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PUBLICACION.
Sepablica todos los domingos; formará dos tomos cada aSo.
Los sascritores pueden adquirir con un l O  por l « ®  de rebaja las obras pobli- 

Hdjsen la B i b l i o t e c a  d e  m e d i c i n a  y en el I f u i e o  c i e n t í f i c o .

SU8CRICION.
En Madrid i *  reales el trimestre, en la Redacción, calle del Espejo, 17, pral. 
En l'ROTinciAS 1 5  reales el trimestre en casa de los comisionados, mediante 

libranzas.
En el Estranjero y Ultramar » 0  rs. por un afio, y t O O  en Filipinas.

R E S U M E N .
MCCION DOCTRINAL. Rellejiones críticas á la segunda parle del discurso de 

’  Academia de Medicina y Girujía de C asli l lj  la Nueva por el 
‘ • ■ ^ e d r o  Muía.— Dos palabras sobre la liebre amarilla v las intermilenles, 

Cp''™vo>co .de Sanidad militar f ) .  F l o r e n t i n o  D í a z  Ruíz. —  SECCION 
Íííw a i l̂el Dr. Alonso. Enorme tumor meláiiico. —  Operación.—

I* enferma.— Hotel Dicu. Tisis acelerada.— I‘crfiiP.icinn pnlmonal.—  
"^i«Maooiorai. —  Muerte. — Autnpsi,a .-  SOCIEDADES CIENTIFICAS. R eai, 
i« »i r  DK .MiDRio.-M em oria  presenlaiia al concurso do 1R59
P J '  *’®®ucia(lo D. A g n s U n  S f a r i a  d e  O i ' i e l a . y  premiarla con un .icresit.—  
*,j ,1 ® y'ualerialismo. Discur.so pronunciado por nuestro colaborador, seflor 
ÍEnieí^p® ’̂ ** Academia mtMico-qoirurjica matritense. —  LITKRATÜHA 
[||CA I.- qoimicos sobre el aire atmosférico de Madrid.— Í’ UENSA ME-
Sf Flujos crrJnicos de la uretra: tratamiento propuesto por el

hemorrágira grave; tratamiento por el percloruro de hier- 
l i - T n .  ’ Argaiiig.— Eliminación del plomo contenido en la erono-
<H centeno: arción de esia sustancia contra ciertas afecciones
W m OFICIAL. S«NiDU> BiLiTAR. Rpales ( írden es.-
Stttíiirí. ..1 ..’li..'*® Armada.— R eal Academia or Mericis .a dk Madrid.

• «AKIEDADES. El ateísmo v los médicos.— Resumen de las obser- 
iííbrn ?®íofológ!cas hedías en el Real Observatorio de Madrid en el mes 

'Wd de 1860.-CRONICA.-VACANTES.~AmJNClOS.

S E C C IO N  D O C T R IN A L .

 ̂ REFLEXIONES CRÍTICAS
d« m*̂ ***̂ * P®rte del disonrso de apertura de la  Academia 

**i«cina y Gírujia de Castilla la  N ueva por el SenOR 
Dn. D. Pedro Mata.

XI.

La Observación clinica eslraviada por Vanhelmoncio 
njij ® c^mpo lie quim eras; encerrada por los médicos 

Scómelras en la estrecha órbita de la parto 
y organismo; guiada por sentidos preocupados

por absurdas teorías, era ya niístico-em - 
nijljg’ ompírico-teórica. Y, ¡cosa eslraiia! esos dog- 

nios basados en las leyes físico-químico-malemá- 
lic^’ P^'^diijeron resultados'análogos á  los más escolás- 
mjj P^^^^físicos, orearon una onlologia medica tanto 
^^ion * ' parecía prestarse á  una demos-
** y rigorosa. En tan deplorable estado de

apareció Sydenham, brilló Baglivio. 
deegpi -'J eminente práctico de talento profundo, 
Doeijpi'- y penetrante y de genio independiente, 

‘Sil brillantes facultades en inventar niievi
Heinjij Sasló su actividad intelectual en buscar la 

‘¡®l60ómenos fisiológicos y patológicos, sino 
laDdo dp 1 ° niodelos á Hipócrates y Bacon, acep- 
Pios método filosófico y de aquel los princi-
* ** doctrina, se entregó con ardor
'>̂11 spg enfermedades. Así lo demues-

^ le n te s  descripciones de los males epidémi­

cos y febriles, de las fiebres intermitentes y  rem itentes, 
de la disentería, viruela, sarampión, consunción y gota; 
sus notables consideraciones acerca del influjo del clima, 
estaciones, cualidades de la atmósfera y  constituciones 
epidémicas, y sus juiciosas observaciones sobre los cam ­
bios que ocurren en el curso de las enfermedades, sus 
terminaciones y los efectos de ciertas especies de régi­
men y medicamentos.

P ero , á pesar de tan Importantes trabajos dictados 
por el más sano espíritu filosófico, cayó este ilustre 
observador en errores y exageraciones, que, si no oscu­
recen la aureola de su gloria ni empañan los timbres 
de su fama , fueron causas poderosas para esterilizarlos 
en el a rte .

Su desden por los antiguos y modernos sistem as, sus 
teorías quim iátrico-patológicas, lo concreto de sus 
observaciones y reglas de p rá c tic a , su creencia en la 
variación anual de las constituciones epidémicas é impo­
sibilidad de seguir los multiplicados procedimientos de 
la naturaleza en la patogenesia de las enfermedades; y 
sobre todo esto , la proclamación del simple empirismo 
terapéutico, de buscar la naturaleza de los males por las 
cosas que dañan ó aprovechan, prueban palmariamente 
cuán difícil es, aun á los espíritus más fuertes, ajustarse 
á principios invariables en la investigación de la verdad, 
sustraerse de la omnímoda influencia del espíritu filosó­
fico dom inante, de la educación científica, de las p re ­
ocupaciones y errores sociales. Baglivio, bajo oíros con­
ceptos, es también ejemplo incontestable de esta verdad.

De claro ingenio y sólido saber, respetó la auloridad 
científica desús antepasados y coetáneos, y conociendo 
la importancia de las teorías en el desarrollo de la idea 
m édica, aceptó la doctrina bipocrática, desenvolvió el 
sistema iatro-m atem ático sobre la dicotomía de Theraí- 
son, y admitió algunas hipótesis de la quimialria. No se 
ocultó al buen criterio del ilustre médico de Uagusa lo 
inconciliable do tan opuestos principios con la sana ob­
servación clin ica; pero, obligado á combatir por con­
vicción el humorismo químico y el escolasticismo ga­
lénico, los sostuvo con calor, trazando, para  evitar 
el conflicto, una línea divisoria entre la teoría v  la 
práctica.

Sí, pues, como teórico cayó en contradicciones y 
absurdos, como clínico sostuvo bastante levantada con 
la  palabra y el ejemplo la escelencia del empirismo 
racional, fundamento legítimo del hipocralismo: su 
tratado d e  P r a x i  m é d i c a  evidencia nuestro aserto.

Entre los muchos y notables conceptos, que á  este
23
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propósito encierra tan estimable obra, nos complacemos 
en trasladar los siguientes: «Aprobaría tal conducta, 
dice, refiriéndose íi los argumentos que la secta racio­
nalista dirijía á la empírica, si por emj)¡rismo se enten­
diese la esperimenlacion estúpida, c ieg a , no sujeta á 
repetidas pruebas, no madurada por la rofiexion; no sir­
viendo de base, en suma, mas que á inducciones falsas, 
á preceptos monstruosos. Pero no pensaría de igual 
modo tratándose del empirismo racional, es decir, del 
empirismo sábio, fruto del método, no del acaso, diriji- 
do y fecundado por la inteligencia, elevándose á fas 
grandes verdades por la, atenta y perseverante obser­
vación de los fenómenos sensibles ( i) .»  En otro capí­
tulo , haciéndose cargo de la profunda oscuridad (pie 
reina en el conocimiento de la naturaleza de las enfer­
medades , se espresa así: « Confieso que en semejante 
embarazo es nuestro único refugio el testimonio de los 
sentidos, ó lo que es lo m ism o, se necesita observar 
largo tiempo y con paciencia los procedimientos de la 
naturaleza en el desarrollo de los males, la cocción y 
las crisis, para fundar sobre esta base un método cura­
tivo que , siguiendo paso á  paso ia naturaleza, no 
pierda de vista los efectos útiles ó dañosos de los 
remedios

Hé aquí, á grandes rasgos, los retratos de los dos 
observadores más ilustres del siglo xvii, de esta agita­
da época en que se trató de levantar la ciencia sobre 
nuevos cimientos, de romper los eslabones de su histo­
ria , do hacerle perder su autonomía propia, su carácter 
genuino.

Cooperaron también á sostener cl brillo de la medi­
cina clínica ilustrados prácticos de este tiempo, cuyos 
nombres consigna respetuosamente la historia. Juan 
Santiago Manget, Juan iMauricio Hoffmami y J. M. Lan- 
cisio, en sus interesantes investigaciones anatómico- 
patológicas; Pisón y Wiliis, Bailloii y Zuccari, Ramaz- 
zini y Morlon, en sus estudios especiales de las enfer­
medades serosas y encefálicas, de las propias de la 
mujer y del niño, de las particulares de los artesanos y 
de la tisis pulinonal; Herrera y V illa rrca l, en sus nue­
vas é iiileresanles descripciones de la angina gangrenosa 
y del croup; Próspero Marciano, Esteban Rodríguez de 
Castro y Antonio Ponce de Sania Cruz, en sus buenos 
comentarios de Hipócrates, y oíros muchos en distintos 
trabajos, fueron dignos émulos de Sydenham y Baglivio, 
no obstante respirar la atmósfera de los nuevos sistemas 
ó del escolasticismo galénico.

Véase la primera faz de la filosofía médica del 
siglo XVII. Al term inar é ste , cambia de form as, es­
píritu y tendencias con S ta lil, Hoffmann. y Boerhaave, 
y completa su desenvolvimiento propio con el de la 
idea filosófica promediada la décima-octava centuria do 
nuestra era.

J o s é  A n d r e y .

( 1 )  L ibro  u - ,  c a p .  i i . ,  párrafo  i .
(2) C a p .  X.. párrafo I.
(3) VeáBSo los n jineros 3 3 1, 335 y S3á.

n o s  F .IU B R .IS  SOM E 1 1  FIEBRE .IMARILU Y U S  m ERM ÍTENTES.
por c l  méilico de Sanidad m i l i u r ,  D .  F l o b s -n t im o  D u z  R ui z  (3).

T ra tam ien to . Al llegar á esto punto, el desaliento deja caer 
la pluma de nuestra mano. Lo que refieren los prácticos con­
cienzudos y la que nuestros propios ojos han visto, viene á 
confirmar la triste verdad, de que los diversos tratamientos 
usados hasta ahora para combatir la fiebre amarilla son insufi­

cientes, ineficaces muchas veces, y acaso de utilidad dudoji. 
Gilberl Blane dice, que la fiebre amarilla es una de las eafei- 
medades más funeslas que padece la especie humana, yenli 
cual el arle médico es más inútil. «Parece indudable, abdf, 
que hay casos particulares de esta enfermedad, por su propii 
naturaleza decididamente fatales; y son aquellos en quclii 
funciones animales se hallan desde un principio tan desam- 
gladas, que no hay medios posibles capaces do combatirk 
serie do movimientos morbosos, que ocasionan la disolución/ 
Lampriere, al hablar de los varios métodos curativos ensalzaite 
por algunos prácticos, dice que muchos de los casos aforli- 
nados referidos por los últimos, han sido confundidos coa 1¡ 
fiebre remitente, y que él todavía no había podido eslablecff 
cl modo más juicioso de tratar la enfermedad; que eslab 
igualmente convencido de que hay muchos casos mortales de­
do la invasión, y que por su naturaleza están escluidos loUl- 
mente de la probabilidad de salvarse por los auxilios de ii 
medicina.

Desde que llegué á esta isla he creído, según la idea quedt 
ia Índole de la liebre amarilla he formado, y al ver los resulu- 
dv's fatales que con toda clase de tratamiento se obtienen,qií 
la medicación debe ser sintomática, inclinándose á la esp«‘ 
lante: sobre lodo, debe esperarse más de la naturaleza qufdi. 
arte; ella tiene su orden, en medio del desorden morboso. 
desgracia, el vulgo y no pocos médicos Creen que en eslaiW- 
tifera enfermedad, la medicina debe ser activa. Cada diaesU' 
más convencido de que en la mayoría de casos conviene»* 
hacer poco ó nada, que obrar violentamente. lie observadoi* 
este verano algunos soldados, que por temor de pasar al ^  
pital, dejaron trascurrir los primeros dias de la enferraedads 
quejarse, y que se presentaron al reconocimiento cuaní)*!’ 
su mal había hecho tales progresos que no podían ocuHafl' 
Pues bien; estos pacientes que se abandonaron sin hacer nrf 
tres, cuatro y cinco dias, p<asaron al hospital con exudíC* 
sanguínea por las encías, palidez de la piel, blandura 
pulso, e le ., constituidos ya en el periodo de colapso, y®'’*' 
vieron un éxito feliz. En la convalecencia se les formó i*' 
de ellos un absceso critico en la región parolidea; á otros 
pecho, muslo, etc. Esta tendencia de la naturaleza á la 1®̂®* 
clon de los abscesos, ya indica que ella se basta muchas ve?- 
á sí misma, y el médico, cuando más, debe ayudarla con 
cunspeccion, nunca estorbarla. Y ¿quién puede asegurar®'' 
medicación activa que suele ponerse en práctica en esia 
Icncia, favorece ó estorba y perjudica á la  naturaleza? 
isla, para el vulgo y para algunos médicos, el aceite 
dio soberano; es lo primero que administran en la i®'***̂ . 
Parecen conformes la mayor parte de los prácticos que h®® 
crilo sobre esta enfermedad, en la convéniencia do la ad®®'"' 
Iracion de purgantes en el primer periodo, empleando unô  
salinos minorativos y otros los drásticos; y en algunos 
las emisiones sanguíneas generales ó locales; en el penw • 
gundo la especlacion; y en el tercero los cordiales y 
difusivos. Con lodos los métodos el resultado es vario, ^  
los años y las localidades. ^

Recuerdo perfectamente lo ocurrido en 1a H a b a n a  en '
fue uno de los años más mortíferos. Llcí^ron á la ha

de g*®',.fines de junio el navio Isabel I I  y varios otros buques - n
Pocos díasra, que consliluian la escuadra española. 

su llegada, empezaron á sufrir sus tripulaciones de 
endémica. Los profesores del cuerpo de sanidad mar 
castrense, encargados de la curación de los enfermos . 
hospital militar, y prácticos la mayor parte de ellos cji ® 
empicaron todo su saber y cficácia para su tratamicn o. j 
el infatigable jefe de sanidad militar, Sr. Baslarrec ĵ,¡. 

mortandad era considerable, movido por su amor a n 
dad, dispuso que uno de los médicos venerables de
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quecucnla muchos años de práctica y goza de gran reputación 
en el tratamiento del vómito priefo, se encargara de una sala 
de esta clase de enfermos. Pocos dias bastaron para demostrar 
que las defunciones no disminuían en dicha sala. Ensayáronse 
yarios remedios, entre ellos la quina en polvo dada al interior 
por onzas, según el método de Lafiiente. El resultado de lodo 
fuéque, en los tres mesesde julio, agosto y setiembre, sola­
mente del navio perecieron 320, de los 930 hombres de su do­
tación, et sic de ca ter is .

El método antiílogislico, aplicable en algunos casos durante 
el primer periodo, ha sido llevado al eslremo por algunos mé­
dicos, y causa asombro considerar la cantidad de sangre es- 
Iraida de los enfermos- Rush y Burnet han sido los más acér­
rimos partidarios de este método. El primero llegaba á sangrar 
basta quince veces: por regla general hacía nueve sangrías, y 
eslraia de cada enfermo por término medio de 90 á tOO onzas. 
El segundo no era menos exagerado en las emisiones de san- 
ffre, habiendo llegado el caso de eslraer á un solo enfermo 
200 onzas en varias vecesll ¥ esto porque consideraba la en­
fermedad en, su primer período como puramente inflamatoria. 
Cbisholm dice, por el contrario, que ni un solo caso, tratado 
fisclusivamenle por la sangría, terminó favorablemente. James 
feliowes duda mucho de la eflcácia de las emisiones sanguí- 
neas. Biane Jas cree útiles en ciertos casos, solamente en el 
primer periodo, y en otros machos peligrosas. También se han 
^picadolas afusiones frías, cnando la piel se presenta seca y 
urente.

El método mercurial, encomiado por Dickson yChisholm, 
Msido combatido por muchos médicos franceses, españoles é 
’ítSleses, que niegan su eficácia. Trousseau vio usar en 1828 
^flibrallar ios mercuriales, que no solamente fueron inútí- 
**iSino perjudiciales. El inoculador Dr. Ilumboldt empleaba 
*DI8SS en la Habana en el primer período una ó dos sangrías 
funerales á muchos enfermos, y en seguida el sulfato de quini- 

adiado á los calomelanos en dosis purgante. El restilladode 
^ método se halla ya consignado en las estadísticas formadas 
para averiguar los efectos de la inoculación preservaliva. Fa- 
®*̂fíron con él 33 individuos de cada 100 invadidos, entre los 

í’*® se habían sometido á la inoculación, y 28 entre los que no 
pasaron por aquella prueba.

Eos tónicos y estimulantes, la quina y quinina, también sehan lasado por diferentes médicos. Nuestro compatriota La-
“®ote solia dar de G á 8 onzas de corteza de quina peruviana 
^  polvo en los dos primeros dias do la enfermedad. La quini- 

los tónicos y estimulantes no han sido más afortunados. 
H oigunos casos, durante la convalecencia y cuando se vea 

el elemento periódico, podrá aquella tener útil

aceite al interior y en fricciones; el zumo de limón ad- 
islrado al interior y aplicado esteriormenlc; la creosota di- 

gj ^ ’ l̂o-bada por un médico de Mobila; las afusiones frias y 
Ijjĵ  '*̂‘1 remedios, puestos en práctica para combatir esta do- 

r ’ resultados varios, que dependen, más de la
los ' médica anual reinante y de la localidad, que de 

Jiiedios curativos empleados.
^ o espuesto se deduce, que hasta ahora ningún tratamien- 

rado contener ese movimiento ferraenlativo especifico

- V  , u  e j

®  h a  l o g r

• Gastaría considerar la ineficácia dcl tratamiento j)or la 
un sabio catedrático

tj
dg h f í‘'ore en el curso de la fiebre amarilla. Si otras razones 

P^ra desechar el origen palúdico del agcnlepro-

®̂rsM ^ preparados; un sabio catedrático de la Uni- 
l*r Habana los cree perjudiciales, y opina que el 

S(j,ji¡,,̂ .*'''®̂ Gctor es de origen animal; lo cual me parece más 
ocjjj- efecto, ¿qué efluvios palúdicos son esos que

^Ga enfermedad continua, que no está sujeta á 
que dá lugar á lan rápida disolución en la sangre.

y que se resiste tan perlinázmenfe al precioso específico, lan 
eficaz en las interrailenles y tan inerte en la fiebre amarilla?

F l o r e n t i s o  D í a z  U ü i z .

{ S e  e n n e l u i r á . J

S E C C I O N  P R Á C T I C A .

CLINICA DEL DR. ALONSO.

(especial de mujeres.)
E n o r m e  tu m o r m e lá n ic o .— O p e ra c ió n .— M u e rte  de  ia e n ferm a.

Carmen Lezcano, natural de Cartagena y residente en 
Madrid, de 68 años de edad, temperamento nervioso, consli- 
lueioii deteriorada por la enfermedad actual; de buen género 
de vida, de salud habitual buena: tan solo ha padecido en 
un sobre-parlo. de diez que ha tenido, un infarto lácteo en la 
mama izquierda.

Hace dos años le salió un bullito en la parte lateral derecha 
del pecho, al nivel y por fuera de la mama, duro, indolente, 
movible y del tamaño de una avellana cuando advirtió su exis­
tencia; aumentó poco hasta once meses, de.sde cuya fecha ha 
crecido más y principalmente durante los tres últimos, en que 
desde el volúmen do un puño ha progresado hasta el enorme 
que hoy presenta, lo que supone un trabajo morboso conside­
rable; el estado general, que era bueno, se ha ido debilitando 
cslraordinariamcnle, habiendo perdido las fuerzas, el apetito 
y las carnes y color naturales. Desde que este conjunto de sín­
tomas se ha* ido declarando, han aparecido unos dolores laiiei- 
nantes é inlerinilenles, que se irradian á la espalda.

Entró en la clinica el 29 de febrero, ocupando la cama nú­
mero 6 de la sala de Santa Isabel.

