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SECCION DOCTRINAL.

OBSERVACIONES

acerca de la inDuencia que ejerce la humedad del aire eu el
desarrollo de la augioa seudo-memhrauosa y el croup,

I el convencimiento de que nunca encontraremos en
« aire que respiramos, por mucho que lo estudiemos y ana-
icemos, la causa especial ¢ inmediata de las afecciones
j~udo-membranosas, y dudo que lleguemos <acomprender,
las leyes fisicas y quimicas, cual es la combinacion de
atmosféricos que da por resultado las enfer*

inn e« | pero croo que, sin necesidad de
qgiiirir las causas ocultas podemos 'y debemos observar las

log que e.xistan entre las enfermedades reinantes y
rodean, para deducir, después de repe-
que h e Jo que favorece 6 perjudica & la salud. Esto,

ol aspecto higiénico es siempre ulil y conveniente,
serva  ®josario € indispensable cuando se trata de la pre-
ancin 1 ®J*ormcdades tan graves y peligrosas como la
gy ®"odo-mcinbranosa y el croup; y en tal concepto, y
Artel/»'/?elicj;io)jes sobre élarticulo dd doctor

vova publicadas en el nliu. 567 de este periodico,
de'la uais observaciones acerca de la influencia

pQ " oad en la produccion de estas terribles dolencias,
mi estrafio que parezca el hecho observado por
miarlpNi~n « comprofesor 1). Fermin Bedoya, en la epide-
La seudo-membranosas fine sufrio la villa de

Qeel ai puede poner en duda
™0y himedo, disminuyendo notablemente la

Jo ‘'éase el nimero 376,

Tomo YIII.

SUSCRICION.

En Madrid flt reales el trimestre, en la Redaccios, calle del Espejo, 17, pnl

En Provincias 15 reales el trimestre en casa de los comisionados, mediante
libranzas.

En el Estranjero y Ultramar SO rs. por nn afio, y IOO en Filipinas.

traspiracion cutidnea, y aumentando la secrecion de las
membranas mucosas, predispone a tas afecciones catarrales,
reumaticas, escrofulosas y escorbdticas, y da, por ultimo,
lugar & esos estados caquécticos que se observan en ios habi-
tantes de los paises donde constantemente se respira una
atmosfera con las espresadas condiciones. Tampoco ofrece
duda alguna, que la angina seudo-membranosa y el croup
se desarrollan, bajo esta misma influencia, en las ciudades
populosas y humedas, en las villas situadas en valles pro-
fundos, y en todos los lugares inmediatos & grandes rios,
la"os 6 mares, segun esta demostrado por las estadisticas
publicadas en todas las naciones y por el notaiile hecho
observado en Eriise de Gowrie, donde el croup, que era
muy frecuente, soba hecho rarisimo desde ({ue se han
desecado las lagunas que existian en las inmediaciones de
esta poblacion. Consta de la misma manera, por el testimo-
nio de todos los observadores, que las afecciones seudo-
membranosas reinan comunmente en los paises templados,
durante las estaciones en que alternan el calor y el trio con
la humedad, acometiendo con predileccion & las personas
que habitan en parajes bajos y himedos, y & los nifios que
seesponen a la supresion de la traspiracion'cutanea, princi-
palmente si estan convaleciendo del sarampién ¢ de la
escarlatina.

Pues bien, mis observaciones respecto de este punto se
hallan conformes con la opinion de todos los practicos, y
si no temiera aparecer exagerado en mis deducciones, diria
que la humedad es tan necesaria para el desarrollo de ia
difteritis como el agua para la nutricion y crecimiento de
los veietalcs. Nunca he visto esta enfermedad sin que la
preceda 6 acompafie la espresada condiciéon. Siendo médico
de Villarejo de Salvanés tuve ocasion de observar tres casos
de angina seudo-membranosa y nueve de croup, que reca-
yeron durante las estaciones lluviosas y frias, en individuos
que habitaban cuartos biijos y himedos; y cuantas observa-
ciones he hecho en esta Cdrte, en los cinco afios que asisto
a los fiifios de la Inclusa, me han demostrado que estos se
hallan tanto méas espueslos & sufrir el croup. cuanto mayor
es la humedad de la calle, de la casa 6 de la habitacion*en
que viven. Habra sido una coincidencia casual, pero es io
cierto que todos los casos de esta terrible afeccion que he
visto hasta la fecha en Madrid , han recaido en nifos,
cuyas nodrizas 6 padres ocupaban cuartos bajos 0 principa-
les, domJc podia penetrar facilmente la humedad de ia calle
0 del patio de la casa. Solo he asistido & un nifio que vivia
en un cuarto alto y de buenas condiciones; pero esta des-
graciada criatura, convaleciente del sarampidn, habia sen-
tido dos dias antes los primeros sintomas de su mal, vinien-
do desde Albacete & esta Coérte, en una de las noches mas
frias del mes de cuero.

Inatil es afiadir que jamas he observado el croup durante
el verano, ni en las demas estaciones cuando el tiempo ha
estado completamente seco; siempre ha sido después de
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haber cevado, escarchado 0 llovido, con la circunstancia de
desaparecer la enfermedad bajo la influencia de aquellas
condiciones atmosféricas, y de reproducirse cuando volvian
a reinar estas Gltimas.

Durante el mes de enero del corriente ano se ha visto
comprobada en esta Corte la influencia que ejerce la hume-
dad en el desarrollo de las afecciones seudo-membranosas.
Después de tres meses de abundantes lluvias, y cuando el
aire que se respiraba estaba méas frio6 y mas cargaio de
vapor de agua, empezaron & reinar las jafecciones catarrales
con tendencia & la difteritis, presentandose, por ultimo, bas-
tantes casos de verdadero croup y de anginas seudo-
membranosas. En los primeros dias del mes de enero pare-
cia que estas enfermedades tomaban el caracter epidémico,
acometiendo & algunos adultos y & bastantes nifios, sobre
todo en el Colegio de la Paz, donde solo en una semana
fueron invadidas diez ninas, nueve con angina seudo-mera-
brauosa y una con el croup. Mas, por fortuna, el cambio fa-
vorable que, & mediados del mes, se verifico en la atmdsfera,
impidio que la constitucion médica reinante llegase al estre-
mo de una epidemia que hubiera sido terrmle para los
nifios. El viento N. E. que comenzd & soplar disipd la
mayor parte de la humedad del aire, y con ella puede
decirse que se disipé también el croup, siendo ventajosa-
mente reemplazado por la coqueluche, que aparecid después
y que se va eslinguiendo para dejar el puesto & las erupcio-
nes cutaneas.

Espuestas ya mis observaciones acerca de la influencia
que tiene la humedad cu la produccion de la difteritis, es
bien facil deducir qué precauciones deben adoptarse para
preservar & los niilos de los funestos resultados de esta
enfermedad; no necesito ni aun indicarlas, porque estan
al alcance de todos mis comprofesores, y aun de cualquiera
persona estrafia & la ciencia, aun cuando no haya leido
ningln tratado de higiene. Juzgo de m&s importancia citar
cuatro hechos practicos para que se vea cOmo una misma
afeccion morbosa ofrece distinta forma y distinta gravedad,
segun las condiciones del individuo & quien acomete, y
como puede tratarse con buen éxito la angina seudo-mem-
branosa, sin recurrir & la cauterizacion, ni al barnizamienio
de la piel del cuello con la tintura de iodo, seglin aconsejan
y practican algunos médicos estranjeros.

1** OBSERVACION. Angina seudo-membranosa leve.

Nemesia..., de 16 anos de edad, de estatura alta, bien
conformada, medianamente nutrida, rubia y de semblante
animado; menstrua regularmente desde la edad de 14 anos
y no ha padecido mas enfermedades que el sarampion en
la infancia, y después algln ligero catarro que se ha curado
sin necesidad de guardar cama.

El dia 8 de enero altimo, después de haberse lavado con
agua fria, segln tiene de costumbre, sinti6 algunos calo-
frios por la espalda, dolor en la garganta, mal gusto de
boca y ganas de vomitar. Pasd inmeaiatameote 4 la enfer-
meria,.y tres horas después, cuando la viy la examing,
presentaba los siguientes sintomas:

Voz gangosa, dolor en la garganta, dificultad de deglutir,
lengua sucia; el velo y los pilares dcl paladar de color rojo
subido; las amigdalas abultadas y cubiertas de falsas mem-
branas delgadas, de color blanco-amarillento y del diame-
tro de una peseta; cefalalgia, calor general y frecuencia
de pulso.

Pre$eripcion. Tarlaro emélico.................... 2 granos.

Agua deslilada........c.ccceenee. i onzas.
Disuélvase.

Para tomar & cucharadas de 10 en 10 minutos hasta pro-
mover el vomito. Después infusion templada de flor de tilo;
caldo de cuatro en cuatro horas, y agua azucarada tibia,
para bebida usual.

En el acto dcl vomito se desprendié la seudo-membrana,
correspondiente & la amigdala derecha, y sobrevino & la
enferma un sudor copioso que le durd ocho"horas.

Al dia siguiente, 2. de observaciou, habia remitido la
liebre, la deglucion era mas facil; pero el infarto y la rubi-
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cundez de las amigdalas seguian en el mismo estado, pre-
sentandose algo mas gruesa la seudo-membrana del kdo
izquierdo.

Prescripcion. Caldo de tres en tres horas, agua azuca-
rada para bebida; infusion de flor de malva, dulcificada con
jarabe de ipecacuana, de cuatro en cuatro horas.

Dia 3.° de observacion. Nada de fiebre; la deglucion
mas facil y menos dolorosa; la seudo-membrana se presen-
taba de menor diametro y algo desprendida por su circun-
ferencia.—Sopa de sémola, tres veces al dia; lo demés
lo mismo.

Dia 4.“ de observacion. La seudo-membrana se habia
desprendido probablemente al deglutir la sopa, que la enfer-
ma babia tomado con gusto; el istmo de las fauces no ofre-
cia mé&s que una ligera rubicundez, y las amigdalas un pow
aplanadas, apenas sobresalian éntre los pilares dcl paladar.
—En este dia comid la enferma, 6 mejor dicho, la convale-
ciente, sopa y media racion de carne, y al siguiente ®
levant6 sin novedad, y sigue gozando de buena salud.

2. OBSERVACION. Angina seudo-membranosa grave.

Bibiana..., de 10 afos de edad, estatura mediana, buena
conformacion, bien nutrida, color moreno claro y qos
grandes, pardosy espresivos; se presentd en la enfermeria
el dia 8 de enero, por la tarde, quejandose de dolor enla
cabezay en la garganta y dificultad de tragar la salira
Antes de esta época no habia sufrido ninguna enfermedad
grave, ni habia esperimentado desorden alguno en la
funcion menstrual, que desempefiaba desde la edad &
lo afios.

Los principales sintomas que presentaba esta enferma, d
dia siguiente por la mafiana, cuando la visité por primera
vez, eran los siguientes:

La cabeza un poco inclinada hacia atras; color subido
la cara; o0jos inyectados; hinchazon de las regiones ab
maxilares; dolor de garganta, dificultad de la degluciog;
lengua rubicunda en sus bordes y cubierta en su centroc
una capa sucia; infarto y rubicundez del velo del paladary
de sus pilares; las amigdalas muy abultadas y cubiertas ¢
un tejjuo lardaceo de color amarillo slcio; inapetencia, st
estrenimiento; orinas escasas y rojizas; calor general, p-*
duro y frecuente; cefalalgia y quebrantamiento de fuer"

Prescripcion. Vomitivo , como en el caso anterior:
media taza de infusion de flor de malva, dulcificada do
jarabe de ipecacuana; un cortadillo de sustancia de ari)
para alternar, de dos en dos hards, con la precedesK
bebida; gargaras de hora en hora con la siguiente mistura;

De sub-boralo de sosa.......cccoeevvennnnee.
— agua de Hantén.......ccccovvrvinnnen,

— miel rosada......ccccceveevicvrenen e
Mézclese.

El emético produjo su efecto & la media hora de haW
empezado & tomarlo; pero no se desprendié ninguna delO’
seudo-membranas; la enferma sudd bien, y parecia d®
mas tranquila por la tarde. :

Dia 2.* de observacion. lia bajado la tiimefaccioQ
cuelloy es menor la fiebre. Todo lo demas lo mismo.

Dia 3.“ Mas facilidad para la deglucion; se ha despecé'
dido la seudo-membrana del lado izquierdo, dejando al de»
cubierto la amigdala de color rojizo y de superficie desi2U>
la del lado derecho continGia adherida.— Caldo en
la sustancia de arroz.

Diu 4* Laenferma estd sin fiebre; empieza & despre®
derse la seudo-membrana; ha cedido mucho el infarto o
la mucosa que cubre el istmo de las fauces.—Sopap
mafiana y larde, agua azucarada & pasto, las gargaras o
cuatro en cuatro horas.

Dia 5.° Se ha desprendido el tejido anormal; la lopr.'f
esta casi limpia; la amigdala derecha estd resquebrajan °
pero de Imen color; la enferma traga con facilidad.
racion; gargaras antes de tomar alimento, porniauaBa.
tarde. A

Desde este dia siguio sin novedad, y el 16 de
recibio el alta.

i escrupulo.
4 onzas.
i onza.
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EL SIGLO
3/ OBSERVACION. AugUia seudo-membranosa, mas grave

9{ulgf)lealI?nna}.e..r,lo(rj'e 10 amos de edad, P)ien conforma(lia, be
carnes flojas, morena, de cara ancha, muy propensa a jos
padecimientos escrofulosos, y de poca aptitud para las
labores de su sexo, fué bruscamente acometida, en la
madrugada del dia 10 de enero, de calosfrios, vahidos,
dolor de garganta y ganas de vomitar. A la hora de la
visita (nueve de la mafiana) presentaba el siguiente cuadro:

Posicion supina; torticolis; hinchazon y dolor en el
cuello; voz gangosa; dificultad de tragar; lengua sucia;
rubicundez é infarto de las amigdalas y de todo el istmo de
las fauces; chapas de color blanco sobre ios pilares del
paladar y las amigdalas; inapetencia, nauseas, estrefii-
miento; respiracion acelerada, calor general, pulso muy
frecuente, _ _

Prescripcion. Dieta absoluta; emético, como en las dos
observaciones precedentes; infusion de flor de borraja dulci-
ficada con arrope de salco, para después del vomito; garga-
ras con la mistura de bdorax, de hora en hora; agua azuca-

a Ddsto

Dia 2.° de observacion. EIl estado de la enferma era
mucho mas grave; habia vomitado y sudado, pero se sentia
débil y abatida, con sopor, agitacion y temblor en las
manos; la lengua estaba mas seca y algo oscura; el color
de la mucosa de las fauces tiraba & livido, y las seudo-mem-
branas habian adquirido mas grosor y mas estension.

Prescripcion. Caldo colado de cuatro en cuatro horas,
alternando con agua de cebada; el misino gargarismo; una
cucharada de la siguiente bebida, de media en media hora:

De bromuro de polasa......c.ccccooeereiccnenenne. 2 granos.
— agua desUlada. .....cocceriininie A libra.
Disuélvase,
DiaZ.° La enferma estd tranquila; la fiebre es mas

franca; el infarto de las amigdalas na cedido algo, pero las
falsas membranas siguen en igual estado.—EIl mismo plan.

Dio 4" Son mas faciles los movimientos de la cabeza;
la deglucion no es tan dolorosa; la mucosa que reviste el
fondo de la boca se presenta de color rojo sunido; la falsa
membrana del lado derecho aparece mas reducida y de
menor grosor; la fiebre ha remitido un poco. Se sigue con
los mismos medios.

Dia 5'» La enferma ha dormido algunas horas; se ha
desprendido la seudo-membrana del lado derecho; la amig-
dala del mismo lado ha quedado reducida & la mitad de su
Toliimen, pero dislaccrada, como si se hubiese arrancado

los dientes la porcién que sobresalia entre los pilares

velo del paladar: la del lado izquierdo no presenta
didgun punto desprendido; pero parece mas delgada y mas
pequefia que antes.—No se hace ninguna variacion en
el plan.

Dia 6.” Hay menos liebre; ha desaparecido el torticolis,
y la deglucion se hace con menos molestia.

Dia 7. La enferma ha sudado mucho por la noche; la
liebre ha terminado; la seudo-membrana restante aparece
desprendida por su parle anterior.—Sopa dos veces al dia;
dgua azucarada para beber & pasto; suspension de! bromuro
de polasa; gargaras de cuatro en cuatro horas con la mis-
ara de borax.

Dia 8.° Se ha desprendido la seudo-membrana ; la
dmigdaia izquierda estd menos desigual en su superficie que
la derecha; el color de la mucosa es casi natural. La enler-

entra en convalecencia, y cuatro dias después recibe el
dha, hallandose completamente restablecida y en disposi-
cion de entregarse & sus labores.

OBSERVACION.  Croup.

