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.EnposUiioii «lo l o s  c a s o s  m a s  n o t a b l e s  p r c s e n ta t ln s  
o n  la  c l í n i c a  «lo o n f e r m o d a d e s  d o  p o c h o  ú  c a r g o  d o l  

D r .  (Plnntci’O , o n  e l  c u r s o  d o  f l9$3  ú  ( f ) .

O bserv a ción  7 . “— T n h ó r c u lo s  a i s l a d o s  e n  e l  
i ^ é r l i c e  d e l  p u l m ó n  d e r e c h o ;  l i c u a c ió n  ij e l i m i n a -  
v i o n  d o  e s t e  p r o d u c to ;  s u s p e n s i ó n  d e l  m a l .—  
J’íiaíi Ig les ias ,  to ledano , de 6 i  añ o s  de e d ad ,  de 
co n s li l i ic io n  en d eb le ,  de  com p lex ió n  e n ju ta  y 
pecho  com planado , e sc r ib ie n te ,  a r re g la d o  en 
sü s  c o s tu m b re s ,  padécic') en  1040 u n a  areccipn  
aguda  de pecho q u e  le d u r ó  c u a tro  s e m a n a s ,  
quedando  desde  en to n ce s  m u y  p ro p en so  á  ca ­
ta r ro s .

; E n  1818  se r e p ro d u jo  la  en fe rm e d ad ,  q u e  d u ­
ró  el m ism o  tiem po , y  ya  no  se le q u itó  la tós 
h í  d a fa i rg a ,  (jue se  a iiihe iitaha  con los e s fu e r ­
zos, p rc se i i lán d o sc  en  ó p o c a m a s  avanzada  d o -  
ló ré s  ag u d o s  y vagos al re d e d o r  dcl pecho . En 
1052  tuvo  u n a  h en ió p tis is  a lgo  ah im d an te  con 
ag ravac ión  de todos los s ín to m as ;  y e n  n o ­
v ie m b re ,  d e  1853 le r c p j t i ó e s p e r i m e n l a n d p  
dcspiies esca lo fríos ,  segu idos  de a rd o r  p o r  la 
t a r d e ,  y  su d o res  de cabeza  y  pecho vesper-i 
l ínbs .

Ingresó en la clínica el día 10 do fobrerO:dé 
l0 5 4 ; y prcsertló al éxánien los sínloinas si;" 
gliieiiles'.'declibi'lo, indiferente, palidez; dem á- 
Chicion, ílacidez de carnes;,la  región suhfclaví-y 
bplar dércciia aparecía deprím ulaí y nó só_ en- 
srincháhit a l 'c n lra r 'e l a ire e n  él pulmoh; disnea,' 
tos por golpes con espcploracion IlniiJa, seVo- 
miícosa y' agnsaiia; cpií atíruííós Cspuiós re -  
tlqndós, separados,,' cóniipiijilos, y amarilícnlos.; 
percibía ki mano é h 'la  i^eaTófi eápresbda úna 
vibración al resp irar ‘el c‘ñí¿rmp,, y ‘en lá inls^ 
má la disminución de lá  ‘resonancia era  nblár 
Me fhíaiido sepercú tia : preseniábaSe ¿óij la an.s- 
éuítacibn en este sitio soplo cóyel’hbsp y pectó^ 
Hfoquia, cuyos fctiónicnos.‘se hacíají|sensil)lés 
bu la rcgióir'Sitprá-óspinosa del mismo ía'íldj 
comprobándose: lamlHen la autofonía en los 
.mismos punios^: el ru¡(lo rjes^iivator¡p..Y la rpso.T 
ivancm s c ‘ ibai/percílupndo niej'ór én las'trcjna^ 
’rcgíóiife'¿, lado izquierdo,' iiüti|in-
dóse ¿ólainéñlc ■'ésíéÍHbres vihiñinles'csparciQoS 
y de tim bre variado: dolores fugaces y vagos 
Ále caráoler agudo se manifestaban en el to-̂  
rax: ,el pulso era freciieule, el calor aum enla- 
do y con c ic rla  aoritud: había sudores pureid- 
les de medio, cuerpo arriba  después de los re-r 
;cflrg08 vespertinos;' cpfaldlgia, insonm io y que- 
-bníutlanjieiLlQ do fuerzas. : ! ■

AS.
.<1)''':V:,(í43e'oI' niimer? 78.

P r e s c r i p c i ó n .— D i e ta  d e  a r r o z  t j  c a r n e  a l  m e ­
d i o  d i d ;  l e t h e  d e  b u r r a ;  c o e in ú c n lo  d e  c e b a d a

í i f j ü e n  p n r i i  b e b id a ;  d e ' l 'e l a n d r i o  d c u á l i c ó  e n  
p o l v o ,  n n i i  'd o s is , d e  o c h o  g r a n o s  p a r a  t o m a r  p o r  
la  n ó c h e : 'c a n í á r i d a s  á lo s  b r a z o s .

El d iá  2 0 ' s e  observó  on vez del soplo  c a v e r ­
noso', un  e á te H ó r  de  la m ism a Clase; y  la e spcc-  
l o r a d o n  se' h izo c ó ñ e r e ta .  n m ari l len la  y m as 
abundan te '.  Se  aplieó  fmii c a n t á r i d a  en  la  m is ­
m a 'r e g ió n  Subc lav icu lar  d e r e c h a . ' ' '  '

E n  ' los d ías  síg 'uiertlés fa é ró n  lós s ín to m as  
rem id ien d o ;-b as ta  q u é '  el 8 dé m arzó ' f a l l ó ' í a '  
íie!)rb; -1a tü S ’ ei’á escasa y la  e sp éb íb ráé ibn  im'- 
la ;  el rii idó  d e ' 'sóp Iobab ia  vu e lto  á -p re se n ta rs e  
en  vez del e s t e r to r  cav e rn o so , y la  p e rcu s ió n  
p re sen ta b a  el sonido  á olla cascada  en  el m is ­
m o - s i t i o ,  te n ie n d o  e l e n fe rm o  la  boca  e n - '  
t re a b ié r la  con la re sp irac ió n  c o n te n i d a . '

Las l e c h o s ,  la g u i ñ a ,  el l i g u e n  y las  c a rn es  
fu e ro n  los m ed ios  em pleados , b as ta  qiie el e n ­
fe rm o  lo m ó  el a lta ' el dia 23  p o r  h a lla rse  en 
u n  estado  b a s ta n te  salisfactorh>, a u n q u e  con 
los fenóm enos  es íe toscóp icos  re fe r idos  y  tos 
seca.

O bserv a ción  8 . “— T i s i s  i n c i p i e n t e ' .  ^ S u s p e n ­
s i ó n  d e l  p a d e c i m i e n t o . — Jóse  P n in e d a ,  cas te l la ­
no , re s id en te  en  M adrid desde  1 8 48 , d e '1 9  añbs 
de edad, d e 'te m p e ra m e n to ,  n e rv ioso -sa iign ínéb , 
de consliluCion e n d e b le ,  s o m b re re ro  en la 'ac- 
luali'dad, ten ia  p ro p en s ió n  á re s fr ia rse  y  pádec.ia’ 
a lg u n as  ja q u e c a s .  Se  había  e n treg ad o  con a lguó  
esce.so 'para's 'n  C om plexión,y  Su edad  al iiso ile 
las  fuúcione's s e x u a l e s , eri el c u a r c o n t r a j o  el 
afló ' d e l p S O  u n a  b le i io rrág ia  Yjiíe se .Curó tíS’r  
p o n lá n e a m e n te ,  rep ro d u d ién d o sé  • p o r  ’ nucv,ó’ 
Cüitóón m arzo  de 1 8 5 2  Cbil ú lc e r a  e s te r ió r ; 'p é ro ' 
en to n ces  se  p u so  en  c ü r a 'e n  e l h o s p i ta l , ' .q u e -  
dán'dóle s in  e m b a rg o 'e l  ílnjo, q u e ú je  su p r im ió  
e n  ju l io  d e s p u é s 'd e  to m a r  un, b a ñ o  en. e r r i ó ,  
y  sóbrev i 'n iéndoíe  dó lórés  'o s teócópos. '  D esde  
Cstie'sucé'sd e sp c r im e ií íó  fatiga en lo s  e jerc ic ios  
m a s-  co im ines , a co m p añ ad a  de to s  s e c a , y 
én  a'goslo tu v o  u n a  hem o p tis is  q u e  se re p ro d u - '  
j o '  éri u ó v ie m b re ;  apareciéiidole, cá len tu 'ra .— Et 
1 2 -d e l  m is m o  ineS iiigi*esü éh  lá'' c lín ica , p r e ­
sen tando ' á l a  obseryáciiin 'lós  s itifó iuas 's igui'ef i- 
tés: dec iíb ilo  l i b r e , ‘‘pa lidez  g e n e ra l  con encért-  
dnrtiénliy d e -m e g il la s , ' l lá c id cz  de c a r n e t  y dé'-’ 
nVácrrfcíón; d isn ea ;  to s  f r e é i te n te  p o r  golpes .coií 
e sp ec to rac ib h  'serq-^iU'Ucosa y  to i i  'álguiio que’ 
b írb - .iispu td ' c b i í p f e t d 'y ' a tiiárU lentoV ’ dó lorés  
pung itivos ' en  yárioS 'p u n to s  d o l , to ra ? : ; ,  dis- '̂ 
iú in i ic io h 'd e ' 'h i  Vesobulíciá "nblmial e ñ  lüs‘’r e -  
g íbóes ' snbdlaviciilbí*és‘, c'spi'racidn prb ldngádt( 
y  ásperú 'pbii riiid-o de cVügidó' ',éii lás nlisiiíaá 
^eg iones;•y^esléH óres ';V ibr 'an téS 'én  Jais p iam ar  
r ía s  y  s n b - ' á l ' i l á r e s p u l s o ' f r c c i í é í i l e '  y  'ddbii,  
eaVlr ó m n e p ta d o  y -m adorosb , ‘q u e b ra n ta i i i ieú to  
d e fu é ra a s ;  -y do lo res ' e u  las. e s tre in id ad es  q ú e  Id
m»lcsUban de npC'bc:Muii-m;: ; '
).l PáesdMPQioNii->-^íéíiíi"í/el a r ró i í  g  - c n i* n & -a l  
r Á c d id é i í í i ;  - le o h e  d e  b u r r a . :  ' • c Á d m i^ n lo '  p e c to r a l  
p a r a  'h a b i'd a '. 'd e  i o d u r o 'p o t á s i c o ' t n e d i á  d r d e m a i  
( le  g o i m  j a r a b e . c .  4 \  p a r a  h á 'b e r  d i e z  y  oefó  
p i l d o i 'a s " i j ' i w i á r  t r e s  p o r  Iw  n iá ñ a n n '.;  íreÁ ^ í í -  
rfbí’íW' d e ■ é in o g - lo s a , d e 'á - l l o s ^  - g r ím o s y  p o r  i a  
n o c h e ';  ■'■■■ ■■= • "• ‘ •-•■''•'i
'  .'A^los dos d ia s  se que jó  de oproisíon en' e l p e ­
c h o ,  y  se le  apUcaron-Al(« d o cen as  de  3<ín(j'»t4 

á  l a ^ i íe g ío u e s . s u p ra b ia m á n a s .  .
, El .dia, 20-tünw la:dpr.esion'-alUun,[aiiii)eiUo-, 

pré6í!#,tíiiiidq»J. sangUiiwleniosv;
íopiiUÚ;li»í>nídiríi!ííioufid<i
iiios-,'punios,oyi.de «u5iliiQ[yÚ!áí..usb Ujeíiilas.píU 
óppa$ d.e

ja dosis  i]^. ó^cUo g ra n o s  , su sp e n d ié n d o se  e l 
io d u rb  poU sico .

E n  JiO.s.dias p o s te r io re s  se o b se rv ó  u n  alivio 
notable, en  todos los s í n t o m a s , y em pezó  á  lo ­
m a r  c i g e e i t e . de_ .h í g a d o  d e  b a c a la o  á  d os is  de 
m ed ía  onza  p o r  mañ,ana y  la rd e .

T u v o  de!*pups a lg u n a s  a l te rn a t iv a s ;  p e ro  la 
ftebre de sap a rec ió  p o r  c o m p le to , la s  fu e rz a s  y 
n u tr ic ió n  s?. re p o s ie p o n ,  y  ios  s ín to m as  locales  
se  a c a l l á r o q ,  q u ed an d o  s in  em b a rg o  s in  d e s ­
a p a r e c e r  los f«3Uóinen(?s.eísletO!^cópicos , y  u n  
ppco.íTe fa tiga  al,?ul>¡r las, e sca leras .

'■ R a c ió n ^ 'je .c h e ^  ', . a c c i l c / d c  lu g a í lo  d e  b a c a la o  
y f r i c c i o n e s  'do p o m a d a  e .s t ib ia d a  en l.a p a r le  
a'nteriÓF y  s u p e r io r  del pecho b a s t a . p ro d u c ir  
p u s tu la c ib n  ab m id an le  , fu e ro n  los m edios e m ­
pleados en  e l r e s to  del m a l ,  basta  e l 8 de 
e n e ro  en  q u e  lom ó el a l ia  en  el r e f e r i ib  es tado .

Observación 0 .* —  T u b é r c u l o s  r e ld a n d e c i 'd o s  
c o n  c a v e r n a s ;  i n f a r l o s  m e s e n t é r i c o s  ?/ ú l c e r a s  
i n t e s t i n a l e s . — N. N .,  de 29  años de ed ad ,  n a tu ra l  
d e M a d r id ,d e c o i i s l i iu c io n d e te r io r a d a ,  d e  pecho 
e s t r e c l io ,  d e sa r re g la d o  en  sus  c o s tu m b re s  y 
de óíicio s a s t r e ,  s in  aiiLecedenles' conocidos h e ­
re d i ta r io s  q u e  tu v ie ra n  re lac ión  con su  e n fe r ­
m ed ad ,  hac ía  dos  años q u e ,  a  co n secu en c ia  de 
nii e n f r ia m ie n to ,y  d esp u és  de u n  csccsp  cu b e ­
b id a s 'a lco h ó l ica s ,  em pezó á s u f r i r  una los  seca  
y  porf iada , a co m p añ ad a  de ro n q u e ra ,  (jue a l 
cabo d e te rm in ó  u n a  c o r ta  hem op tis is .  La to s  
co n t in u ó  después, m as  b iú n c d a ,  con  a lg u n a  e s -  
pec to rac io n  a p ia r i l len la  y  coiicreUi» e sp e r i -  
m ciU andó 'e l en fe rm ó  al p rop io  t iem po  fatiga en 
los m o v im ien lo s  y p a lp i ta c io n e s , con accesos  
f e b r i le s .p o r  la ta rd e ,  q u e  e ra n  siiguidos de s u ­
d o re s  de m edio  c u e rp o  a r r ib a .  No ta rd ó  en apa­
r e c e r  d ia r re a  de m a te r ia s  c la ras ;  y  el 2 8  de oc­
t u b r e  se t ra s lad ó  á  n u e s t r a  c lín ica , ocupando  
e l n ú m . 2 ,  y o frec iendo  á la ésp lorac ion  los s in -  
tó iu as  s ig u ie n te s :  d ecúb ito  sup ino  p re fe r ib le ,  
palidez y deáiiacracioii c o n s id e ra b le s ,  b la n d u ­
ra  de  c a rn e s ,  ro in |i ie ra  q u e  p roduq ia  uii estado  
cas i afónico; g ra n  d is n e a ,  tos f r é c u e n le ,  p o r  
g o lp e s ,  con e sp e c lo rac io n  ab u iu lan tc  y  Huida, 
Cómo m u co sa  y  a g r isad a ,  en que  se  descubrían , 
a lg u n o s  e sp iU os 'conc re lo s  a m ar i l len to s  y  p a r ­
t íc u la s  de co lo r  ro sáceo  ; la  r e so n a n c ia 's e  m a- 
n ifes laba  ex ag e rad a  en las  re g io n e s  in f ra -c la -  
y lcu la re s ,  y  m u y  d ism in u id a  én  la p a r le  infe­
rió!^ de l costado  d e re ch o ;  p o r  la  a u sc u l ta c ió n  se 
b b ^ r y . í b a 's o p lo  cav e rn o so  y ,  péclorilo({uia en  
am b ó s  ladost, é,n las, reg iones  su b c la v ic u la rc s  
é s te 'n d ié n f ío se 'á  las  m a m a r ia s  , y se p e rd ía  
e n  eíílas p a ra  o f re c e r  ru id o s  de c r u g i d a e n  las 
fes iáñ tes ; ',’ ,fiebre con  reca rg o s  v e rp e r l in ó s ,  y 
profusos, ' .súdorés de cábeza y  pecho; lengiui, 
seca;^ rojiza,’ s ed ,  y ilíarriSa d(j íu a te r íu lé s  lítpii- 
dps omarillpplQs, y ,g ru m o so s .  | ,
. ' DÁ'ÉsciíiPctóN.'— tííe íu  d e  c a ld o  g  s é m o l a  ,  g e -  

d é , l i g u e n :  c o c im ie n io .  d e  l i g u e n .d e s p r o v i s ­
to  d é ' t g  'p d r l e . a m d r c f a ’, y ' e l  b la n c o  g o m o s o  p a r a  
á t i e r n a r ;  t r e s  p i l d o r i i s  d e  c m o i j l o s a  d e  á  d o s  
g l a n o s  m u m n a  y  n o c h e .