El estado de la enferma era el siguiente: im enorme tumor 
en el lado derecho del pecho, se estendia en dirección vertical 
desde la parle media de la axila hasta las últimas costillas ver­
daderas, y irasversalmente desde la parte media de la mama 
hasta la espalda, de forma esferoidea irregular; sus dimensio­
nes eran O'n.CO de circunferencia y 0m,2U do diámetro; la piel 
que le cubría estaba muy disleudida, ofreciendo una coloración 
violácea en el cuarto mfero-cslerno, en medio del cual había 
unas manchas negras redondas, muy limitadas; al laclo ofrecía 
cierta pastosidad en todo él, abolladuras y una blandura como 
de liquido en ia estension donde ia piel se hallaba decolorada; 
se escitaba con el contacto un dolor agudo en sitios variados: se 
dislingiiia á la percusión un temblor general; procurando dis­
locarle, se notaba resistencia en la base y adherencias con la 
piel; aquella se inlroducia por debajo dél pectoral mayor, el 
que se hallaba empujado hácia adelante borrando la escavaciou 
infra-clavicular; también se mclia debajo de la mama, de modo 
que la mitad esterna de esta se apoyaba sobre él; en la semi­
circunferencia infero-esterna lema la base bien limitada. La 
posición del tumor impedia reconocer el fondo de la axila.

El estado general, deplorable; las fuerzas radicales tan gasta­
das, que durante la esploracion !c dieron vahídos y convulsio­
nes pasajeras; la coloración de la piel tenia en todo el cuerpo 
un Unte térreo; el apetito, perdido.

Se le prescribió media ración, vino, chocolate por la larde y 
leche de cabras por la mañana; cocimiento de cebada para be­
bida usual y capa de algodón a! tumor.

En los dias sucesivos se mejoró el estado general, se sentaba 
para comer; el apetito y las digestiones, regulares; pero cual­
quiera impresión la abatía cslraordinariamenle.

Se calificó esta enfermedad de tum or m a ligno , creyéndose 
seria ü n fu n g u s  hem aiodes, pues tenia caracteres de tal; el pro­
nóstico era fatal, y aun cuando las circunstancias de la enferma 
y la estension (leí mal se oponían al tratamiento quirúrjico, 
como abandonada ási misma el resultado funestó era inevita­
ble, se decidió emplear cl único recurso que podría arrancar á 
la enferma de la muerte.

Operación. Preparada la enferma y cloroformizada ligera­
mente, se hizo lina incisión oval alrededor del tumor; el diáme­
tro mavor de aquella se dirijía hacia abajo y adentro desde el 
fondo de la axila hasta debajo de la mama; con esta incisión se 
aprovechóla piel que cubríala mama, que era la única sana; 
en lo restante el bisturí siguió el surco que había entre el tu­
mor y las paredes lor<ácicas; quedaba pues adherido á é lu n  
segmento de piel más bien cóncavo-convexo que oval: se ena- 
pezó á disecar á grandes cortes cl lábio interno de la herida en 
cuyo grosor iba la glándula sana; hecho lo cual, se atacó la
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base de la masa morbosa que se introducía por debajo del 
gran pectoral, y mandaba un pedículo atravesando las fibras 
medias del gran serrato, y ensanchado entre este y las costillas 
en forma deboton de pechera; se disecó con la rapidez que 
exijiael estado de la enferma, atacada de síncopes continuados, 
y se separó lodo el tumor: antes de terminar este tiempo de la 
operación, habiendo dado un córte en el tumor salió de su inte­
rior un líquido lénue y negruzco, en cantidad próximamente de 
120 gramos, lo que llamó sobremanera la atención. Registrada 
cuidadosamente la axila se encontró una masa redonda del 
volumen de una nuez; se estirpó.

Quedaba entonces toda la solución de continuidad completa­
mente libre de cualquier sustancia sospechosa; el sitio sobre 
que había descansado el tumor presentaba una coloración ne­
gruzca, asi es que los músculos ofrecían un aspecto parecido 
al de la putrefacción.

Hubo que ligar solo una arteriola que debia proceder de las 
torácicas; la hemorragia venosa fué muy poca.

.\ntes de curarla hubo que esperar algo de reacción; ayu­
dándola, hacia temer por su vida; se dieron cinco puntos de 
sutura y se colocaron las tiras de aglutinante necesarias y el 
apósito conveniente.

E x á m en  del tum or. Era una masa cubierta con un quiste 
sumamente delgado, esferoidea, con eminencias mamelonadas, 
de O'D.lb de diámetro y t,20ü eramos de poso; tenia pues un 
peso especifico bastante notable; hecha una incisión crucial 
en su cubierta celulosa se abrió sin dificultad, y nos mostró una 
sustancia melanica Ü[)o; parecía estar formada áe pedazos polié­
dricos, resultando sus caras del aplastamiento; al separar los 
colgajos quedaban adheridas á ellos masas de diferente grosor 
aunque de la misma naturaleza; únicamente en el centro había 
algo de reblandecimiento: quizas seria esta la fuente de donde 
procedía la serosidad negruzca que salió durante la operación. 
bomeUdas á un examen rigoroso, estas masas lenian una con­
sistencia cretácea, manchaban de un negro de liiila cuanto las 
locaba: había una pequeña trama celular iiilerslicial; salía por 
espresion un ju y o  negruzco, que espueslo á la lente del inicros- 
cobio ofrecía los caractéres de la sustancia melánica, á saber: 
células irregulares de va r ia s  fo rm a s  (una sola se vió esférica) 
en su inlerior, y en la trama granulaciones de m H unina .

El tum or de la a x i la  era un ganglio linfático degenerado, de 
la misma especie que el otro.

Prescripción: dieta de caldo; agua l̂e limón para bebida 
usual; agua de melisacinco onzas; alcohol de canela una drac- 
raa; j.irabe de corteza de cidra una onza: mézclese para tomar á 
cucharadas con Observación; calentadores á la s  eslremidades.

La reacción empezó muy lenta, acompañada de vómitos, para 
los que se prescribió agua de Seldlz: el segundo día de opera­
ción habla muy poca liebre traumática y lo mismo siguió el 
tercero: el clia cuarto se presentó una liebre intensa con sínto­
mas adinámicos y de catarro bronquial; se sus[)endió la admi­
nistración de los aiiliespasmódicos reemplazándoles con uiia 
pocion gomosa; los dias quinto, seslo y sétimo fué aumentando 
este estado grave; este día se hizo la primera.cura: había ex­
halación serosa negruzca, los labios de la herida erisipelatosos, 
asi como una zona en la cintura; aquellos ligcraineiile adheri­
dos; se quitó un punió de sulnra. Se empezó á administrar 
limonada hidroclórica para bebida usual, media libra de coci­
miento antiséptico incompleto en dos dosis y cucharadas de 
looc blanco; el dia siguiente estaba más grave, habia compli­
cación por parle del abdomen, que estaba muy meteorizado, y 
los vómitos eran continuados: caldo de gallina y cucharadas en 
él de vino de Málaga; agua enfriada con nieve para bebida 
usual, terrones de la misma con observación del voiiiilo, y em­
brocaciones al vientre con una mezcla de aceite de manzanilla y 
éter sulfúrico, poniéndole después fomentos de cocimiento de 
manzanilla con manteca. El día noveno se curó por segunda 
vez; la solución de continuidad ofrecía síntomas pútridos; las 
pequeñas adherencias habían desaparecido. Nada basló para 
que la enfermedad se mejorase: á pesar de. los estimulantes á los 
miembros y al recto, que se le aplicaron los dias 10 y 11, su­
cumbió en medio de la adinamia más profunda el dia 11 de 
operada y 2 i  del ines.

A u to p sia . Esploradas lodas las cavidades, nada se enconlró 
que demostrase la generalización de la nielanosis en la econo­
mía: todos los órganos lenian el sello de la edad avanzada do 
la fallecida; en la superficie de ambos pulmones habia algunas 
manchas negruzcas, semejantes á las que tan frecuonlcmoule 
se ven en las salas de disección: en ambos ovarios quistes se­
rosos, más mmierosüs y voluminosos en el izquierdo; este 
tenia ia magnitud de una manzana pequeña: abierta la mayor 
de las bolsas serosas, se encontró en su inlerior unos racimílos

formados por la aglomeración de unos granitos pequeño!, 
blanco-nacarados y de consistencia dura.

R ejlexiones. En una mujer de buena constitución y salud 
habitual, sin antecedentes morbosos de ninguna clase, apare­
ce á los G6 años de edad un lumorcilo en la región costal de­
recha, indolente, duro, movible, que según va crccieado, 
lleva tras si alteraciones locales y generales muy notabte, 
adquiriendo un volúmeii eslraordinario en poco tiempo; siendi 
en sus últimos tiempos muy doloroso, en algunos sitios y ocj- 
siones, á la presión; que aílera la piel que ie cubre, rehíaude- 
ciéndoía hasta imitar un absceso que se va á abrir; que aai- 
quila á la enferma destruyendo profundamente sus fuerzas ra­
dicales; ofreciendo, en fin, un cuadro sintomático, que desdi 
luego hacia sospechar una na tura leza  m aligna, que fuéel juicii 
emitido por nuestro catedrático en las confereucias que prece­
dieron á la operación.

Si queremos descender á clasificar la especie de tumor ma­
ligno que es el actual, echando una ojeada sobre su sinlonia- 
tologia, veremos que se asemeja mucho á la fácies que jiresfii- 
la el fiingus hemalodes: esto sentado, se hizo la eslirpaciondt 
mal y la disección nos manifestó una equivocación. ¿Era posi­
ble con los caractéres dichos calificar de mclánico ese enorof 
tumor? No. El mayor encontrado en el hombre no se acerci 
con mucho en volumen al actual; quizás sea este veinte vec« 
mayor que ei más grande do los publicados: añadamosáesw 
que la nielanosis más bien es enfermedad que complica á olrü 
formas del cáncer, que individualidad morbosa, v lendrera» 
obstáculos casi insuperables para determinar la naturaleza díi 
presente.

¿Estuvo indicada la operación? Espuestas en cátedra las ti­
zones que la apoyaban y las que la desechaban , se vió pN- 
ban mas las primeras, por lo que se llevó á cabo. Hoy, á peat 
del fin fatal de la paciente, podemos asegurar que estaba h- 
dicado el tratamiento empleado; la falta de masas melánici: 
en las visceras, ¿no nos demostró bastante, que quirúrjicamu- 
le tiuedaba curada con la eslirpaeion?

Nada diremos de la manera de llevarla á cabo; amenazaii 
continuamente la existencia de ia operada, requería que* 
vigilase á cada paso su estado general y que las maniobras* 
hicieran con mucha celeridad. Asi se hizo lodo: hubo'' 
que interrumpirlas varias veces, pero el tiempo empleadô  
todas fué corlisimo.

La liebre adinámica que complicóla herida y la falU<J* 
fuerzas de la paciente, nos privaron de la satisfacción de verU 
curada; murió á los once dias, es decir, que si hubiera ayu­
dado más la organización, si hubiera sido joven, no hubî  
fallecido la mujer; el dia once de operación es ya uiiaép 
muy leliz para el enfermo y para el cirujano.

Este caso es sumamente eslraordinario por lodas su s cif' 
cimslancias, pero indudablemente el re.^ullado de ia autóp’!| 
es (le lo más sorprendenle; á una masa melánica que ha'’'* 
ido acompañada de tales sinlomas locales y generales ¿no c*' 
respondiaii manifeslacioncs dialésicas en sus órganos 
tos? Pues nada de esto se encontró : las visceras (Je la eníet®* 
al parecer estaban sanas; casi se podría asegurar que toójiST 
manifeslaciones morbosas fueron ocasionadas por la lesión lo'’̂

Indudablemente el caso presenle contribuirá á esclarecerf'^ 
parle de la ciencia, que aun se halla envuelta en la 05CurK»“ 
por lo reciente que es su estudio.

Madrid S de mayo de 1860.
El interno encargado de la observación,

E z e q u i k l  M.(Rt i n  d e  P e d r o .

H O T E L  D I E U .

T is is  a c e le r a d a .—  P e rfo rac ió n  p u lm o n al.  —  n id ro n cu m o to ra x .—  

— A u l6 p s ia .

En la sala de Sainle Agnés, á cargo del !)r. Trousseau ,̂ 
presentó el 3o de enero un Joven de 31 años, bien 
de oficio cocinero, ei cual dijo que hacia ocho dias cstab» 
refiriendo toda su enfermedad al pecho. Hay (jue 
ni él iii ninguno do su familia habiaii tenido afección lora 
alguna. . (pv

E st do actua l. Decúbito supino preferible á c u a lq 'i 'c r  
guna fiebre: respiración algo frecuente, los acompai’̂ 'L¡.al

especlor;. Oración mucosa: sonido macizo en la.s reg¡oi)es_s«W"pj. 
Cüiares y ligero estertor mucoso sibilante; en la fosa 
nosa derecha ruido de soplo, espiración prolongada,
cüfonia:
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Dia d e  fe b re ro . R u id o  d e  sop lo  m á s  e s le n s o ;  e s te r to r  
su b crcp ilan le  e n  la re g ió n  a x i l a r  a l  tiem p o  d e  to s e r .

Prescripción. Kermes, 3 pildoras de ü gramos 30.
Dia 2. Especloraciüíi mucosa; ruido de S'plo más intenso 

en la fosa infra-espinosa derecha; inspiración acompañada de 
(Stertor crepitante muy fino.

Dia 3. Menos fiebre; sigue el ruido de soplo.
Prescripción. Seis píhloras de kermes.
Dia 4. Más opresión de pecho; liebre más intensa; ruido 

dtí soplo menos intenso; no hay esterior crepitante.
Dia 5. Menos liebre; después de la tus se «yen como burbu­

jas de estertor sub-crepilanle en la fosa sub-espinosa derecha; 
brmicofonia.

Dia 17. Pulso frecuenle; respiración mas fácil; espectora- 
cion calarral; ruido de soplo mezclado con ruidilos sub-crep¡- 
lanles en la fosa supra-espinosa derecha; en la fosa infra-espi- 
líosa ruido anfórico

Dia 8 . R u id o  d e  so p lo  m á s  c o n s id e ra b le ;  d ia r r e a .
Dia 9. En la fosa supra-espinosa derecha, estertor sub-cre- 

pilanle intenso.
Dia 10. S ig u e  la  f ie b r e ;  e sp illo s  m u c o - p u r u le n to s ,  n u m u -  

lares y  a is la d o s ; e n  la  fo sa  s u p ra -e s p in o s a  r u id o  d e  so p lo  m as 
fuerte; lo m ism o e n  la  in f r a - e s p in o s a  p e ro  s in  e s te r to r ;  s ig u e  la 
diarrea.

Dia 13. En la región sub-clavicular derecha, respiración dé­
bil prolongada, espiración apenas notable; ruido de burbujas; 
continúa el ruido de soplo y la broiicofonía eii las regiones su- 
praé infra-espinosa del lado derecho; síguela espccloracion 
iHiinular y puriforme; sudores abundanles por la noche; estre­
ñimiento.

Pres'-ñpcion. Aceite de ricino, 13 gramos (media onza).
Dia 13. Gorgoteo en la fosa supra-espinosa derecha.
Dia 17. Gorgoteo también en la fosa infra-espinosa.
Dia IX. F i e b r e , o p r e s ió n , p e rc u s ió n  d o lo ro s o ; g o rg o te o  e n  

las fosas s u p ra  é  in f ra -e s p in o s a , d o lo r  e n  e l c o s ta d o  d e rc c lio  d e ­
bajo de la s  c o s t i l la s .

Dia 20. F ie b re  m á s  in te n s a ,  m a y o r  o p re s ió n ,  e s p e c to ra c io n  
purulenta n o  n u m u la r ;  s e d  a r d i e n t e ,  le n g u a  ro ja  e n  la  p u n ta  
y pálida e n  la  b a s e ;  fa l la  d e  so n id o  e n  to d a  la  r e g ió n  d e re c h a  
del p e c h o , d o lo r  v iv o  d e b a jo  d e  la s  c o s t i l l a s ,  e g o fo a ía  á  lo 
'afgode la  c o lu m n a  v c r l e b r a l ;  s ig u e  e l  g o rg o te o  e n  los m ism o s 
wliosya d ic h o s . , . , ,

Día 22. Corvadura y elevación del lado derecho del pecho; 
^ 'do timpánico al nivel de los carlilagos costales; falla com­
pleta de ruido respiratorio; dolor á la presión debajo de la leli- 
be; siguen los demás fenómenos de otros días.

Dia 23. Signe la elevación parcial del pecho, los movimien­
tos respiratorios se verifican solo en el lado izquierdo; sigue el 
ruido timpánico; la sucusion hipocrática produce ,uri ruido se- 
“tejaaie al de una botella medio llena de liquido, cuando se la 
™uevefuertemente; sigue el dolor del costado debajo délas 
ouslillas,

^>'escripcion. Pomada de belladona al sitio del dolor.
Dia 23. Espectoracion muy abmiilanle; el enfermo dice que 

1'.'̂  puede especlorar cuando se acuesta del lado derecho; rclin- 
hu metálico en la parle anterior de! pecho.

^>u2f¡. Sigue el relinlin metálico y la fiebre; diarrea.
..Día29. Menos fiebre, calor suave de la pie!; sigue la 
uiarrea. '

Dia 3 de marzo. Espectoracion abundante; sonido limpá- 
¡’co desde la clavícula hasta la telilla derecha; sonido macizo 
?■) la parle inferior del mismo lado de! pecho; relinlin metálico 

ol borde posterior de la axila. . . , , , , , ,
- Día i . ijq desaparecido la elevación del lado derecho del 
P uho; ('specloracion fétida. 

í!'®*ei'ipcíon. Tres cucharadas de vino de quina, 
i!'®, 12. Relinlin metálico en toda la región axilar.

, L̂ ûos estos síntomas fueron aumentando progresivamcnlp, 
lodo la espectoracion; la demacración avanzaba, y la per- 

de lag fuerzas llegó á lal punto, que el 2b espiro este des­
graciado enfermo. °
k hecha 36 horas después de la  m uerte. Demacración
j!(‘rible; el pulmón derecho muy aplanado y sembrado (lo tu - 
maíin dos litros próximamente ( 
lanlp ol espacio comprcnci
k„*., ^ ra  p u lm o n a l: in s u f la n d o  p o r  « u u ^ u k -a , oc »k.. o « ... .«o 

uroiijas dy p o r  t r e s  p e r fo ra c io n e s  p u im o n a le s  q u e  o c u -  
b j " ‘a p a r le  a n te r io r  y  la te r a l  d e l  p u lm ó n ;  e n  e l lad o  i z q u ie r -  

pu lm ón  e s tá  ta m b ié n  a p la n a d o  y l le n o  d e  tu b é rc u lo s  e n  
d e l ta m a ñ o  d e  u n  g u i s a n t e ;  e n g ro s a m ic n lo  

El d e  la  p le u ra  v is c e ra l-
ín g ad o  re b la n d e c id o ;  e l  d ia f ra g m a  p r e s e u la  lo s  c a r a c te r e s

naiiUMx/ j
e pus flegmonoso, bien for- 
ido entre la pleura costa! y 
a tráquea, se ven salir las

de una inflamación que ha ocupado la superficie en relaciou 
con la cavidad torácica. -

Consideraciones. lié aquí un caso bien notable de lisis ace­
lerada, de esa tisis que presentando los mismos síntomas y las 
mismas lesiones que la lenta que comunmente se observa, 
difiere de ella por el curso rápido que sigue, debido a circuns­
tancias que ignoramos completamente, sin que nada pueda de­
tenerla en su fatal camino. .

Esta tisis rápida puede confundirse con la rapida tifoidea; 
pues los primeros sinlomas son muy parecidos, necesitando 
que se presenten ciertos sinlomas para distinguirla, y acu­
diendo sobre lodo á la autopsia que nos revela la falta de pro­
ducción tuberculosa. . ,

El caso, objelo de esta observación, tiene de particular, que 
la enfermedad empezó de repente, pues solo ocho días llevaba 
enfermo este joven cuando se presentó en el hospital; ni su 
conslitucion ,ni sus antecedentes de familia, esplican esta re­
pentina aparición de la enfermedad; y siu embargo, dos meses 
han bastado para conducirle al sepulcro.

Oirá circuüslancia que llama la atención, es la falla de do­
lor en ninguna región del pecho, á pesar de estar perforado 
el pulmón por tres distintos puntos; el enfermo sentía siem­
pre el dolor en el costado derecho, debajo de las costillas, en 
el sitio correspondiente á la pleuresía diafragmálica, produci­
da por la caída del pus en dicho sitio .

La costumbre que el Dr. Trousseau tiene de pronunciar en 
alta voz los síntomas observados en los enfermos, me ha faci­
litado poderlos recojer con la exactitud que requiere un caso 
de esta especie.

París, 6 de mayo de 1860,
Da. CORTEJAREN'A.

S O C IE D A D E S  C I E N T I F IC A S .

REAL ACADEM IA D E M EDICINA DE M AD RID.

Memoria presentada al concurso de 1859 por el Llf.EXCl.U‘0
D. A g u s t í n  MahU d e  O v i e t a , y premiada con un accésit (1).

F J D r .  A n c e lo n  e m p ie z a  c o in h a l io n d o  l a  v a c u n a ,  a s e g u ­
r a n d o  q u e  h a c e  s e s e n ta  a ñ o s  lo s  g o b ie rn o s  y  c u e r p o s  c i e n t í ­
f ic o s  d e  E u r o p a  a c o n s e ja n  u n a  c o s a  q u e  n o  p u e d e n  d e f in i r .