Dorotea..., de 6 anos de edad, de constitucion deébil,
Escrofulosa, raquitica y coja, se presentd en la enfermeria
y dia 10 de enero por la mafiana, quejandose de tos y
jjl~c fie garganta. Cuando la examind, no la oi toser, ni
Adverti alteracion alguna en las fauces; solo observé que su
“mblante estaba algo palido, y que su pulso era mas fré-
cente de lo que correspondia & su edad; pero no podia
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decirse que tenia fiebre. Sin embargo, mandé se la acostase
y se la diera infusion de flor de borraja, dulcificada con
arrope de sauco, alternando con caldo de tres en tres horas,
hasta ver el giro que loinal)a su indisposicion. Pero mi com -,
panero, el Dr. D. Pedro Fernandez Irelles, que la vio y la
ovo toser, dos horas después, comprendido de qué enfer-
medad estaba acometida y encargé & la hermana de la cari-
dad me avisase para que volviera & verla, porque el caso
le Earecia bastante grave. _

n efecto, volvi a las dos de la tarde, cinco horas después
de la primera visita, y me encontré con el siguiente cuadro:

La nifla estaba medio sentada en la cama con la cabeza
reclinada sobre una almohada; su semblante palido y triste
espresaba la ansiedad y el temor; & bastante distancia se
oia su respiracion aspera y sibilosa; la voz, roncay apagada;
la los, corta, penosa, y con ese timbre metalico que horro-
riza; el calor de la piel, disminuido; el pulso, débil, concen-
trado y frecuente; en el fondo de la boca solo se notaba que
las amigdalas estaban un poco rubicundas y la epiglotis
[}&st3ntc

Aungue no se presentaba & la vista ningun punto cubierto
de lejiao sciido-merabranoso, el cuadro me parecia harto
espresivo, en las circunstancias en que se hallaba la enfer-
mua, para dudar de la naturaleza é indole del enemigo que
tenia que combatir. Juzgué que se trataba del croup, y en
este concepto prescribi:

Emético, segln se habia hecho en los casos de angina
seudo-membranosa; después de los vomitos, infusion de flor
de tilo conjarabe de ipecacuana; caldo de tres en tres horas;
una cucharada, de media en media hora, de la siguiente
bebida:

De bromuro de polasa
— agua deslilada

Disuélvase,

Dia 2.“de observacion. Lanifia ha sudado algo, pero no
hay reaccion; sigue el pulso débil y frecuente; la tos lo
mismo, con accesos sofocantes; la voz mas apagada; la ins-
piracion corta y ruidosa; la region laringea presenta doble
volumen del natural; la epiglotis sigue elevada, y la mucosa
que reviste el fondo de la boca presenta algunos puntos de
tejido seiido-mcinbranoso ; las amigdalas aparecen algo
hinchadas y de color livido. Esta agravacion y las malas
condiciones de la'enferma, me indujeron & pronosticar un fin
funesto; pero no hice ninguna modificacion en el plan tera-
péutico, porque la nina no habia empezado & tomar la
disolucion de! bromuro hasta aquella misma madrugada.

En la visita de la tarde, ya no me parecido tan mal: los
sintomas locales seguian lo mismo, pero los generales habian
mejorado algo: era mayor la temperatura de la piel, y el
pulso estaba mas desarrollado y menos frecuente.

Dia 3® La enfermita estda mas animada; son menos fre-
cuentes los accesos de tos y de sofocacion; la los conserva
su timbre especial y la voz sigue apagada.—EIl mismo plan.

Dia 4.° Esta menosabultada la region laringea; la pina
puede permanecer acostada sin elevar la cabeza: continla
la respiracion sibilosa y la tos fatal; pero la voz se oye algo
mas clara; el fondo de la boca presenta mejor color, y las
seudo-membranas se irasparcntan.—lgual tratamiento.

Dia 5.° La nifia ha dormido algunos ratos por la noche;
en los accesos de tosy de sofocacion ha cspcciorado algunas
mucosidades con porciones do tejido setido-ipcmbrauoso;
respira con mas libertad y se oye menos el silbido laringeo;
la voz parece mas clara que el dia anterior.—Dos sopas y
dos caldos durante el dia; agua azucarada para bebida;
emulsion comim por la noche; la disoKicion del bromuro de
dos cu dos horas.

Dias C.”, 7.° y 8® Ceden gradualmente los sintomas, y
en el dia O®solo queda un poco de tos ronca y alguna aspe-
reza laringea en el acto de la inspiracion. En este Gltimo
dia la concedo méas alimento y encargo que no lome el
bromuro mas que tres veces a! dia. El dia li.° se suspendid

* grano,
1 libra (4).

(4 En los nifios de menor edad hago uso del bromo, segun indiqué
en el nimero 345 de csle periddico.
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(il medicamento, y el 1G.”, & pesar de mi prondstico, sali6 la

nina de la enfermeria completamente libre de su ffravi-
siino mal.

Bknwente.

HIDROLOGIA MEDICA.

NOTICIA SOBRE LAS AGCAS LLAMADAS DEL POLVERO (sEVILLa).

En los nimeros 0o4 y Qlio del periddico tiliillado La Anda-
lucia, aparecieron dos estensos articulos sobre las aguas minero-
medicinales de dicho nombre: de ellas estractaremos lo mas
principal, para que nuestros lectores no carezcan de! suliciente
conocimiento de sus cualidades fisico-quimicas y terapéuticas

Hace mas de doce afios que el pi'ridico usa de estas aguas
manantiales en el pozo llamado del Polvero, situado en los
contornos de la ciudad de Sevilla, muy préximo & la Puerta
Real, con el objeto de curar algunas dolencias, y principal-
mente las mujeres ‘para combatir la retencién del flujo mens-
truo; hasta que ultimamente, deseoso el Colegio médico de
aquella capital do. comprobar esperimentalmenle lo que
hubiese de verdad, para poder ilustrar la opinién con datos
suficientes, creyd indispensable proceder, antes de todo, al
analisis y estudio quimico de dichas aguas, encomendando
tan importante trabajo al aventajado profesor de aquella
Escuela industrial D. Ramén Manjarrés. Dedlcese de sus tra-
bajos, que las aguas del pozo del Polvero, cuya densidad es
con leve diferencia la del agua destilada, son alcalinas y
flaseosas, predominando en ellas el carbonato de sosa, el acido
larhdnico y una notable cantidad de materia organica.

Un litro de agua del Polvero, contiene:

Proléxidodc hierro.......ccoceevenne. 0,035 6 sean 38 de sesquidxido.
O e ——————————— 0,021 con vesligios de alumina.
ftlagnesia.......ccocoeevveinncccenecne 0,310 probablemente con los acidos
S. 0.3yllC
Carbonato de cal......c.cccoceevvvevnnennns 0,307
— de SOSa....cccceeeevciieininne 3,196
Acido sUlfUrico......cccovvveeeeeeieenen, 0,601
— clorhidrico.....cccoovveieeene 1,023
Acido carbénico libre, 1,650 cen-
timetros cubicos 6 sea.............. 3,263 obtenido por ebullicion.
Materia 0rganica.......c.cceceevrerene 0,753 6 298. Contiene 0,045 de hi-

drogeno.

Semejante resultado analitico las hace bastante analogas a
las famosas aguas de Vicliy.

Accion fisiologica. El estudio médico de las aguas del Pol-
vero, encomendado al Colegio médico por el municipio sevi-
Ilano en abril de f8u9, ha sido terminado en 19 meses, resul-
lando de los correspondientes trabajos los datos siguientes:

Liectos primitivos. El agua, cuyo sabor es fresco y algo
alcalésceme, no causa sensacion de peso en el estomago; mas
a los pocos momentos de beberia se esperimenlan ligeros bor-
borigmos, aunque no siempre son constantes. Tomada a la
dosis de uno a dos litros, promueve deyecciones ventrales
iquidas de dos a cuatro veces al dia, que en pocos individuos
llegan & ser muy abundantes, sustituyéndose este movimiento
en los sugelos robustos con una abundante secrecién de orina.
Bebida en cantidad muy escesiva produce vémitos, ansiedad
y dolor de estdmago, y continuando el abuso, un primer grado
de irritacion inflamatoria del tubo intestinal.

Efectos secundarios. Prolongado su uso prudentemente
aumento el apetito, vigoriza los actos reparadores y acelera
los movimientos intimos de asimilacion y descomposicion,
determinando en el tubo digestivo un habito de eliminacion de
los més favorables. Modifica la sangre en su parte serosa con
tan repelidas evacuaciones, libertdndose por este medio de las
discrasias y hunrores dialésicos que en ella pueden circular;
desplega nueva vida, y todos los fendmenos organicos y las
funciones secretorias en que tan directamente influye como
?us_tancia plastica, ofrecen un nuevo desenvolvimiento fisio-
ogico.

Efectos terapéuticos. Las aguas del Polvero son utiles
para recuperar el apetito, perdido por causas leves, y para
correjir clertas dispepsias; son eficaces para combatirla sa-
burra gastrica, intestinal y biliosa, y la gastralgia cuando esta
no depende de lesion profunda def érgano; para los estados
gaslro-inlesliuales subsiguientes & las inflamaciones agudas de
estas visceras; el vicio hemorroidal y la clorosis se modifican
venlajosamentc con el uso de estas aguas, y son muy eficaces
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para combatirla amenorrea. Son Utiles en casi lodas-las afee.
Clones cronicas de ios 6rganos urinarios. Las erupciones cro-
nicas, infartos escrofulosos, oftalmias y leucorreas de i"ual
indole, suelen modificarse ventajosamente bebiendo estas
aguas, y otro lanio suele suceder en el reumatismo cronico
muscular y articular, edema producido por este padecimienlo
hidropesia esencial y diversos trastornos nerviosos, proce-
dentes de la inercia de las funciones digestivas.

Son inutiles aplicadas al tratamiento de las fiebres inlermi.
tenles, del vicio sifilitico, lesiones organicas que revelan la
amblio|Ha y amaurosis incipiente; los catarros crénicos délos
bronquios y del pulmén, laringitis crénica ulcerosa, asma
liiiinedo y broncorrea.

Son nerjudiciales en la tisis tuberculosa confirmada, hiper-
trofia del corazon, (oda clase de flujos sanguineosy periodo
agudo de toda inflamacion, principalmente del estomago,
intestinos, ulero, rifiones y vejiga.

Son peligrosas, en fin, durante la lactancia y época
embarazo.

Tal es lo mas importante que encontramos en las aguas &
Polvero en los arliculos a que nos referimos.

J. Garoéfalo.

SECCION PRACTICA.

RESUL1UEN

de las principales observaciones recojiilas por los alumnos de la clinica espfdi.*
de patologia de la mujer, durante d curso de 1839 & 1860; redactado poni
alumno interno D. Ecequiel Martin de Pedro, la direccién dd catedrlliw
de d cha asignatura 0 F rancisco Alonso y Romo (1).

SEGUNDO GRUPO.
ENFERMEDADES DE LOS ORGANOS GENITO-URINARIOS.

: cuello.. N., natural de Andujar {Jeén),
le ¢1 anos do edad, temperamento nervioso-liiifatico, codslp
tucion regular,’casada y de buen género de vida.

1 sido buena hasta su matrimonio, verificadoi
los fCauos; al poco tiempo tuvo una infeccion sifilitica aa
manifestaciones de bleiiorrdgia é infarto inguinal en el la®
derecho; a pesar de esto quedd embarazada y did & luz w)
nina enfermiza; se cur6 de este padecimiento; después in
tenido tres parios, habiendo aborlado en los dos primeros,5
consecuencia de un susto en uno, de un esfuerzo en otro y 9n
causa conocida en el tercero; este se verifico al cuarto ne
hace siete anos, durando el trabajo tres dias; quedd en
consecuencia una urctrilis bastante intensar después de Is
sintomas agudos, un flujo sero-sanguinolento en un principio
y después amarillo verdoso; no cesaron lodos los sintomas Sro
paulatinanienle, conservando por mucho tiempo escozor yol
lujo que llego a ser en corta cantidad. Reconocida enlonces.
lema una ulcerita en el cuello de la matriz; esta se cur6 an
un p an adecuado, pero el flujo ha continuado hasta el dQ
siendo en mas caiilidad al aproximarse y después de pasar b
menstruacion, en cuya época tiene dolores lumbares. Deste
hace tres afos siente la enferma palpitaciones y cansancio d
gjercicio, habiendo enflaquecido algo.

Entro en la clinica el 2f de octubre, saleta ndm. i.°: recO
nocida con el tacto, tenia la mucosa vaginal reblandecida-
este conducto dilatado y el cuello en su situacion normal; coa
el speeulum se vio abultado el labio anlerior.

Ademas nos dijo sentia palpitaciones y sofocacion al andar-

. El plan seguido consistio principalmente en la adminislra-
Clon del loduro potésico y la digital; a los (res meses pidi6 d
alia con notable alivio.

(Monescii.lo.)

fi. Infarto del cuello con ulcei‘acion.—". N., natural ce
hahagun de Campos (Ledn), de '23 afios, dos de residencia
Madrid, temperamento nervioso, constitucion regular, casadai
buen genero de vida.

Ilace dos afios estando con la menstruacion se quemd naa
pierna; aquella no se suspendid; pero al poco tiempo sintio
do ores tensivos en la region iliaca derecha y vacio del mismo
lado: aun cuando aquellos sintomas disminuyeron paulatina’
mente, la menstruacion no volvié a aparecer; desde el Ulim®
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\crano tiene un llujo blanco que sufre alternativas en su
cantidad. No ha hecho medicacion alguna.

Entré en la clinica el 21 de noviembre; ocup6 la cama na-
mero U de la saleta.

Aescepcion de una ligera demacracion y palidez, la econo-
miano dio pruebas de otro padecimiento que el siguiente:

Seiilia la enferma el dolor ya dicho, acompafado alguna vez
de vémito; & la esploracion se aprecié abullamienlo del hipo-
guslrio, asi como por la vagina, Ulceras del cuello uterino vy
nujo blanquecino en muy corla cantidad.

plescripclQ7i.  Dieta de caldo; cocimiento de cebada, tres
libras para bebida usual; de aceite de almendras dulces dos
onzas, alcanfor media dracma, hiudano liquido una dracma:
mézclese para untura al sitio del dolur, cataplasma encima y
12sanguijuelas & los grandes labios.

Después se le prescribio racion ordinaria, bafio de asiento
y pildoras de cicuta, reemplazando la untura anodina con
oira de cicuta y belladona; se alividé algo y entonces se le
cauterizo con nitrato &cido de mercurio (0." dia de Iralaiiiien-
lo); este dia tenian las Ulceras un fondo agrisado. Después de
tomar once bafios se susiiendieron, asi como la pomada mercu-
rial, por haber sintomas de eslomalilis; se combati6 esta com-
plicacion oportunamenlc. El 10 de LraLamienlo se quejaba de
mayores dolores, las Ulceras ofrecian mejor aspecto; fueron
cauterizad,as asi como unas escoriaciones del labio anterior;
s aumento la cantidad de cicuta y se volvié a darle los bafios;
el dia 20 de Iratamienlo se presentan sintomas de rectilis,
enemes emolientes anodinas; y posteriormente se cauterizaron
an nitrato de plata las Glceras, que se hicieron fungosas hasta
dar sangre abundante al cuntaclo. A principios de febrero le
alacaron inlermitenles que cedieron al uso de la quina, des-
apareciendo & las pocas accesiones. El dia 18 de febrero (tres
nmesssde Iratamienlo) tenia ias fungosidades dcl cuello mayo-
[Mgue nunca, asi como los sintomas de su manifestacion,
ridioel alta sin alivio.

(PUMIBUT.)

18* Jlcei'as sifiliticas del cuello.—Embarazo.—". N., de
'jadrid, 20 afios de edad, lemneramenlo linfatico', conslitii-
cion floja, género (le vid.a regular y mediiTno estado de salud.

Dapadecido enfermedades propias del temperamento linfa-
1V e afios tuvo la menstruacion, una pequefia falla
de higiene la suspendié por un mes; tuvo un embarazo, al

mes una infeccion sifilitica con Glcera del cuello de la
niatriz; pari6 a su debido liemno; el puerperio interrumpido
eon melrorragias; empleado el tratamiento mercurial se le
presentd estomatitis ulcerosa; no habia desaparecido el flujo
ni curado las Glceras de la matriz, y se qued6 embara-
zalla: durante los dos primeros meses, exasperacion de la en-
‘Lrmedad que venia jladecicndo; en el 6" de embarazo entro6
ea la clinica nim. i), 'dia 2 de diciembre,

bigeramenle demacrada y palida, tenia lodos los caracléres

Ueembarazada de seis meses; hizo referencia de un flujo
f nolores; esnlorada la matriz con el spe'culum se vio el cuello
mes engrosado y dilatado de lo normal; en el labio posterior
ciH 1 granulosa que interesaba el orificio esterno del
'sEii0; las paredes de la vagina de un color violaceo.

Y*jnboca tenia Ulceras cuyo asienio era la parle media
e lalengua, analogas, al parecer, a las del hocico de lenca;

borde alveolar de la mandibula inferior, correspon-
enloa la 2* y 3.* muelas izquierdas, dos orificios, y debajo
“n secuestro.