V fr r (r ̂ « «
respondía c( 

óbsiÓrvadp.cn ,el sugelo ; y abiértas, las cavida­
des esplácnicas, sin obsprvar alteración sen- 
sífilÓ'cJi'él'.encéfalo , se pveseiiUiron, e n la s  vis- 
céra's 'del j'i.ecbo los cainI)ios,t[Uc se espresan: 
yiíeura engrosada,', con uianebas ro jizas 'y  .exu- 
dáei'ónes' eé.lratilicaíias en varios ,puntos,.esLa- 
bíe‘¿j(ílld!b‘; adherencias.,, nías^ ó m euas fueüesÁ 
^ í^ i ‘ ^ 1  .Ipdá, la e’sle.nsion .dfi, aiub.QS puliuó- 
nes, coa las paredes torácicas y ooli el diafrag-
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ma. El pulmón izquierdo ofrecía un eslerio r des­
igual, granuloso al laclo , de color apizarrado; 
y peiielramlo en su siislancia, dejaba ver tres 
cavernas considerables, como de una pulgada 
de diám elro cada una, conílnenles en tre  sí, con 
un  corlo  trayecto  übroso que term inaba en una 
adherencia p leurilica, y córnunicandb en el in ­
terio r con un ramo bronquial por una abertura  
redondeada, revestidas de su  m em brana, y con 
una corta cantidad de m ateria tuberculosa fun­
dida en su .in te rio r ; e l resto  del parénqnim a * 
estaba sem brado de num erosos tubérculos, 
crudos unos y reblandecidos otros. El pulmón 
derecho se hallaba reducido de voliim en, con 
especialidad en su lóbulo inferior, que parecía 
atrofiado ó infiltrado de m ateria tubérculosa 
am arilla : masas tubercu losas, crudas unas y 
reblandecidas o tra s , se hallaban diseminadas 
por todo el parénqu im a, ocupando el vértice 
una caverna e slen sa , á que venían A confluir 
o tras mas pequeñas situadas á  las inmediacio­
nes , cubierta  con desigualdad con una m em ­
brana, atravesada por tubos bronquiales y vasos 
aislados que se entrecortaban , y  con m ateria 
fundida en su in te rio r en corta cantidad. La 
m ucosa laríngea estaba engrosada , reblande­
cida, con manchas rojizas punteadas", obser­
vándose de igual m anera la traqueal y la de 
los bronquios. El corazón se hallaba üácido, 
descolorido y de pequeño volumen. El hígado, 
por el conlnm io, tenia aum entado su voli'imen 
y consistencia , presentando el color abigarra­
do , y en la vejiga se encerraba una cantidad 
de bilis considerable: el bazo estaba reducido 
y algo consisten te : los ganglios m eseníéricos 
in fartados; y la imicosa in testinal engrosada, 
reblandecida, sem brada de manchas ro jas, mas 
num erosas en la confluencia de los intestinos 
delgados con los g ruesos, con úlceras y  pla­
cas ulcerosas de bordes desiguales, duros y 
festonados, cuyo fondo era agrisado y granulo­
so , siendo mas manifiestas y  num erosas liácia 
el intestino ciego.

ESTUDIOS SODRE EL CANCER.
P o f  e t  d o c t o r  0 .  J o » é  O o n x a lo m  O t iv a r e t »

THATAMIENTO DE LOS SINTOMAS (4).
P rocurarem os no estendernos en esta parte  

del tratam iento . Debiendo tra la r  de los cánce­
re s  en p a rtic u la r, especialm ente de aquellos 
que están relegados á la ciru jia , entonces en­
trarem os en algunos porm enores, con arreglo  á 
las indicaciones que según los siigetos., asiento 
del nial y o tras circunstancias hubieran de for­
m arse.

Pasarem os revista  á aquellos síntomas que 
son m as generales y frecuentes.

D o l o r .  Este síntoma , tan frecuente que en 
m ayor ó m enor grado jam ás deja de acom pañar 
al cáncer, es el mas m olesto,-el que con m as 
insistencia claman los enfermos al médico que 
los cure; les tu rba  el sueño, a lte ra  las digestio­
nes, quita el apetito , en lin, infunde en ellos 
ideas tris tes, melancólicas; a lte ra  el físico y lo 
m oral. Es el que por su tenacidad y fuerza de­
cide á los débiles á que a rro s tren  la operación, 
á que siempre se resistieran: ninguna cosa es 
com parable á los sufrim ientos que les hace es- 
pe riincntar.

En los cánceres in ternos la c irn jía  no puede 
em plear su poderosa m ano , y  en los estem os 
alguna vez es im potente; no está indicada la 
operación. Preciso es por consiguiente valerse 
d é lo s  m edicam entos calm antes, en tre  los que 
figuran en prim era linea el opio y sus prepa­
rad o s: vienen en segiii<la los demás solanos, la  
belladona, el acónito, beleño, cicuta. Pero estos 
calm antes tienen el inconveniente de apagar el 
apetito , e s treñ ir el vientre y m uy pronto ser 
com pletam ente ineficaces, por cuya razón no 
deben darse hasta que sean tan  fuertes los do­
lo res que alteren el reposo al pacien te ; y  se 
necesita irlos aum entando sucesivam ente hasta 
llegar á m uy fuertes dósis. Hay otros calm antes 
que tienen por base el ácido cianhidrico, el es-

(t) Véase el númerg anterior.

tracto de caña J e ln d ia s , balchisch, el clorofor- j 
mo, cuya acción si no es tan  enérgica, en cam ­
bio tiene la ventaja de no producir la astric­
ción de v ien tre : pueden alternarse  con los 
opiados, empleados por el dia, y u sa r estos á la 
noche para que proporcionen el descanso. La 
naturaleza, tan propensa á habituarse á las im ­
presiones, necesita que la  varíen los m edios 
y así siente coa mas vivacidad los efectos.

El uso tópico de los narcóticos presta  serv i­
cios im portantes. Las pomadas, los linim entos, 
cuya base son los opiados, se dau empleados en 
fricciones sobre los puntos mas doloridos. En 
el cáncer ulcerado se aplica sobre la úlcera un 
ceralo morfinado. Las cu ras deben ser sencillas: 
se estiende sobre la ú lcera un parche cub ier­
to con una capa de 4(4 de línea de espesor do 
alguna de estas poraailas, ó se espolvorea con el 
almidón ó con la harina de trigo que tenga de 
4[‘¿ á  1[5 de grano de morfina. Si hay a lgu­
na inflam ación, se cubre con una cataplasm a 
de harina de linaza, de arroz ó de pulpa de pa­
tatas , con alguna grasa fresca , rociándola 
con el láudano de Sydenham , la U ntura lebaica, 
ó mezclándola con algunas hojas m uy picadas 
de yerba m ora, beleño ú o tra  sem ejante. A pe­
sar de que muchos prácticos recom iendan las 
cataplasm as, nosotros opinamos que no son 
convenientes á los cánceres ulcerados las grasas 
y la sustancia de que se compone la masa: con 
el contacto del icor canceroso , se a lteran  , se 
descomponen y obran de un modo contrario  á 
la indicación que el profesor se propone llenar: 
esparcen un olor insoportable basta para el m is­
mo paciente , que sufre  con diíicullaJ el peso. 
Aunque recomendamos las cataplasm as por sus 
buenos efectos, somos de parecer que solo se 
pueden y deben usar en los puntos inflamados 
inm ediatos á la s lilc e ra s , y en los cánceres no 
ulcerados y solo por la noche; porque levantán­
dose de la cama el enferm o y saliendo de casa se­
gún hem os aconsejado, la cataplasm a se enfria, 
arruga y es m uy molesta por mas de un con­
cepto : du ran te  el día son mas ventajosas las 
fricciones aceitosas con el bálsamo tranquilo 
solo, ó agregándole algún calmante mas. Los 
baños tibios sim ples, los gelatinosos con almidón, 
con salvado ó con el Qocimiento de plantas ano­
dinas, la  leche de alm endras reciente ó con le­
che de vaca , proporcionan un grande alivio, y 
si son generales calm an visiblemente el sistema 
nervioso. Alguna vez aplicamos con buen resu l­
tado sobre las ú lceras cancerosas las hojas del 
gordolobo envueltas con alguna sustancia acei­
tosa sim ple ó anodina. En el cáncer del útero  y 
del intestino recto convienen los baños de asiento 
con los medicamentos referidos, é inyecciones de 
las m ism as sustancias; pero asi en un  caso como 
en o tro , y principalm ente en el p rim ero , ningu­
na cosa nos ha dado m ejores resultados que los 
chorros ascendentes, dirigidos al cuello del úte­
ro , de agua fria, y cuanto mas fria, mas pronta 
y subsistente era  la calma que el enferm o es- 
perim entaba. La compresión , como medio pa­
liativo, no deja de ser ú til. Guando los dolores 
son vivisinios, los apaga con frecuencia el uso 
local del cloroform o. Por último^ los dolores 
neurálgicos que se presentan en puntos distan­
tes del sitio que el cáncer ocupa, se combaten 
con la  aplicación del vejigatorio , solo ó aña­
diéndole alguna cantidad de morfina.

M a l  o lo r  d e  la s  ú l c e r a s .— La lim pieza‘estre - 
inadra, las curas sim ples, repelidas según la ne­
cesidad usando paños m uy limpios, secos, sua­
ves, arom atizados; la m udanza frecuente de la 
ropa de cama y del paciente, ventilar bien la 
habitación sí la estación lo perm ite , los baños 
l ib io s , son c iertam ente medios de grandísim a 
utilidad. En algunos cánceres hay que hacer 
uso de los desinfectantes, colocándolos en la 
habitación del enferm o : se lava la ú lcera con 
agua c lo ru rada, con agua con carbón, ó se. es­
polvorea con el carbón.

A l t e r a c i ó n  d e  l a  d i g e s t i ó n .— Dijimos ya como 
se había de a lim entar cuidadosaménle á los que 
padecen un c á n c e r ; cuando la digestión llega 
á se r le n ta , laboriosa y dlíicil, se disminuye 
U. cantidad de dlinieotós, se hace al enfermo 
beber las aguas de Sousas en V erin á  las horas

de com er, ó en su  defecto se le  dan peqnrilas 
dósis de bi-carbonalo de sosa algunas horas an ­
tes de la cojnida. En fin, se le aconseja la ce r- 
bezá, algún vino ácido etc,

V ó m i l o s .—•Cuando estos sobrevienen en el 
cáncer, que no e s .d e l. estó iuagp, .s e  suelen 
com batir bien con los helados.

D i a r r e a .—^Este es un síntom a que resiste  te ­
nazm ente á cuantos medios contra él se usan; 
el ópio es uno de los principales paliativos, y 
se usa in loriorniente en sustancia 6 alguno de 
sus p rep a rad o s, en tre  los que figura en pri­
m er lugar el diascordio opiado de la F. IL , las 
cuartas parles de lavativa laudanizada, cuyo 
m edio , que tan buenos servicios hace, tiene 
el inconveniente' de orig inar grande dolor de 
cabeza, y aun un trastorno  en las funciones ce­
rebrales, por lo cual debe usarse con lino y ob­
servación : se hace colocar al enferm o una faja 
de franela ó lana q»ie abrigue y sujete el vien­
t r e ;  se le dá el agua de arroz .sola ó con los 
polvos de asta de ciervo, el cocimiento blanco 
de Sydenham , los polvos de ojos de cangre­
jo  , ele.

E s t r e ñ i m i e n t o .  —  E ste síntom a se com batirá 
con medios poco activos; los enem as de agua 
sim ple, los em olientes, los suaves laxantes, co­
mo el ciLraio de m agnesia, pequeñas porciones 
de aceite de ricino rec ien te, una infusión ligera 
de hojas de sen. Los medios enemas de aceite 
de olivas ó de m anteca de cerdo sin sal, tr iu n ­
fan generalm ente surtiendo muy buenos efectos.

P é r d i d a s  s a n g u í n e a s .— Estas pueden ser del 
órgano que padece, como en el cáncer del 
útero  ó del estómago, y en estos casos se acon­
sejan los astringentes en m ayor ó m enor esca­
la, el tanino, la ratan ia , el a lum bre, el agua de 
Rabel, los ácidos sulfúrico y nítrico en disolu­
ción, la quietud, una buena posición, no ha­
cer esfuerzos, p rocu rar una  cama algo dura, 
que no pueda calcular demasiado el cuerpo; el 
hielo in teriorm ente , el agua muy fria en chor­
ros é inyecciones, las disoluciones del p e r-  
cloruro  de h ierro , y por iillim o, hasta la  cau­
terización con el cauterio actual. Guando las be- 
niorrágias se verifican por las heridas ó por 
las ú lceras, se espolvorean estas con los polvos 
hem ostáticos compuestos de carbón, goma y 
agárico. La com presión puede establecerse cu­
briendo las úlceras con iina ó mas capas de 
colüdion. Si aun esto no bastase, se h ará  uso 
del hielo y aun del caiiLcrio actual.

A c c i d e n t e s  n e r v i o s o s .— En algunos cánceres 
como los del ú tero , se presentan espasmos, 
convulsiones y otros fenómenos nerviosos. Para 
estos casos se hace uso de baños generales ti­
bios, y aun de los fríos si las condiciones del 
sugelo lo perinileii. In teriorm ente convienen 
los anliespasmódicos: é te r , valeriana, almizcle, 
valeriarialo de quinina y aiin el de zinc.

Hay otros accidentes locales, especiales al 
órgano y al asiento del cáncer, v. g r ., la difi­
cultad de deglu tir cuando el cáncer ocupa la 
lengua, cám ara posterior de la boca, e tc .; pero 
á su tiempo y en su lugar nos ocuparem os de 
ellos.

Resulta de lo que dejam os espuesto, que si 
desgraciadamente la ciencia no conoce un me­
dio de im pedir el desarrollo del cáncer, de dete­
ner su m archa siem pre progresiva y destructo ­
ra , posee m uchos para sostener la esperanza 
del paciente, tranquilizar su  m o ra l, m oderar 
sus s ín to m as, hacer sti m archa mas lenta y 
menos penosa, y proporcionar grande consue­
lo y mucho alivio á los desgraciados enferm os.

D e la  m orta n d a d  d o  lo s  en rorm os c u  o l  h o sp ita l 
d o  n iv e -d o -G lo r  (F rancia ) d u ra n te  e l  q u in q u en io  d o  
t 9 4 0  á  p o r  o l D r. A . !¥ apolcon  K osoIaklcw IC B .

Hace tiempo que nos ha remitido nuestro laborioso co­
laborador y distinguido práctico polaco el Dr. Koscia- 
kiewicz una eslensa memoria estadística que versa sobro 
el objeto indicado en el epígrafe de esto artículo: nuestro 
buen amigo nos disimulará sino la insertamos integra cual 
deseáramos, por carecer de espacio suficiente para ello: 
sin embargo, ai hacer su estrado , consignaremos los pa- 
«ages que mas pueden llamar la atención.

El autor principia su trabajo recordando varios párrafos
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I párrafos

que sobre un artículo de Estadística publicó en el nú­
mero 34 de nuestro periódico el Sr. Escolar: de ellos 
deduce ideas muy oportunas. Antes de entrar en ma­
teria, manifiéstala necesidad de conocer laclase de gente 
que en general se acoje á los hospitales, pues de este 
modo podrán apreciarse en su justo valor, así las ventajas 
obtenidas en el tratamiento do las diversas enfermedades, 
como sus desventajas en los casos adversos. En este su­
puesto dice que la ciudad de Rive-de-Gier es esclusi- 
vamenle obrera', que consta su población de 15,000 lia- 
bitanles, de los que apenas Iiabrá 90 labradores propieta­
rios : que acosados .los vecinos por las necesidades de 
la vida, hacen quede.sdc la mas tierna edad trabajen los 
niños en los bornos de vidrio y en la eslraccion de la bulla, 
trabajos que son superiores á sus fuerzas y edad, de tal 
suerte, que se hacen hombres muy pronto, y viejos antes 
de tiempo. Como consecuencia inmediata de lo trabajosas 
que son las faenas de las fábricas de cristales, esplotacíon 
de las minas de bulla y fragua, se observa frecuentemen­
te que abandonan los obreros estas clases de trabajos á 
los 45 años, viéndose á los 50 poco menos que inválidos: 
hay pocos que lleguen á una edad avanzada. La repug­
nancia á entrar en el hospital se halla tan arraigada entre 
sus habitantes (verdad es que en todos los países suelo 
suceder lo mismo), que prefieren sor visitados en sus ca­
sas por mas sacrificios que tengan que hacer.

