem or. Han vuelto , sin em bargo, á se r víctim as 
de nuevos accidentes.»

Otra de las v irtudes que se ha atribuido á las aguas de 
^ ‘'cliena, es com batir la hidrargirosis, ó sea la in toxica­
ron m ercurial; acción que se supone debida á  la presencia 
de! azufre.
I Según M. Pages, los aguas de Bareges sulfurosas-term a- 
'Oí curan la h idrargirosis; y Mr. A síne, dice que se forma 
n cornpjjpgj^o album inoso sulfuro-m ercurial m uy soluble 

Im cilde e lim inar, de modo que las escreciones urinarias 
y cutáneas aum entadas, contienen una parte considerable 
eicompueslo m ercurial in troducido  en la economia.
Mr. Ponían dice que ha observado, que los enfermos 

j| e siguen un  tratam iento  m ercurial no salivan cuando 
«ccQ ugo jjg |gg gulfuTosas; y que los atacados del 
bsmo .«e curan  con las aguas sulfurosas.

DQí ^^'periencias de Mr. Asirlo, el sulfilo y el h i-
de sosa son Jos que  obran sobre el m ercurio .

'0  hemos tenido todavía ocasión de observar un  caso

de intoxicación m ercurial, y no nos atrevem os á em itir 
nuestra opinión. En ciencias experim entales hay que so­
m eterse al fallo de ios hechos.

El m étodo de Schneider ó sea la eleclrosis es el que se 
recom ienda para descub rir la presencia del m ercurio  en 
las o rin as . Según dicho profesor, se encuentra duran te  el 
tratam iento  m ercu riit, pero  no desppcs de pasado algún 
tiem po. Dice, sin  em bargo, que analizando 1 .200 c. c. de 
orina en un  caso de h idrarg irosis que term inó por la 
m uerte , encontró m ucho m ercurio en ella, en el cerebro  
y sobre todo en el hígado.

Hemos visto en un  bañista  la om.rís siíllitica, de form a 
seca, y suponía que el m ercurio  salía por las u fiís.

R easum iendo:
1.® Las aguas m edicinales de A rchena contienen io d o  

en cantidad sensible á los reactivos en m edio litro  de 
agua, y  creemos que debe influir poderosam ente en las 
v irtudes medicinales que p,or la observación clín ica ve- 
nian indicándose.

á.® Contienen tam bién disueltas en notable cantidad 
m aterias orgánicas, y no sería extraño que  contribuyesen  
con su  m ediación á favorecer en el organism o la asim ila­
ción  del iodo, pues som etidos nosotros m ism os al esperi- 
m ento , lomando e! ioduro potásico en el laborato rio , á los 
i 5  m inutos hemos encontrado en nuestras o rinas, esperi- 
m énto que practicarem os tom ando las aguas en A rchena.

3 . ® En los enferm os sifilíticos se p resen ta  m uchas ve­
ces un  estado cloro-aném ico especial que  reclam a recons­
tituyen tes. Estas aguas contienen  tam bién h ie rro . D ebe 
hacerse uso de ellas en beb ida y en bastante can tidad , 
contando con la to lerancia del estóm ago.

4 . ® Sin em bargo de lo que hem os m anifestado respec­
to á la composición de estas aguas, somos de opinión, s i ­
guiendo la de sifiliógrafos y m édicos hidrólogos ilu s trad í­
sim os, que en m uchos casos ju n to  con Jas aguas deb ieran  
tom arse m edicam entos apropiados á cada enferm o; para 
lo cual quisiéram os con tar con la conform idad del m éd i­
co que envía al cliente.

5 “ Deben usarse estas aguas en los accidentes s e c u n ­
d a r io s  y terciarios, es decir en su fo r m a  crón ica-, no con­
vienen en los p r im a r io s  ó sea en la fo r m a  a g u d a .

G.® Damos una gran im portancia  al régim en higiénico 
y condiciones de c lim a. Estas son muy favorables en A r­
chena, en las tem poradas oficiales, que son desde 1 .'’ de 
A bril á 30 de Junio; y de de Setiem bre á 50 de N o­
viem bre. E n cuanto al régim en de alim entos y gécero de 
vida, depende en gran parte  de los enferm os.

7 . ® Podrá aum entarse la acción de tas aguas en bebida 
y baño, evaporando el agua hasta el residuo salino, ó con­
vertidas en aguas m adres, de esta m anera p o d rán  tam bién  
exportarse.

8 . ® Procurarem os reso lver espcriraentalm ente los p ro ­
blemas más im portantes. E n tre  ellos, si curan  la h id ra rg i­
rosis ó intoxicación m ercuria l; y si provocan m anifesta­
ciones en aquellos que al parecer curados, qu ieren  sin 
em bargo som eterse á e sta  prueba; cuestión m ás trascen­
dental é im portan te  de lo que parece á p rim era  v ista.

9 . ® La perm anencia de los enferm os en los baños, 
fijamos como térm ino m edio en 15 d ias. Sin em bargo que 
no puede establecerse regla fija, sin exam inar las condi­
ciones individuales.

En otros países generalm ente, pasan 20 ó 30 dias, y re­
piten dos veces en un año. Se recurre  á las aguas m in era ­
les para com batir aíecciones crónicas que las más veces 
están sostenidas por vicios dialésicos, y cualquiera com ­
prende que no se pueden corregir con 7 ó 9 baños, que es 
la costum bre  en España,

Dicen á esto algunos, que en España no proporcionan 
com odidades ni recreos las establecim ientos do baños; y 
los dueños á_ su  vez se quejan de que los bañistas perm a­
necen poco tiem po, y los gusta gastar poco. Todos tienen 
tal vez razón, y se está en un circulo  vicioso. A los baños 
de Espaiia iio van rusos é ingleses, que no reparan  en 
gastar; como concurren á los baños de F ranc ia , Alema-
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nía, Bélgica y Suiza. Esto m ism o debieran tener p re­
sente tratando de médicos d irectores. E n  los países que 
hemos citado, se re tribuye solo por la consulta p rim e­
ra  lo menos 20 ó 25  francos. Aquí los 20 rs. parece de­
masiado á la inmensa m ayoría. No nos hagamos ilusio­
nes, vivimos en nn país pobre, y no h -y  otro remed o que 
resignarse. Por esta razón propongo 15 dias en cada tem ­
porada, y gracias que la m ayoría adopte, que lo dudo 
m ucho.

Ñus hem os ocupado principalm ente de la acción de las 
aguas en las e n fe r m e d a d e s  v e n é re a s  y de la presenoia del 
io d o , porque nuestro principal objeto ha sido m anifestar 
que el análi'is  quím ico ha venido á  com probar lo que por 
la  observación clínica se venia aconsejando hace tantos 
años. Pero se sacará m ayor partido en el iraU m ienlo; ya 
porque se podrá usar en m ayor cantidad en bebida, ya 
porque se adopte un tratam iento  m ixto, ya porque con­
centradas estas aguas evaporándolas al so llo s  meses de 
Julio  y Agosto á la m anera de salinas; ya convertidas en 
residuos salinos, podrá aum entarse si fuera necesario la 
acción de las aguas; ya porque podrían exportarse como 
se hace en algunos establecim ientos extranjeros.

Estas aguas producen tam bién buenos resultados en las 
d iversas form as del reum atism o crónico, en las iierpéti- 
des y escrofulism o. Y como la sífilis se presenta m uchas 
Veces complicada con las indicadas diatésis, consecuentes 
con nuestro c rite rio , aconsejaríamos el uso de los arseni- 
cales, el p ro to-ioduro  de h ie rro , e tc ., jun tam ente  con las 
aguas.

E n  cuanto al núm ero  de dias ó estancias, baños, d u ra ­
ción, tem peratu ra , e tc., no pueden á  p r i o r i  fijarse reglas.

La m isión del m édico-director es prescrib ir un plan 
oyendo antes al enferm o, y teniendo presentes la edad, 
sexo, tem peram ento y dem ás condiciones individuales.

Lo im portante es que el enferm o se sujete al plan, y 
q u e  vea con frecuencia al m édico-director, p a ra  lo cual 
tiene señaladas horas de consulta.

No se vaya tampoco á creer, por lo que hem os manifes­
tado , que atribuim os exclusivamente á la presencia del 
io d o  las v irtudes m edicinales de las aguas de Archena. 
S iem pre  que hem os publicado algo acerca de la acción te ­
rapéutica de las aguas m inerales, hem os dicho que el 
agua por sí m ism a y por la tem peratura, en bebida, baño 
general, chorro y estufa, su duración, las condiciones del 
clim a y una higiene apropiada, iníluyen poderosam ente. 
P e ro  tam bién hem os sostenido que las aguas obran por 
sus com ponentes, y en las de Archena el análisis químico 
ha venido á com probar lo que por la observación clínica 
se venia desde tiem po inm em orial recom endando.

El iodo formando sin duda el iu d u ro  p o tá s ic o . Id m ate­
ria  orgánica que en dósis poco com ún, contienen estas 
aguas, y el h ie rro  en un estado de disolución favorable, 
constituyen la acción especial de ellas.

Para resolver sallsfacloriam enle los problem as que lie­
mos indicado, hacen falla m uchos elem entos.

En p rim er lugar los médicos que envían sus enfermos á 
Jos baños, y el m édico-director debieran recíprocam ente 
entenderse; entregando el prim ero  una nota de los ante­
cedentes de la enferm edad, su diagnóstico y tratam iento 
que habia tenido; y el segundo, dándole cuenta del plan 
balneario  y el resultado obtenido duran te  el uso de las 
aguas. Vamos para este objeto á [iroponer un  esladilo en­
casillado; que mis com pañeros, estoy seguro lo perfeccio­
n a rán ,

Respecto á m édicos-directores y reglam entos, m ucho

recto r carece de aquella autoridad ó fuerza moral que U 
dnha el Rpglamenfo de 1R3Í T.a lil>erlad profesional que 
en el a rt 6.° de] Reglam ento de 1868 se. e s 'ah h c ió , no 
li'vo  m áí objeto que el de reform ar el 50 del va citado de 
187)4. porniie sp¡ c re 'ó  que era dem asiado escliisívo v ti­
ránico el rroh ih ic  q n e  v i*< g u n  f n c n U n íh o  p u d ie r a  v is ita r  
á  lo s  e n fe r m o s  c o n r u r r e n t e s  s in o  c o n  l a  n n u e n f ia  del 
v e r d a d e r o  r e s v o n fia h le  q u e  e s  e l  d i r e e t o r .  P ero  de esto á 
lo que ha venido á practicarse hav una diferencia notable.

La institución de n^édicos d íreetnres. que ha p n id o  y tie­
ne poderosos adversarios, ha sido úti> y necesaria; y ha con- 
trihuM o m ucho á ser lo niie son los eslahlecimientos de 
aguas m inerales en España. Comnárense con los del vecino 
reino de, Ponugal que no han tenido médicos-directores; y
lo.sdeFrancia que tienen, llám ense inspectores ó directores, 
que. el nom bre no hace la cosa. E n  todas las formas de 
gobierno, con los reve® absolutos, las m onarquías pnsli- 
tiiciona'es, las repúblicas y  el im perio  han atendido en 
Francia con gran in terés á este ram o de riqueza pública, 
y de ú ltim o recurso en los padecim ientos crónicos.

;,Se hará  en España con los establecim ientos de aguas 
m inerales lo q u e  dice Ei. S ig lo  Me d ic o , en su número 
716 d isp u so !) Alfonso V I. rey de Castilla, que fué ve­
darlos y m andarlos destruir?

¿Se dejarán  á una  l ib e r ta d  om ním oda y de individua­
lism o  exagerado  q u e  ta n to  com batía E l  S iglo  M edico?

Tenem os á la vista lo.® núm eros 713, 7!G, 720, 732 y 
738, que firm ados por R. V . publicó con el título do

Las aguas y baños minerales considerados bajo el aspec­
to administrativo.

pudiéram os decir. Desde que se reformó el de 1834, que 
vivió 34 años, se han publicado tres y unas reglas provi­
sionales. Cada vez hemos ido de peor en peor. Con los 
abusos que se han in troducido á la som bra de los regla­
m entos y el tris te  período que atravesam os, el m édico-di­

Mucho me alegraría que E l  S ig l o  volviera á publicar 
aquellos artícu los, que á pesar del tiem po trascurrido no 
han perdido su oportunidad. En uno de ellos se proponii 
el nom bram iento de un inspector general. Lo he conside­
rado  siem pre conveniente, así como la necesidad de crear 
una com isión perm anente com puesta de químicos, na­
tu ralistas y m élicos. Esto  se hizo en Francia siendo 
Mr. Duraas m inistro  de A gricultura , y dio po r resultado 
el A n u a r io  d e  la s  a g u a s .

Hay una absolu ta necesidad de rectificar los análisis de 
las aguas, porque son tales los progresos de la química, 
que se encuentran en ellas cuerpos que no habían podido 
apreciar los que practicaron en épocas anteriores; ejem- 
pío,, las aguas de Archena. Convendría para esto el nom­
b ra r  uno ó dos profe.sores de quím ica acreditados por sus 
trabajos, que con el concurso de los médicos directores 
realizáran las operaciones en el m anantial y en el labo­
ratorio .