M e  p a r e c e  e s t r a n o  e n  t a n  e n te n d id o  p r á c t ic o  q u e  n o  b a y a  
p a r a d o  su  im a g in a c ió n  e n  la s  id e a s  p r im i t iv a s  d e  J e n n e r ,  e n  
l a s  q u e  n o  so lo  v e r á  l a  d e f in i c ió n , s in o  to d o  e l  c u r s o  c o m ­
p le to  d e  la  p ú s tu l a  v a c u n a l .

T a m p o c o  e s  c ie r to  c in c  s e a  t a n  g e n e r a l  c o m o  s u p o n e ,  la  
d iv e r g e n c ia  d e  lo s  m é d ic o s  e n  c u a n to  a l  o r ig e n  d e  l a  v a c u n a ,  
s u p o n ié n d o la  u n o s  p r o d u c to  d e  u n a  e n f e r m e d a d  d e  la  v a c a ,  
y  o t r o s  d e l c a b a l l o ; s in  e m b a r g o , c o m o  o p o s i to r  á  e s ta  p r á c ­
t i c a ,  r e c u e r d a  e n  u n a  n o t a , c o n s e c u e n c ia  d e  la s  id e a s  a n t e ­
r i o r e s ,  l a  c o in c id e n c ia  d e  q u e  c i e r t a s  e r u p c io n e s  d e  la s  v a c a s  
y  e l  m u e r m o  d e l c a b a l l o , n o  s e  l ia n  c o m u n ic a d o  a l  h o m b r e  
a n te s  d e  la  p r á c t i c a  d e  la  v a c u n a c ió n .

S ig u ie n d o  s u s  i d e a s ,  p o d r ía m o s  d e c i r  q u e  e n  s u  c o n c e p to  
la  v a c u n a c ió n  im p r im e  a l  h o m b r e  c i e r t a s  c o n d ic io n e s  o r g á ­
n ic a s  a n á lo g a s  á  la s  d e  l a  v a c a  y  d e l  c a b a l lo ,  y  p o r  c o n s i­
g u ie n t e  la  p r e d is p o s ic ió n  á  a lg u n a s  d e  la s  c n ié r m e d a d e s  d e  
a q u e l lo s .  B a s t a ,  m e  p a r e c e ,  c i t a r  e s te  r a z o n a n i i e n to  p a r a  
c o n s id e r a r le  c o m o  p o c o  p r o b a d o  e n  b u e n a  f ilo so f ía .

L a  v a c u n a ,  p r e g u n t a  A n c e lo n ,  ¿ e s  u n  p r e s e r v a t iv o  d e  la  
v i ru e la ?  ¿ P r e s e r v a  c o n  s e g u r id a d ?

« L a s  o b s e r v a c io n e s ,  c o n t in ú a ,  n o s  h a c e n  v e r  q u e  l a  v i ­
r u e l a  a t a c a  á  lo s  v a c u n a d o s ; n o  s e  p u e d e  n e g a r  s u  e v id e n c ia ;  
lo s  g o b ie r n o s  y  l a s  c o r p o r a c io n e s  c ie n t í f ic a s  lo  c o n o c e n ; 
p e r o  h a b ie n d o  p re c o n iz a d o  l a  v a c u n a ,  ¿ c ó m o  i r á n  a  d e s a u ­
to r i z a r s e  r e c o n o c ie n d o  q u e  h a n  s id o  e n g a ñ a d o s ?  E n  e s te  
c o n f l ic to , lo d o s  v ie n e n  a l  s o c o r ro  d e  e s ta s  c o r n o r a c io n e s .—  
L o s  v a r io lo so s  v a c u n a d o s  s o n  v íc t im a s  d e  u n a  f a ls a  v a c u n a . —  
L a  v i r u e la  d e  lo s  v a c u n a d o s  e s  u n a  v a r io lo id e s .— L a  v a ­
c u n a  d e  J e n n e r  s e  h a  d e b i l i t a d o .»

(1 )  V éa n se  los n ú m e ro s  331 , 3 3 2 ,  333 y 3 3 i .
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E s  ¡ a d u d a b l e ,  c o m o  h e m o s  te n id o  o c a s ió n  d e  e n u n c ia r ,  

q u e  la s  v i r u e la s  h a n  a ta c a d o  á  a lg u n o s  v a c u n a d o s ;  p e r o  lo  
q u e  n o  o f r e c e  d u d a  t a m b i é n ,  e s  q u e  e n  la  in m e n s a  m a y o r ía  
d e  e s to s  s e  o b s e r v a , q u e  e l  c u r s o  d e  l a  e n f e r m e d a d  s e  líio d í-  
l lc a  d e  u n  m o d o  e v id e n te  v  s e n s ib le ;  h a b ia  q u e  d a r  u n  
n o m b r e  á  e s í ^ c n f e r m c d a d  m o d if ic a d a ,  v  e l  d e  v a r io lo id e s  
h a  s id o  a s ig n a d o  g e n e r a l m e n t e ,  c o m o  p ó d ia  h a b é r s e le  d a d o  
o t r o  c u a lq u ie r a .

N o  h a b r á  p r á c t ic o  q u e  h a y a  v is i ta d o  e n  r e p e t id a s  e p id e ­
m ia s ,  q u e  p o n g a  e n  d u d a  e s t a  v e r d a d ,  p a r t i c u l a r m e n t e  si 
h a  te n id o  la  o p o r tu n id a d  d e  i r  c o m p a r a n d o  a l  m ism o  t ie m p o  
u n  e n f e r m o  v i r u le n to  n o  v a c u n a d o ,  v  o t r o  q u e  lo  e s t é .

E n t r a n d o  d e  b u e n a  fé  e n  c l  e s tu d io  d e  e s to s  h e c h o s ,  s e  
d e d u c e  c o m o  p r o b a b l e ,  q u e  la  v i r tu d  d e  la  v a c u n a  n o  s e a  
q u iz á s  e n  to d o s  ¡ n d e f m id a ,  y  a s í  v e n d r e m o s  á  c o m p le ta r  
p o r  la s  r e v a c u n a c io n e s  e l  p o d e r  so lo  te m p o r a l  q u e  le  c o n ­
c e d e n  m u c h o s  h o m b r e s  r e s p e ta b le s .

S ie n d o  a b s o lu ta m e n te  ig u a le s  la  m a r c h a  y  lo s  c a r a c t e r e s  
d e  la  p ú s tu la  v a c u n a l  h o y ,  c o m o  e ii  t i e m p o  d e  J e n n e r ,  n o  
s e  y é  r a z ó n  a l g u n a  p a r a  s o s t e n e r  q u e  s e  h a y a  d e b i l i t a d o  e l 
f lu id o  v a c u n o ;  p e r o  s í  d e b e  r e c o r d a r s e ,  q u e  h a  d e p o n e r s e  
m u c h o  c u id a d o  e n  l a  e le c c ió n  d e  é l ,  c o m o  e s p e c ia lm e n te  
a c o n s e jó  J e n n e r .

N o  m e  e s  p e rm it id o  i n t e r p r e t a r  e l  e s p í r i tu  d e  la s  c o r p o r a -  
cione.s c ie n t í f ic a s ;  p e ro  p e r s u a d id o  e s t o y , á  p e s a r  d e  lo  q u e  
d ic e  e l  D r .  A n c e lo n ,  q u e  e n  e l la s  h a b r í a  s u f ic ie n te  a b n e g a ­
c ió n  d e  p r o c la m a r  s u s  id e a s ,  p o r  c o n t r a r i a s  q u e  p a r e c i e r a n  á  
s u s  o p in io n e s  a n t e r io r e s ,  si s e  I ia l lá r a n  c o n v e n c id a s ,  n o  so lo  
d e  la  in e l ic á c ia  d e  la  v a c u n a ,  s in o  d e  o tro s  e fe c to s  m á s  d e ­
s a s t r o s o s , c o m o  q u ie r e  d a r  á  c o n o c e r  e l  a u t o r  d e l  t r a t a d o  
m a te m á t ic o  y  filo só fico  d e  l a  v a c u n a .

P e r o  a n t e s  d e  p a s a r  m á s  a d e l a n t e , n o  p u e d o  m e n o s  d e  
c o n fe s a r ,  q u e  e l  t r a l ia jo  d e  e s t e  n o ta b le  p r á c t ic o  e s ,  e n  m i 
p o b r e  j u i c i o ,  m u y  lu m in o s o ;  a b u n d a  e n  d a to s  e s ta d ís t ic o s  
c u r io s í s im o s ,  y  e s c i ta  f u e r te m e n te  la  a te n c ió n  d e l  le c to r ,  
h a s ta  e l p u n to  d e  l l e g a r  á  c o n m o v e r  s u s  c o n v ic c io n e s

S u  t r a b a jo  s e  c o m p o n e  d e  t r e s  e le m e n to s :  l , ° ,  c i f r a s ,  
h e c h o s  y  c á l c u l o s ; 2.® l a  in té r p r e ía c io i i  d e  e l l o s ;  5 .° ,  im ­
p u g n a c io n e s  á  la s  id e a s  d c l o s S r e s .  B o u s q u e t ,B e r t i l lo n ,  e tc .

M a g n íf ic o s  lo s  p r im e r o s ,  y  r e c o p i la d o s  y  e s p u e s to s  c o n  u n
c la r ís im o  t a l e n t o ,  n o  s e  v e n  la s  c o n s e c u e n c ia s ,  ó  s u  i n t e r ­
p r e t a c ió n ,  t a n  b ie n  d e r iv a d a s  y  n a tu r a l e s .  G r a n d e s  d if ic u l­
t a d e s  q u e d a n  to d a v ía  q u e  s a lv a r  e n t r e  lo s  p r e c e d e n te s  y  s u  
c o n c lu s ió n ,  y  e l  i io m b re  re f le x iv o  s e  c o n v e n c e  c a d a  v e z  m á s  
d e  la  o s c u r id a d  d e  v a r io s  p u n to s  d e  la  c i e n c i a ,  d e s d e  e l  m o ­
m e n to  e n  q u e  e s to s  s e  p o n e n  á  d is c u s ió n . E n  la s  im p u g n a ­
c io n e s  s e r i a  m á s  h a l a g ü e ñ o  e n c o n t r a r  m á s  r a z ó n ,  e n  l u g a r  
d e  lo s  té rm in o s  d u r o s ,  q u e  n u n c a  d a n  m á s  v a lo r  á  lo s  e s c r i ­
to s  c ie n tíf ic o s .

R e s p e ta n d o ,  p o r  c o n s ig u ie n t e ,  l a  e x a c t i tu d  d e  la s  c i f r a s ,  
p o r q u e  s o n  r e s u l ta d o  d e  in v e s t ig a c io n e s  c u id a d o s a s  y  p r e ­
s e n ta d a s  c o n  u n  n o b il ís im o  o b je to ,  m e  o c u p a r é  s o la m e n te  
d e  lo  q u e  m e  p a r e c e  c u e s t io n a b le ,  e s to  e s ,  d e  s u  i n t e r ­
p re ta c ió n .

P a r a  e s t o ,  n a d a  m á s  n a t u r a l  q u e  s e g u i r  lo  q u e  l l a m a  la  
b a s e  d e  s u  t r a b a jo  ó  d o c t r i n a ,  fu n d a d o  e n  l a  d e  C a r n o t .

E s  e s to  t a n t o  m á s  i i i t e r e s a n í c ,  c u a n to  q u e  e l m ism o  A n c e -  
lü ii p r o c la m a  q u e  lo s  m o d e rn o s  a d v e r s a r io s  d e  l a  v a c u n a  
d a tó n  d c l  \ 1  d e  n o v ie m b r e  d e  1 8 4 8 ,  d ia  e n  q u e  M r. A ra g o  
s e ñ a ló  e n  l a  A c a d e m ia  d e  c ie n c ia s  d e  P a r í s  l a  a p a r ic ió n  d e l  
p r im e r  t r a b a jo  d e  M r. C a r n o t .

B a s e s  d e  l a  d o c t r i n a  d e  M r .  C a r n o t .

1 T o d a  a c c ió n  c o n t r a r i a  á  la s  le y e s  d e  la  n a tu r a l e z a
es  s e g u id a  d e  u n a  r e a c c ió n  n a t u r a l  ig u a l .

S i f u e r a  d e  o t r o  m o d o ,  la  c r e a c ió n  e s ta r í a  á  m e rc e d  d e  
la  c r i a t u r a ,  f a s c in a c ió n  a b s u r d a ,  m á s  b ie n  q u e  in i j i ía .

A d m it ie n d o  e l p r in c ip io  d e  e s t a  b a s e ,  e r a  n e c e s a r io  q u e  
M r . C a rn o t  n o s  d e m o s t r a r a ,  q u é  h a y  e n  la  v a c u n a c ió n  q u e  
p u e d a  m e r e c e r  u n  c a r g o  t a n  in m e r e c id o .

L a  v a c u n a ,  a f e c to  c a s i  in o c e n te ,  y  e n  la  q u e  J e n n e r  d e s ­
c u b r ió  s u  v i r tu d  p r e s e r v a t i v a , s e  s u p o n e  q u e  e s  c o n t r a r i a  á  
la s  le y e s  d e  la  n a t u r a l e z a  d e  d o s  m o d o s : i.°,  im p id ie n d o  q u e

la  v i r u e l a  s e  d e s a r r o l le  e n  la  in f a n c ia ;  2.®, f a v o re c ie n d o , por 
c o n s ig u ie n te ,  m á s  a d e l a n t e  e l  d e s a r ro l lo  d e  enferm edades, 
l a s q u e  n o  a p a r e c e r í a n  e n  u n  o r g a n is m o  d e p u r a d o  por la 
v i r u e la .

Q u e  la  v i r u e la  e s  a lg o  m á s  q u e  u n  e c z e m a  s im p le  de  los 
n iñ o s ,  n o  h a y  q u e  d u d a r lo :  lo s  m ism o s  q u e  e n  c l  s ig lo  pasado 
la  c o n s id e r a b a n  c o m o  ú t i l  á  l a  h u m a n i d a d ,  c o m o  F .  lloff- 
m a n ,  v . g r . ,  d i c e :  « S in  e m b a r g o ,  l a  v i r u e l a  a t a c a  á  v e m  
ele u n  m o d o  a g u d í s i m o  y  g r a v e ; *  p a l a b r a s  q u e  in d ic a n  qae 
ta l  m e d io  d e  d e p u r a c ió n  o c a s io n a  á  v e c e s  g r a v e s  con­
s e c u e n c ia s .

L o s  m e d io s  d e  d e p u r a c ió n  q u e  e m p ic a  la  n a tu r a le z a  son 
g e n e r a lm e n te  s e n c illo s  y  a p a r e c e n  e n  lo s  in d iv id u o s  e n  épo­
c a s  p e c u l¡a rc .s  y  e .sp e c ia le s  d e  c a d a  o r g a n iz a c ió n ,  y  no 
r e v is te n  c a r a c t é r e s  d e  m a le s  g r a v e s ,  n i ,  c o m o  la  viruela, 
a p a r e c e n  e p id é m ic a m e n te .

F s  p r e c is o  c o n fe s a r  q u e  e s t a  a f e c c ió n  e s  a lg o  m á s  que 
u n  s im p le  m e d io  d e p u r a t i v o ;  e s  u n a  e n f e r m e d a d  q u e ,  con­
s id e r a d a  s u  m a r c h a  d e s d e  s u  a p a r ic ió n  h a s t a  n u e s t r o s  dias. 
SI e n  a lg u n a s  o p o c a s  h a  s id o  b e n i g n a , h a  p ro d u c id o  e n  otras 
e s t r a g o s  s e n s ib le s ,  y  s u f ic ie n te s  p a r a  q u e  e l  h o m b r e  estudie 
c l  m o d o  d e  c o m b a t i r la  p o r  to d o s  lo s  m e d io s ,  espccialinenle 
p o r  los p ro f i lá c t ic o s .

2.® b a s e .  « L a  a c c ió n  d e  la  v a c u n a ,  e s  d e c i r ,  l a  inmuni­
d a d  q u e  p r o c u r a ,  d u r a  c o m o  d o c e  a n o s .  E n to n c e s  comienza 
la  r e a c c ió n  n a t u r a l ,  y  la  v i r u e la  s e  c e b a  e n  lo s  a d u lto s  va­
c u n a d o s . E n  c u a n to  a  l a  i n m u n i d a d , m u y  d u d o s a ,  d e  las re­
v a c u n a c io n e s ,  s u  d u r a c ió n  e s  m u y  c o r l a  p a r a  q u e  pueda 
a p r e c ia r s e .»

L a s  t r e s  p ro p o s ic io n e s  q u e  c o m p r e n d e  e s t a  s e g u n d a  base 
so n  á  c u a l  m á s  a b s o l u t a s ,  y  d e s g r a c ia d a m e n te  e s te  cslilo 
t a n  a f i r m a t iv o  p o c a s  v e c e s  s e  p u e d e  u s a r  e n  n u e s t r a  ciencia, 
c u y a s  b a s e s  so n  p r o b a b le s  y  n a d a  m á s .  L a  o b s e rv a c ió n  de 
lo s  i ie c h o s  c o n o c id o s  h a c e  n o t a r  q u e  la  in m u n id a d  q u e  prO; 
c u r a  la  v a c u n a  e s  g e n e r a l m e n t e  m á s  q u e  d e  d o c e  a n o s ,  si 
b ie n  e s  c ie r to  q u e  e n  a l g u n o s  v a c u n a d o s  la  v i r u e la  aparece, 
a u n q u e  m o d if ic a d a  e n  e l  m a y o r  n ú m e r o  d e  c a s o s .  E s  por lo 
ta ,n to  l a  s e g u n d a  b a s e  d e fe c tu o s a  e n  e l  p r im e r o  y  segundo 
p á r r a f o ,  p o r  c u y o  e s p í r i tu  s e  p u e d e  d e d u c i r  q u e  la  viruela- 
e n  f u e r z a  d e  su  re a c c ió n  n a t u r a l , s e  c e b a  e n  lo s  vacunados; 
s e  h a  c o n v e r t id o  e n  e s t a  v e r s ió n  d e  M r .  C a r n o t ,  l a  escepcioo 
e n  r e g l a  g e n e r a l .

E l t e r c e r  p á r r a f o  n o  e s  ta m p o c o  c i e r t o ,  p u e s  la s  revacu­
n a c io n e s  h a n  d a d o  e n  c l  p e r io d o  que, l le v a m o s  d e  estudiarlas 
y  p r a c t i c a r l a s ,  r e s u l ta d o s  m á s  l i s o n je r o s ,  c o m o  q u e d a  indi­
c a d o  e n  Jas  p á g in a s  a u te r io r e s .

o . ' ' b a s e .  « H a y  d o s  e s p e c ie s  d e  v i r u e la s :  u n a  e s te r n a ,  h  
o t r a  i n t e r n a ; a r a b a s  d e p e n d e n  d e  u n  m is m o  clcmcfllu 
m o rb o so .»

E n  e s te  p r in c ip io  c o n v ie n e n  lo s  a n t ig u o s  v  modernos 
p r á c t ic o s .

4.® b e is e .  « L a  f ie b re  e s p e c íf ic a ,  q u e  p o r  sí sola carac teriza
la  v i r u e la  e n  to d o s  lo s  c a s o s ,  s e  u n e  c o n  lá c i l id a d  á  \&s fiebre» 
c o n t in u a s  y  e n fe r m e d a d e s  p o p u la r e s .  E s ta  c o m p lic a c ió n  stJa
h a c e  m u c h a s  v e c e s  á  e s ta s  e n f e r m e d a d e s  m u v  peligrosas, 
s e a  q u e  la  v i r u e la  s e  c o n v ie r ta  e n  l ie b r e  ep ic fém ica  de  la
e s ta c ió n ,  s e a  q u e  n o  o b r e  s in o  c o m o  c o m p lic a c ió n .»

N o  Ira y  d if ic u lta d  n in g u n a  e n  c o n v e n i r  e n  to d o s  los ele­
m e n to s  d e  e s ta  b a s e  p o r  c l  m á s  e n tu s i a s t a  a d m ira d o r  d e  la 
v a c u n a ,  y  p r e c i s a m e n te  á  d i s m in u i r  e l  n ú m e r o  d e  viruela»- 
y  p o r  c o n s ig u ie n te  s u  f ie b re  e s p e c i a l ,  t i e n d e n  los esfuerzo» 
d e  lo s  p r o p a g a d o r e s  d e  l a  v a c u n a .

5.® b a s e .  « L as f ie b re s  c o n t i n u a s ,  l l a m a d a s  b ilio sa s  
S lo l l ,  a t a c a n  g e n e r a lm e n te  á  lo s  a d u l to s .  E s t á  p ro b a d o  po[ 
la s  e s ta d ís t ic a s  c l ín ic a s  d e l  I I o í e l - D ie u , d e  P a r í s ,  q u e  ^  
v a c u n a d o s  fa lle c e n  d e  e s t a  f ie b re  e n  n ú m e r o  m a v o r  q u e  
n o  v a c u n a d o s .»

