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Sie'íjdowos enUramente imponible encontrar giro d̂e 
'̂̂ ntidades pegueñae, y deseando esta Administrac on 

^̂ gularizar sus cuentas, esperamos de todos aquellos 
Alistantes abonados á quienes se está sirviendo como 

iNDEFLNi-03, uos remitan el importe de las 
Entidades por que se hclteu en descubierto, en todo 
d presente mes, en libranzas del tesoro público, letras 

fácil cobro ó sellos de correos, á la órden de el Direc- 
^ '̂Administrador D. Serapio E scolar.

Los señores suscritores cuyo abono concluye en fin de 
^̂ senie mes , se servirán renovarle oportunamente, 
pora evitar todo retraso en el recibo de los números, es- 
f̂ '̂ sando en letra clara é inteligible, así el nombre como 
I® Residencia y dirección que deba darse. Los que se tras  ̂
^en de domicilio, deberán designar el punto en que an~ 

residían.
A los señores suscritores de Madrid, se les llevará el 

Recibo á sus casas, y se espera sea satisfecho á la per- 
que lo presente, siempre que Iteve el sello en seco 

^  ¿o Redacción y la firma del director D- S. E scolar.
Ck)n wwíiüo de la dificultad que se ofrece para en- 

^ntrar giros sobre algunos puntos por cantidades insig­
nificantes, suplicamos á nuestros compañeros se sirvan 
^licfacer su suscricion por cualquiera de los siguientes 
Rtediosi

En U710 de los puntos de esta Córte donde sead- 
Wtlen suscriciones, ó bien en la Redacción de este perió- 

Concepción Gerónima, H ,  priflcipal.
To*o XVÍJI,

2. * Por sellos de franqueo de la cori'espondencia.
3. * Por libranzas del Giro mútuo de Hacienda, á 

favor de D. S. E scolar.
4. * En fin, por los comisionados de provincias.
Las cartas que traigaji sellos de frayiqueo, á fin de 

evitar estravío y para seguridad délos suscritores, debe­
rán venir certificadas; medio único de responder la Ad­
ministración de ellas y de lograr que lleguen á su destino.

En la necesidad de regularizar la administración de 
este periódico, rogamos á las personas que repetidas veces 
han mostrado el deseo de que se les considere como sus­
critores permanentes d indefinidos, se sirvan remitir el 
importe de sus suscriciones, por cualquiera Ae los medios 
que tenemos establecido dentro del primer trimestre 
que corresponde al nuevo abojio. Pasado ese plazo sin 
haberle satisfecho, se entenderá que no son gustosos de 
continuar en la suscricio/i, y se dejará por tanto de re­
mitirles el periódico.

Las coleccioties de EL SIGLO MEDICO están de ven­
ta en la Redacción á razón de 40 rs. tomo en Madrid, 
y franco de porte 50 para provincias.

La Redacción está abierta todos los dias, escepto los 
feriados, desde las nueve á la una.

MADRID 18 DE JlIHIO DE 1871.

LA.MEDICINA EN PARIS.
DURANTE E E  MANDO DE LA «COMMUNE»

T e rr ib le s  y  a n g u s tio s o s  d ia s  h a n  d e b i i ^  p a s a r  
n u es tro ^  co m p ro feso res e n  P a r í s ,  d u ra n te  ese  t r i s ­
te  p e río d o  e n  (^ue i a  g u e r r a  c iv i l  h a  v e n id o  á  r e e m ­
p la z a r  la  g u e r r a  e s t r a n g e ra ,  e n  q^ue ia  e n fe rm e d a d  
p o lític a  c o n s titu c io n a l i^ue aij^ueja á  la  F ra n c ia ,  y  
m á s  ó m en o s e n  la  a c tu a lid a d  a  ia  E u r o p a  e n te r a ,  se 
h a  m a n ife s ta d o  a iii  p o r  e  p a n to sa s  c o n v u ls io n e s , 
c o n tin u a n d o  s in  t r e g u a  ios d e sa s tre s  d e te rm in a d o s  
a n te s  p o r  u n a  c a u sa  e s te r io r .

Y s in  e m b a rg o , cosa d ig n a  de  n o ta rs e , n i  la s  
p u b lic ac io n es  m éd icas  se  h a n  su p r im id o  c o m p le ta ­
m e n te  e n  m ed io  de  ta n  c a la m ito sa s  c irc u n s ta n c ia s , 
n i  ias  A cad em ias  h a n  d e jad o  de  c e le b ra r  s u s  sesio ­
n e s , n i ,  so b re  to d o , h a n  a b a n d o n a d o  u n  m o m e n to  
la s  c la ses  fa c u lta t iv a s  s u  e le v a d a  m is ió n  de  m ira r  
p o r  ia  s a lu d  y  p o r la  v id a , d o n d e  ta n to s  y  t a n  p o ­
d ero so s e le m e n to s  c o n sp ira b a n  á  fa v o r  d e  la  m u e r -  

'I t e  y  de  la  d e s tru cc ió n .
I  A la verdad, se necesita g ran  fortaleza de ¿ni*’
í
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mo para no caer en el abatimiento y  iiasta en h  
desconfianza de la razón hum ana, en vista de los 
lamentables acontecimientos que se han sucedido 
apresuradamente en la capital de la nación vecina 
durante ios últimos dias: dias por cierto, de es- 
pansion y  de gozo para los amantes de la anarquía 
y del desorden, para aqúellos insensatos á quienes 
regocija la destrucción, como á ios niños perversos 
y  á los adultos acometidos de cierta especie de locu­
ra. Más los hombres entendidos y de buena volun­
tad, que entonaban no ha mucho á la aurora de la 
revolución los himnos entusiastas de que dimos 
cuenta en un  número anterior, habrán tenido tiem­
po para reflexiones sobre las consecuencias natura­
les del vértigo político á que imprudentemente se 
abandonarán, y  ios espíritus reflexivos y  prudentes, 
los que forman por fortuna la parte sana de la so­
ciedad, han debido á su vez convencerse de la u r­
gente necesidad de salir de su apatía, de contrares­
tar con mano fuerte las tendencias disolventes que 
en mal hora han cobrado amenazadora energía en 
el combatido organismo de la civilización mo­
derna.

¡Monstruosa anomalía! E l trabajo se ha declara­
do enemigo del capital, ó al menos, esto es lo más 
claro que puede columbrarse en la confusa algara- 
vía que levantan los descontentos con el órden so­
cial establecido. Se quiere, no reemplazar el órden 
real con otro ideal más ó menos plausible, sino des­
tru irle por de pronto, porque el es el amparo y  la 
vida de ese odiado capital cuya anulación se solicita. 
Guerra es esta, no ya de pobres contra ricos, sino 
de pobreza contra riqueza, en la que se aspira por 
los supuestos reformadores á menospreciar y  des­
tru ir cuanto hasta ahora se ha entendido por bue­
no, á entronizar y  sostener cuanto se ha abominado 
como malo. Ni siquiera por vergüenza se apela á 
la  hipocresía, para disfrazar los fines ilegítimos con 
una apariencia aceptable. Aunque no todos los que 
figuran en la amenazadora falange, muchos y  sin 
duda ios más lógicos y consecuentes, proclaman la 
abolición forzosa de toda reVg'on^y de toda moral, 
de toda consideración y miramiento á la justicia y 
al deber. Si todavia salen del grupo algunas voces 
mal seguras, protestando contra los crímenes y jo s  
escándalos, los más firmes y  decididos son los que 
simpatizan con el incendio, con el asesinato, y  tie­
nen la salvage franqueza de ostentar á la vista en 
toda su desnudez el ideal de vandalismo y  estermi- 
nio que intentan realizar, rayendo, si les fuera dado 
en un  solo momento, d é la  haz de la creación todo el 
linaje humano, entre las humeantes ruinas de sus 
obras seculares.

¡Bien por el trabajo en guerra con el capital] 
Este lema entendido bestialmente, con la exagera­

ción y el carácter absoluto de las pasiones m áí este 
pidas, no podía conducir á otro resultado. Elcapil 
en la más ámplia acepción de esta palabra, ó seal 
propiedad, no es otra cosa que el trabajo misE 
realizado, constituido, especie de cuerpo, sin el cu 
el espíritu trabajaría en el vacio. E l divorcio ent' 
estos dos aspectos de una misma cosa, entre estó 
dos hemisferios de un  mismo planeta, es el retm 
miento por una parte y la huelga por otra; 
ciones ambas que pueden traer la muerte comúnp: 
inanición. Pero la guerra de esterminio entre 
chós elementos sociales es el s u i c i d i o , el cual sit 
los individuos se suele atribuir á un acto de locur» 
en la historia de la humanidad es la insensatez é 
vada hasta el absurdo.

Y es que por ignorancia ó por malicia, se incuir 
aquí en una confusión lastimosa y de funestisim! 
resultados. E n  el fondo no seódia, no se hace ! 
guerra, al capital, sino á quien le tiene; ni átodí 
los capitales, sino á los agenos; se quisiera adhet 
el capital de tal modo al trabajo, ó sea la satisfácete 
al apetito, que no hubiera entre ellos distanc; 
alguna sensible; los deseos son inmensos, la avar 
d a  desenfrenada, y se quiere salvar de un golpe 
distancia, grande á veces, que hay  entre estos mi 
viles gigantescos y  el fin apetecido. Por eso no » 
tisface el órden social, que es un obstáculo perffli 
nente al logro de insensatas ambiciones ¡Odio alci 
pital! Ojalá no reinara por el contrario un escesi' qq 
amor á los bienes materiales, que otra paz y bienal 
danza seria la nuestra con tan  heróico desinterí el 
muchos serian entonces los que trabajando aettê  fie 
mente, renunciaran el fruto de su trabajo en fati ¿e 
de la comunidad: Mas no: los que promueven!* 
torm entas lo hacen siempre llevados de su hidrópî  
sed de go ces y  riquezas; no son precisamente los  ̂
bres, los miserables, como tanto se ha declamado,s 
no los codiciosos, que abundan en todas las 
de la sociedad y  acaso mas en las altas que en !* 
bajas, en las tenidas por ilustradas, que en lasi? 
norantes y  sencillas. Este es el principio del vérti? 
que, exacerbado hasta la locura, lleva lógicameti 
á confundir el bien con el mal y  la felicidad del i*' 
dividuo con la ruina del organismo común.

Lo que debiera buscarse, es la armonía entre  ̂
capital y el trabajo, y  de aquí se parte efectivatne'  ̂
te por algunos, más bondadosos que previsores, p  ̂
conceder coa harta ligereza que dicha armonia  ̂
existe; de donde lógicamente se deduce que lo 
existe es la desarmonía y  que procede destruir tol 
lo existente. Pero ¿es cierto que no existe absolnl* 
mente esa armonía? y si existe, aunque solo sea  ̂
algún grado ó parte ¿no deberá recaer sola y  esel" 
sivamente el anatema en esa falta  en eso * 
existe, y  á cuya existencia, que no á la destrucción

ID
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de la parte formada, se debe aspirar por todo e 
mundo? ^

Aquí es donde verdaderamente conflu ye el inte­
rés de todos; así como, porel contrario, el mismo in ­
terés de todos se halla con evidencia comprometido 
en esa ruina universal, á que se apela locament e co­
mo último término de la  dirección en que los áni­
mos rebeldes van encaminados.

No de otra manera lo han debido comprender 
las clases médicas de París, puesto que ellas, tan  en­
tusiastas por la libertad, han retrocedido á tiempo 
ante sus escesos, dando las más claras muestras de 
decisión y de energía en defensa de los sagrados 
derechos de la  sociedad. Profesores ha habido que 
han hecho frente con rewolver en mano á los incen­
diarios; otros se han lanzado á apagar los incendios 
menospreciando todo riesgo, y e n  fin muchos edifi­
cios notables de Paris se han salvado merced á la 
intervención de los individuos del cuerpo de sanidad.

Entre estos edificios se cuenta el palacio del Se- 
nano, donde se hallaba establecido un hospital pro­
visional. A las once de la mañana del 22 de Mayo se 
presentaron alli ¡dos comandantes federales, y  de" 
positando en el patio una cureña cargada de petró­
leo, intimaron al evacuación del local en el térm i­
no de dos horas. A fuerza de ruegos yhaciendo valer 
la circunstancia de hallarse acogidos en el hospital 
gran número de insurrectos enfermos y  heridos, se 
consiguió ir aplazando la ejecución de la  órden, 
hasta que por último llegaron á tiempo para salvar 
el palacio las tropas del gobierno. Con mayor di­
ficultad pudo apagarse el fuego, que habla empeza­
do ya á arder dentro de la Catedral. Los alumnos 
que estaban de guardia en el Hotel-Dieu fueron los 
primeros á dar la  voz de alarma, y unidos con otras 
muchas personas, á quienes indignaba la idea de que 
pudiera comunicarse el incendio al establecimiento 
hospitalario pereciendo abrasados los infelices en el 
acogidos, lograron al fin, no sin mucho trabajo y á 
costa de grandes peligros, dominar el devastador ele­
mento, antes que tomando cuerpo con los materiales 
acumulados llegara á hacerse invencible. Los efec­
tos que se fueron sacando del templo se depositaron 
en una plaza contigua, á pesar de los disparos que 
sobre los heróicos salvadores hacían los insurgentes 
desde los puestos inmediatos que todavía domi­
naban.

En la mayor parte de los hospitales y de las 
ambulancias han estado de guardia permanente los 
médicos y los cirujanos durante los dias de más ar­
diente lucha: era difícil atravesar una distancia por 
Corta que fuera, y habia muchos heridos que curar. 
Y no solo se corría peligro en las calles, sino también 
6n las casas: las balas y  los obuses han hecho vícti- 
mas dentro de los hospitales, No ee tiene noticia de

I
jj que haya perecido ningún comprofesor; peTo en cam 
’■ bio son muchos los que han perdido su moviliario, 

sus bibliotecas, manuscritos y  otros objetos precio­
sos en sus habitaciones incendiadas.

En medio de tan ta confusión y  desorden hemos 
dicho que aun discutían las Academias.

¿Y en que, dirán nuestros lectores, acostumbra­
dos á ver paralizarse entre nosotros todo interés 
científico ó teórico, desde que estalla, y  aun cuando 
amenaza, una de esas conmociones que tan  á  m enu­
do sufre nuestro órden social; en que se entretenían 
esos académicos, en los momentos mismos en que 
tronaba el cañón de los combatientes y  se anuncia­
ba por señales inequívocas la más formidable catás­
trofe? Aquellos valerosos y  dignos profesores, des­
pués de acudir en su práctica al remedio de las ca­
lamidades individuales, aun encontraban tiempo 
suficiente para reunirse á departir sobre las cuestio­
nes más interesantes á la  sazón, y  entre otras sobre 
la infección purulenta, que es la que ha tenido el 
privilegio de llamar preferentemente su atención. 
Hé aquí los términos en que habia resumido sus opi­
niones el S r. Verneuil, cuando por la  intervención 
de nuevos oradores cobró nueva actividad el de­
bate.

«He espuesto, dijo, una teoría clara que abraza 
la totalidad de los hechos y  responde á todas las ob­
jeciones. Cuando sobreviene la  infección purulenta 
sabemos porque y como sucede.