Otra circunslancia hay que añadir respecto a! estableci­
miento, y es, que desde 1848 hasta el 15 de febrero de 
1853 se recibían los militares enfermos de la guarnición, 
lo cual no solo aumentaba el número de los pacientes, 
sino que permitía tratar mas enfermedades agudas, las 
cuales ofrecen mas probabilidades de éxito en las perso­
nas jóvenes y robustas en quienofe la naturaleza medica- 
triz obra con todo su vigor y contribuye no poco ú la cu­
ración. Hó allí uno de los muchos motivos porque es 
tan pequeña la mortandad en los hospitales militares 
comparados con los civiles. Estas ventajas inapreciables 
desaparecen á medida que se avanza en la edad; el perío­
do de la vida desde 45 á 50 años es funesto, así para los 
hombres como para las mugeres. Si á esto agregamos la 
eslenuacion en que cae el físico en los obreros por los 
trabajos en que se ocupan, y las enfermedades sub-agudas 
propias de dicha edad, quo degeneran en ellos en crónicas, 
poniendo fin í  su existencia, se comprenderá fácilmente 
la razón de la mayor mortandad entre las personas que 
se hallan en Incitada edad crítica ó han pasado ya de ella, 
que entre las que están aun en el primor período de la 
vida. Aumentan también y en sumo grado ia mortandad 
ordinaria las diversas estaciones del ano, las constitucio­
nes médicas mas ó menos malas, y las epidemias reinan­
tes, cuya influencia se hace sentir entre las personas 
atacadas de otras afecciones morbosas.

Pasando á la cuestión, dice el Dr. Kosciakiewlcz que 
en el espacio de 5 años consecutivos ha publicado muchas 
observaciones de enfermedades tratadas en dicho hospital 
con buenos ó malos resultados, ya en el Boletín de medi­
cina de Madrid, en cuya redacción es muy cierto que ha 
tomado una parto no poco activa, ya por separado en fo­
lletos y memorias. En todas ellas ha procurado principal­
mente presentar los casos mas graves y mas dignos de 
llamar la atención de los prácticos, desentendiéndose de los 
comunes ó de poca gravedad, toda vez que no exigen sino 
medicaciones sencillas ú ordinarias para obtener una 
pronta y segura curación. Sin embargo, para la estadística 
no deben pasar desapercibidos estos casos por sencillos 
que parezcan, y así vienen embebidos en la suma total, 
que ascendió desde el l.° de enero de 1849 hasta el mis­
mo dia de 1854, al número de 2,023 enfermos, repartidos 
entre los tres profesores del hospital del modo siguiente:

El Dr. Clore ha tratado en el 
espacio de 5 a ñ o s ......................  6271

El  Dr. R i c h a r m e ..........................  688 ¡ 2 , 0 2 3  enfermos.
El Dr. Kosciakiewicz . . . 708 1
Aparece por los registros de la administración la si­

guiente nota de defunciones por cada uno de los tres fa­
cultativos.

Para e l Dr. Clerc. 55; eran militares 11, y mugeres 19. 
— id. Richarme. . .  59 id. 16 id. 13.
— id. Kosciakiewicz. 65 id. 6 id. 13.

Si se quiere saber las pérdidas según la edad en cada
servicio facultativo, se encontrarán en los números si­
guientes:

Enfermería del doctor Cíerc.—A/ueríos.—De 7 á 20 
años, 0.—De 20 á 30, 14.—De 30 á 40, 9.—De 40 á 50, 
5.—DC 50 á 60, 6.—De 60 á 70, 9.—De,70 á 80, 6.—De
80 á 9 1 , 2 .

Enfermería del doctor Richarme.— 7 á  20 , años,
3.—De 20 á 30, 21.—De 30 á 40, 6.—De 40 á 5 0 , 7 .— 
De 50 á 60, 6.—De 60 á 70, 6.—De 70 á 80, 6.—De 80 
á 9 1 , 2.

Enfermería del doctor Kosciakiewicz.—he 7 á 20 años,
4.—De 20 á 30, 13.—De 30 á 40, 4.—De 40 á 50, 13.— 
De 50 á 60, 11 .—De 60 á 7 0 , 7.—Do 70 á 8 0 , 7.—De 
80 á 91, 6.

O sea resumiendo en dos solos períodos.
Desde la edad de 7 años hasta los 40.—Para el doctor 

Clerc, 23.—Para el doctor Ricliarine, 30.—Para el doc­
tor Kosciakiewicz ,2 1 .

Desde los 40 hasta los 91.—Para el doctor Clerc, 32. 
—Para el doctor Richarme, 29.—Para el doctor Koscia­
kiewicz, 44.

La mortandad general del hospital de Rlve-de-Gíor ha 
sido en los cinco años do 179, loque no hace sino un 
8 3i4 por 100.

Comparemos estos resultados con la mortandad del Ho- 
te!-DÍeu de Lyon, y con la del Hospicio de la Caridad de 
la misma ciudad. Para ello nos valdremos de la obra que 
con el título de Consideraciones sobre la salubridad del 
Hotel-Dieu y del Hospicio de la Caridad, publicó el 
barón de Polinicre, antiguo médico y administrador de 
ambos establecimientos. En la página 60 de dicha obra se 
leo en la recapitulación general del movimiento de los en­
fermos del Hotcl-Dieu en dos períodos de 15 años cada 
uno, lo que sigue.

Primer período: desde 1823 hasta 1837, se han re­
cibido en el hospital 197,669 enfermos, y muerto de 
ellos 26,004.

La mortandad estuvo en la proporción de 13,15 por 100. 
Segundo período: desde 1838 hasta 1853, se recibieron 

cii el mismo hospital 232,054 enfermos, de los que mu­
rieron 25,095.

La mortandad se halló en la proporción de 11,07 por 100. 
Pasemos al Hospicio de la Caridad en los mismos perío­

dos en la sección de vejez, y veremos que en e l :
Primer período, de 2,058 enfermos sucumbieron 1,079: 

lo que arroja un número do 51,9 por 100.
Segando período: de 2,182 enfermos fallecieron 1,040: 

lo que dá un número de 47,6 por 100,
Al presentar estos datos estadísticos el doctor Koscia­

kiewicz , no se ha llevado otro fin que hacer ver la ven­
taja que ha sacado su hospital en el tratamiento de los 
enfermos á los dos mas inmediatos, pues se hallan si­
tuados en la misma latitud , y casi en la misma lon­
gitud geográfica: uno y oíros gozan del mismo clima, de 
las mismas variaciones y vicisitudes atmosféricas , y epi­
demias reinantes. Por consiguiente deberían tener aproxi­
madamente igual mortandad, y si alguna desventaja hu­
biera de haber, seria en contra del hospital de Rive-de- 
Gier, porque los que á él se acojen están mas destruidos 
y gastados por la clase de trabajos ímprobos á que se de­
dican, como viene ya dicho.

En seguida pasa e! autor de este trabajo á presentar la 
nota de gastos que han ocasionado los 708 enfermos visi­
tados por é l , asi paisanos como militares, resultando que 
asciende á la cantidad de 8,060 francos y 50 céntimos, 
según ia nota remitida por la administración, de cuyos 
dalos puede deducirse que por término medio gastó cada 
enfermo 11 francos y 37 céntimos.

Como complemento á esta memoria, consigna e! doctor 
Kosciakiewicz las enfermedades que mas predominaron, 
á saber: en medicina, las fiebres tifoideas que se presenta­
ron con bastante intensidad, las pleuro-neumonias, las 
diarreas, algunas de ellas coleriformes, algunos casos de 
cólera morbo esporádico, mas frecuentes que en los años 
anteriores, y que pudieran ser considerados como batido­
res del asiático que en breve asoló después á la población, 
y do cuya destructora dolencia dice que nos enviará muy 
en breve una memoria detallada. Entre tanto manifiesta 
que desde el 6 de agosto hasta el 6 de noviembre, dura­
ción de la epidemia, asi en la ciudad como en las poblacio­
nes inmediatas en donde aquella apareció, de 122 coléri­
cos á quienes prestó los auxilios de la ciencia, tan solo se 
le desgraciaron 25.

Es digno de notarse que pocas de las enfermedades qui­
rúrgicas, aun de las heridas menos complicadas y picadu­
ras mas sencillas, dejaban de ser invadidas por la gangre­
na húmeda, como se ofrece á demostrarlo el autor con nu­
merosas observaciones, recogidas asi en el Hospital como 
en la ciudad, que publicará muy pronto. Entre las cura­
ciones que mas ílaraan la atención se cuentan las si­
guientes :

1. ® Un jóven que hacia ocho meses padecía de una co- 
xalgia, curó radicalmente á poco de entrar en el hospital.

2. ® Un trabajador de la fábrica de vidrio, que tenia ma­
terialmente perdida la mano izquierda á consecuencia de 
un tiro. Hubo necesidad de amputarla por la articulación 
dígito-metacarpiana, y á pesar de manifestarse con gran 
violencia la gangrena de hospital en los puntos heridos, 
curó radicalmente.

3.‘ A un forjador de fragua se le aplastó el dedo gordo 
del pié derecho; se le amputó por la articulación metatar- 
siana; la herida se complicó también con la gangrena de 
hospital, como sucedió á otros heridos; todos curaron com­
pletamente.

4.“ y Por esta misma época practicó con el mejor
éxito el citado profesor la eslirpaclon de un tumor can­
ceroso ulcerado, del volumen de un huevo de paloma, que 
estaba implantado entre Jos dos dedos de en medio del 
pié derecho. Con el mismo buen resultado hizo lo propio 
con otro tumor canceroso profundamente ulcerado, pero 
del tamaño de un huevo de gallina, y que hacia 10 años 
tenia un hombre de 70 años en la parte media é inferior 
de la clavícula izquierda; dicho’ tumor producía de cuan­
do en cuando tan frecuentes y copiosas hemorrágias, que 
mas de una vez puso en peligro la existencia del paciente. 
Desde que se le operó goza de la salud mas completa.

6.® Ultimamente, ademas de otros casos quirúrgicos 
quo dice «1 Dr. Kosciakiewicz podría citar, liace mención 
(ie un jóven albañil, que liabiéndose fracturado por su par­
te media la pierna izquierda, á poco de estar en el hospi­
tal contrajo la gangrena en muchos punios, y principal­
mente en el sitio del tendón de Aquilos, que so esfolió en 
parle; á pesar de esto, no se impidió ia consolidación de 
la fractura de la libia, y mas adelante la curación radical, 
si bien bastante larga, pero sin dejarle la menor deformi­
dad, pudiendo hacer toda clase de inoviinientos, incluso 
el de una progresión acelerada con el mayor desembarazo.

Para concluir este trabajo, nuestro amigo hace una 
enumeración de los enfermos <|ue han sucumbido en el 
hospital, manifestando las lesiones cadavéricas que se lian 
encontrado, y que no publicaino.s por no prolongar mas 
este articulo.

E F E M É R I D E S  E P I D É M I C A S .

D ictá m en  s o b r o  laa d c l  ú lt im o  o t o u »  d a d o  p o r  la  
co m is ió n  c o r re sp o n d io n to  d c l a B o a l  A ca d e m ia  do  
M a d rid , d is cu t id o  y  a p ro b a d o  p o r  e s ta  c o rp o ra c ió n .

El otoño del pasado ano de 1854 ha presentado las 
cualidades de seco y frió, según se desprende de las ob­
servaciones meteorológicas que la comisión ha tenido á la 
vista, recojidas en el Observatorio astronómico de esta 
córte.

Las elevadas alturas barométricas que se observaron al 
finalizar el úllimo estío, continuaron en las primeras se­
manas de la estación que nos ocupa, hasta promediar el 
mes de octubre, en cuya época empezó á desctnider el 
barómetro desde las 28,126 (pulgadas inglesas) que seña­
ló la máxima el dia 11, hasta las 27,461 que fué la mí­
nima el dia 17; ofreciendo un cambio on la presión atmos­
férica espresado por 0,665. Mas este descenso de la co­
lumna barométrica no fué de larga duración, pues vol­
viendo á ganar alturas desde el 19 en adelante, llegó el 
dia 1.® de noviembre á marcar 28'’! 35.

Durante ia primera mitad de este mes se conservó el 
barómetro con bastante elevación, mas desde el 13 al 16 
se le vió descender rápidamente, manifestúnilose en la 
presión atmosférica un cambio señalado por 0,853; pero 
fué también como en el mes anterior este descenso do 
corta duración, pues desde el dia 17 volvió á elevarse gra­
dualmente hasta tocar de nuevo el dia 30 en las 28 pul­
gadas inglesas, que con pequeñas oscilaciones ha sido la 
altura media que continuó presentando hasta el fin de la 
estación.

Por lo espuesto se vé que la presión atmosférica lia 
sido constantemente elevada en la estación á que nos re­
ferimos, pues los descensos rápidos ó graduados (jue al 
promediar los meses de octubre y noviembre ha sufrido 
la columna barométrica, han sido de corla duración; vi­
niendo, por último, á quedar espresada la altura inedia 
del barómetro en toda la estación por 27,833 (¡inlgadas 
in g lesas ). Las temperaturas observadas en el otoño que 
venimos describiendo, han ofrecido desde luego las dife­
rencias consiguientes al natural progreso de la eslimion; 
pero se han sucedido las temperaturas bajas de un modo 
tan graduado y poco sensible, que en todo el discurso de 
la estación no ha pasado de 4® del centígrado el mayor 
cambio observado de un dia á otro en las temperaturas 
medias diurnas, habiendo habido épocas en que ha sido 
igual la temperatura por varios dias consecutivos. Mas si 
las oscilaciones del calor han sido por lo general poco no­
tables en dias próximos ó inmediatos, tanto respecto á las 
temperaturas máximas como á las mínimas, la variación 
térmica diurna no ha dejado de ser considerable, espe­
cialmente al principio de la estación, habiendo llegado en 
muchos dias la diferencia de la temperatura habida entre 
las primeras horas de la mañana y las de la tarde ó 14 y
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16° (lela escala centígrada. Por lo demás, la oscilación ó 
cambio absoluto tic teni[>eratura en !a primera época es­
tacional, comprendida basta ün de octubre, ba sido de 
31°,SO del centígrado, por haber sido la máxima dé 33°,56 
el día 26 de setiembre, y la mínima ríe 1“ 67 el día 28’ de 
octubre; resultando de aquí que la temperatura'mediad de 
este mismo período ha vonido á so rdel7°,6k  liaelm esde 
noviembre! la oscilación térmica absoluta fué. dé 26°,23 
del centígrado; liabiendo llegado la nHÍxrrna el dia á;°dei 
mes á 23^,11, y la mínima á 4°,88 el dia 2S; y,la tempe­
ratura media correspondiente ú este mes ha sido igual á 
8°,57¿ Por último, en los prbneros veinte dias dé diciem­
bre la mayor temperatura se observó el dia 16-, y fu ¿ d e  
14°,89 do la escala centígrada, y la mínima ¡el 12 sefia^ 
lando 3°,61 de la misma escala, siendo por lo taaíoiel 
cambio absoluto do! calor en este periodo el espresado por 
17°,28 y la temperatura media correspondiente al mismo 
de 5,°33. Todo lo cual dá por resultado una temperatura 
media estacional de H'i-oS del lormóinetro: centígrado. 
La iiumcdad así como la lluvia, en esta estación han sido 
por lo general muy escasas. El aparato de Masson solo ha 
presentado grados elevados de su escala en los pocos dias 
que caia alguna lluvia, ó en sus inmedialos. Asíes que el 
medio liigroinétrico correspondiente á la primera época 
estacional, comprendida como liernos' dicho hasta fin do 
octubre, no pasó de 0,58; liabiendo llovido en este periodo 
ocho dias, que fueron el 28 y 29 de setiembre, y el 1 3 ,  
7, 8,9 y 17 de octubre, y siendo la cantidad de agua llo­
vida la señalada por 42<“™i5. En el mes de noviembre- el 
medio higrométrico llegóá 0,62; ios dias de lluvia fueron 
cuatro, el 16, 24, 26 y el 27; y el agua recojida en el 
pluviómetro señaló 16,«“ 32. Y. en los primeros veinte 
dias de diciembre la humedad media se espresó por 0,14; 
lloviendo en los días 6 y 8 la peqnerm cantidad de 1™“ ,89. 
De manera que en el otoño á que nqs_ referimos el térmi­
no medio liigromét’fico lia sidóig'úaí á 0 ,'6 r,’ los días de 
lluvia luin sido 1 í, y la cantidad do agua llovida en toda 
la estación la señalada por 60,66 milímetros. - '  ‘ '

Los vientos levantes que tailto dominaban al finalizar 
el último eslío, corrieron de preferencia ai N. E., en los 
primeros dias del otoño, mus sallando algunas lardes al’
S. O., tuvieron lugar las lluvias ocurridas en los dias 
28 y 29 do setiembre y primeros de octubre. En este mes 
continuaron asimismo.reinando estos mismos vientos, ya 
aíternativamenle en el mismo dia, ó dominando uno'do 
ellos por varios dias consecutivos, pero siendo el iN. Ed el 

