
Numero 389. Madrid 16 de Junio de 1861. Ano VIII.

junio de '{||| J

provincia 
ficeocia por i 
ta el 3 dejulii. ¡ 

provincia d(( 
lunicipaies tria 
¡iludes hasta

ia de Cker«;i 
TS. pagados 
.es; adcDiáittli 
os de corlo TK 
as soliciludeik

oía de GraDadcti 
ayuntamlesU il 

ocimíenlo det-'l 
gan con elprdsl 
amen le iaiidiil 
raria. Lospi)l»| 
.des hasta tUí |

. compuesloitti 
isidirá el pn>(*l 
[anegas de cdal 
eola, yleíitaj

: Avila, so |c>| 
•csupucslo otf 
los demás rrfi-

esto de 
’ovia; su di^l 
soliciludea

cia de Zaiow 
de cuj’o P*P'“| 
res. Las solidi>'*|

i anejos, p»'*’' 
por los vít^' 
isla el 15 díj*'' 
edro, proff'“'

ica, por
.riroeslraliDt'̂ ’ 
amilias pô *" 
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(BOLETIN DE MEDICINA Y GACETA MEDICA.)
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PUBLICACIO N.
Sepablica todos los domingos; formará un tomo cada año.
Los sascritores pueden adquirir con un f  o  por « o o  de rebaja las obras publi- 

tJjjs en la B i b l i o l e c a  d e  m e d i c i n a  y en el M u se o  c i e n l l / i c o .

SUSGRICION.
En Madbio I S  reales el trimestre, en la Redacción, calle del Espejo, 17, pral. 
En Provincias Irreales el trimestre en casa de loscomisiODados,mediaD!e 

libranzas.
En el Estranjero y Ultramar A O  rs. por un año, y i O O  en Filipinas.
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ADVERTENCIAS.

^^M ienores .u se ríto re s  cu y o  abono conc luye  en  fin dél ac tu a l, 
.‘tvirin ren o v arle  o p o rtu n am e n te  si no  q u ie re n  e sp e rim en ta r 

^ * 0  en e l recibo  de lo s  núm eros, 
tooi** d ificu ltad  q u e  á  veces .e  p re se n ta  p a ra  e n -

'  S*roa sobre a lg u n o s  p u n to s  p o r can tid a d es  insígD Ífican— 
’ Implicamos á  n u estro s  co m p añ ero s se s irv a n  sa tis face r su 
 ̂  ̂ ‘OQ p o r c u a lq u ie ra  de  los s ig u ien tes  m ed ios :

«mcr' p u n to s  d e  e s ta  C órte  d o n d e  se a d m iten
P‘riód'°°^’’ ’ *> b ie n  en  la  R edacción  ó en  la  Im p re n ta  de  este 

2 0 ^ *
3 ‘ sellos de  fran q u eo  de la  co rresp o n d en c ia .

D c lil>renzas del g iro  m u tu o  de H a c ie n d a ,  ó favor de

^ n  n n  , p o r  los com isionados de  las p ro v in c ia s .
'‘‘vio t ra ig a n  sellos de  fran q u eo  , á fin  de  e v i ta r  es-

P®*'® seguridad  de los su scrito res), d eb e rán  v en ir  ce rti 
***®dío ún ico  de lo g ra r q u e  lleg u en  á  su  destino . 

^®6®l®rizar las operaciones d e  ia  a d m in is tra c ió n , n o  se 
*l*ono ** núm ero s q u e  b a s ta  e l d ía  en  q u e  te rm in e  cada 
too ’ ®*_®®ptuando á  los p rofesores q u e  ya  tie n e n  d ad o  aviso 
‘««c-u ‘®*P®cíon p a ra  q u e  n o  se les d eie  de  c o n s id e ra r  com o

*e b ** *®*nadas e s ta  A d m in is trac ió n  todas la s  m ed id as  p a ra  
en M *” ®yoc p u n tu a lid a d  la  re p a rtic ió n  de  los nú-

todas y cem ision á  la s  p ro v in c ia s , h a  d e te rm in ad o
debj„ ha ** ‘^^l^nvaciones de  núm ero s a tra sad o s de  lili, SiGLO, 

l® P en ín su la  y  e s tra n je ro , d e n tro  del m es 
n ú m ero  re c la m a d o , y  en 

c'ooes ; ;  tre s  m e s e s : en  am bos casos la s  rec lam a-
g ra tis  ; fu e ra  de  dicho tiem p o  se ab o n a rá  por 