M e p a r e c e  q u e  n a d a  h a y  d e  p a r t i c u l a r  e n  e s t o ,  p u es  na­
tu r a l m e n t e ,  h a b ie n d o  u n  n ú m e r o  m a y o r  d e  vacunados q*|“ 
s in  v a c u n a r  e n  Jas p o b la c io n e s ,  s e r á  m a y o r  c l  n ú m e ro  
e n f e n n o s , y  p o r  c o n s ig u ie n te  d e  fa lle c id o s  d e  la  priiu^*"'; 
c la s e  q u e  d e  la  s e g u n d a : lo  q u e  n o  e s  a d m is ib l e ,  e s  q u e  
l ie b r e s  b i l io s a s  t e n g a n  la  r e la c ió n  q u e  s u p o n e  M r.
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con la vacuna, ni baya mayor número de enfermos vacuna­
dos, en el sentido de que la vacunación predisponga al orga­
nismo á contraer dichas fiebres.

La 6.* base es el mismo principio aplicado al cólera y 
fiebres intestinales, y tiene igual contestación.

Y la 7.* base comprende igual razonamiento relativamente 
álos hospitales militares y mujeres en cinta, atribuyendo 
también el aumento de delimciones al uso de la vacuna, lo 
que es llevar el espíritu de oposición á un grado manifiesta­
mente exajerado.

Continuando Mr. Carnet .su impugnación á la vacuna, niega 
que esta tenga ni haya tenido mllncncia en el aumento de 
la población, como lo afirma Clot-Bey, é intenta probar su 
aserto afirmando que en Francia, en tiempo de las guerras 
del Imperio, había un aumento de población de ‘iO por 1,000 
cadaauo, y que en lBo3, desnues de 52 anos de práctica 
de vacunación, ha descendido la cifra á o por 1,000.

\nade que siendo obligatoria la vacunación en Italia, se ha 
observado que las defunciones son poco másómenospropor- 
eionalmente iguales antes que después de esta época.

Pero como los partidarios de la vacunación sostienen que 
05 indudable que antes de esta práctica la viruela ocasionaba 
un diezmo de las defunciones, Carnot intentó hallar esta 
cifra mortuoria en una enfermedad que es un resultado de 
la vacuna misma.

Para esto ha recojido los detalles de estadística siguientes:
De lO.OíX) defunciones de todas edades y ambos sexos, 

ocurrían estas:
Al fin del siglo xviii. . . . 325 entre 20 y 30 años.
En el año IKIO................ 733 —
De 1816 á 1819................ 900 —
De 1820 á 1829................ 1,088 —
De 1830 á 1839................
De 1840 á 1849................

1,210 — 
1,340 —

Su conclusión es, que desde la vacuna ha doblado la raor- 
lalidad de la juventud.

Y deducen MM. Bayard y Carnot de estos datos exactos 
lomados del A n n u a b 'e  d u  b u rca ti d es  lo n f j i tu d e s , una con­
v en c ía , que no tiene los caracteres de certidumbre que 

l̂os se imaginan;' esto es, que el décimo de la estadís- 
1^ de Italia se halla comprobado y encontrado en estas

es para ellos indudalile, que la vacuna no hace 
f^ q iie  dislocar ia viruela de la infancia, para que esta, 

la forma esterna ó interna, vaya á cebarse en la época 
hermosa y florida de la humanidad.

Y siguiendo adelante en sus investigaciones, y evocando 
ideas de Mr. Serresy otros, no dudan asegurar que la

mayor parte de fiebres graves, viruelas internas, de esas 
afecciones complejas que un exajerado afan de concretarlo 

ha hecho denominar con los. nombres de f ic b iy s  y 
in s t i tu c ió n  t i fo id e a s , no son más que un resultado directo 
y necesario de la vacuna, contenida en su desarrollo natura! 

la primera infancia.
Siendo cierto que la mortalidad de la juventud ha aumen- 

mdo desde 1800, no hay duda que será iníercsautíslnio 
bailar la verdadera causa* de ello, y profesores eminentes, 
^ngran talento, perseverancia v buena fé, han tratado de 
dar á ---------  •• ^

la verdadera causa* de ello, y profesores eminentes, 
gran talento, perseverancia y buena fé, han tratado de 

nr á esta cuestión un impulso noble y desapasionado.
Pero me parece que es separarse de la senda que pudiera 

omlucir al esclarecimiento de la verdad, el dirijir gravísi­
mas cargos á la vacunación, creyendo coa esto haber 
V e llo  el problema.

íiftcesario antes de esto asegurarse:
, .*• Si la vacunación se hace con tal perfección, genera- 

esmero V exactitud, que pueda siquiera decirse que 
ms pueblos de liüuropa Catán bien vacunados.

Contar con una estadística general v exacta de la 
""Wa vacunación.

y* Tener presente que las constituciones médicas, su 
forma v diversos elementos, se van modificando en 

""S.serie de auoí.
^ r* dilícil es reunir, analizar después todos estos elementos 
• más tarde una consecuencia más ó menos cierta, es

aventurado sacar consecuencias'Pavés sin precedentes 
suficientes.

Siempre que panejiristas ó detractores de un principio se 
dejen llevar de sus inspiraciones para elevarle ó deprimirle, 
sin contar con elevadas consideraciones de filosofía, les 
sucederá que estrecharán sensiblemente el círculo de sus 
estudios y comparaciones; darán producciones brillantes, 
pero proimblemente erróneas, y aunque ocasionen una sen­
sación en la ciencia, no les sera fácil inculcar el convenci­
miento; porque la pasión se trasluce al través de sus 
manifestaciones.

Y sino, no hay más que meditar en lo que se ha escrito 
con respecto al aumento ó disminución de la población desde 
la época que comliate Mr. Carnot, la de Clot-Bey, hasta los 
últimos trabajos de Maltlms, de que habla Mr. ChevalHer.

Todos los que han creído hallar en sus estudios favoritos, 
sean económicos, políticos, relijiosos, etc., el m o d u s  fa -  
c ie n d i ó de esplicar la evolución de la humanidad, han sido 
combatidos por observadores que veian esta cuestión des­
apasionados.

La humanidad, como dice el espresadq Clievallier, se rijo 
por las leyes misteriosas de la Providencia, que los cálculos 
y las investigaciones del hombre nunca podrán penetrar.

No entrando en esta cuestión, que por sí sola exijiria un 
trabajo concienzudo, diremos que cuanto más se estudian 
las que surjieron sobre el objeto que nos ocupa, se persuade 
uno que faltan en ellas elementos para formar una convic­
ción científica.

No me propongo, por consiguiente, presentar en relieve 
tantas opiniones, porque estoy convencido que es un trabajo 
estéril, y porque, en mi {wbre opinión, debe preceder antes 
el estudio más completo y necesario de (a vacunación misma.

¿Cómo pueden, en efecto, comparárselas ventajas y des­
ventajas de la vacunación, si esta no se ha practicado aún 
de un modo uniforme y completo?

Sin embargo, en estos últimos tiempos tanto se ha ha­
blado de esta materia, tanto ha llegado á desconfiarse de 
las virtudes de este preservativo, que no puede menos de 
considerarse oportunísima la idea de la Real Academia de 
medicina y cirnjía de Madrid, el anunciar como programa 
el cstudio'dc este problema.

e S e  c o n l i m t a r á  }

VITALISM O Y  M ATERIALISM O.

D iscu rso  pronunciado por nuestro  co labo rad or, S r .  R m z  J u s e n e z  , en la 

A cad e m ia  M éd ico -q u irú rj ica  m a lr i le n s e .

Al principiar las ceremonias en el templo de Epidauro, era 
costumbre preguntar: a ¿Q uien está a q u í? »  Y  asi como allí se 
respondía, « Todas son fíenles honradas, » asi nosotros lo somos 
también aquí, v siéndolo, no emitirán mis láliios ninguna pa­
labra cuyo objeto sea ofender. Si á pesar de mi propósito, y en 
el calor del debate, pronuncio alguna que directa ó indirecla- 
mcüle se preste á esa intcrprclacioii, me anticipo á retirarla y 
á suplicar que se tenga por no dicha.

Señores; Estaba muy ajeno de tomar parte en la gravísima, 
en la cuestión que puede llamarse batallona, de que con tanto 
lucimiento, para su buen iwmbre, se ocupa la Academia; ya por 
su trascendencia, si ha de tratarse bajo todas sus fases la mate­
ria V el ospirilu; ya por estar persuadido de que quedará sin 
resolver en la esfera demostrativa; ya ]>or las diatribas y polé­
micas á que por desgracia suele dar lugar, ya, en fin, y esto 
era lo mas arduo para mi, por la escasez ilo mis conocimientos, 
comparados con los de los ilustrados profesores que me han 
precedidó. • , • '

Si otro hubiera sido mi propósito, habría procurado asistir 
á todas las sesiones desde el momento que fue Inaugurada. 
Pero la verdad es, que el hombre propone y Dios disuoue.

Preseulo en una de las últimas juntas, y oscilado por las 
ideas que en ella se evocaron por un distinguido académico, 
atacando con dureza, y en mi concepto sin pruebas, el empi­
rismo racional, á quien tanto debemos, y negando la existen­
cia de las fuerzas vilaics, uo pude prescindir do solicitar la 
p^lobríi , . _ , . • t é

Quizá, y sin quizas, csle arrepentido en vista de tan ilustra-
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da, y por lo ilustrada, imponente concurrencia ; pero los giie, 
cual yo, profesan cierto orden de principioscienliíicos recibi­
dos eii la escuela como emanación de la espcriencia de muchos 
siglos, que los mediláran después en su estudio privado, y 
que á todas horas los encuentran comprobados en la práctica, 
a la cabecera del enfermo, manantial fecundo ó inagotable de 
observaciones, y espejo fiel, acaso la única piedra de toque 
para averiguar lo que hay de verdadero, y de falso, y de inse­
guro en los sistemas, tienen el delier de sacrilicar su amor 
propio, y manifestaren público, dadas ciertas circunstancias, 
aquello que privadamente sostienen, aquello que sienten, 
aquello que forma sus convicciones más intimas.

AI hacerlo, declaro que no me mueve espíritu sistemático 
intolerante, ni objeto cismático; y á pesar del respeto que 
siempre tuve, que tengo y tendré al principio de autoridad, por­
que así lo aprendí no solo de mis mayores, sino en la clínica, 
donde todos los dias se paga tributo al ojo esperiraentado que 
tan en boga está el deprimir; á pesar de esto, declaro que tam­
poco me mueve la idea de sumisión á esta ó aquella individua­
lidad, que si para mi y como particulares signilican mucho v 
tengo en gran estima y las respeto por su valer, ante las doc­
trinas cienlílicas las considero de diverso modo y no rehuyo la 
esposicion franca y leal de mis creencias ó mis dudas, siquiera 
disientan y aun se opongan á las que aquellas individuaii- 
ílades acaricien. Sobrado trabajo es para mí luchar con tanta 
desventaja.

Aqui, señores, se combate una doctrina, y cualquiera diría, 
no yo seguramente, porque hago justicia á la nobleza de vues­
tros sentimientos, que para ello se obedece á una consigna. 
Aquí, en cuantas materias se han sometido á discusión, se ha 
puesto sobre el tapete la del vitalismo y materialismo, y en 
lodo y por lodo, este es el prisma baju el cual se obra con un 
celo, con una actividad, y, la verdad sea dicha, con un caudal 
de conocimientos dignos de mejor causa.

La del vitalismo, al contrario de lo que sucede en otros pun­
tos, siempre aparece en esta sociedad y hasta el presente, 
con menos defensores entre la parle militante de la corpora­
ción; pero para que por el silencio de varios académicos no se 
deduzca que domina esclusivamente el materialismo, es tam­
bién por lo que creí un deber ocupar este poco envidiable 
puesto.

La escuela de cuyos principios participo, merecía ser defen­
dida por una elocuencia más digna que la mia; pero supla esta 
falla la verdad de la doctrina y la buena intención que creo 
reconoceréis en mi, y ya que Caliope me niegue sus favores, 
tenga por protector la tolerancia que os distingue.

Antes de pasar más adelante, permitidme retrotraiga, en 
prueba de lo que dejo sentado, la cuestión de la esperma- 
torrea.

Asisten á estos debates, además de profesores instruidos, 
muchos jóvenes estudiosos que todavía están en las aulas, y 
aquí han oido espresar ¡deas, que no siendo posible sientan ios 
mismos que las emitieran, al menos en la latitud con queal pa­
recer fueron espresadas, conviene utilizar esta coyuntura para 
rectificar lo que en mi sentir merece rectificarse: insisliéndo- 
se, entonces como ahora, y como presiento sea por algún tiem­
po, si antes no morimos ahilos, en verlo todo bajo el prisma 
del materialismo, se dijo, ajustándose á este sistema sus par­
tidarios, como Procusto á su lecho, que esa enfermedad era 
muchas veces local ó que se localizaba, y hasta se aconsejó la 
castración.

En aquellos momentos trataba yo una espermatorrea inci­
piente en un joven oficial de administración militar; y, señores, 
no hay más que verle, pasar una revista á sus antecedentes, 
examinar íjrmo wiodo su sistema nervioso y su parte intelec­
tual y moral, próximo á la hipocondría, para comprender que 
la enfermedad rarísimas veces será local y ([ue nada más in­
oportuno que su Iralamienlo en este concepto, y sobre lodo el 
emplear la castración; porciue es de advertir que lo que digo 
(le este caso puedo reproducirlo de cuantos han pasado por 
mi vista.

Hecha esta digresión, yengamos ya al punto objeto del ac­
tual debate.

L ox agentes terapéuticos ¿obran sobre la  parle v ir tu a l ó m ate­
r ia l de los órganos?

Como habrá observado la Academia, parece que en las di­
versas sesiones hasta hoy habidas, apeqas sena tratado del 
modo de obrar de los modificad ires terapéuticos; y es sin duda 
porque los partidarios dcl ialroqiiimismo se habrán dicho: «ne­
gando el vitalismo y probando que es un fantasma, si los modi- 
licadores terapéuticos obran, es claro que lo hacen sóbrela 
parte material. 1'

Semejante modo de argumentar, señores, podrá ser ingenio, 
so; pero en mí concepto, hace poco honor al claro talento de 
los innovadores nuestros antagonistas; pues aun suponiendo 
que e! vitalismo fuese un ente ideal, hay derecho, y asi debeo 
reconocerlo, por lo mismo que son materialistas, por lo misiDo 
que se presentan como reformadores, para exijirlcs quees- 
plicaran y probáran por fenómenos fisico-quimicos la acción 
de los ajenies terapéuticos, á lin de llevar el convencimiento i 
todos los espíritus, ó mejor dicho á nuestros órganos, porqae 
la palabra espíritu hasta pudiera calificarse de bcrejia. Pero 
como esta obra no Ies es fácil, como tengo la convicción de que 
es será de lodo punto imposible, y que á los materialistas de 

hoy les sucederá cual ha sucedido á lodos los sistemáticos es- 
cliisiyislas, que desconociendo ó desentendiéndose dcl vitalis­
mo liipocrático han tratado de dominar en la medicina; por eso 
se lian limitado, en lo que yo he oido, á especulaciones y prue­
bas parciales, Incapaces de resistir al examen más superlicial.

Veamos, ante lodo, cuales han sido estas argumentaciones:
La primera, fué contestando á un dignísimo académico, que 

en las enagenaciunes no padece el alma, porque si padeciera, 
en falleciendo el monomaniaco, moriria también el alma.
_ La segunda, que aunque un sugeto muerto por contra-golpe 
q rechazo de un rayo no ofrezca lesiones, no por eso se ha de 
decir que deje de haberlas como en los envenenamientos.

La tercera, sobre la licuación del plomo por el calórico, di­
ciendo que se obra sobre el cuerno.

La cuaida, que los vitalislas hipocrálicos somos polifarma- 
eos o maleriafslas en terapéutica, sin la lógica de los ho­
meópatas.

La quinta, que el vitalismo es un absurdo, pues que no dis­
te la fuerza vital, siendo la vida p er  s é ,  equivalente al niovi 
miento de un reloj, á la luz de una bujía y á las visiones de uo 
viajero en las tinieblas.

La sesta, que nada se debo al vitalismo ni al empirismo.
1 la sétima, que tan es lodo materia, que no existe alma, 

pues suponerla con atributos criminales es una ofensa al Sét 
Supremo.

Tales han sido, si la memoria me es fiel, las objeciones pre 
sentadas. Pasemos, pues, á su análisis.

En cuanto a la primera, ¿quién de vosotros no ha visto algún 
alienado? ¿Quién de vosotros puede ignorar que la inmensa 
mayoría, que casi todas las vesanias, están provocadas pof' 
causas que obran sobre la parte intelectual y no lá material 
de estos desgraciados? Ninguno seguramente. Abrid las estadís­
ticas y lo vereis comprobado por las pasiones contrariadas, Iw 
reveses de fortuna, las ideas políticas, la exaltación reiigiusí; 

pulabra, por causas que trabajan el espíritu.
Ln efecto: lodos conocéis a ese sugeto, que goza en tads 

su plenitud de un estado fisiológico el más perfecto; todos 1® 
veis feliz y contento, lleno de satisfacción y de placer con uní 
esposa amada; pero recibe la nueva infausta del naufragio de
un buqim en que cifraba el porvenir de sus hijos, y de rcpeul®

" • ,ra, aquel ejercicio natural.aquella fisonomía radiante de ventura, .ujuci ujcicicm ua.u- 
aquel cuadro halagüeño, aquel horizonte tan magnifico, des 
aparece... se ha vuelto loco. ¿Y creeis, en conciencia, que esta 
noticia, causa ostensible, determinante de la cnagenacioii, 
dejado de obrar preferentemente sobre el espíritu? iQué d« 
veces desconocérnosla verdad!

Pero ahí veis esotro, feliz como el anterior: cuanto le cercJ 
le sonríe, y pensando en la felicidad de que goza por sus ha* 
ñores, por sus riquezas, por el amor de su esposa, vaga aspi­
rando las auras del jardín de su palacio, precisamente cu li 
época en que las flores celebran sus bodas haciendo ostentación 
de sus galas, y alli, en el edén de su ventura, se ofrece á sn 
vista una prueba de infidelidad, do adulterio... y tórnas® 
también loco.

A este y  aquel sucumben al fre n e sí; hacéis su autopsia coo 
ideas preconcebidas ó no preconcebidas de lesiones materiales- 
y  a pesar de vuestro esmero y de vuestra pericia no las jiadeis 
encontrar. ¿Habréis de asegu rar, en v ista  de este resuHailOi 
que la m uerte, ó mejor dicho su cansa, obró antes sobre i» 
m ateria que sobre e l espíritu? Y aunque se encontraran 
lesiones, <,cómo desconocerse la acción de la causa sobre o* 
espíritu?

Lo creo imposible; pero dejando este punto que podría llC' 
vario hasta lo infini-to, justificando la preferencia 
miento moral en afecciones mentales, pasemos al análisis o® 
la segunda objeción, manifestando de paso que á no ascgiif^q® 
un académico de cuya veracidad no puciio dudar, dejaría a 
creer que el distinguido frenópala llrierre de Boismoiit inclu­
yese en esc Iralamienlo moral el uso de los baños.

En la segunda objeción se nos dice: aunque el sugeto mueri*
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a ser ingenio, 
aro talento de 
in suponiendo
0, y así debeo 
, por lo mismo 
jiiies que es­
lióos la accioa 
vencimiento j 
;anos, porque

licrejia. Pero 
dicción de que 
laterialislas de 
stemátícoses- 
ise del vitalis- 
iiciiia; por eso 
siones y prne- 
ás superlicial. 
imcntaciones: 
:adémico, que 
si padeciera, 
el alma.
• contra-golpe 
r eso se ha de 
iinientos.
1 calórico, di­

os polifarraa- 
a ue los bo'

s que no eiis- 
ente al moví- 
'isiones de uo

npirismo. 
existe almOi 
ofensa al Sét

ojeciones pr̂

!ia visto algaa 
) la inmensa 
avocadas pof 
I lá material 
id las estadís- 
Irariadas. loJ 
don religioa: 
itu.
goza en toda 
do; todos 1« 
lacer con una 
naufragio de 
, y de repenlfl 
cicio nalural, 
gniilco, des­
le ía , que esli 
genacioii, M 
tu ? 1 Qué de

inlo le cerca 
por sus he;

1, vaga aspi* 
imenle en,'® 
o Ostentación
ofrece á su

.. Y tóroas®

i distancia de donde descargó el rayo no ofrezca lesión mate­
ria!, no por eso lia de creerse que falte, como acontece en 
líganos envenenamientos.

Cosa singular y peregrina; los materialistas, los que solo 
deben creer lo demostrable, lo tangible, en esta y en la ante­
rior Objeción ofrecen el contraste de sentar, que aunque en 
estos casos no pueda demostrarse la lesión material, es de su­
poner que exista. Y bien, ¿ no tenemos nosotros mejor derecho 
que vosotros para invocar este argiimeulo en pro de las fuer­
zas vitales, porque vemos sus resultados en el organismo y los 
echamos de menos en la organización de lo que ya es cadáver? 
Si antes funcionaba sin obedecer esciusivamenle á las leyes 
deiafisica y quimioa y ahora no funciona, ¿no es evidente 
que le falta una parle esencial y que esa parle es la vida?

