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Si el empirismo, como lodos loa sistemas médi­
cos, no se túndase en alguna verdad, no hubiera 
sido ronmilado siquiera una vez. Así como no hay 
verdad absoluta en ningún sistema determinado, 
no hay tampoco error absoluto.

Empero el empirismo, que no e s , porque no 
puede ser, un error absoluto, aspira á ser una 
verdad absoluta; pretende demasiado, y este es el 
escollo en que naufraga. En su esfera limitada y 
relativa no constituye un sistema esclusivo, pero 
sí uno de los elementos del vasto sistema que re­
presenta la ciencia. Es pues preciso, sí las prece­
dentes proposiciones son ciertas, condenar sus 
pretensiones, conservándole sin embargo como 
uno de los elementos de una síntesis mas elevada. 
Tratemos de jusliíicar esta conclusión.

Ante lodo es preciso convenir en la significa­
ción de la palabra empirismo, con respecto al es­
píritu que debe dominar en la doctrina que reprc-» 
senta. Sea cualquiera el valor que quieran darle 
sus partidarios, no pueden evitar que sea la antí­
tesis de racionalismo. Comprende los elementos á 
-posteriori, así como el racionalismo los elementos 
á priori, que juntos constituyen todo el saber hu­
mano con sus posibles aplicaciones. Es pues visto 
que el empirismo debe escluir, o propender á la 
esclusion, de uno de los elementos del saber, del 
elemento racional; que considerado el saber como 
una síntesis, el sistema de que hablamos admite 
solamente uno de sus términos, en el cual absor­
be el todo que debiera resultar del conjunto de 
las partos.

Pero osla absorción es imposible. No puede es- 
cluirse el elemento racional ¿ ápriori, porque es 
parle integrante de toda manifestación de la inte­
ligencia. La práctica en medicina, como en lodo 
lo demás, procede siempre del conjunto de cono­
cimientos que posee el individuo; conocimientos 
que, como es sabido, no pueden menos de com­
prender los dos elementos, racional y esperimen- 
lal, ó sea un representativo y un representado, 
sin los cuales no hay representación posible. Tal 
es la ciencia, mas ó menos clara y completa, que 
dirige siempre la acción constituyendo el arte. 
Cada nuevo procedimiento dá im resultado prác­
tico , que á su vez va á refundirse en la ciencia 
adquii-ida, contribuyendo á la teoría que ha de

determinar otro acto subsiguiente. Hay un enlace 
necesario entre la especulación y la práctica, en­
tre la teoría y la esporiencia, y por lo tanto re­
sulta de aquí claramente la imposibilidad del 
aislamiento ó separación que prelencie establecer 
el empirismo.

Esta ¡nqiosibilidad radical obliga al empirismo 
á satisfacer su jirograma por otros medios. So 
desentiende de investigar la esencia de las enfer­
medades, rehuye las esplicaciones, evita las hi­
pótesis y especula solamente con los datos sumi­
nistrados por la esporiencia terapéutica. Pero 
aquí tropieza con nuevos escollos.

Las cuestiones relativas á la naturaleza o la 
esencia de las enfermedades son inevitables; se 
presentan por sí mismas al entendimiento, y este 
las resuelve casi siempre con mas ó menos acier­
to. Prescindir de ellas, como quiere el empirismo, 
no es desatar, es eludir la cuestión. Hay necesi­
dad imprescindible de examinarlas, de sabor al 
menos si constituyen un verdadero problema , si 
tienen solución posible, y en caso de no tenerla, 
demostrar esta imposibilidad, de manera que no 
quede lugar á dudas. Si nada puede establecerse 
de cierto en el terreno délas altas cuestiones íilo- 
sóficas, es preciso al menos estudiar estas cnestio- 
nesá la luz déla crítica, yseguir el impulso de la 
necesidad (jue nos lleva por tal camino, hasta en­
contrar algún objeto, ó hasta deshacer al menos 
el encanto que nos mantenía en la ilusión do un 
resultado posible. Mientras esto no se verifica, la 
ilusión persiste, y por mas que seipiiera prescin­
dir de e lla , aun sin advcrlii-lo nosotros, nos in­
duce á error. Piensan los empíricos no coiilar en 
manera alguna con la esencia ó la naturaleza (le 
las enfermedades, y sin embargo, admiten respec­
to de estos puntos una ú oirá opinión, tal vez la 
mas infundada, esclusiva y perjudicial, por lo mis­
mo que no creen conveniente detenerse á exami­
narla. Léanse los escritos de cuahjiiiera de ellos, 
óigaseles hablar, y se verá que admiten como 
cosa corriente, ya la localización de las enferme­
dades, ya su csencialidad como entidades mor­
bosas, ya un principio \ila l independieiile de los 
órganos, ya en íin, una ó muchas juntamente de 
las demás creaciones sistemáticas (jue pretenden 
evitar á toda costa. Verdad es ([ue en la práctica 
se permiten no guardar consecuencia con seme­
jantes premisas; pero esto no impide que la con­
secuencia se establezca alguna vez por sí misma, 
sin conocimiento suyo, influyendo en sus pro­
cedimientos más gravemente de lo que piensan.

En una palabra, es un error querer consiiluir 
la ciencia sobre el abandono de una de sus par­
tes mas esenciales: el exámen de las cuestiones 
que tienen por objeto los principios. Si e.ste aban­
dono procede de haberse reconocido que las solu­
ciones dadas hasta ahora son falsas ó incompletas, 
debe procIamár.sele provisionalmente , en tanto 
que la crítica proporciona mayor ilustración. 
Pero este partido provisional no puede constituir 
un método definitivo, y es preciso encaminar los 
estudios médicos en otra dirección, en la que pre­
sente en perspectiva la perfección indefinida de 
la ciencia bajo todos conceptos.

Continuando el empirismo en su prop()sito de 
desentenderse todo lo posible del elemento á prio- 
ri de la ciencia, rehúsa las aplicaciones á la te­
rapéutica de ía patología, de la fisiología y de 
todas las ciencias auxiliares de la medicina. Solo 
toma en cuenta la esporiencia, y la esperleiicia 
en las enfermedades. Empero, la patología ¿no es 
en suma un resultado de la esperiencia en las en­
fermedades mismas? Verdad es que los hechos

patológicos y los hechos terapéuticos forman dos 
géneros distintos, pero enlazados entre sí. Los iie- 
chos terapéuticos se distinguen muy bien de los 
paiológicos, cuando son hijos del esperimenlo, 
esto es , cuando proceden del arle; mas debe ad­
vertirse que el esperimenlo mismo es hijo de la 
ciencia adquirida ó .sea de la patología. Se dice que 
la historia de una enfermedad, por completa que 
quiera suponérsela, no suministrará jamás los m e­
dios curativos; pero ¿acasonoson parte de la histo­
ria de una enfermedad las motliíicaciones (pie su­
fre con la intervención de tal ó c u r I circunstancia, 
ocurrida casualmente durante su curso? ¿Se han 
inventado de otro modo todos ios específicos que 
conocemos? Cuando la casualidad proporcionó á 
Jenner noticia de la modificación que sufrían las 
epidemias de viruelas con la inoculación de la va­
cuna, la historia de aijuella enfermedad adipiirió 
un complemento precioso, que permitió hacer es- 
perimenlos, que á su vez vinieron á enriquecer e! 
caudal de los conocimientos científicos. Lo mismo 
lia sucedido con los demás específicos. Por otra 
parte, en los casos en que cura la naturaleza ¿no 
se ha considerado toda la enfermedad como una 
rea()cion saludable, como un esfuerzo curativo? 
Infiérese pues de aquí la indisoluble unión que 
existe entre los hechos ))atológicos y los terapéu­
ticos, por mas (pie relaüvamenle al modo de con­
siderarlos y á la espontaneidad de los primeros, 
más marcada y constante que Ja de los segundos, 
ofrezcan caraclércs diferenciales.

A iguales reflexiones se prestan los hechos 
fisiológicos, los anatómicos y aun los físicos y (pií- * 
micos. Escliiirlos de toda aplicación terapéutica es 
una pretensión exagerada, y (pie no puede resis­
tir la prueba del mas ligero exámen. Cierto es 
que un liecho fisiológico no puede convertirse sin 
otra condición en liecho terapéutico; necesita 
para esto una prueba , una sanción (pie cor­
responde á la esperiencia ; j)cro es Hcilo el 
esperiinento arreglado á simples leyes fisioló­
gicas , cuando no hay otro que hacer de éxito 
mas probable. No se (joncibe (pie se haya intro­
ducido de otra manera en la materia médica el 
numero.so catálogo de medios, <pie por este mo­
tivo precisamente han tomado el nombre de ra­
cionales. Todos los dias estamos viendo inli’odu- 
cirse otros muchos, que se esperimcnlan sin mas 
razón que el conocimiento adquirido de sus cua­
lidades físicas, químicas ó fisiológicas, y la es­
peranza de que las terapéuticas correspondan al 
fin que so apetece. Asi se lia formado y continúa 
progresando la ciencia, ipie se haiIaria"])or cierlo 
bien atrasada, si hubiera de esperar á (pie en el 
transcurso de los siglos le proporcionase la ca­
sualidad un remedio para cada especie morbosa.

La distinción de los medios terapéuticos en ra- 
ci()nales y empíricos, mal entendida por ios dog­
máticos, que admiten con pena las medicaciones 
y las enfermedades específicas, queriendo refun­
dir la patología en la fisiología; no es tampoco 
mejor apreciada por los empíricos, que solo lla­
man medios racionales á los suministrados por la 
esperiencia en las enfermedades, y no conceden á 
la fisiología aplicación alguna provechosa al arte 
de curar. Exageran aquellos ía tesis de genera­
lidad, bajo la cual se comprenden las enfermeda­
des como todas las demás cosas sujetas á la es- 
periencla , y  sus adversarios atienden esciusiva- 
mente á la antítesis de especificidad borrando el 
género por dar una importancia exagerada á la 
diferencia. No íiay duda que la enfermedad, en el 
hecho de serlo, ha de diferir de la salud ; pero 
también tiene de común con ella el fondo de la
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vida, qno subsiste ínte2;ro cu sus diversos estados, 
normal y anormal. I’or lo tanto, no pueden apli­
carse á la enfermedad pura y simplemente las 
reglas de la salud; pero sí bajo la diferencia 
que la determina como estado especial de la vida; 
la cual no impide que se halle comprendida en 
las leyes generales de esta, aum[ue con las res­
tricciones que son consiguientes. Presintiendo 
esta objeción, añaden los empiri-metodistas las 
palabras directa é inmediata, al hablar de la apli­
cación (jue niegan de las leyes lisiológicas al es­
tado patológico; pero no echan de ver (pie estas 
palabras, entendidas como deben entenderse, en­
vuelven la ruina de su sistema, (pie estriba esen­
cialmente en escluir la (isiologia del campo de la 
patología, y  la hipótesis y  la teoría del terreno de 
la esperiencia.

¿Convenís, pues, en qiio la patología, la ílsio- 
logia y las demás ciencias pueden servir de fun­
damento indirecto y mediato á la terapéutica? 
Pues entonces admitís la hipótesis, la teoría, las 
fórmulas á priori, con la única reserva de some­
terlas á la prueba esperimental; y como esta 
prueba se halla admitida generalmente por todos 
los sistemáticos, y ninguno hay tan obcecado que 
la niegue; resulta que no nos preserváis de siste­
ma alguno; ipic no nos dais un método positivo; 
que no hacéis otra cosa que repetir un principio 
vulgar, consignándole un lugar al lado de otros 
muchos, cuya importancia comparativa no os de­
tenéis á averiguar. Desde el moimmto que el em­
pirismo deja de asentar un principio único y es- 
cliisivo, falta á su programa y no puedo ligurar 
como sistema. Por eso, después de aventurar 
a([uellas palabras de aplicación directa é inme­
diata, para evitarse una objeción apremiante, 
prescinde de ellas por completo, y procede á 
construir su cdilicio con la esperiencia terapéu­
tica pura, sin cuidarse de esas otras aplicaciones, 
que no por indirectas y mediatas dejan de ser 
atendibles, ni de formar parte del sistema entero 
de conocimientos que constituyen la ciencia.
¿ Acaso los hechos de esperiencia terapéutica 
pura son mas directa é inmediatamente aplicífr 
bles que los do esperiencia tisiológica ? ¿ iSo os 
preciso comprobar antes de todo la identidad de 
circunstancias? ¿ No hay que contentarse, á falta 
de esta identidad, con una aproximación mas () 
menos estrecha? Y en este caso, ¿puede saberse 
si el medio, probadoesperimentalmente en otros 
individuos, dará el mismo resultado en el (pie se 
tiene á la vista , antes (pie haya pronunciado su 
fallo la esperiencia? No: la misma duda subsistC' 
siempre, y la diferencia solo es de grado , solo 
está en el mas ó en el menos. Cuando adminis­
tramos la quina á un enfermo que padece inter­
mitentes, nos hallamos en el mismo caso que si 
obráramos aplicando una ley ([uímica, adminis­
trando por ejemplo sustancias para neutralizar 
im principio comprobado en los humores; solo 
que en el primer caso la ley patológica no podría 
sufrir mas escepciones que las procedentes de la 
individualidad , y en el segundo la ley química 
estaría sujeta además á las modiíicaciones pro­
ducidas por las leyes vitales lisiológicas, y luego 
por las patológicas; es decir, que si en unas cir­
cunstancias hay probabilidades conm ciento de 
obtener resultado , en otras las habrá solo como 
uno ó como dos; pero en todas falta la necesidad 
del efecto; solo tenemos probabilidad, y el pro­
cedimiento cientííico es idéntico en su esencia.

V éase, pues, en qué consiste la verdadera di­
ferencia entre lós medios llamados racionales y 
los empíricos, (jue se admiten en terapéutica. Se 
denominan racionales los (pie se comprenden en 
leyes lisiológicas y se espiiean por ellas, y empí­
ricos los (fue no admiten scmtqante esplicacion. 
En efecto, un purgante, un em ético, un astrin­
gente, un escilanto, son sustancias que produ­
cen sus efectos en el estado de salud lo mismo 
que en el de enfermedad ; al conlrario de lo que 
sucede con un antipsórico, un antisifilllico, un fe­
brífugo, etc. Unos y otros .son dado.s por la espe- 
rieiicia; pero hay la distinción de que los prime­
ros proceden do ia esperiencia (isiológica lo mis­
mo que (le la patológica, y los segundos solamente 
de esta última. Los dogmáticos, fascinados por la 
idea (le género, sustancializando esta relación y 
convirliéndola en un sér, han incurrido en un er­

ror; han absorbido las especies en su entidad sus­
tancial; han querido deducir del concepto de esta 
entidad las indicaciones terapéuticas, y han con­
decorado estas deducciones con el título de racio­
nales , reservando el de empíricas para a(iuellas 
medicaciones que por de pronto no cabían en su 
sistema, y propendiendo á desterrarlas dol todo, 
á medida (pie se fuera perfeccionando la ciencia. 
Pero los empíricos dan en el estremo contrario; 
admiten las especies como entidades independien­
tes; no pueden comprender su reducción á un gé­
nero único, y quieren por lo tanto (pie la espe- 
rioncia se ejercite separadamente en cada una de 
estas entidades; procedimiento en verdad inter­
minable, y con el cual de seguro nunca se hubie­
ra constituido la ciencia.

La mayor parte de los medicamentos se han 
deducido de la analogía de ciertas funciones 
morbosas con otras lisiológicas, por mas que en 
la actualidalt se halle ya comprobada su acción 
por la esperiencia terapéutica. l*or consiguiente, 
abdicar ahora estos medios de llenar las indica­
ciones, es renegar del origen de todos los proce- 
dimicnlo.s llamados racionales, inclusos la mayor 
parte de los quirúrgicos, de los modiücadores 
higiénicos, y de tantos otros cuya utilidad se ha 
sospechado primitivamente por la esperiencia 
fisiokígíca.