Un profesor de m edicina distinguido po r sus grandes 
conocim ienlos en adm inistración y en higiene pública 
podría encarg trse  de la  inspección general de los esta­
blecim ientos de aguas m inero-m edicinales.

P odría  adoptarse un  m odelo para llevar los libros y 
para los estados que tenem os la obligación de presentar, 
así como para la^ observaciones m eteorológicas. Con esta 
unidad  progresaría en poco tiem po el esluilio de las aguas 
m inerales; estudio m ás difícil y com plejo que parece a 
prim era vista, puesto que no solo se requ ieren  grandes 
conocim ientos en la m edicina p ráctica , y sobre todocu 
las afecciones crónicas, que son las que apelan á las 
aguas; sino que se requieren nociones harto  p ro fu n d a  c** 
otras ciencias que se refieren á las aguas, condicionas 
climatológicas, calida'l de los terrenos y cuanto se relacio* 
ne con la h i.ien e  pública.

Vale la pena de que r\ G 'bierno se ocupe do un ramo 
tan im portan te, arm onizándo la  lib e rtad  y los intereses 
particu lares, con las altísim as exijencias de la ciencia y de 
la hum anidad.
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CUADRO ESTADÍSTICO d e  los en ferm o s qu e h an  consu ltado  d u ra n te  la  2." tem p o ra d a  d e
1874, ó sea  desde l .“ de S e tie m b re  á  30 d e  N o v ie m b re  (1),

APARATOS. ORGANOS. ENFERMEDADES.

■ P iel  .

R e l a c ió n ___

Ojo s ..

Oídos.

Parasitarias.. | Sarna..............................................
■ Maculosa (Roséola sifilítica)...............
I Pustulo-crustacea ulcerosa (Rupia sy-

.........
iPustulosa (Ectiina sifilítico)........ .
(Papulosa lenticular.......................

Mentagra hérpética......................
Escamosa piliriasis rosada............

I Escamosa psoriasis guttata...........
Eczemas.........................................

Í Benigna exudativa (ímpéligo larvalis)
Escamosa.......................................

Eritematosa...................................
•' Iritis sifilítica.........................................................
I Sordera sifilítica.................................................  .
I Sordera por parálisis del nervio auditivo..........

Herpélides...

K io co iu o cio n ..

D ig e s t iv o .

, MtTcr-TTtr.- (Reumatismo muscular. | Colores reumatálgicos que
aplicular. i no proceden de la sífilis.

) Dolores osleocopos: ú origen sifilítico.......................
..................... ( Necrosis sitilílíoa...........................................................

I Boca.........................t Placas mucosas y ulceras sifilíticas.............................
( Estómago ..................i Dispepsias.......................................................................

D é n ito  - u r in a  > 
río s e n  e l  lum i-,
b re ......................

Testículo .
Urete,.v. . .  
Pbepücio. .

. P e n e .............

( V a g in a .................
Ma teiz ...............

Ovario . . . . . . . .

R e s p i r a t o r io . . i ........
* ) P osas NASALES

■ Centrales.

I n e r v a c ió n .

Cefalea.........................................................
Vértigos......................................................
Hemiplegia..................................................
Mielitis sifilítica.........................................
Esclerosis espinal posterior......................

^Ce EÜBHO VUIVAKBS.. |  ..........................................................

/Neuralgia cérvico occipital sifilítica..........

¡Neuralgia cérvico-occipilal nerviosa.. . : .  
Neuralgia braquíal con diátesis hérpética. 
Neuralgia ciática con diátesis reumática. -

profilaxis....................................................................
Enfermos que han venido como medio esploratorio..

Periféricos

Epididímitis crónica (Orquitis blenorrágica).
Esperinatorrea................................................
Blenorragia crónica (Gota militar)...............
Fiinosis............................................................
Chancro indurado ó infectante.....................
Chancro blando-fagedénico...........................

Vaginitis..........................................................
Melriiis blenorrágica.....................................
Ovaritis............................................................

Laringitis sifilítica............ ‘.............. ........................... 4
Rhínitis sifilítica ozetia. . . .................................

T otal

El médico-director en propiedad ,

J U S T O  M A R Í A  Z A V A L A .
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 ̂ (0 Están incluidos-solamenle los que han consultado con el médico-director, v los pocos que le han dado cuenta del 
'^ ŝuitado obtenido. . r- i
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PRENSA MEDICA.

Acción com parada de la  corteza y  de la  hoja del
jaborand i.

MM. Galippe y Bochefontaíne han  hecho varios expe­
rim entos que  tienden á dem ostrar que las hojas y la 
corteza de! jaborand i tienen las m ism as propiedades, y 
que ejercen igual influencia sobre el sistem a nervioso y 
sobre  c iertas  secreciones, y creemos que no estará demás 
el dar á nuestros suscrilores alguna idea de estas investi­
gaciones.

A nte  to d o -b u en o  es decir que uno de esos señores 
tom ó antes de la comida un poco de dicha co rteza—cuyo 
sabor arom ático ai principio, bien p fonto  se hizo picante 
— que no provocó desde luego ninguna alteración, pero 
que le produjo  hora y m edia después vértigos y nauseas, 
salivación abundante y enfriam iento de las extrem idades, 
seguido de sudor general.

P a ra  confirm ar estos resu ltados, em prendieron  una 
série de experim entos en los laboratorios de Beclard y de 
V ulp ian , valiéndose de perros de igual fuerza y talla, anes­
tesiados por medio de una inyección intra-venosa de 
h id ra to  de d o ra l . Se les in trodujo  adem ás una  cánula en 
el conducto de W arto n .

A. — Hecho esto, y después de haberse cerciorado que 
nada salia por la cánula,, se inyectó por la vena femoral 
de uno de los animales 5 cenlim etros cúbicos de una  in ­
fusión de 5  gram os de c o rte z a  de jaborand i en 40 de agua, 
p e ro  antes de haber acabado de inyectar esos 5  cen ti- 
m etros, es decir, al m inuto de la operación, salia ya por 
la cánula del conducto de W arton  un  chorro de saliva. 
Una segunda inyección de igual cantidad del infuso, com u­
nicó nuevo im pulso á la secreción de la glándula sub­
m ax ila r, y produjo  adem ás varias cám aras d iarréicas. 
La micción se hizo tam bién abundante. La tercera  inyec­
ción no aum entó  sensiblem ente la secreción salival.

B . — En o tro  perro  se inyectaron en la vena fem oral 5 
centím etros cúbicos de una infusión de h o ja s  de jaborandi, 
{3 gram os por 40 de agua) y al m inuto  el liquido salival 
se derram aba en abundancia por la cánula . La segunda 
inyección, hecha tam bién con 5 cenlim etros cúbicos de 
la m ism a infusión, aum entó el derram e de saliva, hizo 
abundan te  la m icción y p rodujo , como en el caso an te ­
rio r , cám aras d iarréicas.

Sin em bargo, presentó este perro  un fenómeno que no 
se notó en el precedente; un tem blor general que duró  va­
rias horas. E n  los dos se aum entó considerablem ente la 
secreción de las glándulas salivares, m om entos después 
de h ab er producido igual efecto en la sub m axilar. En 
ninguno de los dos se presentó la diaforesis.

De estos experim entos deducen los señores Galippe y 
Bochefontaine que los p rinc ip ios activos de la hoja y de 
la corteza del jaborand i tienen las m ism as propiedades.

( Con el objeto de ver si dicha corteza podía producir 
fenómenos cerebrales, se inyectaron en la vena femoral 
de un tercer perro , no anestesiado, 20  centím etros cúbicos 
de la infusión preparada de antem ano, y al poco ralo  se 
observó la sialorrea, la abundancia de la secreción u r in a ­
ria , las cám aras diarréicas, y el abatim iento profundo que 
á los cinco ó seis m inutos se apoderó del anim al, que p e r­
m anecía inm óvil, buscando solo la oscuridad, y con los 
orificios pup ilares sum am ente dilatados.

U .— Procuróse después averiguar si la  hoja tenia como 
la corteza propiedades m idriáticas.

Se midió con un  compás la pupila  de un  perro no an es­
tesiado. Se inyectó en su vena c ru ra l una  infusión de un
gram o de hojas en 20 de agua, inyectando solo la p rim era  
vez 5 g ram os, y el resultado fué un ligero estrecha­
m iento del orificio pupilar. P ero  inyectado el resto de la 
infusión, se dilató la pupila un doble de lo que estaba al 
com enzar la operación. Idénticos efectos se obtuvieron en

otros cuatro  experim entos que después p ra tlicaron  eji 
otros tantos perros.

De aquí dedujeron que la corleza del jaborand i ejercí 
tam bién  su influjo sobre el cereb ro , y que tanto ella como 
las hojas determ inan la dilatación de la pupila.

E .— Esta dilatación p u p ila r no es, sin em bargo, laa 
considerable como la que resu lta  de la adm inistración de 
la atropina. Y respecto áes lo  ocurre  una pregunta: ¿obra 
el jaborandi de la m ism a m anera sobre el aparato pupilar 
que la belladona? ¿Obra sobre ese aparato de una manera 
indirecta , es decir, po r el in term edio  del g ran  simpático, 
escitando las extrem idades in lra-to rác icas  é inlra-abdo- 
rainales del Irisplácnico? Parece ser que la escitacion se 
trasm ite po r el cordon cervical del gran sim pático, y que 
la m idriasis se verifica como si se escitase este cordon coa 
una corrien te eléctrica.

Y esto se com prende si se recuerda  que la pupila se 
dilata en los individuos cuyos intestinos alojan vermes; 
adem ás que la irritac ió n  de la m ucosa in lesiinal, y en su 
consecuencia la escitacion de las extrem idades terminales 
del sim pático p o r el jaborandi, está bien dem ostrada por 
la producción de las cám aras d iarréicas que hem os hecho 
n o ta r en los experim entos precedentes.

Las dos observaciones siguientes parecen probar que la 
m idriasis producida po r el jaborand i depende de la ac­
ción de este agente sobre el gran sim pático.

En dos perros no anestesiados se dispone conveniente­
m ente la vena fem oral para inyectar una infusión de ja­
borandi, haciéndose antes cargo del estado de la pupila.

A uno de los dos se le co rtan  sucesivam ente los dos 
nervios sim páticos en la región cervical, y  se nota que en 
el m om ento de la sección, la pupila  correspondiente ae 
re trae . Se inyecta entonces la infusión de hojas de jabo­
rand i, y las pup ilas perm anecen re tra ídas todo el tiempo 
que dura  la observación.

E n el o tro  perro se rep ite  el m ism o experim ento, con 
solo la diferencia de que la infusión es de corteza, y el 
resultado que se obtiene es absolutam ente el m ismo que 
en el caso an terior.

En resú in en , de todos estos experim entos deduces 
MM. Galippe y Ilochefontaine, que  las hojas y la cortea 
del jab o ran d i ejercen la m ism a acción sobre las glándula 
salivare.*; que la una y la o tra determ inan  la diarrea y d 
aum ento de la secreción  u rinaria , y que las dos produceui 
po r el in te  rm edio del gran sim pático, la dilatación de b 
pupila.
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S eis to ra c e n te s isp a ra la  curación de una pleuresía 
puru len ta .

Es en estrerao notable el siguiente caso que hallarooJ 
en un periódico extran jero .

T rátase de un jóven de 19 años de edad que entró 
el hospital de San A m onio el 5 de Enero de 1874: hacb 
ya un año que sentía  dificultad para  resp ira r, que tosii 
con frecuencia y que se deb ilitaban  sus fuerzas; mas* 
pesar de ello cootinuó trabajando hasta el mes de Febre; 
ro , en que habiendo aum entado la los y la disnea, le 
preciso  g u ard ar cam a por espacio de dos meses. Durante 
todo este tiem po por consejo de un médico se aplicó sH' 
cesivam enle tres  vejigatorios al lado izquierdo 
pecho, lo cual le alivió hasta  el eslrem o de poder 
á sus habituales ocupaciones; p e ro  la  tos aum entaba caô  
dia, el enflaquecim iento era considerable, y de nuev® 
se vio obligado á guardar cama en el mes de Julio. Otrô  
tres vejigatorios fueron aplicados en el m ism o lado. 

Uácia fin de Noviem bre sin tió  p o r  p r im e r a  vez
lo r agudo y punzante en el costado izquierdo. No P  
esto se decidió el enferm o á dejar sus ocupaciones, y
cuando le fué im posible levantarse es cuando ingreso  ̂
el hospital.