■mas permanente. En el mes.de noviembre fué también éslé 
mismo viento el mas dominante, si bien rcemplnzáilo -con 
frecuencia por el S. 0 . y N. O., que llegaron á reinar esr» 
elusivamente algunos días seguidos. Y en diciembre los 
vientos boreales fueron desde luego los mas frecuentes, 
soplamlo en dirección N. E. y N. O., y conscrviin.ibse en 
esta dirección iilternalivameiile, por varios dias seguidos^

La atmósfera se ha presenlailo siempre limpia.y' despch 
jada de vapores bajo la inllueneia dd viento fS'. E,;..y conw 
este es el que. mas ha reinado en toda la estación, de. aquí, 
d  que se huya visto muy pocos dia.s d  ciclo ontddado 
ó completamente cubierto de jiubes. Las nieblas que en 
algunos (lias de noviembre y diciembre solian empañar; la- 
atmósfera en las primeras horas do la mañana, eran pron­
tamente disipadas por un brillante, sol du oloñOj q.ued:uíi^ 
do por lo regular ia atmósfera limpia y -serena, ú.-mUu;- 
biada cuando mas por algunos celajes. ■

La electricidad se ha presentado geticraimíjute -pocQ 
sensible en la mayor parte de la eslacioni En los prioei- 
pios únicamenlo y al sobrevenir las lluvias que tuvieron- 
lugar en los últimos días de selLiembre.y.primefos-dé. <?c- 
lubre, se la observé en un estado de exallaíúon . íqiiqins- 
tuosa, señalando el dia 27 de setiembre el e^ectrómelrc» de 
cuadrante 50°, y saltando chispas á  5 líneas ¡de distancia 
esplosiva; y el dia 2 de octubre marcó el mismo electró­
metro basta 63?, y las chispas en el deflagrador llegaroná 
ia distancia do una pulgada iivglesa. En (}l resto del me? 
de octubre y oii.noviembre., 'la elpcLcicidad :por ,1o. general- 
.se ha presentado en un grado .insensible, observándose 
únicamente en el dia 10 do este mes, áipesardo Jo des­
pejado y sereno de la aliuósfeca, que. en algunos mp- 
meiUos llegó á marear grados elpvados de la,escala ,■ se­
ñalando á las nupve déla mariqna. de.ílichí)' dia 200°.en el 
electrómetro núin. 2(lo,VüIta. En mi mes do..iMciembre 
continuó dol mismo .modo, siendo poco notable la electri­
cidad, pues solo durante-la niebla dcl dia 14 solayió au­
mentar hasta señalar 6 ’ en el electrómetro de cuadrante, 
con algunas chispas á la distancia esplosiva dcOyO de lí­
nea inglesa.

Tales son, en resúman, las particularidades que han 
ofrecido los fenómenos meteorológicos observados en el 
último otoño.

Si examinamos ahora la relación que entre sí han guar­

dado estos-fenómenos, veremos : que las elevadas- alturas 
barométricas observadas al principio dd Ía-festacioíi tíehicí- 
dici-wi con las' elevadas temperaturas qué tuvíw'reíf iúgat 
en la misma época bajo la influencia de lo.s vientos' N.' E. 
y S. E., asi como las depresioneb de la columna del baró­
metro guardaron relación con los estado:> eléolrrws ób- 
sorvodosen el mismo tiempo y con las llaVPas- stjljrevcnl- 
(las reinando el viento S. O. Que al promediar la"estación 

di.smínuida la Icmperatúra por los sucesivos 'progresos 
de-aquélla, las altas presiones atmosféricas se observaron 
del mismo modo dominando el viento N. E., que maiite- 
niá pítT-Jo'goneral ía atmósfera,pura y limpia de, vapores; 
así como el descje.nso del; barónielro se le vió coincidir con 
la aparición de los vienlosS. O. y N. O., y,con fes nieblas 
-y-lí.uvfes; á que estos daban lugar. Y.que al í-inalizai: la es- 
lackni so observó que lasmolable.s alturas que presentó el 
barómetro guardaron relación con las temperaturas bajas 
cspenimenladas en esta época bajo el influjo de los vien­
tos N. E. y N. O. De todo lo cual se viene ¿ deducir, que 
la frecuencia de los vientosdel primer cuadrante, niante- 
niendolu atmósfera,litiipia y despejada, alejando ia-liume- 
da<l del aire y .sosteniendo elevadas presiones atmosféri­
cas, ha venido á producir las cualidades do, seco y frío 
que han caracterizado al último otoño. Estas cualidades 
uo-se hicieron sentir demasiado al principio do la esta­
ción, merced á his lluvias, uunquo' escasa.s, con que esta 
inauguró su entrada, y á la ro.gularidail con que se fue­
ron sucediendo las temperaturas, bajas consigiiioiiles á ios 
naturales progresos de lu misma ; disfrutándose, con e.sle 
motivo, ■ muchos dias-serenos- y apacibles en esta época. 
Mas conforme fu é avanzando la estación, o.s.GasL'ando cada 
vez mas ías lluvias y-bajando al propio tiempo la tempe­
ratura,, se,hizo sentir el frío tanto mas, cuanto mayur era 
la seijuedad del aire -y la violencia con que soplalaui ios 
vientos íN. E. y íN. O ., que dominaroji ullornaUvamente 
desde la mitad do la osUciun. Así sq Csperimeiitaron en- 
toilces;iL¡as crudos y destemplados, cubriéndose.en algu­
nos la atmósfera de nubes y (lovieudo csóasamonLe aun 
cuanilo él viento soplara en dirección S. O.

Veamos ahora qué relación han guardado las enferme­
dades reinantes en didia estación con las vicisitudes 
atmosféricas que dejamos apuntaiias.
" Las fiebres que mas han (bininado han si-lo las catar­
rales y'fes intermilentés'de- to.los '.llpiw.-Siii éilibarg<), al 
pr'mcrpio'd'eda estacion en que sé.espoidmonlabun todavía 
tcmperut'ur'as Oigo eleva las^'cónrinüithiH rtmnifeslán-loso 
alg-iinái'fiebres g¡isti'i(ias cóin-o liis obsepvád'as Cn el estío 
mU’írriop; mas conforinori’uó avanzando la-estacion, dismi- 
nuybriiro la t&tnporalura y cayendo-'-alguiias lluvias, las 
fiidires adquirieron' el caráetor' catarral, que si bien al 
principio no presentó nada de notable,- -según fueron esca- 
se;irkío las' lluvias, haciéndose seótir cada vez mas la se­
quedad y el frió, se fiioroa cumpliciuido con un estado 
llogisUcolali decidido; que hacíaíioeesiri;!*: las (ívacuneio- 
ucs' sanguíneas para su Iralamien-to. Las fiebres iutenní- 
lontéS' Iwn sido numerosísimas y de toiios tipos, pero el de 
Cuotidiano ytórciüno -han sido lo*s' ¡tías fiécuenliís. Ileca- 
yendo c! mayor número de casi)s' en sugetos que ya las 
habían padeciijoj comó suctulia íaju los acojldos en el Hos­
pital geiícral-v,se presentaban muclias de ellas cotiiplicud;Ls 
con •infartos- viseerales (¡ue las hacían rebeldqs al IraUi- 
miento.anLiperióiwq.-j'fjino se.(jombaliau auLe.s.ia.s comidi- 
caciqiies con -fes mpdios oportunos.
. Do la efese d(í- flegmasias htS qge mas se han observado 
hai) ¡sido ífes, de jas membranas mucosas. Á.i princypfe do, ,ia 
esiaci(íit..ofrectecoiv todas un carácter fraucamanle llogi.slir 
eq, pero (lest«ies,adquirierbn poco á poco la índole;catarral.
; Asi.,es que las aiiginas>j las diarreas, y entero-colitis 

disGjUériaas que se mímifeslarou; en setiembre, yoctubre 
con una índole, iullamíitoria,. mn noviembre y diciem­
bre aparecieron de naluralqza calarral, asi como las 
oftalmías-,jotilis y (lemas irrilufiouas'.de la mucosa bucal 
y laringca que se desarrollaron en grai) número durante 

■ estos dos' meses, pero acompañándose todas ellas, asi 
cotno las fiebres catarrales, de .una viva reacción del apa­
rato, vascular .sanguíneo. Eutre las flegmiisííís parenqui- 
malosas, la ncumónia ha sido la mas frecuente, asi como 
la pleuresía respecto do las Ilegmasias serosas. JNi unas ni; 
otras ofrecieron carácter alguiTb-especial, aun cuando so 
obser.yaron en bastante númcfQ de caso.s. Los afectos reu­
máticos ban sido también muy frocuciilcs en la estación 
que nos ocupa,.y al finalizar lu misma-se vieron también 
alguno.s cqsos de hemorragias y de congestiones sanguí­
neas , especialmente dol cerebro. •

'Aclamas de estas enfermedades que se pueden conside-- 
rar desdo luego como debiilas inmedialainento al inllnjo 
estacional, se han obsorvailo también en el úllinio otoño 
dos'cufermedadqs do índole;epidémica, cuales son las vi­
ruelas y el cólera morbo asiático. ‘ ¡

• Los- mimorosós casos de viruelas que se han presentado 
•en .Madrid durante-la estación indicada, no Ijiin sido mas 
qu(3 una Continuación do lo.s muchos también que se ha- 
üian observado en las (fes estaciones anteriores. Del mismo 
modo que en estas, la íiobro variolosa ha atacado gran 
número de personas, no re.spetando'ni á los adultos va- 
ciinaiios. La mayor partéale los invadidos lo eran de vi­
ruela conílúenfe, acompañadado-'sínlomas m asó menos 
graves, que tuvieron en bastantes una terminación funesta. 
-Algunos casos de sarampión sé han observado también al 
propio tiempo que fas viruelas, pero en proporción muy 
escasa y sin ofrecer nada de notable.

La epidemia colérica que se manifestó en Madrid en 
los últimos días de la estación anieriof, continuó osi- 
mismó presentándose en esta, -pero en c(>rto númerd-'do 
casos. Los fundados temores que se tenían de que llegára 
á adquirir cu esta capital un gran desarrolto como aconteció 
en otras.ciudades-do España, no llegaron poí fortuna á 
realizarse. Aunque la comisión nO tiene hasta ahora un 
conocimidiilo é.xacto del número de personas que fueron 
invadidasde la epidemia, para poder formar juicio del des­
arrollo que tuvo en esta población, atendiendo sin em­
bargo á que el mayor número fueron como en todas partes 
pertenecientes á la clase menesterosa, y que esta acudió 
como era regular á buscar los ausilios de la ciencia á uno 
de lo.s hospitales destinados al efecto; lia podido, en vir­
tud de los dalos suministrados por esto establecimiento, 
adquirir una idea apro.ximada de-la marcha y desarrollo 
qiio tuvo on Madrid la epidemia del cólera morbo.

Desde el dia 10 de setiembre en que' aparecieron los 
primeros casos en el Hospital general, basta fin de no- 
viomlvre en que se cerró el Hospital de San Gerónimo, des­
tinado asi Cuino otros que 'se establecieron y que no llega­
ron á ocuparse, para' la asistencia de los coléricos, fueron 
156 los aoomclidos de la epidemia, ya en el mismo Hospi­
tal general, ya en la población y que fueron condu­
cidos á San Gerónimo. Los' dias en que hubo mayor 
número de oiUrailos en este Ilo.spilal fueron los úl­
timos de setiembre y primeros de octubre, no pa­
sando de ocho los que se presentaron en un mismo 
dia. Después fué disminuyendo sucesivamiinle el nú­
mero de atacados hasta fines de noviembre, en que 
puede decirse qué'desapareció casi dcl tod'q la epidemia, 
y no decimos completamente', porque desdé'el 10 al 15 
de diciétiibre volvieron á'prescnlárse hasta diez casos de 
cólera entre los'enfermns'dd Hospital general, de los Cua­
les f.ille'cicron 7, salvándose los re.slahles. De manera 
que; uniendo esta cifra á la indicada anteriormente; re­
sulta una suma de 166 coléricos tratados en los Hospita­
les de'esla córte,' de los ciialc's mlirieron 91 y sé curaron 
75. Esto.s guarismos manifiestan desde luego que el agento 
colérico lia ojerciilo una escasa influencia en la población 
(le Madrid, pues el número de atacados ha sido muy peque­
ño respecto á el de l.iabilantes que contiene. Pero aun en 
esta corta proporción la eiifermeilail asiática se ha presen­
ta lo con to lo su cárábter imponente y inOrlífero, sacrifi­
can lo mas de'la'inilad do los ín'vailiito's, y' desarrollando 
en estos el formldablé cuadro de síntomas que le es pro­
pio. Su curso lia sido rápido por lo''general, el estado 
álgido so dosaiTíillaba prontamente, y en él sucumbían 
los mas de los eiifennos en el espaciu de pocas horas, 
pues la reacefen se conseguía difícilinenle, sobre todo al 
principio de la epidemia, siguiendo á ella (>ncl mayor nú­
mero de casos un estado tiroiileo mas ó ineníis grave. Por 
1q domas, (a epidemia ha iifrecidu en su curso los perío­
dos de aimiento y (fcclinacíon que se observan en esta 
clase de énlermcdades; piúliéiidosc coiilar el primero des(Íc 

, (}I ib de setiembre ha.sl'a la milairde octubre, y'el segundo 
íiesde esta fecha'hásia fin de noviembre.

Por la resena que acabamos de hacer de,las enferineda- 
■ des. o.bservadas en ol último otoño., se puede inferir que 

el número de enfermos ha debido ser bastante considera- 
' b le , atoadiendo á que á las dolencias estacionales consi- 

guieDles á una constitución atmosférica nada reglada, 
se han agregado dos enfermodades epidémicas á cual mas 
graves. En efecto,:de las dolencias hijas de la estación, las 
afecciones icaferrales y las fiebres iutermiteníes se lian 
obscrvailo en gran número , y de las epidémicas el núme­
ro do variolosas ha sido tan considerable, que lia escedtdo 
á el do las coléricas. De manera que se puedo decir que 
las enfermedades mas dominantes de la estación han sido 
las intcrmiloHles, las viruelas y los afectos catarrales.

La mortandoil, como es de suponer, ha sido projiorcio- 
nada á la inlensi.lad y número de tan graves, y diversas 
dolencias. La inllaencía estacional, si bien no ha produci­
do demasiadas defunciones en los casos agudos que ha 
provocado, ha sido por el contrario muy perniciosa en las 
enfermedades crónicas, en las que dió lugar i  rápidas y 
funestas terminaciones.
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Do las afecciones epidémicas, lá dal cólera ha sido des­
de Inego’la mas niorlífera; peró su mortalidad no debe de­
ducirse dedas cifras aue hemos presentado ̂  porrjue rCfi- 
riéndoseÍe5laX¡lo3';CpWi^P^ acójidp^<^n Iqs.liospiUUi'svIos 
cuales 60 presentaban pof lo geacxftl en, un estado muy 
avanzado déla  enfermedad/ los recursos del arte •nd;p6- 
dian aícahzarieií estos desgrátradós los yeiitajo.sos resulta­
dos que tal vez hubieran obtériidd habiéndoselos própnia- 
do desde los priin'erosViñ'tOmas: Eli chanto' á la fiebre va­
riolosa, aunque ha-prcduciJo-algunas defunciones, lian 
sido en escas!^ proporcion respecto al número de inva­
didos. ' í ‘ j ’i :

Pasando alioía á ej:amipar.la in.flyeacia que ha ejercido 
la constitución médica del último otoño en el desarrolló de 
las enfermedades observadas en Madrid dúranlb diclin es­
tación, deb’cmoí recordar ártttí to'das ¿osas, qué los médi­
cos hipocnlticosá quiénes tomámos por, guia én estas in­
vestigaciones dccian: Que cuando las estácionés siguen 
un curso regular y presentan la cónstilucion atmosférica 
que íes es propia,.no,producen una constitución vtó'dade- 
ramente-médica, pues para-esto-cs necesario: 1.® que ha­
ya es?eso en elbarácler de- la' eslacioit; S.® permanencia 
en este esceso; y 3.° caíhbio en los'caracteres dcMá esta­
ción. Porque entonces se verilica en los individuos some­
tidos á estas intemperies una modilicacion común y casi 
uniforme, qóe-dá á las enfermedades por qué se ven aco­
metidos un carácter especial de analogíá y parentesco.