*** ® ltra in^  reales en  la  P e n ín su la  y e s tra n je ro , y  CUATRO

° ® °^o n es d e  E l  SiGLO MÉDICO e s t á n  d e  v e n t a  e n  l a  R e -
T o m o  VIH.

dacoion, callo  del E sp e jo , n ú m . 17, o to . p r in c ip a l, á  razó n  de 40 
rea les  to m o  en  M ad rid , y  p o r  e l co rreo  fran co  de p o rte , 5 0  p a ra  
las p ro v in c ia s , 70  p a ra  e l e s tra n je ro ,  8 0  p a ra  U lt r a m a r  y 1 00  
p a ra  F i l ip in a s ,  re m itie n d o  d ire c ta m e n te  su im p o rte  a l  D irec­
to r-A d m in is tra d o r .

L a  R edacción  e s tá  a b ie r ta  to d o s  los d i a s , escep to  los fe r ia ­
d o s , desde las nu ev e  á  la  u n a .

SE C C IO N  D O C T R IN A L .

CUESTIONES DEL DIA.

Mucho ha dado que decir la Real orden de 24 de mayo 
último, por la cual se regulariza el modo como deben hacer 
los estudios en lo sucesivo los cirujanos que aspiren al título 
de licenciados en la facultad. Y prescindiendo de la cuestión 
promovida sobre la eslension que deba tener en sus aplica­
ciones á los que actualmente se bailan cursando los estudios 
médicos, según las diversas circunstancias en que los 
interesados se encuentren por sus estudios y procedencias, 
la medida era en verdad reclamada, con sobrada razón, 
por los intereses públicos y profesionales, y por el buen 
régimen universitario.

La ley de Instrucción pública, tratando de fijar las clases 
facultativas, cuyo escesivo número establecido por los ante­
riores Reglamentos, era causa de confusión perjudicial en 
el ejercicio de la facultad, determinó para en adelante las 
tres clases que creyó necesarias para el servicio sanitario, 
de médicos, matronas y practicantes; y tratando de adelan­
tar el tiempo en la refundición de las'"antiguas, estableció 
que se facilitase la adquisición del título de licenciado en la 
facultad á los cirujanos y médicos puros, haciendo los estu­
dios que se considerasen suficientes, dando las necesarias 
pruebas de aptitud, y satisfaciendo los re.spcctivos derechos.

Pero en la determinación de los estudios que la ley exijió 
como suficientes de un modo general, ha Iiaoido tan grande 
laxitud, que se llegó á permitir ia simultaneidad de todas las 
asignaturas de segunda enscííanza con las de ampliación 
de la facultad, hasta el punto de cursar trece ai propio 
tiempo; se autorizó la loma del grado de bachiller en medi­
cina antes de estudiar patología interna, y se entendió que 
era suficiente estudiar en un solo año la patología médica y 
la clínica respectiva sin otro estudio clínico posterior, para 
optar á la licenciatura. A los médicos puros se les admitió 
también en un solo año el 'SStiidio de toda la cirujía.

Tan inconcebibles irregularidades, pugnando con el buen 
sentido, con el orden de estudios de todos los planes de Ins­
trucción pública, y con los programas vigentes, tenian 
que producir un resultado que la Ley no debía esperar, 
al consignar que se exijieran para el efecto los estudios sufi­
cientes; pues hechos de un modo tan aglomerado, en tiempo 
tan breve y en forma contraria á 1a establecida en las reglas
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generales, do podían ser suficientes para el (in que la 
niisraa se propusiera.

Los profesores de la facu ltad  se resen tian  de este m odo de 
verse igualados en  derechos con los rpie no hab ían  em pleado 
los m ism os, m edios p a ra  consegu irlos; y  hasta  ios m édicos 
proceden tes de las  clases an tiguas que  hab ían  olilenido su 
grado por los p lanes an terio res con m ayores sac iú íid o s , se 
lastim aban  tam bién  de esta  desigual nivelación.