A su en trada pudo observarse  la palidez de su ’ 
el aspecto de sufrim iento  que en él se marcaba y e* ® 
flaquecim iento: no había sin em bargo disnea, 
rara  y los esputos blancos y aireados. La sim ple insp®^
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cion del p ec h o  d ió  á  conocer u n a  d ife renc ia  m u y  no tab le  
en la  a rn& itud  de sus dos lados: el izqu ierdo  es tab a  d e ­
form ado y co n sid e rab lem en te  p ro longado ; u n a  m e n su ra -  
cion co m p ara tiv a  dió el s ig u ien te  resu ltado ;

Lado izquierdo.
P o ra r r ib a .  d7 ce n tim e lro s .
P o r  su p a r te  m edia . . . .  46  —
P o r  a b a jo ..........................  “

Lado derecho.
P o r a r r ib a ........................  ce n tím e tro s .
P o r su  p a r te  m edia. . . .  44  —
P o r  ab a jo .........................  4 i

E sta  m ensuracion  se p ra c tic ó  de la m an e ra  s ig u ien te : se 
tomó u n  punto esternal so b re  la  p a r le  m ed ia  d e  la  linea 
in le r-m am elonar; o tro  raquidiano so b re  la  co lu m n a  ver 
leb ra l, cu id an d o  que  estuv iese  en el m ism o p lan o  que  el 
prim ero; y p o r  fin, o tro s dos raq u id ian o s , el u n o  a  lU 
centím etros p o r  enc im a, y el o tro  á 10 po r d eb a jo  del p re ­
cedente. H echo esto  se aplicó la  eslrem idad  de u n  m etro  
al pun to  e s te rn a l, y se m id ió , en  cada lad o  de l tó ra x , la 
distancia q u e  se p a ra b a  este  p u n to  de los tre s  raq u id ian o s .

S i se exam ina al enferm o en  el decúb ito  d o rsa l, se 've  
que el co razón  está  re ch ad o  de su  s itio , que  ocupa la p a r­
te derecha  d e U o ra x : su base p a rece  c o rre sp o n d e r  al te r ­
cer espacio  in te rc o s ta l d e rech o , y  su  vértice  al q u in to , un  
cen tim elro  p o r  d en tro  de l m am elón del m ism o  lado .

P o r  la percusión .se d esc u b ría  u n a  m alidez  abso lu ta , 
hácia d e lan te  y  hácia  a trá s , en  to d a  la  es ten sion  del p u l­
m ón izq u ie rd o , y  por la  auscu ltac ión  p u d o  a p rec ia rse  la  
falta com p le ta  del m u rm u llo  re sp ira to rio . No h ab ía  ru id o  
de soplo , ni egofonia, ni v ib rac iones to rácicas. Solo  al n i­
vel del v é r tic e  del corazón  se p erc ib ía , en  el p r im e r  tiem ­
po, u n  ru id o  áspero  m uy in tenso .

E n v is ta  de estos signos se  d iagnostico  la  en terraedaQ  
de un  d e r ra m e  p leu ritico  co nsiderab le , en  u n  ind iv iduo  
no tu b e rc u lo so  com o lo h ab la  dem o strad o  la  a u sc u l­
tación. , , 1 ■

E l 9 de E n e ro , hab iendo  au m en tad o  la d isnea , se deci­
dió el p ro feso r M esnet á p rac ticar la  ioracentesis.^ H echa 
la p u n c ió n  en  e! q u in to  espacio  in te rc o s ta l, d io  salida 
á 750 g ram os de p u s in o d o ro  y d e  bu en a  n a tu ra le za . .

E l d ia  10 se  en co n trab a  algo aliv iado  el p ac ien te , no
siéndole ta n  difícil la re sp irac ió n . ^

E l 14 se  p rac ticó  la  sequnda toracenlesis q u e  d io  salida 
á 1 000  g ram o s d e  pus: d ism in u y ó  la m alid ez  h ác ia  a íra s  
y hácia  a r r ib a , y en la  fosa su p ra -esp in o sa  se com enzó a 
p e rc ib ir e l m u rm u llo  v esicu lar.

E l 27 se  q u e ja  de d iü c u lta d  p a ra  re s p ira r , y  p id e  se le 
haga una  nu ev a  punción

M edido segunda vez, el pecho  d ió  el s ig u ien te  re su ltado : 
*

Lado izquierdo.

P o r a r r ib a ........... ...
P o r su  p a r le  m edia. 
P o r  ab a jo ................

44  cen tím etro s . 
44  —
4o  —

Lado derecho.
P o r  a r r ib a . 4h  ce n tím e tro s .
P o r  su  p a r te  m edia. . . .  45  —
P o r a b a jo ........................  43

Practicóse una tercera ioracentesis, y salió otra cantidad 
de pus igual á la  anterior.

El 8 de F e b re ro  se lev an ta  ya el en fe rm o ; h a  a u m en ta ­
do su ap e tito  y  p ercep tib lem en te  se le  ve engo rdar.

E l 16 se p rac tica  la  cuarta Ioracentesis; sa len  l.OÜO 
gram os d e  p u s .

Vuelto á m edir el pecho resulto:

E n  el lad o  izq u ie rd o , 4 5 ,  4 4  y  4 3  ce n tím e tro s  r e s p e c ­
t i v a m e n t e ;  y  e n  el d e recho  4 6 , 45  y  43. 1 • í.

E l 29  la m alidez  no llega  m ás que  h asta  el án g u lo  in fe ­
r io r  d a  o m ó p la to . E l m u rm u llo  v esicu lar se p e rc ib e  en
u n a  m ay o r esten sio n . . , , , •

E l 3  d e  M arzo se verifica  la  qmnía Ioracentesis, que
dió sa lid a  á 1.800 g ram o s de pus.

P o r  debajo  de la c lav ícu la  izq u ie rd a  se p erc ib e  u n  sop lo  
tu b á rio  in ten so , y a lgunos e s te r to re s  m ucosos, deb ido  
todo á q u e  el a ire  p e n e tra  ya en  alveolos h a s ta  en tonces 
im p erin eab le s . E l corazón vá ocu p an d o  poco á  poco su

"̂̂ 1̂ 2 8  se p rac tica  la  ioracentesis, sa liendo  1 .350

^  D u ra n te  el m es de A b ril  m ejoró  v isib lem en te .
E l d ia 27 d e  Mayo se  m id ió  el pecho  p o r  u ltim a  vez, y 

el re su lta d o  fué: lado izq u ie rd o , 4 3 , 4 1 , 39 ; lad o  d e rech o ,

^ % n o s  dias d espués ab an d o n ó  el ho sp ita l: su  e s tad o  era  
esce len te : s in  em b arg o , el son ido  m ate  se p e rc ib ía  todav ía  
e n  la. p o rc ión  in fe rio r iz q u ie rd a ; en  los dem as p u n to s  la  
re sp irac ió n  era  tan  p u ra  com o en el lado  d e rech o .

H é aq u í, p u es , u n  herm oso  caso  de p leu re s ía  p u ru le n ta  
c u rad o  ú n ica  y csc lu sivam en le  pof. 
sucesivas, a u e  d ieron  lu g a r  á  la  sa lid a  de 7 li tro s  d e  p u s 
s iem p re  inoduro , s iem p re  c rem o so , s ie m p re  d e  bu en a  
n a tu ra leza .

In h a lac io n es  de v ino  de ip ecacu an a  p u lv e riz a d o  c o n tra  l a  
to s  c a ta r r a l  y  e l a sm a  b ro n q u ia l.

MM. S id n ey  B inger y  'W illia ra  M u rre l reco m ien d an  el 
em p leo  de la  pu lv erizac ió n  de u n a  so lución  de ipecacuana  
co n tra  la  tos c a ta rra l y ta m b ié n  c o n tra  el asm a b ro n - 
nu ia l deb iendo  hacer uso  de l v ino  de ipecacuana , ya 
p u r o ’ va m ás ó m én o s  d ilu id o , que  fin am en te  p u lv e riza ­
do p o r m e d io  de uno d é lo s  tan to s  ap a ra to s  usados en  
ta le s  casos, es asp irado  p o r  el en ferm o . E l 
ad ie s tra rse  en  c o m p rim ir  su s  n a n c e s  etm la Y 
h ac e r asp iraciones p ro fu n d as  ten ien d o  d e p r im id a  la  len 
giia, p a ra  que  d e  este  m odo  p u e d a  llegar el v a p o r  rnedi- 
cam en loso  hasta  las  ú ltim as  ram ificac iones b ro n q u ia le s . 
Las p rim e ra s  sesiones deb en  s e r  co rta s  y d e ja r  cada tres  
ó c u a tro  in sp irac io n es  un in te rv a lo  de reposo . Los p ro i« -  
so res  a r r ib a  citados so m etie ro n  á 25  en fe rm o s, cuya edad  
v a r ia b a  e n tre  los 45  y los 72  años, á este  tra ta m ie n to , 
q u e  d u ró  té rm in o  m ed io  12 d ias, p u es  s i unos cu ra ro n  en  
c u a tro , o tro s  es tu v ie ro n  m u ch o s  m ás su je to s a  este p ian
cu ra tiv o . . , , ■

A contece  á veces q u e  las p r im e ra s  inha lac io n es  a u m e n ­
tan  la  to s, pero  al poco ra to  d ism in u y e , y  en  caso de que  
p e rs is tie ra  deb erem o s em p lea r u n a  so luc ión  m ás déb il. 
P u e d e  tam b ién  i^roducir al p rin c ip io  la  sequedad  d e  la  
gargan ia  y aun  a lte ra r  el t im b re  de la  voz.

E n  el in tervalo  de la s  in h a lac io n es  debe  el en fe rm o  
h a c e r  g árgaras  y co lu to rio s  con  el ob je to  d e  a r ro ja r  el 
esceso d e  so lución  de ipecacuana  que  haya  en  la boca 
y ev ita r con esto  el efecto  nauseoso  de ese m edica-

B ien  p ro n to  con  este  tra ta m ie n to  se m ejo ra  el p a ­
c ien te  y la  re sp irac ió n  q u e  tan  d ifíc il e ra  d u ra n te  el sueño , 
se  hace m u cho  m ás fácil; la  tos d ism in u y e , s e l a c i l u a j a  
espec to rac ion  y p o r  fin p u ed e  d is fru ta r  de u »  sueno  
ap ac ib le  s in  necesidad  de ten e r elevada la  cabeza , com o 
suced ía  anU s de su je ta rse  á este  p la n  cu ra tiv o .

D ebe p ra c tic a rse  po r lo m énos u n a  inhalac ión  d ia n a ,  
V dos ó tre s  cuando  la en fe rm ed ad  es m uy  reb e ld e , p o ­
d iendo  s e r  la  d u ra c ió n  de cada u n a  de ellas m ay o r s i el 
v ino  e s tá  d ilu ido  q u e  s i  e s tá  p u ro . P o r  fin , en  lo  m ás crudo  
de l inv ierno  debe te m p la rse  a lg ú n  ta n to  d icho  líq u id o  a n ­
tes d e  u sarlo . ------
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PARTE OFICIAL.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION.

limo Sr: Próximas ya á terminar las oposiciones á las pia­
las vacantes de médicos-directores de aguas y baños mine­
rales, convocadas en IB de Mayo de 1874; y existiendo en 
este ministerio varios expedientes en solicitud de que se 
otorgue á médicos-directores interinos la propiedad de las 
plazas que sirvieron según prescribía el articulo 37, párrafo 
cuarto del reglamento de H de Marzo de 1868, en virtud de 
cuya disposición fuó reconocido igual derecho á algunos 
médicos-directores de baños que se encontraban en el mis­
mo caso y vienen desde entonces ejerciendo su cargo en 
propiedad con el sueldo, emolumentos y derechos que los de 
oposición rigurosa ó suplementaria; teniendo presente ade­
más que la clasificación de establecimientos balnearios acep­
tada para el concurso y las oposiciones, sobre ser inexacta 
por la precipitación conque se hizo, es incompatible con la 
resolución que puede recaer sobre dichos expedientes por 
estar reclamadas algunas de aquellas vacantes en las instan­
cias que sirven de base á los mismos; y considerando, por 
último, que la innovación hecha en ios ejercicios de oposi­
ción, más bien examen, difícilmente permitirá apreciar el 
mérito relativo de ios opositores, y que tampoco es admisi­
ble la propuesta unipersonal que el reglamento actual de­
termina, porque además del carácter de imposición que re­
viste, limita el premio á un reducido número de candidatos, 
cuando pueden figurar en terna muchos más que ulterior­
mente aprovechen este mérito en su carrera;

S. M. el Rey se ha dignado mandar lo siguiente:
1, ® Quedan sin efecto las clasificaciones de los estableci­

mientos balnearios hechas en 2 y 24 de Octubre de 1874, y 
la designación de las plazas que habían de proveerse por 
concurso libre y por oposición.

2. “ Se proveerán en el concurso libre ya terminado cinco 
plazas y 20 en las actuales oposiciones, designadas entre las 
vacantes portel ministro de la Gobernación, oyendo al Real 
Consejo de Sanidad.

3 °  Se depga el art. 34 del reglamento de aguas y baños 
vigente, sustituyéndole por el siguiente:

«Art. 34. Terminados los ejercicios de oposición, se cons­
tituirá el tribunal en sesión secreta; discutirá el mérito en 
general de los ejercicios verificados, y decidirá por mayoría 
de votos si há lugar ó no á la propuesta, cuya deliberación 
y decisión constarán en el acta de este dia, que firmarán to­
dos los jueces. Para cada plaza se propondrán tres indivi­
duos, en primero, segundo y tercer lugar, haciendo en vo­
tación ordinaria la elección de los lugares primeros de todas 
las ternas, después la de los segundos, y por último la de 
los terceros.

nllecha la calificación, el secretario del tribunal formará 
la lista de las ternas propuestas, y á la mayor brevedad po • 
sime la elevara al Gobierno, acompañada del expediente ge­
neral de méritos y servicios de los opositores, del programa 
que sirvió para el primer ejercicio, de las memorias origí­
nales escritas para el seguudo, y de las actas correspondien­
tes a todas las sesiones celebradas.