«¿Es esto decir que todo esté resuelto y que 
nada quede por averiguar? No es tal mi pensamien­
to. Solo se ha escrito un capítulo de esta importan­
te  historia y otros dos apenas se hallan bosqueja­
dos. Me esplicaré. Considerando de una manera 
abstracta la  lesión local, prólogo indispensable de 
la  evolución morbosa, hemos demostrado de que 
m anera viene á hacerse origen y causa de la septi­
cemia. Pero esta no es constante; de dos sugetos 

heridos de idéntica manera, uno se curará sin pre­
sentar el menor trastorno, y otro sucumbirá á pesar 
de las medidas profilácticas mejor entendidas, y de 
los cuidados más atentos. ¿Se deberán á la pura ca­
sualidad tan  opuestas terminaciones? No, sin duda, 
pues con un poco de atención descubrimos sin tra ­
bajo diferencias capitales, no ya en la herida, sino 
en las condiciones económicas y orgánicas

• l.° Campo, aire puro, aislamiento. Ciudad po­
pulosa: salas de hospital.

a2.° Sugeto jóven, sano de cuerpo y  de espíri­
tu . Viejo, ó un estado morboso anterior.

«3.® Influencia del medio.»
Nada de esto será, sin duda alguna, nueto  para 

nuestros prácticos, ni aun la causa ó que en resú ­
men atribuye el Sr. Verneuil la infección, cual es} 
penetración en el torrente circulatorio, de una w -

ji

(i
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tanda tóísica, séptica, engmécada espontánea- 
mente en la superficie de la herida, y  á la cual da 
el nombre de drus traumático

No podemos seguir paso á paso esta discusión, 
porque nos faltan gran  parte de los periódicos en 
que deberian bailarse las sesiones correspondientes. 
Solo diremos á nuestros lectores que de los esperi- 
mentos hechos por el Sr. Colín con pus alterado y 
otras sustancias pútrids^, despojadas por la  filtración 
de la  parte espesa que pudiera ocasionar embolias, 
resulta que dicha materia obra, ya á la manera de 
un  veneno enérgico, ya como un fermento que en 
pequeña dósis provoca la alteración de la sangre, 
ya por último, en algunos casos á la manera de un 
virus, que produce un estado morboso definido, sus­
ceptible de trasmitirse por inoculación.

Inyectado en caballos por el ‘3r. Colín el líquido 
pútrido filtrado, á la dosis de 32 onzas y  aun 24, los 
m ata en pocos minutos ó lo más tarde en menos de 
u n a  hora. Introducida la misma sustancia en las 
vias digestivas no ha causado ningún trastorno par­
ticular. Aplicada á las heridas de muchos animales, 
h a  producido rápidamente la muerte. Las observa- 
ciones que el autor fundó en estos hechos, versaron 
principalmente sobre la distinción que no puede 
menos de establecerse entre la puoheraia y  la sep­
ticemia. La prim era de estas enfermedades puede no 
dar lugar más que á embolias, abscesos y otros ac­
cidentes curables; pero la segunda es eminente­
mente mortal. Omitimos indicar las rectificaciones 
y  dudas opuestas al Sr. Colín por los Sres. Depaul 
Verneüil y  otros, porque versan sobre puntos de in­
terés secundario, como la  diversidad de cuadros 
morbosos que pueden emanar de cada una de las 
sustancias sépticas, etc.

Por lo demás, los asuntos de que tra tan  los pocos 
periódicos científicos que hemos recibido hasta ahora 
de París, se resienten, como no podía menos de su­
ceder, de la situación en que se hallaban los escri­
tores en aquella lamentable época, y  se reducen ca­
si por completo á estractos de otras publicaciones 
y  á noticias de mediano interés. Si los números que 
sucesivamente recibamos contienen algún otro dato 
curioso, no dejaremos de ponerlo oportunamente en 
conocimiento de nuestros lectores.

Dr. Rbsano.

• I
't

DIFERENCIAS FUNDAMENTALESBNTBS LAB ENFBRMEDADBS DIATBSICAS 7 LAB DISCrAbICAS
por D Agustín Ovíeta

< 2.LAB DOS DEFINICIONES DE LAS DI8CRA8IAS LAS CAOOQUIMIAS T LAS CAQUEXIAS.
A pesar de lo buenas y exactas que aparecen las de- 

fioicioues de las discrasías que dan Huffeland y Nysten, 
sin embargo/ para depurar más y máa los elementos

de estas definiciones, debo indicar, que la palabra ea* 
quexia empleada por Huffeland parece envuelve la idea 
de que aquella está solidariamente unida á la discrasia, 
dependiente solo del mas ó menos alteración humoral, 
siendo el primer térm ino la discrasia y el último la ca- 
quesia. Esto quizás, no sea conipletaraenle exacto, por­
que podrán darse casos, en los que el primer término sea 
una diátesis, y el último la caquexia.

Tales pueden ser en efecto, las manifestaciones 
morbosas dialésicas, que lleguen á producir una discra 
sia, y en este caso el primer elemento generador será 
la diátesis, el segundo la discrasia y el último, si se pres­
cinde de la cacoquimia, será la caquesia. También pue­
de producir alguna confusión la idea deNysíen, aunque 
exacta en el fon lo. de hacer completamente sinónimos 
los dos elementos de su definición de la discrasia—«Un 
mal estar de los líquidos;—una mala constitución;» por­
que una mala conbtitucion es también una diátesis, se­
gunda significación que, á mi ver muy conforme á los 
hechos, da á la  diátesis el Sr. Jaumes, cuando define á 
esta. «Un temperamento morboso.»

Hechas estas salvedades, me parece pueden bien am­
bas definiciones espresar el objeto, que sus autores se 
proponen.

No hay necesidad, creo, de conservar en la ciencia 
la palabra cacoquimia, porque ciertamente, es muy difí­
cil precisar el grado de alteración del organismo en que 
empieza y concluye su reino, y aparece el imperio de la 
caquexia,

Pero si se quiere respetar la tradición, examinando 
la etimologia de la cacoquimia, malo y x'^p.óc jugo 
humor, y la definición que de ella dan los humoristas— 
«Alteración depravación de los humores en general, cau­
sa inmediata de la caquexia»-podría conservarse esta 
denominación, espresando e l  p e r ío d o  d e  t r a n s ic ió n  en­
tre las discrasías y caquexias.

Conformes están los más, en que la denominación 
caquexia no ha tenido generalmente un sentido bien es- 
plícito.

Se deriva esta frase do xa-Aóq- malo y de dispo­
sición, hábito de cuerpo: y se ha definido—«un estado 
en que todo el hábito del cuerpo está muy alterado.»— 
Pero hoy ya la palabra caquexia indica una alteración 
profunda de lainutricioo, caracterízala por el abotaga­
miento, infiltraciones, tinte amarillento ó aplomado de 
la piel y mucosas, una sangre muy serosa, y la altera* 
cioQ d é lo s  principales tejidos de la economía, que se 
manifiesta en el último período de ciertas enfermedades» 
especialmente del cáncer, escorbuto, sífilis, fiebres pa* 
lustres, y las diversas intoxicaciones, como la saturni­
na, etc. etc.

Por esto se llaman caquexia cancerosa, escorbútica 
sifilitica, etc. etc.

Es de notar que algunos autores han confundido la 
caquexia con la diátesis, como afirma Nysten: diremos, 
pues, que hay una absoluta diferencia, entre una afec­
ción diatésíca y una enfermedad discrásica, empezando 
así, al analizar las definiciones, á espresar las difereC" 
cias esenciales, que separan á las diátesis de las dis­
crasías.

cu
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Nada más sencillo para formarse una idea com pleta 
de esta diferencia, que el fundarnos en ejemplos forma­
dos de hechos prácticos, que han pasado á nuestra vista, 
y que tienen por consiguiente el sello de autenti­
cidad.

Preferiré uno lomado de otros análogos.
La prudencia y previsión movieron al jóven N., que 

iba á contraer matrimonio, á consultar si en su organismo 
existia alguna mala disposición, á causa de un afecto 
sifilítico que había sufrido hacía algunos anos.

£ 1  afecto había sido tratado perfectamente: cesaron 
todos los síntomas; habían pasado años, sin aparición de 
síntoma alguno; la organización aparecía florida y ro­
busta; todo anunciaba en  una palabra, una completa sa­
lud en el consultante.

Sin embargo de todo esto, este sujeto engendró un 
niño que nació entre el 8 .° y el 9." mes del embarazo, 
muerto, y con todos los caracléres del niño sifilítico.

Este caso nos muestra con evidencia la gran diferen­
cia que hay de la diátesis á la caquexia.

El padre padecía una d iá te s is  siíílilica, á pesar de no 
ofrecer síntoma alguno aparente; existía en el un tempe­
ramento morboso sifilítico que no impedia que sus fun­
ciones higidas ó higiénicas se ejercieran al parecer con 
la mayor armonía.

La diátesis es, pues, un estado del organismo, que 
tiene un modo de ser misterioso en ocasiones, porque 
no es fácil esphcar como se comporta y en donde reside 
en estos casos el agente morboso; y que, en el cas© 
que nos ocupa, sin presentar durante tan largo tiempo 
manifestación alguna, va á producir en el semen una al­
teración virulenta, que mata al producto durante su 
evolución, al que de pronto ha dado la vida.
Este padre pues estaba dialésico.

jQue diferencia de esta afección diatésica á la enfer­
medad discrásica del hijo/

El organismo de este niño estaba alterado profun­
damente. asi en los sólidos como en los líquidos, pre­
sentando la última espresion de la discrasia especial, 
ó caquexia sifilítica.

No hay práctioo que no haya visto casos análogos 
al referido, sin llegar la discrasia á lomar tan grandes 
proporciones, por intervenir el arte m édica, comba­
tiéndola y anonadándola.

Procedente de un padre ó una madre que en su o r­
ganismo tenga la misma diátesis específica, ó de ambos 
consortes á la vez, nace un niño con la apariencia de 
un sano organismo.

Sin embargo del 8 .* al 30 dia, y aun más tarde, apa- 
cccen los síntomas evidentes de una sífilis hereditaria; 
discrasia sifilítica que un tratamiento oportuno remedia, 
é impide por lo tanto que con sus rápidos progresos 
ocasione la caquexia y la muerte.

Vamos ahora á ver la diátesis engendrar, en un mis­
mo organismo, la discrasia, y contenerse esta también 
sin llegar á la caquexia, existiendo asimismo la cacoqui- 
mia en el sentido en que puede lomarse esta denomina­
ción, esto es, la alteración humoral, adelantando, pero 
no tanto que sea superior á los recursos médicos.

En 18 6 8  traté á uu aleman que hacia mucho tiempo

había padecido un afecto sifilítico: úlceras infectantes.
Uu tratamiento, al parecer completo, había hecho 

desaparecer al efecto primario.
Pasaron unos cuatro anos, sin que este individuo 

sufriera nada de particular, cuando al principiar el ano 
1868 se encontró con casi toda la piel cubierta con una 
sifílide papulosa.

Este afecto secundario se combatió con un tra ta ­
miento conveniente, siendo su base las píldoras de pro- 
toioduro de hidrarígiro, unido al trdacio, estrados de ci- 
culay tebáico, según la fórmula de Hieord, y desapareció 
por completo este b r o te  de la diátesis sitilíliea que exis­
tía en el organism o.

Pasaron asi machos meses, sin incidente particular, 
cuando en primeros de Noviembre de 1869, fué atacado 
este sugeto de una violenta neuralgia en forma de he- 
patalgia, que apareció á media noche, y cedió la inten­
sidad del dolor al uso de una pocion de hidroclorato de 
morfina y tópicos anodinos.

El dia siguiente tomó un purgante, que produjo 
grandes evacuaciones biliosas, y se encontró perfecta­
mente por la tarde.

Pero en la noche siguiente apareció otro acceso de 
hepatalgia, tan intenso como el anterior, y según iba 
entrando el dia, y después de algunas cucharadas de la 
pocion indicada, cesó también este paroxismo.

Con el objeto de prevenir otro ataque en la noche 
siguiente, lomó el enfermo, al acostarse, una empuision 
anodina; pero la crisis volvió en la misma forma, y aun 
con alguna más intensidad.

Vista esta intermitencia, pareció buena la indicación 
del sulfato de quinina, unido en cantidades proporciona­
les al estrado  tebáico; pero á pesar de este remedio, 
tomado en dósis bastante elevadas, y durante cuatro 
dias, las crisis dolorosas nocturnas aparecían con 
poríia.

Fué entonces cuando reconocimos detenidamente el 
vientre, é indagamos el estado de los órganos conteni­
dos en esta cavidad.

Al ver un  aum ento de cerca de dos pulgadas en el 
hígado, y al reflexionar en  la form a de los a taques, y  en  
los antecedentes del paciente, nos pareció, ya  algo  c la ­
ro , que  teníam os q u e  com batir uua  sifílides visceral 
hepática, cuyo diagnóstico adquirió más lucidez dos 
dias después, habiendo aparecido una ab u n d an te  sufu- 
sioQ ic térica.

P ara  cerciorarnos de esto , observam os con cuidado y 
diariam ente los es*TeraeiUos, por si en ellos en co n trá ra ­
mos alguno ó algunos cálculos hepáticos, cuyo paso 
por el conducto colidoco produce tam bién dolores p a re ­
cidos; pero no llegamos á ver ninguno da estos cuerpos 
eslraños.

Ya con la  convicción del diagnóstico estab lecido , 
ordenam os al paciente un  tra tam ien to  especial, cuya 
base í'ué el ioduro de potasio en cantidad de 1{2 onza 
por 1 lib ra  de jarabe  de genciana, para tom ar 2 cucha­
radas grandes al d ia , con una  taza de infusión de flor de 
am apola.

Desde los primeros dias se enmendaron los síntomas 
dolorosos; y hácia lá mitad del 2 .* mes de tratamiento,

Ayuntamiento de Madrid



890 EL SIGLO MÉDICO.

todo había entrado en órden, y el hígado había tam bién 
descendido á sus límites naturales.

Unos días después de este estado satisfactorio , 
llamaban á este jóven sus negocios á Alemania, y  tenia 
que llegar á la  residencia del Dr, Frerichs, á quien co­
nocía personalmente, y le encargué consultara con este 
em inente profesor sus padecimientos.

Nuestro paciente tuvo que pararse por sns asuntos 
en varias partes antes de lleg a rá  Alemania, y, m ejora­
do más y más durante su viaje, el citado doctor le en­
contró, después de un examen detenido, en completo 
bien estar, y convino en la naturaleza de esta afección 
y en el tratam iento, encargándole estuviera en observa­
ción de otros nuevos accidentes.

Creo inútil en trar en com entarios de los hechos pa.- 
tentes, que ofrece la observación antecedente.

La diátesis produjo evidentemente una diserasia, que 
no llegó al período de caquexia, combatida por un tra­
tam iento adecuado.

Este sugeto, ¿está aun diatésico?
La respuesta está en la comparación que cita el Dr. 