Absolutamente hablando, lodos los recursos de 
la terapéutica son igualmente racionales y empí­
ricos; relativamente á ciertos y determinados 
sistemas, solo son racionales ios que se espli- 
can por sus principios; relativamente á la lisio- 
logia, son racionales ó á /inon 'los mc(licament()s 
([lie se usan en virtud de su.s propiedades fisioló­
gicas. Todas estas distinciones son fundadas y 
exactas considerándolas como relativas á ciertas 
y determinadas circunstancias ; son inexactas y 
erróneas admitiéndolas en sentido absoluto.

Siendo la enfermedad un modo de la vida, 
puede diferir mas órnenos de la salud. Cuando 
difiere menos, le son aplicables hasta cierto punto 
las leyes de esta última; pero esta aplicación vá 
haciéndose cada vez mas difícil é insegura, á me­
dida que las enfermedade.s son mas específicas, 
apartándose sensiblemente del tipo de la salud y 
ofreciendo una serie de femímenos más propia y 
característica. Una simple congestión es apenas 
una especie de enfermetiad, y  los medios de cu­
rarla pueden sacarse, con grandes probabilidades 
de éxito, de la csperimenlacion iisiológica. Lo 
mismo sucede con un accidento traumáíieo, un 
dolor nervioso, una indigestión,'etc. Pero una fie­
bre tifoidea, las viruelas, la sífilis y otras enfer­
medades análogas, ofrecen caracléres tan distin­
tos (¡el estado fisiológico, son tan marcadamente 
específicas, ([ue no pue(len combatirse sino con 
meiJios acreditados en estas condiciones especia- 
íes. En realidad, ni las primeras dejan de ser es­
pecíficas, aunque lo sean poco, ni las segundas se 
hallan fuera del género comiin que constituye la 
vida; solo hay uua diferencia de grado, y esto es 
lo que no comprenden tos sistemáticos, (¡ue, ó sa­
crifican la especie al género, ó por el contrario el 
género á la e.specie. Los dogmáticos propenden á 
creer <pie la enfermedad es una, variando solo en 
los accidentes; los empíricos, por el contrario, 
desechan esta unidad y consagran la miilliplici- 
(lad pura. No es necesario insistir eii poner más 
de relieve el error en que todos incurren.

En suma, el empirismo, por precaver los in­
convenientes de una generalización mal hecha, 
(le los sistemas esclusivos en que se quiere obligar 
á la esperiencia á confirmar las deducciones de 
teorías erróneas, favorece los inconvenientes 
opuestos, lleva á una especificación infinita, y 
aparta del terreno de la verdadera ciencia, que 
vive (le la síntesis tanto como de la anáiisLs.

El empirismo melódico ó ilustrado apenas in­
fluye en la práctica particular de un profesor de 
otra manera, que recordándole á cada paso la im­
portancia de la esperiencia terapéutica , é impi­
diéndole sacrificarla á vanas especulaciones. En 
este sentido puede ser mas útil que perjudicial.

Sin embargo, consagrado como sistema gene­
ral en la ciencia, haría olvidar poco á poco, desde 
las ailas cuestiones filosóficas, hasta las compren­
didas en las ciencias médicas mas afines á la te- 
rapéulica. La falta de estudios especiales sobro

tales cuestiones no impedirla que estas se presen­
tasen (le im modo confuso al entendimiento, ni 
por consiguiente sus aplicaciones, tanto mas im­
procedentes cuanto menos ilustradas.

La síntesis de todos ios conocimientos es im­
puesta á la inteligencia con los conoeimienlos 
mismos, cualesquiera (pie estos sean. La obra de 
la inteligencia consiste en analizar y aclarar esta 
síntesis confusa. Si el análisis se liace mal, resul­
tan los sistemas (iogmáticos esclusivos; el empi­
rismo práctico (ionsiste en desechar esta análisis 
ó investigación respecto de la síntesis en su tota­
lidad, y de todo.s los conocimientos que no consi­
dera como inmediatamente relacionados con su 
objeto. Pero la verdadera ciencia debe pi opcnder 
á ilustrar indefinidamente la síntesis primitiva en 
su totalidad y en todas sus partes, sin esclusivis- 
mo y por consiguiente siu establecer conclusiones 
absolutas.

Si no podemos conocer la esencia ó naturaleza 
de la enrermedad y de la salud, es por lo menos 
necesario estudiar estas cuestiones; deslindar las 
realidades ó las apariencias en que se fundan, y 
aspirar á una resolución tan completa como sea 
posible.

Si no debemos reservar el nombre de raciona­
les para una .serie de medicamentos conformes con 
nuestras teorías, Uamando irracionales k los (pie 
no admitan iguales esnlicaciones ; es preciso i'Q- 
conoccv diferencias relativas en los medios cura­
tivos , análogas á las de las enfermedades mis­
mas, que hacen á estas mas ó menos especificas, 
esto es, mas ó mepos diferentes del estado de sa­
lud, en medio de la identidad que bajo otros as­
pectos subsiste entre ambos estados.

Concluiremos, pues, diciendo que el empiris­
mo puede ser úlil y preferible relativamente, si 
se le compara con otros sistemas; pero que está 
lejos de serlo absolutamente, como él mismo pre­
tende, y que por lo tanto no debe constituir el 
norte á que se dirijan las investigaciones médicas.

N ieto.

ESTUDIOS S O B llE  EL  CÍILEIIA DE LOS SIG LO S t» \ S . \ D 0 S ;  
P o r  D . Jo s é  S e c o  B a i -d o r .

ARTICULO  DECIMOSETIMO.

J . P . FR A N K  (1).

lié aquí lo quo dice solare el colera el célebre cateclrá- 
líeo de clínica médica de las escuelas de Goiiogai Pavía, 
Vicna, Vilna y San Pelersburgo:

«Acsiinorbi quivis aül hoc nomine indigni essent, 
hunc de quo bic agimiis, ckolcram morbum dixerunt. 
Est vero lia3c eft'renis vomitus cum effrcui diarrliceá , nec 
per arlom, iiee demüm a veneno iuiíucta. Qiiud si bilis 
lioc iii morbo vomatur, non aptutn niinis ideo nobis no- 
inen, sed qubd civitalc antiquiLus donatum bit, reLinen- 
dum videlur.»
. (cSiib (ine ccslalis, ac autmnno iimninonte, quo dysen- 
tericliinc inde prodire consueverunt tempere, cholera 
capul exsorit; non interim alio reslivo mense, si frigus 
noctunmm diurnos calores sequalur, ca prorsus excludi- 
tur. Sporadicé bic morbus sub cíbIo tempéralo, ac ne- 
quidein frequeiiter oceurrit, rariüs itUenlum epidemicé, 
calidiorihus in locis frequeutius grassaUir, el quasi ende- 
mteus agnoscilur.»

«Displicet nobis aucloruin dívisio’, qu:\ choleram in 
spontancam sea Icgitimam, 9C\n artiftcialem seu spu- 
riam, biparüunt. Elsi enira ab acribas, d drasticis, a 
venenis ingeslis, quo iilliinam liaiic reíerunt, ot vomitus 
ct simul diarrlicea cffrenis oriaiUur; allerius tamcii sub- 
sellii b®c esse, vel ex eo jatn comparel: qubd prima to- 
lius morbum sybiematis, hypercatharsis vero locaiem 
modb venlricuU ¡iilesünorumque adfectionem, conslituat; 
el ex co quüd licet aliter vír magnus crediderit, non ea- 
deni curaiidi ratiü, salteen in utriusque morbi principio, 
locum inveniat. Majoris in artis enedica) e.verciLio mo- 
menli estdivisio cholerce in apjrcticani, quíc sine febre 
incedit, et in febrilem, qu® t'ebris legilim®, periódica,*, 
et quidera pernüiosíe, pterumque torliun®, symptoma est 
(febris intermittens cliolerica), ac loca paludosa, calido 
sub c(b1o, vel máxime infestat; cíim prima frequentiíis 
bde ipsd ocurrat. Nec placel cboleríe in humidam, et in 
siccam anliquissima divisio. Stherucam choleram, quam

(1) De curandis boniitmm morbis Epitome, praleclionl- 
hus academicis dicala auctore Joaiiiie Paro Frauk. Liter 
V. Pars II.
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aüqiiidescripserunt, nec vidiimis ncc facilé concipimus.»
(iSubitó et ciim Ímpetu plerurnque cliolera hominem 

preliendit. In quibusdam eandem prascedunt sensus las- 
siludinis, sLoraachi leiisio, dolores, ructus uidorusi, acidi, 
nausea, saliv® frequeiis exspuitio, abdominis inílatio cum 
sonitu, colici dolores pungentes. Mox uno ímpetu et tem­
pere, vel saltetn alleniatim, et voinitus et Iluxus alvi 
effrenes sequuntur. Primüra atjuaj similia, dein ac si re- 
cens caro Iota esset', nonnunquani alba, et iiigra; in alüs, 
quod rarum e?t, lyinplia modó límpida, el ad frigus coi- 
tura; in mullís, primüin ciborum reliquíce, postea Im- 
mores biüosi, plus uiinüs muco permisti, mox llavi, mox 
ffiruginosi, mox fusci, nigri, plerumquo acidisimi ac ferb 
corrosivi, unii cum copiosis iterara ructibus et flatíbus, 
necnon ipso nonnunquam cum sanguiue,repelilisfrequen- 
tissiraé vicibus, et sub lam subitaneá virium prostralionc 
redduntur, ut assumti veneni haud raro subintret suspicio. 
Ventricnlus ¡nterea, ipsaque intestina mirum contorqueri 
solent in modum. Vebementissima scilicctillum cardialgia, 
cum siti intensá, voce dangosá et rauca ; liiee vero, má­
xime supra umbilicum, rosionis, morsicationis sensus in- 
Tadit. Urina in vesicá multorum retinetur, aut certb uril 
excreta. Ad anum tenesmus urgot. SinguUus fortiori malo 
Buccedit; crurum, surarum, bracliiorumque musculi len- 
duntur,convelluntur; incurvantur digili, livent migues, 
algent extrema, frígido viscidoque sudore obtecta, cum 
internorum ardore, ac animi dellquils. Arteria, jum aiite- 
íiac contracta; ac minima;, pulsaliones nunc offerunt íre- 
quentíssiinas, inordinatas; nunc vero á dígito vixampliús 
distinguendas. Vcliementiore in cholerít a;groti, ob im- 
raensom adeo, ac celerem, humoruni ex ventrículo intes- 
tiiiisque simul jacturam, ob crudelia el corporis et animi 
tormenta, post quinqué, sexvc jam horas, faciem vel ma- 
ximé nuitalam, collapsam, et sibi dissimilem oslonduiU, 
atque uisi promptum ferálur auxilium, nunc adeb angusto 
unius nyetemeri spatio, nunc secundá, terliá quartáve 
die, raro tardiiis, efftant animarn.»

«¡Quantum luec ab eá, quam spuriam  dixerunt, et 
qua; ex alimenlis, mole aut qualitatc peccantibus, oriri 
dicitur, cholera distatl Sanissiraus enim, vel de morbo vix 
cogitaos, illa homo devoravit, ac, erroris commissi non 
inscius, localis aJfeclionis sen.sum, primúm in ventrículo, 
tardiús ad intestina, experilur. Qubd si vomilus illum se- 
-quanluF, iii alvi Iluxumsatdiu prcecedunt, nec utraque 
iUico simul succedit excretio; quidquud sequcnle diar- 
rheeá, voinilús plerumque frenetur frequcnlía. Quíe veró 
utraraque per viatn expulsa sunt, ea de crambe pridie in- 
gestorum incocta sat diu lestantur; cúm in cholerá, ejec- 
tis forsitan cibis modérate assumtis, innocuis, ac ficci- 
bus in crassis iiiteslinis communiler detentis, préeter 
fluida  acérrima, copiosa, vix aliqnid oxpellitur. Fraele- 
rea quovis aiuii lempore, aistivo non inagis, ac alio, in- 
gluvioi effectus gulosos apud Iiornines, choler® illi, certo 
plerumque anni sub sladio, in sobrio ®qu6 ac intempe­
rante io homine, sistuntur. Assumti syinptomata veneni, 
cum illis cholercB magis inlerdum conspirabunt; et major 
erit effectuum ulriusque morbi dístiiiguendorum (lifficu!- 

' tas. A plerisque lamen venenis hiemeiterum non ininils, 
quiim ®slatis sub fine, efficacibus, vomilus efí'renis alvi 
duciionibus violenlis longo prior est, haud raro rei vene­
nos® particul®, per vomitum simul explos®, oculo ex­
perto se produnl; el certé, quidquid contrariiá viro, cu­
jas magna apud médicos aucloritas est, concessum sil, 
crapulffi, veneni ingesti, non eadein sub morbi principio, 
quám cholercB, curandi ratio admilti potesl.a 

«Magna corte priraam cAoíercB causara caligo involvit. 
In bilis per ®stivos calores ucredine adauclá choler® ori- 
ginem vix non omnes qu®siverunt, sed nequidem sub 
tanto morbi gaslrici, biliosi apparalu, hoc malura ex bile, 
sed büem ex morbo scaturire conlendiraus. ¿Quosque 
demum effectus morborum pro causis veiiditare perge- 
mus? Secretionis ope morbos®, sicut alios humores ani­
males, ila et bilem, lum copiá, tum Indole peccantem 
posse parari, lubenter concedimus; sed quod secretionis 
huic vitio ansam dedil, non liurnor secretas, etsi hic que­
que suos edere effectus queat, pro morbi causá ponendum 
est. Quanlus sit cutis cuín ventrículo, intestiois, et islorum 
cum cute consensus, jam diximus. Non mirabimur hiñe, 
li non adsuetum apud hominem, á pedum in frígido bal- 
neo quolidiano, si d sudore pedum suppresso, si ab in- 
cessü nudis pedíbus super frígido pavimento susceplo, si 
á nalalione diuturnel in aqud fluminis gelidá, choleram 
lecutam esse legimus; si pistorsanus alihs et juvenis, vi- 
ginli septem ante annos, nobis obiatus s it , qui postqulim 
ardenlem ad furnum pluriraüm sudasset, ac, refrigeriura 
qu®siturus, in cellam ilescendisset, ibi vero alíquot per 
horas super humo frígido obdormissot, d crudoli cholerá 
illico correptus fuerít. Sed ñeque mirabimur, si ex irá, 
terrore effreni choleram fluxísse, per piara exempla con-

Crmatur; si raulioris sub quávis menstruorum suppres- 
sione á cholerá prehens®, redeunte vero fluxu uterino, 
liberal®; allerius vero, cui a lochiis suppres.sis cholera 
accessit, histori® exstenl; si vel sola febris pernltiosa in- 
tcrmitteiis s®pius, acipsa enteritis alicuando, ve! el pe- 
ripneumonia, peritonitis, puerperalis iinprimis, choleram 
sibi pro symploraate consotient; si arthriiis, abdoinínis in • 
viscera furions, lethaiem viro summo et de hujus ipsius 
morbi historia bené mérito , choleram induxerit: utqu® 
singula satis docent non unam quasí esse ac specificarn, 
in bilis copiá et acredine scilicet, cholera} causara; sed 
queinvis stimulam fortiorem, sub daiá rerum posítione 
venlriculo, ínteslinis illatum, huic, raro etsi, morbo ex­
citando esse parem.»

«Num igilur, sub ocelo imprimís urente, i  virium, ut 
quibusdam est visura, superabundantiá hic morbus al¡- 
quando origínein habuerit, ignoramus; ao sub tantá Im- 
morum jaclurá, si modo per aliquas h«c horas succese- 
rit, vix inlelligimus.))