Bp Gobierno, antes de hacer el nombramiento, oirá al 
Real Consejo de Sanidad sobre la validez y legalidad de lo 
actuado.»

De Real órden lo digo á Y. I. para su conocimiento y efec­
tos oportunos. Dios guarde á V. I. muchos años. Madrid S de 
Marzo de 1875.—Romero y Robledo.—limo. Sr. Director ge­
neral de Beneficencia, Sanidad y Establecimientos penales.

MINISTERIO DE FOMENTO.

instancias de varios escolares en 
solicitud de ser examinados antes de la época ordinaria, por
íft la quinta de
70.000 hombres, y deseando evitar en lo posible perjuicios
las jóvenes llamados al servicio de

® resuelto qne los alumnos á quis-
admitidos á exáoienes 

« M A i ®  solicitaren, para probar las asignaturas

De Real óiden lo digo á V. I. para su conocimiento y de-

más efectos. Dios guarde á V. I. muchos años. Madrid 2 de 
Marzo de 1 875.-r-Orovio.—Sr. Director general de Instrucción 
publica. “

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

S esió n  l i te ra r ia  del 25  de F e b re ro  de 1875.

E m pezó  con  la  le c tu ra  del acta d e  la  sesión  an te rio r la 
cu a l fu é .a p ro b a d a . ’

Después de darse cuenta délas comunicaciones y obras 
recibidas, el Se Alonso continuó en el uso de la palabra 
para exponer su tema sobre la intervención de los esci- 
tan tes en el parto.

E m pezó  re c o rd a n d o  lig e ram e n te  la  h is to ria  del corne­
zuelo  d e  c e n te n o , q u e  desd e  los siglos x v i  y x v ii  se usaba 
e m p ír ic a m e n te  en  A lem ania  y E scocia , p e ro  q u e  solo d.'s- 
de m ediados de l x v m  se a d m ín is tró c ie h tíf ic a m e n te  Traló 
d e l  o rigen  de l c o rn e z u e lo , de su s  ca rac lé res  , dé su  com­
posic ión  q u ím ic a , de s u s  dos p rin c ip io s , ergo lina  y aceite 
fijo  ó tó x ic o , so lu b le  en  el é te r  frío . A ñadió  que  porsQ 
p a r te ,  n u n ca  h a b ía  confiado  tan to  en  la e rg o lin a  com o en 
el cornezuelo  en  su s ta n c ia  , y q u e  la  fo rm a  p re fe rib le  era 
el po lvo r e c ie n te .

'H a b ló  en segu ida  de los efectos fisiológicos del corne­
zuelo  d e  cen ten o  d u ra n te  el p a r lo . A los d iez  ó vein te mi­
n u to s ,  d ijo , em pieza la p a r tu r ie n te  á  q u e ja rse  de dolores, 
que se co n v ie r te n  m u y  luego  en  co n tracc io n es . E stas al 
p rin c ip io , son  m u y  análogas á las fis io ló g icas; pero luego 
van  ten iendo  te n d e n c ia  á hacerse  co n tin u as  y com o tetá­
n ic a s , s in  los in te rv a lo s  que  tien en  las n a tu ra le s .

E s ,  p u es , necesario  hacer a lto  en  la a d m in is trac ió n  del 
co rn ezu e lo , u n a  vez in ic iad as  las con tracc iones: p o r lo co­
m ú n , no debe  p asa rse  de 2 ó 3  g ram o s.

C uando  las  dosis se re p iten , ó se  u sa  de u n a  manera 
in tem p es tiv a  el co rnezue lo , se  escita p o r una  acción refleja 
el c e n tro  ce reb ro -esp in a l; v ienen cefalalg ia, v é r tig o s , di­
la tac ió n  de p u p ila s , y en  las ep idem ias de ergo tism o  , se 

h a n  v isto  convu lsiones, p a rá lis is  y aun  gangrenas.
S o b rev ien e n , p u e s , estados pato lógicos im p o rtan tes  por 

el abuso  de l co rn ezu e lo ; el té tan o s  d e l  ú te ro  fieb re  con­
gestión  en  los vasos u te r in o s ,  y aun  in flam ación  seguida 
de g an g ren a , á  la  cual suelen  su ced er, si sob rev iven  las en­
fe rm as , fís tu las  vésico -v ag in a les , q u e  el vulgo a tribuye á 
veces in d eb id am en te  á  la  ap licac ión  de l fórceps en  los ca­
sos en  q u e  se  h a  usado este  in s tru m e n to .

E xagerados los efectos dei co rn ezu e lo  en  el s is tem a ner­
v ioso , sob rev ienen  congestiones y ec lam psias.

L legam os a h o ra  á las ind icac iones y contraind icaciones 
del cornezuelo .

Se h a lla  in d icad a  esta  su s tan c ia  en  la in e rc ia  a tó n ica  del 
u le ro , pero se n e c e s i ta d  co ncu rso  de v a r ia s  condiciones.

Es preciso que no haya ningún obstáculo mecánico para 
la terminación del parlo, ni procedente del feto , ni del 
Utero ; que la pelvis se halle bien conformada , el cuello 
dilatado, y la presentación y posición sean convenientes, 
debiéndose escluir las posiciones occípito posteriores que 
ocasionan por sí solas un parto difícil, las transversales y 
las de cara.^ Es preciso además, que la cabeza esté en lo 
escavacion o en el estrecho inferior; porque en otro casOi 
antes de terminar.se el parto, sobrevendría el tétanos y con 
el la muerte del feto.

E fe c t iv a m e n te , las co n tracc io n es  fisiológicas no im pi' 
d e n  s ino  p o r  in te rva lo s  la  c ircu lac ió n  fetal; pero  las con­
tra c c io n e s  p erm an en tes  p ro d u c id a s  p o r el cornezuelo , 11®' 
gan  á  su sp e n d e r defin itivam en te  el c írc u lo  sanguíneo 
ocasionando  la  m u e rte  d e  las c r ia tu ra s . A sí es que 1® 
es tad ís tica  ha d em o strad o  q u e  m u e re n  es tas  en  la propor­
c ión  d e  u n  2 0  p o r 100  cuando  se u sa  el cornezuelo  duran­
te  e l p a r to .

P o r  el c o n tra r io ,  está  co n tra in d icad o  e l cornezuelo en 
las m alas p re sen tac io n es , cuando  el cu e llo  no esté  dilatado,
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en las mujeres nerviosas y propensas á la eclam psia, y 
siempre que se hwlle muy alta la cabeza.

Hay , sin em bargo , casos escepciónales en que á pesar 
de fallar las citadas condiciones , puede ser muy útil el 
cornezuelo.

O urren á menudo hemorragias graves durante el parlo, 
casi siempre pnr desprendim iento prem aturo de la p a- 
centa, sobre lodn , cuando esta se halla adherida alrede­
dor del oriíicio uterino. En tales casos, llegan á verse las 
mujeres enla situación tan lam enlab leque lodos conocen. 
Suele no estar dilatado el cuello ; no puede pensarsa en 
terminar el p a r lo ; pern aprem ia la necesidad de cohibir 
la hemorragia solicitando la contracción del tejido u te ri­
no, para lo cual sólo existen dos medios; el uso del agua 
fría ó de la nieve, y el del cornezuelo de centeno, y como 
auxiliares el caldo y el vino, que es entonces muy bien to ­
lerado. Por últim o, se com pleta siempre este tratam iento 
por la aplicación del taponamiento uterino.
^Tam bién ocurre entonces dism inuir el volúmen del 
lluevo; si es un borde de la placenta el adherido, en cuan­
to pueda llegarse á la bolsa, es preciso rom perla; pero no 
conviene de igual modo perforar la placenta cuando la in­
serción es c e n tra l, porque si las hem orragias continúan 
después, no es fácil in troducir la mano para efectuar la 
versión.

Referiré, entre otros, un  caso reciente, en com proba­
ción de lo que acabo de decir. Tuvo una señora durante 
su embarazo las pequeñas hem orragias que indican la in­
serción en el cuello; durante el parto sobrevino otra he­
morragia, esta vez gravísima, y contra la cual no bastaron 
el frío ni el taponam iento. Reconocí la placenta al través 
del cuello, que no estaba dilatado. Juzgando preciso acu­
dir al parto forzado, atravesé la placenta por el centro; 
perforé de pronto el corion, y cogiendo entonces los pies 
estraje rápidam ente la criatura. Quedó la paciente lipolí- 
mica; pero íué reanim ándose, y al cabo entró en reacción, 
sunque tan escasa, que en medio de una hipostenia gene­
ral el estómago nada podía digerir; afortunadam ente la 
leche fué mejor tolerada y esto salvó á la paciente.

Hay también que tener en cuenta las hem orragias de 
los abortos, que, como es sabido, ocurren á menudo á los 
tres meses. Tam bién en este caso se halla muy indicado 
ol cornezuelo de centeno, auxiliándole asimismo con el 
taponamiento.
.Puedo citar dos ejemplos recientes de este género: fui 

citado á Alliama para ver á una señora embarazada de 
cuatro meses, que tenia desde principios del tercero  he- 

■hiorragias graves. Se creía que había abortado ya; pero 
exploré la matriz y me convencí de que contenía aun el 
producto de la fecundación, que convenia expulsar. Con 
ters dosis de medio gramo de cornezuelo se presentaron 
dolores que antes no existían, y se verificó la salida de un 
l̂ cto. Este hecho prueba la determ inación,d irecta d é la s  
contracciones por medio del cornezuelo.

.liln otra em barazada de siete meses, que llevaba ya 
l'cinledias con hem orragia, se presentaron al fin dolores, 
tlsé también el cornezuelo y el taponam iento, con lo cual 
^  apresuró el parto j  se cohibió la hem orragia.

Eu las hemorragias del puerperio tiene igualmente indi- 
'^^ciones positivas el cornezuelo. Guando la placenta está 
''̂ .edio desprendida y encerrada aun en el útero, no adm i- 
•̂*lro esta sustancia, porque se observa entonces en la 

^^Lriz m ucha tendencia á contraerse de una manera irre - 
P/'^cluciéndose lo que se llam a enquistam iento de la

I en tales casos se adm inistra el cornezuelo y continúa 
hetnorragia, lo cual sucedo á menudo por la tenacidad de 
adherencias, se hace muy difícil vencer la resistencia 
oriQcio interno, para estraer la placenta con la mano 

 ̂ caso de necesidad.
dp suelen ocurrir hem orragias por inercia después 
jj® ®®Pclida la placenta, sobre todo en los partos dem a- 

aUo rápidos. Entonces, si la hem orragia es grande, hay 
introducir la mano; pero si es menos considerable

está m uy indicado el cornezuelo de centeno, el cual 
obra interrum piendo la circulación uterina m ediante la 
contracción de los planos medios del legido de la matriz, 
favorecida en su eficacia por la disposición anatómica de 
sus fibras, que es hoy bastante conocida: los anillos de 
este plano que rodean los vasos, obran como pequeños 
esfínteres, que interceptan el curso de la sangre.

Se usa asimismo el cornezuelo en las hem orragias que 
sobrevienen en el estado de vacuidad del úfero; sin em ­
bargo, en estos casos se suele p referirla  ergotina que obra 
con más suavidad.

Hasta se ha prelendido por algunos que la acción he­
m ostática del cornezuelo se cstiende á las hem otisis, he- 
raatem esis y otras hem orragias análogas. Créese, por los 
que usan en tales casos la referida sustancia, que obra 
sobre el sistema vascular contrayendo los vasos, pero do 
esto no tengo esperiencia propia.

Concluyo asentando que el cornezuelo es un medica­
mento heroico, pero que debe reservarse para los casos y 
circunstancias que acabo de indicar.

Concluido el discurso del Sr, Alonso, y habiendo pasa­
do la hora de reglam ento, se levantó la sesión.

El secretario perpetuo,
Matus  Nieto Serrano.

MONTE-PÍO FACULTATIVO.

JUNTA DIRECTIVA.
La Junta Directiva ha acordado, que con arreglo á lo pre­

venido en el Reglamento, se abra el pago de las pensiones 
en las tesorerías de las Juntas delegadas desde el dia -15 del 
actual, á cayo fin deberán presentarse los interesados opor- 
lunaraent e en las Secretarías de las mismas, provistas de las 
fé de vida y estado, expedida por el cura párroco respectivo 
y la certificación correspondiente por el Juez municipal del 
distrito.

Madrid 8 de Marzo de 1871}.—Ei Presidente, TomásSanter 
ro y Moreno.—El Secretario general, Estéban Sánchez do 
Ocaña.

VARIEDADES.

DEL INFLUJO DE LOS ASTROS EN  LAS ENFERMEDADES
p o r  J .  B . U lle rsp e rg e r.