Jaum es de las diátesis.
«Son como una planta vivaz, cuyas raíces penetran­

do profundamente en el suelo seguu crecen sus tallos, 
conservan vida'suíiciente, aun muerto ó seco el tallo, 
para dar nuevos y más fronrlosos brotes el año s igu ien­
te .» —Hay pues, que estar en observación.

{Se contimará.)

SECCION PROFESIONAL.

ñ

1

Asociación médico-farmacéutica española.
Con paso seguro continúa la organización de esta so­

ciedad que esperam os ya se lleve á feliz térm ino, s in o  fal­
tan  energía y  constancia á los encargados de fomentar­
la , previsión y  fé á los que deben constituirla. Nuestro 
apreciable colega el Pabellón médico, ha hecho acerca de 
ella en uno de sus últim os núm eros algunas observaciones, 
que exigen una breve rectificación, porque manifiesta no 
haber com prendido bien la idea que se tra ta  de realizar, 
lo cual no es estraño porque basta  ahora, si bien apoya 
el pensamiento, ha tenido por conveniente m antenerse e s- 
traño á su realización. La nueva sociedad no vá á serlo 
de socorros m utuos á la m anera del Monte-pio facultati­
vo, Esta últim a corporación se halla  perfectam ente o rga­
nizada y  po r o tra  parte la opcion á viudedades y pensiones 
exigiría sacrificios que no deben pedirse á los afiliados en 
la asociación que se va á p lantear. Conviene que sepan 
los profesores de todas clases que nunca se han de pedir 
sino cantidades m uy pequeñas, que cualquiera podrá sa ­
tisfacer con desahogo, si bien los favorecidos por la fortu­
na  tendrán la facultad de estenderse á lo que perm itan su 
voluntad y su s  fuerzas; que á pesar de la modicidad de 
las cuotas anuales, siendo m uchos los asociados, podrá 
socorrerse con ellas calamidades tem porales, facilitarse 
préstam os, pagar los gastos de un ju ic io  en que pueda 
verse envuelto algún facultativo por m otivos de interés 
general para las clases; y  que en tin, de este modo resul­
ta rá  una fuerza colectiva para proceder de acuerdo en la 
reivindicación de nuestros derechos legiliinos, q u ed e  nin­
guna otra suerte podría conseguirse.

Todos los dias nos quejamos de que se abusa de nos­

otros, sobre todo en los p u eb  los, p a ra  exigirnos servicios 
no retribuidos, que ninguna obligación tenem os de pres­
tar, Pues bien, sí una vez se convinieran lodos los médicos 
en negarse resueltam ente á dar cum plim ien to  á tales ó r­
denes ó en acud ir contra ellas á quien corresponda, siendo 
de cuenta coinun los gastos que se ocasiouaran y el re ­
sarcim iento de los perjuicios que á alguno se causasen 
¿quién duda que este seria el m edio m ás espedito y se ­
guro  de obtener justicia? En su  m ano tienen ahora los pro­
fesores de medicina de España, el que ventajas de este 
género, y o tras m uchas ya repetidam ente indicadas, lle- 
g u 'm á  ser un  hecho; si dejan pasar la  ocasión, á  nadie 
culpen luego, sino á  su  incuria, de los m ales que de­
p lo ran .

Afortunadam ente nuestros com profesores van corres­
pondiendo en to la s  partes á  lo que de ellos se esperaba. 
En Valencia se ha constituido ya la Junta provincial 
siendo presidente D. Francisco de Paula Alefont; tesorero 
D. F’edro Miguel y secretario  D. Julio  Magraner: en Az- 
p e itia e l Sr. Ortiz y A rríela en unión con otros cinco 
profesores han  hecho un llam am iento á los demás de su 
partido. Por últim o, además de los profesores que han 
significado su adhesión á la Junta provincial de Madrid, 
y por varios otros conductos, por nu estra  parte hemos 
recibido algunas com unicaciones, entre las cuales c ita re ­
m os las de n . Máximo Perez del Valle, (San Vicente de la 
Barquera), D Vicente Pascual (Vega de Ruiponce), don 
Francisco de la Casa ^Mota del Cuervo) D. Joaquín Tomás, 
D. Facundo Honrado, y D. Vicente Liver (Lucena), y  don 
Enrique Rodríguez (Brizuela); todos los cuales manifiestan 
el m ayor entusiasm o y buen deseo en favor de la asocia­
ción. Estas y las anteriores adhesiones han sido puestas 
en conocim iento de la Jun ta  central, para los efectos su­
cesivos.

PRENSA MÉDICA EXTRANJERA.
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Hace 27 años, que el Sr. Mirault publicó su  primera 
Observación de oclusión paipebral, aplicada al tratamiento 
del ectropíon doble: desde esta época gran número de 
cirujanos han empleado este m étodo operatorio, conce­
bido del modo m ás racional y que ha dado los mejores 
resultado.s. „ ,

Cuando los dos párpados están invertidos, es fácil vo l­
verlos al sitio que deben ocupar norm alm ente, practi­
cando á  co rta  distancia de su  borde libres incisiones con­
venientemente dispuestas; pero bien pronto los páriiados
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que se forma sobre la superficie al descubierto y los 
vuelve á la viciosa posición que tenian antes de la ope­
ración . Los cirujanos saben que n ingún  vendaje, ningún 
tópico, impide esta retracción.

Para evitar esto, lia pensado M irault reun ir con sutura 
lo ad o s  bordes refrescados de tos párpados después do 
haberlos puesto en contacto Después de esta reunión, 
ambos párpados tienden A invertirse de nuevo, pero si 
se los su jeta  por la soldadura de sus bordes, la retracción 
cicatricial obra en sentido inverso en cada párpado, y es
imposible la inversión consecutiva.

No queda m ás que separar los párpados dividiendo la 
su tu ra  al cabo de cierto tiempo-

La e.-íperiencia lia venido á confirm ar la exactitud de 
estos d tos teóricos, y la oclusión paliiebra! temporal ocu­
pa im lugar entre las operaciones m ás liiiies para la restau­
ración de los párpa os. Pero en ciertos casos y entre 
otros en el ectropion uni-palpebral, no es aplicable este 
método. En e.ste caso el pár¡)ado sano no desviado, no 
resiste á  la atracción ejercida por el invertido, y  el éxito
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ixlge dos tracciones en sentido inverso, ó al menos la sel­
ladura del párpado invertido en un punto, d ispuesto de 
modo que resista á  la tracción.

Para conseguir e.te objeto ha m odiñeado el S r. M irault 
sn procedimiento.

Dado un ectropion mi-palpedral corta  un colgajo de 
forma triangular, cuyo borde corresponde al borde c ilia r 
leí párpado, le diseca y  le deja bastante libre para que se 
pueda fácilmente volverle delante dei ojo donde hay que 
relenerle.

Con este objeto, era preciso Ajarle en un punto que  no 
se deje vencer por la retracción cicatricial; este pun to  
se encuent'-a no en el borde, sino en la base del [tárpado, 
ao invertido, form a con una incisión en T, dos colgajos 
triangulares, debajo do los cuales insinúa y Aja el colgajo 
formado con el párpado disecado é invertido delante del 
ojo

La esperiencia ha ve ido á sancionar los datos de la 
teoría, y el au to r p resenta en apoyo de sn  concepción 
quirúrgica una observación que nada deja que desear.

Acción d iv e r ía  q u e  e je rc e n  to b re  las m a te r ia s  o rg án icas  el 
leído fénico, el c lo ru ro  d e  «al, y  e l p e rm a n g a n a to  de  p o ta sa .

, El ácido fénico es un verdadero desinfectante y tam ­
ben un poderoso antiséptico; su acción directa consiste 
® destruir los diferentes ferm entos animados, micrófilos 
I microzoarios. De este modo previene ó detiene de pronto 
^fermentaciones alcohólicas, ácidas, pútridas, é impide 
i dósis muy pequeñas el dot^arrollo de miicedíneas.y de 
los diversos hongos m icroscópicos. Asi es como se opone 
i la producción y desprendim iento de ciertos gases i n ­
fectos, tales como el hidrógeno sulfurado; pero una vez 
formados no los descom pone; su vapor se mezcla y sus 
lioros se asocian sin anularse.

La desinfección debida á sn contacto en m ultitud  de, 
^sos, resulta de que impide ó paraliza la ferm entación 
íelas materias putrescibles matando los fermentos ani­
dados, "gentes de fermentaciones.

El cloro y los hipocloritos por el contrario, trasform an 
ciertos productos infectos de la putrefacción, el h idróge­
no sulfurado por ejemplo, en producto inodoro, v e riá -  
cíndoseen este caso una desinfección directa. Pero  según 

reacción, puede desarrollarse de nuevo la ferm en- 
¡jeion pútrida de la m ateria azoada. El cloro y los h ip o ­
cloritos, si se emplean con e.sceso, pueden destru ir las 
materias orgánicas quem ándolas. D estruyen las m aterias 
alorantes vegetales. El ácido fénico no produce ninguna 
cffiscomposicioQ de esta naturaleza.

El permanganato de potasa, que se em plea con fre ­
cuencia y ha dado escelentes resultados en el tratam iento 
Celas heridas infecías, obra como un  oxidante enérgico. 
‘Uede destruir ó quem ar iiistaniánfaniente diversas su s- 
fCDcias alterables, húmedas ó contenidas en el agua Por 
|u misma reacción se reduce á un com puesto casi in e r-  
loila composición es generalm ente variable. No presenta 
por Jo tanto la composición constante n i la persistencia de 
Cccion que tiene el ácido fénico.
, .El Jpermanganato de potasa tiene la ventaja sobre el 
icido fen-co de no tener olor. Pú*' lo demás, corresponde 
‘ los médicos asignar el valor real á e.'íos diversos agen- 
^  antisépticos ó desinfectantes, y determ inar las c ir­
cunstancias favorables para su  aplicación.

‘̂‘•tenoia del á c id o  c lo tid r ic o  en  el ju g o  g á s tr ic o ; p o r
Belliki.

Las investigaciones de Prout, Tiedmann, Gmelin y Seb - 
i?Jdt, hacen suponer que el ácido do ríd rico  existe en 
llen ad  en el jugo  gástrico; pero según Tiedmann y Gme- 
¡.'■í este jugo contiene al m ism o tiempo ácido léclico- 
“Ugun Chevreul y Diimas. Leuret y I.assaigne, la acidez 

jugo gástrico es debida al ácido láctico; según l're- 
is y Blondloi al fosfato ácido de cal. I.a m ayor parle 
los lisiólogos creen hoy que el ácido clorídrico existe 

jugo gástrico com binado con las m aterias proteicas, 
i\a \ *̂ cliUT designa esta combinación con d  nom bre 
“6 ácido cloridrü|)éctico.

En sus investigaciones ha empleado Bellini, para re­
conocer la presencia d d  ácido clorídrico librts el cianuro 
oe mercurio. Sabemos que esta sal no es descouipucsla 
cOr ios oxácidos, y si por los bidrácidos. 

üa adm inistrado á un  conejo ei cianuro de m ercurio, y

I ?

ha  observado, pasados algunos Instantes, todos los fenó­
menos d'’! envenenam iento por el ácido cianídrico.

El estómago esparcía el olor característico de este 
ácido, y  la m ateria que contenia dió por .destilación 
un líqniüo que precipitó por el n itrato  de plata. Este p re ­
cipitado tratado sucesivamente en u n  vidrio de relój ñor 
el ácido clorídrico, el sulAdrato amónico, y una diso lu­
ción de sulfato férrico, presentó una coloración roja.

En un esperim ento com parativo, Bellíni ha demostrado 
que los c lo ruros alcalinos no de.scomponen el cianuro de 
m ercurio, y  por consiguiente que no son causa de las 
reacciones que acabam os de indicar.

Tampoco puede adtnitir.se que I t nroduccion del ácido 
clorídrico sea debida al ácido cloridropéc'ico. porque 
las combinaciones ácidas de las m aterias protéicas no 
tienen las propiedades de los ácidos libres.

Para p ro b ar que el ácido Láctico no descom pone el 
cianuro de m ercurio, ha in troducido en un  aparato des- 
lilatnrío un gramo de esta sal y  noventa de agua destila­
da, fuertem ente acidulada con ácido láctico; ha destila ­
do la mezcla, haciendo llegar los productos de la destila­
ción á una disolución de n itrato  de p lata , que no ha p re ­
sentado en turb iam iento  alguno, po r lo que ha deducido 
qtiee.ste ácido no descom pone el cianuro  de m ercurio.

También se ha cerciorado por e.'^neriraentos especiales, 
que la producción del ácido cianídrico no es debida al 
ácido siiliidrico . el cual por otra parte tam poco so e n ­
cuentra en las m aterias contenidas en e! estómago.

Seeun Blo 'd lo t, T rd m an n  y Gmelin, Scheraid L on- 
get y 'Sch itf. cuando se destila en baño de m aria jugo 
gástrico h'^'sta hacer pasar los cuatro  quin tos de líquido, 
el producto obtenido es incoloro y  no ejerce acción algu­
na sobre el papel de tornasol. Esto resultado, que se .con­
sidera como una prueba de la no existencia en el jugo 
gástrico del ácido clorídrico, es dudoso para Bellini, que  
ha {observado que el ácido clorídrico no destila á 1000, 
cuando se h a lh  en m u y  poqueña cantidad en el agua.

Los Sres. Blondlot y Longet han observado que la 
creta, en contacto con él jugo gástrico, no produce e fe r­
vescencia y que el líquido conserva sn acidez. A ser v e r­
dadero este hecho, probaría que los ácidos contenidos en 
el jugo gástrico no están en libertad; pero el Sr. SchijT ha 
reconocido que mezclando carbonato  de cal con el jugo 
gástrico se produce desprendim iento de ácido carb ó ­
nico, pero tan lento que puede durar una ó dos ho ras. 
Ademas Bellini ha  ob.servado que la magnesia, la potasa, 
la sosa, neutralizan com pletam ente el ju g o  gástrico, y que 
si no se obtiene el mismo resultado con la creta, e.s debi­
do á que los ácidos muy diluidos no pueden desalojar el 
ácido carbónico.

Tam bién se ha dicho que el hierro  y  el zinc no son 
atacados por el jugo gást'ico , cm lqu iera  que sea la du ra ­
ción del contacto, pero poniendo zinc m uy puro ó lim a­
duras de hierro en el jugo-gástrico diluido en agua desti­
lada, Bellini ha hecho maniliesío un desprendim iento de 
hidrógeno, obteniendo además con el líquido filtrado y el 
cianuro de potasio la reacción característica de las sales 
de hierro.

¿El ácido clorídrico del jugo gástrico es un producto de 
sccrercion, ó se, forma en el estómago? B ‘lün i contesta á 
esla p regun ta  con el siguiente esperim ento de el Sr Bor- 
nard. Jlabiendainyeelado este, Asiólogo en las venas d'* un 
perro una disolución de cianuro de m ercurio , el animal 
m urió presentando todos los fenómenos del enveueüa- 
m iento por el árido cianídrico. Las m aterias contenidas 
en el estóm ago jiresenlaban el olor característico de este 
ácido y se pudo dem ostrar la jiresencia del m ercurio Este 
esperim ento autoriza á adm itir que el ácido clorídrico es 
un producto de secreción.

O ría a  n e g ra  en  la  ec lam p sia .