A esta region sentia las incomodidades consiguientes,
notd- © puso racion; cucharadas de la disolucién tc ioduro
diiinén cortadillos de! cocimiento de lefios; colutorio ano-
,&inyecciones de bdrax en el cocimiento de llantén, & la

i, |.~“nbimienlo taercurial estaba contraindicado, las caule-
ve,,ial parecer, también; pero eran mayores los incon-
u, de abandonarlas, por lo que se cauterizaron las
Vego * _ cuello con el nitrato de plata el dia. 10 % obser:
HRNNY 70 nies ya de embarazo, R BRRHEEIBH F@BIfI@
%rac' habiéndose manifestado mas que alguna
ay, de los dolores que ya sentia; al mes se volvieron
esto .inlniidose algo de alivio; ocho dias después de

> UMUICUC» , (.ruddua cMU c[JuCa CumtUIUU (L ilujO J

liabia deteriorado algo, el

{le’hipr ° apnrecia; se le prescribieron papeles de seis granos
nomldi/~Q®, P°'*  hidrégeno para lomarlos con las
después del parlo se vieron las Ulceras que

& bastante limpias; nheva cauterizacion; se volvio a
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administrar el ioduro potésico; la menstruacién se presentd ji
linde marzo (40 del parlo), durd cinco dias: 15 después las
soluciones de continuidad parecian méas estensas y las gmuu-
laciones mas gruesas; cauterizacion profunda y cambio com-
pleto de medicacion; ueutocloruro de mercurio, dos granos;
miga de pan c. s., hdganse 20 pildoras para lomar una todos
los dias; cura con planchuela de ungliento napolitano y cerato
de Galeno; aparece la meiislruaciou a su tiempo; se suspende
la medicacion y se repite después, teniendo que cesar hace
ocho dias por haber sintomas de estomatitis.
Quedo en tratamiento

(C vmison.)

19. ® Tumor escirroso polipiforme del cuello uterino— N,
natural de Brufiete, avecindada en Madrid, do 41 afios de
edad, temperamento linfatico-nervioso, constitucion deterio-
rada, género de vida arreglado. De salud antes buena: mens-
Iruncioues regulares desde los 13 afios, y nueve partos y un
aborto de tres meses, son lo notable en su historia.

Hace dos afios, después de dejar de laclar & un nifio de cinco
meses, le aparecié un flujo sanguineo por !'a vulva, que se
repelia cada cuatro 6 cinco (lias sin resentirse su salud; de
cuatro meses aca el flujo ha sido mayor y ha idu acompafado
de dolores lancinantes en la pelvis y de peso en el foiiilo de
la vagina, dificultad para orinar y estrefiimiento de vientre;
los diversos medios empleados no consiguieron mas que di.s-
minuir los dolores, y la enfermedad local ha ido progresando
llevando en pos de si alteraciones en la economia.

Entro el i de octubre en la sala, cama num. 2.

La economia de esta enferma estaba debilitada; ofrecia
palidez, marasmo y signos de cloro-anemia.

Dolores en las caderas, ingles é hipogaslrio; en este se exas-
peraban & la presidn, pero no liabia abullamienlo; por la vulva
daba salida a un humor scro-sanguifiolenlo fétido; osplorada
por medio del tacto se observo un descenso con ligera rctro-
version de la matriz, aumento de grosor y longiiud del labio
anterior, y el spccuhm permitié reconocer en el mismo, cerca
de la comisura izquierda, un tumor del tamafio de una nuez
grande, pediculg™do, renitente y que daba sangre al contacto.

Nos hablé la enferma de cosquilleo y dolor fuerte & veces
en la pierna izquierda.

Se la di6 media racion, chocolate y leche de caliras, agua
de limén, una pildora de a grano de estrado acuoso de opio
por la noche, € inyecciones de cocimiento de ratania por la
vagina

ﬁubo que cohibir con el taponamiento una exasperacion
del flujo uterino nup se presento & los 15 dias de su estancia en
la clinica; una colitis, consecuencia de escesos en el régimen,
retardd tambien los medios que se trataba de emplear, y pasada
esta Unflaraacion la metrorragia se exasperd; a los dos meses
de permanencia en la clinica ya estaba bastante restablecida
desus complicaciones; y el liia 2 de diciembre se hizo la
escision del tumor (le la manera siguiente:

Colocada la enferma en la posicion acostumbrada se intro-
dujo el spécilum de Segalas, se cojio la masa morbosa con
las pinzas de Musseux, y con las tijeras de Dubois se separd
de un corle aquella por el pediculo; la superficie cruenta
tenia los bordes desi?uales y el fondo grisaceo, daba sangre:
se la cauterizé con ef nitrato de plata. No hubo dolor & pesar
de estar despierta su sensibilidad ; sigui6 leve reaccion.

El tumor eslirpado era piriforme, regular, consistente al
tacto, crujia al corlarlo; en una palabra, tenia los caracléres
del escirro. No se pudo distinguir con el niicroscépio la célula
cancerosa.

Cinco dias después habia mudado de aspecto la Ulcera, era
rojiza y en via (le cicalxizacion; el dia 13 de operada habia
solo una pequefia superficie por cicatrizar; se la volvio & tocar
con el caustico.

El (lia 19 del mismo mes (17 de operacion) pidio el alia.

Afines de enero se presentd en la consulta, tenia signos
manifiestos de caquexia cancerosa; en efecto, los dolores
uterinos habian aumentado, y el flujo, que era sanguineo,
salia en mayor cantidad

El alumno encargado de esta observacion ha sabido que la
enferma fallecio dos meses después de su salida déla clinica
con lodos los sintomas de una caquexia cancerosa.

(Gau-ego.)

20. ® Cancer dcl cuello.—". N, natural de Segovia, y resi-
dente en Madrid, de 30 afios de edad , lemperamenlo nervioso
linfatico, constitucion deteriorada , soliera, criada de servir
y genero regular de vida.

De salud habitual mediana; ha tenido epistaxis, odontalgias
y constipados frecuentes y en diferentes epocas; menstruada

IC*
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deade los 12 aBos, se verificd bien esta funcion hasta los U,
época en que recibié un fuerte golpe en la parte posterior del
Irouco, de cuyas resultas quedd permanentemente mi dolor
en los lomos, ¢ irregularidades en la cantidad y épocas de las
reglas. Una vehemente pasion atormentd por esta fecha & ta
enferma, y sobre todo después de la pérdida de la persona
a quien amaba; circunstancia que la enferma considera como
productora de su mal. Otro golpe hace dos afios se vino &

afiadir & diclia causa, y ha acelerado la marcha de una enfer-
medad que la destruye.

No ha hecho remedio alguno.

Entrd el 7 de octubre en la cama num. fi.

Estaba demacrada, palida, con un color subictérico, debili-
tada toda la economia con sefiales de padecer; asi que tenia
anorexia, diliciiltad en las digestiones y los caracteres bien
marcados de una caquexia cancerosa.

Se quejo de dolores lumbares en forma de faja, y de un
flujo iciicorréico que contaba de fecha desde et golpe ultimo
y (Jue alternaba con otro sanguineo:'por la palpacion abdo-
minal tan solo ajireciamos el aumento de dolor, y por la
vaginal el labio anterior engrosado y duro, Yy el posterior
fungoso y granuloso con pérdida de sustancia en algunos
puntos, ocadoaando liemorragia la esploracion.

rrescribilise media racion de asado; limonada sulfarica para
bebida usual; dos jlildoras de & dos granos de laclalo férrico
por momma Yy tarde, y una pocion astringente compuesta de
estrado de ratania, agua de rosas yjarabe de vinagre para
lomar a cucharadas.

Esta medicacion tonica y astringente al cabo de algunos
dias se suspeiiclio por haberse detenido la hemorréagia.

b\ speculuin nos dejo ver el cuello, cuyo labio anterior
estaba engrosado, y ol posterior con una Uicera profunda de
rondo grisaceo y bordes gruesos y sanguinolentos,

uesde luego filé clasificado de cancer este estado morboso,

aiguil la enfermedad adelantando hacia su fin muy lenta-
mente, y la medicacion fué esencialmente paliativa; para sos-
tener las fuerzas, los tonicos reconstituyentes; una astriccion
perlitiaz de vientre que tuvo al mes de estar en la clinica y
que (lio lugar & un pequefio flujo de sangre a los esfuerzos
para diifecar, se combatié con el aceite ele ricino; pero la
caquexia llegaba & su dltimo grado. El dltimo fendmeno
notable fue la exageracidén del dolor, que se tratd de calmar
con los estupefacientes, y el opio sobre todo; pero nada basto
y la enierma sucumbio el 17 (J febrero (cuatro meses y dias
de”iues de su ingreso).

No se pudo hacer la autopsia. * (C\rranz.\)

(Se Mnlinuera.J

GYNECOLOGIA.

INFARTO Y ULCERACION GRANULOSA DEL CUELLO DEL UTERO.

I y natural de Lérida, habitante en la calle
ueesta ciudad, de edad 34 afos, temperamento

linlalico y constitucion deteriorada; hace mucho tiempo que
se encuentra afectada de una enfermedad en los érganos geni-
tales, por la que ha consultado & algunos practicos, que, sin
sujetarla a un exanien detenido, se han limitado & aconsejarla
inyecciones y lociones con diferentes liquidos emolientes 6
astringentes. Ullimamente, viendo la enferma que su dolencia
se agravaba, y atormentada con la idea de que tal vez tenia
un cancer en la matriz, rae llamé a consulta con el doctor
lorcalla_el dia li de noviembre de 1800.

La sefiora G. hace trece afios que es casada, y su afeccion
data casi de la misma fecha que su matrimonio. Losescesos
genésicos comeliilos en los primeros (lias de casada la ocasio-
naron una irritacion en la vagina y en el cuello del Gtero, que
se manifestd primero por un calor escesivo en los 6rganos
S®*|I"les y después por una sensacion de peso y de tirantez
en el hiiwgaslrio, en las ingles y en los lomos. Aiosdos 6 tres
meses se le presentd una Ii?era leucorrea, que si no fué mtéy
notable por la cantidad de flujo, lo fué por su persistencia, de
manera que desdo aquella época jamas ha cesado. Esta leu-
(jorrea no iiilerrumpida, y también los sufrimientos continuos
de la enferma, han impreso una Inielia profuiula en su orga-
nismo, y la han conducido & un enflaquecimiento consideraule
acompaniado de una palidez muy marcada. La enfermedad, sin
embargo, no ha perturbado en lo mas minimo las funciones
de ulero, puesto que el flujo calaraenial se ha presentado con
toda regularidad en las épocas normales, y la enferma ha
tenido Siete embarazos, seguidos de seis parios naturales y de
an solo aborto. Solo ha observado que (turante la menstrua-
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cion aumentaban los dolores para volver después a su estado
anterior, habiendo notado también que de algun.tiempo & esli
parte se han estendido hasta los muslos y se hacen sentir nes
vivos en la region inguinal izquierda. Por lo demas, la enferma
digiere bien, y todas sus demas funciones se verifican dewn
modo normal.

Por la relacion de la enferma que acabo de resumir, sospe-
chamos desde luego la existencia de una lesion orgénica (g
Utero, y para establecer un buen dhigndslico pasamos
examen de la parle afecta.—Ante todo introduje en la
vagina el dedo indice ligeramente untado con aceite, y stk
luego noté que el calor estaba muy aumentado y que el adk f
del utero se encontraba indurado. Colocando entonces laoln
mano en la region liipogaslrica y lijando el Gtero, me convead
de que sii voiumen no ofrecia cosa alguna anormal.—Rse
entonces & la aplicacién Uel spe\ulum trivalvo, y puesto a ts
cubierto el cuello uterino, pudimos con mi colega examinarii
detenidamente. El hocico de tenca era de un volimen propor-
cionado, estaba algo indurado y enrojecido, y su aberturaen
muy jirolongada y algo irregular en sus bordes por efectos:
duda de los varios partos. Alrcde™or de ella habia una uce-
racion de forma eliptica irregular, mas eslendida en el estro
mo izquierdo del lauio anterior, que penetraba un tantoenli
cavidad del cuello, y cuya superficie, de color rojo algo arg
estaba erizada de pequefas granulaciones. Por la abertura
liocico de lenca salia una corla cantidad de flujo blanco sni-
alimminoso, pero sin que estuviese mezclado con la indsinsir
niticanle cantidad (le sangre. Al retirar el spéculum examioF
nids minuciosamente la mucosa vaginal y nos conveadinoi
de que su aspecto era del todo sano.

El diagnostico de la afeccion nos parecio desde entores
sumamente sencillo. Se trataba, a nuestro modo de ver, dioi
infarto del cuello uterino acomiiafiado de ulceracion gao
losa, y aun cuando las Ulceras de esta clase se hacen raur
veces_rebeldes a la accion de los medios aconsejados poii
ciencia, animamos & la enferma con la esperanza (€BM
curacion tio muy lejana

Desde luego propuse atacar localmenle la afeccion pomii
de los causticos, y emplear al propio tiempo un tralanent
interior que favoreciese la accion de los medios lécale i
contribuyese a mejorar el linfatismo de la enferma, y
fortuna de que mi ilustrado colega se adliiriese a mis idb»
—Resolvimos, pues, practicar cada ocho (lias una cauleriik
cion con el nitrato de plata fundido, y prescribir al irtiti*
el ioduro de potasio & la dosis de un escrupulo al dia. Adfi®
aconsejamos a la enferma la abstinencia de toda aproximefii®
conyugal y el uso de inyecciones y lociones frecuentes
cocimiento de malvas, permitiéndole por lo demas que®
dedicase & sus quehaceres ordinarios sin obligarle & go”
dar cama.

Prescrito ya el plan curativo convinimos con mi colegi-
que rae encargase yo de la enferma, y en su consecuenf*

asé a practicarle la primera cauterizacion que fué muyp?®
E)Iolorosa.

A los ocho dias, 6 sea el 21 de noviembre, la examiné*
nuevo; la ulcera, sin haber disminuido ni aumeniaiio*
estension, ofrecia un color rojo mas intenso, y en cuantoa"”
demas sintomas, la enferma no habia notado variacion alg¢*
Inmediatamente practiqué una segunda cauterizacion. .

El dia 28 pase a4 casa de la enferma para cauterizar!*"
nuevo el cuello uterino; pero tuve que suspenderlo por halla™
con la menstruacién. La enferma dijo, que antes que
presentase habia notado algun alivio en el dolor, alivior ;
sin emba_rgi;o, habia cesado en el momento de aparecer ) *
calamenial.

Cinco dias después, 6 sea el 3 de diciembre,
notar una ligera reduccion en la Ulcera, cuya superirci®;,
presentaba menos granulosa; pero el cuello uterino cilins*®*
todavia indurado. Tras este examen procedi a uoa nueva
lerizacion y suspendi el ioduro de potasio que la enferma \eal
tomando desde el principio del tratamiento.

El dia 10 (le diciembre la Glcera se habia reducido de
manera con5|derable,dy estaba casi limitada & la entrada
cavidad del cuello: el dolor habia cesado completamente;
quedaba aun el calor exagerado en la parle afecta y la
cion..de. pese-en-.el-hipogastrio. € dngle.izquierda,.y el- -
de tenca continuaba todavia infartado. Practiqué con
cuidado una nueva cauterizacién, dirijientlo particulariuea i
el caustico hacia la abertuia de ld odvidad del cuelies 1~

Otra nueva cauterizacion tuvo lugar el dia 17 de
6 introducido el spéculum fiaid procesBr aeltd, observe g
desde la GUima sesién la ulcera habia perdido un
de terreno. La enferma, por otra parle, estaba muy saiwi*?
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del tratamiento; porque si bien persistia aun el flujo blanco
y la sensacion de calor, con todo, se veia casi libre de los sufri-
mientos que la habian aguejado durante tantos afios. Le pres-
cribi de nuevo el ioduro de potasio & la dosis de un escrlpulo

- [ ]
pcl'::IJ('j?a 24 no pude reconocer ni cauterizar el cuello uterino
porgue la enferma estaba con el flujo menstrual.

El dia 2 (le enero de 1861 la ulcera estaba reducida al
estremo izquierdo del labio anterior del hocico de lenca, vy la
enferma, después de haber atravesado la época inenslruai con
muy poca exacerbacion, en los sintomas, se ijug’alia solo de
una ligera sensacion de peso en ol hipogastrio. -H cuello ute-
rino se habla puesto mas blando, su color era menos subido
yla temperatura del mismo y de la vagina habia disminuido.
Practiqué una nueva cauterizacion y volvi & suspender el
ioduro (te potasio. )

dia -10 la enferma notd una agravacion de sintomas,
agravacion que atribuia & haber teiiido aclo con su niarido,
conlraviiiienilo & los consejos que le habiamos dado. El dolor
y el calor hablan aumentado un tanto, y en el hipogaslrio
esperimenlaba una notable sensacién de peso. La Ulcera, sin
embargo, estaba cicatrizada y el flujo leucorréico era casi
nulo; pero en los bordes del hocico de tenca se notaban tres
abolladuras, que al apretarlas con las pinzas dejaban percibir
una ligera sensacion de elasticidad , y aumentaban los sufri-
mientos de la enferma. Sospeché si estas abolladuras serian
ascesos sul)-muco3os, y en su consecuencia al cauterizar la
peguefia ulceracion, paseé también e! caustico por la superiicie
dea(?uellas.