«Quod si vero illius, quam spuriam vocarunt, et qu® 
longe frequenlior est verá, cholerce causas hic langere 
velimus, innumer® h® sunl: qu® scilicet ventrículo ac 
simul Ínteslinis stíinuluin localem inferendo, hyperca- 
tharsin producaiU. Huc spectantemelica, drástica fortio­
ri manu porrecta; venena, arsenicum imprimis, mercu- 
rius corrosivas, fungí plures, ova barb® piséis; fruclus 
adeo horrei majori copiá ingesti, cucumis, meló, mala 
pérsica, pruni, frígida máxime, aut vino vntcerevisiá re- 
centibus desuper epotis; cibi pingues, oleosí ac- dulces; 
saburr® acid®, putrid® ex ingluvie relict®, vermi-
uos®, ele. »

«Funestus est plerumque cholera, sibi ipsi relict®, 
exitus. Sub arlis veru pr®sidio, sat cito concesso, pleri- 
que ex illá, quod tanta iii alio morbo symptomata vix 
sperare permilterent, servanlur. Senes atque infantes hic 
morbus citissime é medio rapit. Convulsio, pr®cordioruin 
summa angustia, jactatiü major, singultus continuas, ex- 
tremitatum Irigusmarmoreum, ardor internos, facies in 
lolum mulata, lipolliymi® frequentes, viciiiam mortem 
ferb indícanl; etsi non pauci, et lioc rerum sub statu, á 
rectá methodo serventur.»

«Maturiús hoc in morbo, quam in quovis alio, ex bilis 
vitio per sellólas derívalo, evacuanlis melhodi discrimina 
pars major medicoruin agnovit. Cíim vero ipsa jam an­
tiquitas primo sub insuliu, odios® bilis expellend® gratiá 
pr®ter tspidam, quá slomachum alviimque elueret, of- 
íerrenil auserit;®tas posterior iiuic rnodópulli, carnis bu- 
bul®, vervecin® jura, vel pañis, hordei, oryz® decocla, 
sub cholera principio copiosiüs haurienda, haud magno 
sane arlis conamine, progressu substiluit. Hanc nos qui- 
dem, timidam adhuc nimis, rnetliodum ex-'perspectá m i- 
iius ver® cholera ¡mióle, el bujus á morbis localibusj, ex 
saburrá, veneno oriuridls, dislinclione descendisse opina- 
mur; sed yuousque incerta esse polest morbi diagnosis 
primos ®groli ad vomilus, nou in tolum rejicimus. Yix 
lamen arlis periti, ac ne vixquidem, ut Iong®vum íslius 
exercilium nos docuit,ad choleramsanandam lam prom- 
Ib vocantur, ut lalentis forsitan saburr® (frenando vo- 
milum alvumque, jam nimis effrenes) retinend® timor 
®quus esse queat.u

«Sed si damno plena, vel saltera suspecta, esse possit 
prima, quam sibi plurimi hic ponunt, indicatio, qiiá sci­
licet peccantem iioxiámve, ut putant, materiara .corrige- 
re , attemperare et ejicere satagunt; non minor est alia 
in re tan graví medicoruio discrepantia. Panim iiempe 
sub ccbIo férvido, partim in Angliá, atque ipsá demum in 
Germaniá , fuerunt quí choleram inflammatoriam , seu 
slhenicam, et per ven®sectiones cum successu tractatam 
fuisse tenlali sint. Cerlb, experientia dum loquilur, ra- 
üonam vel süere, vel illi consonara esse oportet. Sed non 
omnem, quí cum ven®sectione tractatus fuít, ipsa, qu® 
sola adhibita non fuerit, morbum' sanavit ven®seclio; ac 
doñee experiendi ars tara dlfficilis, plurium, hanc vere 
edoctorum, virorura suffragio suffulta, contraria nos, ad 
h®c amplectenda tam promtos, quám cautos, edoceat; 
ven®sectionem in cholerá, noslris non paucis, et felicibns 
observalionibus innixí, rejiciendam esse pulamus.u

«Expulsá jam satis, ut credebant, morbi fomile, vete- 
res cum frigidis stomacho exteriús admotis, et potu quo- 
qüe gélido morbum aggressi sunt-: quá in methodo , nisi 
summa virium suppressio contraria expetierit, quod felix 
s®pe evenlus eamdem, tum in cholerá, lum in chronico 
ex morbosá venlriculi sensibilitate oriundo vomilu, coro- 
naverit, imítari merentur.))

«Vini quoqne geiierosi, scilicet exiguá potione porrecti, 
usus, veleribus jara notus, uUrb commemlandus est.y

«Foliones, ut vocant, antemetic®, ex sale alcalino fixo, 
vegetabili, sueco citri remixto, mediá sub effervescentiá 
hauriend® á quibusdam laudat® , etsi nobis sub vomita

bine iiide profuerint, cum lam acula hic preraant vit® 
avoland® discrimina, ceríiori m edicam ini, nc tempus 
forsitan incassum leralur, poslponend® sunt.»

«Est veril hoc omne in opio, ratione , quá slomachus 
hoc feral, [miTocto, collocatuin. Quiid si nempb uiiquám 
divinum hoc auxiliara, sub ipso c/ioicrto uerce principio 
porrectuin, nocuerit; non quíitl peccantem in eá humo- 
rem, ut morbi causara relimieril, sed qubd primis sto- 
machi convulsi furoribus frena quidquam laxanda sint, 
id fecisse videtur. Doñee lamen medici consiliura, tain 
raro premié nimis, implorelur, h®c ipsa contraliendi, 
plerumque pr®ceps jara satis, nec ullcriüs negligenda, 
est occasio. Ipsum vero opiuin, vel rebus gustui ingralis, 
seu irritato nimis ventrículo copiá suá molestis remistum, 
vel solum quidein, sed dosi majori iiigestum, vomitum 
Jiaud raro rnovebit. Ilinc sola linctura tkebaica, ad gul- 
tulas quindecini primiiin, post quartam verb quainvis 
lior® parlera, doñee vomilus omnis sedetur, decein ad 
guitas, vel sacliaro insUlluta , vel cum aqu® meliss® aut 
slmplids paucissimáquanlitate porrecla, omnem hic pa­
ginara absolvil. Necesse vero est, á vomita cessante, non 
illico reinedium hoc oinne suspendí; sed intervallis nunc 
quidquam longioribus, ac minores ad doses, nisi sopor 
insequatur, per dies aliquol exhiberi.»

«Qui cíysíeres hic s®piüs, ul alvos, jam nimis mola, 
elualur, injicieiulos esse dicmit, illo.s vix unquám hunc 
morbum insuá ferociá vidisse, ex extremas sub eo dilTi- 
cultales Corpus ®gr¡, tam aiu iie t exhausti, hoc ad opus 
vertemii, ignorare oportet. Inlerim, si opiura, ore assum- 
tum, diarrheeam effrenem non comprimeret, idem hoc re- 
mediuin,caeniaíissub formá, paucocarnium jusculo, ovi 
vitello et amylo retnislura , ano iiijici onmino posset.»

«Theriacam pr®lerea, vel oleuin imoisl®, vel sacculos 
Jiorbis íloribusque aromaticis repletos, el cum aceto, aut 
cum vino generoso, aut cuín spiritu lavandute irroratos, 
regioni venlriculi, vel si atrox venlrcm dolor dilaiiiet, 
fomentationem, cataplasma lovioris poiideris, huic ipsi 
admoveri, juvabil.»

«Cum vero frigus extreinilatum , summa arleriarum 
debilitas, pulsiium vacillatio, ioterinissio, oculomra cali­
go, lipolbyini® Crequeiites, ne vires demum vitales exliii- 
guantur, nos aJinoneant; quod jain veleros cum oleo ca­
lido faciebaiit, bracliia ct cmra cum vino, cuiherb® aro- 
matic® inÍLis© sint, calido fricabiinus fovebimusquo as- 
sidué.u

«Ubi febris intermittentis pernüiosa typum observa- 
veril cholera, opium  tune, quo cortex peruvianas, ralio- 
iie quá diximus, á stomacho feratur, non minüs erit ñe­
co ssarium.»

((Calomelas et opii refractas doses, America á medico 
in cholera, qu® infantes ilünc plurimus corripiat, lauda- 
tas, nos qiiidem iiunquam hucusque pr®scripsimus.)>

«C®torüin, devicto jam morbo, viribuscollapsis ita suc- 
currendum est, ne cum stiraulo forliore, aut ingrato, 
tam facilem adhuc diu in voinitus , slomachum movea- 
inus. Amara liic magis opportuna sunt. Radieem Colum­
ba, sub ipsá cholerá, occidenlali in Indiá  comunissiiná, 
felices eífeclus habere tradiderunt. H®c igilur radix 
convalescenliijus, quibus alvus adhuc est inollior fre- 
quens, in decocto, aut vino liispánico, tockayensi, infusa, 
pr®scribi polest. Tinclura martis demum, sed tardiüs, 
cum aquá cinnamorai, viclus parcus, sed frequens facilé 
subigendus, ac nulriens, aer campestris, amica consor- 
tia, corporis modérala exercitia, rem omuem absolvent.»

Juan Pedro Fra'nk coloca el cólera en su clase quinta 
de enfermedades (pro/Iuuío), órden cuarto {profluvia 
mísía); entre la rumia y el vómito, que constituyen Jos 
•géneros primero y segundo del mismo órden, y la diarrea 
y la disenteria, que forman los géneros cuarto y quinto.

La palabra cólera-morbo no es del gusto del autor ale­
mán. Tampoco lo es del nuestro, porque entre otros de­
fectos tiene el de ser liíbrida. Por eso en este escrito 
no hemos hecho nunca uso do ella; pareciendonos que 
la palabra cólera, aunque igualmente impropia en sen­
tido etimológico, e s , no obstante, bajo todos los demás 
aspectos preferible.
** En el artículo precedente hemos visto que Harrls, re­
firiéndose á Wintringhara, á üuxham y á otros autores, 
afirma quo el cólera suele presentarse , no solo en el mes 
de agosto, como dice Sydenham , sino también «n los de­
más meses de calor. Frank, que divide esta enfermedad 
en esporádica, epidémica y endémica, no cree tampoco 
exento de ella ningún mes del eslío, cuando con dias ca- 
orosos alternan noches frías.

Nosotros también reprobamos, como claramente lo he­
mos dadoá entender, la división del cólera en espontáneo 
ó legitimo y artificial ó espurio. Pero no hemos creído, ni 
creemos todavía, oportuno entrar de lleno en esta cuestión: 
acaso en el próximo artículo podamos ya liaeerlo.
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Conocida naeslra opinión sobre ol cólera hümeio y el 
cólera aeco de los antiguos, escuaainos decir que conveni­
mos con Fraiik en desechar igualmente tan infundada di­
visión ; la cual no sabemos cómo lia logrado llegar liasta 
S auvages y otros autores del siglo pasailo.

Parécenos que dividir el cólera en apirético y febril es 
dar una idea muy equivocada del cólera uerdocíero y esen­
cial, y de la fiebre intermitente colérica.

i .  P. Frank no admite ni aun concibe siquiera e! cólera 
cííentco ó inflamatorio de ciertos autores.

No es posible leer la descripción que hace de los sínto­
mas y curso del mil, sin recordar al instante, por una 
parte las de Celso, Areteo y Celio Aureliano, y por otra 
el cólera epidémico de nuestro siglo.

Esle autor no concede que la abundancia y acrimonia 
de !a bilis sea la causa próxima única y específica del có­
lera, el cual puede en su opinión resultar de cualquier 
estimulo fuerte , que obre en circunstancias dadas sobre 
e! esíómcT^o y los intestinos.

Entre las causas ocasionales que menciona, notamos ta 
supresión del sudor de pies, lu de los menstruos y la de 
los loquios; y también el retroceso de la artritis gotosa, á 
cuya causa se atribuyó el cólera de que murió Sydenliam.

Todos los ingesta que, según J. P. Frank, producen el 
cólera espurio {kipercatarsis), pueden igiuilmente oca­
sionar el cólera verdadero, según lo que él mismo dice 
acerca de la causa próxima do este

Que los viejos y los niños son los que monos resisten á 
un ataque do cólera, no admite la menor duda.

Nada eslrañamosqueen esta-enfermedad J. P. Frank no 
esté por los eméticos ni los purgantes, es decir, por el 
tnétodo llamado evacuante; pero nos sorprende el que 
tampoco apruebe, por regla general, los evacuantes di- 
lucntes. Las razones en que funda su opinión son á nues­
tro entender inadmisibles.

No le bailamos menos desacertado en su reprobación 
absoluta y terminante de la sangría. Los buenos resulta­
dos obtenidos con ella en países cálidos, en Inglalcrra y 
en Alemania, y que él atribuye ¡i los demás remedios usa- 
do.s, se han repetido no pocas veces en nuestras epi­
demias.

Los tópicos fríos, el agua fria y aun helada {potu gé­
lido), el umo y las misturas antieméticas, merecen su 
aprobación. Pero sobre todo, el opio; remedio que califica 
de divino y que aconseja en tintura {linctura thcbaica), 
dada ya por la boca, ya en lavativas, y continuada por al­
gunos dias después de cesar los vómitos.

Censura el uso de las lavativas diluentes, al mismo 
tiempo que aprueba el do la írtoca y otros remedios apli­
cados al epigastrio ó al vientre.

Las fricciones y fomentos de vino aromático caliente, 
en los miembros superiores ó inferiores, le parecen muy 
útiles para levantar las fuerzas vitales.

En la convalecencia crée provechosos los amargos sua­
ves y la tintura de marte.

Hemos llegado al término de nuestra revista. J. P. 
Frank, como práctico y como erudito, ocupa en la histo­
ria uno d« los puestos mas elevados y distinguidos. Su 
Epitome pertenece, como él, no solo a! .siglo pasado, sino 
también al presente. Ll libro que trata del cólera, salió á 
luz á principios ya de este siglo, pocos años antes de 
estallar en la delta <lel Ganges la primera de las epide­
mias coléricas que después han asolado todas las regiones 
del globo. En una palabra, sería ocioso buscar otro autor 
que nos diese mejor idea del estado en'qiie se bailaba la 
ciencia en punió al cólera en el año, fatalmente memo­
rable, de 1817.

Réstanos ahora, para completar nuestro trabajo, pre­
sentar en un breve resumen lo mas esencial é interesante 
que sobre las causas, síntomas, etc., del cólera anterior á 
esta época hemos hallado en los autores por nosotros co­
mentados y en otros que no hemos juzgado necesario in­
cluir en nuestra colección; y hacer al propio tiempo 
las correspondientes y oportunas comparaciones entre 
aquel cólera y el epidémico del siglo presente, á fin de 
saber cuáles son sus verdaderas semejanzas y diferencias, 
y hasta qué punto, por consiguiente, lo que se diga del 
uno es aplicable al otro. En el próximo artículo tratare­
mos de las causas.

Josí Seco Baldor.

E 8Y U U IO S  C Í A m e O » .

CálouloB urinarios curados con e l uso de los baños
de Zújar.

En la Memoria que he publicado acerca de los baños 
minero-medicinales de la villa cié Zújar, espuse las pro­

babilidades que había de que llegara un dia en que se 
pudiera sentar de una manera terminante, que dichas 
aguas tienen una acción disolventa sobre los cálculos uri­
narios; ahora voy á añadir otro nuevo caso que he reco­
gido sobre lo.s citados en comprobación de la espresada 
virtud:

El 24 de setiembre de 1837 se presentó José Robles, 
vecino de Boza, provincia de Granada, de estado casado, 
dp oficio herrero, de 30 años de edad y temperamento 
sanguíneo. Preguntado por las enfermedades que liabia 
padecido en el transcurso de su vida, a.sí como ta que le 
conducía al baño, dijo: que hacía como doce años sufrió 
intermitentes, recorriendo todas las formas; que á los 40 
años se sintió acometido por el mal de piedra en la orina 
(espresiones del enfermo), cuyos ataques se le presenta­
ban cada quince dias, quedándose bien tan luego como 
espolia entre la orina cálculos del volumen de una alu­
bia blanca de las mas creciJa.s; que pasados cuatro años 
de padecimientos, cansados los facultativos de emplear 
todos cuantos auxilios posée la ciencia en semejantes ca­
sos, le aconsejaron el uso de los baños minero-medicina- 
ie.s de la villa de Zújar. Con este motivo, y deseoso de 
encontrar alivio, ya que no la curación completa para 
sus terribles padecimientos, y mitigar algún tanto los 
dolorosos ataques qne sufría, se dirigió al citado es­
tablecimiento; hizo uso de ios baños, y tardó en pre­
sentarse el dolor ocho meses, e.spe!iendo con la orina, 
no ya cálcuiixi, sino partículas muy diminutas de are­
nillas. Volvió á repetirlos, y ¿esto se siguió el no apa­
recer el ataque Irasta ios dos años; desde cuya fecha no 
lia vuelto asentir la indisposición ni á arrojar arenillas, 
llevando ya dos años y medio en el mas completo estada 
de salud; haciendo uso de estas aguas en la actualidad 
por gratitud hacia un medicamento, que por completo ha 
hecho desaparecer una enfermedad, cuyas consecuencias 
se dejan deducir. Esta Iiistoria la han presenciado, ade­
más de varios individuos profiinos á la ciencia, dos com­
pañeros, D. Alvaro Gabino Martínez, médico de Cullar 
de Baza, y D. Miguel Morales, médico que fue de Cabra 
del Santo Cristo, y eii el dia cura propio de Peligros, en 
la provincia de Granada, que se hallaban tomando estos 
baños.