Si consideramos ahora bajo este punto de vista la cons­
titución atmosférica dél último otoño, no ‘dudaremos en 
afinpar que híi reunido algunas de las circunstancias-de­
signadas ppr ios ■ahCigiíos cóihó abonadas para producir 
una constifuciqn'médica. Pues nó solo ha ofrecido una se­
quedad qué no le. es,propia, sino también cierto esceso en 
las temperaturas correspondientes á las diferentes épocas 
estacionales. Asi.hemos visto como resultado de estasin - 
íluoncias que al,principio de la estación, y mientras Jas 
temperaturas fueron algo elevadas, continuaron mauifes- 
lán,lose algunas do las enfermedades que reinaban al fi­
nalizar el último eslío, como fiebres gástricas, diarreas etCij 
y que según fué descendiendo lá temperaturá, baciéndosó 
la constitución atmosférica seca y Tria, aparecieron las 
afecciones catarrales d i  to-da esp'ecfe, révíslicndo un ca­
rácter flogísticojgi^y^proüUíXHai^ hi^ntejmitentes de to­
dos tipos se aumentaron cpQSÚlerablemeute, y se presen­
taron numerosos casos de flegmasías de diferentes tegidos 
y otras clSfcíi'érajhftil^prtf^s déiiHvíúf'hD^iio'^ftíla esla- 
cion’qtoñalr^ií quí'sff obsoryabaiiv’El cleiátront/ dé .-estas 
diversas dolencias nos viene á denio^rar fiUfi la constitu­
ción médica,do esta estación lia sido de aquellas que los 
antiguos llamaban hiisías, por observarse en ellas, ademas 
do las enforpiodades que les son peculiares, algunas de las 
que corresponden á las estacione.s inmediatas. Y que el 
elemento innaniatorió lia sido el que ha caracterizado á 
d'Jc,ba consti tución, pues no'solo es el que ha dominado en 
las enfénnedades propiamente estacionales,-sino que se le 
ha visto sobresalir también mas ó menos en las esporádi­
cas y en las dolencias cróiiiéas, acelerando su funesta ter- 
luitiacioii.

Desde luego se observa que ese modo de ser que han 
manifestado liis enfermedades propias do la indicada esta­
ción, ha estado én perfecta annoiiia con la-hidole de la 
constitución atmosférica réinanle; puc¿'elfrio y la seque­
dad esperhiienlados durante la misma, bajo la frecuente 
influencia de los vientos del primer cuadrante, debieron 
producir necesariamente un aumentó en la densidad del 
aire según demostraban las elevadas alturas barométricas 
entonces observadas, y es sabido que un aíro condensado 
por el frió cuando nó contiene humed.ad, proporciona bajo 
el mismo volumen mayor cantidad de principios reápíra- 
bles, dando lugar por consiguiente á unaliematosis abun­
dante, y-á>niayor acllvidad en el aparato circulatorio san­
guíneo.

Mas si lacóri-slitucíon átinoSférlcadefúltimoolorio ha po­
dido imprimir el carácter .que liemos indica lo á (as .ciifer- 
modailes estacionales, no podemos decir que haya ejercido 
influencia alguna en las enfermedaites epidémicas- 'obser­
vadas eh la misma ép'pca. Y esto está conforme cqiv'la ob­
servación de todos tiempos, de.que las enfermodades epL-i 
dómicasnoesperimentan por lo regular modificación algu­
na por efecto de la influencia estacional, al paso que ellas 
pueden modificar ó i.inprimir parle de su naturaleza á las 
dolencias estacionales. Efectivamente, la-epidemia de vi­
ruelas que ha reinado en la estación referida, no lia sido, 
como ya hemos dicho, mas que una continuación déla que 
so venia observando en las dos estaciones aiiterióres, de 
modo'qucel agente epidémico ha continuado ejerciendo 
su influencia durante tres estaciones cbnsecutivas con in­
dependencia de sus diversas'comlicioiies atmosféricas. Sin 
embargo debemos decir, quo habiendo sido con corta d i-

m

forencia;,tan numeroso3¡los casos de viruela cu una estación 
como en otra,'cn la primavera y otoño lian sido mas mon- 

líférkíi qúc'cn'ésfíó; y-ch’la'frimeríi csliicron 'se observa­
ron á la vez que las viruelas híiuclios caáos de escarlatina, 
al pasó '^e  'én ei Otonó'.ló fuérmi de sarampión.
' '  Eslo 'póilrii'dár luéa;r Ú’.crécr’ que'esta constitución 

.epidémÍGa’,no fué csclusívaniente de viruelas, sino, mas 
:bien dei fiebres-eruptivas,, puesto que so observaron simul­
táneamente las viruelas', Ih 'escarlatina y el sarampión. 
Péfó’Ktendieñdo -á que las -primeras han reinado conslan- 
lemente en :las tres ésiacioneí, y' que las otras solo han do­
minado respcctiyam.enle en una de ellas junto con las vi- 
.ruelas, podomo.s .coneluir que la verdadera fiebre epidé­
mica (la sillo fa varioio.sa, y quc.las otras dos lian debido 
ser mas bien un resultado de la influencia estacional. Por 
lo'(Jemas, ésta epii|cmia de viruel.as tampOco ha párecldó 
tener un influjo muy iiiarcado en las enfermedades rei­
nantes, -pues en' pocos casos se vió que • alguna de las do- 
'lencias estacionáfes'vrnicra á coniplicarse ó á terminar por 
la,eruptíion variolos.a.
.. independiente asimismo de las vicisitudes atmosféricas¡, 
y por causas que nos son completamente desconocidas, 
apareció én Madrid, como hemos diclio, la epidemia del có­
lera asiático al finalizar el último estío, continuándose des­
pués durante el otoño de que nos venimos ocupando. Mas 
esta plaga morlífera que estaba al mismo tiempo asolando 
media España, y haciendo horribles estragos en muchas 
de siis principales ciudades, eíi la capital del reino, á pesar 
do reunir las' desventajosas circun.stancias consigiiioiitos á 
una gran población, sa la vió liinilarsc á un corto número 
de casos, recayendo la 'mayor parle, como siempre, en la 
clase men,cslcrosa. El escaso desarrollo quo la epidemia 
colérica ha alcanzado cu Madrid cu esta ocasión, reuaien- 
dü esta población condiciones bastante abonadas para que 
la enfermedad epidémica se liubiese propagado de un mo­
do desastroso y lamentable, es un enigma que la comisión 
no acierta áesplicar.'

Hemos visto queel agente colérico ha ejercido su influen­
cia en Matlrifl por éspacio do tres meses, y que su activi­
dad morbosa, ha sido tan iiUensu como en todas partes, 
puesto que ha sacrificado el inayur número de invadidos, 
desarrollando los síntomas propios de*la enfermedad asiá­
tica. 1’ero‘lambicn liemos'visto que solo una corta porción 
de íiUivid.uo's ha,sentido, su inllujo deletéreo de un modo 

 ̂ m\toi?o,; puessglo enuiiuescasisimu parte de los liabitan- 
I tes de esta gran población ha podido desplegar el iinpó:
: néiJW'cuáÚí’o de 'sus'síntónuis. ¿Cuál ha sido pues la causa 
• siglo ejercer en
' esta’ocasion sus-fuerzas'en la populosa,capital de España, 

liabieiido ya penetrado en su recinto? ¿Ilahrá sólo lacoiisti- 
tú'éíon médictl'reiiiante cuyo carácter iníTramalorio, al paso 
que preJísponiUj á ’lq.s sugelós á contraer enfermedades de 
esta e.spoeie;j.dys colocaba en condiciones abonadas para 
rechazar aquellas quo se hallan ciiraetorizadús por un ah i- 
timieuló ó depresión de las fuerzas vitales, como- acontece 
én el cólera asiático? ¿ILibrú sido la cireunsUmeia do exis­
tir de.aiileinano. la epidemia de viruelas la causa do quo el 
GÓfera no liayá adquirido un gran desarrollo, sabida la os- 
pecio do anlugónísmo quo existe entre las viruelas y otras 
enlérmedados epidémicas, como la poste de buboii? La co­
misión deja, al ilustrado juicio do la Academia da resolución 
de osle- Importante: problemu.

I’or'lo-demás, lá enfermedad asiática ha seguído su cur­
si? cou completa indepeu^eucia do la influoncia estacional, 
üé ia niisniu manera so ha presentado durante los calores 
socos del mos de setiembre quo con las frías nieblas de di­
ciembre. Has su influjo epidémico se ha hecho sentir al­
gún tanto 'en las dolencias estacionales, pues ademas'de 
haberse observado frecuentes casos de diarreas catarrales, 
se ha visto aparecer también esto síntoma en el curso del 
sarampión, del reuma y otras enfermedades .en quienes no 
es peopip. ' , , . .

Réasiu«ien(Jo pues todo lo, que viene dicho, tenemos: 
que el otoño cuyas efemérides médkas hemos estudiado; 
ha presentado las cuaiidades de seco y frío, según mani- 
fic^Un 'las pbsci'.vacioues inet,eorol<jgj(^s que hemos indi­
cado: que habiendo sido, estas cualidades bastante inten­
sas, batí dado lugár á una constitución médica carn,cterizada 
por graii'nómero'de cnCermedadés mas ó menos gráves, 
quo aunque diferentes por .su sitio y naturaleza, se han 
acompañado de una mas ó menos viva reacción del apara­
to vascular sanguíneo, qúc manifestalra hi índole ílogística 
de la couslitucion médica reinante: qme ademas de las en- 
feriiicdaiiés bijas (le la estación, han reinado ú la vez dos 
enfermedades epidémicas,'cuales lian sido la viruela y el 
cólera asiático, observándose lu primera en gran número 
déíiidÍviduos,.y la segunda en número mas limitado, mas 
sin dejar por esto de ofrecer su carácter mortífero. Y quo 
la constitución médica reinante no pareció ejercer una in-

-fliiencia notable sobre dichas .enfermedades epidémicas, 
las que siguieron su curso y. manifestaron sus síijtnmas 
propks bajo las condiciones atmosféricas mas, opucsl^Sj 
como sucede generalmente en esta clase de afecciones.

Tal eS;Cl juicio que la comisión ha creído poder formu­
lar acerca de las efemérides médicas del. último otoño, y 
que somete á la consideración de la Academia.

Madrid 10 de marzo de 1833.— Gregorio . Escalada.— 
Tomás Santero.—Juan Gualberto Aviles.—Luis Martínez 
Legaoés.—Manuel Izcaray.—Ltús Colódron.

ASIIUTOS P R O F E SIO N A L E S.

M as s o b r o  e l  p r o y e c to  d o  le y  d o  sa n id a d .

Disponer el servicio sanitario marítimo de modo que 
pueda precaver la importación de las epidemias en nues­
tra península; arreglor el servicio sanitario interior para 
que no falte la asistencia médica en los casos ordinarios 
ni estraordiiiarios; reglatneiilar la práctica de la medicina; 
mejorar la desatendida posición de los prufcsorés, satisfa­
ciendo, respecto de ellos, ciertos'ddjcres de justicia; sacar 
todo el partido posible de las ciencias médicas en bien de 
la sociedad, y hacer todo esto del modo mas económico 
posible, tal (tebé ser el objeto de una ley de sanidad.

Presentada esta á la Asamblea constituyente, y a , infor­
mada por la comisión, y principiada su discusión, parece 
inoportuno ocuparse de ella, pues cuando menos ha de ha­
ber falta de tiempo, y las reflexiones que espongamos serán 
inútiles y lardía.s, aun en el caso de que fuesen acerta­
das. Por lo tanto nos limitaremos yaá algunas observacio­
nes generales.

E! servicio sanitario marítimo necesita constituirse on un 
ramo especial de administración, con su personal apropia­
do; y funcionar con independencia. Asi lo marea el proyec­
to de ley, y asi parece que se liará. No es nuestro propó­
sito entrar en el exámen de los detalles sobre el número 
de puertos, categoría y sueldo de los empleados, forma de* 
servicio, modo de nombramiento, dereclio ó idoneidad de 
los actuales, inamovilidad de que deben gozar. Todo esto 
lo damos por arreglado, sin que por ello veamos cumplido 
el objeto de la institución.

Los puertos de mar no pueden resignarse, ni se resig­
narán imnca á las re.círiccioncs sa'nltarias'que afectan'des­
ventajosamente sus intereses, para guardarse 'de contagios 
que al mismo tiempo se les iu Iroducen por tierra; ni á sa­
crificarse sirviendo de antemural que resguarde á los pue­
blos del interior, cuando ni estos resguardan á' aquellos, 
ni les es permitido guardarse de ellos. La administración 
sanitaria se estrellará contra la mala fé sostenida por el 
interés local; contra Ja indiferencia de unos; contra la co­
dicia de otros; contra la reboldia de todos; será burlada, 
vejada, oprimida, desconceptuada. Unicarnente podríafun- 
donar en el caso de estar la península enteramente purifi- 
caiia de la epidemia reinante; caso que creemos, sino im­
posible, diüd!, según lo acredita ,el egemplo de la Francia, 
y s(5gun puede colo,gir.se do lo que está pasando hace un 
año cu nuestro desgraciado pais.

La asistencia mé.lica. de los pueblos en casos ordinarios 
la creen estos asegurada con el sistema seguido hasta el 
(lia. El rico espera que no le fallará, confiado en sus ha­
beres, y sabe que por mas mezquinamente que retribuya 
los servicios profesionales, nunca ha de faltar un desdi­
chado que se preste á recibir de sus manos una escasa 
limosna indispensable para su sustento, porque la posi­
ción de los profesores españoles lia llegado al máximum 
de abatimiento y miseria imaginables. El pobre cree, y 
con é! el resto de la población, que el médico tiene un de­
ber indeclinable do trabajar en su obsequio; y. ni unos ni 
otros reconocen la injusticia de que un individuo lleve 
solo la carga perteneciente á toda la sociedad. Esta cues­
tión no se consi’dcra como de interés general; no se mira 
cómo un progreso de la civilización en interés de la huma­
nidad; los mas ardientes partidarios de la idea de mejorar 
la condición de las clases jiobres, prescinden de la mejora 
positiva de mirar por la salud , y retroceden ante la ,idea 
de costeadlos la curación. El proyecto' actual no se ha atre­
vido á esluhlecerla do un modo esplícilo; ha querido huir 
de la resisloncia que encontró el real decreto de 5 de abril 
de 183Í, y al to.ca'r este particular, tal vez lo pone de peor 
condición qne estaba, porque los pueblos no entrarán en 
esta reforma nunca por convicción, ni de buena voluntad.

Tampoco creemos qac se logre reglamentar la práctica 
de la medicina , desarrollando sn benéfico influjo y mo­
ralizando á los profesores, porque esto no e.s posible mien­
tras no so mejore su condición material, y-se les dé la con­
sideración ó indepemlencia que necesitan. Todas las cues­
tiones de abandono, falta de celo, intrusiones, poco decoro 
y demás que se observan en el cuerpo facultativo civil,
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proceden de una causa que no puede dejar de producir su 
efecto; esta es «el Iiambre:» ella entibia el celo, apaga el 
entusiasmo, despierta la charlalaneria , impulsa á las in­
trusiones y obliga á los mas á sacrificar su delicadeza á la 
necesidad , á someterse á exigencias denigrantes, á apelar 
á adulaciones rastreras.

Es evidente, que asi no pueden prosperar las ciencias 
médica?; que la humanidad no puede obtener do ellas to­
das las ventajas que debiera reportar; que la injusticia 
con que la sociedad tratará los profesores, produce, por 
una justa compensación, sus efectos sobre está misma so­
ciedad.. ,•

Y hoy que estamos inoculados de un nuevo y terrible 
germen de m uerte; hoy que el célera.parece haberse na­
turalizado entre nosotros; hoy, mas' que nunca, es cuan­
do la sociedad necesita hacer algunos sacrificios en bene­
ficio propio, aunque á primera vista aparezcan dirigidos á 
ol de los facultativos. Hoy es cuando se necesita que una 
ley sabia ponga término á las infinitas preocupaciones, á 
los innumerables abusos, á las maléficas y estraviadas in­
terpretaciones que se dan á la conducta de los facultati­
vos. Estos se hallan en una posición escepcional y lamen­
table. Su grito do alarma se considera como una especu­
lación para obtener derecho á recompensas por servicios 
que esa misma sociedad desestima: su silencio como una 
mala fe para dejar desarrollar las epidemias y lucrarse en 
sus horrores.

Es necesario, pues, quitar á la sociedail este pretosto 
para opinar mal y absurdamente. Es uccosario restituir á 
los facultativos su independencia, librándolos de las tra­
bas morales y de las coacciones materiales; es necesario 
atender á proteger sus derechos, tan vilipendiados con per­
juicio hasta do su precisa subsistencia; os forzoso darles lo 
que de justicia se les debe.

La sociedad conocerá prácticamente el bien en su dia, 
<5 lamentará, como hasta aquí, el mal que no ha querido 
remediar. Medítenlo bien los que la dirigen.

Manuel de Góxgora.

Í> R E i\S A  M É D IC A .

Curación extraordinaria de dos casos de noli m e  tan -  
gerc. —ün  nuevo periódico hebilomadario, el Ami des 
S c i e n c e s ,  publicado por el Sr. Víctor Meumer, consagrado 
principalmente á los descubrimientos cienlííicos do todo 
género, publica los dos casos siguientes:

Una joven de db anos teniaon lanariz una ancha ulcera­
ción, habiendo sido destruidas ya las alas y el tabique de 
aquella; la pituitaria estaba iiillanuda y ulcerada. Tan hor­
rible enfermedad databa de tres años, y se hablan emplea­
do contra ella, aunque sin resultado, todos los medios ima­
ginables. Desalentado ei médico Sr. Bükmaster, se limitó 
a cubrir la ulceración coa trapos empapados en una diso­
lución mercurial. Dos meses hacía que se empleaba inú­
tilmente este tratamiento cuando la jóven fue atacada de 
sarampión, cuya enfermedad duró quince dias, en los cua­
les el médico no hizo el menor caso de la úlcera de la na­
riz. Pero al cabo de este tiempo lo sorprendió estraordina- 
riamente el verla en.via de curación; la mejoría marchó con 
eslrema rapidez, y dos semanas después de la coiivalocen- 
cia dcl sarampión, el noli me tangere (este es el nombro 
de la enfermedad) había desaparecido.