Alos cuatro dias (ti de enero) se rae presentd la enfernia
diciéndomc que al levantarse de 'la cama se habia sentido
nmojadg, y que al investigar la causa habia visto que por la
wiva lluia sangre mezclada con pus en bastante cantidad.
A0 la lIraia muy alarmada, aunque por otra [larle se tranqui-
lizaba un tanto al notar que el dolor y la sensacién de peso
liadbian disminuido considerablemente. Esto acab6 de conlir-
marmeen la idea de que realmente las abolladuras en cuestion
fran abscesos que acababan de abrirse & consecuencia tal vez
de la Gltima aplicacion de! caustico. En esa creencia tranqui-
lickalaenferma y la remiti al dia siguiente para un nuevo
reconocimiento.

Lidia ti) la enferma me dijo que el flujo del dia anterior
biihia cesado ya, y por medio del spéculum pude observar que
las tres abolladuras habian desaparecido EI hocico de lenca

resentaba hacia la entrada de la cavidad del cuello algunas
igeras arrugas, debidas, & mi ver, al vacio que habia quedado
dentro de los abscesos (iespues de abiertos. Ademas compri-
dJiendo un poco el hocico de tenca por medio de las pinzas,

percibia la'abertura de uno do los abscesos por donde
manaba todavia un poco de pus. La ulceracion uterina conser-

sin embargo, la misma estension que ocho dias atras;
pero el calor y el dolor habian desaparecido.—Yolvi a pres-
cribir el ioduro de potasio.

H dia 22 vi do nuevo & la enferma; el hocico do lenca
Maba liso y bastante blando, el calor era normal, el dolor
eranulo, la sensacion de peso muy limitada vy el flujo leucor-
fcico halda casi desaparecido. La Ulcera, sin embargo, con-
servaba aun sus reducidas dimensiones. La cautericé de nuevo
conalguna detencion.

H dia 30 la dlcera estaba enteramente cicatrizada; fiero

el télremo izquierdo del labio posterior y dentro ya de la
cavuladdel cuello, noté otra abolladura que comprimida con

“8pinzas ocasionaba dolor & la enferma. En ella crei ver un
luevo absceso analogo & los tres anteriores, y me apresuré a
iccar su superiicie con el nitrato de plata.—La menstruacion
eo se habia presentado aun como correspondia, y habian apa-

Aliemas otros sintomas racionales que me hicieron pre-

“pii’Yhacian sospechar & la enferma que estaba embarazada.
| A lila o de febrero la enferma rae relirié élue hacia tres (lias

¢ habia salido por la vulva una cantidad de pus mezclado
mi sangre, y que desde entonces se encontraba sin el menor
WA ?  dolor. En efecto, el cuello uterino ofrecio en su
aiiilura como en su color el aspecto normal, sin que se viese

hicerac™o™™ parte de su superiicie el menor vestigio de

descenso de los sintomas de la afeccion ulima coincidid

aparicion do una otitis ilemonosa que tuvo dos dias en

laiit " I®enferma, presade atroces dolores, que solo cedié un

(n la aplicacion do una docena de sanguiiuelas y que
wmopor supuraijion.

Y ghi®Mormenle con el Dr. Porcalla hemos examinado dos

aicrin™ 10 ~ pudiendo convencernos de que ja afeccion
“la, después de tres meses de tratamiento y de nueve
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cauterizaciones, ha terminado por una perfecta curacion. Y
nos afirma en esta creencia la mejora que se nota en el
eslado general de la enferma y la rapidez con que se va
reconstituyendo su deteriorada organizacion.

A (ltimos de febrero tampoco ha aparecido la menstruacion,
y la sefiora G. esta cada dia mas convencida de su eslado de
embarazo.

La precedenle observacion, si bien no ofrece gran novedad
atendido lo comunes que son los infartos y ulceraciones del
cuello uterino y lo generalizado que empieza & estar el trata-
miento local por medio de los ca(lislicus, se presta sin embargo
a dos consideraciones algo imporlaiiles.

Refiérese la primera & la aparicion de los abscesos sub-
mucosos, de que he hecho mérito, en una época en (jne la
enfermedad marchaba rapidamente & una terminacion feliz.

Podia haber contribuido a la formacion de dichos abscesos el
haber tenido la enferma aproximaciones conyugales a pesar de
nuestra terminante prohibicion? ¢O serian acaso debidos a la
terminacion por supuracién de la flegmasia cronica del cuello
uterino, hecha prdviaraente aguda a consecuencia de la accion
del nitrato de plata?—No se si esta Ultima presuncion es
acertada; pero confieso que no supe esplicarme de otro modo
esc fendmeno sobrevenido en el curso de la enfermedad.

Lasegunda consideracién se refiere al embarazo, que pre-
sumo ha sobrevenido al final del tratamiento. Los autores
estan generalmente acordes en que los infartos y ulceraciones
del cuello uterino son causa de aborto y de esterilidad , y sin
embargo, segun todas las probabilidades, mi enferma se hizo
embarazada cabalmente cuando estaba en curacion de una
Ulcera y de un infarto del cuello del utero.

Al presumir el nuevo eslado fisiologico de la enferma, se rae
ocurrié desde luego una duda. ¢Debia conliiiiiar las cauteri-
zaciones a pesar de las sospechas fundadas de embarazo, 6
bien era (lei caso suspenderlas y limitarme a im tratamiento
general?—Si hubiese seguido el consejo del Sr. Charrier en un
articulo inserto en el Bulletin de llie'j'apeutifijue de 30 de enero
ualtimo, hubiera debido abstenerme, no solo de las cauteriza-
ciones, sino de lodo tratamiento local, ya que este, segin
dicho profesor, determina a menudo el aborto. Sin embargo,
atendiendo a lo adelantado que estaba el tratamiento, y
tenienilo presente que las ulceraciones uterinas constituyen
)or si solas una causa frecuente de aborto, preferi completar
a curacion por medio de una 6 dos cauterizaciones, & dejar a

a enferma con una ulcera que hubiera sido una causa conti-
nua de aborto durante el tiempo de la gestacion. Lo que me
abslendriade hacer, en conformidad con las ideas del Sr. Char-
rier, fuera comenzar el tratamiento en una mujer embarazada.
—De lodos modos, en mi enferma tuve la satisfaccion de ver
cicatrizada la ulcera y resuello el infarto sin que apareciese
el menor sinloma que me hiciese presentir, ni temer un solo
momento, el aborto.

Gerona, 20 de marzo de 1861.

Dn. Antomo Prats.

SECCION PROFESIONAL.

TEMORES INFUNDADOS ACERCA DE LA NIVELACION DE LA?
CLASES MEDICAS.

Nuestro apreciable suscrilor D. Miguel Lopez de San Roman,
médico-cirujano de Tafalla, alarmado por las opiniones ([ue
acerca de la nivelacién han emitido algunos profesores, nos
remite un eslenso comunicado que lia dirijido a la Espafia
«ledico, demostrando los graves inconvenientes que ofrece,
bajo el aspecto profesional, la reforma de las clases médicas
que el espresado periddico propuso en su nam. 270. Es digno
de lodo elogio el celo que, en defensa de las prerogalivas é
intereses profesionales, manifiesta ci Sr. Lopez de San Roméan
en su bien escrito articulo; pero como los temores que revela
no tienen fundamento alguno, porque el Consejo de Instruc-
cién publica, de acuerdo con el Gobierno de S. M., en lugar
de acojer las ideas y deseos de los niveladores, tiende a impe-
dir con disposiciones arregladas a la razén y a la justicia, los
abusos que han producido las ultimas concesiones, creemos
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que tio hay ya necesidad de combatir las exageradas € incon-
venientes pretensiones de ninguna clase, y jJuzgamos inopor-
tunos todos cuantos escritos se dirijan & denunciar un peligro
que aforlunadamente no existe. En este concepto nos vamos a
limitar & trascribir solo algun péarrafo del comunicado del
,Sr. Lopez San Koman.

Figurando una discusién en la cual cada uno de los orado-
res emite sus opiniones acerca de las ventajas é inconvenien-
tes de la nivelacion, pone en boca de un meédico-cirujano lo
siguiente:

«Sin dejar de conocer hay algun fundamento para alarmarse
en el hecho de iniciarse una reforma tan trascendental como
el proyecto que se discute; no deja de eslrafiarrae se le dé
lania importancia a ese bello ideal que se ha formado el
redactor de la Espafia médica en su gabinete.

Tambien estrafio que entre los que tan victoriosamente lo
han impugnado no hayan recordado 6 citado la_Unica villa de
este dislrilo donde se ha planteado ese bello ideal, estable-
ciendo dos plazas de méilico-cirujanos de igual caiegoria y
con igual dotacion, dividiendo el vecindario en dos distritos.
Esta poblacion, que debia ser un Edén profesional, sabemos
la mayor parle de los presentes es la que ofrece las inlru-
siones mas escandalosas del partido. Alli hay un maestro
zapatero que suministra el purgante Le Uoy & discreccion; un
carpintero que publicamente maneja fracturas y dislocaciones;
un osado ministrante que visita tanto acaso como los médicos,’
y hasta se diceles ha propuesto gralilicacion, si le autorizaban'
para ello; y tal vez deje de referir otros abusos que no sean
tan publicos 6 sabidos por mi. Esto disipa las ilusiones de los
que creen gque con ese proyecto desaparecerian las intrusio-
nes, y ademas tengo el convencimiento de que, sin dejar de
conocer la necesidad de las medidas represivas, el contrave-
neno mas eficaz contra las intrusiones es la exactitud en la
asistencia de los enfermos, y curar mucho.

Repito que se le d& demasiada importancia; porgue sin
tratar de rebajar el respeto a la prensa, ni ai periédico desig-
nado, el Gobierno, antes de resolver, oird, sin duda, & los
cuerpos consultivos. Uno y otros tendian presentes las razones
gue en este recinto se han emitido, y las que otros emitan.
Advertiran que muchos de nosotros se limitan en la practica
a una sola profesion; pruelia de que no abundan tanto las
inteligencias privilegiadas para abrazar las dos con brillo.
Tendran presente el derecho de sus gobernados para valerse
del profesor que inspire confianza, pues el medico no se
impone; y ultimamente, la repugnancia de la mayor parte de
nosotros a servir de instrumentos de mina de nuestros herma-
nos, pues no han desaparecido de nosotros el amor fraternal
ni el respeto & la ancianidad. Por mi parte aseguro no me falta
ambicien, pero es ambicion noble, nisiera elevarme por mis
hechos, pero nunca subir una escalera tirando por ella & otro
comprofesor.

Como no dudo que estos son los senliroieiilos de la inmensa
inuyona de mi clase, propongo & la asamblea deseche el pro-
yecto, elevando & conocimiento de la Espafia medica esta
sesion por completo y & algin otro periddico cienlifico, para
que vean sus lectores mieslras opiniones, y confio que sus
directores las inserlardu gustosos; porque tienen dadas prue-
bas de galanteria, y no negardn el derecho que tenemos sus
suscritores & impugnar sus opiniones y ocupar un lugar en
sus columnas en polémicas dignas y en asuntos tan vitales.»

CRITICA CIENTIFICA.

El hr. p. MarianoG. de Samano, autor de la obra titulada:
Manograliu histérica del célera morbo asiatico, ha creido con-
vemenle contestar por medio de un largo articulo & la critica
que sobre dicha produccion vio la luz publica en los nimeros
3>ii y .i7} de este jieriodico. Los muchos materiales que ha
largo tiempo esperan la publicacién en nuestras columnas, y
la circunstancia de que la mayor estension del articulo de
nuestro comprofesor consiste en que reproduce integramente
muchos y largos péarrafos de dicha critica y de su obra son
parles que nos mueven a iio dar cabida en nuestras columnas
a la Lotalidai! de este escrito, procurando estraclarle de modo
que nada falle de lo que sea mas esencial. Ademas-
¢a donde iriamos & parar? ;Qué seria de las publicaciones
periodislicas que tienen una Herisla critica como seccion fija
y permanente, si se obligasen & insertar con integridad cuantos
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escritos fuesen mandados por los autores de aquellas doa»
que han merecido los honores de la discusion? ¢No resullaria
a vuelta de pocos niUmeros que apenas habria columnas bes-
tantes para llenar las exijencias creadas por la susceptibi-
lidad literaria y cientifica de nuestros compatriotas, poo
acostumbrados todavia a los achaques de la publicidad? ;Quién
lomaria & su cargo la tarea pesada y dificil de am Revista,
con la condicion precisa de sostener una polémica con todosy
cada uno de los autores que creyesen conveniente el abirla
Vel plantearla? Semejantes réplicas, pocas veces por notives
Ie%ilimos confeccionadas, no deben tener por punto gererg]
cabida en el periodismo, & menos que sean muy breves, paa
rectificar algun pensamiento, 6 para esponer algun otro prin-
cipio. argumento, hecho 6 comprobacion quy sede ta HEKL/
novedad Ointerés cientifico para la generalidad delosprofe
sores. De otrao.mado, los periddicos ré€ihiridn won tal dilwe
de escritos polémicos un terrible castigo en lugar de-las gacia}
gue debieran darles los autores que verdaderamente deseend
libre examen de sus obras y producciones. ¢Sera que este M,
ejjamen solamente se tolere’ y aclame en nuestro pais mientras
que se haga de todas las cosas, sean las que fueren, doga
sublime; no se dé paz al incensario, ni se desperdicien ire3a
ni ocasion de repletar bien el Parnaso con todo género c
personas? En suma, cuando vé la luz publica en nuesiro
periodico una critica eienlifica, ella y la obra sobre que rece,
ante el augusto tribunal del publico médico comparecen,y
])or nuestra parle sufriremos su censura con la mayor humilcad
y benevolencia.

Pero ocupémonos ya de! articulo del Sr. Sdmano: en d
insiste muy particularmente el autor en la creencia de qued
colera morbo asiatico que reina en varios puntos de Brga
desde el afio de 1817, es exdtico de este continente y dso-
nocido de los antepasados al siglo Xxix: asegura contraia
Opinion del autor de la critica, que esta cuestion deliteralur]
médica tiene mucho interés clinico: defiende la conducta gf
observé cuando para probar que el colera de 1817 aca &
nuevo, aumento considerablemente el volimen de su dat
con la esposicion de todas las epidemias citadas por losaulO'
res, que lian sufrido el mundo en general y Espafa en -
ticular desde los tiempos mas remotos hasta el presente;!
entra, por fin, en la cuestion de si demostré 6 no con las de-
cripciones climatoldgica, geogréfica, orografica y meteoro-
l6gica de Asia y Espafia, que dichas condiciones en agw
continente son las méas & proposito para servir de cuna, yp«
consiguiente de origen del célera morbo contagioso. Irsfir
el Sr. Samano en creer que de tales condiciones, comes™*
las que describe, no puede menos de producirse el daa
referido, de tal manera, que le basta la descripcion pr*
encontrar plena la prueba: y sin embargo dfe que celetn
mucho la ocasion que se le presenta de entrar eu tan inpof;
tanto discusion con la esperanza de adelantar algo con -
espiicaciones muluas, es cierto que sus razonamientos as-
pliativos pueden reducirse & la siguiente formula espresi™
genuina de la verdad:—El colera es natural de Asia; luego
e| Asia existen las condiciones apropiadas para su genea*
cion y existencia. — Eahba saoi 61 laa eondisiones de &*

?ﬁntiac_i_é_r_]_y__qg_i_s_t_en |I|a son los montes, rios, lagunas, \gex
cion, temperatura, Ifuvias, etc., etc., que el Sr. Samano!
con lauta prolijidad. (e

critica no haya querido entrar en la cuestion de lo que ek
entenderse por causa, desea ser mas esplicito, y para
trascribe sus ideas acerca de la significacion dela
causa, limitdndose a las definiciones que pueden verse
lomo 1, pag. (4 de su obra. Defendiendo sus opiniones,
cede contra la del autor de la critica grande importanciaé
dalos estadisticos recojidos por él para averiguar la "
predisponente de los sexos, edades, temperamentos, etc.,”®
gura_n_o que dicho sefior hubiese variado de opinion,

0 viajado y comunicado tanto como él con médicos, suttiel®
gados y gobernadores, con el objeto de recojer las noticias®
que se fundan sus proposiciones en este punto. Afirma labi®”
contra la opinion del critico, que existen dalos para que b"J‘
acuerdo entre los médicos acerca de asignar a cada perso™
con unanimidad e) nombre del temperamento que
entra después en la discusion de! periodo de incubacién
cblera morbo y en la fijacion de su maximum de duracion,
Hiendo sus opiniones en este grave punto con la segurio
que ofrece de ser exactos y convenientes los dalos en gf® »
funda, y que por circunstancias que espone en la nota I
trascribe, no ha creido conveniente el insertar.

Con alguna ligera disidencia, dice que esta bastante co®
forme en lo demas con el autor de la critica, y lermiua»
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EL SIGLO MEDICO.

escrito el laborioso catedratico de Valladolid confesando incor-

reccion del lenguaje en cuanto & la imprenta; y en cuanto al

estilo, se dilata en citar parrafos de literatura sobre el tema

%Jeé su proposito le ofrece el conde de Buffon cuando dice:
estilo es el hombre...»