Así, pues, según la historia de este enfermo, no tan solo 
la acción de las aguas de los baños de Zújar se dirige á 
disolver los cálculos, sino que también á destruir su cau­
sa productora. No me detengo á esplanar mas las reflexio­
nes que en este momento me sujiere mi pobre imagina­
ción; lo uno, porque mis comprofesores podrán hacerlo 
coa mas acierto; y lo otro, porque lo' verificaré en una 
memoria, tan luego como concluya la presente temporada.

Zújar 2o de-setiembre de 1837.— Saturio de Andrés y 
Hernández.

Clínica quirúrgica de la  sala de San V icente del H ospi­
tal general , á cargo del profesor D. R amON GuSEBIO

Morales.

Artritis crónica: anquilosis: cáries: amputación del 
muslo: curación.— Caso recogido por el ayudante de di­
cha enfermería, D. Francisco Muñoz.

Entre las varias operaciones que hemos tenido ocasión 
y necesidad de practicar en el espacio de tres meses en la 
citada enfermería, debemos Ijacer mérito, por sus circuns­
tancias, de la que sufrió Domingo García, natural de Na- 
valacruz, piovmcia de Avila, de 40 años de edad; soldado 
al enfermar, de constitución fuerte, bien conformado, 
lomperamciito saiiguíneo-iinfático, idiosincrasia gástrica; 
su primer oficio labrador y de estado libre, que entró eu 
el eslableciinieiilo el dia 23 del nntepasado octubre.

Reconocido en la primera visita, nb.servainos su articu­
lación lémoro-iibial .izquierda anquilosada y en semi- 
fleiion, abultada considerablemente, con diferentes úlceras 
en su circunferencia y parte inferior del muslo, que cor­
respondían ,á otros tantos orificios fistulosos, por ios que 
se apreciaba con el estilete lu caries de los huesos.

El estado general del paciento no era el mas lisonjero. 
Diez y siete años liaciaqiie priiicipiára á sentir vivos dolo­
res en toda lu rodilla, formándosele el tumor que terminó 
por supuración. Sus luncloiies principales se ejercían con 
regularidad. Se le iiizo saberla necesidad de sufrir una 
operación grave, para lo qne ara preciso su asenlimienlo, 
el que sin vacilar prestó imnediatainenie, con lo cual con­
vinieron todos los profesores de la sección de cirugía, en 
-la junta que so celebró al efecto propuesta según costum­
bre, por ei de cabecera.

Con el fin de qué se reparase algún tan to , ya por 
medio del descanso, ya por los alimentos que necesitaba, 

•se le dejó de observación, haciéndole la cura ordinaria, 
hasta ai dia 28 del mismo mes, que se le practicó la am­
putación del muslo por su tercio medio con el superior, 
previas las inhalaciones clorofórmicas, pedidas por el en­
fermo , y que dieron un resultado satisfactorio.

Hechos dueños de la sangre, es decir , suspendida la 
circulación dei va.so principal, se dió principio por una in­
cisión circular comprendiendo solameiile la piel, seguu 
P elit; se la dtsecó y redobló á cierta altura conforme el 
proceder de Alanson; se dividieron las masas musculares

siguiendo el de Dupnylren, y se acabó por el de Bell res­
pecto á la disección de las capas inmediatas al hueso, y ei 
método ordinario en los demás tiempos de la operación, 
hasta dejar al enfermo colocado en su cama , con el tor­
niquete sobre la femoral, y á su lado un practicante para 
vigilarle.

Prescripción. Dieta de caldo; agua de naranja para 
bebida usual y una mistura anliespasinódica con calmante 
pâ ra tomar alguna cucliarada eu proporción del dolor y la
vigilia.

Nada ocurrió de particular en los cinco dias siguientes 
á la operación, presentando la generalidad únicamente los 
síntomas y fenómenos que en tales casos ofrecen ei pulso 
y el aparato digestivo. El 3 de noviembre se hizo ia pri­
mera cura, notándose la herida limpia, cerrada en sus dos 
ángulos, dando una supuración de buen carácter y sin al­
teración notable en los tejidos inmediatos, presentando el 
enfermo las mejores condiciones para continuar con lo an­
teriormente indicado, escepto.la mistura que se suspen­
dió, tomando al dia siguiente chocolate por desayuno y 
caldos mas repetidos, y en tugar del agua do naranja, que 
ya le repugnaba, la hidrogala en una cantidad moderada.

La .segunda curación se le hizo el dia 8 (doce de la 
operación) en la que notamos se hablan desprendido los 
cordunetes; la stipitracion mas abundante, aunque de bue­
na calidad, mas sensibilitliuleii el muñón y la herida, per­
cibiéndose ademasen sii centro un crecido copo de tejido 
adiposo, tenazmente adlierido á las masas musculares, con 
cierta alteración de color sanguinolento, -sobre el que se 
aplicó una planchuela con ungüento amurillo.

Se le prescribió media sopa, chocolate mañana y larde, 
y la misma bebida azucarada , con dos parles de agua co­
mún y una de (oche de cabras.

Pasados tres dias se le volvió á curar, ndvirlicndo poca 
mejoría en la parte do !a herida por cicatrizar, más su|m- 
racion y una ligera rubicundez en ¡a piel del muñón, 
manteniéndose firme la cicatriz de los ángulos, particular­
mente del superior. Se lavó la superficie descubierta con 
un cocimiento de quina y miel rosada, cubriéndola con 
planchuelas empapadas en aceite de mniizanilla y el ven­
daje medianamente comprimido cíe arriba abajo, ^para que 
favoreciese la espul.sioíi del pus, quedando el enfermo á 
'media ración y con lo demás de su plan.

Desde este dia en adelante se liicieron las curas mas 
á menudo, hasta que se fundió el tejido grasiento que im­
pedía la marclia regular yfavoral)le á que tendía la natu­
raleza; con lo cual vimos mejorada toda la alteración que 
liabia ocasionado su presencia en la hi;rida, cuidando al 
propio tiempo tomase el oporado una alimentación propor­
cionada á sus fuerzas digestivas.

Al descubrir el a[)ósito el día veinticinco, se notó en la 
parte inferior del muñón una dureza de carácter flegmo- 
noso, la que supuró por la abertura central, reducida ya 
á muy corlas diinonsiones, por lo que hubo precisión de 
hacer algunas inyecciones, alternando con el bálsamo sa- 
inaritaiio y el agua clorurada. Logróse con esto un alivio 
notable, que permitió saliese el enfermo de la cama por 
primera vez e! dia 3 de diciembre, hasta e! 12, que so 
sintió con dolores intensos en el ángulo superior de la ci­
catriz y del muñón, como consecuencia de un flemón pro­
fundo y estenso de que so veia acometido , siendo tan rá­
pida la innainacion queá las cuarenta y ocho horas se hizo 
precisa una dilataciou, por la que vertió gran cantidad do 
pus en las mejores condiciones. A este trastorno sucedió 
una mejoría Un completa, quo á los ocho dias habia ter­
minado la supuración, no solo de este foco sino del resto 
de la herida primitiva que quedaba por cicatrizar, termi­
nándose la cura y la resolución de algunas pequeñas du­
rezas á beneficio de una untura del linimento sedante, y 
entrando el enfermo en una verdadera convalecencia, sin 
la menor incomodidad en la parte operada, que hade apo­
yar sobre ta almuhadilla de la pierna artificial, mandada 
construir á espensas dol eslublecimienlo.

Reflexiones. Aunque sea un caso bastante frecuente 
el que acabamos de bosquejar, no por eso está exento de 
algunas consideraciones prácticas, no solo por lo quo res­
pecta á la operación y el motivo porque se hizo, sino por 
las consecuencias que son inherentes á ciertos fenómenos 
que salen del orden regular y común.

Las ciencias todas tienen sus cáiionos y preceptos á que 
se iian de sujetar los que las cultivan, como suceile con 
la medicina operatoria, y tanto es así, que apenas podrá 
dar un paso el profesor en su práctica dejando de cumplir­
las estrictamente. Mas cuando se hace imprescindible va­
riar do conducta tanto eu las operaciones insólitas como 
en las ordinarias, no hay otra luz que la necesidad y el 
rumbo que presentan los padecimientos. Esto fué precisa­
mente lo que hubo que observaren nuestro enfermo, cu­
rado á favor del esmero y oportunidad con quesele'bicíe- 
ron las curas y lus pequeñas opcracioiie.s que se fueron 
practicando Cuera do lu principal, de suyo gravo y arries­
gada, por las malas condiciones en que se reciben, por lo 
general, esos infelice.s que concurren á los establecimientos 
benéficos.

Poco menos de ia mitad da su vida llevaba Domingo 
García padeciendo de una artritis al parecer reumático- 
etcrofulosa,^ sdTriendo tales trastornos en su articulación, 
que con dificultad habla en ella un tejido normal desde la 
piel Ikasta las superficies articulares, según tuvimos oca­
sión de observar en ia necropsia de la estremidnd amputa­
da. Respecto al método operatorio preferimos el circular 
á cualquiera otro de los conocidos de todos los prácticos; 
y 'adoptamos sin escepcion, en todos los tiempos de la ope­
ración, lo mas útil de cada uno, rosultantio de tal combi­
nación el proceder, en nuestro sentir, mas acertado.

Corlada la piel en toda su circunferencia de una sola 
voz, doblada sobro sí misma por medio de una disección 
pronta; cortadas las masas mu.sculares con la posible uni-' 
íormidad hasta el hueso, y aislado este á la mayor altura 
para evitar la conicidad, se consigue el resullaclo común 
ó que aspiran por diversos caminos los autores reputados 
como autoridad en la materia.

Ayuntamiento de Madrid



Hu!)¡érainos ailoptado, sin embargo, y aun preferido 
el nuevo inélodo operatorio, anunciado poco ha para las 
amputaciones por la continuidad por uno de nuestros me­
jores prácticos; porola (luda de llenar nuestro cometido 
con la destreza y acierto que exige la sección espiral con­
tinua de los tejidos hasta el hueso por medio del cuchi­
llo, nos retrajo de ello, mientras no rectifiquemos en e! 
anfiteatro, ya que no en el hombre vivo, ios reparos que 
pudieran asaltarnos en los primeros momentos de leer su 
leal, franca y científica descripción.

En cuanto al irutamíento del enfermo procuramos fuera 
el mas sencillo posible, sin que dejásemos por las razones 
espuestas en la parte liíslórica, de emplear olgiinos reme­
dios especiales, relalivamente á la parle operada.

Bien se comprendo que una herida do las dimensiones 
que resultan en ia amputación del muslo, exige para su 
cicatrización tiempo y paciencia, en razón á la nueva vida 
en que entran aquellos tejidos corlados en masa, per­
diendo en uii solo instante sus relaciones anatóinico-Iisio- 
lógicas y la del enfermo eop la región afecta por espacio 
de tantos auos.

La separación del miembro en e! lugar correspondiente; 
la ligadura de Iss vasos con ia seguridad debida; un buen 
apósito y su colocación con las demás precauciones ulte- 
riore.s,.£omlucen con frecuencia al término deseado.

Siempre nos llamó la ateudon ia pronta adhesión de la 
piel en sus estremos y la rebeldía en cicatrizarse el resto 
de la herida en su centro, después de la calda de ios hilos 
hemostáticos; como tos infartos sucesivos, la supuración 
y preseiiLadon (le lletnom's en la circunferencia, con la 
completa curación seguida del último abierto artificial­
mente, haciendo se sospechase la presencia de un cuerpo 
estraño en lucha con la naturaleza, quizá desde el acto 
mismo de la operación.

Madrid lo de enero de 1858.
IUhü.n Eusfbio Morales.
Por los E s l u d i o s  c l i n i c o s  :

El Srio. d< l i  nedaceiOD, ItiiuuHDO S A X fR ira i.

P U E .\$ A  AIED ICA.

TERAPEUTICA.
díaquoca; líq u id o  co n tra  co ta  o n fcrn io d a d .

El doctor Jcvr, propone y emplea el siguiente:
Acetato de morfina.....................2o cenlígr. (5  granos.
Agua destilada de laurel rea!. . 5 gram. (90 granos. 
Acido prúsico............................... 10 gotas.

Hágase disolver el acetato á beneficio de algunas gotas 
de ácido acético. Se toman 10 gotas de esta mezcla, 5 tan 
solamente para las mugeres muy escitables , y una canti­
dad igual de agua, y se aspira fuertemente este líquido por 
la nariz correspondiente al lado afecto, teniendo cuidailo 
de tapar la otra nariz. Se esperimenla una sensación de 
frió en la nariz, y el dolor froiilul cesa ul momento para no 
aparecer mas. El coriza, añade el autor, es una con- 
tra-índicacion para el uso de este medio.

—Suponernos que este medio será útil en los casos de 
jaqueca suinammiio nerviosa ó esencial; pero en aquellas 
que dependen de obslruccione.s ó de otras causas mas ó 
menos análogas, nos inclinamos á creer que el resultado- 
no siempre será tan feliz como manifiesta el Sr. Jung.

Otro re m ed io  co n tra  la  m lan ia  en ferm ed a d .

Tomar todas las noclies al acostarse una píldora prepa­
rada del modo siguiente:

Sulfato de quinina. . . 2 granos.
Digital en polvo. . . . 1 id.

Estq recela (leemos en la Revue de thérapeutique mé­
dico chirurgicale) lia sido últiinamenle presentada como 
procedente del Mediodía; [lero sabemos de buena tinta 
que es originaria de París, donde ha sido conservada como 
uii secreto por un farmacéutico. A ella ha debido su cura­
ción uno de nuestros compañeros.

CIRUGIA.
P a n a r izo ; m ed io  ab ortivo; e m p le o  d e l  n itr a to  d e

p la t a .

El Sr. Güimer, profesor agregado á la Facultad de 
Montpellier, lia publicado en el Bulletin de therapeuti- 
que algunas observaciones acerca de uti método abortivo 
ael panarizo, que liasta el día, dice, le ha producido buen 
resultado. Guarnió el d(jlor data tan solo de algunas horas 
y tiende á hacerse pulsativo, dicho médico humedece li­
geramente toda la superficie roja y dolorida, de manera 
que se traspase un poco los límites de la coloración rosá- 
cea, y pasa lentamente sobre dicho punto una barra de 
nitrato de plata. La operación debe prolongarse per espa­
cio de un minuto io,inenoSj hasta queei epidérmis adquie­
ra  una coloración morena. Se deja secar la gotila del lí­
quido que ha servido para mojar la superficie cauterizada 
y que se ha convertido en una disolución concentrada de 
nitrato de plata, y ella termina la cauterización y conso­
lida el éxito de la operación. La piel fuertemente o.scurc- 
cida no .larda, al cabo de algunas horas, en adquirir un 
hermoso color negro, está como carbonizada, y desde dicho 
momento la curación es definitiva. AI cabo de algunos días 
el epidérmis se desprende y no queda vestigio alguno de 
la enfermedad.

Esta operación, añade, practicada desde el principio del 
panarizo, contiene inmediatamente su desarrollo sin oca­
sionar dolor, y las personas sujetas á esta afección, que por 
primera vez ijan comprobado la benéfica acción del nitra­
to de plata afíücado de esta manera , no dejan de recurrir 
nuevamente á él desde el momento en que el dolor anun­
cia la invasión de un segundo panarizo.