Se ha observado la orina negra en la eclampsia- Gu­
illes lia llam ado la atención-hace algunos años sobre una  
coloración negra, á veces m uy oscura, que adquiere la 
orina bajo la inlUienria del ácido nítrico en algunas afec­
ciones agudas, sobre todo, cuando apar''Con perturbadas 
las fuiicióiics intestinales. El Dr. Bonnard ha observado 
tambieii repetidas veces esta m elanorina en la orina i r a ­
da por el ácido nítrico. En dos enfermos m uy aném icos 
y afectados do diarrea cróoica con caquexia, tratada do 
este modo la orina, se ba juicsto tan negra  que parecía 
contener g ran  cantidad de Unta.
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El Sr. Bonnard indica el mismo fenómeno en dos m u ­
jeres album inriricas co 10 presagio de lina crisis ec lám p - 
sica. El m icroscopio no dom islró  f’n n inguno  de los dos 
casos la presencia de glóbulos sanguíneos en la orina, y se 
produjo la  color<tcion negra sm  la influencia del ácido 
nítrico.

FORMULARIO.POLVO DIURÉTICO Y LAXANTE.
Sulfato de p o ta sa .....................................  6 gramos.
Crém or de tá rtaro  so lu b le ....................  « —
Nitrato de potasa...................................... 6 —
Hojas de d ig ita l...................................  1 ~

Mézclese y dividas^' en 20 papeles. Se tom ará de uno á 
tres al dia para rem ediar el edema de las estreraidades in ­
feriores. POLVO CALMANTE, ROLLET.

Pim ienta cubeba pulverizad.a............... 2 gram os
L n p 'd o ......................................................... ”
N itrato de potasa pulverizada..............  ao - -

Mézclese para una toma.
Sn adm inistrará una por mañana y tarde en caso de 

hlenorratfia aguda, para m oderar la inflamación u re lra l, 
fac ilita rla  espiilsion de la orina y calm ar la esciiaeion 
nerviosa.POCION O'̂ INTRA LA TIMPANITIS GUAVB.

Esenc’a d e  trem entina .........................  2 gram os.
Ac'dte de ric in o ................. ■...................  ^ —
A gua............................... • : ................ "■ ' c ^
Múcilago de gom a a r á b ig a ...............  —

Para una pncion, <pie se repetirá  carta seis horas, con 
objeto de d ism inuir la tim oanitis, restaPlocer el curso  de 
las materias iiifesliriales y calm ar el sisUíma nervioso de 
los enfermos con jlebre tifoidea.

PARTE OE'ÍCIAL.
REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

B U L  IC IO E B U  DE M EiUCiM  DE Sl.lOBlO.
S e s ió n  l i t e r a r i a  riel 2 3  d e  M a rz o  d e  1 8 7 l.

|!

Legado del S r. D. Pedro María Rubio.
Antes de adjudicar esta corporación los socorros de á 

cinco mil reales, correspondientes al presente año, que 
según rtisposicion testam entaria del Excm o . D. Pedro 
María Rubio, deben o torgarse  á las v iudas de dos profe­
sores (jue hayan ejercido en pueblos m ás peijueños y con 
m ás corlas dotaciones, ha acordado adven ir :i las in te re ­
sadas que presentaran solicitudes en el concurso de 1S69, 
que para '^er atendidas en el actual necesitan rem itir n u e ­
vas instancias antes del 1.® de Setiembre próxim o, si bien 
pueden dispensarse de acom pañar docum entos las que no 
los hayan retiradí) aun de la secretaria de la Academia.

Por disposición de la m ism a se publica para qu^' llegue 
á conocim iento de los que se hallen en el caso referido.

Madrid 12 de Junio de 1871.—El Secretario, Matías 
Nieto Serrano.

SANIDAD MILITAR.
Se ha concedido el retiro  provisional, por haber cum ­

plido la edad reglam entaria á D. Joi ge  de la Linde, subins 
peclor médico de prim era clase y jefe de sanidad m ilitar 
del distrito de Granada

Se ha disi)uesto (jue el segundo ayudante medico con 
empleo personal de médico m ayor D Sa lu io Andrés y 
Hernández, destinado d e r e m p l 'z o á  las islas Baleares, 
quede en la propia situación en esta córte .

Se han concedido honores de segundo ayudante medico 
de Sanidad m ilitar al doctor en medicina y cirugía don 
Francisco Muro y Pallete.

Leída v aprobada el acta de 11 sesión anterior, se proce­
dió á continuar la discusión pendi'Mite sobre la prolilaxis 
y terapéutica de las viruelas; y  el Sr. tíANTiiao, que quedó

í

ff
t. «I.fC
á

en ellas con el uso de la palabra, reanudó su  discursü 
resum iendo prim ero lo que con respecto  á la profilasi 
había espnesto en dicha sesión, y  entrando en seguí Ja e. 
la terapéutica de la espresada enferm edad, sobre lacm
dijo: . , ,Que consideraba conven ente y  necesario que la Aci 
demia se ocupara en este im portante asunto , con motivo 
de la forma epidérm ica que tan grave enfermedad haba 
tomado en estos tiem pos, por cuanto, estremecidos sil 
duda los prácticos ande el azote, y ansiosos de atajar $o 
ím petu desolador, se olvidan de las reglas establecidas ei 
el arte , arrojándose á ensayos aventurados, de que infoi' 
m a la  prensa, y crevénd>se autorizados algunos parain 
troducir el uso de ciertos m edicam entos, quesolo  cuenta 
en su  apoyo algunos hechos, escasos en número yáf 
valor dudoso Por esto añadió, que la Academia, á qniei 
competía llam ar en tales circunstancias la atención de 1k 
profesores para precaverlos de los estraviOí causados pw 
consejos indiscretos, se ocupara de este particu lar conci 
fin de que en la discusión se recordai an los buenos pm 
cipios que deb ’n guiar á los prácticos y  apareciera juzgi 
do el valor de las innovaciones que se proponían.

Recordó al efecto las ha es en que se funda en genen 
toda indicación terapéutica, la cual consideró como uoi 
relación establecida en la inteligencia del m édico entren 
enfermedad constituida y representada por sus elemento) 
propios y la acción d^.splegada p̂  r  el conjunto delO) 
auxilios, que liara mo'difi<*arla .se propusiera este ett 
plear. Y partiendo d>̂  e.ste fundam ento, pasó á analizar» 
modo como U fi^bri' variolosa aparece con.stituida.

Consignó con este propósito, que la causa productor! 
es específica ó contagiosa; que á su acción morbigeai 
signe la fiebre como acto reactivo, desplegado por la ojj 
luraleza contra la causa raaléli<’a; que se presenta luego . 
eruocion, como signo positivo de la dolemúa. siendo n 
piel el teatro de la manifestación m orbosa, donde el virj 
se deposita para ser descom puesto y aniquilado poruw 
Operación ílsiológico-patológica; y por tin, que al lernj 
n a r este acto funcional con la desecación del pus formao* 
en las pústulas, es cuando la vida corre el mayor com­
prom iso, á no ser que alguna g rave  complicación inter­
rum pa el cur.so na tu ra l del padecim iento.

Pasando en seguida á ia interpretación de astos hecn» 
para fijar la índole de la enfermedad como lérmW; 
prim ero de la com paración, se ocupó del exám en def 
causa, viniendo á educir que es desconocida en » 
esencia, como la de todos los contagios, sin que  la il“! 
m ica en sus investigaciones haya podido demostrar p 
ellos, sino principios orgánicos del medio que los como 
nica. Y añadió que este agente deletéreo introduce 
por lo com ún en la econom ía en forma de, miasmas p® 
la atm ósfera que se resp ira , ó envuelto en un  maten 
sero-purulento  cuando es inoculado, queda den tro j 
ella produciendo y  sosteniendo el m al que detiTiTiiJJ 
hasta  qup vence á la naturaleza ó es vencido por ella; ^  
lo cual dijo que debe ser considerado como clemontoo 
la enfermedad, toda vez que va unido desde el princii»' 
h a s t a e l l i n á e l  afecto m orboso que produce, destaca' 
dose sobre el fondo de la reacción febril que aqaei 
suscita ^

Se ocupó luego en la liebre, deduciendo de las epoc» 
de su  aparición y  de los caracteres que la distinga^ 
que es un estado de exaltación angio-neurostcuica dw  
minado como prim er moviiniento en el cuadro patológi" 
con signos que indic in ya el grave com prom iso de‘ 
inervación y que constituye otro elem ento de la enw 
medad, aunque reactivo m ás bien que afectivo. ■

Añadió que su carácter suele ser inflamatorio calarr^, 
como el de las demás íiebre,s erup tivas, pero que ' 
acom pafnda de ansiedad epigástrica y de vómitos, í 
han inducido á asignarla el carácter gástrico: sin embar 
estos síntom as, dijo, solo son indicantes del co io ij 
miso del gran centro epigástrico, no tienen valor ^  
tin to  del que ofrece el intenso dolor lum bar, que 
bien aparece á los principios, no siendo suficientes? 
lo  mismo para m arcar con la debida exactitud este® 
lim o carácier Recordó después quf», según la consta 
cion del sujeto y tu epidemia reinante, re.visle á veces 
liebre las diversas form as inflamatoria, cauirral, gástd^ 
biliosa, ó nerviosa. Y d é la  constancia con que se piCSC'' 
este elemento, de la prioridad de su manifestación, y _ 
la falta de relación que se observa m uchas veces enj 
su  intensidad y el brote pustuloso, dedujo po r tin ‘I*'
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la enfermedad corresponde á las fiebres especificas ó 
eruptivas, y no  á las flpf?masias como se había pretendido 
antes de ahora po r alguna escuela.

Se detuvo despiies en considerar el afecto cutáneo 
que constituye el carácter afectivo de la viruela, recono­
ciendo su  índole inflamatoria. 11 vada hasta la sunura- 
cion en las pústulas que se forman: cuyo afecto Patoló­
gico dijo tener una verdadera im portancia en la enP‘'rm e- 
darl, no solo por la estens'on que ocupa cuando la v i­
ruela es confluente, sino por el influío que ejerce sobre 
la generalidad el̂  hum or que en elU s'se reahsorve.

A este propósito se ocupó del modo de dom inar la do­
lencia en los casos en que alguna complicación grave, 
visceral ó d ’scrásica, no anticipa el éxito de una m anera 
funesta, y  dijo que la abundante reabsorción del nus con­
tenido en las pústulas confluentes y su efecto depresivo 
sobre la vitalidad saniíuínea y los centros nerviosos, es 
lo que produce la m uerte de los atacados en este pe-iodo 
de la enfermedad. Entró á exam inar las dos opiniones 
que versan sobre este resultado, esj)l¡cándose según unos 
po r la reabsorción del pus, como había dicho, y por el 
establecimiento de una diátesis purulenta según otros; y 
atribuyó á  la vaguedad con que esta voz se ha definido 
por m uchos patólogos, el ú ltim o parecer espresado. Para 
decidirse sobre este punto , creyó indispensable fijar el 
sentido en que debería adm itírse la diátesis, y dijo enten­
der por tal, una disposición m orbosa, adquirida por h e ­
rencia ó contraida en v irtud  de graves y continuados de­
sarreglos higiénicos, que manifiesta su evolución espon­
tánea, siem pre crónica, por m ovim ientos Iluxionarios y 
nerviosos en uno ó mas órganos, d '  un modo sim ultáneo 
ó sucesivo, guardando com unm ente períodos de latencia 
aUernado.s con otros de brote: que permanecía oculta 
hasta que ios cambios favorables del organismo en las fases 
biológicas que este recorro ó alguna circiinatancia acceso­
ria  ó casual prom ueven su  esplosion. y que al convertirse 
en hecho positivo y perm anente, se hace refractoria al po­
der d'  ̂la  terapéutica, prodiiciendosucesivam entealteracio­
nes tróficas, ulcerativas ó análogas, discrasias y caq u e- 
sias, que ponen fin á la vida del individuo

Sentado este dato, añadió, con el cual se determ ina 
el valor de la diátesis y se lim ita el núm ero de enferme­
dades de tal naturaleza, no es nosible conceder que la  
presencia del pus en la sangre de los variolosos, dem os­
trada por los efectos consecutivos, se deba á una diátesis 
qúe produjera una purulencia espontánea con los dem ás 
caracteres que quedan señalados. Manifestó que el pus, 
m ás ó menos bien formado, es un  producto de la inflam a­
ción, mas ó menos perfecto; y que si bien hay constitucio­
nes mas dispuestas que  otras á la purulencia, esto solo 
supone una especie de idíosincracia morbífica y no .una 
diátesis.

De estas consideraciones dedujo, que los abscesos va­
riolosos observados en m uchas ocasiones al tiempo ó 
poco después de la desecación de las pústu las, eran  conse­
cuencia de la reabsorción del pus que estas contenian. 
Citó en apoyo algunos hechos recogidos ia clínica de 
su cargo; y pasó después á esponer lus graves resultados 
de la infección purulenta, sobre todo en un padecim ien­
to especifico como la viruela los cuales son más ó menos 
inm inentes según la reabsorción se hace de pronto ó con 
lentitud.

Llegado á este punto, resum ió su  discurso en lo  r e ­
lativo á la naturaleza de la enfermedad que se d iscutía, 
para dejar consignado que hay que atenerse en ella al tfie- 
m ento causal ó virulento, al reactivo febril ó angiosté- 
nico, y al inflamatorio localizado en el derm is, y después, 
a los funestos resultados de la infección purulenta.

Y pasando de aquí a las indicaciones, dijo que la fnn- 
dam ental era la etiología, puesto que el agente virulento 
convertido en elem enln morboso principal, reclam aba en 
prim er lu g ar ei uso de algún específico que le nen tra li- 
z a raó  destruyera^ pereque no lubiéndoie, tenia que d ir i­
girse el práctico al elem ento que le sigue en im portancia 
que es el febril.

Recordó á este propósito los sanos consejos de Syden- 
ham, añadiendo que la indicación tenia que establecerse, 
según lo espuesto , con ai-reglo al carácter é intensidad 
que presentara la liebre. Asi. que exigirá, dijo: un plan 
espcctaiite cuando se contenga en lim ites moderados; 
el uso de la sangría si desplegara demasiada fuerza la 
reacción, cuyo medio se rehúsa  mas de lo  conveniente 
por preocupación sistemática; el baño templado y los cal­

mantes cuando la exaltación nerv insi prepondere, y  los 
tónicos, el alcanfor ó el esp íritu  de M m ierero . si las 
fuerzas aparecieran abatidas El brote eruptivo se fa v o re ­
cerá cons-^rvando ó regnlarizand > el e s tad )_ de las fuer­
zas. proscrib 'endo el u>o d*?! anrigo, calefacientes y sudo- 
rifii os. fuertes que una falsa teoría recomendaba en o tros 
tiem pos sin incii"rir por eso en la exageración con traria , 
que pudiera ser peligrosa, . - . . . j-

A falta pues de un específico que satisfaciera la in d i­
cación causal, h av  au e  atenerse, dijo, á lo que ofrezca la 
fiebre, secundando los fines saludables de la naturaleza.