Tal es el bosquejo del articulo del Sr. Saraano, con lo cual, y
considerando las razones espuestas al principio de este breve
escrito, nos parece que quedard satisfecho y persuadido de
uueslro aprecio.

O’Faugal.

PRENSA MEDICA.

ESTRANJERA.

PtlalLsiuo CD el embarazo: biiciios efectos del iodiiro
potasico.

Tomado de la Union medicale vemos en el Art deniaire el
curioso articulo siguiente:

«Esraro que el ptialismo en las mujeres embarazadas cons-
liluya una afccciou grave como los vomitos, por ejemplo. Sin
embargo esto puede suceder, y casos hay en que el epilelo de
incoercible puede con justicia aplicarsele. liase suscitado la
cuestion de si se debia curar la salivacion simpatica del em-
barazo; j)ues autores recomendables dicen haber observado
accidentes graves, y hasta mortales, & consecuencia de la
supresion de este iliijo. Pero por una parle tales hechos, muy
pOCO NUMErosos, No son quizd muy comprobantes; y por otra
cuando ei mal adquiere tan grandes proporciones que piieiJa
ponerse la vida en compromiso, hay una indicacion para obrar
yalaque seria poco racional no obedecer, por temor & un
peligro que puedo muy bien no realizarse. isosolros, pues,
creemos que cuando la hipersecrecion salival, en una mujer
c>iestallo de gestacion, adquiere una intensidad alarmante,
as precis() tratar de reprimirla, I*or desgracia los medios que
ijl” aconsejan suelen frustrarse, y entonces el prac-
I'co desarmado puede verse en el caso de establecer la cuestion

parlo 6 del aborto provocado. EI Dr U makstrc se ha

en esta delicada situacion ; pero ha salido de ella

urHia mayor felicidad. Habiendo reflexionado que el iodo

Piesia eseelentes servicios eu el tratamiento de la salivacion

~ercui’ial pensO, & pesar de la diferencia de circunstancias

en ensayar un medicamento iodico, el iodurode

ioiky,  resultado fué completo. He aqui el analisis del
«ceno publicado por este médico:

uiw joven de i-2 afios y de buena salud habitual,

"1 habiéndose hecho embarazada al poco tiempo después de

h matrimonio, se vid casi inmediatamente acometida del

ujo salival. Ligera al principio la salivaciéon, no tardé en

incomoda por su continuidad, y luego por su abun-
eiirn'r o o Ilamado en los altimos dias de abril,
a dicha joven, & quien habia conocido fresca y de
DQip | ® palida, llaca, abatida y tan débil que no
aopn - ya sostenerse en pié, llevaba ocho dias en cama y

veinr* Po<J'a incorporarse. Doce dias llevaba llenando cada
{il- j'5*"atro horas las tres cuartas partes de unajofaina ordi-

siio ~  podiendo resolverse & tragar la saliva que aduia
A arrojaba a medida que se segregaba en
colocado cerca de su cama. El contacto conlimio de
y unn determinado la hinchazon del labio inferior

U e, i/ MU "®\®"®™hlosaquese estendia hasta el mentdn,
tenii iU quince dias que no lomaba mas que caldo;
babia m pecEJeﬁo y se hallaba tan debilitada, que
para establecer un prondstico poco salisfactorio,
a0V~ M®hse en primer lugar los medios ordinariamente
boicsZ™*®  ~MANcjanl'S casos, tales como el azlcar cande,
de iiipla ’ manzanilla , quassia amara, opio, fragmentos
Obtuvo*~boca; pero lodo fué inatil. Igual resultado se
oMY T ~ clorato de potasa. Entonces fué cuando el sefior

pensando en el uso del iodo en el Iralamienlo de la
Al cfpAtA concibio la idea de recurrir a los iddicos.
“nia H ®PI’'cnbid unas pastillas, cada una de las cuales con-
de 4 pi Implorarnos (1 grano) de iodurode potasio, en niumero
d disminn!?®” y ® les dias siguientes. El flujo, aliviado
hiitcs vuelto & entrar en sus li-
d instTriAiifj aloctpo. Entoncessesuprimioel medicamento
nueva icHA ®? . enferma; pero la salivacion reaparecio con

lhsnaViiu ~muatro o cinco dias. Volviose al uso de
1¢Simas y produjeron el mismo resultado con igual pron-
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tilud; pero aquella vez se continu6 su uso & dosis decrecientes
por espacio de una semana Y la curacién se sostuvo. Restau-
raronse luego jas fuerzas & beneficio de una alimentacién repa-
radora, auxiliada de una medicacion tonica, y el embarazo
siguid su curso con toda regularidad.»

Trayectos flstulosos en g~nneraly fistula dcl ano en par-
ticular: nuevo procedimiento para curarlos sin el

El Sr. RWAULT (de Couesquelan) emplea y propone el
siguiente, que se recomienda por la notable sencillez de su
ejecucion:

Consiste en introducir en toda la longitud del trayecto fistu-
loso un estilete acanalado, cuya acanaladura se tia llenado
previamente de pasta de Viena, y hacerle girar luego lenta-
mente sobre si mismo, a fin de poner lodos los puntos de la
superlicie de la ulcera en relacién con el caustico. Después
del segundo tiempo, cuya duracién debe ser, por lo menos, de
cuatro_a cinco mitmlos, se retira el instrumento y toda la
operacion queda terminada.

Por medio de este procedimiento nos proponemos, dice ei
Sr. Rouault, satisfacer una doble indicacion:

1. ° Destruir en toda su longitud y espesor, la mucosa que
lapiza la fistula interiormente.

2. ® Obliterar el trayecto fistuloso en virtud de la cicatri-
zacion de la nueva ulcera y de su irasformacion en tejido
iiliodular 0 cicatricial.

Varios medios se han aconsejado ya para conseguir este
objeto; pero la mayor parte, por no decir lodos, son inuti-
les 6 defectuosos, en razon de su poca actividad 6 de la
dificultad de su empleo. Yo creo que debe preferirse el caus-
tico de Viena, hallandose semejante preferencia jusliiicada
por los motivos siguientes:

1. ° Su aplicacién, en razon de su causticidad bien cono-
cida y de la prontitud de su accion, no puede dejar de des-
truir en sus tres dimensiones la mucosa accidental que tapiza
el trayecto lisluloso, presente_esla 6 né fungosidades.

2. “ Eidolor que acompafia y sigue a esta pequefia opera-
cién no dura mas que media hora, y no persiste sino durante
la introduccion de la sonda cargada de la pomada caustica.

3. “ Al otro dia y en los siguieules no se vo aparecer feno-
meno alguno llegmasico, (orno no sea en el borde del orificio
eslernode la fistula un ligero grado de irritacion, necesaria
poc.olra parle para la eliminacion de la escara.

4. ° No hay que practicar cura alguna, y el enfermo puede
entregarse desde el dia siguiente, si asi le place, & sus ordi-
narias ocupaciones.

5. “ En uii, la Obliteracion del trayecto fistuloso se opera
por si sola en virtud déla nueva disposicién de las partes y
(le la tendencia que tienen & retraerse desde la circunferen-
cia al centro, & medida que se forma el tejido jnodular y que
la cicatrizacion avanza.

—EI Sr. Rijuujit hace la historia de un caso de curacion de
fistula de ano por este medio, y otro de fistola lagrimal; tam-
bién dice que podria agregar & estos dos casos otro de cura-
cion (le una fistula uretro-perlueal antigua, pero que este es
menos concluyente en virtud de haber empleado una medica-
cion mista. Creemos que eii efecto puede utilizarse en bastan-
tes casos este sencillo procedimiento, que por otra parle nada
tiene de eslraordinario, puesto que es uno de tantos medios de
llenar la indicacion tan conocida para el lralamienlo de las
fistulas y trayectos UsLulosos.

Sulfato de ciuconina: valor que dehe concederse 4 esta
sustaucia en el tratamiento de las iiitcriulteutes.

El Sr. Moutard Martin, después de conceder juiciosamente
la parle que corresponde a la especlacion y al régimen en la
curacion de las liebres intermitentes habitualmente observadas
en los hospitales de Taris, ha elejido 28 casos para someterlos
a la accion del sulfato de cinconina, cuyo precio comercial es
mucho menor que el del sulfato de quinina. A la dosis diaria
dice, de bO centigramos (I gramos) a i gramo y 50 centi-
gramos (28 granos), la accién febrifuga se lia producido trece
veces: en dos enfermos se not6 algun alivio; en cuatro casos el
resultado fué nulo; eu nueve enfermos la medicacion no se
siguio por bastante tiempo para que pudiera precisarse la
accion terapéutica.

Cuando se pasa de pronto la dosis de 50 centigramos, se pro-
duce dolor de cabeza, principalmente en la frente yen las
sienes, con una seusacion de constriccion & veces intolerable-
dolores de estomago que desaparecen rapidamente con la
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ingestion de algunos sorbos de agua fna; debilidad general y
desfallecimientos: cosas todas que establecen una energia
lisiologica y tdxica, mayor por parle del sulfato de cinconina
que por parle del sulfato de quinina. En cambio la accion tera-
péutica es mucho menor, y el Sr. Miguel Lbvy l0 comprueba,
recordando una larga esperimenlacion verificada por él mismo
en 1851 en el ejercito de Oriento, y en 1836 por el Dr. Lave-
iun; ensayos en virtud de los cuales ba podido establecerse
que el valor febrifugo de la cinconina es al de la quinina como
8 esa 10. Compréndese, pues, desde luego, que la cinconina
‘:)_odré ser de utilidad empleada solamente en los casos de
iebres poco graves 0 combatidas ya victoriosamente por la
quinina, lo que permitira realizar una notable economia.

La cuestion de un febrifugo no podia menos de servir de
ocasion al Sr. PnmiiY para hablar de la plesimetria, para pre-
cisarlos infartosdel bazo; pero, segin vemos en el
periddico de donde tomamos estas lineas, en la sesion de la
Academia de Medicina de Paris en que se agitd esta cuestion,
el apreciable académico encontr6 en el Sr. B msQCEr un rudo
combatiente, que le recordd, entre otros hechos, la liebre inter-
mitente de un enfermo que habla perdido el bazo hacia mucho
tiempo, y demostrd sin el menor esfuerzo, la exageracion del
i)_apel de la megalospfenia y de la megalosplenoCro/ia en las
iebres intermitentes. Con este motivo el Sr. Michkl Lew, cuya
vasta esperiencia no podria ponerse en duda, hizo notar que
uno de los principales gastos de sulfato de quinina, particular-
mente en la medicina militar, se hacia con la mira de curar
los infartos esplénicos, objeto que es completamente indtil
proseguir, por mas que se exageren las dosis del medicamenlo;
mientras que se ha visto, en Morca por ejemplo, curarse muy
bien las fiebres intermitentes, verdaderamente paltdicas, con
menos de 80 centigramos (iC granos) de sulfato de quinina
por dia. {L’Union médicale de la Gironde.J

I*rofllaxis Y Irataoiicnto de algunos accidcDles de la
lactancia.

El Dr. Pablo Delmas ha publicado en 1/Union médicale de la
Giroiide, una Memoria acerca de la patologia del pezon, consi-
derada bajo el punto de vista de la lactancia. Contra la opi-
nion de gran namero de autores que, al parecer, creen
que las afecciones del pezén en la mujer que cria son enfer-
medades & las cuales no puede la especie humana sustraerse,
el Sr. Deimas s de dicudmen, que si la futura nodriza lo
supiera y quisiera hacerlo, nada le seria mas facil aue evitar
esos accldentes dolorosos que trasforman el agradable deber
de la lactancia en un largo y penoso suplicio.

Para eslo bastan, dice, algunas precauciones adoptadas con
cuidado y en tiempo oportuno. Dos 6 tres meses antes del
parlo, la mujer debe ejercer varias veces al dia tracciones
sobre el pezén y oscilarle en términos que éntre en ereccion.
Al efecto conviene cojer el 6rgano por su base, 6 la areola
misma, entre el pulgar y el indice, apretar un poco Yy tirar
hacia si; en cada sesion se ejecuta esta maniobra varias veces
basta que el pezén no aumente ya de volumen. El sefior
Delhas aconseja luego lociones diarias y repelidas con coci-
mientos astringentes (tanioo, quina, vino tint?, cnjupiido
rapidamente el epidermis, después de practicadas las rocio-
nes. De esta manera se habitla el pecho al contacto del aire
y a los roces, lo cual le hace menos impresionable. Conviene
agregar a estas sencillas maniobras el cuidado de no compri-
mir los pechos con las ballenas del corsé, que aplastan & veces
el pezdén en términos de inhabilitarle para sus usos naturales.

Dos])ues de eslo vienen los medios que deben emplearse en
la época de la lactancia.

EISr. Dni.Ms no comprende como ha podido aconsejarse el
aguardar a que se presente la fiebre de la leche para laclar &
la criatura; pues ademéas de que el caloslrum es muy atil al
recien nacido, ofrece las mayores ventajas el dar el pecho &
este algunas horas después del parto, en atencién & que no
liabiendo adquirido todavia la glandula lodo su desarrollo,
se puede cojer y alargar mas facilmente el pezén. Otra de las
precauciones importantes indicadas por el autor consiste en
no dejar (jue la criatura adquiera el habito de magullar a
cada instaiile el pezon, habit >que tiene el gran inconveniente
de hacer macerar el opiderrois y de favorecer la foruiacion de
las erosiones y las lisuras ¢ grietas.

Cuando por ignorancia 6 incuria, semejantes lesiones han
sobrevenido, liav que tratarlas; y respecto a esto punto, ei
Sr. peimas establece una distincion; 6 bien la mujer quiere
a toda costa continuar criando, ¢ bien renuncia 4 esta tarea.
En ei primer caso, la empresa esta llena de dificultades para
el médico. El autor, sin embargo, ha obtenido, dice, escelen-

les rc.sullados en gran nimero de mujeres do la pomada
siguiente que ningun peligro ofrece para la criatura:

Pomada de cohombro................ 10 gramos (2 y V, dracmas.)
Oxido de ZINC...ceeveveveeriiieennne 0,1 decigramo (2 granos.)

Practicase una untura en el pezdn dos 6 tres veces al dia
con esta pomada. Si estay otras preparaciones medicinales
no dan resultado, el Sr. Uiclmes aconseja el uso del pezon
artificial de tripa de vaca, ideado por el Sr. Valeiuu™ el cual
le parece superior & todas las pezoneras y biberones imagi-
nados para ]proLejer el 6rgano enfermo. Este nuevo pezon,
perforado eif su estremo por cuatro 0 cinco agujeros, esta
cubierto de una capa 6 bafio goe le permiie edherirse a ls
tejidos con bastante fuerza. Para aplicarle hay que nojar
la especie de dedal donde entra el pezon, y el borde del som-
brerete de tripa, humedeciendo asimismo el pezédn y la areola.
Después se levantan los bordes de la pezonera, y se comienza
por aplicar bien la parle donde entra el pezon, de suerte que
por todas partes haya adherencia intima; hecho lo cual s
bajan los bordes, que se aplican de igual manera sobre Ja
areola. Si la aplicacion lia sido perfecta, el epidermis artificial
resiste & las succiones y forma cuerpo con el pezon, de suerte
que las grietas, fisuras*, etc., quedan al abrigo de lodo roce.
Su duracion es de dos 0 tres dias; entonces es preciso separar
la parte que no se halla adherida, y dejar los restos que estan
intimamente pegados. En seguida se aplica otra pezonera y
asi sucesivamente. Por lo general, a los 10 6 13 dias la cura-
cién es completa; pero para mayor seguridad, vale mas conti-
nuar por algin tiempo todavia, con tanto mayor nmotivo,
cuanto que la pezonera de que se trata tiene la gran ventaja
sobre las demas, de no fastidiar & la criatura, que & veces m
aun se apercibe de su existencia.

Cuando la mujer renuncia & criar, la situacion se sinplifica-
Separada la causa principal de las lesiones, bastan los tépicos
arriba indicados para obtener la cicatrizacion de las fisuras.
En cuanto & la uistension de las mamas que se manifiesta
despues de la brusca suspension de la lactancia, tiene, segin
el Sr. Delmas, un especifico cuyo valor no puede ponerse e
duda, y es el ioduro de potasio. En esta parle la practica
Sr. Delmas no hace mas que confirmar el resultado oblcruo
por el Sr. R iussel en sus ensayos. Cualquiera que sea el gam
de infarto y de tension de la mama, prescribanse cada flu
durante cinco 0 seis, 40 centigramos de ioduro de potasio, n

serosa y cesa ue liuir ai esienur. iaii aiguiius cusua lui

el Sr. UH.MAs desaparecer en el espacio de veinlicualro horg)
el accidente vulgarmente conocido con el nombre de p®;
y ser completamente inGtil una segunda pocion; en los dore-
casos, que son mas frecuentes, se necesitan de tres a am
pociones.

Eiiijacion del cristalino por el estornudo.