¿Y qué decir de los venenos? Si de intento se hubiesen p ro ­
puesto combatir el m aterialism o, no podían haber presentado 
razones más evidentes que las en que se apoyan. Esto prueba, 
si se tiene en cuenta eí innegable ingénio dé los que las em i- 
l€D, la iinpot.'ncia del sistema esclusivo que delienden.

A! tratar de los venenos, todos recordareis que la primera 
cosa que salta á la vista son sus dos grandes secciones: la de 
venenosdinánufos ó que obran sobre las fuerzas vitales, y la 
de venenos químicos. Esta no es pura división escolástica, nô  
porque si descendemos a las diferencias que los distinguen, a 

efectos, según las dosis, forma, animal á quien se ad- 
Ĵ nislrai!, sus condiciones, etc., recordareis que lodos ó casi 
lodos, aun los químicos, obran de varios modos y preferente- 
®enlesobre las fuerzas vitales, como que su mayor actividad 
jioesiá en razón directa de las lesiones fisLcas ó materiales de 
los Organos. puesto que cuanto mayores son estas lesiones, 

suele prolongar la vida del animal envenenado. Y á 
propósito de venenos, desaliamos (aquí copio á mi ilustrado y 
loerido catedrático de loxicologia) á los iatro-quimicos, á (¡ue 
'o un animal, en un hombre sin vida, aun recientemente 
®>!erto, determinen los fenómenos del envenenamiento del 
^ouotro cualquiera vejetal, aunque le depositen sobre el

.[•3licuación del plomo á beneficio del calórico, es la tercera

organismo, 
quimismo, al considerar

seto

bosque combatimos el materialismo puro, sea el (
‘solidismo, el luimorismo ó el ialro-quimismo, al 

p  cuerpo vivo reconocemos en él m ateria  só lida  ó liq u id a , y 
llamanvis vital; de la que derivamos la sensibili- 

la coiilracUlidad y la movilidad, y decimos que existo 
orque vemos sus efectos. Pues bien; bé aquí que los materia- 

¡quién lo creyera! tienen asimismo ó reconocen propieda- 
?.̂  3lgun tanto equivalentes á nuestras propiedades vitales. 

J ¡ “ ''ues[ra atención: dicen que para licuar el plomo se ne- 
Cierto grado de calórico, como es claro, á nencficio del 

fi®'a legra hacerle liquido. Poro yo les pregunto: ¿ese caló- 
6ohw I objetiva del cuerpo ó
der' I ®®^sion,que es una propiedad subjetiva? ¿Quién puc- 
gj ?^'verlo afirmativamente? Mientras no lo demuestren, así 

ce sostener que obre sobre lo uno como sobre lo otro. Véase 
g]y |*csle ejemplo, aunque presentado con ingénio, nada con- 
..“ic, además de que es sobrado material tratándose de la 

humana.
han dicho en su cuarta objeción, que los vitaiislas iio 

fij[¡,|’P3las somos polifarmacos por escelcncia, esto es, mate- 
los hr -®n terapéutica, sin la lógica de los que administran 

‘aiinile.simales.
K^^cplorable que esto se diga por hombres ilustrados, 
i I “C los homeópatas, ¿á qué vitalistas se refieren? ¿Será, 
fisióln h'pocrálicos, á los sllialianos, á los barlhcsianos, á 
Uenr,« ''ibilistas como Broussais, á los empíricos como 
Wifar ’ á ningún vilalisla puede atribuirse esa
Sanism por lo mismo qué reconocen las fuerzas del or- 

vitalismo bipocrálico regenerado ó enrique- 
de| á las conquistas del bruuismo, del empirismo,
Unto nervosismo y del físico quimismo, dista
Uaiin n ^  Pelifarmacia, como dista del vitalismo de llanhe- 
hasjj 9̂ ® unas veces aparece como animista, más que Stahl, 
Uci h Panteísmo, y otras materializa impía é insensatamen- 
'OíliPrn??’ sin hacer distinción entre esta entidad simple é 

. able y el iiislinto.
~ V en esto se nos ha copiado y estamos de

bidainvn„ ? h la par'con los homeópatas, damos, pues, la de- 
*er á la autocracia de la naturaleza; pero lejos de
íqui como equivocada, no maliciosamente, se ha dicho 
d e lodo lo opuesto: no faltamos al sabido principio 
d»I fu obran en ra zó n  directa de la  m asa  é  inversa

(tdo de ¡a d is lanc ia ; reconociendo por tanto que no

hay acción, que no puede haber fuerza donde no hay mate­
ria ¿En qué está, pues, nuestra falla de lógica? ¿Y dónde la 
lógica de la homeopatía, que no solo falla a esc principio, es 
decir, que sostiene que los cuerpos obran en razón inversa de 
la masa y directa del cuadrado de la dislancia, sino que fun­
dando su terapéutica en el s im itia  s im ilib u s , utiliza en sentido 
del con traria  con trariis los modificadores dietéticos y quirúrji- 
cos? ¡Dónde esa lógica cuando nos dicen que un amor desgra­
ciado se cura con glóbulos de beleño, de haba de San Ignacio

Íde ácido fosfórico! ¡Dónde, cuando han llevado las dósis 
asta la atenuación 16, 20 y 30,000, es decir, á una fracción 
que no tiene nombre en ninguna lengua, y que exijepor deno­

minador la unidad con miles de ceros!
La pasión y las ideas de que uno se preocupa, suelen cegar 

aun apersonas muy ilustradas: solo de este modo concibo se 
haya sostenido hi lógica homeopática ; y cuenta que al hablar 
asi de ia homeopatía, disto mucho de ofender á sus partidarios, 
y mal pudiera hacerlo, cuando entre ellos cuento amigos á quie­
nes profeso particular estima; pero no obsta para que crea fun­
dado aplicar á este sistema la siguiente sínlesis: esplotacion del 
poder de la n a iu rn le za , na tu rism o  im pruden te .

He estudiado !a homeopatía en los últimos años de mi car­
rera escolar; tuve el honor, y lo recuerdo con satisfacción, de 
seguirla clínica pública del eminente profesor Hysern; la he 
esperimenlado algunas veces, y confieso que en mi sentires 
una medicina especiante, que daña en las enfermedades por lo 
que deja de hacer.

En la quinta objeción se dijo que el vitalismo es un absur­
do, porque no existe tal fuerza vita!, siendo ia vida ver  séáQ  
un hombre equivalente al movlmieulo de un reloj, á la luz de 
una bujía y á las visiones fantásticas del que viaja entre ti­
nieblas y que disipa la claridad del dia.

Si absurdo hay, es indudable que incurren en él los que 
niegan el dinamismo vital y comparan la vida humana á uq 
reloj y á una bujía. Siempre se ha dicho, y es cierto, que hay 
cosas más fáciles de concebir que de esplicar, y esta es una de 
ellas. ¿Qué tiene de comuii con la vida, el reloj que el hombre 
ba construido y que pone en movimiento ó le ¡lára á volun­
tad , locando el resorte ó haciendo perder ó estableciendo el 
equilibrio déla péndola? ¿Qué con la luz de una bujía que 
apagamos ó encendemos á voluntad? ¿Ni qué con los vestiglos 
ó fantasmas, que aun antes que la aurora disipa la luz de la 
reflexión? Creo que esto no merece otra cosa, sino es deplorar 
el abuso que se hace de la inteligencia y de la comparación.

Hasta ahora había leído que se nos igualaba á los micos, 
que se nos envilecía, como dice el célebre naturalista Buffon, 
coiiiparándomis ó los brutos, y no ha fallado insensato que de 
descenso en descenso ha supuesto ser poca la diferencia entre 
el hombre que planta una col y la col misma ; pero al paso que 
vamos, sin que falte quien niegue que el sol calienta y consi­
dere á la  esfera terrestre un animal con pilotaje, piel, vasos 
absorbentes, digestión , corazón , nérvios, etc., ¿quién sabe á 
qué será comparado el hombre, este sér privilegiado hecho á 
imagen de Dios?

Sellemos nuestro lábio aquí, y digámosles: si en efecto se 
encuentra esa supuesta analogía, ¿qué diréis si se os dice: pues 
bien; quitad la vida á ese hombre y tornádsela después? ¿No 
diríais que se os exije un despropósito? ¿Y no lo es mayor el 
vuestro con semejantes comparaciones?

Otro de los argumentos, precisamente el que me hizo lomar 
la palabra, fue que nada se debe al vitalismo, nada al empi­
rismo racional.

¿Hay algo, pregunto á mi vez, que no se deba al vitalismo 
y empirismo racional?

¿Nada son las obras hipocrálicas, ante cuyo primer aforis­
mo, resúmen profundo de ciencia, lodo médico sensato debe 
doblar la rodilla?

¿Nada se debe á sus sucesores, ni á los Haller, Sydenhara, 
Boerhaave, Ciillen , Pinel, Bichat, Broussals, Laennec, Bre- 
lonneaii, Rassori, Giacomiiii y á tantos otros, que siquiera fue­
sen racionalistas, empíricos ó fisiologislas, lodos reconocían 
las fuerzas vitales?

¿A. quién sino al mismo Cullen, y a Laennec y Bretonneau, 
se debe haber metodizado el estudio y esplicado la acción de 
los ajenies terapéuticos?

¿.\ quién sino al empirismo se debe haber determinado la 
existencia de las diátesis y enfermedades especificas, cuya 
existencia y tratamiento jamás podrá esplicarse por la ialro- 
quimica?

¿Quién sino el empirismo ha determinado el Iralamienlo de 
la sífilis, fijando cuándo conviene el mercurio, cuándo los 
iodados?
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¿Quién el U’alamiento de la serna y de los herpes por el 
axufre?

¿Quién el de las intermilenles de lodos tipos, francas 6 per­
niciosas, y de los reumas y neuralgias, por medio de la quina? 

¿Quién la profilaxis do tas viruelas?
¿Quién lia propuesto el hierro, sin necesidad de la química,

en el tratamiento de la clorosis?
¿Quién ios antimoniales en las flegmasías glandulares?
¿Quién ha demoslrado clínicamente la acción iiuluilable del 

cornezuelo, del opio, de la nuez vómica, de la valeriana y do 
tantos otros?

Á1 emiiirismo racional vilalista se debo lodo esto, y no se 
puede negar sin fallar <á la razón.

Imposible pareco uue esto se suponga por el neo-quimismo, 
por 1q8 mismos quede seguro están siendo empíricos raciona­
les en su propia práclica.

Señores: Cuando Newlon descubrió la gravedad, no ultrajó á 
Ploiomeo, ni á Galileo, ni á Kep[er.

Cuando Colon locó en la Española, tampoco vituperó á los 
demás navegantes.

Cuando Talbot usó la quina, dejó de hacer increpaciones.
Cuando Jenner la vacuna, obró del propio modo.
Cuando Laennec fijó el diagnóstico de las enfermedades 

torácicas, se guardó bien de apostrofar á Corvisart.
Ni el mismo Esquirol, el benéfico, el íilánlropo frcnópala, 

ultrajó á los que hasta su época tenían postergado el trata­
miento moral de los enagenados.

Y hé aquí que los partidarios del moderno fisico-quimismo 
nos vituperan tan sin piedad como sin ra'zou, y dicen que in­
currimos en el absurdo, y que ni aun tenemos la lógica de los 
homeópatas;

¿Cuál es vuestro derecho para tanta arrogancia?
¿Qué podéis hacer en qnimica orgánica?
¿Podéis con vuestras retortas y alambiques hacer ni siquiera 

el nucléolo de la célula generadora?
¿Podéis hacer niaun elhierro, quchaceen un huevo la fuer­

za vital de la hembra que lo em[k)lla?
Nos habéis dictio que la saliva, que la sangre, que la bilis y 

el jugo pancreático son alcalinos; y que el sudor, la orina y 
el jugo gástrico son ácidos: ¿pero cuándo y por qué este último 
cambia de naturaleza tornándose alcalino o néutro?

Nos habéis dicho ijue entre ciertos medicamentos hay in­
compatibilidad, y que por la influencia de algunas sales se tor­
nan algunos de aquellos en venenos activos: ¿pero podéis es- 
plicar cómo deja dé suceder esto, á pesar do que en la econo­
mía humana existan las sales que debieran operar tan funesto 
cambio?

¿Nos habéis dicho, finalmente, por qué sustancias que son 
venenosas en determinados animales dejan de serlo en otros?

Si lal es vuestra pequenez en fisica y química orgánica; si 
aun conociendo el resultado práctico de los agentes terapéuti­
cos sobre el organismo enfermo, no podéis dar una esplicacion 
fisico-quiniica de su acción, y leiieis que convenir, por otra 
parte, en que tan oscuro es el principio del calórico y la elec­
tricidad. y el magnetismo, y la afinidad, y la cohesión, etc , 
como lo es el de la fuerza vital, ¿a qué tanta arrogancia?

L I T E R A T U R A  MÉDI CA.

ESTUDIOS QUIMICOS

SOBRE EL AIRE ATMOSFliíUCO DE MADRID.

Con este título ha publicado recientemente el laborioso pro­
fesor de química inorgánica de esta Universidad, I). Ramón 
Torres Muñoz de Luna, uii opusculito en el cual resallan, so­
bre lodo, el grande entusiasmo del autor por la ciencia que 
profesa y el mucho interés que siempre ha mauifeslado por 
las aplicaciones útiles de la misma.

Siendo miembro de la Junta de policía urbana, emprendió 
bajo sus simiiatias y protección este trabajo, que hoy somete 
al juicio del público, y siquiera no hubiese producido resulta­
do alguno beneficioso para el conocimiento de las locali,dades 
más y menos salubres de la córte, y el de los medios (juc niic- 
den emplearse para que todas alcancen el grado de bomiau que 
hoy pueden proporcionarla los adelanlamiénlos cienUíicos, to­
davía seria digno del aprecio público el prolijo trabajo práctico 
que revela en sn obra haber tenido el profesor Torres liuñoz, y 
la intención laudable que le ha hecho perseverar en él hasta 
su terminación completa.

((Proporcionar á las capitales las mismas condiciones dea- 
«lubridad, en lo que respecta al aire, que poseen los camposi 
(pág. o): hé aquí el d eu d era ’u m ,  el bello ideal de la liigW 
pública; y voríTaderamenle, que si los adelantamientos do 1¡- 
dos los ramos de las ciencias naturales no hubiesen dadoi 
nuestra vista el poder bastante á la higiene para Irasforraarii 
calidad de las poblaciones, convirliéndolas relalivameiileár 
inmundas cloacas y focos de eterna infección , en amenos [ti­
rajes y saludables viviendas, poca esperanza tendría yoenli 
realización de tan gran deseo, ponjue bien claramente advier­
to las inmensas diliciillades que las ciencias lienen que vencer, 
si por medios artificiales han de neutralizarse, por compiel! 
las malas condiciones que son inherentes y precisas á la ü- 
mósfera de las grandes ¡loblaciones y de viviendas mal hectü 
é insuficientes para las familias; pero procuremos aproximar­
nos cuanto sea posible á ese bello ideal, porque es ciertameov 
uno de los objetos más beneficiosos para la humanidad y nu; 
dignos de la magestad de la ciencia.

Divide el Dr. Torres Muñoz su obrita en tres parles. La pri­
mera se refiere al estudio de (das principales causas á qufi» 
«debidas las condiciones de insalubridad individual y culecli» 
«de los pueblos,» como son: nía  c o m k is lio n , respiración, fiüi 
ndeluz y  venlilaeion] y  en fin , la v id a  vejetal ó an im al reaUuit 
Mil un espacio insu fi iente'> (pág. 6).

La segunda tiene por objeto los medios de ventilación refe­
rentes á (das calles de la población; á las casas; á los hospiu- 
«les; á las camas do los enfermos á las cárceles, hospicios,»- 
«cuelas, cuarteles y demás edificios públicos del Estado» {?>• 
gina3l), .

Y la tercera so refiere «al estudio de los desinfectantesbJ]* 
«el punto de vista químico» (pág. -í i).

En la primera parle, considerando el autor á la respirsciw 
ocomo la causa principal de la insalubridad del aire» (págd 
dirije á los efectos de la misma en dicho (luido toda su ale,”’ 
cion, fijándose en la cantidad de ácido carbónico que por t  ̂
mino medio puede producirse y contenerse en la atmósfera* 
Madrid, viciándola, atendido el área de la población y clip 
mero de sus habitantes Parece servii'le de norma comparalip 
el trabajo análogo que hizo el célebre químico Sr. lloussis- 
gaull sobre la atmosfera de París; pero mientras que aquel*• 
bio creía que la lénue capa de ácitío carbónico formado 
concepto en las 24 horas, por cálculos de cuya exactitud RcPt 
demos dudar y por espcrimcnlos que la nombradla de 
sabio pone á salvo de toda sospecha, teniendo el espesor* 
0,086 milímetros, era disipada por las corrientes de aire.t* 
que, por lo tanto, pudiera atribuirse buenamente á su 
cia daño público de consideración, cl Sr. T()rres Muñoz ceo -' 
esperimentos análogos que ha hecho sobre la atmósfera de si 
drill, tomándola en vanos puntos y con numerosas precaccî . 
lies, duda de la disipación de aquel gas por las corriente»^
aire que dice Boussingault, además de creer y decir quf . 
«es la producción del ácido carbónico en si, sea por la coroD»- 
ntion ó por la respiración, lo que bajo el punto de vista úí''
«higiene urbana le preocupa, sino oíros gases y sustaK'*- 
smuy divididas que con él y varios productos se forman, 
«nadie ha podido conocer delallauameiite hasta alwra* (r 
gina 11). .

Vo no puedo menos de esperar de la infatigable laborn^^ 
de esto profesor, que no dara paz á su mano en el seuti‘1®”', 
descubrimiento de esos gases y sustancias hasta 
ios y conocerlos, primer paso indispensable antes 
la importancia que tengan en la producción de las enfermo 
des, lo cual, aun encontrados y conocidos, me parece 
eslremadamenle difícil; y aun vencida esta dilicuiiadi 
poca la que se ofrece todavía para derivar de este conoc*® u 
to el de ios medios practicables con ventaja para
hombre sano, precaviemio, y del enfermo, curando: 
tanto, me reduciré á decir que cl Sr. Torres Muñoz, P̂ '‘*L» 
lificar su opinión confrariaa la de Boussingaull, rclaliva'^ 
á la disipación espontánea y constante do la capa deu ju v(»ojpuvivu vopuubauua j uuiisuuiLi; uo la
bonico que se forma en la atmósfera do las grandes 
nes. emprende una serle de análisis dcl aire en diverso»>an»*los de Madrid, dividiendo la población ]iara el efecto cu 
secciones.

De semejantes esperimentos ha resultado, que 
á las cantidades de acido carbónico y á las sustancias 
gen orgánico, la atmósfera más ¡lura de Madrid 
existe cü el mismo órdeu en que se apunta en las local
siguientes:

O bservatorio  A slro n ó m ico .  
3.** F u e n te  Castellana.
3 . ” Cam po G uardias.

4.® Cuesta  deArínero»- 
5 ® Portillo  de Giüwo'’ - 
6.® Cham berí.

y con re 
del aire de

Es más 
esponen lo

I,® E m l 
3,® Plan 

lc(
í.® Lava

go
Es más 

esponeu los

Muño

’CiOD

Gnta.
Paja
tfíicl
Paja
Sábai

Terlii

Manii
Plum
Una.

^^ntrandi
?> .con

IJ.' c fio 
^osfera . 

JJ^'rva a

i t f '

al (a. 
!Í?"¡8 ele
""«>■ en
'"'« i» ce
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de Arenero». 
de GilimoD-

y con respecto á las localidades de intramuros, es la pureza 
del aire del siguiente modo repartida;

plaza de las Salesas R e ale s ,  
Plaza de O rie n te .
Plaza del R e y .
Plaza de Uilbao.
Plaza del Progreso.

P u e r ta  Cerrada.
Plaza  de A nión  M artin . 
P u e r ta  del Sol.
Calle  de L eganitos .

4 .® Casa de Caippo.
.5,“ F re n te  al Casino.
6 , 0  Cam ino de F u e n c a rr a l .

Es más impuro el . aire de extramuros en el orden que se 
esponen los puntos siguientes;

<,'> Embarcadero del Canal,
S,* Plazoleta del P u en te  de T o ­

ledo.
S.* Lavadero del P u e n te  de S e -  

govia.

Es más impuro el aire de intramuros en el orden que se 
espooeu los punios siguientes:

1 .  ® Calle  anclia  de Lavapics.
2 .  ® P la z u e la  de  la Cebada.
3 .  ® P la z o le ta  de  las Vistillas.