La inflamación d d derm is manifestó que exige á ve­
ces a ú u n  medio que la t'unple en el periodo de su p u ra ­
ción. en que es m ás intensa, recordando e consejo de 
Svdenham, de pasar por encim a de las pústulas un pincel 
em papado en aceite de alm endras dulces, y el baiio tem ­
plado, propuesto por algunos nráclicos respetables, aun 
cuando le consideró solo aplicable en los climas y esta­
ciones cálidas. . . .  1- j  I

Recordó los varios tópicos qne se habían aplicado al 
ro s tro  á títu lo  de d isecantes ó abortivos, condenando su 
uso p a r inú tiles é Incómodos cuando no perjudiciales; y 
solo encontró ventajosa, cuando es posible, la picadura de 
las pústulas, recom endada y a  por los árabes:, y en fin, 
como m'^dio^ á propósito para facilitar la eliminación de 
los m ateriales reabsorbidos al des-carse las pústulas, 
indicó la conveniencia de los laxantes y los diuréticos 
sost-niendo al propio tiem po las fuerzas con caldos y
tónicos suaves. j .  / •

La-; complicaciones viscerales, anadió, ó las discr.isicas 
que dan lu g ar á la viruela hemorríigica ó negra, d.; que se 
han presentado algunos casos en estaepiilem ia, requieren 
auxilios especiales según  las complicaciones, que breve­
mente indicó . . ,

Ter m inadas estas consideraciones, deploró que se 
nret enda por algunos estrav iar la opinión de los prácticos 
con ensayos de rem edios em píricos, cuya inutilidad ha 
venido á dem o stra r luego la experiencia; lo cual dijo que
ofrece el m uy  grave inconveniente para los enferm os, de 
perder la ocasión de em plear los auxilios oportunos, y 
para los m édicos inexpectos, de apartarlos de la obser­
vancia de las buenas reglas d e l arte.

Concluido el discurso del Sr. Santero, cuando habían 
y a  pasado las horas de reglam ento, se levantó 'lasesión .

El tecreíario, Matías Nieto Serrano.

YARÍFD.VDES,
d e l  i n f l u j o  d e  l o s  a s t r o s  e n  l a s

ENFERMEDADKS.
P O R D . J . B. ÜLLERSPEHGER. (1)

Del influjo de los asiros en general.
Ejercen los astros influjo: prim ero, sobre el m'icrocos- 

^ 0 , y segundo, sobre el miaroGomo. Más á estos influjos 
siguen tam bién determ inados efectos.

\ —Influjo de los astros sobre el macrocosmo.
E l movimiento de rotación de la tie rra  alrededor de su 

eje, sobre el cual g ira en m enos de 23 horas, 56 m inu tos 
y 4 segundos (esto es, en cerca de veinte y cuatro  horas), 
divido al tiem po en días, y al dia en dos períodos, diurno 
y nocturno, de luz aquel, y de Oicuridad éste; cuyos pe­
ríodos, iguales bajo el ecuador ó círculo equinoccial, y 
uii poco desiguales entre los círculos ecuador y trópicos, 
crecen gradualm ente hácia los polos, hasta  que se confun­
den entre sí, y presentan una noche perm anente de tres ó 
cuatro meses.

Mas el [leríodo en que la tierra veriflea su  ro tación, se 
divide en dos partes por el tránsito  del Sol dcl otro lado 
del Meridiano, es á saber, una por el medio dia (p o r el 
m ismo Meridiano), otra por la media noche. Sucede que la 
tierra, por b i oblicuidad de su  eje sobre su órbita, no des­
cribe intervalos perfectamente igua les , m ientras el sol en

(i) V éase el núm. 911.

r.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO.
. ̂  II ̂ r '

ll ‘

un tiem po determ inado pasa por el m eridiano, esto és, en 
el tiempo determ inado por dos tránsitos consecutivos. 
Nace de aquí la variación del dia sotar. Esta diferencia 
del tiempo en o¿r¿aiero  y « íá to , q le se llam a ecuación 
del tiempo, desaparece en cuatro períodos del año.

El tiempo medio, pues, respecto al verdadero, se re ­
tarda desde el prim er período hasta  el segundo, y de 
nuevo desde el tercero hasta el cuarto ; pero se adelanta 
des te el segundo a l tercero; y tam bién desde ol cuarto 
hasta  el prim ero; de tal m anera que el m áxim um  d é la  
diferencia de cada uno de estos períodos coincide con el 
medio dia, etc.

Los astrónom os hacen m ención de una tercera especie 
de dia, que denom inan sideral, el cual se d -termina por 
el tiempo que trascu rre  en tre  dos tránsitos de una m ism a 
estrella por el m eridiano, con in lérvalos iguales. Este dia, 
po r cierto algo m enor que el so lar, apenas tiene 23 h. 
56‘ 4“ »

Las variaciones del Sol, en relación con un lugar d a ­
do, se esplican por la diferencia de la tem peratura y de 
la luz que reina en el mismo. De hecho y en realidad, 
nadie desconoce las alternativas que sig u en  á  ios perio 
dos diurno y nocturno, y no menos la observación y 
la esperiencia cotidianas patentizan los fenómenos del 
influjo que ejercen, en la vidi vegetal y en la animal. Desde 
luego hay quienes d igan  que «las enferm edades hum a­
nas» rem iten durante el dia, por el estím ulo que  la luz 
y  el calor im prim en en el sistem a nervioso; y ya Toal- 
do (1), espuso ámpliament'" sus ideas diciendo:» en ver­
dad, yo considero á la media noche como el invierno del 
año, al medio dia como el estío, y juzgo que aquella  co r­
responde al solsticio vernal, y este al estival, y  final­
m ente igualo la m añana á  la prim avera, y la tarde al 
otoño.»

E n fin, un  Belga autor de la estática m édica—Quete- 
le t—pretende haber encontrado alguna relación entre el 
parto  y  el óbito, con la diferencia de los periodos del d ia .

Es, por tanto, lícito ver que los astros ejercen influjo 
en el macrocosmo, y de que modo reflejan este influjo por 
si y m ediante el m acrocosmo, en el m icrocosm o; lo cual 
habrem os de d ilucidar m uy prolijam ente.

Otro m ovim iento del globo teri á q je o —el de trasla ­
c ió n -d e sc r ib e  una órbita elíptica alrededor del Sol, o c u ­
pando este uno de los focos Pero com o el eje de la tierra 
tiene sobre el plano de esta órbita u n a  inclinación de 66* 
—32‘—30“ resu lta  que el rádio vector coincide con la 
perpendicular al eje de la tierra, cuando toca en los dos 
puntos de interseca ion de los planos de la eclíptica y del 
ecuador. En am bas posiciones el radio vector s ig u e  en el 
plano del ecuador, porque el circulo de ilum inación cae 
sobre este perpendicularm eute—y como entonces, los dias 
y las noches sean iguales en ambos hem isferios—estos dos 
puntos de intersección se llaman equinoccios.

Siguiendo la tierra  su  curso  cou la mism a inclinación 
del eje sobre el plano de la e líplica, o cu rre  que, llegan­
do á uno y o tro  equinoccio, la intersección del rayo  vector 
con la superficie de la tierra , se aparta progresivam ente del 
ecuador, hasta que aquella, recorrida casi la cuarta par­
te de su  órbita, toca al punto  más distante del ecuador. 
Los puntos de intersección del radio vector con la super» 
íicie de la tierra se acercan sucesivam ente, hasta que 
toca toca al equinoccio opuesto, en e l  cual el rádio  vector

:■ 1

; i

i

(1) Nació en 1719, y murió en 1798—Saggio meteoroló­
gico della vera influenza degli astri sulli stagion,ó mutazlo- 
dí dil lempo—Venezia, 1770—4."

en tra  en el plano dal ecuador, para que de n u ev o  sepa­
rándose, toque el otro hem isferio. Los puntos pues, de la 
órb ita  de la tierra, en que  esto .sucede, cuando su rádio 
vector dista m ucho  del ecuador, sellam an  solsticios, por­
que el sol se detiene aqu i por algún tiem po, hasta  seguir 
su curso  ascendente ó descendente,

Cuanto m ás diste del ecuador la intersección del rádio 
vector con la superficie de la tierra, tanto m ás oblicuo será 
el ángulo formado por el c írcu lo  de ilum inación con el 
ecuador: y  tanto m ás crecerán igualmente los dias y el 
calor en el hemisferio cuanto m ás avance el rád io  vector. 
Lo contrario sucederá en el o tro  hemisferio según se aparte 
el rádio  vector. Adem ás, los equinoccios y los solsticios 
dividen la órbita de la tie rra  en cuatro  partes, y  el tiempo 
que se gasta p ira  el trán sito  sucesivo dejeada una , m arca­
das cuatro estaciones del año. esto es, la primavera y el estio, 
el otoño y el invierno.. En las dos prim eras los dias son más 
largos, y m ayor la tem peratura, pero en los dos últim os 
son las noches m ás largas, y el frío m ás intenso. Además, 
hay que advertir que las estaciones de un hemisferio son 
opuestas á las del otro, de modo que cuando es p rim a­
vera en el boreal, corresponde el otoño al austral

De la escentricidad de la órbita de la tierra , del ap la­
nam iento de esta hácia los polos, de la m ayor ó m enor 
p ro x im id ad  del Sol, de los efectos íinairacnte de la atrac­
ción de la Luna, resu lta  que el tiem po consum ido por la 
tie rra  en el tránsito  por dichas cuatro  partes, determ i­
nado por los solsticios asi como por los equinoccios, no es 
igual. Además> estos p untos de ningún modo están fijos 
en la eclíptica, pues eii cada año re trogradan  50“—;esto 
es, una línea que corte los planos-, de la eclíptica y el 
ecuador y coincida en el espacio de un  año con una de­
term inada estrella, en el siguiente deja un  arco de cerca 
de 50 •; á  cuyo fenómeno se dá el nom bre de precesión de 
los equinoccios.

Cada una de estas cuatro  partes de la eclíptica determ i­
nada por los equinoccios y los solsticios, se subdivide en 
otras tres partes llamadas signos dcl zodiaco, y se denom i­
nan arles, taurus, geminis, cáncer, leo, virgo, libra, scorpio, 
sagittarius, capricornius, aquarius y piscis. Cada signo 
corresponde á su  mes, y cada tres constituyen una estación 
del año. 8 in  em bargo, los signos del zodiaco de ningún 
modo se deben confundir con las constelaciones de su s  
nom bres.

En 21 de Marzo el Sol pasa el ecuador por el trópico 
de cáncer, y en 22 de Setiem bre por el de Capricor­
nio: el prim er equinoccio dá origen y principio á la prim a­
vera, y el segundo al,otoño. La.s épocas equinocciales ejer­
cen aun más m ilueucia en los climas cálidos que  en los 
tem plados ó frios; en aquellos se m arcan po r el mayor 
calor y las copiosas lluvias; en estos, señalan el tránsito  
del carácter de un  sem estre al del otro. Así pues, en  
nuestro hemisferio, del mismo modo,'que el equinoccio de 
el dia 21 de M arzo. señala  el principio de la creciente del 
perioao diurno y del calor, el del 22 de Setiem bre señala 
el principio del acortam iento d é lo s  dias y de la d ism i­
nución del calor.

Nuestro solsticio de verano corresponde al 21 de Ju ­
nio, (a) y el de invierno al 21 de Diciembre: (b) el prim e­
ro  indica el día mi.s largo y el de m ayor calor, y e l  s e ­
gundo el más corto y el de menor tem peratura en nuestro

(.i) XI" anití Caleodas julii. Sustituimos esta nu m era­
ción de días, por la nue.stra usual, aunque aquí uo lo hace 
e! autor.

(b) X il ante Calendas Januarii.—Véase la nota an ­
terior.
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^ hemisferio: lo contrario  sucede en el hemisferio aus­
tral, en el que nuestro solsticio de verano corresponde 
al suyo de invierno. Los solsticios ejercen ciertam ente 
mayor influjo en las condiciones de los clim as fríos y 
templados, que los equinoccios; pero el injlvdo de unos y 
otros debe reducirse principalmente al aumento ó disminu­
ción de la luz y del calor. Desde tiempos antiquísim os, 
como veremos, se habla dado grande atención i estas vi­
cisitudes, y es una cosa no m ucho ha proclam ada, que 
dichas vicisitudes son necesarias para la reproducción á, 
incremento de los seres organizados.

I.a tierra  en su  vuelta al rededor del Sol unas veces 
le presenta el polo ártico , y o tras el antártico, y para 
nosotros la prim avera y el estío corresponden á la eleva­
ción del Sol desde el ecuador al trópico de cáncer, y el 
otoño y el invierno á  la elevación al de Capricornio. T am ­
bién hay que notar á l a  vez, que las distancias da las e s ­
taciones varían según el grado de latitud de las regiones 
En los climas cálidos, esto es, en las regione.s sub -ecu - 
vatoriales, el rádio  vector los toca dos veces al año, por 
cuya causa tienen  dos estíos húm edos, por las lluvias co­
piosas que produce la evaporación que resulta  de tan alta 
temperatura; pero las otras dos estaciones que median 
entre los dos estíos, son socas, porque aproxim ándose el 
Sol á uno ú otro trópico, lanzados sus rayos á las regio­
nes ecuatoriales, la  tem peratura es menos alta, la  evapo­
ración menor, y de aquí que falten las lluvias. En los 
climas templados y fríos las estaciones de estío y de in­
vierno, están en verdad separadas por otros dos in te r­
medios, que son el otoño y la prim avera; de m odo que 
el año está dividido en cuatro  partes, cada una de las c u a ­
les aparece dotada de cualidades pa tículares.

En las regiones cálidas, predom ina tanto más l a c u a -  
lidad ó carácter dol verano, ouanto ra^a 
U azona  ecuatorial, y  en las regiones frías es tanto m ás 
de notar el carácter de invierno, cuanto m ás distan  de 
los polos. De este  modo, las diferencias que presentan 
dichas regiones y se refieren á diferentes grados de tem ­
peratura y de hum edad, deben estudiarse en el artícu lo  
de los climas y del influjo de estos: en la clim atología. El 
estío corresponde con los clim as calientes, el invierno 
con los frios y li's  estaciones interm edias con los tem pla­
dos. Empero debe aun  notarse que las estaciones del año 
son menos perm anentes que el clim a mismo, y lo que aun 
es mas im portante, que la intensidad alternada de estas 
ĉondiciones ejerce el mayor influjo sobre los fenómenos vi- 

lales.
En nuestro hemisferio empieza la prim avera en el 

equinoecio del 21 de Marzo (a), durando 92 dias y 21 horas, 
y esto desde el momento en que el sol asciende desde el 
ecuador al trópico de cáncer, y constituyendo el tiem po 
mas saludable del año, porque el aum ento de tem peratu ­
ra, y la luz m ás intensa, dan vigor á todas las operaciones 
m'gánicas; en tanto que el invierno produce cierto  estado 
de torpeza que cohíbe gradualm ente la actividad de los 
ienómenos vitales; de aquí que la prim avera no solo fa ­
vorezca el increm ento del individuo, sino tam bién la 
propagación de la especie.