La prensa estranjera nos comunica todos los dias bediW
nuevos y & veces eslraordinarios, dignos de que los précticos
tengan conocimiento de ellos. Entre este numero debe oo
larse el sigiuiente, no tanto por el fendbmeno en si rasfia
cuanto por la causa que le produjo; pues si bien la dislocacioo
del cristalino en virtud de un golpe directo sobre el érgano o
la Vision, a consecuencia de una caida sobre los pies, ele., *
es cosa nueva, creemos que si lo es el que semejante estro?
en el ojo haya sido causado por un simple estornudo. *

Ué aqui la observacion inserta en el periddico ing
Lancet:

Un hombre de 36 afios, miope, habia observado rlesde
meses antes que su vista en el ojo izquierdo se babia hecn
estraordinariamente penetrante, que veia por dicho lHd?*
objetos aumentados de volumen, y que el verse la
causaba una sensacion penosa; tan saliente le parecia. H j» ,
abril del afio anterior, Pialléndose espueslo & los rayos (,je{ S’
y después de un violento acceso de estornudo, se sinUO aorp
ciego subitamente do dicho lado. , .jd

El Sr. HJGC, & quien consultd, observo que el crisia"
habia pasado & la camara anterior. A pesar del uso de la
pina y del reposo (que el enfermo por otra parle
sino incompletamente) se declaré una infiamacion
acompafada de dolores escesivos, que ni las sanguijuelas
los_narcoticos, ni el cloroformo pudieron calmar.

El dia 27, nueve dias despues del accidente, ei >
hizo la estraccion del cristalino, siendo inmediato y -
el alivio. El cristalino se encontrd perfeclaraenle iraspr**
y sin alteracion alguna, escepto en la forma.
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EL SIGLO MEDICO. 251
q El examen por medio del oftalmdscopo permitié reconocer ~ volumen de media avellana, de una pomada formulada de la
5, pomaca que la mitad del Cristalino del ojo derecho estaba opaca, lo ~ manera siguiente;
’ cual exijirad larde 6 temprano su eslraccion. Oxido rojo de mercurio. . . . .
(Iracmas.) _ _ _ _ Acetato de plomo cristalizado. aa 30 centigr. (0 granos.)
ranos.) Heridas cu supuraciont trataiulcuto por medio dcl  Alcanfor..'.....cccooviirnrnnne, 15 — (3id)
ces al dia aceite de petrdleo. Manteca fresca..........ccooeveuenene. 6 gram.(dracma y media.)
odicinales La antigua hipiatria, dice el Sr. Zundei., veterinario de Tritrese sobre el porfido y hagase una pomada homogenea.
:Se'efii‘;rl‘ Mulbouse, hacia un uso frecuente del aceite de petréleo en el (Journ. de med. ei de chir. prat.)
b . tratamiento de las heridas. Por la Prensa médica. E. Ga Io S
°s 1inagi- Sorprendido de los felices resultados obtenidos por medio de o pastelo serra
At este aceite en la clinica de la escuela de Lyon, el Sr. Zundel
\eros, ,OISa ha continuado haciendo uso de él en su practica, sirviéndose
g&;seni‘ojgf (ela siguiente formula: PARTE OFICIAL.
e del som- Yceite de petréleo blanco. %8gram08 (der_?jC)mas.)
(la areola. Eter. — EI . 1a. )
B comienza Alcohol.. 80 — (2onzas y media.) SANIDAD MILITAR.
suerte que Agua. 80 — ('d- Id-) reales 6rdenes.
lo Cg""' o Este tratamiento favorece el desarrollo de los pezoncillos 10 abril. Concediendo permuta de destinos & los segundos
o iifisial célulo-vasculares y apresura el trabajo de cicatrizacion. ayudantes médicos D. Jaime Garau'y D. Miguel de la Plata
'sda“ 'C“I" El Sr. Zundei, N0 emplea siempre el aceite de petréleo v Marco.
| ;Suere blauco; liace también uso del aceite de nafta (petréleo bitumi- Id. id. Id. id. & los segundos ayudantes farmacéuticos don
o senarn: noso) en las proporciones de 250 gramos por 300 do alcohol de  Modesto Salazar y de San José y D. Manuel de la Pefia.
5 ueF;S,én madera y 4,000 gramos de agua. Id. id. Aprobando propuesta de farmacéuticos de entrada
Iq En la .\"Isacia, segin hace notar el Sr. Zunoei,, el aceite de del cuerpo de Sanidad militar.
-ezfncra Y petréleo se emplea como una panacea en el tratamiento de Id. id. Id. de primeros ayudantes médicos con destino &
Ir?]ésaci)ur:t{?: gran numero de heridas tanto del hombre como de los Filipinas.
or Motivo animales. _ 3 N . id. Concediendo el pase & continuar sus servicios a la
o1 Ventaia Hace unos veinte afios, afade el Sr. Zundei., que le empleo  Peninsula al primer ayudante farmacéutico supernumerario,
; a contra las heridas 0 ulceras del crucero, y no he observado  con destino en Fernando Péo, D. Antonio Quer.
a vecesn que dicho aceite active mucho la cicatrizacion de estas heridas Id. id. Id licenciaal primer ayudante médico D. Manuel
cuando son recientes; pero he podido comprobar que es  Montaut y Dulriz.
unescelenle antipatrido y urt buen moditicador de las heridas Id. id.” Id. id. 4 D. José Bermeio.
anlignas. ) _ ) 13 idi. Declarando primer médico al primer ayudante don
{Mond. desscienc. méd. et pharm.) Francisco Forniel y Sufer. o )
_ Id. id. Destinando al regimiento caballeria de Saguoto
e "Gargfaristuos con creosota. al primer ayudante médico D. Manuel Alvarez y Garcia.
. . . Id. id. 1d. al escuadron de remonta de Estremadura al
del El Sr. Oreen dice que obtiene grandes ventajas, en el tra- segundo ayudante médico D. Felipe Fernandez Torrero
tamiento de la inflamacion crénica de la garganta y la angina . s T :
: . ” dy W. id. Nombrando médico auxiliar del hospital militar de
tolicular localizada en la mucosa faringea, de las dos formulas . . .
argarismo que a continuacion insertamos: Pamplona a D. Luis Martinez de Ubago. e 4
darg g : ld. id. Concediendo el pase & continuar sus servicios 4 la
Creosofa........ TP PP 24 golas. Peninsula al primer ayudante médico de Filipinas D. Vicente
Tintura do mirra.........ccoceeeeeee 12 gramos deracmas.) Gomez y Orland. _
Tintura de espliego compuesta. 12 - —  fld. id. Id. id. Negando el sueldo de médico de entrada & don
Jarabe simple................ 24 — (6id)™ Saturnino Salaz y del Castillo.
Agua de fuente............ 130 — (5 onzas))
Mezclese CUERPO DE SANIDAD DE LA ARMADA
2-*Creosota........oeevvvveeiiniiiiinen, 20 gotas. _ _ i _ _ ] ' _
Tintura de pimienta de Espafia. 6gramos (1 \V* drac.) 8 abril. Desestimando la instancia del licenciado en medi-
Id. de mirra.......... 12 —  (31id. cina y cirujia D. Juan Fiol y Tocho en solicitud de los honores
ld. de espliego compuesta. 12 — (3 id. de segundo medico del cuerpo de Sanidad de la Armada.
Jarabe simple.............. 24 —  <6id. id. id. Mandando embarque de dotacion en el vapor Piles
Agua de fuente............ 130 — (0 onzas.) el primer médico D. Jose Gutiérrez y Fernandez,
con Se puede, segun dice el Sr. Green, adoptar cualquiera de /Id-' d. |C!. en la fragata dg helice Concepcion el segundo
SO wtas dos formulas : {Reme médicale.) medico D. Ricardo. Chesio y Afieses. ; ; g
i6fiD ' ' Id. id. Concediendo cuatro meses de licencia para Sanlu-
Dk Ajiuiuiosis de los parpadea; cfiuiniosis sub-conjuntival. car de Barrameda al primer medico del cuerpo de Sanidad de
'"Blefaritis ciliar.—Tratamiento por el Sr. Dc%al. la Armad.a D. Antonio Paga y Pefiuela. .
rago 10 abril.  Disponiendo queden suprimidas las plazas de
El Sr. Deval trata por medio de unos mismos resolutivos el ~ meédico y capellan del arsenal de Puerto-Rico, debiendo los
molés ~imosisde losparpados Yy el equimosis sub-conjuntival. En el facultativos de los buques de ggefrra estacionados en el puerto
Fnner caso (ojo abolsado), este oculista hace practicar varias  alternar en el reconocimiento de los enfermos del mencionado
"6ees al dia fomentos en el sitio del mal con la solucion  eslablecioHento que necesiten bajar al hospital militar de la
«mguiente; plaza.
Agua destilada................. 123 gramos (4 onzas.)
Clorhidrato de amoniaco.. 2 — (‘l«dracma.)
Tintura de arnica........ 4 — (l'id) MONTE-PIO FACULTATIVO.
enr” segundo (equimosis sub-conjuntival) prescribe el .
A«no que sigue en fomeut 8¢ instilaciones; SECRETARIA GENERAL.
cristalina rAMEARSIld. e 60 gramos (unas 2 onzas.) Desde el dia 1.° de abril se halla abierto el pago, en las tesore-
do la alrj: uriudralo de amoniaco.. 30 cenligr. & 1 gramo (de 10 4 18  rias, del 2" plazo del dividendo que se esta recaudando, asi como
Ti granos.) de los plazos de cuota de entrada para los que se hallan pendientes
L iiilensal cintura de arnica 2 — (Yjdracma.)  de su abono. : : : -
ijjadas, n 7T T T TR ' Los socios que hubiesen dejado de satisfacer el dividendo en el
pi% jdefariiis ciliar , enya rebeldia todo el mundo conoce, actual iriinesire, pueden verificarlo en el inmediato, jumamente con
, 0. bicC DPfin * aconseja hacer caer las costras & beneficio de el plazo qlue en el mismo corresponde, con sujeciou & lo determi-
rcompiel; Lr'juas. cataplasmas de fécuia 6 deiociones con agua de  Mhadoen el art. 32 de los Estatutos. - -
raspar%nté y Madrid 9 de abril de i861.—El secretario general, Luis Colodrott.

libron # *’ 7 Bracticar desPués todas las noches en ei borde

ru de los parpados una friccion con una porcion, como del
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HISTORIA NATURAL MEDICA.

SOBRE LA CR[A DE LAS SANGUIJUELAS.

La cria de estos anélidos es Utilisima en alto grado, por el
uso que de ellos se hace en medicina, por los pocos cuidados
iie necesitan, corla cantidad de alimento que han menester
y ventajas consiguientes que reportan. Creemos necesario
consignar algunos datos, con tanto mas motivo , cuanto que
la escasez de unos animales que tanto abundaban en otros
tiempos en Espafia , reconoce por causa la falta de nociones
cientilicas con que se esploté entonces tan ventajosa produc-
cion, y el poco cuidado que se tiene ahora en promover una
industria de que tanto podriamos sacar, en vez de ser tribu-
tarios de otros paises, pudiéndoles abastecer.

Para que se vea cuan util es esta industria, citaremos el
hecho de existir en los alrededores de Burdeos un sugeto
Mr. Bechade, que de labrador, y en corta escala, se ha con-

Figura 2.®@—Vista por el lomo.

Figura 3 »—Vista por el vientre.

Figura 4.»— Vista por el lomo.

Figura 5.®—Vista por el vientre.

Figura C.»—Vista por el lomo.

Figura 7.®—Vista por el vientre.

Figura 8.*—Vista por el lomo.

Figura 0.®—Visla por el vientre.

vertido en millonario, Irasformando unos marjales, donde solo
recoiia malos juncos que apenas le bastaban para pagar los
300 francos del arriendo, en un magnifico establecimiento que
en el dia tiene arrendado & su antiguo propietario el Sr. Pichon,
por la enorme suma de 3,000 duros anualesli Aqui tenemos
una prueba mas del poder de los dalos cienlificos aplicados &
un objeto que & primera vista parecerd de poco momento.

Historia NATU?\I’ dr 1as Sanguijurlas.—La SangUIjue|a esun
anélido chupador; tiene el cuerpo oblongo y
aplastado, y con gran mimero de articulaciones
estrechas, ofreciendo en cada estremo dos cavi-
dades dilatables en forma de ventosa; en el fondo
de la superior estd la boca, compuesta de tres
mandibulas, representandola figura parle
de una de ellas, para que se vea su espesor.

Especies.— Las principales sanguijuelas eurc-
peas son:

1® hdi medicinal® llamada comunmente m -
guijuela yns (lUguras 2® y 3*}, de un \erde
oscuro en el dorso; tiene seis fajas longitudinales ce
color ferruginoso, manchas negras, ordinariamente
triangulares; vientre verdusco , manchado , y an
fajas negras trasversales; los segmentos erizados ce
pezoncillos granujientos. Se encuentra esta especie en
varios puntos de Espaia.

2® La ofieinal 6 verde, tiene también las seis fgo
longitudinales del dorso de color ferruginoso (figuras
4* y 5.%), manchadas de punios negros en su pare
media y en sus bordes; vientre verde-amarillento, S0
manchas, y con fajas negras trasversales; segmentos
muy lisos. Esta sanguijuela es la méas larga de todks;
algunas llegan & siete pulgadas.

3® La oscura 6 parda (liguras 6®y 7.®), de adar
moreno-oscuro por el lomo; vientre verdoso ¢ ver-
dusco con unas sefialitas negras; los segmentos liereQ
en su contorno manchones granujientos.

Ademas do estas especies, parece que se encuen-
tra en algunas provincias'meridionalee de Espaia la
sanguijuela aleonada, que tiene veintiocho anillos
Creemos haberla visto en Eslremadura.

En América existen tres especies (dos de ellas e
Méjico, y la otra en el rio ae las Amazonas), q®
estraen la sangre por succion, y como no hacen heri-
da, no dejan vestigio. De desear seria queso intro-
dujeran en Espafia.

Conviene no confundir las sanguijuelas con dmo
anélido muy parecido, y al que el Sr. Savigni di6 d
nombre de hemiopix vorax, conocido wvulgarmente
entre nosotros con los nombres de sanguijuela
caballo, negra, sangrera 6 borriquera (figuras 8.“y 9-.
impropia para la succion, como que el aparato bucal

presenta en vez de dienta

unos pezonci los obtusos ﬁﬁgo

ra 10?, con losque no lees

pbsilile producir herida. Tén

Panse presentes tan Imp.nr-

antes dalos para _eyilaf
Figura 40.— Aparato bucal de Cquivocaolones pegudlmales

la sanguijuela borriquera, pyj. ¢0 y,j con CptO-
Las sanguijuelas ,

siempre habitan las aguas tranquilas, se alimentan
de sustancias animales.

Su digestion es tan lenta, que pasan muchos ne*>
y aun anos sin comer. Por lo regular, las que se desti'
lian & reproducir ia especie tienen bastante con ds
comidas al afio; las que hayan de venderse, come™
una vez cada doce meses.

Su reproduccién es fendbmeno muy importante a la
par que singular. La sanguijuela es hermafrodiia f
desempefia en tan importante acto un doble papeh
esto es, que fecunda y es fecundada & la vez por la
compafera & quien se une; ventaja muy interesante,
pues todas dan prole. La copula se verilica tan luegj
como empieza & insinuarse el calor; circunstancia
ventajosa en nuestras provincias meridionales, *®
permitird criar dicho anélido en mucho menos lie®'
po, anticipando su nacimiento. La gestacion 0 prenei
dura regularmente de 70 & 83 dias; condcese tal es-
tado y la proximidad del parlo, por una prominencia
ovoidea y amarillenta que se forma en el tercio ante-
rior del cuerpo y alrededor de los érganos sexuales-
Los zo6logos le han dado el nombre de clitellum.

Figura 4.®
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EL SIGLO

La sanguijuela arroja una especie de
capullo (ug. H) de tejido esponjoso, v
en cpyo interior se hallan de catorce a
diez y seis y hasta veintiocho gérmenes
(jamas menos de diezg/ nunca en name-
ro impar), rodeados do cierta cantidad
de sustancia albuminosa. Al momento
secierran las dos aberturas de esta especie de bolsa, quedando
easu lugar (como lo demuestra la figura) dos estrefiios redon-
deados amarillentos, c1ue caen tan pronto como se avivan los
pequeSuelos. El capullo en tal estado no se halla todavia com-
pleto; le falta el tejido esponjoso, que luego aparece sobre la
membrana, en forma de una especie de lodo espumoso, ligero
y blanquecino. ElI més ligero roce lo hace desaparecer, de
nmob que el contacto del agua es siempre nocivo

Sucede casi siempre que todas las sanguijuelas que estan en
eded de reproducirse se ocultan & principios de junio entre el
fango de los marjales naturales ¢ artificiales, hasta el momento
¢ parir. Aunque por lo general solo arrojan un capullo,
sucece que siendo gruesas y estando bien alimentadas, ponen
muchos; ventaja apreciabihsima que se tendrd muy en cuenta
respecto & las dedicadas a cria.

Nbse olvide que las sanguijuelas suelen & veces depositar
& capullos sobre las orillas himedas de los parajes donde se
lastiene, y & algunos centimetros sobre el nivel del agua y
(arblen entre las plantas de lo interior de dichas localidades,
nii medio de las que lapizan la tierra himeda. Estas particu-
laridades, unidas a la de que siempre escojen la esposicion
uilermedia desde Mediodia & Levante, se utilizaran al ocupar-
ns ok la cria y cuidados de estos animalitos.