Con esta série de esperimentos cree demostrar el Sr. Torres 
Muñoz la verdad de su opinión en un lodo opuesta á la del 
ár. Boussiiigaull «respecto á la no desaparición completa en 
»iaatmósfera de fuera, y con más razón de dentro de la pobla- 
’CiOQ, de todo él ácido carbónico producido cada 2i horas por 
‘Agentes, los animales y la combustión» (pág. 17).

lengansc, pues, presentes estos dalos, y cuando contemos 
J  «sladislicas exactas y por parroquias, ú otras divisiones 
MI numero de enfermedades y calidad de las más frecuentes 
Meada una de aquellas, entonces tendremos ya el primer dato 
Mffipieío para la averiguación de la relación que pueda exis- 
wentre las condiciones químicas del aire que el Sr. Torres 
*nala, y la producción é índole de las enfermedades. 
jjí‘8ueel Sr. Torres Muñoz su programa, ocupándose en con­
juraciones sobre los efectos de la [alia  de lu z  so lar, y enlran-

á la fa l ta  de ventilación, y en fin, á  la 
lipM ó vpjetal, rea liza d a  en un  espacio insuñcienle, se de- 
dfi in í  esposicion de varios análisis que lia hecho del aire 
sj^^^ofiíiitorios en diferentes horas del dia; estiende aquí 

^ “̂ ''leraciones á lo que sucederá en los eslablecimienlos 
V, .^'‘'^•'cencia, lijándose en los hospitales y csponiemlo 
Bosna practicados sobre el aire de algunas salas del

general y del de la Princesa; y después de una 
,j) ¡'r r^^exion, dice: «Convencido, á  p r io r i, de que la causa 

de la insalubridad del aire, en las salas de medici- 
hospitales, dependía tanto ó más de los colcíiones y 

"eŝ  ̂r  .̂O'oa de los enfermos, que de las emanaciones de 
ocejcculado una serie do estudios con el fin de juslifi- 

‘iiup S ” creencias, purarneutb teóricas en verdad,
o'P oi'licular siempre be profesado» (pág. 2o). Y 

lacuilif de los ensayos practicados al efecto sobre
llasdpn  ̂ obsorbenle de varias suílancias resulta, que aque- 
r«pas 0^0 hace en los hospitales para camas y sus

^ '‘Ooisaraenlc las_que tienen mayor capacidad de 
l í s i s i i i n Torres Muñoz establece sobre este particular 

búlente escala proporcional;
O’Ua-percha................................................................................... O

de m a íz ............................................................................ ’ i

eo partes iguales  de paja  de maíz y  la rg a .  . 2
*ja de trigo y de cebada r c c ie u le  y l a r g a .................... 3

^'wiias de hilo ................................................................................ 4

de h i l o . .................................................................................  6
'"■  de algodón........................................................................  7

"'aulas, a
f 'um as. , .....................................................................................  o
Una ......................................................  **’ ..............................................................  10

Torres en la segunda parle de su obrita, se 
“̂ losadpon ,®^*cho, en los medios de ventilación, y al tratar 
'ílo ii|, casas particulares, describe el apa-

para dosificar el ácido carbónico de la 
sirva modificaciones que él ha introducido para

de t'cníi/fldor, iiilentando añadirle el adjeli- 
''^inado con la adición de un lubo de goma elástica 
**v^evpi,iii. agugercada, se aplica al ob-

Pihalijjp I camas de los enfermos. 
ŵ *̂ Í8tas V ’ f ”^''^'’'smado ya el autor de este trabajo con las 
h ’ ®1 apreciables do la ciencia que ¡iro-
B^cie do i ^ segunda parle, comienza la tercera con una 

en |„ al estudio de los desinfeclantes qui-
coma ^  ocupa de la naturaleza de los miasmas y 

«glosa ; espone sumariamente la teoría de Liebig

y su opuesta, la de los animálculos, y completa el cuadro do 
estas hipótesis con la opinión que tiene sobre el particular, 
después de aceptar como buenas y verdaderas las dos anteriores; 
la suya la formula del siguienle modo: «pueden ser produci- 
»dos dichos cuerpos, denominados m iasm as ó agentes con tag io-  
n o s  , solo p o r  un  estado alotrópico é  isom érico p a r tic u la r  , dé 
»/os elementos constitu tivos del a ir e , del agua  y  del organism o  
nun im al ó vegetal,» siguiendo á esta lésis algunas relíexionos 
en su apoyo.

Verdaderamente que son varias las reflexiones que me ocur­
ren acerca de esta opinión hipotética, emitida ya con ocasión 
del cólera morbo, y en otro lugar, por el profesor Torres Mu­
ñoz; pero la estension indefinida que tendría que dar á este 
articulo, ya bastante largo, me obliga á concretarme espo- 
niendo la siguiente:

Yo bien comprendo que la opinión de L ieb ig , siquiera sea 
hipotéiica en cuanto al modo de funcionar, dígase a s í, de la 
materia miasmática ó contagiosa, es d e c ir, en cuanto á si es ó 
no es un desdoblamiento molecular análogo al de los ferm en­
tos , tiene, sin em bargo, puntos de partida de completa certi­
dumbre, apoyados en la existencia positiva de ciertas m aterias, 
como son: el virus lisico, el veneno de las serpientes, e tc ., ele..

Yo bien comprendo que la opinión de los animálculos, infu­
sorios y plantas parásitas, etc., e tc ., hipotética en cuanto á 
que las enfermedades contagiosas y epidémicas dependan de 
ellos, llene, sin embargo, apoyo bastante fundado en las obser­
vaciones microscópicas de aquellos que los han visto, descrito 
y aun dibujado en las lesiones mismas que son sus manifesta­
ciones morbosas.

Pero lo que no comprendo es, qué fundamento positivo, coii- 
creLo y csperiinenlal, sirve de apoyo á la hipótesis del Sr. Tor­
res Muñoz, para el caso presente de epiuemias y contagios, 
fuera del hecho general físico de la existencia de estados alo­
trópicos é isoméricos de los cuerpos: porque, verdaderamen­
te, no puede decirse que elemento alguno de los que compo­
nen el aire ó el agua se halla en un estado alotrópico particu­
lar , ni en estado isomérico el agua ni el aire mismos, ni otro 
cuerpo alguno, si de algún modo no son apreciables á los sen­
tidos , solos ó ayudados de los instrumentos físicos ó químicos, 
las diferencias físicas y químicas que hay nccesariamenle 
entre tales cuerpos, consliluidos en tai estado, y los caracte­
res normales de los mismos. No de otro modo se ha llegado en 
fisica y en química á la nocion de la alo tropía  y de la isom ería, 
que observando en un cuerpo idéntico á otro en composición 
cualitativa y cuantitativa, muy diferentes calidades físicas de 
color, gravedad específica, estructura, dureza, cristaliza­
ción, etc., etc. Ahora bien; para que «el tifus, la liebre ama- 
Brilla, el cólera, y aun basta las mismas intermilentes» (pági­
na i 'i )  puedan ser resultado funesto «de los elementos del aire y 
»del agua, afectando estados diversos de agregación molecular» 
(ibid.), según opinión dei Sr. Torres Muñoz, parece preciso 
que alguna vez tales elementos hayan efectivamente afecta­
do espontáneamente y  dentro  de ¡a a tm ósfera  in ism a, la diferen - 
cia de caracléres físico-químicos que es necesario que presente 
un cuerpo simple ó compuesto, para que pueda sospecharse 
siquiera que se encuentra verdaderamente en un estado alo- 
Iropico ó isomérico. No sé si el Sr. Ton res Muñoz de Luna 
habrá hecho algún estudio csperimental en este sentido, el 
cual le haya dado por resultado el saber que el oxígeno, el 
ázoe ó el ácido carbónico de la a tm ósfera  suelen presentarse 
en la -a tm ó sfe ra  m ism a  en algún estado alotrópico particular: 
mientras tanto que no tenga esta base, yo encuentro demasia­
damente aventurada su opinión, pues para formarla no tiene 
otro fundamento que el hecho de existir la alotropía ó la iso­
mería como estados especiales de los cuerpos. Por lo demás, 
hace muy bien el Sr. Torres Muñoz en no dar á su hipótesis 
privilegio sobre las demas que también acepta, y á las cuales 
atiende para el empleo de los desinfectantes, que divide en 
antisépticos y quím icos. Entre estos úllimos, dá, con Liebig, la 
preferencia al «gas rojo denominado ácido h ipo -n itr ico  como e l 
m e jo r  de todos los desinfectantes conocidos» (pág. 47); pruébalo 
con varios esperimentos. y termina sus «Estudios» reuiiiéndo- 
los en unas cuantas proposiciones generales.

ITe tenido mucha satisfacción al leer esta obrita, én la cual 
abundan los esperimentos y los resultados de conocimiento be­
neficioso para nuestra facultad. Nada más grato para mí ni 
más conveniente á las ciencias médicas, que la jioderosa ayuda 
de esa ciencia química que, para ser grande y magnífica, no 
necesita mas que de su propio terreno, pues todavía no alcan­
za limites; y ai ver á sus profesores más dislinguidos mante­
nerse dentro de su esfera, limitándose á ser, con respecto á la 
medicina, laboriosos y útiles auxiliares, como los médicos'lo 
somos á su vez de tan bella ciencia, no puedo menos de lison-
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jearme con la idea, de que aquellos principiantes y aficionados 
que, llenos del m is desmedido entusiasmo, pretenden convertir 
en nuestra patria el templo médico en un laboratorio quími­
co, con perjuicio evidente de ambas ciencias; al avanzar en su 
carrera, al adquirir pleno conocimiento de la ciencia que cul­
tivan, han de imitar á sus maestros, deteniendo su fogoso ím­
petu por la fuerza de mayor reflexión y copia de conocimientos, 
en aquel prudente justo medio tan distante de la inmovilidad 
científica como del apasionado movimiento. Por parecerme qne 
es de aquellos hombres prudentes el autor de la obrita ({ue 
acabo de analizar someramente, y por las razones espueslas al 
principio de este escrito, me atrevo á dar al autor por su tra­
bajo el más cumplido parabién. O ’ F a rgal .

P R E N S A  MÉ D I CA .
E S T R A N J E R A .

F la jo s  c r ó n ic o s  d e  la  u r e tr a : tr a ta m ie n to  p ro p u e sto  p or
e l  S r .  D o u ic r c .

El tratamiento de los flujos crónicos do! conduelo de la ure­
tra, dice el Sr. D o m e r c , está fundado en estas dos condiciones 
6S0HOIOI0S *

t.® Combatir los estados conslilucionales ó diatésicos, y 
alejar todas las condiciones de tal naturaleza que puedan con­
tribuir á sostener la afección;

2. ’ Obrar sobre el sillo-del mal, va llevando á el directa­
mente los medicamentos por medio dé inyecciones, ya hacién­
doles llegar por las vias digestivas y el liquido urinario.

Esta doble condición, rigorosamente satisfecha durante uno ó 
dos meses, produce por lo genera! la curación de la blenorragia. 
Pero hay un corlo número de casos contra los cuales el trata­
miento referido es completamente impotente.

Contra estos casos esce 
las causas de! flujo me 
eílcácia me ha demostrac

¡dónales, un estudio más profundo de 
la conducido á un tratamiento, cuya 

iv.ai.ia ...V. ..a ..v O l3 prácUca.
Habiendo llegado por vía de esdusion á admitir que el paso 

(le la orina sobre la mucosa uretral sostiene la secreción muco- 
purulenta en los casos rebeldes de flujos crónicos de la uretra, 
he tratado de prolejer el conducto uretral contra la corriente 
de la orina en el momenlo de la emisión do este liiíuido.

üna sonda común me ha servido al principio para conseguir 
este objeto. Las exijcncias de semejante tratamiento rae indu­
jeron muy pronto, animado por el éxito obtenido, á simplificar 
su práctica para confiársela a! enfermo mismo.

La mayor frecuencia del asiento de! mal en la porción recta 
del conducto de la uretra, permite llegar fácilmente á este re­
sultado, susüluyendo á la sonda larga y curva ordinaria, una 
sonda particular destinada á prolejer únicamente la porción 
recia ó esponjosa del conducto de la uretra.

Pero este papel de protección de! conducto de la uretra por 
la nueva sonda era insuficiente. Conveiiia llevar al mismo
liempo á la superficie enferma una sustancia medicinal, capaz 
de producir la curac.ion. Esta dolile indicación se llena perfec­
tamente con la sonda que yo be ideado y (jue se compone:

1. ® De un tubo recto de piala, abierto por sus dos estreñios 
y del diámetro de una sonda de mediano calibre; está desli- 
nado, Idespues de s i introducción en el conducto de la uretra, 
permaneciendo solo en este conducto, á servir de conductor, 
á la orina.

2. “ De otro tubo del mismo nidal, que lienela formado una 
sonda recta; entra ajustado en el precedente y le escede 
¡or su cslrcino redondeado cu la eslension de un centimclro, 
¡ara servirle como de conductor y facilitar su introducción en 
a uretra. En este eslremo y á un lado se encuentra, como en 
as sondas comunes, una pequeña abertura ova!, destinada á 
dejar salir la sustancia medicinal que se quiera aplicar al 
punto enfermo del conducto de la uretra. Esta abcrlura se 
halla oculta por la estremidad del tubo eslcrior, ó al descubier­
to, según que se hace entrar ó salir la estremidad redondeada 
de la sonda central.

3. ® De un tallo ó vastago macizo de plata que entra ajusta­
do por su estremidad inferior, á la manera do un énibolo, en la 
sonda central, y destinado á arrastrar la sustancia medicinal 
que esta última [¡itctlc contener, para hacerla salir por la aber­
tura situada en su estremidad.lUltX aitUUMU

Estas tres piezas reunidas presentan el aspecto de una sonda 
recta de 22 á 2í centímetros de longitud. La primera se lija en

la segunda, según convenga, á beneficio de un tornillo a- 
tuado al nivel de su pabellón.

La introducción de esta sonda, que se confia al enfermo des­
pués de una primera demostración, se verifica untando lige­
ramente el instrumento con la pomada siguieule:

Estrado acuoso de opio................................ I gramo.
Carbonato de plomo finamente pulverizado. 2 —
Manteca.................. .....................................  8 —
Aceite de almendras dulces........................  c. s.

Para una pomada semifluida y escesivamenle homogénea.
Una condición esencial de buen resultado es que la estreoi- 

dad posterior de la sonda sea conducida hasta más alia di- 
sitio comprobado de la lesión, y , en la duda, se puede inseasi- 
blemenle introducir sin inconveniente alguno hasla la parí- 
inferior del arco sub-pubiano. Llegando á este punto la soitó 
central, se la retira, y el enfermo procura orinar.

En semejante circunstancia sucede á veces, sobre lodoi. 
principio del Iralamienlo, que á consecuencia sin duda de ? 
contracción cspasmódica del cuello de la vejiga, delermiiiafli 
por la presencia del inslrumenlo, es imposible la esnulsicníí 
la orina. Basta entonces llevar, á beneficio de la sonda cenlrí!, 
al sitio del mal y para mayor certidumbre de éxito, á la eslrf 
midad más avanzada de la porción recta del conduelo deii 
uretra, y desde este punto á las porciones más anteriores» 
conduelo uretral retirando el instrumeiilo, como unos ouccnli- 
gramos 10 granos) de la pomada precedente, y reparlinle^ 
pues uniformemente, por medio de la presión eslenor, ¡ 
pomada introducida. .

La mucosa uretral se halla también por este medio, aunq̂  
en menor grado que por la presencia de; la sonda, protep 
contra el contacto de la orina, al mismo tiempo que reciWfl 
acción curativa de! medicamento.

El número de introducciones de la sonda le indican las nep
.1 .  . . . __  n _____ nno nr>ai-'i>'inn müUJ'sidades de orinar. Coraunmcnle basta una operación raaiJ- 

na y tarde. Por lo domas, el grado de tolerancia para el
Irumento es el que sirve de guia. ,

El objeto de este modo de IraUmiento se halla satisi«>‘' 
complclamenle cuando toda la orina atraviesa la sonda,y- 
encuentra así impedido lodo contacto de dicho liquido cob 
mucosa uretral. En algunos casos hasta hay_ precisión 
pender por uno ó vanos dias la introducción de la sonti . 
sustituirla, para calmarla irritación local producida, con 
ciones calmantes, el uso de baños generales y más rara 
los sedantes al interior. _ ,

A esta o[¡eracion acompaña siempre el uso de baños 
fríos, los cuales deben durar unos diez minutos. .

Las propiedades de la pomada pueden ser modificadas se,  ̂
la marcha de la afección, y á las propiedades calmanip. 
astringentes que reúne la fórmula precedente, PUCoea-.j 
liluirse esclusivamenle calmantes por la presencia cscju- 
de! estrado de opio, de la morfina o sus soles, etc., ¿  
clusivameiile astringentes por la presencia de las sa csoei 
mo, de zinc, de alúmina, de hierro, ele. Cualquier 
untuoso que so juzgase necesario, podría utilizarse,^ con h | 
presente grande homogeneidad y sea semifluido. En u 'd  - jj 
bálsamo tranquilo me ha producido buen resollado, emP j. 
al par que las inyecciones astringentes, practicadas üespn
cada emisión de orina. _ , _ ,„i,i.«il('

Ya sea queel Iralamienlo do los flujos crónicos reüeiu - ,j 
conduelo (le la uretra se efectúe por la sola iiilroduccion 
sonda y de la materia medicinal de que acaba de 
cion, ya se le agreguen otros medios lomados del 
ordinario, no por eso deja de resultar que es de una c 
constante. defLa curación de que va seguido este tratamiento parece 
da, en último resultado: ,

l.° A que queda impedido, üconsiderablementedisaiif' -
el contacto de ía orina con la superficie de la -d¡cií!
Irasformándosc así cu un tiempo de tratamiento unat 
permanente de enfermedad. i,iina®’'

2 ® A que la superficie enferma es modificada uc ĵ|)( 
ñera particular, y más eficaz que por los medios  ̂ con) 
tralamieiilo. fÜazcUe deshopita»X'J

elP ú r p u r a  l ic in o r r á g ic a  g r a v e ;  tra tan iJe iilo  p(*>* 
c lo r u r o  «le h ie r r o ; c u r a c ió n , p or  e l  O r . .%.**íf** '*

Creo, dice este profesor, con todos los autores, pufJ' 
yw h m o rrá g ic a  es un estado morboso raro, I 
presentar una gravedad relativa según la edad, el 
fermeíJades anteriores, la abundancia, el silio y 
de las hemorragias á que este estado morboso pueüc u»

ra
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Murdic.■^65

La observación siguiente presenta, en mi concepto, cierto 
interés, en cuanto que resume los principales sintonías que 
pueden dar á esta afección el más alto grado de gravedad de 
que es susceptible, y ademas porque parece probar que el tra­
tamiento por el pereloruro de hierro ha puesto léniúno á los 
formidables acciílenles que suelen comprometer la vida de los 
enfermos que los padecen.

G... Jean me llamó en 2 de agosto de 1859 para que le visi­
tase. lié aqui el estado en que se hallaba este enfermo, de 08 
años de edad, temperamento sanguineo-bilioso, consliliicion 
endeble, y que ningún anlecedeiite de importancia pre­
sentaba. En lodo su aspecto esterior se notaban manchas do 
sangre de nn color de púrpura, difundidas por toda la super­
ficie de su cuerpo. Estas manchas no desai)arecian á la presión 
del dedo;eran lívidas, eslensas, conlluenlcs, si puedo espre- 
sarme así, en ciertos puntos, y que ¡iresenlabaii lodo el aspecto 
de equimosis recientes; algunas también liabia redondeadas y 
abultadas, las cuales dejaban escapar gotilas de sangre cuando 
se las picaba con una lanceta; eran verdaderas ampollas san- 
euineas. Además, el ciifermoesperimenlaba gran debilidad, ce- 
íalaigia. inapetencia y algunos dolores vagos abdominales. El 
pulso daba lo;t pulsaciones por minuto, la lengua estaba un poco 
encendida,la temperatura del cuerpo elevada; el insomnio era 
casi completo desde el 30 de julio, día de la aparición délas 
manchas. Una los l)astante frecuente é incómoda producía es­
putos compuestos de una sangre negra y espesa.

La auscultación practicada en la cara anterior y posterior 
1̂ pecho me hizo descubrir estertores crepitantes en toda la 

««tensión del pulmón izquierdo. Durante este exámen el enfer­
mo vomitó en mi presencia una gran cantidad de sangre, que 
puede valuarse en Uio gramos (poco mas de tres onzas). Por el 
reelo arrojaba cantidades de sangre todavía más considerables, 
fu.toda la mucosa bucal existían manchas tan estensas y más 
l'vidas que las de la superlicie del cuerpo, sobre todo en la 
psrte de la mucosa que tapiza el labio inferior. El istmo de las 
‘3uces padecía la misma alteración. Estas pérdidas sanguíneas, 
numerosas y abiinclantes, y el punto por donde tenían lugar, 
probaban con evidencia que la membrana mucosa del tubo 
mgestivo era su asiento. Creo también que el parénqui- 

pulmonal no debía ser eslraño á ellas, al menos en e! lado 
’̂ riuierdo.

La cantidad de orina arrojada en las veinticuatro horas era 
nwmal.pero de un color rujo oscuro.

Prescribí á este enfermo el reposo en cama, caldo frió de 
poco de vino generoso.

liebida con:
Jgua de pozo fría. . . 400 gramos. 
P«rcloruro de hierro.. 1 —
* ara tomar durante el día.
Lavativa con;
¿gua de pozo fria. . .
"ercioruro de hierro..

50 centigr. (28 gran.)

gramos.
— 25 centigr. (23 gran.)