Entre nosotros principia el estío cuando el Sol desde el 
irópico de cáncer, asciende hasta el 23° y medio de latitud 
setemtrional, y  dura  93 dias y 13 horas. En esta estación

(•

prevalece la alta tem peratura; pero varia en diversos pun­
tos de nuestro globo según varias condiciones, de que 
tratarem os en la cUmatologia. También con frecuencia en 
ciertos lugares es favorabh  á las imferra^dades ep idém i­
cas, produce torm entas y propaga los contagios; hace fruc­
tificar los gérm enes m orbíficos, y no pocas veces inocula 
en los ya germ inados una m alignidad venenosa ó tóx ica .

El otoño empieza desde el equinoccio del verano dura 
89 dias y 16 h o ras , hasta  que  se term ina en el solsticio 
de invierno. Su influencia en los organism os vivientes 
es la que corresponde á la s  reglones de tem peratu ra  poco 
caliente y húm e la. El increm ento  progresivo de las n o ­
ches y  las lluv ias repetidas en esta estación, llevan consi­
go variaciones frecuentes de tem pera tu ra  y hum edad a t ­
mosférica No podem os dejar de hacer m ención de que 
con las hojas que caen de los árboles, y tan tos o tros de­
tritus vegetales, se p ro d ú c e la  putrefacción  en ciertos lu ­
gares, favorecida por los rayos del Sol y  la hum edad, 
y de aqui nacen efluvios m orbíferos y raortífei’os. No es 
m enos sabido que el uso frecuente de las fru tas de otoño 
producé d iarreas, disenterias, y fiebre^ in term itentes de 
todo género que á veces degeneran en perniciosas.

(Se continuará. )

(a) ...,sub aquinoxio xn diei ante Calendas Aprilis...
Sustituimos de nuestro mod* de contar los dias cuando 

en el origiuil está empleado solamente el de los latinos, 
como se ve en la cita del principio de esta nota. Cuando se 
emplean ambos imprimimos el latino.

CARTAS PR U SIA N A S.

B erliá  20 de Abril de 1871.

Dado á conocer el sistem a de Barracas, y  los buenos 
efectos obtenidos, ventilados a lgunos pun tos de m edicina 
interna; parece na tu ra l que en tre  de lleno á hablar de la 
cirugía de la guerra, ó en otros térm inos de la parte  de 
cirugía que  tra ía  de las heridas.

Nada es de eslrañar haya publicado ante todo ain..—-- 
......a».................... , -------  1-  ocasión favor a

ble que se me ha presentado de poder esiuaiai ¿jobie a l ­
gunos puntos para mi m uy curiosos, los cuales desde h a ­
ce tiem po trabajaba para aclararlos, como tam bién a ten ­
dido el gran núm ero de soldados no heridos que han 
llenado gran parte de los lazaretos, haciéndose im prescin ­
dible para mi el observarlos detenidam ente.

La cifra de 12.000 hom bres, que sin  estar heridos han 
debido dejar las tilas, es m uy g ran d e  por m ás que se tra ­
te de un  ejército de  un  m illón de hom bres, y no debe pa_ 
parecem os exorbitan te , si atendem os á la época en que se 
ha hecho la cam paña , y á  los largos sitios que en la esta­
ción m ás desfavorable h a n d e b id j  sostener los alem anes, 
dando esto por resu ltado  el desarrollo  de m uchos tifu s, 
disenterías y reum atism os, ya que no de verdaderas epi­
demias.

Algo m ás considerable es la cifra  de los soldados 
puestos fuera de com bate á causa de estar heridos, y a u n ­que el total rio ha sido todavía publicado por el gobierno 
asciende á 92.000 hasta la b a ta lla  de San Quintín, asegu­
rándom e un oficial de Estado M ayor que el núm ero to tal 
llegará á 120.000.

O tro dato que á prim era v ista  parecerá  m ás curioso 
que interesante, m e com unica dicho señor; que calculada 
la cantidad de plomo gastada en  esta campaña, re su lta  
para cada soldado herido una cantidad de plomo ig u a l al 
poso de su  cuerpo.

Dejando á un  lado la consecuencia inm ediata, tan  v u l­
gar y sabida, que de este hecho se desprende, esto es que 
el inm enso núm ero de balas no cum ple  la misión á que al 
efecto han sido destinadas, me esplico por un  lado la ra ­
reza d é la s  heridas por arm as blancas; pero en un grado 
tal que , es preciso decirlo, no se me ha presentado aun
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ninguna en ei lazareto, pudiéndose por lo tan to  casi s u ­
prim ir en la cirugía de la guerra moderna el tra tado  per­
teneciente é dicha m ateria, lo que contrasta con la gran 
im portancia que había adquirido en la cirugía de la guer­
ra  an tigua; y  por otro lado nos da  el m ism o dato cuenta 
del nuevo sistem a de guerra adoptado d<‘sde algunos años 
á e s ta  parte.

Indudablem ente, se dice, que la estrategia ha adelanta­
do, y en efecto, sin necesidad de acercarse cuerpo á cu er­
po  se destruye un  núm ero mús con.“iderable de hom bres 
que con el sistem a antiguo. ¿Es esto  un  adelanto? No le 
incum be al m édico su averiguación; no es este nuestro  te r­
reno , otros se ocuparán del problema.

Lo que al médico le im porta y en donde debe erguir 
la  cabeza para hacer triunfar el principio hum anitario, es 
tocante á la organización de Sanidad Militar, que hasta  en 
los países en donde esta considerada como un modelo, 
como Prusia, deja á mi modo de ver algo que desear — 
Sin em bargo, nadie puede negar que m uchísim o hemos 
ganado en nuestro  terreno, y aun  diré más, está la organi­
zación de sanidad m ilitar al nivel y en arm onía delC 'talQ  
actua l de civilización. La convención de Genova, firmada 
y  respetada por todas las naeiones civilizadas, es el g ran  
paso que ha dado la hum anidad.

Con ella entre otras cosas se garantiza la vida del so l­
dado herido é indefenso, y aun m ás, se respetan la vidas 
de los médicos m ilitares y de todo el personal pertene­
ciente á las am bulancias.

jCuantos años se ha necesitado para com prender que 
todo el personal del cuerpo destinado á prestar los s o ­
corros á los heridos no tiene nada de m ilitar, ni guerrero; 
por el contrario  es un cuerpo civil atraído al campo de
baiaua V...- objeto del todo distinto del m ilitar! E s- 
u» dovoBtíj^ m ala, a id iruye; aquel recoge IOS neriuos y pro­
cura repararlo s m ales que el o tro  ha hecho.

La Asociación de los San Juanitas, que ta n  inm ensos be­
neficios ha prestado y sigue prestando en la guerra  actual, 
com puesta de gente salida indistintam ente de todas las 
clases de la sociedad y de ios dos sexos, ocupada en reco­
ger los m uertos y  heridos del cam po de batalla , espuestos 
á  un  sin  núm ero de peligros y  privaciones, y sin ningún 
móvil de in terés ni de posición, es tam bién un cuerpo 
esencialm ente civil.

La Organización de los lazaretos considerada como 
neu tral, en com unicación directa con las vías férreas para 
que pueda obtener pronto todo lo necesario y puedan ser 
trasladados los heridos con toda com odidad, teniendo aun  
para el ñn  wagones sv,i generis y constru idos ad Aoa, en 
donde los heridos pueden bien descansar y recibir todo 
lo q u e  les hace falta, y por ñ n , la distribución del p e rso ­
nal del cuerpo y la del trab:)jo á el inherente, son adelantos 
reales cuyas ventajas ha  tocado ya la hum anidad, que nos 
está bien reconocida.

Pero ya lo he dicho m ás arriba, nos falta algo para  que 
este cuerpo pueda cum plir con la misión á ia cu a l está 
destinado.

E n todos tiem pos ha dominado la fuerza, en todas épo­
cas se han resentido de su  preponderancia, todos los ele­
m entos no nos estraña que en ia época actual continué 
ejerciendo su  influjo como siem pre lo ha  hecho sobre el 
cuerpo destinado á prestar los socorros á lo s  heridos.

La subordiüuciOQ com pleta al elem ento militar ha 
dado á veces resultados desastrosos, solo ta l vez por mi 
capricho de un  hom bre lego en la m ateria.

¿Porque q u e .e r  disfrazar á un  elem ento civil y nada 
guerrero, cuya vida está asegurada y respetada desde la

convención de Génova, dándole una institución militar, 
y  lo que es más. hasta obligándole que sus m iem bros ci­
ñan la espada y sigan los h áb ito s  militares?

;Porque no hacerle libre é independiente, en lugar de 
tenerle atado y subordinado, para que pueda de esa ma­
nera dar las órdenes para recoger los heridos en el Uem- 
po oportuno, levantar los lazaretos en los puntos saluda­
bles d is tribu ir los heridos de la m anera más conveniente

^^^sTbido es que no siem pre podem os levantar un laza­
re to  en donde lo creem os indispensable, como tampoco 
podem os siem pre recibir el m aterial que para toda d a *
d e  usos necesitam os. . ,

E l cuerpo de sanidad debe gozar de una vida indepen­
diente. no debe estar subordinado al elem ento m ilitar; so 
debe re in a r arm onía y  m útuo acuerdo en tre  los dos je -  
m entos, y hasta  en tiem po de paz debe conservar el mé 
m eo como tal su  vida propia dejando por cons-ginent 
de estar sujeto á
dejar el uniform e m ilitar, pues no se avienen con nue.stra

b re e  I m é n t o  m ilitar de esta que él llam a carga pesada 
y m olesta, aunque necesaria, y nosotros podrem os obrar

°°V as^  Wyes^ de sanidad m ilitar de la confederación del 
norte prohíben á los médicos estrangeros que ‘leven uni­
form e, como también que  vayan con las tropas móviles 
es decir, nosotros podemos solo estar en los azaretos 
reserva ó situados detrás, y aun  prefieren colocarnos lo 
m ás lejos posible del ejército móvil: el porque deesa  
ley no está escrito  en el reglam ento; pero creo se puede

trsslücir**üon ei ejerciio m ó v i l  11 ay  un gran euiUadoen que va­
yan las prim eras notabilida des del cuerpo; asi en la guerra 
actual han ido Langenbeck titulado H err .Geheime Ober- 
m edicinalralk und G eneralarzt, ó sea el general prime­
ro de sanidad m ilitar, el gran cirujano de la época, el re' 
form ador d e  la m ed ic ina  operatoria é in troductor y pro­
pagador de las resecciones en la c irug ía  de la guerra , en 
parlicu lar de las resecciones de las articulaciones; Strome- 
yer m édico -ciru jano m uy célebre a l cual he citado ya alg« 
ñas veces en m is correspondencias anteriores, y muchas 
otras notabilidades que no es del casomencionar.

E l m andar con el ejércilo móvil los módicos m ás diS' 
tinguidos, responde á un gran hecho científico; pues en e‘ 
m ism o campo de batalla ó en el lazareto m ás próxim o, os 
donde se debe decidir el tratam iento á que se debe sujetar
el herido, y en donde debe ser em prendido, necesitándose
para tan difícil em presa  los hom bres m ás aptos y  miis 
capaces.

E n este momento y cuando es grande la acumulación 
de heridos, es cuando debe estar bien distribuido el esca' 
so personal facultativo que en el lugar se encuentra. Los 
ciru janos cuya larga esperiencia y vastos conocimientos^ 
hacen  suponer que satisfaaán mejor que otros las indica­
ciones, tienen bastante trabajo en d is trib u ir por grupos lo¡ 
enferm os que deben sufrir la am putación, la resección ó a 
m étodo conservativo. Otros cuya m ano hábil los distin­
gue por la m anera de operar tim en  tam bién trabajo largo 
en donde ejercitarse.

Y por fin, otros dedicados m ás bien á aplicar vendages 
tienen vasto campo para ello, resultando de estelo^® 
una gran arm onía y perfección en el trabajo.

Al exam inarse por prim era vez u n  herido, se debe in­
m ediatam ente sujetarle, ó bien;
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í.o A la am putación dado el caso, como so supone, que 
recaiga la herida en un  m iem bro.

2. ° A la resección, que puedeser p a rc ia l ó total,
3. ° A la conservación del m iem bro ó sea al tratam ien­

to especiante.
Tocante al prim er punto van en él m uchas cuestiones 

inherentes, que han sido en todas épocas objeto de las 
más intrincadas discusiones: solo quiero  llam ar la aten­
ción sobre dos de e llas, fundado en los últimos esperim en- 
tos y en la oiiinion de los hom bres que m ás han estudiado 
sobre el particular.

Las opiniones h an  andado siem pre discordes sobre el 
número de heridos que exigen la am putación, y  sobre la 
época en que debe esta ser practicada para  que dé los m e­
jores resultados.

Muy interesante é instructivo es reco rre r algo la h is­
toria para darnos cuenta  de las d istintas opiniones que 
han reinado.

Que es indudable que se ha abusado de la am putación, 
es bien cierto, y  nos lo prueba gran núm ero de so ld a ­
dos y oficiales que en la campaña de Napoleón I se nega­
ron roturKlamente á dejarse am putar por m asque  los mé­
dicos lo hicieron cuestión de vida ó m uerte, y curaron 
perfectamente de sus heridas, conservando el miem bro 
hasta en buen estado.

Algo significativo debem os ver en la frase de Luis 
XIV, cuando dijo que más temía los cuchillos de sus ci­
rujanos que  los disparos de sus enemigos; como tam bién 
la real ói den de Federico el Grande prohibiendo el que se 
am putara antes de presentarse la gangrena.

Sigamos algo m ás la cirujía m ilitar francesa, hasta 
venir á parar á nuo.itros dias, pues es ella la que nos ilu s­
tra en esta m ateria, no solo por ser la Francia la nación 
que desde mediados del sig lo  pasado ha^ta nuestros 
dids ha sostenido m ás guerras en diferentes puntos y en 
distintas estaciones, sino tam bién por haberse formado 
eiUüiices cirujanos eminentísimos.

Durante m ucho tiem po estuvieron encontradas las 
opiniones: en 1625 se pronunció Duchesne por la am puta­
ción inmediata; pero no ejercería bastante influencia dicho 
autor para que  los otros cirujanos siguieran su  sistem a.— 
En 1754 d e s p u é s  de la batalla deForitenoy, pidió la aca 
demia se determ inaran los casos en los gue se debía ampular 
inmiiatameníe, y en los que debía amputarse después de pa­
tada la injiamacion fuerte, dado cato de Juzgarse indispen­
sable la Operación.

Faure fué quien se llevó el prem io de la academia 
después de haberse pronunciado pur la amputación con­
secutiva, presentando en apoyo el resultado de diez casos 
de feliz éxito, en am putaciones practicadas el 29, 4u, 42, 
42, 43, 44, 46, 46, 47, 47, días después de la  herida, y 
posteriorníenie han sido partidarios de la am putación 
consecutiva Malgaigne y Yelpeau.

Pero la am putación inmediata encontró un  acérrimo 
defensor, u n  distinguido cirujano, Larrey, el cual luchan­
do con todo, se pronunció por ella después de la batalla 
d‘ E y la u ;y  desde entonces han aceptado los cirujanos 
franceses la opinión de este profesor, de tal m odo, que 
ha sido com pletam ente puesta en práctica en las cam pa­
ñas de Crimea de Ita lia , y en la g u e rra  actual.