{Continuación.)
El muy cé'ebre Sydonham (1710-1787), DagUvio, Boer* 

haave y Federico Iloftinán son reputados con entera ju s ­
ticia como restauradores de la crisiologia hipocrática, así 
como Cullen, Jackson, Ueil y Ilufeland han sido los re ­
form adores de b  misma. Sydenham , el H ipócrates inglés, 
consignó en su  preciosa obra lo siguiente: «Pero la en­
ferm edad que se desarrolla con furia hacia el equinocio 
de otoño, produciendo muchísim o estrago, dá su nom bro 
á  la constitución de lodo el año; pue.s cualquiera enfer­
medad que en esta estación se sostenga con preferencia 
á las demás, fácilm ente se com prende que obtendrá el 
dom inio sobre todas las que se presenten en el mismo 
año, y que á su génio se acomoden todos los males epi­
démicos que se estiendan al propio tiem po, en cuanto lo 
perm ita la naturaleza de los mismos» (a). Dió nuestro

(a) Qui vero morlus citca JEquinoctium A^iUmnale maxi- 
iKopero fuHt, et cumviulatiesimavi edit itragem, totins anni 
constitutioni nomen, impertit suum\ quitquis enim fuerit inorho- 
rum, qui ea tempestate j>ro c/tteris invaluerint, prineipatim om- 
nium quiisto anuo invaiunt. ohtinuUse faeilé deprehendetur, 
cujus in genio Epidemiei, quotqxiot sunt ffúy^povoi se aooomo- 
dant, in quantum eorum fert natura. liemos creído oportuno co­
piar aquí el texto original que el autor cita: el resto ea un extracto 
deducido do parajes diversos de S/denham.—T.
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citado  S ydenham  p o r  sen tado  que  las co n stitu c io n es  e p i­
dém icas d ep en d en  de una  co m p lex ió n  ó c rasis  o cu lta  del 
a ire , d e  n in g ú n  m odo  m an iile s ta  (1). R ica rd o  M ead, an te ­
r io r  á S y d en h am  (2), com ienza u n  opúscu lo  d iciendo: 
«Desde re m o to s  tiem pos c re ían  los an tig u o s q u e  las  a c ­
cesiones y las repe tic iones de m u ch o s m ales depend ían  
de la acción de la lu n a  y h asta  c o m p ro b a ro n  a lgunos con 
te s tim o n io s  p ro p io s  que  deb ían  su  o rigen  al sol y  al in ­
flujo  de los a s tro s . Los ú ltim os e sc rito re s  d e  h is to ria s  
de las en fe rm ed ad es ep idém icas se  ocupan  con  em peño  
en  e n u m e ra r  los m ov im ien tos y las  in fluencias de los 
cuerpos c e le s te s ....  D ebe sa b e rse  que  so n  dos fuerzas que  
alcanzan  tam b ién  á  los d em ás  astros^ los cua les au n q u e  
no igualen  en  acción  a l so l y á  la  lu n a , co n sp iran , s in  
em b arg o , de varios m odos p a ra  a u m e n ta r  ó d ism in u ir  el 
in flu jo  d e  aq u e llo s  en  n u e s tro s  c u e rp o s . Y es tan  im p o r­
ta n te  esta  co n cu rren c ia , q u e  s in  d u d a  a lguna  se  la  debe 
a tr ib u ir  la  fu e rza  sú b ita  y o cu lta  q u e  en  c ie r ta s  ocasiones 
to m an  las en ferm edades q u e  de im p ro v iso  acom eten  á t o ­
das la s  fam ilia s .»  (a]

E l  m u y  docto  ü .  A ndrés P iq u e r, q u e  m erec ió  se r  m é­
dico d e  dos reyes de la s  E spañas, SS . MM. seren ísim as 
D . F ern an d o  VI y D. Cárlos III, esc rib ió  en  la prefación  
de u n a  de su s  ob ras  (3): «T am bién  se ha de considerar, 
q u e  e n tre  los efectos n a tu ra le s  hay  u n o s , q u e  son  su ce s i­
vos y conexos e n tre  s í, de s u e r te , q u e  p o r  e l co n o c im ien ­
to e sp e rim en ta l de los unos se p u ed e n  p ro n o s tica r  los 
o tro s . Asi son  las c u a tro  e s ta c io n e s  d e l año  en  e l M undo 
g ran d e , las edades en  e l h o m b re , y los vario s tiem pos de 
au m en to  y dec linación  de las  en fe rm ed ad es. P o r  el con ­
tra r io  o tro s  e fec to s  de la  na tu ra leza  so n  e n tre  s í to ta lm e n ­
te  inconexos, de m odo q u e  de lá p resen c ia  d e  los unos no 
se  in ü e re  la  de los o tro s .»  [b)

«E n el M undo g ran d e  vem o s q u e  las  m areas siguen  
c ie rto s  p e río d o s  co rresp o n d ien tes  á  los m ov im ien to s  de la
lu n a ........ y s i ponem os c u id a d o , h a lla rem o s q u e  en  la
n a tu ra le z a , así celeste  com o e lem en ta l, se m ueven  los 
cuerpos con  c ie r to  o rd e n , p e río d o s lijoSj y  d e te rm in a d as  
leyes, e la b le c id a s  po r el C riador d e  todas las cosas p a r a la  
conservación  del U niverso . Y com o el en te  co rp ó reo , p r in ­
cipal m ov ien te  de la  m a te r ia , es el e sp ír itu  (c).... p o r  eso 
á  este h an  de a tr ib u ir s e  los p erío d o s y  rep e tic io n es  de 
los m ales q u e  padece  el cue rpo  h u m a n o . ¿Q uién h a b rá  
q u e  crea  que  el h u m o r  co lérico  h ace  re p e tir  una te rc ian a , 
y el m elancó lico  una c u a rtan a , e s tán d o se  estos iium ores 
qu ie tos u n o  ó dos d ias, y a lbo ro tados desp u és, s in  sab e r 
p o r q u é?  ¿Q uién no v¿ q u e  es ley  u n iv e rsa lís im a  del m o-

(1) Thomás SvUenliam, Oj)era universu.—lLlit. 3,‘, Londini 
1705, 8, p. 5,-143-486.

(2) Eicliardus Mead: De inijjejúo Solis ao Liintv in  coiyora hu­
mana et morbis indo oi-iundis. (V. sus págs. 44-47), Loudkii 
1704-8.

(a) Véase aquí el texto como el autor lo cita; Morborv,m com- 
pluritim  aoocssiones et circxiitus á Ztuue viribus pendereab oinni 
cevo crediderunt an tiqu i.— Siint imo quídam, qxii Soüastrorum  
in jiuxu i oriffinem suam debeant testlmoniis suis comp7'obarunt. 
llistoriarum  eJiitn íllorum qui pojyulariter grassantur morborion 
iiltim i soriptores toti sunt in ennmerandis corporum ciclestiuni 
‘motibus et injiuentiis... JIoc etiavi sciendum, est, duas quasque 
vires sortitu csse et reliqua sidera, qute quamvis solis lunícque 
actioneni non cequent, com pirant tdmen variis modis ad horwn 
influiBUS in  oorpora nostra augendos vel minuendos, E t  ta n ti sane 
momenti sunt kujusmodi coneursus, u t  extra  dubium s it Uis quan- 
doque aoceptam referri deberá subitam et ocouUavi morborum 
gentibus nniversis ingruentium viin,—T.

(3) De 1711 á 1772.—Obras de Hippócratea más selectas, 
Tom. I ,  Madrid, 1757—4.“, p. 219, 221 y  222.

(b) Como se deduce de la cita del autor, ha tenido á la vista la 
primera edición de esta obra do Piquer, cuyo primer tomo se publi­
có en 1767, y el segundo y tercero en 17G1 y 1770. Débese adver­
tir que nuestro autor se refiere al prefacio, y que solo correspon­
de á este el primer párrafo que copia en castellano do la edición 
citada; los siguientes corresponden á otros parajes, según ano­
taremos. Nada hemos querido alterar en la ortografía usada por 
Piquer.

(c) Se refiere Piquer al espíritu corpóreo, do que antes ha he­
lio mcucioa.

v iin ien lo , q u e  n in g ú n  c u e rp o  p u e d e  p a sa r  del estado de 
q u ie tu d  á  m o v erse , s in  que  o tro  cue rp o  le agite?» (a)

«En las p u lm on ías , do lo res de costado, y o tras  inflama­
ciones in te rn a s  se g u a rd an  p u n tu a lm e n te  los dias de sus 
te rm in ac io n e s , de m odo , que  si la en ferm edad  es agudi. 
s im a , y en  llegando  al d ía cu a rto  no te rm in a , á lo menos 
hace m udanza n o tab le , y lo  m ism o  sucede  en  las que les
toca te rm in a r  al d ia  s ie te , y a s i d e  los d em ás .......Así que
no  es d esp rec iab le  en  la p rác tica  e s ta  observación  de los 
d ias Ajos lie las  en ferm edades; a n te s  po r el con trario  ea 
a lgunas so n  c ie r to s , com o lo son  los p erío d o s y  términos 
d e  ellas, lo cua l m erece  n u e s tra  a ten c ió n , p a ra  examinar 
así m ejo r y  m ás c u m p lid am en te  las  ob ras  de la  natu­
ra leza .»  (ó)

E n  el an tiguo  E g ip to , en  la In d ia , en  la C hina, en  todas 
las naciones que  fueron  cuna  d e  las  ciencias, y  de donde 
se  nos han  tra sm itid o  las trad ic io n es  h is tó ricas , se  había 
ten ido  g ran d e  em peño  en  av e rig u a r la  causa primitiva, 
v ir tu d , fu e rza  ó po tencia  p ró x im a  creado ra , á  fin dees- 
p lica r los fenóm enos del u n iv erso  y de la  v ida , en  una 
p a lab ra , de l m acrocosm o, y de l m icrocosm o. Los antiguos 
griegos, los la tin o s  y los á ra b e s , se  a p lic a ro n  al mismo 
o b je to , así com o tam b ién  los neotéricos p o s te rio re s , con­
densando  p a ra  este  fin todas la s  fuerzas del espíritu. 
¡C uántos trab a jo s  perd idos! ¡C uántas y cu án  falaces es­
peranzas!

S in  em b arg o , es c ie rlis im o  q u e  las fuerzas, potencia?, 
v irtu d es , ó com o se q u ie ra  lla m a r á  tales p rincip ios diná­
m icos, so n  los q u e  o b ra n  en  la  p ro d u cc ió n  d e  todos los 
fenóm enos n a tu r a le s ,  y q u e  esto s ó son  g en e ra le s , ó 
acc iden ta les , tem p o ra les  ó v ita le s . Se llam an  generales 
los que  obran  co n stan tem en te  y de u n  m odo permanenle 
so b re  la m ate ria , es d ec ir , en  todos los cu e rp o s, y princi­
p a lm en te  en  los in o rg án ico s , ya afecten al estado  sólido, 
ya sean líq u id o s, ya gaseosos. E n tre  es tas  fuerzas genera­
les  se e n c u e n tra n  la a tracc ión  y la  rep u ls ió n , cuyas leyes 
son  m uy b ien  conocidas. E sta  fu e rza  ó po ten c ia  q u e  he­
m os llam ado  u n iv e rsa l, e jerce p riu c ip a lm en te  su  acción 
en todo  m ovim iento  de la  m a te ria  ino rgán ica , desde el 
m ajestuoso  del sis tem a d e  los a s tro s  y de los planetas, 
hasta  el apenas p e rcep tib le  de las  m olécu las. S e  desigQi 
con los d iv e rso s  nom bres de g rav itac ión , ad h esió n , cuan­
do o b ra  en  los cu e rp o s su b lu n a re s : cohesión y  afinidad 
cuando  o b ra  en  las  m o lé c u la s -(c o h e s ió n  si su  acción se 
verifica so b re  partícu las  hom o g én eas— afin idad , s i sobre 
las heterogéneas.) L a rep u ls ió n , en  cuan to  es una  atrac­
ción negativa, se  m anifiesta en  el seno de los cuerpos 
cuya d en sid ad  ha sido  d ism in u id a  en  relación  d e  las  m?’ 
sas d e  las  m o lécu las , p o r m ed io  del calor.

Las fuerzas accideiU ales ó tem pora le s , no son  perma* 
nen ies, ob ran  unas veces, y o tra s  n o — en ocasiones se 
p roducen  su s  fenóm enos in d ep en d ien tem en te  d é la  volun­
tad  del h o m b re— y en ocasiones este co n trib u y e  á  que se 
desenvuelva  su  acción. Son fenóm enos d e  estas fuerzas 
el calórico, e l lumínico y la  electricidad, y es b ien conoci­
da su acción so b re  la  m a te ria , y d á  la razón  de hechos 
que  se esp lican  po r la  a tracc ión , ó i?ii los que  esta úliinie 
ap a rece  sen sib lem en te  m odificada. O bedecen á leyes que 
no están  d e te rm in a d a s  com o en  las  fuerzas generales- 
esto  h a llam o s n o so tro s la razón  do q u e  lodos los fenóme­
nos que  de aquellas d ependen  no sean  suscep tib les  de 
su je ta rse  á cá lcu lo . O frecen, e n tre  o tra s , la  ventaja de 
que  el h o m b re  pueda á su  v o lu n tad  p rovocarlos y c o ­
d ificarlos y h acerlo s  objeto  de rep e lid o s  esperimentos. 
de m odo que p u ed a n  se r  co m p ro b ad as las condiciones de 
su acción. L as fuerzas galván ica y m agnética son una 
m ism a cosa con la  e léc trica , y  el ca ló rico  y lum ínico  son 
agentes idén licos.

Las fuerzas y po tencias ind icadas ob ran  so b re  la mate­
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(a) Piquer, libro do loa proaósticos, comento al nforî rrio b 
seo. III, párrafo 2."