. “3J0 la influencia de este tratamiento, continuado por espacio 
Jvresdias, labemorrásiapor el recto cesó al punto; pero el 
JJlermo arrojaba aun por la boca cierta cantidad de sangre, 
‘cnoineno que desapareció igualmente algunos días después, 

hacia el dia 11 de agosto Tas manchas comenzaron á adquirir 
tinte amarillento, acabando por desaparecer complelamenlc 

'.■‘3del mismo mes; la convalecencia no fué de larga dura- 
f'tiD; las fuerzas se restablecieron poco á poco á beiielicio de 

regimen alimenticio reparador, y desde dicha época la
wlud £« este hombre es satisfactoria.

(Presse m édicale belge.)

corroída, con disminución de peso y cubierta de una costra ó 
capa de cloruro. En este caso se halló plomo en la sustancia de 
los pulmones y del diafragma. El plomo absorbido se difunde, 
por In general, en toda la economía, pero no uniformemente. El 
bazo es el que contiene mayor proporción; después de este va 
el hígado. El plomo se presenta también en la orina, que parece 
ser el principal medio de eliminación. Una vez depositado en 
los tejidos. Ja espulsion es muy lenta, y los síntomas de enve­
nenamiento continúan por muchos meses después de la esposi- 
cion á la causa. Por último, no hay duda de que pocas veces es 
eliminado espontáneamente.

El I)r. JÍAUüN ha estudiado también la acción del iodurode 
potasio como agente eliminador del plomo. Los análisis le han 
demostrado que la eliminación se hace en muy pequeñas can­
tidades, y que á veces no es posible descubrirlas. De aqui con­
cluye que dicho medicamento, el mejor que se conoce para 
e.'eeluar la remoción del plomo, es mucho menos eficaz de lo que 
se supone, á pesar de las aserciones del Dr. Mki.skn-!, quien alir- 
ma justamente lo contrario, en virtud de la cantidad de ioduro 
de plomo eliminado después de la ingestión del ioduro de pota­
sio. Lo que el Dr. Bacün confiesa es que generalmente el análi­
sis pone de manifiesto con más facilidad el piorno en la orina, 
después que se ha administrado el ioduro de potasio.

C o r n e z u e lo  d e  c e n te n o :  a c c ió n  d e  e s ta  s u s ta n c ia  c o n tr a  
c ie r ta s  a r e c c io u c s  d e i  a p a r a to  g 'cn ita l.

En vista de los fenómenos de contractilidad que presenta el 
cornezuelo de centeno, recordando la acción que ejerce sobre 
la vejiga y la (jue se le ha reconocido sobre el recto en los 
casos de cámaras involuntarias, había, dice el Sr. Lkbix , mo­
tivos para preguntar si ejercería una acción análoga sobre 
Lodos los órganos huecos: esta conjetura se hallaba también for­
tificada por la comprobación de varios de los desórdenes que ha 
hecho reconocer la aulópsia (lelos sugeloscuya muerte era 
debida al uso de alimentos que conleiiian cornezuelo de cen­
teno. Partiendo, sin duda, de estas observaciones el Dr. Des- 
RUELLEH, profesor de Val-de-üráce, se vio inducido, hará 
unos 20 años, á ensayar este agente terapéutico en las blenor­
ragias y flujos uretrales, llabióndome, añade el Sr. Lebki., pro­
porcionado después circunstancias especiales la ocasión de hacer 
numerosas aplicaciones de este méloíío de tratamiento, he podido 
asegurarme de (lue las esperanzas q ue de él se hablan concebi­
do nada tenían de exagera(ias,y me he visto obligado á formular 
reglas para la administración metódica del remedio, reglas que 
varían según los casos, é indicar los signos por medio de los 
cuales se puede reconocer un principio de acción diferente del 
que se propone uno producir; en una palabra, hacer esta 
medicación tan eficaz y tan exenta de peligros como es posible.

(R eperlo ire de pharm acie.J  
Por P rensa  m é d ic a , E. G á s telo  S e r b a .

d o l p l o m o  c o D t e n I d o  e n  la  e c o n o m í a .

Boston Journal se han publi(‘ado importantes conside- 
sobre este asunto, debidas al Dr. Bacon. En muchos 

lurn'''*̂  orina, practicados on casos de envenenamiento sa- 
carácter crónico, el Dr. B acón concluyó que no podía 

noiro cierto el estado ile combinación en que el plonio 
•Je iii  ̂ ácidos. Puede formarse un compuesto orgánico
hicn cloruro de plomo, asi como lam-

'‘î hle cloruro de plomo con el cloruro de potasio ó_de 
desde hace mucb') tiempo ba oslablecido el señor 

cjAf.' '¡irios com|Mieslos de plomo, ingeridos en el estómago, 
tlor,ir„ 'eze! súllido, son disueltosy descompuestoá por los 
aiin,„,°? .alcalinos que se hallan naUiralmciite en el conduelo 
Iraiin , reciente análisis del profesor W u b t z  ha dcnios-
vlios una bala que había permanecido por cspac.io de mu- 

auos dentro de uii quiste del pulmón, se halló después

P A R T E  O F I C I A L .

SA N ID A D  M ILITA R .REALES ÓRDE\E.«.
22 mayo. Aprobando una propuesta de destinos de dos 

oficiales del cuerpo.
Id. id. Concediendo el grado de medico mayor al primer 

médico D. José Seijó.
Id. id. Aprobando el nombramiento hecho para el tercer re­

gimiento de ariilloria montada en favor del medico D. Manuel 
Navarro y Cantalapiedra.

Id. id. Concediendo mayor antigüedad en su empico al 
primer médico D. Jorge TToril y lloldan.

CUERPO DE SANIDAD DE LA ARM ADA.

lia sido promovido á consultor del cuerpo de sanidad de la 
armada el ¡irimer médico I). .\ntonio Rodríguez Guerra, y á 
esta última clase el segundo l). iTancisco García y Maraber.

Se ha dispuesto que (d segundo médico, i ) .  AiilonioJimenez, 
embarque de dotación en la goleta de hélice Constancia.
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REAL ACADEM IA DE M EDICINA DE M ADRID.

SECRETARIA.

Terminado el concurso abierlo para la provisión de cuatro 
plazas de académicos do número, vacantes en esta Academia, 
y verificada en su virtud la elección correspondiente, ha re- 
caido el nombramiento en los Sres. Dr. 1) Leoncio Sobrado, 
corresponsal que era de la .\cademia, y primer médico de nú­
mero del hospital de la Princesa; Dr. Ü Sandalia de Pereda, 
catedrático de historia nalural en el Instituto de S. Isidro; 
Dr. I). José Garófalo, corresponsal que era de la Academia , y 
médico-director de aguas minero-medicinales; y Dr. D. Basilio 
San Martin, médico de la real familia.

Lo que se publica en cumplimiento de lo prevenido en la
Instrucción vigente.

Madrid de junio de 18Q0.— E I secretario de gobierno, 
M í t í a s  N i e t o  S e r k a .n o .

V A R I E D A D E S .

EL ATEISM O  Y LOS MÉDICOS,

por D. C a r l o s  M i í s t RE f  M a r z a l , médíco-dírector de los baños 
minerales de Puerto-Llano (1).

Si nos detenemos á considerar las causas hasta ahora es- 
puestas, vendremos desde luego en conocimiento de que to­
das, y cada una de ellas, fueron y son de muy poco valor en­
tre los hombres cieulificos, para comprobar el aleisroodeios 
médicos; forzoso es, por lo tanto, que en los tiempos antiguos, 
sobre todo, hubiese otras cuyo inllujo se dejase sentir eslraor- 
dinariamente entre las masas ignorantes y supersticiosas. Tris­
te, pero necesario es recordar, que las causas ó móviles de 
que vamos á ocupamos, aunque a la ligera, solo pudieron te­
ner eco en la edad media, en aquella época de barbarie en que 
toda erudición era castigada, y lo que es peor aun , en la que 
eran considerados como hechiceros ó ateos los que tenían el 
suficiente valor para estudiar las-arles más liberales, especial­
mente la física y las matemáticas, á las que tanto se dedicaron 
los médicos.

Preparado así el terreno en contra déla ilustración, claro 
está que debió desarrollarse, nacer y tomar grandes propor­
ciones, la mala semilla que sobre el mismo se arrojara.

Muchos lomaron parle en esta operación ; y sin temor de 
equivocarnos, creemos que no es muy aventurado decir que 
los sacerdotes fueron los principales autores y favorecedores 
de ella.

Su desmesurada avaricia con nada se saciaba, y buscaron 
lodos los medios posibles para satisfacerla: la medicina presen­
tó hermoso y dilatado campo á sus especulaciones, y para es­
pío arle á mansalva, preciso era apoderarse de ella, sacrilicaii- 
do á los médicos que eran sus verdaderos y geniiinos ministros. 
Validos de su imponente y mislica autoridad sobre las gentes 
sencillas, el empeño era poco arriesgado, y el objeto muy lu­
crativo y fácil de conseguir. Lo primero quehicieron, fué plan­
tear una etiología especial: según esla, eran producidas por 
arte del demonio muchas enfermedades poco comunes en la 
práctica, y otras cuyas causas no estaban aun en aquellos tiem­
pos conocidas; las afecciones nerviosas, como el histerismo, el 
tétanos y la calalepsia, eran debidas al poder de las brujas y 
de los hechiceros: los infelices epi!é[)licos acometidos de fuer­
tes y horrorosas sacudidas é irregulares movimientos, eran te­
nidos por endemoniados; y si algunos niños bien conformados 
contraían por desgracia la raquitis, decían también que el de­
monio había puesto sus miembros encorvados y deformes.

Nada más natural que á una etiología tan ingeniosa como 
esla, correspondiera una terapéutica parecida y en debida 
consonancia con ella: y asi era en verdau; porque todo el arse­
nal terapéutico no contenía más que el agua laslral, las misas, 
los exorcismos, las reliquias é invocaciones de los santos, y 
las limosnas.

Lejos, muy lejos de nosotros la idea de ridiculizar en lo más 
mínimo ninguno de estos medios, ni de creerlos ineficaces 
ui do ningún valor: como cristianos, confesamos plenamente 
que lodos son buenos, santos y laudables; pero de esto a con­
sentir que se forme con ellos un ariete para batir en brecha á 
la medicina y á lô  médicos, hay una considerable diferencia. 
Conocemos la bondad de lodos esos medios; pero como raédi-

(l) Véanse los números 339 y 333.

eos los consideramos en general, de poca importancia, si no n» 
acompañados de los medicamentos apropiados para combatir 
las üuleiicias.

¿Y cómo no hemos de creerlo asi, cuando el mismo Dios crio 
de la lierraesos mismo» medicamentos con virtudes especiales, 
y nos encargó a los médicos de su administración? ¡Cuán let- 
minantes están sobre este asunto las palabras consignadas ea
el Cap. XXXVIll del Génesis! A ltis im u s  (dice) creavit detem 
m edtcam enla, et v ir  prudens non abhorrebit illa . ¿Ñonne á legu
induicaia  csi agua am ara? A d  agnitionem  kom inum  virtusült- 
ru in , el ded il liom inibus scientiam  A ltis im u s  honorari in  mi>«- 
bilibus su is . In  h is  curans m iiigab it do lorem , et unguenlariv
faciet p igm en la  suacita tis , et non consum ubuntur opera ejus...

£1 m édico ea e fecto , confiado siempre en Dios, tiene lasa- 
grada Obligación de em p lea r en a l i\  lo de sus semejantes cuao-
los recursos le sugieran su imaginación y su talento, la obser­
vación y la espenencia , la tradición y la historia. No debió
VV fVr N I / \  l . \  ... «v . .  i ^ I      . . . .  . _ i . .ponérsele, por lo tanto, jamás cortapisa alguna en su esla- 
dio, ui atraer sobre él, no ya el sarcasmo, sino la persecucioüy 
la impostura, como en los tiempos á que nos referimos. Los sa­
cerdotes de entonces, sin la ilustración y conocimieulos qm 
los de ahora, olvidándose del v ir  prudens non abhorrebit illt 
(nierfáüHieníü;, descargaron injustamente su saña contra lame 
dicina y los médicos, riéronse del honora M edicum  propterK- 
cesU atein, se olvidaron del illu in  creabit A l t is im u s , y en 
de no separai'se de él, el non disccdet á  te g u ia  opera ejus «•! 
necessaria , le rechazaron porque se oponía á sus planes ambi­
ciosos, y calificaron de ateos a los que tuvieron bastante sere­
nidad para ponerlos de manifiesto. La lucha, empero, era des­
igual; porque, ¿cómo habían de sostenerla nuestros anlepasí' 
dos con adversarios de esla especie, que imperando en lí> 
conciencias, baciaii respetar sus dichos como emanados de 
Ja boca de Dios? ¡Y sin embargo, aquellos dichos, para íIí* 
vio déla humanidad, para gloria de los médicos y para afreaU 
de sus detractores, han ido desmintiéndolos el progreso déla? 
ciencias y ia ilustración de los siglos sucesivos I Los tónicoi 
los calmantes y los anliespasmódicos, las aguas minerales, I® 
baños de mar, la ortopedia y la gimnasia, el iodo y el aceitó 
de hígado de bacalao, y otros infinitos medios que podriam® 
citar, han sido y son recomendados con buen éxito en las do* 
lenciasde que antes nos ocupamos. Bajo su influjo se ha,des­
virtuado el poder de los brujos y las hechiceras, y 
diablo mismo parece como que huye ante ellos corrido yaver* 
gonzadü!

f S e  c o n t i n u a r á . )

C a r l o s  M e s t r e  y  M a r z a l .

Resúmeo de las obserTaoíones meteorológicas hechas en el 
Observatorio de M adrid en el mes de abril de 1860.

El temporal variable y lluvioso que se inició en el último di»d* 
marzo continuo con leves tlucluacioiies en la 1 “ década de abril, 
compuesta de dos periodos iguales, uno revuelto y muy liúfflcdo.I 
un segundo más despejado, tranquilo y agradable. En ia2 ,“ cié«'*í 
hubo asimismo 5 dias despejados y calurosos, á los que suceih*’̂ “ 
otros 3 templados y húmedos, y 2 al fin revueltos, anuharradosi 
dtí.-^apacibles. Y en la 3.“, tras un breve periodo de transición y 
bien poco grato, en el que deben mencionarse con esiiecialidudlw 
días -3 y 24, notable ei primero por un halo solar, y el segundo po‘ 
d  fuerte incremeiilo de tensión eléctrica que en él se observó, s®' 
brevmieron los_25 y 26, lluviosos y revueltos, y los cuatro ültim® 
bastante despejados, húmedos todaviu y nada impropios de ®
Jiá? I ti >.l <i Él ”  *estación.

En el actual mes se ha mantenido por lo regular la columna bi- 
romélrica un poco más baja que en los anteriores, y sus osci!acion<| 
han sido también de menor amplitud, parlieularidudes igiiali«®“, 
notadas ntt l:i nronia tínnf.i ,lt.l ..Rn i.r-Ayim/. i .. íRirioíl
. . . . . .  o.uu I U . . I U . C 1.  ut: iiiciioi umpiuuu, pariicuiariUüUes igaai»*-
notadas en la pro|)ia época del año próximo pasado L;t oscilación e» 
baja de 3iQin,17, ocurrida del dia 2, dospejado, al 3, lluvioso, y“ 
próximamente igual, aunque ensmitido contrario, de 5min,l2,próximamente igual, aiinqu.. uyuuurio, ue — ,.
20, muy lluvioso, al 27, ventoso^ al lin despejado, soir entre lo®* 
tas más notables.

Hasta el lo fueron continuamente aumentando las lemperaiuf^-
. - . I é I z-é  t » l  L * , . l  I . .  l _____ I ______ i É . .  . v i

ei u  fueron cominuamenlo aumentando las leiTiperiĤ  
tanto al sol como á la sombra; luego descendieron hasta el 
que marcó el termómetro de mínima —ü\4; y de nuevo volviero®
c n  K¡ r> AAtk u l  n  f l í tn/v r (Xn.t S ^  . t I  . -r:' . 1 . . • > * »• . .  .* .sf desubir en el uilimo tercio del mes. En los dias medianamente ut- 
j:i(lo.s, las diferencias del sol á la sombra fluctuaron aírededuf 
ll'^ál2«

Mientras en los 6 primeros dias de abril soplaron con const-- ^  
sobrada fuerza los vientos del S. 0., se conservó la atmósfera fi'"-’. *̂ i 
talla; llovió con frecuencia, aunque poco, y se m.intuvo ele''^u 
estado higromélrico del aire, sin que por esto disminnyer.i ¡a  ̂
¡Kjracion sensiblemente. Mas aquellos vientos cesaron eldia7,_J. - — ......... -  —as a q u e l l o s  v i e n t o s  c e s a r o n  c i  u , -  - ’ / jg ,
los 4 siguientes alternaron sin ley alguna perceptible todos le» ^

edad al [iropio tiempo, y aumcntíinoe^jlmás, disininuyendo ia húmeda^ «, j a.....—-
el contrario la evaporación. Casi sin interrupción reinaron del 
15 inclusive las l)risas del N. E ., débiles ¡)or lo regular, y ^n ■ 
adquirió su valor miuimo ia humedad y su máximo la cauHd^“

t(¡aa evapi 
i i  y consl 
.S, E. alte 
responder 
lo que va 
delN. E. 
N, 0., lian 
sucedió d< 
poracion s

dm i  las G 
Id. i  !as9. 
U. i las t' 
Id. i  las 3 
id. i l9s  6 
id. i  las 0

Ag-pflrdéc 
A, m i l . ( d  
Ad Dfa. (il 
Oscibeiooe

Agí n*DSU
bicilacion

fo d bs > 
Id. i  bs 9. Id. d las 1' 
Id. i  l9S 3 Id. i  l9S 6 
Id. 1 las 9 Id. i  bs i
J a  por dé 
bdcilicioa

I"' mil. a 
f: B ii .  i  
®iitreac¡9.

f '  mín. et 
í - .P o r  irr

BWsa
W*til«iOD

í a  i  las 
• 4|«5 

í- d las 
í- 4 las 
f  4 hs 

i las ! 
'j ' i las In.Bpord
A« B«Os

por ( 
miz. I 
fflin. I

’a ®ens

5'»sile I *naiuii 
W. ei el

Ayuntamiento de Madrid



ancia,si no \-aii 
para combad

lismo Dios crio 
liles especial  ̂
ion? ¡Cuán ler- 
consignadas ea 
creavü dclmt 
¿Norme á Uiu
tu»í
lo rari in  min- 
’.t niijMeníariiij

opera ejus...
s, tiene la sa- 
mejantes cuao- 
lento, la obser- 
Oria. No deb» 
na en su esla- 
I persecueioDT 
eriinos. Los sa- 
^cimientos qae 

abhorrebit «lo 
a contra la nw- 
w n  propterm- 
m us, y en m 
rpera ejus 
s planes ambi- 
bastante sere- 

npero, era des- 
ilros antepasa- 
perando en la» 

emanados * 
hos, para ali- 
y para aírenla 

orogreso de las 
51 Los lónicoÑ 
. minerales, !«> 
ido y el aceitó 
que podriamíi> 
xilo en las do- 
ijo se ha.des- 
'as, y hasta el 
jorrido y aver*

rá.)
M a r z a l .

;h a a  e n  el B**l

E L  S I G L O  M E D I C O . 3 6 7

UQ.ievaporDda, ó lo que sin duda contribuiría por su parlo la eleva- 
diyconslanle lemperalura que por enlnitces se sintió. Con lostiel 
a. E. alleniaron los vientos del S. lí. en los dias 16 y 17, á que cor- 
respomlen tus mayores lluvias obscrvaiias en el mes, y aun en todo 
lo nue va de año; v por fin, desde la úlUma fecha citada los vientos 
deIN E. vN. N. É , alguii.s veces los del S. O., y menos los del 
s 0 , han sido lo.s dominantes, ya (lci)ilmente, ya con fuerza, como 
sucedió del 22 al 27, y con ellos la temperatura, la humedad y la eva­
poración se han conservado en uo estado medio.

B.^RÓMETRO.
1* década. 2* 3.'

imn mm mm
Am i las G ni. . .................................. 702,.'•.2 701,66 705.60
M, ¡i las 9.................................... • . 703.18 705,01 7A5.68
Id. í |3i 12......................................... 702,83 701.00 705,38
Id. i las 3 t......................................... 701,98 703.88 701,70
Id. d las 6........................................... 70-2.21 703,07 704,77
Id. ii las 9 n......................................... 702.97 7(H,23 703,72
Id. á las 12........................................... 703,06 704,22 705.61

mm mm mm
1 Aif r̂décsdas........................................................................................................ 70->,68 704,33 705.35

A .  mix. (dias 9, 13 y 28)........................ 707,56 709,72 709,92
Ab B(n. (dias 4,18 y 26;........................ 697,38 698,.59 699.67
Opilaciones.......................................... 10.18 11,13 10.23

mm
A(d nfnsual......................................... » 701,12 R
Opilación mensual................................. 12,54 i

TERMOMETRO.
l.‘ década. 2.- 1 3.'