No sucede así cuando el panarizo lleva ya cierto tiempo
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y el dolor se ha hecho pulsativo. ínmedialamenle después 
de la ciuterizacion , el dolor se hace intoleral)le; pero al 
cabo de algunas horas se calma, y muy pronto cesa del 
todo, á menos que baya uii principio de supuración.

Aun en este último caso, si la curación no se obtiene 
tan rápidamente, por lo menos el panarizo se contiene en 
su marclia. El dolor se hace muclio mas soportable, y es 
seguro que la curación se verifica mucho mas pronto.” En 
todo caso, esta cauterización no puede perjudicar, siendo 
permitido creer que conviene en lodos los períodos de la 
enfermedad.

■iágrinias; absorción de estaz  á  eonfieeaonela do la 
dilatación del saco lagrim al.

Una serie de esperimentos practicado.s por el Sr. Sch-miot 
le han demostrado que el saco lagrimal determina, dila­
tándose, la absorción de las lágrimas. Héaquí una breve 
reseña de algunos de dichos esperimentos.

Se descubre el saco lagrimal por su cara posterior (por 
la cavidad nasa!) en la cual se practica una abertura. Se 
prepara entonces el músculo del saco lagrimal (músculo 
de Horneu ) ; tirando de este músculo con una pinza se ve 
ceder considerablemente la pared anterior, y luego reco­
brar su primera posición cuando se interrumpen ó suspen­
den las tracciones. O bien se prepara el músculo del suco 
lagrima!, se inlroiluce por la nariz en el saco lagrimal 
un tubo de crista! lleno de líquido; á cada tracción ¡irac- 
ticada sobre el músculo, el líquido so eleva en el saco la­
grimal para volver á caer tan pronto como se suspende la 
tracción.
’’ El Sr. SciimidtĴ p  demostrado, que el tendón del orbi­
cular es el que principalmente produce la dilalacion fiel 
saco lagrimal, cuyo efecto es favorecido por la contrac­
ción del músculo de dicho saco, asi como por la délas 
übra.s del orbicular que sobre él pasan.
_ Se ha deino.slrado en la clínica do Abarbocrg que hay 

fístulas pequeñas en las cuales el nivel del líquido descien­
de siempre que el enfermo cierra los párpados, y se eleva 
cuaudo los abre.

O B S T E T R I C I A .
F ra e ta ra a  la(ra-u(orlnas ; violencias ostorlores ;

sífilis.
Uno de los últimos números de! British medical jour-  

nql contiene dos ejemplos de fracturas, observadas en el 
feto en el momento de nacer y que hablan tenido lugar 
evidentemente durante el embarazo.

El primero pertenece al doctor Fravcis Daties. Este 
módico dice que fué llamado para visitar á una mugen 
que hacía dos dias lialóa parido. Como unas seis semanas 
antes del parlo, al sallar una zanja, se le habla deslizado e! 
pié, pegando desgraciadamente con e! vientre en ei borde 
de aquella. Durante muclios dias sintió en el abdóinen 
una especie de dolor como sí la picasen con la punta de 
un cortaplumas; pero sin embargo continuó bien y parió 
en su época ordinaria. Reconociendo á la criatura el señor 
Davies descubrió una fractura del fémur con un acorta­
miento do mas de una pulgada. El niño ha ido creciendo 
desde aquella época y en el día esta hecho un hombre, 
habiendo sufrido su miembro fracturado un acortamiento 
considerable.

La otra observación se debe al doctor iMuanv. Trátase 
de una muger de 26 unos de edad y de constitución ende­
ble, que parió por primera vez al sétimo mes del embara­
zo. El feto en el momento de nacer presentaba las parti­
cularidades siguientes: el húmero izquierdo se hallaba 
fracluradoen su parte media; los huesos del antebrazo 
estaban sanos, pero los dedos, que eran muy largos, se 
volvían liúda atrás, sobre todo en su estrernidad. El brazo 
derecho no estaba fracturado, pero sí rígido y encogido; 
los dedos unidos entre .xí. El fémur izquierdo estaba frac­
turado por su tercio superior; e! miembro del lado dere­
cho no estaba fracturado, pero sí encogido y ríddo como 
el brazo del mismo Imlo, y el pié vuelto sobre si mismo y 
encorvado en forma de asa.

Por los informes que se procuró adquirir, sc*supo que la 
madre no liabia esperiraenlado accidente alguno durante 
su embarazo; pero se bailaba evidentemente bajo la iii- 
flueñcia de una afecciorr sililílica general. Habiéndose des­
arrollado una erupción de índole especial poco'lierapo des­
pués de la concepción , se había empleado un tratamiento 
anti-sifiliiico contra estos accidentes, que no tardaron en 
disiparse ; mas la curación liabia sido tan solo aparente, 
puesto que en el momento de! parto tenia condilomas en 
el ano y en la vulva. La criatura no vivió mas que algu­
nos dias y la autópsia no pudo verificarse.
Aborlo «lespaea do las  luhalueioues de  cloroformo.

Algunos comadrones han llamado la atención acerca de 
los inconvenieiiies que ofrecen las inhalaciones de cloro­
formo durante el embarazo, y sobre todo en las mugeres 
predispuestas al aborto. El Sr. Uobinson ha referido úlli- 
mamente en un periódico de medicina americano, un 
hedió que. prueba, que en efecto hay que proceder con 
mucha prudencia cuaudo se trata de producir la anestesia 
en las mugeres embarazadas; Una señora de 33 años de 
edad, que cuatro antes liabia abortado á consecuencia de 
una caída ai tercer mes, pero que hadados años había 
dado á luz una criatura de lodo tiempo, fué acometida en 
el quinto mes de un tercer embarazo de violentos dolores 
de muelas. Con el objeto de calmarlos se sometió á la 
inhalación de cierta cantiilad de cloroformo, vertido sobre 
un trapo , el cual la sumergió en una anestesia incomple­
ta, que se prolongó como media hora. Poco tiempo des­
pués sintió dolores uterinos, que al cabo de algunas horas 
de duración, produjeron la salida de la criatura.

P A T O L O G IA  IN T E R N A .
M eiilngilis tuboreolosa; pom ada do n a b o ; coraeian.

El doctor Lesueür, de Vimontíers, lia publicado en los 
Anuales mcdicaios de la Flandre occidentale, cinco obser­

vaciones de meningitis tuberculosa, tratadas por él por 
ineilio de las fricciones sobre la piel del cráneo con la po­
mada (te IUhn. Entre estos cinco casos lía-obtenido tres 
curacioniis, lo cual es un resultado considerable; pues la 
nieningiiis tuberculosa es, como todo el mundo sabe, una 
afección casi constantemente mortal.

Ej proceiliinient(j del Sr. Hahn consiste en friccionar 
la piel del cráneo con una pomada compuesta de lo gra­
mos (Va onza) de tártaro estibiado por 30 (1 onza) de man­
teca. La fórmula indicada por el Sr. Lesueur como po­
mada del Sr. Harm, está compuesta de diferente modo: 
contiene 1 gramo y 30 centigramos (28 granos) de aceite 
dacroton, 3 gramos (31 granos) de tártaro estibiado y 
otro tanto de nnuteca. Los casos en que se ha empleado 
eran, si no de incniiigilis tuberculosa.s, por lo menos de 
meiiingilis muy graves, siendo difícil admitir, que ia cu­
ración no haya sido consecuencia de un tratamiento es- 
tremadaincnle enérgico, adoptado cuando parecía no que­
dar esperanza de salvación. Se juzgará de la acción del 
remedio por el hecho siguiente:

Un niño de dos años, de constitución bastante buena, 
aunque delicado, llevaba diez dias enfermo y comiendo 
poco. Hacía dos ó tres dias que tenía vómitos y permane­
cía en cama. Guando el Sr. Lesubur fué llamado, el 6 de 
junio, por primera vez, encontró a! niño muy abatido; 
pnr la mas ligera cosa se incomodaba y se irritaba; no 
quería tomar nada; la lengua e.staha blanca; el vientre 
algo abultado; el pulso duro y muy frecuente; la pupila 
notablemente contraída. So le aplicaron sanguijuelas á 
las pantorrillas y se prescribieron los calomelanos. Los 
síntomas fueron agravándose; sobrevinieron convulsiones; 
el pulso se puso pequeño é irregular; gritos agudos; agi­
tación. El 8 de junio, coma completo; color lívido; ojos 
vueltos hacia arriba. El niño no tenía el menor conoci­
miento ; el pulso apenas se percibía y era imposible contar 
sus latidos.
_ No había al parecer recurso para salvar á este enfermito; 

sin embargo, el Sr. Lesueür hizo rasurar la cabeza con 
cuidado y friccionar por espacio de cinco minutos la piel 
del cráneo con la pomada de Hahv, limitando esta fric­
ción á una zona de cinco centímetros (unos dos dedos y 
medio) de aneluira, que cubría la región bregmáíicay que 
se esteiidia por cada lado hasta la región temporal. Estas 
fricciones se repitieron varias veces durante ei día, y por 
la noche se podía observar una rubicundez bastante mar­
cada en la piel del cráneo y ia aparición de algunas pús­
tulas.

El 9 de junio había algún alivio; se continúan las fric­
ciones y se administran cuatro papeles de calomelanos. 
El 10 so sostiene el alivio, y sin embargo lo.s ojos están 
convulsos, la córnea empañada, la pupila dilatada, el 
iris inmóvil. El 11 la erupción de la cabeza es confluen­
te ; existen gruesas pústulas rodeadas de innumerable 
canlidad de otras mas pequeñas; en algunos puntos el 
liémiis está violado y parece escarificado en cierto espe­
sor. El niño ha recobrado el conocimiento, pues conoce á 
su padre y á su madre. Caldo de vaca y leche aguada. 
En los días siguientes continúa la imqoría. A fines del mes 
la salud se hallaba, al parecer, re.stubiecida; sin embar­
go, quedaba en la cabeza una úlcera verdaderamente es­
pantosa, que suministraba una supuración abundantísL- 
ma, úlcera que á fines de agosto aun no se había cica­
trizado.

La Memoria del Sr. Lesueür contiene otras cuatro ob­
servaciones de este género, y ciaino dejamos dicho, la 
curación ha tenido lugar tres veces.

—Opinamos sobre este asunto como los redactores del 
Journal de médecinc et de chirurgie pratique, de donde 
hemos tomado este artículo: sin duda alguna no nos 
aireveriarnos á afirmar que todos los cinco enfermos pade­
ciesen una meningitis tuberculosa; pero en todo caso 
existía en elfos una meningitis de las mas graves y 
que solo podía contener una revulsión estremadamente
enérgica.

TOXICOLOGIA.
B str le n ia a ;  e n v e n e n a m ie n to  por e s ta  s u s ta n c ia  tr a ­
ta d o  co n  b u en  é x ito  por m ed io  d e  la  lu b a la c lo n  d e l  

c loro form o.

El doctor CORTLANDVILLE refiere que fué llamado el 2-i 
de abril á media noche para socorrer á una jóven do 13 
años, que, por equivocación y con objeto de calmar un 
violento dolor do inucla.s, haliia tomado por mano de su 
padre, en lugar de morfina, una corta cantidad de e.stric- 
nina en polvo, que Se conservaba en la ca.sa con el fin de 
destruir los ratones. La jóven subió á su cuarto y fué aco- 
mélida de espasmos, y queriendo llegar á in puerta de su 
habitación cayó en el suelo. Guando el profesor llegó, la 
enferma se hallaba atravesada sobre las rodillas de su pa­
dre presentando un aspech' lívido; ios ojos inyectadew y 

■prominentes, e! pulso Helio y fuerte, pero irregular, la cara 
inundada de sudor; violentos espasmos tetánicos se suce­
dían con rapidez como los efectos ó el cliuque de una ba­
tería eléctrica; de cuando en cuando se observaba relaja- 

• cion, peroel mas ligero contacto ó la' fnenor tentativa para 
llevar la mano á la boca, parecía que redoblaban su violen­
cia. No se habla tratado de éscilar 'eí vómito, porque era 
imposible la deglución, y los movimientos convulsivos y 
violentos escluiaii-la posibilidad de efectuarla por medios 
mecánicos.
_ Entonces fué cuando se administró e! cloroformo por 
inlmlacion y como tópico sobre la espina dor.sul, Al prin­
cipio fué difícil la deglución; pero á medida ipie se dejaba 
sentir su influencia, los espasmos disminuian, quedamiala 
enferma á los diez iiiinuLos períéctainente trainiuila. Los 
síntomas convulsivos reaparecian sí se suspendia la inha­
lación, pero cedían do nuevo si so volvía á emplear. Gon- 
tinuóse la anestesia parcial por espacio de unas cuatro ho­
ras y media, y luego se suspendió ,<in que se reprodujesen 
los smtomas. No se enipfiió iiingiiii otro remedio, si se es- 
ceplúa una curta ciuitidad de éter sulfúrico en agua y 
aguardiente. La enferma se restableció con rapidez, que-
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jándose lan solo durante algunos días de una ligera ce- 
liiUlgia.

La cantidad de estricnina que liabia tomado se valuó en 
unos 40 centigramos (2 granos); liabia sido ingerida 
como unos treinta ó cuarenta minutos antes de lodo so­
corro médico. La cantidad de clororormo empleado fuá 
considerable, pero no puede determinarse.

Aunque aislado este hecho merece mencionar.se, á pesar 
de que de los esperimentos toxicológicos sobre la estricni­
na practicados por el.Sr. Josepii Scuneller, deViena, re­
sulta que el cloroformo y el curare no lian dado resultado 
como antídoto.

Q U IM IC A  O R G A N IC A .
L a n re l ro s»  ; unA IU is cío e s t a  p la u ta .

Después de haber hecho un estudio profundo de la ma­
teria colorante de las llores de laurel rosa, y comprobado 
su presencia en la corteza, el Sr. L.\tour resumo de esta 
manera sus interesantes investigaciones sobre esta planta:

1. ° El principio tóxico del laurel rosa reside en las 
hojas, en la corteza y en la dor, en proporciones desigua­
les; la corteza contiene mayor cantidad, la Iiojíi y la flor 
una cantidad casi igual.

2. ° El principio tóxico es de naturaleza resinosa no 
volátil, presentándose bajo dos modificaciones, habida en 
cuenta su solubilidad en el éter. Semejante modificación 
parece mas bien aparente que real, y podría ser resultado 
de la presencia de un principio estraño.

La solubilidad de esta resina se facilita de una 
manera singular por medio de las sales alcalinas; así es 
que los estrados acuosos de la hoja y de ia flor, que con­
tienen una proporción de estas sales, son mas activos que 
el estrado acuoso de la corteza; mediando lo contrario 
respecto á los estrados alcohólicos, pues el de la corteza 
presenta una adividiul casi dnble de la de los estrados 
correspondientes de la flor y de la hoja.

4.° Los hidrolados (aguas destiladas) obtenidos conja 
corteza y la hoja, poseen una actividad real, que bien 
estudiada puede utilizarse en terapéutica; débese á la 
resina arrastrada por el agua en vapor, y mantenida en 
disolución bajo un estado particular, análogo á aquel en 
que se encuentran las esencias.

A N A T O M IA .
D isp o s ic ió n  l i d  te jid o  lu iiscu ia r  on  lo s  ó rg a n o s  g ó n l-  

to-iir ln arios.

Según el doctor G. Viner Elus, la próstata está formada 
en gran parle de fibras musculares circulares que se con­
tinúan con las de la vejiga, de donde concluye el autor que 
la próstata no es una glándula. La uretra se halla rodeada 
de una capa sub-mucosa de fibras longitudinales y no cir­
culares.

Las vesículas seminales se hallan envueltas en una capa 
longitudinal y transversal de fibras musculares, que en vir­
tud de su oficio so las podría llamar compresoras délas 
vesículas y conductoras del esperma.