Reílexionaado sobre esta broma que la naturaleza aca­
baba de jugar á la medicina, el Sr. Dukmaster creyó que la 
influencia ventajosa del sarampión se debía particularmen­
te á que este había determinado la inllamacion de la con­
juntiva y de la pituitaria. La inllamacion, activando la 
circulación local, Iiabia producido un cambio feliz en la nu­
trición dé las parles enfermas.

Era esta en efecto la esplicaclon del enigma? Un medio 
jiabia de asegurarse de ello, y era el provocar en un caso 
igual ul precedente, la inllamacion á que se atribuía el iio- 
nor de la curacion. Pero cómo conseguirlo? Esta cuestión 
no detuvo mucho tiempo al Sr. Bukmaster; las prepara­
ciones del iodo se le recomendaban naturalmente por su 
propiedad bien conocida de irritar las vias respiratorias, y 
resolvió ensayarlas. Pronto se presentó ocasión: había eti 
la sala del hospital que estaba ú su cargo un caso de no/» 
me tangere que databa de igual fecha, y ofrecía la misma 
tenacidad que el precedente. El doctor usó el ioduro de 
potasio, y á dosis bastante fuertes, para producir ol iodis- 
mo. Hú aquí el feliz resultado:

Al cabo de cuatro dias la pituitaria y la mucosa de la 
boca posterior se irritaron y la úlcera tomó al mismo tiem­
po un color rojo vivo. La secreción de la superficie cesó 
completamente. Se continuó con la misma dósis durante 
tres dias y después se disminuyó. Bajo la influencia déos­
la medicación, los bordes bajaron, el fondo se cubrió de 
granulaciones y la cicatrización se completó en tres se­
manas.

Era noli me tangere la enfermedad de que se hace 
mención en el artículo que precedo? Puedo concederse á 
la causa que se indita una curación tan diíicil ele suyo y 
tan rápida como se refiere? So conseguirá siempre igual 
resultado en casos semejantes, siguiendo la conducta del 
Sr. Bukmaster? Sería una úlcera simplemente ¡escrofulosa 
la oue tenia la jóven de que nos habla el profesor mencio­
nado? lo sería igualmente la quu se curó después?......
¡Cuántas cuestiones importantes que convendría resolver! 
jCuánlas dudas que se ocurrirán á cualquiera que lea con

reflexión y observe con detwilmiento! Nosotros confesamos 
ingénuamente, que en casos bien comprobados de noli 
me tangere emplearíamos con mucha desconfianza el tra­
tamiento del Sr. Bukmaster.

T ratamiento de la dismenorrea.— El Sr. Trousseau 
formula de esta manera el tratamiento de la disraenorrea, 
según las causas que la producen:

Cuando la menstruación ocasiona dolores intolerables, se 
prescribirá siempre con éxito la pocion siguiente, que debe 
usarse a cucharadas de hora en hora.

Agua destilada de melisa...........................100 gramos
Jarabe de éter.............................................20 ___

— de flores de naranjo. . . .  20 —
Acetato de amoniaco............................ 8 —

Además se hará poner dos ó tres veces al dia un cuarto 
de lavativa con algunas gotas de láudano. ‘

La dismeiiorrea neurálgica se combatirá con fricciones 
en el bajo vientre con la Untura de lielladona y lavativas 
de agua caliente adicionada con algunas gotas de láuda­
no y de tintura de belladona; si la enferma está clorótica, 
se la tratará con los ferruginosos según los procedimien­
tos conocidos. En los casos de plétora será preciso recurrir 
á las emisiones sanguíneas, aconsejar las preparaciones al­
calinas, las aguas minerales de Ems, de Vichy, de Mont-Do- 
-re (1), y por último someter á la enferma, si fuese nece­
sario, a un tratamiento alterante.

Cuando la dificultad de las reglas es debida á la rigidez 
del cuello ó dul cuerpo dcl útero, Iiay que recurrir á las 
preparaciones virosas. Si se trata de una jóven soltera se 
prescribirán en inyecciones rectales cocimientos de datura 
strumoniiim y de belladona, haciendo tomar píldoras de í> 
á lo centigramos (1 á 3 granos) de estrado de belladona. 
Sí la enferma es una muger casada ó viuda, se podrá 
aplicar diruclanicnte el agente terapéutico sobre el cuello 
uterino; al efecto se envuelve un bolo do algunos granos 
de estrado de belladona en un lechino de algodón ó do hi­
las empapado en agua, y se empuja con el dedo hasta el 
fondo déla vagina; al fundirse el medicamento baña todas 
las partes vecinas y su resultado os casi inmediato. Por fin 
si la erupción menstrual es muy dificit, si la sangre espe- 
rimentaso imiclia dificultad para salir, se administrará 
el cornezuelo de centeno á la dósis de uno á dos gramos 
por dia.

Nuevo modo de tratar las adenopatias estrumosas.— 
Entre las afecciones quirúrgicas que en todos tiempos han 
puesto á prueba la paciencia de los hombres del arte, puede 
colocarse ciertamente la conocida bajo el nombre científico 
de adenopalia estrumosa, bubón estrumoso. Esta forma de 
infarto gangiióuico , unida algunas veces como complica­
ción á la sífilis, i>ero mas ordinariamente consecutiva á la 
adenitis que acompaña días llagas no infectantes, pre­
domina en los individuos do temperamento linfático y de 
disposición escrofulosa. La adenopalia estrumosa es sobre 
todo notable por su larga duración y su resistencia á todos 
los modos de tratamiento que hasta el dia se habían em­
pleado.

El Sr. R icord ha tenido la feliz idea de ensayar un mo­
do de tratamiento empleado ya con éxito por el Sr. Julio 
Guerin en otro género de enfermedades, o sea la cauteri­
zación punteada múltiple á beneficio de un hierro calenta­
do al grado blanco. El Sr. Ricord ha empleado en sus 
primeros ensayos, como aconseja el Sr. Guerin, una vari­
lla de cortinillas, encorvada en ángulo recto por una de 
sus ostremidades, que es la que se calienta. Por medio de 
este instrumento se toca superficialmente, en un número 
de puntos variables según la estension, la parte enferma" 
cuya operación se repito á intervalos de cinco á seis dias, 
hasta la curación radical. Ninguna aplicación local sucede 
á la Operación; tan solo desde la mañana siguiente se 
aplican compresas empapadas ya en agua blanca, ya eu 
clorhidrato de amoniaco , disueito en tintura de io­
do etc., etc. Dos cosas importantes hay que notar en esta 
Operación, á saber:

1. " ' La falta casi constante de dolor vivo durante la 
operación , que algunos enfermos soportan sin pestañear.

2. ® La cicatrización rápida de loa puntos cauterizados, 
la cual permite volver ú comenzar casi á voluntad del ci­
rujano.

Según parece, desde el mes de febrero de 18S-Í, mas de 
treinta enfermos lian sido sometidos á este modo de tra­
tamiento; y en mas de la mitad, tres ó cuatro cauteriza­
ciones , es decir; de quince ú veinte dias de tratamiento, 
lian bastado para la curación; rara vez ha sido necesario 
Hogar á seis ó siete, ün solo caso exigió nueve aplicacio­
nes del cauterio.

Animado por tan buenos resultados parece que el señor 
Ricord ha ensayado este procedimiento en Jos casos de 
tubérculos del testículo; y aunque las observaciones toda­
vía no numerosas, los primeros ensayos hacen esperar 
una mejoría por lo menos, en una enfermedad por otra par­
te incurable.

—Recientemente hemos tenido ocasión do observar un 
caso en las condiciones que se indican en el artículo que 
antecede: quizá si el eníermo hubiera querido sujetarse 
al tratamiento propuesto por el Sr. R icord, so hubiera 
aliorrado muchos padecimientos que han puesto en inmi­
nente peligro su vida. Si en nuestra práctica (como es 
muy fácil) se nos presentase otro igual,,haríamos los ma­
yores esfuerzos para poner en ejecución el procedimiento 
indicado.

Fórmulas diversas.

Jarabe antireumático {Ricord).
R. Jarabe de las cinco raices diuréticas. .

Tintura de bulbo de cólciiico........... )
Ioduro de potasio.................................(

500

15

\t) Las de Ems son alcalinas y las de Vichy y Mont' 
Dore acidulas. De unas y otras hay abundancia en España 
que podrán usarse en semejantes casos, si se creen indi- 
callas como opina el Sr. Trousseau.

Este jarabe se toma á cucharadas, de las comunes, tres 
veces al dia, en una taza de tisana ó cocimiento de 
borraja.

Puede llegarse gradualmente á doblar la dósis.
El Sr. Ricord le emplea para combatir los reumatismos 

crónicos, el reumatismo goloso, la gota misma en su esta- 
do^ub-agudo ó crónict»; pero prueba sobre todo admira­
blemente contra los infartos tan rebeldes que suceden á 
las artropatías blenorrágicas.

Linimento sedante (Ricord). ^
R. Aceite de beleño.............................. 200 gramos.

Alcanfor..........................................\
Láudano de Rousseau................... ( a -a
Estrado de belladona....................? aa 4  lu.
Cloroformo.......................................I

Mézclese.
Este linimento se emplea en fricciones muchas veces 

al día, contra los dolores neurálgicos, las afecciones reu­
máticas agudas ó crónicas, el reumatismo gotoso; y en 
lin, siempre que en una enfermedad domina el elemento 
dolor.

Pomada fundente (Ricord).
R. Estrado de belladona. .................i

Alcanfor........................................... |  aa 4 gramos.
Láudano de Rousseau................... )
Ungüento mercurial doble..............  30 id.

Mézclese.
Se usa esta pomada para combatir los infartos crónicos; 

sobre todo los del epididimo.
^Cuando se trola etc un infarto estrumoso, el Sr. Ricoan 

añade 4 gramos de ioduro de plomo, y sustituyo la man­
teca al ungüento mercurial doble.

Pildoras calmantes (Ricord).
R. Manteca do cacao...............................1

Bálsamo de Tolú..............................  aa 3 gramos.
Polvos de raíz de belladona. . . . .  1 —
Miel de Narboiia................................. )
Estrado do regaliz..............................j aa 1 —
Estrado de beleño blanco..............  i5  centíg.
Clorhidralo de morfina.................... 10 —
Mézclese. .

H. s. a. 30 píldoras para tomar tres al dia.
Estas píldoras son muy útiles en todas las afecciones de 

pecho en que domina la tos. Las hemos visto producir muy 
buenos resultados en las bronquitis agudas ó crónicas, la 
tisis pulmonal, el enfisema pulmoiial, el asma, el calarrro 
simple y la broncorrea.

P A B T E  O F IC IA L .

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

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA. 
E sposicion á S. M.

Señora: Cuantas disposiciones se han dictado en diver­
sas épocas para evitar la intrusión en el ejercicio d-i.iH 
profesiones que exigen para su desempeño un título 
académico, no han dado hasta aaora todos los resultados 
que eran de esperar: diplomas falsos ó de ilegitima pro­
cedencia, extrallmitaciones en las facultades por ios le­
gítimos concedidas, suplantaciones de nombre y  apro­
vechamiento de los títulos de los profesores fallecidos, 
tales han sido los hechos criminales de que mas de una 
vez han tenido que conocer los.lribunales de Justicia, y  
que al cabo han producido las justas quejas de los pe­
riódicos y  que han resonado en el seno de la representa­
ción nacional. Restablecer la calma en todos los ánimos 
por semejantes escándalos, vivamente eseilados ; volver 
la confianz.a, que nunca debieron perder los que hayan 
de encomendar el aüylo de sus p ideclmienlos ó la de­
fensa de su familia ó intereses a las personas para ello 
autorizadas, es el objeto del ministro que suscribe al 
proponer á V. M. el adjunto proyecto de decreto, des­
pués da haberse puesto de acuerdo eou el ministro de la 
Gobernación, y  de conformidad con el dicláracn del real 
consejo de Instrucción pública.

Madrid 26 de tnayo de 1855.—Señora.—A L, R. P. 
de V. M.—El ministro de Gracia y  Justicia, Joaquín 
Aguirre.

nEAL decreto-
Atendiendo á las razones queme ha espuesto el minis­

tro de Gracia y  Justicia, vengo en decretar lo siguiente:
Artículo 1.® Todos los profesores de jurisprudencia, 

medicina, cirugía en sus diversos ramos, y farmacia, 
siempre que esublízcan su residencia para el ejercicio 
de su facullad en cualquier punto de la Península, es­
tarán obligados á la presejitacion de sus títulos en el co­
legio ó en la subdelegacion respectiva: si ejercieren dos 
meses sin llenar este requisito, se les castigará con la 
multa de 40 rs. por la primera vez, imponiéndoles doble 
castigo si reincidiesen en la falla.

Arl. 2.® Los secretarios de los colegios de abogados 
y  los subdelegados de medicina y  farmacia llevarán un 
registro en el cual consten el nombre de los profesores 
que les presenten los lituios, su clase, la fecha de su es- 
pedicion y  la autoridad ó corporación que lo hubiese li­
brado, espresamio en cada partida que la nota ha sido 
tomada del mismo original, y no por relación del profe­
sor, y  poniendo bajo de cada una la fecha de la loma de 
razón y la firma entera dcl subdelegado.

Art. 3.® Los espresados secreiarios de los colegios y 
los subdelegados pondrán en todos los títulos que reco­
nozcan la tonivi de razón y el folio y número del registro 
en que haya sido inserta.

Ayuntamiento de Madrid



175

lunes, Iros 
miento de

imatismos 
1 su esta- 
I admira- 
ucedeu á

jas veces 
nes reu- 
030; y en
ílcmento

jraraos.

id.

irónicos;

R icord 
a man-

gramos.

icntíg.

nes de 
!ir muy 
cas, lu 
alarrro

lA.

diver-
df» l.i>í 
título 

Itados 
I pro- 
los le- 
apro- 
sidos, 
e una 
cia, y  
)á pe- 
>enla- 
límos 
’olvor 
layan 
t de- 
i  ello 
>e al 
des­

de la 
I real

imis-
snle: 
ocia, 
icia, 
ciclo 
, es- 
1 co­
dos 

1 la 
oble

Art. 4.° En los diez primeros dias do los meses d« 
enero, abril, julio y  octubre de cadaaño, los decanos de 
los colegios de abogados y los subdelegados de medie na 
y  farmacia remiltrán á ios gobernadores civiles una rela­
ción de los títulos presentados durante el trimestre ante­
rior, con espresion de su clase, fecha y  autoridad que los 
hubiere espedido. En lo restante de los citados meses, el 
gobertiad-jr remitirá al ministerio de Gracia y Justicia las 
relaciones dadas por los decanos de los colegios de abo­
gados, y  al de Gobernación las de los subdelegados de 
medicina y  farmacia.

Art. 5.“ Cuando ocurra el fallecimiento de un profe­
sor de las indicadas clases, ya estuviese 6 no en el e jer­
cicio de su facultad, se pondrá por la fa nilia en conoci­
miento del secretario del colegio ó subdelegacion corres­
pondiente , acompañando el diploma del faliecLdo.

Art. 6 * Si la familia deseara conservar este docu­
mento, se devolverá á la misma después de inutilizado 
y  hechas en el registro las correspondientes anotaciones.

Art. 7.* Con las relaciones de que habla el art. d.”, 
los decanos de los colegios y los subdelegados remitirán 
dentro de los mismos dias que alli se espresan, una nota 
de las defunciones ocurridas en el anterior trimestre, 
acompañada de los diplomas de los fallecidos ó las notas 
espresivas de la fecha, folio y número del registro de 
espedicion de los litulos, en caso de que se hubiesen de­
vuelto á lás faniitias.

A rt. 8.® Los gobernadores de provincia dirigirán las 
espresadas relaciones en el tiempo prefijado en el art. 4.® 
al mlnlslerio de la Gobernación, y  este, después de lo­
madas las 0|x>rlunas notas en la Dirección de sanidad^ ó 
donde corresponda, las remitirá al ministerio de Gracia y 
Justicia, para que lomada razón de la caducidad en el 
respectivo registro de espedíciones de títulos, se anuncien 
en la Gaceta.

Art. 9.® Cuando algún profesor hubiere perdido su 
correspondiente titulo y  solicite un duplicado, acudirá al 
mlnisleri© de Gracia y Justicia por conducto del goberna­
dor de la provincia de su residencia, acompañando á ja 
instancia una certificación del subdelegado ó secretario 
del colegio respectivo, en que se manifieste estar matri­
culado el recurrente, y  otra del alcalde ó gobernador, 
asegurando que se le tiene por tal profesor, y es de bue­
na vida y costumbres. Si pudiera acreditarse el cstravío 
por prueba documentada y  no por información de lesti 
gos, la justificación se acompañará á la instancia.