La cirujía inglesa tuvo  tam bién un  gran defensor en la 
persona del gran ilun ter; pero los cirujanos de la época 
actual, como Halmes, han diferido m ucho de las ideas de 
su  antecesor.

En Alemania encontramos bajo el reinado de Fede­
rico II, al general de Sanidad militar del ejército prusiano,

Dr. B ilguer, partidario  decidido de la am putación conS6<'’ 
cutiva

!; Posteriorm ente se encuentran  partidarios, ya d e l a i ^  
m ediata, ya de laconsecutiva. '

;j Un opúsculo notable publicado en Dresde, por él^
Dr. B utiner y el Dr. G leirherg, sobre el tratam iento d é \ ^ 4 ^ ^ /  

' '  los heridos por arm as de fuego con m otivos de la guerra ^
■' austríaco-prusiana co n tien e  pruebas y  argum entos va- 

rio s  para dem ostrar las ventajas de la am putación co n - 
secutiva sobre la inmediata.

H Los cirujanos de la época presente, en su inm ensa 
\\ m ayoría y sobre todo los m ás im portantes, están  u n ú n i- 
i mes diciendo, que no pueden com pararse las ventajas 

!i que se sacan de practicar las am putaciones inm ediaia- 
I ! raen te  después de la batalla. Tales son: Langenbek, Stro- 
\\ m eyer, Ecm ark, etc.

La esi'upla de. Viena, representada por el discípulo de 
Langenberk y de Y irchow . es decir el Dr. Billrat, es del to ­
do con traria  á las am putaciones consecutivas.

Si hem os de juzgar por los decretos de Federico el 
Grande, y la  fra se  de Luis XIV, debemos decir que la ci­
ru jía  debía se r m uy m utiladora en estos países, y aun 
parece ser del caso averiguar todo lo que ha  contribuido 
á producir el cambio tan  notable que hoy tiene; y si el 
ejemplo de las o tras naciones europeas ha  de haber te­
nido influjo en ello, es muy probable que la  cirujía espa­
ñola, entonces y siem pre caracterizada por su  tendencia 
conservadora y nada m utiladora, (1) habrá desem peñado 
u n  gran papel en dicha trasíorm acion

De todos modos, se está unánim em ente de acuerdo en 
que en ciertos-casos se debe pasar rápidam ente a la am ­
putación, aunque solo sea cuando está casi el m iem bro se­
parado, pero aun en otros casos está tam bién term inante­
mente indicada. Tal es por eje mplo, cuando todos los vasos 

!•! y nérvios de un  m iem bro están destruidos, en cuyo caso 
M la gangrena es inminente, cuando se hallan ios vasos des- 
ij tra ídos con fractura  y destrozo del m iem bro, cuando se 
Ij presenta una gangrena m uy pronunciada que no puede 
[f contenerse, etc.

Pero, no está aqu í la disidencia, está, dada la indi­
cación absolu ta de la am putación, en determ inar si se sacan 
más ventajas en practicarla  inm ediatam ente ó consecuti­
va á la prim era inflamación.

Parece que si examinamos con detención los espe- 
rím entos que ios autores arriba citados han hecho sobre 
tantos miles de heridos, como las tablas tau  num erosas 
en donde se com paran los resuKados de una y o tra am ­
putación, tendríam os lo suficiente para juzgar con co ­
nocim iento de causa, bin em bargo, yo creo que si de tal 
m anera obráram os obtendríam os, un resultado falso: me 
esplicaré:—Sabido es, que hasta hace poco tiem po los 
generales eran  de opinión, que el servicio de am bulan­
cias no debía estorbar la m archa de la tropas, y que solo 
e ra  preciso ocuparse de los heridos al final de la batalla, 
por m ás que esta durara; felizmente hoy dia, gracias á la 
nueva organización, se recoje generalmente muy pronto á 
los heridos. Esta circunstancia' hacia que no pudieran 
practicarse las operaciones en tiem po oportuno, es decir, 
entre las 12 á 24 horas .(Langenbek) habiendo ya desa­
parecido el estupor y antes de presentarse los accidentes 
inflamatorios.

íl) En un articulo escrito por un Dr. Bávaro, en los archi­
vos de medicina interna, redactados por Virchow, sobre la 
medicina española, juzga el autor á la cirujia española como 
muy conservadora y muy en armonía con los progresos de la 
ciencia.

I i!
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Las am putaciones practicadas po r dichos au tores fue­
ron sierupre en un  tiempo m ás tard ío  á consecuencia de la 
m ala organización de las Inyes de sanidad y de no ex istir 
la  convención de Génova; y esas am putaciones que  se p u e ­
den llam ar interm edias son tenidas por todos los autores 
como las m ás m ortales (Langenbeck, Billrat, Strom e- 
yer, etc.)

Y Faurc arriba  citado, no es lo que los contrarios de 
la am putación dicen; pues si él se pronunció  por la am pu­
tación  consecutiva, es porque en su  época se recogian 
tarde los heridos, los cuales sufrían la am pntacion in te r ­
media, pui^sto que se loe en su  m em oria, que es im posible 
hacer una com paración sobre las ventajas de la am puta ■ 
d o n  prim itiva, pues han debido perderse  m uchos heridos 
víctimas de los accidentes prim eros, si de un número dado 
de ellos se ha querido reservar a lgunos á la am putación 
consecutiva.

Posteriorm ente, esperim entos ya bien practicados por 
Maclead et Legoaest, nos hacen ver que la am putación in ­
m ediata tiene ventajas sobre la o tra; pero añaden dichos 
señores que ias am putaciones en el m uslo dan mejores 
resultados por el método consecutivo.

A la vista tengo una de las tablas m ás ricas en da­
tos sobre los resultados com parativos entre las dos am ­
putaciones; está hecha por H erm ann Demme. En ella 
figuran los datos desde G uthrie después de la batalla de 
Tolosa 1814, Larrey 1830,'en el sitio de Amberes, hasta 
datos necogidos en Italia, 1859, dando 40,40 de curación la 
am putación inm ediata, y 40,67 la consecutiva.

Pero esta tabla tiene el defecto ya citado sobre las ope­
raciones interm edias, y adem ás siem pre hay mayor nú­
m ero de desgracias prim itivas, haciendo en tra r como 
factores iguales todas las am putaciones del cuerpo, sa ­
biendo como sabem os que no están  todas en las mismas 
circunstancias, si no que por el contrario  en algunos puntos 
como en el tercio superior del m uslo  nos dan tan malos 
resu ltados que casi se ha desistido de practicarlas prim iti ­
vam ente, al par que  consecutivam ente han dado m ejores 
resultados á Legouest y yo cuento tres casos felices en mí 
lazareto.

Los datos estadísticos sobre ias am putaciones secunda­
ria s  no son despreciables habiendo autores que creen dan 
m ejor éxito (Stromeyer) y sobre todo en ciertos miembros; 
pero lo que es de notar es que si se destinaran gran 
núm ero  de heridos para dicha am putación, habrían m u er­
to una g ran  parte de los accidentes prim itivos, que se ha­
brían  salvado si se les hubiese am putado inmediatam ente 
simplificando de esta m anera la herida.

P or todo lo dicho se vé que de esta clase de pruebas 
no podemos obtener un juicio exacto; es por consiguiente 
necesario insistir en la cuestión y m irarla bajo un punto 
de vista distinto al par que m ás exacto.

Me reliero á buscar que es lo que p roduce la m uerte en 
dichas circunstansias: de ese modo podrem os adelantar 
algo para resolver la  cuestión.

Probablem ente no es, n ila  gran frecuencia del pulso  ni 
la g ran  elevación dé tem peratura, n i la form ación de pus, 
la  que ocasiona la m uerte, puesto que estos accidentes se 
encuen tran , tanto antes como después de la am putación, 
y  la ciencia posee medios para d ism inuir y com batir bien 
en la generalidad de los casos dichos síntomas.

Es m ás bien en los cambios que sufre una herida, ya 
poniéndose d iftérica, gangienosa, erisipelatosa; pero 
la  que nos arrebata m uchos heridos es la puohem la y 
la septicem ia; algunos ejemplos sacados del lazareto tuve 
Ocasión de presentar en una de m is correspondencias an­

teriores*

Asi, pues, como la causa que produce la m uerte re­
side en los cambios funestos que en la herida se verifican, 
siem pre que se considera que el individuo va ser 
victim a de una de elios, se debe pasar á practicar la am­
putación, para obtener de esta m anera m ás probabilidades 
de vida; y no olvidar que solam ente, y aun no siempre, 
podemos log rar el ganar algunas probabilidades, porque 
la am putación trae consigo á su vez una cifra harto  des­
favorable, para tranquilizarnos después de haber sim pli­
ficado con ella una herida estensa y com plicada.—Esla 
circunstancia es el contrapeso para con trarestar los bue­
nos efectos que siem pre se podrían obtener y esperar de 
la am putación en dichos casos, y tam bién nos esplica el 
cambio q u e  en las indicaciones se ha verificado como 
ai hab lar del m étodo espetante describiré, y por fin esta 
c ircunstancia  ha arrastrado  tal vez al estrem o opuesto en 
toda casi su  estension á algunos dignos cirujanos.

La cifra de m o rta lidad  que la am putación en la guerra 
de Crimea y  de Italia, en 1859, ha dado es de 13,0 por lOO 
en el dedo, en la desarticu lación  y am putación en la es- 
Iremidad sup erio r, y de 18 en la inferior. En la desarticu­
lación del codo 48,0; en la am putación del m uslo, 74, 
en la desarticulación á  la rodilla 77, y eu la de la articu­
lación coxo femoral 87,7; pero Hoff (circular 7 pág. 71}, 
que ha tenido ocasión de ver ia  g ran  m ayoría de ampu­
tados, hace sub ir la cifra de m ortalidad en las am putacio­
nes del m uslo á 90 por 100; Demme, Pirogoff y Gross, uno 
de los m ás célebres y tal vez el m ás notable cirujano de 
los Estados U nidos, se han declarado en vísta de ese ter* 
rible resu ltado  po r el tratam iento  especiante en los heri­
dos de Qicha articulación.

£1 cirujano debe po r lo tanto considerar de que ma­
nera logra el enferm o más probabilidades de vida; el teo­
rem a es difícil y no hay reglas ciertas establecidas: más 
bien la costum bre de haber visto algunos m iles de casos 
es lo que hace decidir al cirujano. He aquí po r que he 
dicho más arriba  que responde á u n  hecho científico el 
que vayan con tas tro p a s  móviles las notabilidades del 
cuerpo, pues ellos por su  larga esperiencia pueden decidir 
sobre un punto  tan im portante y que debe ser resuelto en 
el acto.

En resúm en, se desprende de lo dicho, que dada la in­
dicación de la am putación, debe practicarse en las primeras 
12 á  24 horas, para que  esta tenga m ás probaÍ3ilidades 
de feliz éxito, que en los casos raros, en que se tenga que 
am putar cuando hace más tiem po tiene el enfermo casi 
ninguna probabilidad de vida. No obstante, on es el tiem­
po citado tan m atem áticam ente considerado, que  no po­
dam os otorgarle algo más. Sobre ia am putación consecu­
tiva, 00 tendríam os nada en que oponernos, si no fuera 
que m uchos heridos m u e ren  antes de llegar ai tiempo 
exigido por la m ism a.

Ei método que hemos empleado en ias amputaciones, 
como también ia m anera como han sido tratados después» 
merecen ser algo estudiados, sobre todo la últim a parte» 
pues ei dejar com pletam ente libres las am putaciones sin 
ninguna clase de vendaje y aun en la estrem idai superior, 
sacaudo los sugetos y m anleniéndolos fuera de iacam a, ha 
sido para m í com pletam ente nuevo y no tengo reparo, en 
confesar mi ignorancia. Posteriorm ente ya be visto que 
en un tratado de John H unter, sobre tratam iento de I03 
heridos por arm as de fuego, habla sobre el particular 
haciendo ver sus ventajas (parte 2.® cap. l . “).

De Id m anera como lo hemos puesto  en práctica y de 
los resultados que nos ha dado, hablaré en ia próxima 
correspondencia. Dr. Ba d ia .
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P A R T E

ELEVADO POR LA SECCION OS MBÍHCINA DEL HOSPITAL CEr^ERAI.

DE MADRID A LA EXCMA. DJPCTACION PROVINCIAL EN EL MBS

DE MARZO ÚLTIMO.

Las variaciones atm osféricas ocurridas en ol mes de 
Marzo, aunque frecuentes, fueron menos violentas que en 
otros años en igual época: al principio de dicho mes, los 
dias eran bastan te  serenos y  frescos, habiendo so b rev e ­
nido más adelante, lluvias repelidas y copiosas, á las 
cuales siguió un  tem poral bastante frió y con vientos 
m as ó menos fuertes.

La tem peratu ra  mínima fué de cero, en algunas a u n ­
que pocas m añanas, y la m áxim a noescedió  de 18 sobre 
cero.

La presión atm osférica presentó tam bién m uchas va­
riaciones, señalando la colum na barom étrica desde 702‘ 
hasta 713 m ilím etros, y los vientos dom inantes fueron los 
de S 'O . S, y N: de modo que el mes de Marzo ha sido 
este año m ás benigrno que en los anteriores.

En las enferm edades que se desarrollaron duran te  este 
tiempo, no se advirtió un carácter bien pronunciado, por 
corresponder á una época de transición, en que las con­
diciones atm osféricas por una parte, eran  todavía propias 
del invierno, durando  adem ás ia influencia de este; en 
tanto que por o tras la estación de prim avera principiaba 
á hacer sentir sus naturales efectos; aunque en casi todas 
las dolencias se hallaban com plicados fenómenos catar­
rales y gástricos, siendo pocas las que ofrecían aislada­
mente uno ú o tro  de estos carácteres, pasando algunas al 
estado tifoideo También se observaron pulm onías, pleu­
ritis, endopefícardilis y o tras flegmasías, en que hubo 
necesidad de rec u rrir  al tratam iento  antiflogístico, cuya 
base consistió en las em isiones sanguíneas generales y 
locales. Presentáronse varias hem orragias, p rinc ipal­
m ente hem olisis y m elrurragias.

Han dism inuido considerablem ente, tanto en frecuencia 
como en gravedad, las v iruelas, de las cuales se presentan 
pocos y  leves casos. También se ha observado algunas 
congestiones cerebrales, apoplegias con las parálisis q ae  
son su  consecuencia , m ielitis y  otras lesiones de la 
m édula espinal, sab u rras  g ástr ica s , irritaciones gastro­
intestinales y diarreas.

Las enferm edades crónicas formaron com o siem pre 
una buena parte de la asistencia de acogidos en las salas 
del Hospital, siendo entre  ellas frecuentes, las tisis, los 
catarros pulm onares y laríngeos, las afecciones asm á­
ticas, las lesiones del corazón, los in larlos del hígado y 
del bazo, las alteraciones profundas del conduelo in tes­
tinal, con las hidropesías que com plican ó siguen á todos 
los m encionados padecimientos.