(5) Idem, comento al afor. III, seo. III.
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ría, sean cua lesqu iera  su s  cond ic iones. D ebem os hacer 
una d istinción  e n tre  los hechos reales y  las po tencias p ro ­
ductoras de estos hechos fenom enales. A un no hem os l l e ­
gado á  reconocer la  p o s tr im era  causa, la  ú ltim a  razón  del 
nacim iento, trasfo rm acion  y estado  de m etam orfo sis , ni 
tampoco la  cond ición  de cad a  especie  p articu la r. Solo, 
pues, nos es dad o  conocer la  fuerza  especial que  p reside  
álos fenóm enos v ita ies , y  no  es posib le d efin irla  de o tro  
modo m ás q u e  llam ándola fuerza vital. F ác il es prespenlar 
sus ca rac lé res , y  v e r el efecto de sus leyes; p e ro  la ú ltim a 
razón se escapa  á  n u es tro s  sen tid o s . •

La m ate ria  q u e  constituye  lo s  órganos está  so m e tid a  á 
las leyes e s p re s a d a s , y los cuerpos inorgán icos es tán  s u ­
bordinados y obedecen á las an tes enunciadas p o tenc ias. 
De esto m ism o re su lta  el enlace que  ex iste  e n tre  el hom ­
bre vivo y el m u n d o , ó  com o rep e tid am en te  hem os d icho, 
entre el m icrocosm o y ef m acrocosm o, con  cuyos varios 
elementos y cua lidades su s ten ta  aquel su  p ro p ia  e x is te n ­
cia, m edian te el auxilio de las fuerzas v ita les . No es aun  
bastantem ente sa tisfac to ria  la  esp licacion  de las  leyes se­
gún las cua les la m ateria  ino rgán ica  se som ete  á la  fuerza 
vital; p e ro  c la ram en te  vem os q u e  ex iste  una  re lac ión  en tre  
el ind iv iduo  vivo y los ob jetos ex te rio res , cu y a  d e te rm i­
nada re lac ión  im pone  á am bas p a r te s  m uchas y  m uy  va­
riadas m odificaciones. Tales so n  las que  se v e r ilic a n e n  las 
diversas edades desde el nac im ien to  h a s ta  la  sen e c tu d  y 
la m uerte , q u e  llam am os m odificaciones ó cam bios n a tu ­
rales; y esto  s in  que  so b rev en g an  m u ch as  en ferm edades 
agudas, s in  c o n ta r  con las lesiones y  vicios o rgán icos.

_ Está fuera  d e  toda d u d a , y seria  p o r cierto  en  es trem o  r i ­
diculo d u d a rlo , q u e  á m ás de las  en ferm edades crón icas y 
3giidas. ex isten  afecciones ó lesiones o rgán icas, y tam b ién  
vicios d e  la organización h u m an a . D esde la época del doc- 
lisimo B ichat, la  sensib ilid ad  y la co n trac tilid ad  (orgánica 
y anim al ó de re lac ión ), ó  la  p e rcep tib ilid ad  y la im p e r­
ceptibilidad fueron  los m odificadores de las  im presiones 
iniernas y  ex te rn as , y  po r tan to  de los estados y cond i­
ciones del o rgan ism o. L a in te rvenc ión  d e  la  fue rza  v ital 
es seguram en te  n ecesa ria  p a ra  lu c h a r con las au ted iclias 
im presiones, y esta in tervención  se d en o m in a  con  toda 
exactitud reacción del organismo. Mas p a ra  q u e  se  v e ­
rifique esta  reacc ió n , em plea facu ltades p a r ticu la re s  que 
los fisiólogos m ás m odernos h a n  denom inado  g en e rad o ra , 
<lel crec im en to  y vegetativa, añad iendo  au n  o tra s  secu n - 
Jarias, com o la  a tra c tiv a , la  asim ila tiva y la  espu lsiva. 
Consiguientem ente, la  p rim e ra  base p ara  reco n o ce r el in- 
ilojo de los as tro s  en  las en ferm edades h u m an as  está  en la 
“siologia pa to lóg ica , sin  que  haya o tra  m ejo r n i m ás c ier- 
3̂, ni m ás v erdadera  (y esto es lo que  deb íam os d em o stra r); 

porque la e tio log ía  sideral produce  la en fe rm ed ad  p o r 
medio de la fisiología pato lóg ica . Y siendo  esto  asi. tam - 
men la semeiología debe  se r  hasta  c ie rto  p u n to  sideral, 
o cual hem os aun  de d e m o s tra r  recap itu lan d o  b revem en- 
m la cri-io log ia , que  com o h em o s dado á  o b serv ar á  n u es- 
»os lectores, im p lica  el curso, el progreso, la  prognosis y 
‘3 terminación do las en ferm edades.

(S o  c o n c lu ir é .)

O bservac ión  cu rio sa .

{Continuación)
' * ..................................................  . 9 , ............................... .......

“Sentadas a lgunas ideas generales, conv iene d esc u b rir  
los ind iv iduos, de que  nos ocupam os, p u ed en  se r l le ­

udes á alguna de las conocidas ciases d e  m o n stru o s i­
dades. No h ab ien d o  aum ento  de d esarro llo , n i d u p lic id a d , 
m diferencia e n tre  la.s p a rte s  com ponentes, com paradas 
^on las que de})en se r , es p reciso  b u sc a r su s  tipos solo 
m la clase de agénesis , ó sea falla d e  desarro llo  y fo r-  

j  dudo este  caso , e n tre  los enanos. P e ro  en  ellos, 
 ̂‘-ndo, com o so n , verdaderas n

Icrm acClon es originario,
m on stru o sid ad es , el defecto 

y el d e ia rro llo , &i b ien  r e s ­

tr in g id o , en  form a a lró fica , llega al lim ite  seña lado  á todo 
sé r  de la  especie en  el tra n sc u rso  del tiem po de su  d u ­
ración : un  enano  alcanza la vejez, pasando po r la  n iñez, 
la  ado lescencia  y la  v irilid ad , y  refleja en  cad a  edad  los 
ca rac lé res  físicos, m orales é in te lec tua les  q u e  correspoiv* 
den  á la gene ra lid ad  d e  los h o m b res . E n  los siglos pa­
sados se conocían  m ás que  hoy  los enanos, p o rq u e  ios 
m onarcas y los g ra n d e s  señ o res  los reco g ían , ó  po r ca­
r id a d , ó para d iversión  de su s  salones. F elipe  IV  tuvo  
co nstan tem en te  á su  lado d o s , q u e  el p ince l de V elazqiiez 
n o s h a  dado á conocer. S iendo yo m u y  n iñ o , p u d e  v e r en 
O suna , m i p á tria , un varó n  y una  h e m b ra , que  sosten ía 
la  v an id ad  de unos seño res; y luego, en  esta  c iu d ad , á  o tro  
ex tra o rd in a riam e n te  ch ico , ya m uy  v iejo , llam ad o  D . A n ­
d ré s , c riad o  en  casa de u n  cé leb re  o id o r d e  esta  A u­
d iencia , el S r . B runa . T am bién  h e  v isto  o tro s  q u e  v en ían  
á  llam ar la  a tenc ión  p ú b lica  en  las com pañ ías de a c ró ­
ba tas; y los lib ros nos re la ta n  h is to ria s  m u y  cu rio sas  y 
deta lladas de m uchos que  h an  sido  n o tab les . A ugusto  
tuvo  uno , al cual dedicó  una  e s ta tu a , y D om iciano, m uchos. 
E stan d o  L uis XIV en  F o n la in eb leau  le p re sen ta ro n  so ­
b re  u n  p lato  y envue lto  en  u n a  se rv ille ta , u n o  d e  .36 años, 
que  te n ia  de a ltu ra  16 pu lgadas. N icolás F e r r i ,  llam ado  
B ebé, enano  del rey  E stan islao  de P o lo n ia , e ra  h ijo  de 
p a d re s  b ien con fo rm ados: al nacer ten ia  9  pu lgadas de 
a l tu ra  y p esab a  15 onzas; á  los 5  años, 22  p u lgadas; á 
los 15 años fué p ú b e ro , con  pasiones; su in te ligencia  lle ­
gó al perfec to  d esa rro llo , y m u rió  caduco á los 23  años. 
B o rw ila sq u i, gen til h o m b re  po laco , al serv ic io  de la Con­
desa H u n iesk a , tenia 2 8  pu lgadas de a ltu ra ; su  in te lig e n -, 
cia e ra  su p e r io r  á la  d e  B ebé, tan to , q u e  h ab ló  perfec ­
tam en te  varias lenguas: tu v o  dos herm anos enanos é  h ijos 
a lto s  y robu sto s . B abel S c h re ie r , llam ad a  L illip u tien se , fué 
h ija  de p ad res  de e s ta tu ra  o rd in a r ia , los cua les tuv ieron  
u n  p r im e r  h ijo , p eq u e ñ o , que  m u rió  á  los cinco m eses ; 
d espués, tre s  b ien  con fo rm ad o s y d e  b u en a  e s ta tu ra , y 
luego  á  esta ; en  la cua l, s in  a lte ra c ió n  en  la sa lu d , se su s­
p e n d ió  el c recim ien to  á  los dos años. A los s ie te  ten ia  
18  pu lgadas y nueve líneas: e ra n  perfectas las  fo rm as de 
su  cuerpo  y redondeadas; su  fisonom ía m ov ib le ; g ran  v i­
v ac idad , buena in te ligencia  y  e sp ec ia l talen to  de im itac ió n . 
S upo  m uy  b ien  a lem an , su  id io m a , y  ap ren d ía  francés 
cu a n d o  m urió .»

« lié  aqu í el caso m ás p a rec id o  al q u e  m e ocupa en 
es to s  ap u n tes ; y , s in  em b arg o , no  h ay  id e n tid a d , com o 
m ás ad e la n te  verem os. P o r  ah o ra ,-y  p ara  p ro b a r que  G a­
b rie l y P ed ro  B enitez, no son  m o n stru o sid ad es , en  el téc­
n ico  sen tid o  que  en  la c ienc ia  se co ncede  á  esta  p a lab ra , 
b a s ta rá  consignar q u e  ellos h a n  n a c id o  p e rfec tam en te  
b ien conform ados, y que  la d efo rm idad  que  afectan no se 
re fie re  so lo  al vo lum en  de las p a r te s , sino  á  su devsarro* 
lio , re lac ionado  con la ed ad  d e  la p r im e ra  in fanc ia . No son 
pues, m ó n slru o s ; no so n  enanos.»

«¿F cretinos? Así se  llam a  el estado q u e  re su lta  de 
la  ab u n d an c ia  de flúidos b lan co s, p ro d u c ien d o  u n a  co n s- 
lita c io n  lin fá tica  con esc ró fu las , pap e ras  y raq u itis : la  a l ­
te rac ión  de l aparato  n erv io so  es sec u n d a ria , y los huesos 
p arecen  com o reb landecidos: el ape tito  venéreo  es a rd ien ­
te . O rd inariam en te  este estado  es endém ico  en  pa íses p a n ­
tanosos, h ú m edos y m a l san o s . E n  la  observación  de Ga­
b rie l y P e d ro  he d escu b ie rto  q u e  en  P ila s  hay , y  h a  h a ­
bido  o tro s  ind iv iduos de su  fam ilia enanos, s ien d o  d e  n o ­
ta r  q u e  en  el pueb lo , donde  casi todas las p e rsonas son 
c o rp u le n ta s , se  re p iten  con  frecuenc ia  e s ta s  m o n stru o sid a­
d es . P o r esto  deb iéram os b u sc a r  su  causa  en  las  cond i­
ciones clim ato lóg icas ó en  la  fam ilia . Las p rim e ra s  no so n  
las d e  los países en  q u e  se  dá el c re tin ism o , y  fác ilm en ­
te  debem os abandonar esta  p re su n c ió n , cu an d o  d e sc u b ri­
m os e n tre  lodos estos in d iv id u o s , los de l p a ren tesco  
p róx im o .»

«En la im áec tíír^ íit/h ay  b u en  desa rro llo  en  los a p a ra ­
tos m u sc u la r  y d igestivo , s in  d e so rd en  nerv io so  es te r io r ; 
pero  s i se d escu b re  g ra n d e  a to n ía  é in sen s ib ilid ad  en a l ­
gunos p u n to s : el a p e tito  venéreo es ard ien te .»
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«iLa demencia tra e  el p red o m in io  del s is tem a ce lu la r 
á ex pensas de los sanguíneo, nervioso y rau^cu lar; los 
huesos se hacen  fr iab le s , las funciones d igestivas, m alj 
y  hay constipac ión , en  lu g ar de la d ia rrea  de los ¿a tó las.»

fL os desó rdenes que en estos se  adv ierten  son  o rig in a ­
riam en te  de l s is tem a nerv ioso ; y se dan  en  individuos 
lin fá tico s , ra ra  vez m uy sangu íneos: el ra q u itism o , la es­
c ró fu la , la ep ilep sia , la h era ip leg ia , que  a lguna vez apa­
recen  en estos in d iv id u o s , v ienen  acc id en ta lm en te . E n  e s ­
tos dos ú ltim os estados es caso ra ro  haya ape tito  venereo.»