Los cuerpos oavernosos del pene tienen una doble vaina 
de fibras longitudinales y circulares; el cuerpo esponjoso 
una sola capa de fibras circulares.

PR Ei% $A  F A R M A C E U T IC A .

C onfites do b r o a ; m od o  d o  p ro p a ra clo n .

P A R T E  O F IC IA L .

Real Academia de Medicina de Madrid.

S0CIE1)4D M D IC i m m i  DB SOCORROS MUTíIOS
E.N Id O llD A C lO N

El Bulletin de therapeutique contiene una nota del se­
ñor Dannecy , farmacéutico de Burdeos, sobre la prepara­
ción de los confites de brea. El agua de brea, dice el se­
ñor Dannecy, es la única forma bajo la cual se acostumbra 
administrar esta sustancia, y aun así no se puede hacer 
lomar á los enfermos sino corlas cantidades del medica­
mento ; sucediendo con frecuencia que su repugnancia á 
esta preparación hace imposible la medicación ó limita 
su empleo, privando por consiguiente al médico desús 
poderosos recursos. Los autores y los prácticos están de 
acuerdo todos acerca de las propiedades terapéuticas de 
este agente, en el cual lian reconocido una e.speciíicidad 
de acción y una utilidad incontestable ; pero faltaba, para 
facilitar la administración de este medicamento y para ge­
neralizar su uso, una forma farmacéutica cómoda, que 
permitiese á la brea conservar todas sus cualidades. Con 
objeto de llenar este vacío he emprendido, pues, gran 
número de ensayos y creo haber obtenido un resultado 
útil. Al efecto mezclo en frió la brea de Noruega con Vis 
de su peso de magnesia, y dejo estas sustancias en contac­
to durante quince dias á’la temperatura de la cueva. Pa­
sado este tiempo, la mezcla, que se ha puesto perfecta­
mente manejanle, puede disponerse en forma de confites, 
de cuya manera la soportan los enfermos sin la menor re­
pugnancia. Se puede aromatizar el azúcar, que sirve para 
redondearlos y enmascarar así el débil olor á brea que de­
jan desprender.

COMISION CENTRAL LIQUIDADORA.

En vista del considerable número de pensionistas y só- 
..............................................ro ele

Por la Prensa Médita y Farmacéutica.—E. Castilo Seria.

dos que lio han acudido aún d verificar el cobro cielos 
haberes que por liíiiiidacion les han correspondido, según 
noticias que tiene esta Comisión, ha acordado lu misma 
pROnoGAR el plazo de pago por Qui:tCE días, que termina­
rán en 4 fíe febrero próximo y pasado el cual remitirán 
inmedialameule las Comisiones provinciales los documentos 
y cuentas respectivos, según !o prevenido en fa instrucción 
(le 18 de noviembre último , inserta en el número 203 de 
El Siglo Médico, periódico oficial de la Sociedad.

Madrid 15 de enero de 1858.—Por acuerdo de la Cen­
tra!, El presidente, Tomás Santero.—£ í secretario, José
Rodríguez Benavides.

Se hallan vacantes dos plazas de sócios de número de 
esta corporación por fallecimiento de los Sres. D. Lorenzo 
Boscasa y D. .Manuel Codorniu.

Los doctores ó licenciados en medicina y cirugía ó solo 
en medicina que quieran aspirar á ellas según reglamento, 
pueden presentar sus memorias escritas sobre cualquier 
punto de la ciencia hasta el dia 31 de marzo próximo; 
cuyo plazo transcurrido se procederá á su provisión.

Madrid 20 de enero de 1858.—De acuerno de la Acade­
mia — El secretario de gobierno, Matías Nieto Serrano.

M O N T E -P IO  FACULTATIVO.

Secretaria.
Ngta de los profesores que han manifesta do su adhesión á ios 

Estatutos del Monle-pio facultativo desde la ültma publi­
cación, que füé en 15 del actual, hasta la fecha.
D. Casimiro Melchor y Just, médico en Huele (Cuenca).
D. Mariano López y García, cirujano en Forcall (Cas-

D. José Irazabal y Astoviza, cirujano .en Alpedrete(Gua- 
dalajara).

ü. Francisco Racamonde y Vclasco, médico en Calera 
(Toledo).

D. Manuel Lucas Hernando, médico en Aranda de Due­
ro (Burgos).

D. Francisco de Torres y Auban, médico en Denla (Ali­
cante).

D. Gumersindo Fernandez de Velasco, médico en 
(Burgos).

D. Gabriel López de Pereda, médico en Alcalá de He­
nares (Madrid).

D. José Annengod y Araguad, médico en Romeral 
(Toledo).

D. .Mario Peña y Sánchez, cirujano en Id. (Id.)
D. Faustino Sainz Blazquez, cirujano en Almadén (Ciu­

dad Real).
D. Vicente Ruiz, médico en Segovia.
D. Manuel Taiii y Perez, médico en, la mina La Cons­

tante (Guadalajara).
D. Eustaquio Martin Martínez, médico en Belmente 

(Zaragoza).
D. Pedro José Iranzo y Feced, médico en Mora de 

Rubielos (Teruel).
D. Patricio Giménez y Sánchez, médico en Bejar (Sa­

lamanca).
D. Tomás Pelaez Calvo, médico en Villalpando (Va- 

lladolid).
D. Alejo Escribano y Señas, cirujano en Hila (Guada- 

lajara).
D. Antonio Richard y Fuentes, médico en Tarancon 

(Cuenca).
D. Manuel de Góngora, médico en Motril (Granada).
D. Carlos Viñolasy Borrel, médico en Quinto (Zaragoza).
D. Juan José Piernas, médico en Zaragoza.
D. Jaime Vila y Pons, médico en Palma (Baleares).
D. Francisco Guimhao, médico en Perales (Zaragoza).
D. Pedro .Miralles y Vidiella, médico en Riudoms (Tar­

ragona).
D. José Colominas y Casas, médico en Igualada (Bar­

celona).
D. Lorenzo Belloc y Carrera, cirujano en Balaguev 

(Lérida).
D. Victoriano Pablo Menendez, médico en Albalale del 

Arzobispo (Teruel).
Madrid 2! de enero de 1838.—£ í secrcíaho ffencraí, 

Luis Colodron.

LIST A  de los sócios declarados fundadores del M onte-pio facultativo, en virtud de lo establecido en los artiou- 

los 2 .«  y  13 del CAPITULO ADICIONAL DE LOS ESTATUTOS , y del resultado de los respectivos espedien­

tes resueltos por la Comisión revisóte y por 1a Junta directiva.

Nombre *  profesión. Residencia de los interesados. Número de acciones.

D.

( '

Tomás Santero, médico. . . .
Matías Nieto Serrano médico.. .
Luis Colodron , médico. . . .
José Moreno Hernández, médico 

restricción del artículo 2.® de lo: 
tutos con referencia á los
vista)...........................................

Juan Salmón y Perez , médico, .
Felipe Losada y Somoza, médico.
Manuel Ruiz Salazar, médico.
Antonio Maulé y Gual, módico. .
Manuel Perez Manso, médico.
Eugenio de la Cámara, arquitecto.
José Benito Rodríguez y Benavides, médico 
José Mondejar y Mendoza, médico.
José Rodrigo, médico. . . .  *
Pedro Fernandez Trelles, médico.
Ramón Félix Capdevila, médico..
Nicolás Moreno, farmacéutico. .
Elias Polín y García, médico.
Andrés del Bu.sto y López, médico.
Julián López Somovilia, médico (con las ven 

tajas consignadas en el párrafo 2.® del ar­
tículo 7.® del capítulo adicional de los
Estatutos]).........................................

Laureano Figuerola Balleslar, abogado, h 
Mariano Benavenle y González, médico, ii 
Santiago Ortega y Cañamero, médico, id. 
Manuel Pardo y Barlolini, farmacéutico
José Fontana, médico....................  .
Pablo de Monasterio y Ochoa, médico. 
Francisco Sastre Domínguez, médico. 
Francisco Alonso y Rubio, médico. . 
Domingo Cano González, médico. . 
Francisco Mondez Alvaro, médico. . 
Antonio Codorniu y Nieto, médico. . 
Esteban Sánchez Ocaña, médico.
Francisco Alvarez Alcalá, médico. , 
Manuel Bueno y Alonso, cirujano. .
Benito María Gómez y Alvarez, módico 
Isidoro Ortega, médico, . . . .  
Nicolás Ortega y Redondo, cirujano. 
Joaquín Muñoz Caravaca, médico. 
Fernando de ülibarri, médico. .
Manuel Ovejero, farmacéutico. .
Andrés Merino y Torija, médico.
Domingo García Roca, médico. . .
Félix García Caballero, médico. . .
Antonio Cabello, médico....................
Francisco Santana y Villanueva, médico 
Francisco Guirao y Claver, cirujano.
Blets Gallego, médico. . . . . .
José Miranda de la Cruz, médico. . 
Francisco Racamonde y Velasco, médi.. 
Zacarías Benito González de Navas, médico 
Francisco Just y Lloreda, módico.

co

Madrid.
Id.
Id.

Felipe de Andrés y Leal, cirujano.

Jadraque (Guadalajara). 
Leganés (Madrid). 

Calera (Toledo). 
Toledo. 

Barcelona.
Torija (Guadalajara).

Madrid 22 de enero de 1838.—El secretario general, Luis Colodron.

Clases.

O
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A SU O T O S P R O F E S IO N A L E S .

Dareoho» paiivos de los profesores de Sanidad militar 
■y de la Armada.

No podemos creer que deje de reclamarse por conducto 
competente la raoíliíicaclon clel decreto que acaba de 
privar á los profesores de los cuerpos de Sanidad militar y 
de la Armada, del dereclio que tenían al abono lie siete 
años de servicio para sus derechos pasivos, en razón del 
tiempo invertido en su carrera. Sin ombar^o, como van 
Irantcurriendo losdiasy ya ha sido reemplazado el minis­
terio que hahia prometido llevar este asunto á las Córtes, 
vamos á hacer alguna indicación acerca del inodo como 
nosotros lo consideramos, por si pudiese contribuir á apro-- 
surar la solución de cuestión tan importante.

Desde luego creemos que no habr¿í sido el ánimo del 
gobierno privar ele estos derechos á los que ya los tenían 
adquiridos por medio de oposiciones y otros títulos legí­
timos, y si acerca de esto pudiera caber alguna duda, nos 
parece que se ha de aclarar en lo sucesivo. No hay ejem­
plo entre no.solros de haberse dado á las disposiciones del 
gobierno ó de las Córtes un efecto tan claramente retro­
activo. La justicia con ritie pudieran reclamar las perso­
nas interesadas, ito se oculta seguramente á la ilustración 
de los que tienen el encargo de protegerlas y ampararlas 
en la posesión de sus derechos.

Pero no es esta la ciinstion. ¿Habría equidad en mante­
ner el abono do los años de carrera para los cal.cdr¿ílicos y 
magistrados, y abolirlc para otras clases , cuando unas 
y otras le reclaman con igual fundamento, apoyándose 
en la necc.sidad de invertir cierto número de años en es­
tudios especiales para ci desempeño de sus cargos? Esto 
no sería legislar con arreglo á principios generales, sino 
capricliosamente; y por lo tanto, no es de esperar que si 
se conserva la prerogafiva de que liace tiempo han estado 
en posesión las citadas clases, deje de liacerse e.siensiva á 
las demás que se encuentran en idénticas circunstancia.s.

Pudiera pensarse tal vez en abolir definitivamente todo 
abono de tiemfio de estudios; pero con esto, solo se con­
seguiría perjudicar considerablemente á los servidores del 
Estado que necesitan bacer mas sacrificios en su obsequio, 
entrando más lardo á participar de jas ventajas que pro­
porcionan los cargos públicos. ¿Y cuál sería el resultado? 
Alejar tal vez del servicio público á los que pudieran des­
empeñarle con mas honra y provecho de la nación ; pre­
miando al mismo tiempo la inslruccioji que el erario costea 
á los que la adquieren despnes do investidos do carácter 
público por un real nombramiento, con las mismas ven­
tajas para la situación pasiva, que se nicgiin á aquellos que 
han ele proporcionarse igual aptitud á espensas propias.

Estas cüosiileracioncs, que nos limilanios á apuntar, son 
susceptibles do desenvolverse en lórminos de llevar la 
persuasión al ánimo mas prevenido. Esperamos que así 
lo llagan las personas á quienes compete- velar por el de­
coro y esplendor de las clases comprendidas en el decreto 
á que aludimos.

Nivelación.—Reconocimiento de quintos.

Parece escusado hablar ya de facilitar mas a las clases 
llamadas puras los medios para la dichosa nivelación, 
después de publicado el real decreto de 10 de diciembre 
último, cuyos autores lo habrán meditado bien antes de 
presentarlo Á S. AL, teniendo presente lo muchísimo que 
se ha dicho sobre este asunto; por cuya razón se puede 
suponer que no haya disposición á mas concesiones. Sin 
embargo, secundando las rcllexiones que muy oportuna­
mente haeq mi iligno comprofesor D. Basilio xVinat y Va- 
llejoensu comunicación de 16 de diciembre, inserta en 
El Siglo Mkdico, número 208, con las que me liallo muy 
conforme y doy por re[iroducida.s, me ocurre preguntar; 
¿Deberia íiuber iticoiiveiiieiile alguno en que se admitiese 
a la clase pura ilesde su domicilio en las universidades la 
matrícula tic curso ó cursos que les fallen para nivelarse, 
concediéndoles el estudio privado de las materias necesa-»- 
rías, y sujetándolos después de concluidos diclios cursos ó 
dentro de los niisuios, á asistir en las universidades por 
espacio de dos ó tres meses á las clínicas y operaciones 
quirúrgicas, antes de pasar al exámeii de reválida? Y en 
tal caso, aun podría escogerse la época mas á propósito 
en el invierno para disecciones anatóiuicus, y de menos 
enfermos en los partidos.

No dudo que cada uno procuraría disponerse para di­
cho exámen, y aprobado que fuese, quedaba la sociedad 
garantida y tas leyes satisléciias, evitando las machas di- 
íicultades que se presentan al facultativo para abandonar 
su partido y familia por ir á cursar nueve meses, gaslarnlo 
y no ganando, perdiendo su colocación, que no sabemos 
de.spues como y cuándo la conseguiría.

¿No es bastante sacrificio hacer el viage, ausentándose 
por dos ú tres meses con los gastos coiisiguieiiLes? Y para 
la clase era una ventaja, puesto que los pueblos permili- 
ríari mejor esa corla ausencia a los titulares, á quienes 
les sería mas fácil proporcionar el medio de suplirla sin 
perder sus colocaciones.

La clase pura no apeleceria nivelarse, sí se le hubiesen 
guardado las prcrogativas que ailquiriú por un título que 
lo dio el gobierno, después do liaber estudiado y sufrido 
los ejercicios de exámen con arreglo ai jtlaii vigente en­
tonces; pero al verse privado.s tle ciertos dereclt'os, y 
postergados en muchos destinos, y aun en tas provisiones 
de partidos por los pueblos, por el espíritu ele la época 
actual, se ven obligados á nacer un sacrificio (el que pue­
da) para nivelarse, á fin de obtener una colocación decen­
te para su subsistencia y la de su familia. Si el gobierno, 
pues, con sus innovaciones los lia puesto en esa siiuaciou, 
al mismo parece que corresponde proporcionarles los me­
dios mas fáciles de salir de ella. ¿No se nivelnroii_ muclios 
sin estudios ni exámen, en virtud del plan del año 1813?

Otra Observación.—En los reconocimientos de quintos 
para el reemplazo del ejército permanente y de reserva, 
al tiempo de los juicios de exenciones, se encuentran los 
facultativos titulares en los pueblos con infinidad de 
compromisos, que no pocas veces se hacen odiosos para 
algunas personas, que nada Ies favorecen. ¿No sería mejor 
que la ley dispusiese, que tales reconocimientos no se 
pudiesen íiacet por los titulares, sino que los ayunta­
mientos nombrasen otros? En este caso podríamos trasla­
darnos en aquellos dias de unos pueblos á otros inmedia­
tos, evitando así muchos disgustos.