Art. 10. El ministerio de Gracia y Justicia, después 
de cerciorarse por ios registros de espedicion de que el 
título que se pide no ha caducado, anunciará la solicUnd 
por término d e 30 dias en la Gaceta, pasados los cuates 
sin reclamación alguna, se espedirá el nuevo diploma, 
previo eí pago de lOO rs., publicándose en el menciona­
do periódico ia caducidad del primer titulo. En caso de 
reclamación, después deinslruido el espediente gubema 
livo , se pasará a los Iribunatcs ordinarios para los efec­
tos á que haya lugar.

Art. 11. Los títulos se espedirán con las formálidades 
prevenidas por la legislación vigente, no teniéndose por 
bastantes los que espedidos después del ‘ 23 de octubre 
de 1851, no lleven el ctimpfaíe del rector de la univer­
sidad en que se hubieren hecho los ejercicios.

Art. 12. Desde 1.® de enero del año próximo se es- 
tenderán los diplomas en vitela, con arreglo á los mode­
los que en debido tiempo se publicarán en la Gaceta. 
Podrán cangearse los actuales títulos, prévia su presen­
tación, satisfaciendo 100 reales por gastos de sello y  es- 
p dicion.

A rt. 13. Se encarga á los colegíosde abogados, a las 
subdelegaciones de medicina y  farmacia y á todas las a u ­
toridades administrativas la mayor vigilancia, á fin do 
que no permitan la intrusión en el ejercicio de las profe­
siones á los que carezcan de legítimo titulo, bajo la mas 
estricta resiionsabilidad de los primeros á quienes princi­
palmente está encomendada.

Art. 14. Disposiciones transitorias.
Primera. Todos los profesores de Jurisprudencia, me­

dicina, farmacia y  cirugía, inclusos los sangradores y 
parleras que ejerzan sus profesiones, presentarán antes 
del 1.® de octubre de este ano sus respectivos títulos ori­
ginales á los subdelegados de medicina y  finnaeia á 
quienes corresponda.

Segunda. Los decanqs de los colegios de abogados 
y  los subdelegados de medicina y farmacia remitirán an ­
tes del 1.® da noviembre al gobernador de la provincia 
una relación de los profesores que haya en su colegio ó 
distrito, espresando la clase y  fecha de loa títulos y  la 
autoridad ó corporación que los hubiese espedido; en es­
tas relaciones deberán incluir, no solamente los profeso­
res que bubiereapresentado sus diplomaa,. ^ g a n  lo dis­
puesto en la disposición anterior^ sino también los nom­
bres y residencia de los qúe teniéndola habitualmenle en 
su distrito, no hayan cumplido lo mandado en la misma.

Tercera. Los.gobernadorea remitirán con su informe 
al ministerio de Gracia y  Justicia las relaciones que re­
cibieren de los decanos de los colegios de abogados.

Cuarta. En todo el mes de noviembre pasarán los go­
bernadores de provincia las relaciones de ios sub leiega- 
dos de medicina y  farmacia á las juntas provinciales de 
Sanidad, las cuales antes del 1.® de enero del año próxi­
mo informarán: Primero, si falla lá relación de alguno de 
ios distritos. Segundo, si existen en ella lodos los datos 
espresados en el articulo segundo. Y tercero, si en dicta- 
mende la junta han sido incluidos los nombres de todos 
los profesores residentes en la provincia.

Quinta. Cuando del informe de la junta provincial re­
sulte falta de ios subdelegados, ya por no haber remitido 
en el tiempo prescrito la relaeton, o ya por otra causa, 
el gobernador hará remediar inmediatamente la falta, 
castigando á los subdelegados hasta don la privación del 
cargo é Inhabltltacion para obtenerte, según la gravedad 
de ella.

Sesta. Cuando del mismo úformo lasalte que hay

profesores cuyos nombres no se hallan inscritos en las 
listas de los subdelegados, ó que lialiáiidose en ellas no 
han presentado sus títulos, el gobernador liará que los 
alcaldes los recojan , remitiéndotos á la junta provincial 
para que los examine, castigando con una pena pecunia­
ria á los que resultaren tenerlos legítimos, y  poniendo a 
disposición de los tribunales de justicia á los que, o no 
los tuvieren legilimos, ó se hubieren hedió considerar 
como pertenecientes á unadase diversa de la que el titulo 
esprese, ó no presentasen título alguno.

Sétima. Las juntas provinciales de Sanidad presenta­
rán á los gobernadores respectivos, en los últimos 15 dias 
de febrero precisamente, una lista do lodos los profeso­
res de las diversas clases que haya en la provincia, con 
el nombre, clase de título, fecha de su espedicion y  auto­
ridad ó corporación que le haya librado, publicándose 
esta nota en el Boletín oficial de la provincia, y remi­
tiéndose al ministro de la Gobernación. Cuando antes de 
la época fijada hubieren reunido y corregido las juntas 
las relaciones de los subdelegados, presentarán la lista; 
pero por ninguna causa dejaran de pasarla en aquella 
época con los dalos que tuviesen, advirliendo por nota 
los que fallen. . . . .

Octava. El ministerio de la Gobernación remitirá al 
de Gracia y  Justicia las relaciones espresadas, observan­
do lo que tuviere por conveniente.

Arl. 15. El ministro de Gracia y  Justicia queda en ­
cargado de ia ejecución de este decreto en lo relativo a 
su ramo, y  se comunicará al de la Gobernación para que 
tenga el debido cumpUmienlo en lo to lo que á este cor­
responda.

Dado en Aranjuez á veinte y siete de mayo de mu 
oolioeienlos eincuenla ycinco.—Está rubricado de la real 
mano.—El ministro deGraeia y Justicia, Joaquín Aguirre.

Instrucción pública.— Negociado 1.®

En vista de lo informado por V. E. á esto ministerio en 
comunicación fecha 4 de febrero del año último, la Reina 
(Q. D. G.) se ha servido resolver que mientras se estable­
ce definitivamente 6 determina á qué tribunal ó profeso- 
rc.s compete verificar los análisis reclamados por los jue­
ces de primera instancia para continuar el procedimiento 
en causas criminales, se encarguen de dicho trabajo los 
catedráticos de loxicologia y medicina legal de la Üuiver- 
sidad central; mandando al mismo tiempo S. M. que se 
publique en la Goceía del gobierno la presentó resolución 
para conocimiento de los tribunales ordinarios y jueces de 
primera instancia, á fin de que se remitan los misinos di-  ̂
rectamente á los referidos catedráticos con las sustancias ú 
objetos que hayan de analizarse; en la inteligencia de que 
han de satisfacer cuantos gastos causen los análisis men­
cionados.

De real órden lo comunico á V. E. á los efectos consi­
guientes. Dios guarde á V. E. muclws años.—Madrid 10 
de mayo de 1855.—Aguirre.—Señor rector de la univer­
sidad central.

SO C ieO lD  H E D i a  G E N E R IL  DE SOCOBDOS HUIDOS.

C om isión  e o n tra l.

Esta Comisión ha recibido de la Junta de apoderados la 
comunicación siguiente:

«Deseando esta Junta honrar la memoria del Sr. D. Ma­
riano Delgrás, uno de los primitivos fundadores d é la  
Sociedad, perpetuando en ella el recuerdo de los esfuerzos 
que hiciera para crear, sostener y mejorar tan benéfica 
institución, ha acordado, en sesión de 26 del actual, que 
se inscriba su nombre en la sala de juntas de la misma, y 
que se publique esta disposición.»

Y la Central enterada ha procedido á su cumplimiento.
Madrid 1.® de junio de 1855.— Tomó* Santero, vico- 

presideole.—Luís Colodron, secretario general.

ral de Llesmi, provincia de Lérida y residente en Torre- 
grosa, de la misma provincia. _ (1)

Lo que se anuncia por término de tre in ta  dias con­
tados ilesde la fecha de esta  publicación, según el 
a rt. 1-2 del lleglamenlo vigente, para que en el espre- 
sado plazo puedan los socios d irig ir á la C entral, por 
esta secretaria , las reclamaciones que tengan á bien 
sobre la aptitud del interesado para el ingreso.

Madrid 2 de junio de 1855. — Luis Colodron, se ­
cretario general.

ANUNCIO DE REHABILITACION.

D. Dionisio Arruli é Uúrvide , profesor de medicina y 
cirujia, residente en Lesaca , provincia de Navarra, pre­
tende rehabilitarse en sus derechos.

Lo que se anuncia por término de treinta dias con­
tados desde la fecha de esta publicación, según el 
a rt. 12 del Reglamento vigente, para que en el espre- 
sado plazo puedan los socios dririgir á ia Central, por 
esta secretaria, las reclamaciónes que tengan a bien 
sobre la aptitud del interesado para el ingreso.

Madrid 2 de junio de 1835.—Lais Colodron', se­
cretario general.

S e c r e ta r ía  g e n e r a l-

AVISOS.
Se recuerda á los socios q u e , habiendo concluido el 

término ordinario de pago del segundo plazo del divi- 
dend'o correspondiente al segundo semestre de este abo, 
en fin dé mayo último, es tiempo de rehabilitación or­
dinaria desde primero á fin del presente raes de junio; 
advirliendo que los que no le hayan satisfecho en to­
talidad , ó en alguno de sus plazos, pueden verifi­
carlo en el espresddo tiempo, sin otras diligencias por 
su parte que hacer el pago en las tesorerías de las 
Comisiones respectivas, con sujeción á lo establecido 
en las disposiciones vigentes. Madrid 2 de junio de 
1855.—Luis Colodron , secretario general.

Estando próxima la época del pago de pensiones, se 
han remitido ya las nóminas á )as respectivas Comi­
siones provinciales, según se previene en el articulo 
100 del Reglamento , advirliendo que , con arreglo á 
lo establecido, en la disposición de 21 üe abril último, 
inserta en el número 70 de El Siglo Medico, van incluú- 
das para el pago las pensiones declaradas con poste­
rioridad al presupuesto correspondiente al semestre pa­
sado y en época anterior á la formación de dichas nó­
minas.

Lo q u e  se publica para conocimiento de los interesa­
dos. Madrid 2 de junio de 1855.—iu ts  Colodron , secre­
tario general.

ANUNCIO DE ADMISION.

- D .  Estebaa Coy, cirujano, de 40 aúbs de edad, nalU'

CORBESPONDEIW CIA.

Sefiores Directores del Siglo Médico.
Muy señores míos: por si pudieran .servir para llenar 

una indicación terapéutica, ó en cualquier otro con­
cepto, los resultados que he obtenido en varios ensayos he- 
matológicos que lie hecho, tengo el honor de dirigirme á 
su apreciable periódico para su publicidad.

Entre las varias sustancias que heensayado, he encon­
trado una, que mezclada con la sangre en el momento de 
salir de la vena, la conserva perfectamente fluida; pero no 
evita su corrupción.

Otra, por el contrario, evita su corrupción, mas no su 
coagulabilidad.

Mezcladas estas dos sustancias, conservan la sangre 
perfectamente liquida é inalterable.

Para asegurarme de estas circunstancias, he dirigido á 
la Academia de medicina v cirujia de esta capital un 
frasquito de sangre (8 onzas), que hace nueve meses con­
servo. Esta Academia lia confirmado la exactitud de es­
tas dos circunstancias, contestando estar perfectamente 
Anilla ü inalterable.

Las sustancias conservadoras pueden muy bien admi­
nistrarse interiormente sin temor alguno, eii cantidad 
hasta de media dracnia.

Partiendo de estos datos, ¿podrán administrarse en las 
calenturas tifoideas y en otras enfermedades en los que la 
sangre padece, especialmente con tendencia á la putrefac­
ción ?

¿Podrían ensayarse en aquellas formas y estados del có­
lera morbo en que la sangre pierde su parte acuosa, su 
fluidez, terminando por coagularse en los vasos?

¿Podrían suplir los líquidos conservadores de las piezas 
anatómicas, que generalmente son muy costosos?

¿Podrían servir para los embalsamamientos?
Me propongo hacer ensayos en ocasión dada sobre estos 

estrernos, y si consigo algún resultado ventajoso, tendré el 
gustó de anunciarlo á Vas.

Valladolid 21 de mayo de 1835.
A nastasio Cbinchilla.

V A .R 1 I Ü D A D E S .

S o b r e  la  su profllon  d o  e lo r ta s  a n lv o rs ld a d e o -

A pesariilé que hasta ahora se ignora cuáles serán las 
universidades que deberán suprimirse por el nuevo arre­
glo que se trata de hacer en ellas, el claustro de la de 
Valencia ha nombrado una comisión de su seno para que 
prepare los trabajos necesarios á fin de utilizarlos en de­
fensa de aquella escuela. La referida comisión ha corres­
pondido á semejante confianza, redactando una memoria 
histórica de dicha universidad, en la que se demuestra que 
es la segunda de su género que se conoció en la penínsu­
la ibérica. Parece que se consignan en ella, entre otras co­
sas, las notabilidades que en todos tiempos han salido de 
sus aulas, y los caleilrálicos que ha dado á las primeras 
universidades de Europa.

Con ei mismo objeto ha elevado á las Cortes Constitu­
yentes el ayuntamiento de Cádiz una solicitud á fin de 
que no sea délas suprimidas la universidad de Sevilla con 
su facultad de medicina en Cádiz. Por último, la diputa­
ción provincial y ayuntamiento de Salamanca han dirigido 
á la asamblea uiiaesposicion, pidiendo que en el caso de 
llevarse á efecto la eslincion de las cinco universidades, 
propuesta por la comisión de presupuestos, se dignen 
esceptuar la que existe en dicha ciudad. Todas ellas han 
pasado á la comisión que entiende en esto asuntó.

iQStUoCo m é d ico  T a lon e la n o .

PR0GR.AMA DE PREMIOS PARA EL ASO DE 1856.
Cuestión de medicina.—Determinar por medio de sige 

nos racionales, fisicos y demas necesarios, Ja presencia de 
¡os tubérculos pulmonares en todos sus estados, pro- 
principalmente en el de crudeza, y establecer el plan te -
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rapéutico mas conforme con la csperiencia para destruir­
los en su oríaen y evitar sus fatales consecuencias.

Cuestión ae círtijia.—¿Puede existir aislada la coroi- 
dilis? En el caso alirmativo sus síntomas propios, lesiones 
anatomo-patológicás, etiología, pronóstico y terapéutica; 
y en el negativo, determinar las circunstancias que lo 
impidan y manifiéstense las cegueras que sean resultado 
(le alguna alteración de la coroides, y si contribuyó algu­
no (le los padecimientos de esta al color verde de mar fjuo 
se observa en la cámara posterior de algunos ciegos.

Cuestión de farmacia.—Modo de distinguir lodos los 
alcaloides conocidos, sus mezclas y falsilicacioncs.

Cuestión de ciencias naturales. — Supuesto que las 
plantas qué pertenecen á una misma familia tienen vir­
tudes medicinales análogas; probar si son debidas á un 
mismo principio químico 6 análogo: si su formación es 
indeterminada, ó una fase particular de la vegetación : si 
los principios activos de las plantas indican una signifi­
cación fisiológica, y pueden servir coruo de un carácter 
botánico, concluyendo por establecer que la semejanza do 
composición guarda relación con,los caraclércs grgánico- 
vegctales y propiedades médicas.

Para la resolución de cada una de las precedentes cues­
tiones se ofrecen dos premios: el primero coii_sisl_e en una 
medalla de óroj en cuyo anverso 'irá"ésculpido"6t5cl1o de
la corporacio.ig en el̂  jrevprsey g r a b a t l q j m é r i t o  de 
D. N. N.» ó séael nómb're y apellido’del' agraciado, le­
yéndose en la orla «Aniversario de 1830,» y además el 
título (le Si5cio de mérito: el segundo ó-accésit consiste en 
el mismo título de s(3cio de mérito, constando el concepto 
por que se ha espedido.

Las memorias para el concurso podrán ser escritas en 
castellano, latín, francés, portugués, inglés ó italiano: no 
se podrán firmar ni serán admitidas, como directa ó indi- 
rectainonte se déii á conocer sus autores, y serán acom­
pañadas de un pliego cerrado, en cuyo sobre se lea un te­
ma ó proposición Igual á la que figure ea  el principio de 
la memoria respectiva, y eiv su interior debe constar la 
firma entera del autor, con los títulos que baya obtenido, 
y su residencia. Podrán ser dirigidas, francas do porte, á 
cualquiera ile los secretarios do la corporación (1), quie­
nes las recibirán hasta 1 de diciembre inclusive (leí año 
actual; siendo desde luego propiedad de la corporación. 
Podrán optar á los premios tos profesores de medicina, 
cirtijia y farmacia, bien'sean de! país ó eslrangeros, in­
clusos los sííéios de la corporación, á escepcion de los 
residentes.