. Porlogeneral, & los quince dias de haber puesto las sangui-
nglcagrﬁlecapullo, salenlos pequefiuelos, que son de un color

Hsura 11.—Capullo de
las sanguijuelas

C«u  las_sascuuullas.-*Es de advertir en primer lugar
ye las sanguijuelas necesitan tierra y agua. Sin esta doble
rcys.ancia, y la de que el agua sea tranquila, y mas bien
‘enplaiia que fresca, no prosperan.

Pueden criarse las sanguijuelas en charcas 6 pozas, en
girales mas 0 menos estensos, ya naturales, ya artificiales;
poicaeii recipientes de piedra, como el inventado por el

domyr (Je estudio del Sr. Borne, y en los llamados
beSi A Jes hospitales, casas de
auiPra fi-’vy P®" “edo labrador poco acomodado que

m S eeeicarse a esta industria. Daremos & conocer los
Esnifi! ventajosos que pueden ponerse en practica en
K’ consignar antes algunos preceptos generales,
enip « 1 “®(l(ie 1as sanguijuelas se encuentran muy bien
verana_ ru’ (J™ndc se meten para guarecerse del calor en
de Pni,l A JJc\cse del frio en invierno. Entre la tierra cambian
deianHa’ operan la digestién y verifican la postura,
j janaosus capullos para que se aviven luego los gérmenes,
hinp I0".® procurese & las sanguijuelas una estancia en tierra

ii2uBe< 3; plantas acuaticas, céspedes, etc. Las
ifctinai Jas sanguijuelas no contengan sustancia
@A “liante; no sean tampoco acidas; deséchense las ter-

das ferruginosas, las que tengan en disolucion suslan-
ls rpii'!?'cualquier clase. Si provienen de manantia-
Piiivinip. 5 por algin tiempo la influencia del sol. Las
0V ventajosas. No sea el local demasiado eslen-
permita vigilarle oportunamente.

‘.oo aJ ogua permanezca a igual nivel,
ngmum{pll?ﬁ[@ .. época € ld Posiwra; porque como_las
reniimptrit™ depositan siempre los capullos a unos diez ¢ veinte
A I superficie, se perderian sumerjiéndose, si

*®esmnniri - ® Jffloido. Es necesario también precaver que
“condmiii  sanguijuelas; & cuyo fin se utiliza el sencillo y
reciDiptiu® propuesto por el Sr. Vayson, rodeando los

lat! arena en forma de un camelloncilo. Al ir &

"NTikien ® hieren y vuelven atras. Escojanse
ProcPii/r.vA mejores_especies; si fallan, prefiéranse
S (J« Grecia y de TuVquia.
NJiergd criadero del modo méas econémico,
‘dilidad I, Pdd  se desea obtener desde luego
y gruesas, y en el mismo sitio se
Si

P*. SiLvE—En uq principio
MMyguijuelas un estenso marjal de 70
®*"cliQscribjéniNN VAN IR naturalmente las habia,
AN nume n nnt A repoblar el local, no solo
WBI'® PA's. sino

con
RO i3l N© ia, Siri
oo PRi%% JeABD000 de estos’ whatiads Sia Y eod.

?S10 par/prfalu
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MEDICO.

ron, dando cria el primer afio; pero habiendo sobrevenido
lluvias abundantes en los dos siguientes, acrecio la cantidad
de agua en términos que se marcharon muchisimas. En vista
de este contratiempo, ensay6 olro medio, utilizando al efecto
un antiguo marjal salobre de dos hectareas, sesenta cenli-
areas de estension, situado en un valle de fondo arcilloso, y
que.representaba tres largos paralelogramos siempre con agua,
pero separados uno de otro por elevaciones de 10 & 13 metros
de superficie. Los dividié en rectangulos, circunscritos por un
foso para conducir 6 retirar las aguas, plantando en dichos
fosos varios arbustos, y haciendo comunicar a aquellos entre
si por unas especies de cribas hechas de mimbres. Un canal
que hizo trazar & lo laigo le permitia mantener siempre el
agua a igual nivel, 13 o 20 centimetros sobre c! suelo: En
dichas divisiones encuentran las sanguijuelas una ligera capa
de agua, y en los fosos, mas profunda. Si quieren salir del
agua y andar por tierra, hallaran en los pequefios diques las
superficies bastantes para verificarlo, v donde hacer luego su
postura con tranquilidad.

Antonio Blanco Fernandez.

iSe concluira.)

VARIEDADES.

RECONOCIMIENTOS DE APTITUD PARA EL SERVICIO MILITAR.

En los periddicos politicos hemos encontrado el siguiente
suelto;

«Se ha observado que en el recoiiociinieiUo de tos reclutas de las
banderas de Gliraniar, los facultativos, por huir de toda responsabi-
lidad, no solo declaran iiitliles para servir en a<iuellos dominios a
los que loson realmente y a los que ofrecen duda mas 6 menos fun-
dada, sino también en algunos casos a los que no lo son. Para evitar
los graves perjuicios que de aqui se originan , S. M ha resuelto: que
se haga comprender_a los facultativos reeoiioceilores que no solo
contraen _responsabilidad autorizando el envié & Ultramar de
hombres inutiles, como antes sucedia con demasiada frecuencia,
sino tambien desechando los que sean verdaderamente utiles; que
los capitanes generales manden proceder en lodo caso de duda a un
nuevo y especial reconocimiento, fijando muy particularmente su
atencion en asunto tan imporlaiile; y que se de cueiita al ministerio
de laGuerra de cualquiera irregularidad que en los reconocimientos
se observe, para tomar la providencia que segun el caso corres-
ponda contra los facultativos que, por un rigor exagerado, perju-
diquen al servicio con la disminucion de 'arecluta de Ultramar.»

A muchas reflexiones da lugar la lectura de estas lineas.
Suponemos graciosamente que la observacion que se dice
hecha sobre la conducta de los facultativos emane de otros
facultativos capaces de juzgarlos, sin cuya circunstancia no
tendria gran valor; queremos que, por evitar gastos inutiles al
Estado, en la contingencia real aunque no muy proxima de una
enfermedad ¢ lesion capaz de inutilizar al sugeto trasportado
a Ullramar. se haya optado por eacluir a alguno que en rigor
pudiera también ser Gtil; mas aunque esto sea asi, ¢qué se
exije del médico? En la duda, que ocurrird muchas veces, de
que una pequefia indisposicion, una lesion cualquiera pueda
agravarse en la travesia ocasionando un dafio al Estado y una
grave responsabilidad al profesor, y en la precision de decidirse
por algun partido, ¢no serd indispensable obrar prudentemente
huyendo con preferencia del riesgo que parezca de mas consi-
deracion? Es preciso que el Gobierno se persuada de que en
tales reconocimientos, mas que en otros, se procede & menudo
en vista de probabilidades que puede no justificar el é.vilo, y
que por lo tanto obrando, como debe suponerse, los facultativos
de buena fé, no ha de exijirles una precisién imposible en sus
fallos; sino que decidiendo de antemano si le conviene méas
tener muchos reclutas aunque algunos resulten inutiles, o
elejir sugetos robustos aunque disminuya su ndmero, dicte sus
instrucciones en el sentido que prefiera, corriendo por su
cuenta el riesgo inherente por necesidad & una U otra de estas
resoluciones. Pero mandar por una parle, como se ha hecho
recientemente por la real orden de 12 de noviembre de 1860,
inserta en el num, 3CI de E1 Siglo Médico, «gue no se estime
Gtiles para servir en Ultramar a los que tengan algun defecto
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que™iun”ue al presente no sea causa alguna de inutilidad, pueda
por su naturaleza y circunstancias Ilegar & serio con facilidad
en adelante; y que los profesores que verifiquen los segundos
reconocimientos, esto eslos deembarque, no declaren en esta-
do de poder sufrir la navegacion al individuo que se encuen-
tre padeciendo olfl'una enfermedad;» sostener esta legislacion
que hace inclinar la balanza en los casos dudosos en el sentido
de la esclusion, y querer al mismo tiempo que no se escluyan
de hecho, no solo los inutiles sino los que ofrezcan mas 6
menos probabilidades de serlo, seria querer lo imposible; seria
imponer dos responsabilidades que no se pueden salvar a un
tiempo; seria hacer caer sobre los facultativos la culpa que
depende de la naturaleza misma de las cosas. No puede ser
este el espiritu del Gobierno, y por lo tanto nos complacemos
en creer, que no han de ser tan grandes sus exijencias, ni tan
severas sus apreciaciones para con los profesores de la
ciencia, como aparece a primera vista en el parrafo que hemos
trascrito.

TARIFA DE HONORARIOS MEDICO-LEGALES.

Tenemos entendido que se ha aprobado por el Consejo de
Estado el reglamento de médicos forenses, en el que se com-
prende la tarifa que debera rejir para el pago de honora-
rios devengados por los profesores en los casos médico-legales,
cuando haya de satisfacerlos el Gobierno por ser las costas
de oficio. Es de suponer que, como se practica en otras
naciones, sea esta tarifa modica y represente mas bien una
indemnizacién por los gastos y perjuicios ocasionados, que
una verdadera recompensa proporcionada & la importancia de
los servicios, la cual no podria satisfacerse por el Estado
sin escesivo gravaraen. En tal concepto, es absolutamente
indispensable que quédenlos facultativos en libertad de fijar
sus honorarios, segin la costumbre establecida y las circuns-
tancias particulares de cada caso particular, cuando hayan de
pagarlos las partes interesadas, sin mas limitacion que la de
sujetarse a tasacion pericial sino hubiese conformidad, como se
verifica en las demas reclamaciones de este genero.

Desde luego se echa de ver que no puede rejir una misma
tarifa para el Gobierno y los particulares, porque los servicios
médicos no se retribuyen con cantidades idénticas, sino varia-
bles segun la posicion y circunstancias de los interesados, sin
lo cual se baria imposible la asistencia a las clases pobres 6
poco favorecidas por la fortuna. La costumbre y la razon natu-
ral han establecido esta practica y conviene atenerse a ella.
Seria, pues, preciso que las tarifas fuesen distintas, y la de los
particulares no se podria formar sin prolijas meditaciones por
la mismadiversidad.de casos que deberia comprender. ¢

Por consiguiente, deseamos que por ahora se apruebe la
tarifa oficial, siquiera sea tan maddica como corresponde & Ia
remuneracion de servicios prestados & verdaderos pobres y que
solo poresta circunstancia sufraga el Estado, dejando para mas
adelante la formacion de laotra si se creyera conveniente. Pro-
cediendo de distinto modo se podrian perjudicar los intereses
profesionales que se intenta poner a salvo.

Resutndn de las observaciones meteoroldgicas hechas en el Real

Observatorio de Madrid en el mes de febrero de 1861.

En la tltima década de enero se conservaron de continuo, alto el
barémetro, elevada también la temperatura, y la atmésfera tranqui-
la 'y despejada, salvo, sin embargo, en los dos' Gltimos dias del mes,
en los cuales va se encapotd ligeramente el espacio, y comenz6 el
viento & soplar con alguna mayor intensidad que en los precedenle.s,
sin desviarse de su direccién N. E. Estos ligeros sintomas de varia-

ilidad en el tiempo se agravaron rapidamente en el siguiente mes
e febrero, en cuyos 3 primeros dias se cubrié la atmésfera de
ubes abundantes, aunque no muy densas; sobrevino una espesa
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niebla, yoscil6 el viento del N. E. al E. y S. E., sin que el baré-
metro, sin embargo, se declarara todavia eu baja. Algo mejord
el temporal en el dia 4; peroen el 3 aumentaron las nubes; en s
6, 7y8fué régido el descenso de la columna barométrica, sopl6 d
viento del S. E. S. y S. 0., y llovio repelidas veces, aungque nunci
con esceso ; yen los 9 ?/ 10, muy anubarrados todavia, reind de o
tinuo, viento fuerte del N. E. y frid, a causa sin duda de la nieie
gue en abundancia babia caido en-la inmediata sierra.

En el dia H , primero de la 2® década, pasé la veleta sin cesar
de un cuadrante 4 otro, empez0 el barémetro & subir, y la anmds-
fera se conservo bastante despejada; pero superando atodosen
intensidad el viento del S. al O., se inicio el 12 una época de llwviss,
nieblas y rafagas de viento huracanado, con algunos breves inter-
valos serenos y tranquilos, que se prolongd hasta el 24 inclusive,
diaen qde al Un la veleta giré hacia el O. yN., para fijarse
en los rumbos del N. E. y E. En este largo periodo de humedad, d
barémetro adquirié un valor maximo de alguna consideracion el di
13, descendié luego hasta el 17, eu el cual llegd & maresr
699iam,03, y asi permanecid con oscilaciones debiles é irregulares
hasta el 19 inclusive, esperimenlando una subida de mas de‘ai
entre este dia y el 20, de lluvia, y tan nebuloso casi y revueltocoM
los precedentes y 3 siguientes; mientras que el termometro se nan
tuvo entre -¢y 6® termino medio, con las solas eseepciones (f
los dias 13y 14, en que fueron las temperaturas medias respectiva-
mente de /®3 y lU®,0, fluctuando la oscilacion estrema dra
alrededor de los mismos 10° en los 4 primeros dias de la 2®dkah
y de solos 8®en los restantes. ] o

Poco & poco fueron en la 3® década cesando las lluvias, disipi»-
dose las nieblas y desapareciendo las nubes, aunque siempre»
conservé el horizonte muy brumoso por mafiana y tarde, y el Viedi
siguid soplando con impetu sensible. El barometro descendi6 dell
al 22 casi tant(>como habia subido del 19 a! 20; pero recobro«
seguida su movimiento ascendente , y al terminar el mes >
altura de 71Imm; y la temperatura, superior en general a la espa
mentada en la 2®década, fué también méas desigual, habiendo d&
como los dos ultimos, con el 11, Gnicos despejados en el mes, en b
cuales paso la oscilacion estrema de 13 y 13®
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ATMOMETHO.
mm mm 1
Enﬁor décadas. . . . 0 08
£ Sk (diasB, 20 y 2fi). 2,3
£. Bill, Edias 7, 19y 21). 0.4 01

£n. mensual.
OISR HIUVIAL ...ttt lo
Aépalotal recojidaL,......ooviiinne,
Id ene) dia 15 (maximum)
ANEMOMETRO.

Vientos reinantes en el mes.
N. ., 25 horas. S 69 horas
NN. E 17 S. S 4
HP., . loe S. Q0
ENE. 19 0. S 67
E .. 41 O 7
ES.E. 5 0. 26
SE. . 42 N. 24
SSE. 15 N. 1

Pertodaslae Variedades:
El Srio. déla Redaccion, RAIHUNDoSANFBLi Tog.

CRONICA.

Estado sanitario de Jfatiftrf.—Aiiogno el estado
atmosférico del Gltimo setenario en sus primeros y ultimos dias
estmo amenazando lluvia, estandola indicando también el des-
crsode la columna barométrica, los vientos que fueron del Sur,
ad Sud-Este y del Esle-Sud-Esle, y los densos nubarrones que en
el horizonte se veian, sin embargo, no se ilegd aquella & verificar,
dseescepitian algunos chubasquilios del Sur muy propios de la
primavera, que por otra parle hicieron més tolerable la icmpera-
tura, pues que el termometro lleg6 & ascender hasla'16®.

has enfermedades que mas se observaron fueron de la misma

Mlndoley naturaleza que las que consignamos en nuestro Gltimo
tumerode E1 Siglo Médico, aunque por fortuna en menor numero
ydemeaos gravedad. Siguen los catarros de las membranas muco-
ses neumo-gasirica y génilo-urinaria ; las calenturas gastricas,
slgunas de las que terminaron en tifoideas, las intermitentes y las
wuelas; se han observado bastantes irritaciones gastro-inleslinales,
dolores reuméticos y nerviosos; y han disminuido las diarreas
MUrralesy biliosas, asi como los colicos nerviosos, las pleuresias
? neumonias.—La mortandad fué en menor numero que en la
“uima semana.

He«l Acadetnia de M fedicina de MMadrid.—Con
®oiivo de la reforma del Reglamento de esta corporacion, que parece
se haila ya acordada, dice el Semanario médico: «Tenemos enien-
eido que la Academia de Medicina de Castilla la Nueva ha presen-
ladoya 4 la superioridad el proyecto de sus nuevos Estatuios’. Aser
«actos nuestros informes, se creard una seccion esclusivamente
~emrmacia, y los individuos Ilamados & formar parle de la misma,
serén nombrados por los que actualmente constituyen la Academia.

fuesen las tareas de esta Unicamente cientificas, no dirfamos
'3 sola palabra (1ue pudiera interpretarse como una recomencla-
«ODdke tales 6 cuales sugetos; pero como aquella corporacién ha de

de una vez consultada sobre asuntos administraiivo-profe-
J"3les, esperamos no ver reproducido en ella el alejamiento sis-
~®#dtico de ios que profesan sobre el ejercicio de la farmacia ideas
N«nto distintas de tas que prevalecen en las demas corporaciones
ii“uUivas, sino que se les reservara algun puesto para defenderlas
i“eedblemente en el terreno de la discusién. Asunto es este de
,®Poriaiicia suma para lodos, y por esto lo sometemos con tiempo
P~odenie consider.acion de las personas que deban intervenir

3uresolucion definitiva.»