«El m utism o  es un  acc iden te  qne acoiupaña a estos 
cua tro  ú h im o s  casos, en  casi to la s  las c ircunstanc ias; en 
los id io tas  y c re tin o s , po r fa lta  de in te lig en c ia ' en los 
im b éc iles , p e r  la  de ac tiv idad  en  los com plicados órganos 
q u e  p roducen  los sonidos m odu lados y a rticu lad o s.»

«Los in s tin to s  del id io ta , á d ife ren c ia  d e  los del de* 
m en te , son d u lces , so b re  todo re sp ec to  de las personas; y 
la  form a e s te r io r  de l c rán eo , d ep rim id o  en varia s  re g io ­
nes y m ás peq u eñ o , es tud iado  en  re lac ión  con la lim ita ­
ción de su  in te lig e n c ia : tales fo rm as no se adv ierten  en 
n in g ú n  o tro  de los estados que  ven im os an a lizan d o . La 
m u e r te  del id io ta  sobrev iene an tes d e  los 30  años: la  de 
ios o tro s pu ed e  o cu rrir , y o rd in ariam en te  o cu rre  después,"

«El exam en  com parativo  de estos diversos p adecim ien ­
tos, so b re  los cu a les , y  so b re  los o tros estados de enage- 
n ac ion , he hech o  estud ios q u e  h a n  ab so rb ido  los m ejores 
años de m i v ida , m e ha llevado á  d iv id irlos en  dos cla­
ses: 1.* los q u e  son  o rig inarios y viven desde el feto; 
2 .*  los q u e  se d e sa rro llan  después de l n ac im ien to . A la 
p rim e ra  co rresp o n d e  la id io tia ; á  la  segunda, las  o tras  
t r e s  variedades: la  im becilidad  no es m ás que  la dem en­
cia  en  los n iños, el c re tin ism o  la  dem encia p o r  una  causa 
endém ica. M as, e sc ep d o n  hecha  de l o rigen  y d e  la época 
d e  su  aparic ión , estas cu a trp  fo rm as tienen  caracteres que 
las  con funden , sin  p e rm itir  u n a  d iv isión  tan  exacta com o 
en  lodo caso deseáram os. La q u e  yo adopm  se fu n d a  en 
c ie rta s  cond ic iones que p e rm ite n  d iferenciarlas; á  sab e r: 
la  id io tia  es s iem p re  o rig in aria  en  el q u e  la  padece, se 
p re sen ta  desde luego con sus c a r jc té re s  p rop io s, en  toda 
su  defo rm idad ; no es su scep tib le  de em p eo ra rse ; la  atro*- 
fia ce reb ra l es p rim itiv a , y n u n ca , ó ra ra  vez. deja al 
p a c ie n te  v iv ir m ás de 30 años. La dem encia, p rop iam en te  
ta i, se d esenvuelve  po r consecuencia de la m an ía  u  o tra s  
en ferm edades, en  u n a  época avanzada de la v ida (30 o 
m ás anos); se agrava p rog reriva inen te  p e rm itien d o  al pa­
c ien te  d a r ^ l  p rincip io  signos d e  in te ligencia , que  sucesi­
vam en te  se  vá apagando hasta  q u ed a r p rivado  de todas 
la s  facu ltades, in c lu sa  la  de lija r la  a leac ió n  so b re  los 
hechos ex terio res . L a im becilidad  reconoce I p  m ism as 
causas y s igue  el m ism o cu rso , e sc e p lu a n Jo  la época de su 
aparic ió n , q u e  es en  los p rim ero s años de la v ida. E l c re ­
tin ism o es p ro duc ido  p o r una  causa endém ica, q u e  ob ra  
m a s ó  m énos len tam en te  y sigue  el m ism o cu rso , acom ­
pañándose  s iem p re  de paperas. E stas  tre s  ú ltim as  e n fe r ­
m edades p e rm iten  llegar á  la edad  m ás avanzada, aun  con  
la d iferencia  de q u e  el cráneo  del dem en te  se  en d u rece , 
m ie n tra s , p o r  efecto sin . d u la  d e  la  c a u sa  p e rm a n en te  
que  la so stien e , se  llega á  reb lan d ece r en  el c re tin o . La 
atrofia  ce reb ra l es s iem p re  en  ellas consecutiva . L a  id ío -  
lía nace  con el ind iv iduo; la im b ec ilid ad  se  desenvuelve 
en  los p rim ero s  años de la vida; la  dem .m cia, desde la 
edad  v iril en  ade lan te ; el c re tin ism o , en  todas las edades. 
A sí, el c re tino , que  desde el nacer ap a rece  con  la p é rd id a  
to ta l d e  la  inleligeu'cia, es á la  vez id io ta : en tonces se ven 
co inc id ir estos dos m ales: pero  no es forzoso q u e  todo 
c re tin o  sea id io ta .

»Y ya q u e  asp iro  á d ilu c id a r cu an to  m e sea posib le el 
valo r cien tífico  de los dos séres, ob jeto  de m i e s tu d io  ac 
tu a l, qu izás no sea fuera  de p ro p ó sito  p re se n ta r  un e je m ­
p lo  que  tuve ocasión  de conocer en  el m es de A bril 
d e  1870. E n tonces e ra  la  feria de S evilla  y v ino  á  ex h i­
b irse  uno que  yo califiqué de id io ta , y cuya  h is to ria  voy 
en  breves p a lab ras  á re fe rir:

*José A ran d a , n a tu ra l de M ocrinejo, en  la p ro v in c ia  do

M álaga, de 2 6  años de edad , é  h ijo  de M iguel A randa y de
Ana Villalva, primos segundos por sus madres que eran 
primas hermanas, es sin duda Miota. , . , , .

»Rn su m atrim o n io  lian ten id o  esto s, adem ás de José, 
nu ev e  h ijos, to d o s  b ien  conform ados.

«José tuvo  á los 14 años d ien tes ru d im en ta r io s , peque­
ñ o s . que  luego se cay ero n . A la re fe rid a  edad , y  gracias 
al uso de baños d e  o ru jo , com enzó á a n d a r. A ctualm ente 
p re sen ta  los ca rac te re s  s igu ien tes:

•  M edida c irc u la r  de la cabeza, 17 pulgadas.
• D iám etro  en  su fren te , desde la r a iz  del cabello  á  la de

la  n ariz , una pulgada. _ , , , i j
»ld. de la  b a rb a  al vértice  de la  cabeza, 10 pulgadas, 
•E s ta tu ra , 59  pulgadas.
«T iene b igote ru b io  y pelos en  el p u b is .
»L o9 ó rganos gen ita les es tán  m ed ian a m e n te  desarro­

llados, d escu b ie rto  el balano .
•T ien e  a f ic ió n  al be llo  sexo.
•A un  cuando  es concertada  su  con testac ió n  á  las 

gun tas que  se le  hacen, la  p ro n u n c iac ió n  es to rp e .
» 3 u8 ex trem id ad es in fe rio res  son  a lgo  to rc id as , 

an d a r v ac ilan te .
»S in  m an d a to  ó fuerza especial, no se m ueve; 

s ie m p re  se n ta d o ; no p ide  de com er, n i llo ra  al verse 
y  ab an d o n ad o  de los su y o s; n i h a b la , si no  se le  pregunta.

• Cóm e cu an d o  se  le  pone deU n le  el a lim en to ; pero
orina y defeca voluntariamente.

•D e la educación  de e s te  p o b re  ho m b re  n ad ie  se liabia 
cu rado : y p o r lo tan to  hab ía  ido em p eo ran d o  desde el 
nac im ien to : yo nada  h ice entonces po r a liv ia rle , n i lie 
vue lto  á sa b e r s i  m u rió , ó vive.

pre-

y el

está
solo

(Sí conlinuará’)

O peraciones p ra c tic a d a s  p o r lo s  señ o re s  p ro feso res  de la 
sección de c iru g ía  de l H o sp ita l G e n e ra l d u ra n te  elmw 
de S e tie m b re  ú ltim o .

greso
Sala 13, n ú m e ro  5 0 . (f lid ró cc le ).—U n en ferm o  que  io* 
esó el d ia  1.® de S e tiem b re  del p re se n te  año  á  ocupar lí

cam a seña lada  con  el n ú m ero  a r r ib a  esp resado  de la refe* 
rid a  sa la , hecho  el conven ien te  reconocim ien to , se le  diag* 
nosticó  de h id ró ce le  vag inal derecho , p roced iendo  á h 
operación  q u e  S8 hizo po r ol m étodo d e  inc is ión  el diaa 
de l m ism o m es, con tinuando  el enferm o s in  novedad es 
el de la  fecha.

Sala 2 2 , nún i. 9 .— (A m putación  del dedo  p u lg a r de h 
m ano  iz lu ie rd a  p o r con tigü idad  con el m  ta c a rp o ) .— Sera- 
p ía  H ernández, de 61 años de edad , n a tu ra l de Chapinc* 
r í a , M adrid , tem p eram en to  nerv ioso , v iu d a , dijo a! ser 
te rro g ad a  q u e  hac ia  cinco  m eses ten ia  una  v e rru g a  enh 
ca ra  do rsa l de l dedo p u lg a r de la  m ano  izqu ie rd a , la íiû  
e t l irp a ro n  en  su  p u eb lo ; d e  re su lta s  quedó  una  ulceriU 
q u e  fué  aum en tando  en  estension  y vo lum en , hasta  obh* 
garla  á e n tra r  en  el hosp ita l el d ia  7 de Ju lio  del año aC'
lu a l, ocupando  la sala y nú m ero  de cam a a r r ib a  diclio^j
hab iendo  d iagnosticado  su  p ad ec im ien to  de cáncer 
dedfi pu lgar d e  la  m ano iz q u ie rd a , se la  estuvo  tratando 
d u ra n te  s u  p erm an en c ia  en  la sa la  co n  la  d iso lución  n®’ 
m ostá lica  d e  p e rc lo ru ro  de h ie rro  en  su  m ayor grado 
co ncen trac ión , y no habiendo  conseguido  m ás que  disio*' 
n u ir  un tan to  su  volúrnen, pero  en  nada  su  estension,»® 
aco rdó .hacer la  am p u tac ió n  del dedo  p u lg a r po r contign} 
dad  con  e l m etacarp o , la  que  se llevó á efecto  con 
éx ito  en  14 de S e tiem bre , sa liendo  la en fe rm a curada 8 
4  de O ctub re  de l m ism o año.

S a la 2 2 , n ú m .5 .—(E siirpacton  de u n  esc irro  en  U 
no dereclia). —Polonia G otier, de 27  años de edad, casad i 
tem p eram en to  nerv ioso , constitución  b u e n a , d ijo q u ® “ 
ce cinco años em pezó á n o ta r un  b u llito  d e l tam año dn 
garbanzo en  la m am a d e re c h a , s in  cau sa  conocida a 
a tr ib u ir lo ; d icho  tum or, in d o len te , fué aum entando 
vo lum en  hasta  ten e r el tam año  de unos 8  cen tím etro  
lo n g itu d  p o r 6  d e  la t i tu d ;  en  este  estado  ingreso  en
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liospital, sala y n ú m ero  de cam a ya d ichos; reconocido 
diclio padecim ien io , fué d iagnosticado  de e sc irro ; a c o r ­
dada la e s lirp ac io n , se p rac ticó  sin  accidente  alguno el 15 
del m ism o m es, hab iendo  salido  la en ferm a com pletam en­
te curada el día 5  del ac tual.

^ fadrid  C de O ctub re  de 1874.

GACETA DE LA SALUD PÚBLICA.

Estado sanitario de Madrid.

Las enferm edades del ap a ra to  digestivo  y su s  anejos 
lian p redom inado  de un  m odo m arcado  en la  sem ana  que 
acaba de te rm in a r; las s a b u r ra s ,  los ca tarros g a s tro -h e - 
páticos, las en te r itis , las exacerbaciones d e  las g as tritis  
crónicas, los cólicos in tensos, e tc ., se han  p re sen tad o  en 
gran nú m ero .

En las afecciones del apara to  resp ira to rio  con tinúan  los 
caracteres que  se consignaron  en  el estado  a n te r io r , s ien ­
do muy d e  n o ta r en  a lgunas pneum onías la p resen tac ión , 
ea su período  de reso lu c ió n , de los espu to s que  gen era l­
mente ca rac te rizan  á los p rim ero s; el te rm ó m etro  s i ­
gue acusando c ifras  p o r  d em ás  elevadas en  estas afec­
ciones.

En los p ad ec im ien to s  crón icos con tinua  la m ism a p ro ­
porción d e  m o rta lid ad  que  en  las sem anas an te rio res .

CRÓNICA.

La v iruela  en el ganado lan a r. Se ha pablicado en la 
Oaceta una circular del ministerio de la Gobernación, en que 
se encarga de nuevo la observancia de las reglas dadas en 
Ittlio de 1853, para atajar las epizootias de viruela, que tan 
frecuentes son en el ganado lanar. Parécenos muy bien en 
cuanto á la preservación del ganado, pues que se ordena la 
inoculación que ha acreditado la experiencia corno eficaz, 
pero entendemos que algo debería disponerse para evitar la 
comunicación al hombre. V por otra parte, si es cierto que 
la viruela arrebata de ordinario un 15 por lOü, mientras que 
apelando á la inoculación queda la mortalidad reducida á 1 
por 100, ¿no tendrá mucha fuerza el hecho para acreditar 
tutevamenle la inoculación en la especie humana?