Jo¡ i  las fi .. ....................................
H. 1 las 9..........................................
11 i  las 12 .........................................
11 i  las 3 I........................................
II i  las 6............................................
¡ j 'S l a s 9 n ........................................
11 i  las 12 .........................................

por décadas............................ .....
«tllaciunes.................................. .....

J 'f f i ir  alsol {d las9 , U  y ? l l .  . .
Bii, i  la sombra idlas iO, l a  y £8). 

“iUrtacias medias.............................

f; ®ín. en el aire (días 5. 1-2 y 21). 
'iporlrfadiadon (dias 8 , 1 2 y 2 ij  
Odermias medias. . . . . .

■̂ .««isDal.........................................
u»wIk í8u tjiíiisual............................

5* ,8 
lU .G 
U  .6 
16 ,3 
13  .7 
10 , i  
8 .-l

5*  ,1
9 A

13 .[  
lo ,l 
13 .7
10 ,0 
8 ,0

10* ,0 
20 ,3

3 I ‘  ,0 
21 .4 

7 .2

PSICRÓMETRO.
1 .‘  década.

í® í>>s6m. . 
M i«9. . .
• \ l,« 12.. .

í' i fi- . .
' • S' il»s 12, . 

por décadas.

Beasuji,.

1 1 ' , 1 10* ,7
23 . 6 2 0  ,4

38* , 6 5 0 *, 8
24 .8 20 .0

9 .1 8 .6

1* .2 - 0 *  ,4
—  4 ,0 —  6 ,2

2 .8 5  ,7

10’ ,7 7»
25 .2 »

2 . ’ 0.*

75 79
01 67
.51 57
52 49
53 51
62 59 •
07 68
61 Cl

l 05 «

ATMÓMETRO.

décadas.......................
(diasio^ 15 V 25).. 

• ®ln-(dias 6 , 1 7  y 25). .

«ensuai.

i (méximum).
ANEMOMETRO.

Yienlos reinaníes en el mes.
S ................................................ 31 horas.

74 S, S. 0 ..................................... 12
150 S. 0 ......................................... 8.1

64 0. S. 0 .................................... 41
12 0 ............................................... 69
22 0, N, 0 ................................. 56

S2 N. 0 ......................................... 43
» N. N . O ................................... 1)

Par todas las V a r i e i a d e t :

El Srio. de la RedacciOB, UAUrc.NDO Sanfrctos-

CRONI CA.

. PLUVÍMETRO.
delicia. . ............... ... ...................... 9 „...............................................................................................*l día 10  (ffliximum')................................................................................ 1® * '

E s t a d o  s a n i t a r i o  d e  J farfrarf.—F u e r o n  la n  var ia d o *
tos vientos que so|ilaron en estos últimos siete itiiis, que con dificul- 
lad iiodrii) asignarse cu.i! de ellos reinó con más cnnslancia; sin em­
bargo, por su insisteiu’ia el N. N. E. y el E. N. E. llevaron la pre- 
RTencia. El Lennómetro ascendió hasta 28°, de manera que se 
sintió liaslanle calor. El haróinelró en la sequed-jd, y á las -6 pul­
gadas y 3 lineas, poco masó menos; la atmósfera despejada y lim­
pia, advirtiérulose solo á últimos de semana algunas rafagas y 
celajes que se deshicieron en una ligera llovizna en la madrugada
del sábailo, habiendo saltado el viento al S. S. 0.

Las enfermedades continuaron siendo las mismas que en la otra 
semana, aunque en número menor: solo se tuvo que lamentar algu­
nas congestiones ceretirales que terminaron r.ipulamenle en la 
muerte, y algunos flujos sanguíneos. Por lo demás, las afecciones 
más comunes fueron las calenturas gástricas é inlermitenles de 
varios tipos, pero que se vencieron con facilidad, las irritaciones 
gástricas é intestinales, el sarampión, las anginas y los dolores reu­
máticos y nerviosos.

3 o»wí»»'«míc»ií(o. — M a o b tc n li lo  e l  d e  p r o fe s o r  a g r e ­
gado del Hospital general de esla córte D. Marianu Mezquia y Sese.

Q u e  s e  t e s  p r o te ja » —t!n  p e r ió d ic o  l la m a  la  a te n c ió n
del Gobierno sobre los pr;u;licaiUe.s que, liahiemlo ido voluntaria­
mente á prestar sus servicios en el ejército espedicionario de Africa, 
han regresado á la Peuíiisala sin colocación. Estos jóvenes son dig­
nos de protección.

C o n c u r s o  a c a d é tn i c o .—n a n  te r m in a d o  lo s  e je r c ic io s
de oposición á [daza.s vacantes de socios de número ea la Real Aca­
demia de medicina de Madrid.

P o b t a c i a n  d e  . i f a d r i d  e n  1 8 5 9 .—E l to ta l  d e  lia b lta n -
lesen todo el espacio que abarca la jurisdicción municipal, ascen­
día á 240,953, clasificados por edades de la manera signienfe: 3,949 
de menos de un año; 17.992 de más de 1 á 3; de6_á 10, 21.J)62; de

96 á 100, 47; de más de 100 años, G, , , .
• Los nacimieiilos ocurridos cu el tr.iscurso del mismo ano ascen­
dieron a 10,810; las defunciones á 10,186; y los matrimonios á 2,319.

O b l i t e r a c i ó n  d e l  o r i f i c i o  n f e r i n o  d u r a n t e  la  g e s ta ­
ción —El Sr. Depaul ha presentado á la Academia de medicina do 
París una Memoria, en la que describe tres casos de esta rara afección 
que ha observado en su práctica, y los compara con los hechos au­
ténticos de este género que contienen ya ios anales de la ciencia.

P a n  d e  n u e v a -  i n v e n e i o n . S e  b a  e s ta b le c id o  e n  E ó o -
dres lina gran fábrica de pan por un nuevo método inventado por el 
Dr. Danglisli, que consiste en suprimir la levadura, reemptazámlola 
con una corriente de ácido carbónico, por medio de la cual ¡larece 
que se obtiene un pan más salutiable, de mejor sabor y meuos 
costoso.

I ¥ n e v a  s a l  d e  b i s m u to .—t i l  S r ,  C ap  b a  p r e p a r a d o  e l
laoalo de esla base, el cual, ensayado en medicina, parece ser inuy 
útil en las diarreas más pertinaces y refractarias á los demás medios 
conocidos.

JReb E a f f e e í e u r . —PA tr ilm iia l d e  C a s a c ió n  d e  P a r í s
ba decidido que, siendo del dominio público hi fórmula del Rob La- 
ffecteur, nadie está autorizado á espenderle bajo el nombre de Rob 
preparado según ¡a fórmula de Royveau Laffecieur.

E s t a ñ a d o  d e  lo s  r a s o s  d e  c o b r e .—.A lgu n as v e c e s  s e
sustituyo al estaño que debe culirir inleriormenLe los vasos de 
cobre, el zinc, que es más barato, pero se deja atacar más fácitmenle 
y no produce el efecto que se desea. Para conocer este fraude basta 
poner á In rvir un poco de vinagre en el vaso cuyo estañado es du­
doso: si este se altera, es prueba de que contiene zinc.

A T fcro c « * o  «le m u e r t e  p o r  e l  c l o r o f o r m o ,— t in t r e
los varios que no dejan de ocurrir bastante á mcnuilo, merece ser 
conocido el ipie refiere la Gazelte médicale de Lyon, relativo al doc­
tor Reimich. Tenia'este un uñero, y quiso que se le cloroformizase 
par.a sufrir la Operación. Ya haliia usado el anestésico sin inconve- 
nienle alguno; pero esta vez no se presentaba la insensibilidad y 
fuépreciso aúinenlar por dos veces la canlidail de cloroformo. Obte­
nido el efecto, no ocurrió-por de pronto fenómeno alguno desagra- 
daJile; pero la anestesia se prolongó más de inedia hora despui?s de 
efecluiiila la avulsión de la uña. á pesar de los medios us.idos enér­
gicamente durante este periodo, y terminó por la muerte del 
enfermo.

E s p e r i m e n t o s  c u r io s o s .  - O  neric-iido e l  S r .  S e g u l i i
examinar lo que pudiera haber de cierto eu las maravillosas histo­
rias de sapos que se han encontrado vivos en morUijas de [dedra 
donde “íe habían conservado al parecer por espacio de largos años y 
aun si"los, iia emprendido hace (iempo una serie de esperimentos, 
envolviendo cierto número de estos batracios en una capa <le yeso y 
dejándolos encerrados en esta piedra artificial. Asegura que rol.a la 
masa muchos años después, han salido vivos algunos sapos, de los
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cuales uno se conservó de esta manera diez años, otro doce v 
otro (|unice. ültimamenle ha [)rii|Miesto dcposilar en la Academia de 
ciencias de París dos que conserva todavía eiilerrados, para que se 
pueda examinar su estado cuando la Sociedad lo teiiaa por conve- iiieiile. °  '

A H m e n t o  d e  loa g u a a n o a  d e  a e d a .— 1E\ S r .  F in t c l -
mami, de Horliii, ha probado, [>or medio de esperiineiitos, que el 
gusano de seda no necesita para producir escelenles capullos ali- 
inentarse con las hojas de morera, pudiemlo servir para el mismo 
un las de las siguientes plantas: Ricinus, Acer plalanoides, Svirea 
c'yrdifoha, Laniscera tartánica, Syin/ihoria racemosa, Suriiiga vulaa- 
ris, chimensis, Prunus panus y cerolina.

S e a io n e a  b o r r a a c o a a a — L a s  d e  la  A c a d e m ia  fr a u c e s a
de ciencias suelen serlo en lérniinos, (¡ue se procura no lleguen 
muchos de sus incidentes á conocimiento del iiúblico. Parece que 
ullimamente se ha pensado en castigar la indiscreción de un periódi­
co de medicina, privando á la prensa cientilica del banco que tiene 
concedido. No son I.as discusiones ['olílicas las únicas que ofrecen 
el pe igro de acalorar los ánimos; mas tal vez interesan las cieiilíti- 
cas el amor propio, origen fecundo de esas turbulencias que estallan 
a menudo en las tranquilas regiones del saber.

B o a p i t a l  e a p e c i a l  d e  n i i lo a — A c a b a  d e  e s ta b le c e r s e
ono en Lisboa, debido á la caridad de la duquesa de Pálmela. Con- 
liene Reamas para las enfermedades agudas escepluando las erup­
tivas, 16 para im iasdeóá 12auosy 8 para niños de 5 á 9.

V A C A N T E S .
L o  8STAH. L a p laza  de médico-cirujano t i tu lar  de la v i l la  de Daim iel, 

provincia  de Ciu d ad -R ea l,  por defunción del qu e  la o bten ía , para la asis­
ten c ia  d o l o s  vecinos p o b r e s ,  dolada con 6 , 0 0 0  r s .  a n u a l e s ,  pagados 
m en su a lm en te  de fondos m un icipales;  advir liendo q u e  asc iende á más del 
duplo  de esta asignación el importe  de  las igualas  qu e  ha dejado el p r o f e -  
•or  qu e  ba  fallecido. Los aspirantes pueden dirijir sus solicitudes al a l ­
calde q u e  su scribe  basta el 1 8 de ju n io  próxim o , y enterarse  si gustan de 
las  condiciones de la contrata  en la se cr e ta r ía  del ayu ntam ien to .

— L a de médico-cirujano de R iib i ie ,  provincia  de G r a n a d a , su pobla­
ción  398 v e c in o s;  su  dotación 3 ,000 rs .  pagados t r im e s lra lm en le  de 
fondos municipales  por a.sislir á  los p o b r e s , y  adem ás las ig u ala s .  Las 
solicitudes hasta el 36  de ju n io .

— La de médico-cirujano de Isca r ,  p rovin cia  de ValladoHd; su dota­
ción  5,000 rs .  del presupuesto  m unicipal poi asistir á H  3  familias pobres, 
escep luan do 2 0 0  vecin os, los q u e  podrán igu alarse  con el facu lta t ivo ,  y 
adem as t o  r s .  p or  cada  parlo . Las solic itudes hasta el 2 5  de ju n io .

— L a de médico-cirujano de V i l la la r ,  p rovin cia  de Valladolid; su do­
tación 4 ,5 0 0  r s .  p or  asistir á los pobres de solemnidad y  hasta 9 800 
re a le s  por rep arto  vecinal cobrado por el p rofesor. Las solicitudes hasta 
e l  22  de  j u m o .

— La dos plazas de  médico-cirujano de S a b i o lc ,  p rovin cia  de L í e n ­
las dotaciones consisten en 8 . 8 0 0  r s .  pagados por tr im estres  del fondo 
m unicipal y de  las igualas voluntarias  con  t , 0 U  vecinos, las q ue  cobrará  
e i  a yu n ta m ien to .  Las solicitudes hasta  el 2 0  de jun io .

— La de médico de Y a n g u a s  y seis a n e jos ,  p rovin cia  de Soria; su do la ­
r o n  500 rs .  p or  asistir á los p obres, 7 ,5 0 0  r s .  por ¡gualas e n tre  los v e d ­
ó o s .  50 fanegas  de tr igo  satisfechas en a go sto , y  80 r s .  para ren ta  de  la 
ca s a .  Las solic itudes hasta e l l  5  de  j u n io .

— L a de  médico de M eaño, provincia de P o n tevedra;  su dotación 4,000 
re a le s  p or asistir á los pobres. L a s  solicitudes basta  el 2 2  de  jun io .

La de cirujano de San M ig u e l  ilc S e rrez u ela ,  provincia  de A vila ;  su 
dotación 3 50  r s .  pagados del p resupuesto  m un icipal por asistir á 4 2 pobres 
casa y  las igualas con los pudientes . Las solicitudes hasta el 20 do j u n i o '  

— La de  c í r u j o n o  de A pies  y  sus a g re g a d o s ,  p rovin cia  de H u esca  por 
defunción  del qu e  la obtenía; su dotación 42 cahíces de t r ig o  y  otros 
em olu m en to s.  L a s  solicitudes b a s t a d  8 de ju n io .

— La de cirujano de R e lo r l i l lo ,  p rovin cia  de S o r i a ; su dotación 200 
fanegas  de trigo  cobradas en las eras de los vecinos, y  200 r s ,  del p re ­
supuesto  m unicipal.  L a s  solicitudes por B e r la n g a  de D u ero  hasta el 2 4  do 
ju n io .

— La de cirujano de R o a ,  p rovin cia  de  F a le n c ia ;  su  dotación 2 .0 0 0  
re a le s  pagados m ensualm ento  de fondos m un icip ales  por asistir  á  los 
p o b re s,  y  además las igualas con  lo s  p ud ie n tes .  Las solic itudes hasta  el 
42 de ju m o .

— L a de cirujano de A m a y u e la  y  tin a nejo, p rovin cia  de Pa len cia ;  su 
dotación 200 r.s. por asistir á los pobres, pagados de fondos m iinicipales, 
y  además 38 ca rg as  de  trigo, y  un  cántaro  do v in o  por v e c i n o ,  cu y o  
n u m e ro  no se esp resa , y  medio cada  viuda, pero e n tre  todo ascen d erá  á 
420 cá n ta ro s . L a s  solicitudes hasta el 42 de  ju n io .

— L a de  c o m a d ró n  de Ceuta;  su dotación 2 . 8 8 0  r.s. pagados del  p resu­
puesto  m unicipal,  con solo la o bligación de asistir á los partos. Las solici­
tudes docum entadas, con  la  copia  certificada del  titulo, b a s t a d  4 5  de
]U B ÍO .

Junta de Jienc/ieeneia de ¡a provincia de Guadalajara.
Kn el Hospital provincial de Nuestra Señora de las Misericordias, eila- 

pleeido en esta eapilal, se halla vacante una plaza de practicante dotada

con 2 , 0 0 0  r s ,  an u a les ,  r a d o n  y  habitación  e n  el establecimiento u  
aspirantes dirijirán sus solicitudes al Sr , G o bern a do r c i v i l , presideiilHi 
esta  Corporación, hasta el dia 13 de ju n io  p ró xim o , en qu e  finaliza el lét- 
mino para a d m it ir la s .— G uadala jara  2 5  de  m a y o  de 4860. — E l seetíU- 
rio interino, Emelerio de Soto.

ANUNCIOS.
BIBLIOTECA ESCOJIDA DE MEDICINA T CIRUJÍA.

O b r a s  que se proporcionan á los suscritores de E l  S i g l o  Médico cmii

rebaja de un 10 por 100 de sus respectivos precios.
HENLE. Tratado de anatomía general. Un lomo en 4.® mavorik 

mas de 500 páginas, con láminas para su mejor inteligencia; Sore­
les en Madrid y 30 en provincias.

HISTORIA DE LA MEDICINA ESPAÑOLA, POR D. ANTOMO 
Hernández Morejon.

Esta obra clásica coniiene las más preciosas noticias acerca de 
nuestra medicina antigua. El crédito de su autor, que empleó» 
viday su talento en acopiar materiales para redactarla, es lamejoti 
recomendación que de ella puede hacerse, si necesitan alguna loi 
médicos e-pafioles, tan interesados en conocerá fondo la literalan de su país.

Dá noticia de más de mil autores españoles y de un sin nümerodí 
obras desde los tiempos más remotos hasta nuestros dias, y faciliá 
de este modo la investigación de datos importantísimos para la cien-

^ y en provincias.
JliPUUUrES. Obras gemUnas, traducción de Littré, vertidí»! 

castellano por D. Tomás Santero. Cuatro tomos en 4.®; 80 rs. h 
Madrid y 90 en iirovincias.

HIPOCRATES. Pronósticos, traducción de Litlré, vertida a! ĉ sl̂  
llano por D. Tomás Santero. Un tomo en 8.®; 6 rs en Madrid v7« 
provincias.

HIPOCRATES. Aforismos, traducción de Litlré, vertida al ca5l̂  
llano por D. Tomás Santero. Un lomo en 8.°; 8 rs. en Madrid yí« 
provincias.

HUFELAND. Tratado completo de medicina práctica, 
la esperiencia de cincuenta años. Tercera edición española, autnei- 
tada con un apéndice del autor sobre las calenturas nerviosas, y 
nucida por D. Francisco Alvarez. doctor en medicina y cirujia, IW 
tomos en 8. ; oO rs. en Madrid y 36 en provincias.

JANtH._ Tratado elemental completo de moral médica, ó espo^  
de las obligaciones del médico y del cirujano. Un tomo en 8.®
20 rs. en Madrid y 22 en provincias.

LEVY. _ Tratado completo de higiene pública, traducido por. (¡oí 
José Rodrigo. Un tomo en 8.® mayor; 14 rs. en Madrid v 16 ea pro­
vincias. •'

LüD\yiG DIETERICH. fjuevo tratado de enfermedades venért»̂  
traducido directamente del aleman por D. Santiago de PalaciotJ 
Vill.ilba, doctor en medicina y cirujia por la Facultad de Madrüil 
por a Universidad de Giessen en Alemania. Un tomo en 8.®may«'' 
dividido en dos parles; 30 rs. en Mailrid y 36 en provincias.

Tratado completo de enfermedades mercuriales traducido dirK' 
lamente del aleman por D. Santiago de Palacios y Villalba. Üa tono 
en 8. mayor; 14 rs. en Madrid y 18 en provincias.

Se hacen los pedidos á I). Ma t í a s  N i e t o , plazuela de San Mipuo'- 
num. 6, cuarto principal, incluyendo el importeen libranza ó so­
llos, con lo que se envían las obras á vuelta de correo.

MONOGRAFÍA DE LOS BAÑOS DE ALIIAMA DE ARAGON. PO*' 
D. romas í’arraverde, médico-director de los mismos.
_ Contiene cuanto necesitan saber los enfermos que á ellos se din* 
jan, y lodo lo concerniente á los profesores que han de prescrituf* 
los con el debido acierto.

Se vende á 12 rs. cada ejemplar en la librería de Railly-B''''l''®‘̂ ' 
calle del Principe; en la de Matute, calle de Carretas, y cu el esW' 
blecimiento de baños.

EN LA LIBRERÍA DE D. ALFONSO DURAN (VICTORIA, 3), SB 
venden las obras siguientes:

C. Cr. F. Kr.\üse.—Ideal de ¡a humanidad para la vida', con 
ducciony comentarios, por D. Julián Sauz del Rio- 1 lomo. 19rs.

C. Cr. F. Kraüse.—.Sís/ema de ¡a filosofía; meta física; análisis; 
puesto por D. Julián Sauz del Rio: 1 tomo, 26 rs.

— doctrinal de la historia universal,
18j 2: 4 tomos, 01 rs. 1 ® Hi.storia del Mundo antiguo; 2.® HisWf' 
de la Edad media; 3.® Historia del Renacimiento; 4.® Historia de I* 
Revoluciones.

Se remiten estas obras por el correo mediante libranzas dirij'J*' 
al autor (Estrella, 9, 2.°) con aumento de 2 rs. por lomo. ^
fraileo^ con rebaj.'i del 14 por lOÜ sobro el precio de corrí*

Por lodo lo no firmado:
El Srio. de la Redacción ,  R. SANratiro*'

UADRIO .— 1 8 6 0 .— IMPRENTA DE MANCEL DE ROJAS.
Pretil de loe Consejos, 3, principal.
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