Carear 10 de enero de 1858.—AIigüel Asgel Sola.
Por la Parle oficial y los Asuntoe profetiomlet.

. El Srie. de la Redacción, R aihunoo  S a n f r ü t o i .

V A R I E D A D E S .

Congreso de beneficencia de Francfort.

Estamos en el deber de comunicar á nuestros lectores 
todos los datos que puedan ser de alguna utilidad entre los 
recojiílos personalmente por uno de nosotros en esta re­
unión, verificada en setiembre del año anterior. Empeza­
remos pues por el proyecto de solución de las cuestiones 
contenidas en el programa anunciado oportunamente, y 
que á su tiempo trasladamos á nuestras coLuimias. Des­
pués liaremos un estrado de los debates, y nos permilire- 
mo.s esponer nuestra opinión sobre algunos puntos.

lié aquí el citado proyecto de solución, formulado por 
la Junta organizadora del Congreso.

t .  Objeto y limites de la asistencia pública.—Fijación de un domi­
cilio legal de socorros para los asistidos.

La asistencia de los indigenCes es pública 6 particular: 
ejercen la primera los municipios, las provincias ó el Es­
tado; la segunda asociaciones legas ó religiosas, ó personas 
aisladas. .

Estos dos órdenes de asistencia deben , en cuanto sea 
posible, concurrir á un mismo fin, auxiliándose y comple­
tándose recíprocamente. Al propio tiempo que alivian la 
indigencia, importa que combinen y unan sus esfuerzos 
para combatir las causas que la engemlran ó que puetlen 
sostenerla ó agravarla.

Para satisfacer C'la última condición debe recliazarse 
de un modo absoluto el derecho á la asistencia, y aun 
cuidar mucho de no disminuir en manera alguna el sen- 
limiciUo de la rcsponsrtót/idafí en las personas asistidas, 
conservando sin embargo el deber moral en la sociedad 
de poner remedio á lodo sufrimiento positivo.

Por regla general la distribución de socorros individua­
les y moiuentáiicos, de limosnas á domicilio ó bajo cual­
quier otra forma, d-:be ser estraña á la asistencia pública, 
ú no ser en casos de absoluta necesidad y como medida 
temporal y transitoria; estos socorros y limosnas son esen­
cialmente del dominio de la caridad privaita.

Debe adoptarse el principio de que la acción de la asis­
tencia pública se limite ul alivio de los infortunios que 
resultan de una incapacidatl absoluta para el trabajo, <le 
la edtul, ó de enfermedades fisicas ó mentales. Bajo este 
concepto crea y .sostiene los esíablectinientos destinados 
á los enfermos, ancianos, incurables, achacosos, niños 
espósitos, desamparados y huérfanos, dementes, ciegos, 
surdo-mudos, etc.; ó satisface de cualquier otro modo sus 
necesidades, á menos que la caridad privada atienda ya 
al mismo objeto.

La asistencia pública, ejercida por las provincias o por 
el Estado, soto puede considerarse como el complemento 
de la asistencia pública municipal. Por lo tanto debe limi­
tarse á lo.s servicios culoelivus que escoden la esfera de la 
acción municipal, como por ejemplo la creación de esta­
blecimientos destinados a la represión do la vagancia y 
de la mendicidad, y á ta reforma de los mendigos y de 
Ijs vaf’os.

La asi.^encia ó la caridad particular debe ser entera­
mente libre. El Estado solo interviene en su ejercicio por 
medulas reglainmilarias ó de vigilancia, cuando ila á sus 
obras un carácter de fundación ó de perpeluitUd, que las 
asimila bajo ciertos puntos do vista a los eslableciraienlos 
de asi.slencia jiública.

Puédese establecer como corolarios de los principios 
que anteceden:

1. ® Que cu ningún caso debe ia asistencia pública 
suslituii'se á la candad privada, y que debe guardarse 
cuidadosamente de amenguar o desaoimur á esta última 
por una intervención imprudente ó supérilua y que no so 
halle reclamada por una imperiosa necesidad.

2. " Quo la libertad asegurada á la caridad privada, 
comprendo esencialmente los medios de constituirse y 
desenvolverse, de consolidar y de perpetuar sus obras, 
bajo las condicioues, las guraiitias y la liscalizaciuii esta­
blecidas por la ley.

3. ® Que para introducir y sostener la unidad y la ar­
monía en la doble esfera de la asistencia pública y de la 
caridad privada, conviene sancionar ciertas reglas comu­
nes que, sin perjuicio de la libertad, prevengan en lo po­
sible les abusos y los gastos indebidos,

•i.° Que á fulla de sulicieiites recursos procedentes de 
fuiulacioues ó de donativos voluntarios, deben fas c a r^ s  
de la asistencia pública pesar .sobre tos municipios en tjue 
tienen su domicilio ó resitlenciu los jiobres socorridos, 
porque son los mas interesados en auxiliarlos y en iinpe- 
ilir que se agraven y perpetúen en su seno las causas ilo 
la miseria.

Que á la abolición ó la negación de la asistencia 
obligatoria debo ser consiguiente el establecimiento de 
una e.spccie de solidariilml entre los municipios para la 
concesión de socorros facullalivos, y por lo tanto lleva

co nsigo la supresión de! domicilio legal de socorros, en los 
casos ordinarios en qne se trata simplemente de aliviar 
ciertos infortunios accidentales ó momciiláneos.

6. ° Que el reembolso de los gastos de estancia en un 
eslableciinienlo de. beneficencia municipal, provincial ó 
general, solo puede exigirse en los casos de admisión ó de 
colocación de indigentes socorriilos de un modo perma­
nente, tales como los ciegos, los sonio-mudos, los ena- 
genados, los achacosos, los mendigos en los esíableci- 
mieiilos de represión, los jóvenes en las escuelas de re­
forma, etc.

7. ® Que este reembolso debe efectuarse por el muni­
cipio á t[ue pertenece el indigente .socorrido ó el mendigo 
secue.slrado, ya per su nacimiento, ya por una residencia 
mas ó menos prolongada.

Importa liacer ostensivo el principio de la reciprocidad 
(le 1.a asistencia á los diversos países por medio de conve­
nios, semejantes á ios que se han estipulado entre los esta­
dos do Alemania (en Eisenach , el 23 de julio de 1833); en 
virtud de los cuales los .súbditos de cuabjuiera de las par­
tes contratantes que enferman ó carecen de loilo recurso, 
reciben socorros y cuidados, sin que el municipio ó el es­
tado a que pertenece el individuo tenga obligación de 
reembolsar los gasto.s.

2. Concnrrencla do los dueflos de establecimientos industriales al me­
joramiento de la condición de los trabajadores.— Instituciones de benefi­
cencia y tic previsión de que son susceptibles dichos establecimientos.—  
CQnveñios internacionales relativos al trabajo industrial.

El desarrollo y la e.sleiision del trabajo industrial en 
grande escala lian creado nuevas necesidades é imponen 
por consiguiente ciertos deberes ú los dueños y directores 
de fábricas, de manufacturas y de cualquier esplolacion.

Es el primero de estos deberes cuidar de la salud, la se­
guridad, la moralidad y el bienestar de los trabajadores 
qne les [trestan sus servicios.

Ya se lian lomudo medidas con este objeto en muclias 
localidades, y su éxito ha correspondido plenamente al fin 
que se buscaba.

Estas meilidas comprenden entre otras:
1. ® La asociación o el concierto de las grandes espio- 

tacioiies y de las fábricas, en un disirito determinado, 
para la creación de iiislilucioiie.s centrales de previsión, 
análogas á las que funcionan en Bélgica para los mineros, 
los trabajadores dé los caminos de hierro, los pescado­
res, etc.

2. ® La fundación, en cada establecimiento particular, 
de una caja de socorros mútuos y de previsión para ios ca­
sos de enfermedad, de necidentes ó ite falta de trabajo.

S.® La institución de premios proporcionados á los re­
sultados de la producción y a! consumo de primeras ma­
terias , a fin de oscilar la actividad y la economía en el 
trabajo.

4.® La construcción'de habitaciones para los obreros, 
análogas á las tjne ya existen en iniiclias fábricas y esplo- 
taciones de Inglaterra, Francia, Bélgica, Alemania, Esta­
dos Unidos, etc., y en especialidatl de casas de hospedage 
á propósito para los obreros célibes.

3. ® El establecimiento de baños y lavaderos, utilizan­
do con este lin las aguas calientes que^roceden de las 
calderas de las máquinas de vapor.

C.® La instalación de enfermerías, dispensarios y hos­
picios, para socorrer á los trabajailores que se vean acome­
tidos de enfermedades ó achaques, ó reciban heridas en el 
ejercicio do sus funciones.

7. ® La organización de almacenes de comestibles, 
tahonas, carnicerias y comedores económicos, donde pue­
dan los obreros, espocialmonie eu los casos de carestía 
anómala de las subsistencias, procurarse los artículos que 
necesiten con condiciones mas favorables que en et co­
mercio onlinario.

8. ® La creación de escuelas para los hijos de los obre­
ros, y de cursos y conferencias para los obreros mismos, 
que constituyan una verdadera enseñanza industrial pro­
porcionada á sus necesidades; bibliotecas portátiles, salas 
de reunión y do lectura, etc.

0.® La organización de sociedades de música, de canto 
en reunión, y en general de juegos, distracciones y fiestas, 
destinadas áVavorecer el espíritu de fraternidad entre los 
obreros, y á conservar el orden y la moralidad en sus 
diversiones.

10. La adopción de reglamentos relativos al orden, á 
la higiene, á la seguridad y á la moralidad de los talleres, 
que sancionen las disposiciones acordadas en el Congreso 
internacional de benoíicenoia de Bruselas (1), y que esti­
pulen además:

a. La frecuentación de la.s escuelas por los obreros 
jóvenes hasta que prueben poseer los conocimientos ele­
mentales que se enseñan en las escuelas de instrucción 
primaria.

b. Las disposiciones necesarias para mantener el ór- 
den, la higiene, la decencia y las buenas costumbres, con 
especialidad en los talleres eu que trabajan reunidos 
obreros de ambos sexos, adultos y niños.

( l )  I .  Limitación de la duraciom lel trabajo de los mugeres y de lo »  
niños. , „  ,

2. Fijación de una edad para la adrai.iion de los niños, a fin de econo­
mizar sus fuerza.s, preservar su salud y asegurarles el beneficio de la ins­
trucción clemeutai.

3. ObligaciuQ (le presentar certificación de ra i'ilico, que acredite (jue 
los niños tienen la fuerza necesaria p.nra soportar las fatigas del trabajo.

4. Prohibición de que trabajen de noche los niños y adolescentes has­
ta una edad (ietcrmiiiada.

íi. Prohibición de deslinar i  los niños á ciertos trabajos peligrosos o  
insalubres.

(j. Esclusion de las mugeres para los trabajos subterráneos de las 
minas.

7. Suspensión del trabajo los domingos y demás illa.s de fiesta.
8. Rehicion entre las ilimotisiones de las salas I) b llcrcs  y el núme­

ro de obreros ocupados eu ellos.
9. Ventilación y calefacción convenientes de los talleres o salas de 

trabajo.
H). Adopción de los medios mas á pmpositn para que dejen de ser 

insalubres ciertos raimis de industria, y para prevenir ó neutralizar los 
inconvenientes (i los pelinnis á que piicúeii espiniev A los obreros.

1 1 . Disposición de las liiAquinas, desús encajes y de las correas, con 
prohibición de aceccarse á e llas ,  en términos de evitar los accidentes.
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r. La separación de los sexos, cuando sea compatible 

esta rnedida con la naturaleza de los trabajos.
d. La abolición y represión de ios malos tratamientos y 

de todo castigo abusivo respecto de los niños y adoles­
centes.

e. La proliibicion do que se introduzcan bebidas alco­
hólicas en ios talleres.

f. La prohibición de que .se paguen los jornales á los 
obreros en las tabernas, cantinas ú otros parages donde se 
espendan bebidas.

g. El pago de los salarios en ciertos dias y horas, que 
permitan ;í las inugeres proveerse de lo que necesiten con 
condiciones ventajosas, procurando impedir en lo posible 
que se disipen en las tabernas los productos del trabajo.

h. Proliibicion de qne los maestros de labores, gel'es 
de talleres, sobrestantes ó cualesquiera otros empleados, 
tengan cantinas ó despachos de comestibles, y ejerzan in- 
íkiencia ó presión alguna, para hacer que los obreros ó sus 
familias les compren á dinero coiiLanle ó al liado los diver­
sos objetos que necesiten.

i. La separación delinitiva do los obreros dados a las 
bebidas ó de mala conducta notoria.

j. La adopción de formulas regulares para los contra­
tos de apreiídizage.

Es de desear que los directores de empresas industriales 
se concierten y pongan de acuerdo, para iu aplicación y 
estension uniforme de estas medidas á todos los estableci­
mientos colocados en condiciones idénticas. Esta previ­
sión acreditará sus disposiciones benévolas y paternales 
respecto de sus obreros. Usando así de su libertad, evita­
rán que intervenga la autoridad de la ley para prescribir­
les mejoras y garanlias, en las que bajo todos conceptos 
valdria mas que tomasen ellos la iniciativa.

Para favorecer y propagar la acción protectora de los 
dueños de' empresas industriales respecto de los trabaja­
dores, convendria que se pusiesen de acuerdo los princi­
pales estados, estipulando convenios internacionales con 
el objeto de regularizar el trabajo industria'.

En estos convenios se esliiblecerian reglas uniformes ó 
idénticas, relativamente ai trabajo de las inugeresy de los 
niños, á la duración del trabajo iliario, etc.; en términos 
de generalizar los beneficios materiales y morales de la 
reforma, sin menoscabar los intereses legí'timos de los in­
dustriales, y sin que la leal concurrencia entre las indus­
trias de los diversos países, venga á convertirse en una 
concurrencia opresiva y desastrosa para ios trabajadores.

I’or las Variedades:
£1 Si'io. lie la Iledaccion, Iíaiaicndo Sa.nfrctos.

CROJ^ICA.

Kstatio •atsUat'io ríe Los coiiMtantPN y
duraderos vientos Norte, Nordeste y Noroeste, que han se­
guido soplando en este último seleii.irio, hicieron que los 
frios se sintieran con grande intensidad en las madrugadas y 
noches, en cuyas lloras llegó á marcar el termómetro de 
Beauinur hasta cerca de cinco grados bajo cero en algunos 
dias. El barómeti’* estuvo en la sequedad y señalando la mis­
ma presión atmosférica que en nuestro ultimo parte sanita­
rio. y la atmósfera completamente limpia y despejada.

El número de enfermos atacados de corizas, catarros, fie- 
lires catarrales y gástricas, de dolores reumáticos y nervio­
sos, de pleurodinias, pleuresías y neumonías, se aumentó 
estraordlnariumente, sin duda por los frios secos y conti­
nuados que están haciendo desde mediados de diciembre. 
También se presentaron bastantes casos de calenturas inlla- 
matorias, de intermitentes cuartanas y erráticas, de flujos 
de sangre, de congestiones cerebrales y hepáticas; pero mu­
chos pndieron vencerse con una medicación antiflogística

Las defunciones fueron en mayor número que en las 
otras semanas.

ñ/ect'ológia.—Ha riilicchio en Wulaniuncn niientro
buen amigo y corresponsal o! Sr. D. Bernardo Iglesias, licen­
ciado en farmacia, caballero de la orden americana de Isabel 
la Católica, vocal de la junta provincial de Sanidad y primer 
teniente alcalde de aquella ciudad.

C w nnríe t'o .—tino  de niicntroM coirgnia denim ein á
un curandero reincideiite de la provincia de Huelvu, á quien 
se atribuyen varias muertes á consecuencia del enieto-catár- 
tieo de Le Hoy que administra indistintamente en lodos los 
casos. No es estraño que tal suceda , jiorqne las leyes vigen­
tes contra las intrusiones son poco eficaces , y además rara 
vez se aplican en razón de lo mal organizada que está la po­
licía médica.