La «Revista Europea.» Acaba de dar á luz su núme­
ro 53, último del tomo lil y del año primero de la publica­
ción, conteniendo trabajos de la mayor importancia, y entre 
ellos uno curiosísimo, titulado Córdoba y la guerra de las co­
munidades, en el que su autor, el ilustrado bibliófilo D. An­
tonio Rodríguez Villa, miembro dei cuerpo de archiveros 
bibliotecarios, da cuenta de las contra oomuDÍdades que se 
formaron en Andalucía en frente de las de Castilla, aconte­
cimiento generalmente desconocido y de poderosísimo iute- 
''ós histórico. Publica, además, dicho número de la Revista 
^UTopea, entre otros artículos, un extenso estudio sobre las 
ideas de Darwin acerca de la expresión de las emociones, 
por el célebre filósofo inglés Alejandro Bain, profesor de la 
Universidad de Aberdeen; el final de la obra del Sr. Fabié, 
^^imen dsl materialismo moderno; un. articulo sobre la reli­
gión del Zoroastro, del Dr. Jolly, de la revista alemana Das 
^wsíond; un dramita en un acto del Sr. Arnao, de la Acade-, 

Española; y una conferencia del conocido geólogo y au^' 
tropologista Sr. Vilauüva sobre la antigüedad dei hombre, 
bos Sres. Medina y Navarro, activos editores de la Revista 

han introducido en esta importante publicación la 
Piojora más EOtablo y la que más le agradecerán sus lecto­
res, es decir, un aumento considerable de páginas, y por lo 
tanto de lectura, sin aumento deprecio, desde el número 
Prósiino, que será el piiinero del tomo IV y del ano segundo 
«e la publicación.

bledidas cuaren tenarias. Por la Dirección general que 
Corresponde se han declarado súcias las procedencias de 
Pará y de Rio Janeiro. No an laráa muy limpias las de los 
restantes paerlos del Brasil.

Ascensos. Para cubrir vacantes en el cuerpo de Sani­
dad de la Armada han sido ascendidos á las inmediatas cla­
ses, el subinspector de segunda D. Antonio García Trimilla, 
el médico mayor D. Francisco Maraden, el primer médico 
D. Antonio Fernandez y el segundo D. Enrique Nogués.

Fenómeno. Refiere un periódico que en un pueblo de 
la Bretaña existe un labriego que es un mónstruo de desar­
rollo y precocidad. Cuenta solo cinco años y medio , y mide 
ya más de seis palmos, pesa ochenta libras, y es tal su fuer­
za, que ya no gusta de entretenerse en juegos infantiles, 
ayudando, por el contrarío, á su familia en las faenas del 
campo. Nació con las proporciones ordinarias, viniendo á 
principiar su desarrollo fenomenal á los seis meses, desde 
cuya época nunca ha estado enfermo. A seguir asi, á los 
diez años habrá completado ya las dos evoluciones de la in­
fancia y de la juventud, es decir, queá esta edad será lo que 
comunmente es el hombre á los veinticinco años.

Sigue la  brom a. ¡lan sido nombrados médicos-directo­
res de visita de naves de los puertos de Barcelona, D. Do­
mingo Maestre y Camps; de la Goruña, D. Carlos Menendez 
Fernandez; de Cádiz, d. Demetrio Ruiz; de Denia, D. Cipria­
no Gerónimo; de San Fernando, D. Rafael Gómez Junio; de 
Laredo, D. Francisco Sainz Trapaga; de. San Vicente de la 
Barquera, D. Mariano Perez del Valle; del Ferrol, D. Anto­
nio Mateos de las Cagigas; de San Sebastian, D. Adriano Rog 
y Gamacho; del puerto sucio de llahon, D. Carlos Suarez; 
de Torrevieja, D. Gabino Ordas; de Gras de Castellón, don 
Manuel Zafra y Saez, y de Torre del Mar, D. Fabian Fer­
nandez.

No dejarán  de ap render. El defectuoso sistema qnn 
para las suplencias de cátedras se sigue, particularmente ee 
la Escuela de Medicina de Madrid, ha dado lugar á que este 
año, á la altura de curso en que los alumnos se encuentran, 
hayan tenido cinco catedráticos en alguna asignatura, con 
las consiguientes treguas que cada sustitución lleva consi­
go. Afortunadamentí* la asignatura es poco importante; 
es.... la Patología médica.

No corre prisa . En el Boletín oficial de la provincia de 
Toledo se ha publicado hace un mes la vacante de ana pla­
za de médico para los hospitales dependientes de aquella 
Diputación. Según informes que nos merecen crédito, desde 
la misma fecha se remitió á la.Gaceín el propio anuncio, y 
no obstante aun no ha aparecido, con grave perjuicio de ios 
que esperan entrar en el certamen á que la provisión de la 
referida plaza ha de dar lugar, que ven terminar el plazo, 
y no saben si aqnel tiene bastante fuerza legal ó deben es­
perar la publicación en el periódico oficial.

Catálogo. A la amabilidad del señor decano de la Facul­
tad de Medicina debemos el haber recibido un extenso ca­
tálogo detallado de los objetos contenidos en los Museos y 
dependencias nuevamente creados, asi como de los que des­
de antiguo formaban la riqueza de nuestra escuela. La ta ­
pida inspección de este trabajo no nos permite adelantar, 
sino que merced á la actividad desplegada por el Sr. Calle­
ja, cnenta hoy la facultad que preside, con los más necesa­
rios medios de enseñanza que la ciencia moderna exige. En 
otro día con mayor espacio podremos hacer una más ex­
tensa reseña, aceptando la invitación que se nos ha hecho 
para visitar los nuevos d epartamentos.

Dimisión. Ha sido admitida la del médico director do 
vista de naves del puerto de Rivadeo, D. Federico Martínez 
y Montenegro. Ese camino tendrán que seguir muchos de 
los que ahora se desviven por obtener tan pingües y per-* 
manentes destinos.

Dice «La Correspondencia de E spaña»:
«Ha presentado la dimisión de su cargo el presidente del 

instituto de vacunación de esta corte, D. Bonifacio Montejo 
Robledo, y probablemente será nombrado para dicho puesto 
D. Gregorio Sánchez.

»Se ha acordado que todos los actos del presidente del 
instituto de vacunación tengan que ser inspeccionados por 
la Real Academia de Medicina.»

Debe haber alguna inexactitud por lo ménos en estas no­
ticias. Como quiera, es de sentir que una persona tan digna 
y entendida en tales materias, como lo es el Sr. Montejo, se 
haya visto en la necesidad de dimitir un cargo que, cono­
cidas sus aficiones y su actividad , desempeñaría con 
gusto.

Ayuntamiento de Madrid



176 EL SIGLO MÉDICO. NúiL n o
Oposiciones. El 23 del actual daráa principio las opo­

siciones para el ingreso en el cnerpo de Sanidad militar. La 
admisión do solicitudes para tomar parte en los ejercicios 
deberán presentarse hasta el día 20.

VACANTES,

Lo están. La de médico-cirujano de Gastor (Cádiz); su 
dotación i . 000 pesetas por la asistencia de menos de 30O 
familias pobres y las igualas con las pudientes. Las solici­
tudes hasta el 6 de Abril.

—La de médico-cirujano de Anchuras (Ciudad-Real); su 
dotación 8.000 rs. por la asistencia de todo el vecindario. 
Las solicitudes hasta el 6 de Abril.

—La de médico-cirujano de Quintanar do la Sierra (Bur­
gos); su dotación 2.SOO pesetas por la asistencia de todo el 
vecindario y casa gratis. Las solicitados basta el 27 del cor­
riente.

—La do médico-cirnjano de Fresneda de la Sierra y  tres 
anejos (Burgos); su dotación 480 fanegas de trigo por la 
asistencia de las familias pudientes y  casa para vivir, con 
más 25 pesetas pagadas de fondos municipales. Las solicitu­
des hasta el 20 del corriente.

—La de médico-cirujano de Sariñena (Huesca); su dota­
ción 066 pesetas 50 céntimos pagados de fondos municipa­
les por la asistencia de los pobres y las igualas por la de los 
vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 8 de Abril.

ANUNCIOS,

P o r  f a l l e c i m i e n t o  d e  u n  d o c ­

t o r  e n  m e d i c i n a  s e  v e n d e n  e n  

c o m i s i ó n  e n  l a  A d m i n i s t r a ­

c i ó n  d e  e s t e  p e r i ó d i c o  l a s

o b r a s  s i g u i e n t e s  c o n  u n a  c o n ­

s i d e r a b l e  r e b a j a  d e  p r e c i o s :
Cacet.—Traite élémfiutaire de la Boíence de l‘homme. Pa* 

lis, 4 842. Tres tomos, 40 rs.
Oadet-G assicourt.— Premiers seoours avant 1‘arrivéo da 

medecio. París, 1845. Un tomo, 8,
Calvo.—Tratado completo de las enfermedades de los ojos. 

Madrid, 1847. Un tomo, 6 (no se terminó la obra.)
Oapuron.—Curso teórico y práctico de partos. Madrid, 

1818. Dos tomos, 12.
Oapuron.—Tratado de las enfermedades de las mujeres* 

Madrid, 4821. Dos tomos, 12.
Carrón du V illards.—Gui de pratique pour Fetrade et le 

traitemeat dea maladies dea yenx, Bruselas, 1838. Dos to­
mos, 20.

Casal.—Historia natural y médica del Principado de Aa- 
túrias. Madrid, 1769, Un tomo, 24.

CaSTAU.—Traitó eleraentairo des fievres. París, 1864. Un 
tomo, 20.

Catellan.—Ánnuairehommopatbiqnode 4 863. París, 1863. 
Un tomo, 4.

Cazenave,—Traitá dea maladies du cuir ohevelu. París, 
1860. Un tomo, 16.

CsBDóY Oliver.—Monografía de las aguas y batios mine» 
rales de Frailes, Jaén, 1863. Un tomo, 4.

Chaillt (Honnré).—Traité pratique do 1‘art des acconche- 
mona. París, 1845. Un tomo, 20.

CnELiNS.—Tratado de cirugía. Madrid, 4847. Cuatro to­
mos, 50.

Chomel.—Eléments de pathologie générale. París, 1841. 
Un tomo, 16.

CuoiUEL.—Patología general con adiciones deDubois, Ros­
tan, etc. Madrid, 1843. Un tomo, 24.

CiviALE.—Traité pratique et hi storique de la lithotritie. Pa­
rís, 4847. Uq tomo, 20,

CoDEX.—Pharmacopéo francaise. París, 1839, Un tomo, 12.
CoDOBNiu.—El tifus castrense y civil. Madrid, 1838. Un 

tomo, 6.
CoLOMOAT DE L'iSERE.—Traíté des maladies des femmes. 

París, 1838. Tres tomos, 40.
De estas obras hay un solo ejemplar, y no pueden remitir­

se á proviacias.

Beccjuerel —Tratado elemental de Higiene Privada y Píi- 
blics, traducido y considerablemente anotado por el doctor 
D. Joaquín Olmedilla y Puig.—Esta obra constará de un 
magníñco tomo en 8.° mayor, buen papel y esmerada impto- 
sion. 8e publica por cuadernos de 10 pliegos (160 páginaB) 
cada uno. Precio: 2 pesetas y 50 céntimos en Madrid, y 2 pe­
setas y 75 céntimos en provincias, franco de porte.—Se faac 
repartido los cua- demos l.“, 2.® y 3.®

Se susoribe en la librería extranjera y  nacional de D. Oár* 
loa Bailly-Baílliere, plaza de Santa Ana, nóm. dO, Madrid.

(P. L.)

MÜSEO ANATOMICO MANUAL
PARA

MEDIOOS PRACTICOS Y ESTUDIANTES.

Colección concluida de catorce cuadros con figuras de re­
lieve en cartOQ-piodra, que representan toda la anatoinií 
humana descriptiva y topográfica, copiadas del natura’, bajoU 
dirección de D. Cesáreo F ernandez de Losada, inspector 
del cuerpo de Sanidad militar.

La colección completa adquirida de una vez. 800 rs.
Media colección................................................  420 —
Cada cuadro suelto........................................... 60 —
Embalaje de uaa colección.............................  50 —
Idem de media................................................. 40 —
Idem de tres ó cuatro cuadros.......................... 30 —

Los que deseen cuadros do lujo abonarán 4 rs. má? por 
cada uno.

Los portes sen de cuenta del suscritor.
El pago será siompro adelantado y en libranzas.
No ee empaquetan para provincias menos de tres ó cuatro 

cuadros.
Los pedidos se dirigirán á D. Manuel Tollo, caUe de Isa­

bel la Católica, nám. 23, Madrid, ó á la Administración de 
este periódico. (229)

D E

11 S l i l  \ DI Sü T R lT llIE m
POR EL DOCTOR

DON JOSÉ EUGENIO OLAVIDÉ,
Médico del Hospital de S. Juaude Dios.

Un folleto en 8.® con una lámina. Se vende á 8 rs. en Ma* 
drid on casa del autor, Clavel, 4, principal izquierda.

(208)

MADRID: 1875.—Imprenta de los Sres. Rojas> 
Tudeeoofl, 34,pTinoipaI.
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