Cerrado el concurso, una comisión especial espondrá 
su dictámen á la junta geiK’-ral, el que versará acerca del 
mérito absoluto ele las memorias presentadas; y censura­
das ya por la última, se abrirán ios pliegos correspondien­
tes á las memorias premiailas, quemándose acto continuo 
lós de las restantes. Avisados con oportunidad los señores 
á quienes se baya acordado premio, acudirán por sí, (3 por 
personas (debidamente autorizadas, al aniversario 16.*, 
que se celebrará el dia 31 de marzo de 1836, en cuyo 
acto .se les conferirán sus premios.

Valencia 31 de marzo de 1833.—El presidente, Dr. don 
Ramón Noguera.—P. A. D. L—El secu'etario de gobierno,
Casimiro Domingo.

1%'ota cstailísUca do los ilcmcntcs que ha habido en 
el hospital general do esta córte durante el nios 

de mayo.

' Según los dafos que teñemós á la vfsta, resulta qué en el 
departamento de hombres-existían en l.®’Üe mayo 19; en­
traron durante este mes 8,-de los cuales 3 padecían de de­
mencia, 2 de idiotismo, 2 da manías y 1 quedí) de. obser­
vación; salieron con alta -4, á saber, 2 de demencia y 2 de 
aluclnacióncs: quedaron en I.® del corriente de junio 
23.—Eitístían en l.°  de mayo en el dcparlaménlo de m u- , 
g'óres l7; entraron ep tódo el'citado rpes 6; do ellas, 2 par 
defíian de aluciiíacionek, 3 dé divbrsás éspScies de' manias | 
y 1 de demobcíái'sálícróh.'iion'álta 4,'delás'cU albs'3 ha- ! 
biaii tcnido'ihani'ás, j  1 áluííiriacíóhes; murió b (Je parilli- } 
sis, Conáceutívá á'uda losíoil'orgánica de la médúlá espinal, 
í[ue Venia com'pliíjando bacía muchos'nieses una demencia ! 
báslaníé tranquila; quedaron existentes eii 1." de junió' Í8 • 
ipúgcrijs. ' ' ■ ' , ■ '

G A C E T A  D E  E P I D E U I A S .

■ Los primeros (lias d<?-la presente semana'se obserTci- un 
descenso-marcailó en el número de invadidos del ctíloia 
morbo en la capital; y si bien en los últimos lia Jiabido.al** 
gun aumento,'nó Ira llegado sin embargo á igualar la mc-r 
n'dr de las cifras'obtenidas'eirla somana precedente; Xon 
todo, la ‘proporción de los muertos no mejora, y esto hace 
presumir que la epidemia no lia disminuido realmente d o  
intensión, sino.que se halla refrenada por el tompóral frío t 
y casi de invierno, y por [os_yjeiitos dei norte que lian so- j 
piado úlLimamento. El número do casos que resulta de los * 
partes oficiaicé^esdí'sláííléiifé: ■ ‘ • .

1- . ' 1 :i :ni''

eálfie'
'• (1)' - í);' '{^dsi'míi'p Domingo, séCreiario ilo 'góbíé'hio, 

Ite'dü tos'llieiTok <fé la:'Ciuda(í, núm. 4, cúartb prin»-prmí-
c ipaj.-^ 'd ; José María V(jJazqoezc, sGÓTíjlar.iíi dé cflrnesr 
lHibd'eiiqia',:t:a'Jloide'CoI)pil}eros,ieúiú; -4’3. - • i '■ • ]

Invaciidog. Muertos.

Suma anterior. . 464 . . . . . . .  241
Dia 26deniavo. . . 14 . 6

27 . ' .  . . 11 . 9
28 . . . .  11 . . . . .  . 8
29 . . . .  1 0 ............................12
30 . . . .  1 7 ............................12
31 . . . .  1 0 ............................ 11
l.°  de junio . . 12 . . . . .  ■. -5

Total . . .  353 , 3 0 4 ^ ^
En los alrededores de Madrid continúa observándose 

algún que otro caso.
Do las provincias no tenemos noticias importantes que: 

comunicar á nuestros lectores.  ̂ ■ • ' '
En el eslrangero parece .que ha vueltó a presentarse el 

mal en muchos puntos, entre olrüsenGoiistaiitinopIa, dpOr 
de se ha empezado á dar patentó sucia á los buques., •

’ . . i s s a s s ? = # -

C B Ó m iC A .

E a ta fto  t a n i t a ^ i o  tle  M ayo h a  to rm la a -
do según principió , esto e s , con tiempo revuelto -y l|u-, 
vioso; y muy posible es que liurante el primer cuarto de 
luna del presente mes,suceda’.lg.piisrao , .sl.no éngáñan! 
ciertas señales meteorológicas qué" 'há tiempo vienen, 
presentándose. Pero sea de. esto lo que quiera ', lo in» 
dudable es que la columna barométrica sigue'bajando 
(26 pulgadas); y que,en la termométrica se'advierle lo 
propio , de tal forma que por l&s noches y madrugadas,' 
no pasando aquella de hasta se siente frió , contribu­
yendo no poco á hacerse este'mas sensible, los vientos 
S. 0. y N. ü. que fueron los que mas remaron.

La enfermería ha aumentado en este último septenario 
respecto á las enfermedades esporádicas , ’disipinuyendo 
de tal manera la afección que basta ahora mas ha rei­
nado, que son muy contados los invadidos que se pre­
sentan , y estos suelen ser sugelos que n o 'se  lian 
cuidado de seguir las reglas de una sana higiene. 
Puede asegurarse que las dolencias que mas abundan 
son los corizas, las loses y calenturas catarrales, las 
ronqueras, las intermitentes, los ,dolores reumátiíjos, 

y nerviosos, los catarros de lod.ás-especies,
, las pleurodinias, 'pleuresías y neuinonias. 
afecciones goslro-in'teslinales, hepáticas y 

cerebrales. La mortandad ha sido escasa, y por lo co­
mún las defunciones recayeron en sugelos que.padecían 
afecciones crónicas de los aparatos neumo-gáslrico y 
génito-urinario.

podágricos 
las anginas 
y algunas

£>«fio«<c<one«.'-Vurlas son laa qne han hecho A

las Corles diferentes profesores de partido sobre el pro­
yecto de ley desanidad. Recordamos entre otras las.¿le 
las juntas de comercio de Cádiz y Valencia, las délos 
facullativos.de Saiqper, la üel.subdelegailo üe farmacia 
en Rioseco D. Palrició José Rodríguez, la del que lo es 
de medicina en Hijar D. Joaquín Eximeno:" todas ellas 
han pasado á la comisfon que entiende en este asunto.
Igual a cu e r^  reqaj.ó.en ja de, .vanos ^alumnos de la 
cTas.e de ministrantes, ^'laiqu.e propon'Eq;‘va'rias 'modifl*-
caciones relativas á su carrera en el proyecto de ley' de 
sanidad; en la de varios médicos y cirujanos puros de 
las Islas Baleares, -para que en la nueva ley de Sanidad 
se tes conceda la participación que les corresponde en 
las subdelegacioneS; •direcóion'e's de dicho ramo, consi­
deraciones y destinos que les sean propios, con entera 
igualdad que á los raédico-ciriijanos.

la  cá ted ra  do pato lógla In te r­
n a , vapanle ¿n la Facultad de raediema de l'aris,-han 
sido propuestos por la misma Facultad' al - minislefio 
correspondieirte los señores Guillot, Monneret y Beau.

P o d e r  preaervn tieo  d e  la  —Ifcgiin los cs-
perimenlos hechos por el Señor ' Kuhú , resiilla que 4a 
revacunación practicada-cl segundo', el te rcero 'y  el 
cuarto dia de una prióiera- vaiiunociotl. :ha dadoi siempre 
resultado^ el- quínto-dia’-sote.'h'a surtido.iefeclo.en la 
mitad de ios casos, y desde el sesto en adelante en 
ninguno. De aquí resuTla'qúe''én úna epidemia do virue­
las pueden los enfermedad en
los cinco primeros (lias, y como Su periodo de incu­
bación dura tres ó cuatrtf mas í no hay seguridael hasta 
el noveno ó dépimo;djp. de qu.e. un.indivi.dun y,a,cpn^o 
esté comj)letá,ipeate'ííb/ei,'d'é ,6,Óó.trá(?'r lá Íiifeócíóo. ' ,

ft$ lerrH pci0 »» de. «mn fu e tt/e  m in e ra l,—El t  Ho
marzo último dejó .(le..pi'oúto>.de. elevarse, por-.i^cirpa 
del'Suelo la .fuente termai satina de- Naulieipa que salta'< 
ba á uaa'allura.caDskter^bIei At'm¡&Dio.Iiempo;duscen: 
dió'SU ;emp0Kitpra'(ia;28:gra,dps,‘á.l.24; Yiila .prppQrcion 
de^sales .se. reuujU:á.>u(mi c^lidacl; mimii^a'.. Debipse esto 
á una; inundación ^gqnsiijerable quo el, (jia anterior, in* 
.vadiera -el. valle, itondeieslá 4% fueu.te. Se- hi'zo ..uso. .d.e 
ppa bómbapefforafltqr. ipíf.O(luciendo.;220:pies.fde;.tobos 
de cobré de 5.3. i6i,pulg3dá8) ide< (áiftm.etr.o,, •x..eL.i,6'de 
abril se logró elevar nuevamente la columna de agua 
á (ios pies mas de altura (Jli'S' anteriormente.

OAirlpInfWn^itmo.—iimiinlió^áhlés non lod rcmodtotv
y recetas’db que v.ienert plsgádíS- fas úllitiias'planas'de 
muchos de los periódicos pMjl'féos; asi coitio ínuy rara es 
la esquina' que^noicslá émbáfl'úrnad^ cori'o.lgúi) oíiiirició 
allisonan-lé y e!iariát3fíe8Co d'ét'’nnsi‘fío génej-ó'/ Repetldái 
veces'hemos ilam'aU(>'‘la atóucibñ'de -'ias'áúloridades-y 
del público sobre abuso tan iTascendentai-.' Pqro des- 
gi'aCládarrrenle nó-es lan f̂áfiH 'eivl-ablár''la ¡ le'rapéiitica 
‘comó hacer' et diagfiósi'iéo'’dd'esl'e 'CáQcerdé'nueálras 
sociedades modernas, . • V

Balado aanH ari^
méú.—Párete que s'é'há ' iTiéjófrado h0tabróm¿Ó|^'.(4Máf 
que se han construido grandes barracas con destino é 
enfermerías y adoptado otras precauciones. En marzo 
cayeron enfermos,75&5,.so|dadps^y.se, dieron de alta 
106.Í: en abril'aes(fenaf(í e'imiimero'^üe los primeros á
frfiQQ; y 8dtiiá,-;el do J(i*ifilinp.0iS' (íl' :L593;-' i .U -

K f e e t o  te r a p é u U e o  d e  l a  in f ia e n e t a  m o r a l  e n e !
cólera.—Los periódicos franceses refieren dos casos á 
favor de. esta influencia. Un soldado del ejército de 
Oriente se presentó ai facullativo de su cuerpo con to­
dos los sinlomas de uri cólera iacipienle. Como no hu­
biese cama en ,el hospital ambulante, el facultativo 
discurre salir del compromiso, dando al soldado un'par 
de bofeloo'es y diciéndole que era un maula. El soldado 
se persuade de que asi era la verdad, y se cura de su 
padecimiento.—Úna señorita en vísperas de casarse es 
acometida de un cólera grave. Llégase á temer por su 
existencia, cuando de pronto aparece su novio, qué 
estaba' ausente, y 'á su vista empieza una reacción sa­
ludable, quft'á los pocos dias permite á la enferma llevar 
á cabo su enlace proyectado. Estos hechos nada tienen 
de estraordinario. Sin (jue lá influencia moral sea una 
panacea, debe tener una parte importaiitisima eii toda 
clase de' reacciones y entre el!i^ $n la,'del-cólera. .

A lc o h o l  d e  a n fo d e to .— ü c i^ n n  ol «loctor fValiu esta
planta , de la. que .se estnie un escelenle alcohol, c r^ e  
ab.qndaiUomenlo y sin cultivo alguno en Argel. Podria 
reunirse inficiente cantidad para surtir durante muchos 
añosa «na, ó inas fábricas de, destilación, establecidas 
cq,grande escala .. ’
. JF a c ttU a d  m é d ic a  f e m e n i n a , — P e u ^ a t e  m e d ic a l

(¡dllége de ^iladeltia acaba de conferir el diplonia iie doc­
tor eri mediciíiü a seis csludianlasí ' '

E x h u i n a e t o n , El 2 - t  do luayo han aldo (ráela  
dados en 1‘pris los restos del.doclór Fabre , director' 
qóe fué dó \ii Cacetle des fiopilaux ."ó un panteón espe­
cial construido á espensas de sús amigos.
■ lí'u e c o  m e d io  p a r a  c a r n r  laa  ear(c<>«.—El aeSor

Alix' asegura que s'e logra disiparlas, ejerciendo sobre 
ellas úna compresión metódica con capas sucesivas de- 
ccrlodiou.

H o a p i t a l i d a d , — V . l  periódico l ‘  t í n i o n  m e d í c a l e  ha
puesto á  disposición de tos profesores franceses y e s -  
Uranjóros que acudan á la esposicionuaiversal de la'in­
dustrio, el local ocupado por su redacción, del que po­
drán servirse desde 1.“ de junio'próximo como punto 
de reunión y como centro de . c o i T C s p o n d e u c i a .  Esta 
generosa oferta podrá ser útil á muchos de nuestros 
comprofesores.

El célebre módico ailonlNta señor IHunro hn sido
atacado á su vez, según el Globe, de enugenaciou 
mental. No es raro que los médicos padezcan aque­
llas mismas enfermedudes .á cuyo estudio se (Jedican 
preferentemente.

T A C A A T E S .
Lo ESTÁN. Dos plazas de raédicd-clrujanó de Villalon, 

provincia de'Valladolid, dolada cada una con 7.000 reales 
añuales, pagados religiosamente pbr trimestres vencidos. 
Las solicitudes hasta fin del actual.

— Médico-cirujano de Valdenebro, provincia de VaJla- 
dolid; su détacion 7,000 rs. Las solicitudes hasta el 8 
del corriente.

-Médico-cirujano de San Fructuoso da Bages, provia.: 
ciá de Barcelona; sa delación será convencional..-Las 
solicitudes hasta el 15 del presente.
;r"-~Médic?o titular.de-Valdelag-una,,provincia de Burgos,' 
su dotactoa 6,()ü0 rs. Las solicitudes hasta ,el 23: del 
actual. .,. ' • . . .

Méefico .titular de Pozaldez, .provincia de Valladólid; 
su (Jolac.ion 7,000 rs, y casa. Las solicitudes'hasta, Dn dql 
presénte mes.

—Médico de Ari.za.y sus, anejos Monreal, Torreb'enfiosá y 
Alccinclicl, próvinciá dé Sofia; su dotación 84 cahíces da 
lri'g(j aiíua'lés,' pagados' por los vecinos. Las solicitudes 
hasta el 15 del corriente al presidente del a^'unlámiento''.'

- ‘Cirujano de Garay y sus anejosCardejo^n.y'CastejoD, 
provincia de Soria; b u  dólacion 400 medias de trigo oó̂  
brados por el facultativoi Las solicitudes hasta et 23 del 
corriente.

~Cirujano de Aguilar de Campos, provincia de Valla- 
dolid; su dotación de,40 á 50 cargas de trigo. Las solicb 
ludes'hasta e l '15 del corriente.

—Cirujano de Villar d'e Corneja» provincia de: (ivilaj sii 
dqlacíou una fanega de trigo por cada yeoino.'esciurdos 
los dos mas pobres. Las solicitudes basta el 24 del áo' 
4úai, ,
.; -farm acéutico  de la villa de tpcp,' proyínciá de Segoí 
vía. por traslación á otro punto del queja  obtenía. Ccm'- 
áistó sú"d‘olaéion en íg'iialas con los I30'vecinos''ciúe tie­
ne. la poblacfpii, la que paga él ho^ÚtáT d é ’i a ’rnisrna'y 
Tos ajuálés'eón los púóblos qub'Üistán'de 'media á 'únal¿'í»'iM '• : I I '<■ I ' . '... .i.
, ' ‘-Pafraacéútico de Pfacemila de’ las Armas; ppo'ílncía 

de Gúipúzcoa;' su dotación 2,200, rs. suministrar 
medicamentos á ochó familias pobres, igualámlosé con 
t i  resto-dé los veciQb&'que'hsciendeq 4 400. Las solicitu­
des hasta el 28 del presente mes, ' .1'•  .5.' .'

: AN 'UiVcios.' i",
CUADRiQ SiNÚPTlCQ DR .UN álÉTODO.'AiiONáL'íÁl^ 

combaljr,,et (}Qjera-n)qrbo,ia.síáMco, !por.él ür. 'Vuentenlu
la¡áérpaj p.i'Qféaqf.í^linipo.de la-facultad (je medicina'dé
Madrid, Se vende'en ia librería' de S'aócb^z,,.cálle de 'tt^r- reíasí^i • . . . . .■>ii
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