Varío »c IlnMta In fraivc nigiilente j qiio
no creemos escrita con premeditación en cierto periódico, 
cuyo nomlire nos abstenemos de citar: « dinero y honra, y 
póngase primero lo que primero debe estar. « Esto indica la 
joreocM/jcicicn de ciertas personas; no queremos pensar que 
refleje exactamente sus seniiinienlos, porque sería cosa triste.

K eal ríticeefo.—Por acuerdo del Consejo rea l se
ha devuelto á D. Antonio del Hortai y florial, licenciado en 
medicina, la pensión de 200 ducados anuales que se le había 
concedido en 5 de marzo de 1833 por servicios prestados en 
la epidemia del cólera, y cuyo pago se le habia suspendido 
por las oficinas de Hacienda. Esta decisión del Consejo real 
es importante, porque forma jurisprudencia para casos 
análogos.

Enluríinntes ríe nieftici»*n.~VoH matrlrnlad«>.«i r>»
lasescuelas de Lóndres en el año último han sido 1,100, 
50 menos que el año anterior.

Ctsetlion ríe h o n o fa rio » .—í¡l triliuiiiil do cnmorclo
de París acaba de decidir una bastante curiosa. Habiendo 
quebrado un comerciante de a<iuella capital, que debía á un 
médico los honorarios de la última enfermedad, alegó este 
que debía ser preferido según el contesto de la ley para los 
casos de muerte. Pero el tribunal lia decidido que el pago 
preferente ile ios gastos ocasionados por la última enferme­
dad se entiende solo cuando fallece el sugeto.

K usbringuef clos'ofút'inten ,—Un furmacóntleo In­
glés vinoá padecer insomnios á consecuencia del uso de la 
morfina, continuado [lor mucho tiempo. Para combatirlos se 
acostumbró á re.spirar cloroformo, aficionándose tanto á la

embriaguez producida por esta sustancia, que pasaba los dias 
y las noches sometido á su influencia, y llegó á consumir dos 
ó tres onzas diari.as. So orée que lia vivido cinco años de 
esta numera, hasta que le ha hecho sucumbir una caída en 
un camino de hierro, ocasionada probablemente por el es­
tado de entorpecimiento en que le tenia el anestésico.

Acciríente* caHstiríu» p u f  e l ló f ta fo  etnétíeo.—V.V
Journal de chimie de París refiere el caso de varias personas 
que sintieron accidentes después de comer unos dulces. 
Averiguado el origen, se vió que el fabricante de eslos habia 
querido mezclar ol azúcar con -cierta cantidad de crémor de 
tártaro, para que la masa no perdiera la traiisiiarencia. Pero 
el droguero á quien pidiera el crémor, le haiiia datlo en su 
lugar tártaro emético, y este era el origen de los accidentes 
observados.

KleetfO 'tnngneUatno. —I*nrceo que lo.« rn.<9ityo<4
hechos últimamente en Lóndres dan esperanzas de que pue­
da sacarse partido de la luz electro-inagiiéliea, para ajiliear- 
la al alumbrado público. La electricidad de imiuccioii es la 
menos costosa, y si con efecto se ha logrado hacerla producir 
una luz fija y conveniente, deberá tener grandes aplicacio­
nes industriales.

Tt'iuttfu» ríe tn  hottteopnUa. — 171 B u le lin  ríe la
Sociedad imperial de Medici7ia de Marsella trae los resulta­
dos de la misión conljuda á cierto médico homeópata, que se 
alababa de curar todos los colóricosquecaiun en sus manos. 
Dióle la autoridad una sala en el hospital, que aceptó el 
haiihemaniaiio con todas las precauciones de costumbre 
entre los de su secta. Ivl I.° de setiembre de 1833 á las seis 
<lc la larde empezó el esperimenlo; el 7 del mismo mes, de 
26 enfermos habia perdido la homeopatía 21, al paso que la 
medicina propiamente dicha solo H  de 23. Satisfecho d-ho- 
mcópala se retiró diciendo que «21 nmerlos entre 20 en­
fermos era ciertamente una cifra desconsoladora á prime­
ra vista.a

n iednrí filia l.—Vln u n a  a ldea  dn U raacia  (B an ­
dean; estaba olvidada la pobre casita donde haliia nacido el 
barón Larrey. Pero el liijo de este ilustre cirujano la ba res­
catado de las manos estrañas en cuyo poder iiabia caído, 
adornándola con una lápida <le marmol que recuerda las cé­
lebres palabras del testamento de Napoleón I, v destinándo­
la para escuela pública gratuita.

CóHeo ríe plom o. —K\ .ŝ r. B riquet ha l<‘ido e n tin a
de las últimas sesiones de la.Academia de medicina de París 
una memoria, en la que propende a fijar el asiento del cólico 
de plomo en los músculos abdominales y á recomendar su 
tratamiento por la electricidad.

Ca(i>;>nna ríe O riea lí '.—«¡oaiHH d  llhfí* del Ncrl-
ve, de 309,268 franceses que fueron enviados á Oriente, 
200,000 entraron en los hospitales. El personal facultativo 
(le este ejército se compuso de 330 médicos y farmacéuticos, 
do los que murieron 8o en el cumplimiento de los (ieberes 
de su (irofesion.

l,o<i porii'xilcoN do f,ÍNhoa piiliilean ion nnmtii'oa
de nue.ve médicos de aquella capital, que han sido victimas 
de la epidemia de fiebre amarilla que ha reinado en la po­
blación.

ESTA FE T A  DE LOS PARTIDOS.

Se vá á anunciar en breve la vacante de cirujano de Pasa­
ron de la Vera; bueno será que sepan los (jue traten de 
solicitarla, que el profesor que hace veinte años la desem­
peña, prestando al jiuebio eminentes servicios en la aza­
rosa época del cólera, piensa permanecer en él, (Jonde tiene 
lincas y muy buen prestigio, De esto y mucho mas podrá 
informar el subdelegado l). üerónimo Sánchez Hidalgo, cu 
Jarandina.

V A C A N TES.

Lo ESTÁx. La plaza de médico-cirujano de Treveiez, pro­
vincia de Granada; su dotación 4,000 rs. pagados por semes­
tres de los fondos munici|)aies, con mas el igualado de todo 
vecino que no sea pobre de solemnidad. Las solicitudes 
hasta el 10 de febrero.

—La de médico-cirujano de Archidon.a, provincia de Mála­
ga, de nueva creación; su dotación 2,2ÜÜ rs. pagados de fon- 
düs niunicipales, y por separado las visitas (jtie haga á los 
vecinos ¡mdienles. Las solicitudes hasta el i  de febrero.

-pLa de inédico-cirujano de la villa de Pareja y su agrega­
do Tabladillü, provincia de Guadalajara; distante media hora 
de buen camino; siendo la dotación anual 8,800 rs. cobrados 
por el ayuntamiento y pagados por trimestres, con mas 10 
reales por cada parto de los que asista y lo que produzcan los 
golpes de mano airada; siendo de cuenta del profesor pro­
veerse de cirujano menor si lo crée oportuno, o en otro caso 
asistir él mismo en lodos los casos de la ciencia. Las solici­
tudes hasta el dia 30 del actual al presidente del ayunla- 
mienlo.

—La de médico-cirujano del partido del ayuntamiento de 
Avala, provincia de Avila; su dotación 3,000 reales pagados 
mensuaimenle por el mismo ayuntamiento, y 91 fanegas de 
trigo satisfechas^ en el mes de setiembre, también pagadas 
por la municipalidad. Los aspirantes deberán acreditar cua­
tro años de práctica en partido, dirijietido sus Solicitudes 
con los comprobantes en el término de cincuenta dias al 
alcalde de Ajala.

—Una de las dos pinzas de médico-cirujano titular, por re­
nuncia voluntaria fundada en sus dolencias, de la villa de 
Torrijos, provincia de Toledo; su población 394 vecinos di­
vidido en ¿los distritos, de uno de los cuales se encargará de 
visitar el agraciado; su dotación 7,3Ü9 rs. cobrados irimes- 
tralmeiile, 2,000 rs. del presupuesto municipal por la asis­
tencia de los vecinos pobres, y los 3,300 restantes por dis­
tribución entre las personas que figuran en la coiiirath que 
también cobra y paga el ayuniamiento. Además queda á be­
neficio del profesor la asistencia que pueda prestar á los es- 
tableeiiiiienlosy persona.s que esten fuera de la contrata, los 
partos, eiifennedades sifilíticas y golpes de mano airada. 
Las solicitudes hasta el 2 de febrero.

—La de de Adradas y cinco anejos, provincia de
Soria; su dotación 300 fanegas de trigo, casa y aprovecha- 
míenlo como vecino. Las solicitudes hasta el de febrero.

—La decír/yaníí de Valverde Enrique, provincia de León, 
partido judicial de Valencia de D. Juan, por falleciinienlo del

—La de cirujano de Salobre, provincia de Albacete; sn 
dotación -1,000 rs. pagados de fondos de propios y además el 
ignalaloi'in con las perstjiias pudientes del vecindario, cuyo 
número es ei de 206. Las solicitudes liasla ei 11 de febrero*.

—La de cirujano de Villanueva del Fresno, provincia (le- 
Badajoz, por defunción del que la obtenía; su dotación 3,000 
reales. Las solicitudes hasta el 51 dél corriente.

—La de cirujano de Rábano, provincia de Valladead, por 
renuncia del que la obtenía; su población HO vecinos con 
viudas; la dotación dos fanegas de centeno y un cántaro de 
vino mosto cobrado por el facullalivo y 70 rs. para casa. Las 
solicitudes hasta el 31 del corriente.

—La Aafarmacóulico de Useras, provincia de Ca.stellon de 
la Plana, por renuncia del que la obtenia; su (Jolacion 8,000 
reales pagados trimesiralineiUe por el ayuntamiento, nrévio 
el cobro fie los vecinos. Las solicitudes hasta primeros de 
febrero. *

—La de farmacéutico .de Tolox, provincia de Málaga; su 
dotación 6 rs. diarios pagados de los fondos municipales. 
Las soliciludtis hasta el 10 de febrero.

—La de farmacéutico de Daganzo (le arriba, provincia de 
Madrid, de donde dista 4 y media leguas; su población 176 
vecinos con 70 á 80 pares de labor y bastante arriería ; su 
dotación 1,300 rs. anuales pagados p*or el ayuntamiento por 
término de tres .años, 'además de las medicinas que se es- 
peiidan [jor igualas ó recetas smdtas, satisfaciéndose de los 
fondos de beneficencia las medicinas que consuman los po­
bres y la de asistir al estableoiinienlo mismo que poseía el 
anterior profesor,por cuyo fullecitniento permanece cerrado 
y se eiiageiiaria por los lestameiiLario.s eii un precio modera­
do. Las solicitudes hasta e! 13 de febrero en que se hará la 
elección.

Por Crónica, h  Estafeta de los Partidos'¡ \is Vacnules: 
£1 Srio. (ie la Iledaccion, !l. Sanfiictos.

AAU ACIOS.

Obras que se proporcionan d los suscrilores al Siglo 3IéoEüu 
cí»N la rebaja de un 10 por 100 de sus respectivos precios.

HISTORIA DE LA MEDICINA ESPAÑOLA, POR DON AN- 
toniu Fernandez .Morejon.

Esta obra clásica contiene las mas preciosas noticias acer­
ca de nuestra iiiedicinu antigua. El crédito de su autor, que 
«mpleó su vida y su talento en acopiar materiales para re­
dactarla, es la mejor recomendación quede ella puede ha­
cerse, si necesitan alguna los médicos españoles, tan intere­
sados en conocer á fondo la literatura de su país.

Dá noticia (le mas de mil autores españoles y de un sin 
número de obras desde los tiempos mas remotos hasta nues­
tros dias, y facilita de este modela investigación de dalos

que la óblenla; su dotación 50 cargas de trigo que percibe 
de los vecinos. Las solicitudes hasta el 13 de febrero.

importaulisimos para la ciencia. Siete lomos en 8.°; 120 rea­
les en ^Madrid y 140 en provincias.

iflPÓCRATES. Pronósticos, traducción de Líttre, vertida 
al caslollaiio porD, Tomas Santero. Un lomo en 8.°; 6 reales 
en Madrid y 7 en provincias.

IHPÓUR.VTES. Aforismos, traducción de Lillre, vertida 
al castellano por D. Tomás Santero. Uu lomo en 8.°; 8 reales 
en MadrirI y 9 en provincias.

HUFELAND. Tratado completo de Medicina práctica, fun­
dado en la esporieneia de ciucu(?ola años. Tercera edición 
española, uuinentaila con un a|)ómlice del autor sobre las ca­
lenturas nerviosas, y traduci(ia por D. Francisco Alvarez, 
doctor eii Medicina y Cirugía. Dos tomos en 8.°; 30 rs. en Ma­
drid y 36 en provincias.

JAÑER. Tratado elemental completo de moral stiidica, ó 
esposicion de las obligaciones del médico y del cirujano. Un 
lomo en 8," mayor; 2t) r.s. en Madrid y 22 en provincias.

LASSAIGNE. Tratado completo de quimic'a, considerada 
como ciencia accesoria ai (isliidio de la .Medicina, de la Far­
macia y de la iiisioria natural, ilustrado con láminas interca­
ladas í’o el testo, y un atlas iluminado : traducido de la ter­
cera y última edición francesa por D. Francisco Alvarez Al­
calá. *Tres tomos en 8.“ mayor; 7(J rs. en Madrifi y 80 en pro­
vincias.

LEVY. Tratado completo de higiene ptíWíco,•traducido 
por D. José Rodrigo. Un tomo en 8.“ mayor; 14 rs. en .Madrid 
y 16 en provincias.

LOPEZ MATEOS. Tratados de histología y ovologlu. 
Un lomo en 8.°; 16 rs. en .Madrid y 18 en provincias.

LUDWIG DiETEUICH, yueoo tratado de enfermedades 
venéreas; traducido direcLameiUe del alemaii por D. Santia­
go de Palacios y Viliulva, doctor en Medicina v Cirugía por 
Ja Facultad de .Madrid y por la universidad fie Giessen en 
Alemania. Un tomo on 8’.'̂  mayor, dividido en dos parles ;oU 
reales en .Madrid y 36 en provincias.

—Tratado completo de enfermedades mercuriales, traduci­
do directamente del aloman por D. Santiago de Pnlaeios v 
Villalba. Un lomo en 8.° mayor; 14 rs. en Madrid y 18 en pro­
vincias.

Se hallarán en Madrid, librerías de Viaxv, Matcte t 
Bailly-Baillisre ; y desde provincias pueden pedirse ú Don 
Matías Nieto, Plazuela de San Miguel , número 6 , cuaito 
princijial.

PRONTUARIO MEDICO DE QUINTAS, POR EL DOCTOR 
don Pascual Pastor.

Esta obra contiene toda la parle legislativa vigente ma.s in­
dispensable de la publicada hasta el dia. Esplica é interpreta 
los ca.sos dudosos, y numiliesla los medios mas generales que 
se suelen emplear en las simulaciones de los defectos flsieos. 
Es por lo tanto necesaria á lo.s profesores que actúen en los 
reconocimientos, y muy útil á ios interesados en las quintas, 
para evitará unos pretesiaciones no raeiounles, y dar cierta 
seguridad á otros en lo que pueden esperar de sus exencio­
nes legitimas.

Como la lirada que se iiu hecho es numerosa, se vende al 
ínfimo precio de4 rs. ejemplar, en la imprenta de Manjarrés 
y Conipañia, Plazuela fie las Angu.stias, núin. 3. Los pedido» 
(le fuera de Valladolid. se harán con carta franca, dirigida a 
don Pedro Manjarrés, editor, ó al autor, calle de Orates, nú­
mero 1.°, Valladolid, incluyendo cu ella 12 sellos de á cúalro 
cuartos, y se remitirá franca portel correo.

Editor, MANUEL DE ROJAS.

MADIUÜ.— 1 8 38 .— I J i m N T l  M  MA.VljKL l)E lUUAS.
Pretil de ios Consejos, 3 ,  principa/.

E

Ayuntamiento de Madrid