Entraron en el departam ento de hom bres 375 enfer­
m os; salieron  336 y fallecieron 80. Fueron adm itidas en 
las salas de m ujeres 4i3 enfermas, tom aron alta 335 y 
m urieron 46; y en tas de niños hubo 36 entradas, 20 al­
tas y cinco defunciones, que com ponen un  total de 854 
entrados, 69 i altas y i31 fallecimientos.

Corresponden á  las enfermedades agudas 517 entrados, 
400 curados y 57 muertos; y á las crónicas 314 de los 
prim eros, 259 de los segundos y 72 de los terceros. El 
núm ero de los faliecim icnlos según los datos anteriores 
estuvo con ei de los entrados en la relación de ISporlOO, 
proporción que índica el carácter benigno de las enferme­
dades que reinaron, y que es debido á la benéfica influen­
cia de la prim avera.

C R O IIC A.
R stadosanitario  de Madrid —El tiem po en la antoríor 

sem ana Im continuado notablem ente revuelto, alternan lo 
una tem peratura de 28°. con o tra  de 16”. y  sostoniéndoso la 
colum na del baróm etro en la variable con inclinación á la 
lluvia; es decir, que todavía el tiem po no está fl¡o, acre­
ditándolo la facilidad con que cambian los vientos, que 
asi son del O y S -0  como del N -0  y d 'd N-E, y  corrobo­
rándolo más y más el estado higroscópico de la atm ósfera, 
la que tan pronto se halló lluviosa y despejada como con 
unas nubes y nubarrones que parecían am enazar torm enta.

Poca ó ninguna es la  alteración que se echa de ver en el 
estado de la salud pública: siguen los efectos marcados 
por el predominio gástrico, reum ático é inflam atorio, 
conforme á la susceptibilidad de los individuos: fluxiones 
á la boca, ojos y oidos, toses y ronqueras m ás ó menos 
pertinaces, bastantes neuralgias y dolores reum áticos en 
diversos puntos de la econom ía, fijándose m ás p a rti-  
cularmrniG en las grandes y pequeñas articulaciones o n  
preferencia á los píanos m usculares, y no pocas cafentu- 
ras gástricas con diferentes afecciones del tubo diges­
tivo. tales han sido los resultados del influjo a tm os­
férico.

No han desaparecido* po r completo los exantem as fe­
briles de la piel; pues todavía hay algunos casos de (t í - 
sipelas. saram pión y v iruelas; pero las que han aum entado 
notablem ente, exacerbándose en algunos enfermos que 
ya  las padecían crónicam ente, han sido las erupciones 
herpéticas, pareciendo como que la naturaleza indica la 
necesidad de que se haya uso de las aguas y  baños minera­
les hidi’osulfurosos, m edio sum am ente poderoso, si no 
para llegarlas á  vencer por com pleto, á lo menos para ali­
viarlas á los que las oadecen.

La m ortandad afortunadam ente fué bastante lim itada.
Congreso médico eienlífico.—Debe celebrarse este año 

en Viena el tercer Congreso internacional, y la Comisión 
encargada de los preparativos se ha instalado ya. nom ­
brando presidente al catedrático Ilokítanski, y iee-p resi- 
dentes á los catedráticos üuctiek y áigm und y secretarios 
á les doctores Bcnedlt, Schultzer, siendo adem ás indivi­
duos del m ism o comité los tíres üppolzer, K raus, Pichler 
Scott, Verthin y W ittelshoefer.

Necrología. —El em inente quím ico Sr. Payen ha m uer­
to súbitam ente en Paris. Nació el 6 de Enero de 1795, y 
estudió la quím ica bajo la dirección de Vauquelin, Cüe- 
vreul y Thenard, habiendo sido admitido en la escuela p o ­
litécnica en 1814, y consagrándose á la industria , de la 
cual era su padre uno de los representantes m ás hábiles. 
Ha hecho trabajos m uy im portantes sobre el azúcar, la  
cerveza y las sustancias alim enticias, y sobre la  quím ica 
aplicada á las artes y a la agn cu liu ra . ttn 1835 fué nom ­
brado suplente de la cátedra de Dumas, y en 1842 ingresó 
en el lusliiu to . Ei S r. Payen era un  aábio profundo, y 
figuraba cnire los m ás aventajados químicos m odernos.

Más cuarentenas —Por el m m isterio de la Gobernación 
se h i ordenado á los gobernadore.s de las provincias ma­
r ítim a s , que sujeten á cinco dias de observación á los b u ­
ques que, procedentes de América del su r , lleguen á los 
puertos de sus respectivas provincias con cargam ento  de 
guanos, patente limpia, buenas condiciones higiénicas y sin 
accidente sospechoso á bordo, haciéndoles cum plir en otro 
caso lo dispuesto en la real órden circu lar de i l  del mes 
último.

Igualm ente se ha dispuesto que se adm itan á libre p lá ­
tica ios buques que hayan salido del Havre ^Francia) con 
posterioridad al 27 de Mayo.

Medicamento ú til.—Dice la clínica oftalmológica: uno 
de los medicamentos cuyo uso tópico es m ás eficaz en el 
tratam iento de la am bliopía alcohólica, es la eseriiia. ü n  
grano de esta sustancia disuelio en una onza de agua, 
usándolo en instilaciones dos ó tres veces al día, produce 
un alivio inmediato, no olvidaudo por supuesto» el u so s i-  
iiiultáneo de una m edicación interna, en la que el brom uro 
de potasio hace un principal papel

llegeneracion del cristalino.—El S r Philippeaux ha 
presentado á la Soúedad biológica de París seis piezas, en 
que se com prueba la regeneración del cristalino despees 
de estraido éste, conservando la cápsula. Los esperim en- 
tos ban sido hechos en conejos.

Aclimatación delEucaliptus glébulus.—Este árbol mag» 
DífitíO, importado a Europa de la tierra de Vait-Diemea

i|
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no sorfi nunca bastante recom endado á los asrtciü tores 
españoles Este Riganie de la vegetación, • con quien solo 
com pite la Welingtonia, g i q a n t s d ,  de que se ven algunos 
herm osos ejemplares en el Parque de Madrid, siquiera 
sean todavía m uy jóvenes, llega á medir ciento y mas 
m etros de elevación. Su m adera, de una conexión estraor- 
dinaria, se desarrolla no obstante rftpidameute, llegando a 
crecer las plantas cuatro  m etros al ano. La flor del Evca- 
livius contiene un  aceiie esencial, del que está im pregna­
do su  cáliz, comparable en duréza á la cáscara de la beUo- 
ta: e.sto aceite se halla tam bién en la corteza y en las ho­
jas, y tiene la ventaja sobre el de trem entina, de que no se 
resiñijlfííf. se emplea con gran éxito  en las enfermedades 
de la vias respiratorias y contra las fiebres palúdicas.

Planta ú t i l —Una de las m ás notables produciones ar­
bóreas de la América del Norte es el Prunus ■ Virginiam 
ó Ceraso silvestre Su corteza, reducida á pasta, tiene v ir­
tudes tónico-sedantes, y  los americanos la  han generali­
zado desde el año 1820. También en Europa hace algún 
tiem po que principia á difundirse, considerándosela como 
un  esceleuie rernt^dio para los ti.sicos, cuya fuerza vital 
restau ra  y calma la tos, produciendo m uchas curaciones 
en los casos en que todavía no se ha perdido toda espe­
ranza. También s e  han conseguido con esta planta favo­
rables resultados en m uchos casos de enfermedades val­
vu lares de las arterias y del cordzon, con dilataciones y 
aun con hipertrolia y atonía general.

Traslación.—Parece que se tra ta  por el gobierno fran­
cés de trasladar la facultad de m edicina de Estrasburgo á 
Lion. Una diputación de profesores titulares y agregados 
de dicha facultad ha ido á Versalles al mismo tiem po que 
el director de la escuela secundaria de m edicina de Lion, 
para ponerse de acuerdo sobre este punto con el m inistro 
de instrucción pública.

Carreras al vapor.— El Restattrüdor farttiücé'uíico denun­
cia el caso de un homlire del campo, que en un  mes se 
ha hecho bachiller en tUosofía y  con un año de estudios 
in ten ta  graduarse de Licenciado en farmacia No será d i­
fícil que lo consiga, por poco que hayao 'tud iado ; Y 
mos que el alerta dado por nuestro colega, no pueda ha­
cer eticaces unas pruebas que adolecen de debilidad radi­
cal. La verdad es que m ientras no se vane el sistem a de 
exám enes, no ofrecen estos las garantías que el publico 
tiene derecho á exigir.

Las oposiciones á cátedras..—Abandonado por algún 
tiem po este sistem a en la vecina Francia para la  provisión 
de cátedras, se vuelve ahora á pensar en él. A la verdad 
no puede decirse que el método suslituido al público co n ­
curso  haya dado malos remudados. Sin em bargo, el señor 
G abarret, ponente de la comisión encargada por el gobier- 
no.de la defensa nacional de inform ar sobre este punto, cree 
que las oposiciones, que tan bien prueban en la provisión 
de las plazas de alum nos internos y estenios y de agregados,
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son el modo de nom brar los caiedraiicos que ofrece más 
garantias. Propone no obstante una forma particu lar de 
eiercicios, que consisUrau: 1.“enuna memoria esenta , que 
se redactará por los candidatos en pocas horas sin c o n ­
su lta r libros ni notas; 2.*’ en dos lecciones de la asignatu­
ra , una sobre generalidades y otra sobre un punto  concre- 

3.“ pruebas especiales en las m aterias que lo requie- 
i; 4.* en lin, un exám en a len to d e lo s  m érito sy  c ircu n s­

tancias particú lares de los individuos, que deberán tener­
se m uy en cuenta. „

Coudccoraciou merecida —Ha sido agraciado con una 
encomienda de Isabel la Católica, libre de gastos, n u e s­
tro  antiguo y querido amigo, y colaborador de nuestro  pe­
riódico D. Mariano del Amo y Mora, decano de la facultad 
de farmacia de la universidad de Granada y au to r de di­
ferentes obras botánicas entre otras de la Jlora criptoja- 
mica de la península. Le enviam os nuestra  cordial enhora­
buena.

V A C AN TES .
La de medico-cirujanú de Tevar, provincia de Cuenca, su 

dotación 750 pesetas por la asistencia de 150 fam ilia  pobres y 
el igualatorio con loa vecinos pudientes. Las solicitudes basta

de Herrera del Duque, pro­
vincia de Badajoz, dotadas cada una con l.OüO pesetas por la__y..:.!. yinj r.AhrPO V a* 1CU8 aS Vasistencia gratuita basta 451 familias pobres, y las i^ualas^ y 
un anejo, por ei que se dá 250 pesetas al ano. L  
ba« ta Un del corriente.

—I,a de médico-cirujano de Yaidehuncar, provincia de Ca- 
cerefi, su dotación 1.500 pesetas por la asistencia gratuita de 
los pobres y 500 por la de los vecinos acomodados. Las solici­
tudes hasta íin del.corriente.

—La de médico-ciruj-mo de Valdeganga, provincia de Alba­
cete, su dotación 1.500 pe.setas por la asistencia^ de los pobres 
y  las igualas con los vecinos acomodados. Las solicitudes hasta 
fin del corriente.

ÁNÜNCTOS. ‘

MANUAL DE OBSTETRICIA.
para el uso de las matronas 

por el Dr. D. Francisco Alonso y  
O bra p rem iada  por el Gobierno.
Un lomo en 8.® prolongado con líminas 20 reales.

Rubio.

C L I N I C A  D E  O B S T E T H I C I A .
Colección de hechos de distocia, observados y descritos por e 
Dr . D. Francisco Alonso y Uubio, que pueden servir de guia af 

práctico en el ejercicio de tan dificil arte.
U n  t o m o  e n  8 . ”  p r o l o n g a d o  1 2  r s .

Se vende en las librerías de Bailly-Balliere, y Moya. (42S)

M A N U A L  D E  L A S  A G U A S  M I N E R A L E S  D E  E S P A Ñ A ,
CON LA GülA DEL BAÑISTA.

Por el Dr. García López, médico-director de baños.
Se vende á 24 reales ejemplar en las principales librerías y en la ad­

ministración, calle de Fuencarral nums. 74 y 76, cuarto segundo 
derecha. (444)

SALES MARINAS DEL CANTABRICO.
ó baños naturales de mar en casa, extraídas de las aguas
de alta mar, por el farmacéutico Tarto Monzon en San 
Vxcente de la Barquera, {Santander)' quien garantiza su 

legitimidad y procedencia.
Los señores módicos de Madrid y Provincias, observaron el año ante­

rior ios buenos resultados obtenidos, y vieron como realizan lo más 
aproximadamente posible lo que la Naturaleza en el Occeano. Asi lo han 
escrito muchos al autor, y á ellos apela en la segunda campaña, persua­
dido de la utilidad efectiva que encuentran los euferenús. Todo el año le 
expenden en casa del autor, y en el (mico depósito para evitar imitacio­
nes Madrid, caile de la Ruda núm. 14, farmacia general española de Fer­
nandez Izquierdo, á 10 reales paquete de á un Kilo (un baño) salvo las 
variaciones de los médicos. Tengase en cuenta ta diferencia que existe 
con las artiñciales para no confundirlas. 44o

P I I O N T U A U I O  M E D I C O  D E  Q U I N T A S .
por el doctor D. Pascual Pastor, catedrático en la Univer­

sidad de 'Valladolid.
Acaba de darse á luz la 6.* edición que contiene las reformas de cua­

dro hasta Un del presente mes.
Su precio IS reales en Madrid, librería de D. Cátlos Bailly-BaÜliero ¡ 

y se mandará Trauco por el correo si reciba el autor, en Valladolid, 36 
sellos de medio real; cou 4 mas irá certiticado. (P. P.)

OBRAS QUB SE FACILITAN k  LOS SUSCRUORES DE EL SIGLO 
MEDICO, CON EL lü POR lOU DE REBAJA DESUS RES­

PECTIVOS PRECIOS.

Se publica 
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T r a ta d o  com ple to  de  P a to lo g ía  in te r n a ,  por Iqs
res. jUoimerct y Pieury, traducido y aumentado por los edi­
tores de la Biblioteca escogida de medicina y cirugía.^

En esta obra se compendian los conocimientos uicdLcos de 
patología interna. Es una obra de consulta que suple á los dic­
cionarios de medicina y reúne cuanto se ha escrito acerca de 
cada enfermedad.

Nueve tomos en 4.® á dos columnas, 280 reales en Madrid 
y 300 en provincias.

E n say o  de  M e d ic in a  g e n e r a l  ó s e a  d e  F ilo so fía  
médioa, poc D. Matías dVieío Serrano, doctor en Medicina y 
Cirugía.—Comprende esta obra un análisis de los principios 
filosóíicos aplicados á la medicina: el exámen de las cuestiones 
relativas á la certeza médica; el de las leyes anatómicas, fisio­
lógicas y patológicas en general, y un estudio sintético del ar­
te y de los fundamentos de ia terapéutica. No hay cuestión 
grave de las relativas á ios diversos ramos de la medicina, que 
deje de tener su lugar en este vasto cuadro.

Uii tomo en 4.® de más de 50U páginas, 26 rs. en Madrid 
y 32 en provincias, franco de porte por el correo.
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