—Acaba de sncmublr & ana enfermedad

CrHi- antiguo amigo y comparero el doctor_en medicina y

dirdI?\"~3llero de la Real y distinguida orden de Carlos Il y mé-

0 jYHospita! de Jesus I\Yazareno de impedidas é incurables, don

JADUro Muriinez Ron: carifioso padre, consecuente amigo y buen

lapauero, su muerte ha sido muy sentida por todos los que se
“ooraban con su amistad.

«fe la Biblioteca 3'acionaf.—En diciembre

oue n adjudicara este establecimiento dos premios, & ios
Uhod o n” optar los médicos eruditos en bibliografia espafiola:
deari? reales al autor de la coleccion mejor y mas numerosa
tivoj i ~I""ograHco-biogréficos,queno han de bajar de 30, reia-

4 escritores espafioles, cuyos articulos habran de ser originales,
cjjf,”3tos nuevos O imporiaiues respecto & escritores ya con o-
i%nr A figuren en nuestras biografias; y otro de 0,010 rs. para el
1B Vv®s®nle en mayor nimero y ‘con supérior desempefio monogra-
fiénern espafiola, 0 sean articulos bibliograficos de un
qug un catalogo de obras sin nombre de autor, otro de |
nnescrito sobre un puulo 6 ramo de historia, sobre una ciencia

sobre artes y oficios, usos y costumbres, y cualquier trabajo de indole
analoga; se admitirdn los trabajos de 10s opositores hasta el30de
noviembre del presente afio.

£n todas partes sucede lo tnistno.—L as diflcuUadcs
de la situacion de las clases médicas en los pueblos pequefios se
hacen sentir principalmente en aquellos paises en que desde tiempos
antiguos venia ejerciéndose la medicina por igualas 6 ajustes al-
zados. En Italia, donde esto sucede como en Espafia, se agitan los
médicos de varios distritos, y tratan de pedir al Gobierno un arreglo
gue mejore su suerte, harto desventajosa en la actualidad. No puede
menos de ser este el resultado de un sistema en que los pueblos
fijan las dotaciones & los médicos, y estos tienen necesidad de acep-
tarlas |oorque carecen de otro recurso para vivir. Se hallan de este
modo los asistidos en libertad de imponer una lasa al ejercicio de la
profesion, y no la tienen los médicos para dar & sus servicios el
creciente valor que en la época actual adquieren los de todas las
clases sociales.

Célulasde pus enelais'e.—Scg'un dice el Cosmos, el
Dr. Eiselt, de Praga, acaba de descubrir en una sala de enfermos
afectados de blenorrea ocular contagiosa, por medio del ‘aeroscopo
del Sr. Pouchel, modificado por el profesor Purkinjé, unas celuillas
de pus que en su concepto han servido para trasmitir el contagio.
Este hecho es demasiado importante y ocasionado & errores, para
que pueda admitirse sin ulterior comprobacion,

Bimieuta blanca.—Parece que la llamada de este
modo no es sino la pimienta negra cubierta con una ligera capa de
talco gomoso c||_ue aumenta un 7 por 100 el peso de la materia. Los
tribunales de Lila han considerado y penado la fabricacién de esta
pimienta como una falsificacion desustancias’ alimenticias.

Parto de dosgemelosen periostos distintos rfelem»
barazo.—Se ha presentado en Viena un caso de esta especie. Uno de
los fetos fué espulsado durante el tercer mes de la gestacion, yel
otro ilego al término normal de esta. A la salida del primero acom-
pafi6 una bemorragia considerable, y dos meses después se perci-
bieron los movimientos del segundo.

Bescubrimiento curioso,—Segan ana nota snscrlta
Bor tos Sres. Rousseau Iy Jacqiiart, y presentada & la Sociedad de
iologia de Paris, resulta un quid pro quo notable respecto de
algunas piezas de la coleccion frenologica de Gall adquirida por el
Museo de historia natural de aquella capital. Tres de estas piezas
ofrecenilas circunstancias siguientes: el nim. 261 forma los dos
tercios superiores de la cara; y segun el registro redactado por Gall
0 por alguno de sus discipulos pertenece & un musico y sirve para
hacer ,ver las depresiones que imprimen en el craneo las circun-
voluciones cerebrales; el num. 279, que comprendera béveda del
craneo, se atribuye 4 la baronesa Frank ,y se le destina & manifestar
el gran desarrollo de los 6rganos de la Circunspeccion; por Gltimo,
el nim. 3u3 forma los dos tercios posteriores de una base de craneo,
¥se le refiere & un asesino. Ahora bien, reunidos estos varios
ragmentos ha resultado que lodos pertenecen 4 una misma cabeza.
El Sr. Flourens habia reunido ya otros hechos analogos, y es pre-
ciso confesar que semejantes descubrimientos son muy & proposito
para inspirar desconfianza hacia las teorias frenoldgicas, asentadas
en observaciones tan viciosamente recojidas.

Acadetniade medicina de Parts.—Ha sido nombra>
do miembro de esta Corporacion en la seccion de fisica y de quimica
el Sr. Regnault.

Xuevo El Sr.Malsouneuvc ha presea-
lado 4la Academia de medicina de Paris un nuevo instrumento, des-
tinado & cortar las estrecheces de la uretra sin riesgo de herir
ningdn otro punto.

Bcctiilcacion.—Ett Gas”etta médica italiana (pro-
vincias Sardas), rectifica lanoticia dada por un periédico aleman, que
en una estadistica relativa & la homeopatia, incluye al Rey de Cerdena
entre los monarcas reinantes en Europa que se curan homeopatica-
mente Dice que es sabido que el médico del Rey y de su familia es
el ‘profesor Riberi, y que cuando las circunstancias obligan & con-
sultar con otros, no se acude & los que se Ululan homeopatas, la
antes de ahora tuvimos que hacer una rectificacion analoga respecto
de la Reina de Espafia, y seria de desear que los lianhemanmanos
fueran méas exactos en sus estadisticas; por mas que aungque se
asistieran por ellos lodos los Reyes de Europa y aun del mundo, no
por eso valdrian mas sus teorias.

Batios de lluvia.—E oh seis uiciUco» del hospital de
San Luis (Paris), donde se administra diariamente gran numero de
bafios han reconocido, segun la Gazelte des hopitaux, después de
repelidos ensavos, la utilidad del bidréfero del Sr. Malbieu (déla
Oréme), que administrando el bafio bajo la forma de lluvia suma-
mente lina, apenas gasta ocho cuartillos de liquido en una hora, y
permite asi dar en cualquier sitio y estacion, bafos de agua de mar
Vde aguas minerales, traidas de manantiales distantes.

Mnoculacion de la rabta.—Segan el Infornie anual
publicado por el hospital de Viena, resuila que de 115*individuos
mordidos por animales rabiosos, solo 23 lian muerto de hidrofobia.

Precueuciade lasescréfulas.—Bice el Dr.Cregory,
de Edimburgo, que no hay en la Gran-Brelala una sola familia
exenta de esta enfermedad.

>l
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ESTAFETA DE LOS PARTIOOS.

Conviene llamar la atencion sobre la plaza de cirujano titular de
Soto de Cameros, provincia de Logrofio, lacual ha quedado vacante
por dimision del que la desempefiaba. Antes de aceptarla algun otro
profesor, debe informarse bien para no verse engafiado en sus espe-
ranzas.

VAGANTES.

Lo ESTAN. La plaza de me'dtco-ciriijano del Concejo de San Jorge
de Santurce, en la provincia de Vizcaya; datada con 10,000 rs. anuales
pagados por el ayuntamiento, y 20 rs. por parto. Las personas que
gusten solicitarla podran hacerlo hasta el dia i de mayo préximo , man-
dando sus solicitudes al ayuntamiento del mismo.

—La de médico-cirujano de Villairanca de los Caballeros, provincia
de Toledo; su dotaciéon 8,800 rs., pagados 2,200 rs. del fondo de propios
por asistir U los pobres y lo restante por los vecinos, garantido por el
ayuntamiento. Las solicitudes basta el 10 de mayo.

—La de médico-cirujano de Alcuescar , provincia de Caceres; su
poblacion 592 vecinos; su dotacién 2,200 rs. pagados de propios por
asistir & los pobres y casos de oficio, y ademas las igualas con los vecinos
pudientes que ascenderan a 8,000 rs. Las solicitudes documentadas hasta
el 10 de mayo.

—La de médico-cirujano do Roda, provincia de Segovia; su dotacién
1,000 rs. pagados de propios trimestralmente por asistir a los pobres y
casos de oficio, y 7,000 rs. que se han ofrecido a pagar por partes
iguales 25 vecinos y se daran cobrados al profesor. Las solicitudes hasta
el 21 de mayo.

— La de médico-cirujano de Gomares, provincia de Malaga; su dota-
cién 2,700 rs. pagados trimestralmente de fondos municipales, y ademas
las igualas con el vecindario. Las solicitudes basta el i de mayo.

— La de médico del Hurgo de Osma , provincia de Soria ; su dotacion
A,000 rs. por asistir & los pobres. Las solicitudes hasta el 11 de mayo.

—La de médico de Alcazaren , provincia de Valladolid, su poblacién
320 vecinos; su dotaCion 8,000 rs, pagados trimestralmente. Las solici-
tudes, en que acreditard llevar el profesor cuatro afios de practica, hasta
el 15 de mayo.

—La de ciViyono de nueva creacion de Calera, provincia de Toledo;
su dotaciéon 5,500 rs, anuales, 1,000 pagados del presupuesto muni-
cipal, y los 4,500 restantes de las igualas con los vecinos pudientes,
unos y otros pagados por el ayuntamiento. Las solicitudes hasta el 6 del
préximo mayo.

—Lado etnyano de Olvega, provincia de Soria: su dotacion 800 rea-
les de fondos municipales por asistir & 30 pobres y a los transelntes, y
ademas las igualas cobradas por el facultativo: la pebl~ion de 364
vecinos. Las solicitudes hasta el 11 de mayo.

—La de cirujano de Bolafios, provincia de Ciudad-Real; su dotacién
1,500 rs. pagados del fondo municipal por asistir a los pobres. Las soli-
citudes basta el 30 del corriente.

—La de cirujano de Pozo-Lorcnle, provincia do Albacete ; su dota-
cién 700 rs. dcl presupuesto municipal por asistir a loa pobres y casos
de oficio, y ademas las igualas. Las soHcitudos hasta el 10 de mayo.

— La de cirujano de Villanueva del Campillo, provincia de Avila, su
poblacién 196 vecinos; su dotacion 500 rs. pagados de fondos munici-
pales por asistir & 10 pobres y casa, y ademas las igualas. Las solici-
tudes hasta el 15 de mayo.

—La de cirujano de Serranillos, provincia de Avila, su poblacion
200 vecinos; su dotacion 200 rs. del presupuesto municipal por asistir
a 8 pobres, y ademas las igualas que ascenderan & 4,300 rs. Las solici-
tudes basta el 15 de mayo.

—La de cirujano de Navalperal ;e Pinares, provincia de Avila; su
poblacién 160 vecinos; su dotacion 200 rs. del presupuesto municipal
por asistir & 4 pobres, casa y las igualas que ascienden a 5,500 rs. Las
solicitudes basta el 15 de mayo.

—La de cirujano do Uuermeces y un anejo, provincia de Burgos; su
dotacion 170 fanegas de trigo alaga , casa y suerte de lefia. Las solici-
tudes basta el 8 de mayo.

—La de cirujano de Cariete de las Torres, provincia de Granada ; su
dotacion 5,500 rs. pagados trimestralmente de fondos municipales. Las
solicitudes basta el 14 de mayo.

ANUNCIOS.

TRATADO DE ANATOMIA QUIRURIJICA Y DE CIRUJIA ESPERI-
menial por J. F. Malgaigne, traducido de la segunda edicion francesa
por D. Matias Nielo Serrano, doctor en medicina. Es la obra mas
estensa y redactada bajo un plan mas nuevo y liloséflco que se ha
escrito sobre este ramo de la medicina.

Dedica el autor la primera parle & la anatomia quirurjica general
yen ella trata de la forma esierior del cuerpo, del desenvolvimieni6
de los 6rganos en las diferentes edades, de la anatomia del feto y de
la estructura y propiedades Je los diversos sistemas, tegumentario
muscular, 6séo, mucoso, etc.

EL SIGLO

MEDICO.

En la segunda parle desciende & la anatomia quirdrjica especialo
de regiones, estudiando sucesivamente cada una de estas bajo ks
puntos de vista de los limites, de la estructura de las capas, délas
relaciones de los 6rganos y de su desenvolvimiento sucesivo, a[j
gue agrega consideraciones especiales, deducidas de laesperimeo-
lacion'y de la practica quirdrjica, destinadas a influir, no solameoti
en |03Jgroce,d|m|entos operatorios, sino en toda la terapéutica, yasa
en el diagndstico y pronostico de las enfermedades esternas.

Este vasto sistema, convenientemente aplicado por persona wd
competente como el Sr. Malgaigne, es muya proposito para iiusint
multitud de cuestiones interesantisimas en la practica, siendo ce
creer que laobra gue anunciamos venga a satistacer las necesidades
acéualgs de la medicina en Espafia bajo el doble concepto que oued
indicado.

Constara la obra de dos lomos gruesos de 600 4 700 paginas ea§'

Se concluira la edicion en el presente afio académico.

El precio para los que se suscriban antes de terminada la inpre-
sién de toda la obra, sera de 36 rs. en Madrid y 64 en provincias,

Se ha repartido &4 los suscritores la segunda y ultima parte mi
TOI\?O primero. Cada mes se entregard otra parte de las dosqut
restan.

Se suscribe en Madrid, librerias de Viana, Matute, Calleja y Bl

Bailliere.

En provincias: Barcelona, D. Toméas Gorchs; Viuda delVon-
leda; Granada, D. Tomas Asiudillo; Santiago, D. Bernardo Esaibero:
Valencia, D. José Maleu y Cervera, D. Juan Mariana; ValtadoHa, hije
de Rodriguez y D. Félix Mateo: en todas las principales Iibre'\r/l'la}sg
por pedidos a D. Matias Nieto Serrano, Plazuela de San. :

nimero 6, eto. principal.

EIVSAYO
NIEDIGINA GENERAL

6 SEA

DE FILOSOFIA MEDICA,

POR DON MATIAS NIETO SERRANO,
Doctor en medicina y cirujia.

Las cuestiones médicas generales Ilaman en el dia la aienoon;
tanto por lo menos como las investigaciones analiticas. Este librug
presenta bajo un aspecto nuevo. Fundandose su autor en una &j"
cion filosélica que aspira 4 ser mas comprensiva y mejor calcuWW
que las anteriormente emitidas, somete las doctrinas médicasi
crisol de una critica imparcial; y sin demasiada ambicion deesF
cario todo, quiere & lo menos saber hasta qué punto v de qué
son 6 no posibles las esplicaciones.

Comprende esta obra un analisis de los principios Glosoficos #
cados a la medicina; el exdmen de las cuestiones relativas & la
teza médica; el de las leyes anatdmicas, fisiol6gicas y patoldgicas™
general, y un estudio sintético del arle y de los fundamentos dSi
terapéutica. No hay cuestion grave de las relativas & los diefiji;
ramé)s de la medicina, que deje de tener su lugar en este \é&u
cuadro.

Un tomoen i.° de mas de 300 paginas; 26 rs. en Madrid y X®
provincias, franco de porte por el correo.

Se halla de venta en Madrid: en las librerias de Bailly-Bailjii®:
Calleja, Viana y Matute; y en provincias, se hacen los pedidos ,
autor. Plazuela de San Miguel, nim. G, cio. pral., remitiendo*
importe en libranza, ¢ en sellos del franqueo.

VIAJE CIENTIFICO.-LA ENSENANZA DE LA MEDICINA
la Facultad de Paris.—Memoria escrita por D. Francisco de Corti®
RESAYAldetos, doctor en medicina y cirléjl'a, antiguo alumno
y hoy ayudante de la referida Facultad de ia Universidad cif*"
alumno premiado por la misma, etc.

Se vende en la libreria de Bailly-Bailliere, calle del Principe-

EL SECRETO EN MEDICINA O DEBERES DEL MEDIQO£
sociedad.—Filosofia moral y de legislacion; sobre el juramenloQ
prestan par% é,la\l%s ,segorgﬁ médicos y ,c(}_rujan_osl asi cc%mo

adps: por D, Andrés Casado ro,_ médicq-cifujano, etc., etz .
9aRgo P lia, Gnica en su (l,}‘ége, ?%uy%%n!’r(néra edicion SE\A
0, es indispensable & los primeros citados, necesari*
jueces y caballeros fiscales y Gtil & los dignos

Se llalla venal 441i2 rs. en Madrid, libreria de "Sanchez:
tiago, Sanchez ){)R_L’Ja, Calleja y Rodriguez del Valle ; Corufia,
Pontevedra, Cubeiro, y a4rs. en Talavera, de Séanchez Castro.

Por todo lo DO firmado:
El Srio. déla Redaccion, R.SakfROICs

Editor, MANUEL DE ROJAS.
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