El G obierno íijó , p o r l i n , su atención en los inconve­
nientes de este  desarreg lo ; y  de acuerdo  con su Consejo, 
que  tau  laxo hab ía  estado  eu  las disposiciones an terio res, 
h a  satisfecho de un  modo m ás conform e al objeto la  espre- 
sada m ira de la  L e y , q u e  no podia favorecer á  unas clases, 
con m enoscabo de o tras y d e  los in tereses públicos.

T al vez hub iera  sido m ás conveniente y  seguro  el medio 
q u e , según tenem os en ten d id o , propuso la A cadem ia de 
M edicina de M adrid, cual e ra  el de íija r una  ¿poca delln i- 
liva para  o p ta r  á  las v en ta jas  de la  n ivelac ión ; pues del 
modo que  se ha hecho, quedan  favorecidos los que residen 
en las poblaciones de U niversidad sobre los que es tán  dom i­
ciliados en  los pueblos.

L a nivelación nunca s e rá  absoluta porque no es obligato­
r ia ;  y  así no se conseguirá ab rev ia r , com o el esp íritu  de 
la  L ey  d esea , la  refundición que el tiem po solo h a  ele verifi­
car, sirviendo las g racias que  se d ispensan p ara  los que, m ás 
favorecidos po r sus c ircu n stan c ias , puedan  aprovecharse de 
ellas en beneficio propio.

Pero  de todos modos, y  prescindiendo, como hem os dicho, 
d é la  cuestión indicada que  al G obierno toca resolver con 
conocim iento de cau sa , la  espresada Ueal o rden pone e n ­
m ienda al desorden que re in a b a , y  esta  ven taja  siem pre 
produce un  bien.

Suponem os que p a ra  los médicos puros se ad o p ta rá  
tam bién  a lg u n a  disposición que ev ite  la  cscesiva ag lom era­
ción de la teórica y  la  p ráctica  de la  ciru jía en  todos 
sus ram os.

H ablase tam bién  en  la ac tualidad  del próxim o arreg lo  de 
m atronas y  d é lo s  p ra c tic an te s , así como de la resolución 
de la instancia  de los m in is tran te s , re feren te  á  que  se les 
autorice p a ra  el ejercicio de la  obstetricia.

D ícese , con este m o tiv o , que se p iensa en estab lecer dos 
clases de parte ras; una  de lim itada instrucción p a ra  a tender 
á  la  asistencia  de los parto s natu ra les, y  o tra  de m ás am plia 
enseñanza p a ra  ac tuar cu  todos los partos y  puerperios con 
las  m ism as facultades q u e  el licenciado en  m edicina, a lc a n ­
zando sus atribucioues h a s ta  la  asistencia  de los m ales 
propios d e  los niños r e d e n  nacidos.

Creem os que esta  noticia debe se r e x a g e ra d a ; pues sería  
chocante po r dem ás q u e , m ien tras se sacrifican al esp íritu  
de nivelación de clases consideraciones m uy a ten d ib les , se 
abriera  por otro  lado cam ino á  la  d iversidad  que se  tra ta  de 
estingu ir.

Ni podem os concebir cóm o se Iial)ia de c re a r  una  clase de 
m atronas tan  áinp liam ente  facultadas como un licenciado, 
sin darla s  u n a  instrucción tan  com pleta  como p ara  esto  se 
requ iere . E l em barazo lleva  consigo m uchas veces p ro fun­
das alteraciones de la  san g re  y  de la  inervación: el parto  dá 
ocasión á  afecciones p e lig ro sas , cc lám psicas, ccrehrales y  
de o tras  especies; y  el puerperio  á  f le b itis , ílegm asías y 
fiebres p u e rp e ra le s , que no es posible ap rec ia r y  com batir 
sin conocim ientos m édicos com pletos, que  á  una m atrona 
ni á  nad ie  se pueden su m in is tra r sin los prelim inares y  es tu ­
dios propios que al efecto se requieren  en  anatom ía, fisiología, 
patología y  terapéutica, tan to  generales com o especiales.

E l m ecanism o del p a rto  natu ra l se puede conocer fácil­
m ente, y  lo que  baste p a ra  dirijirlc: pero  lo morboso de la 
gestación y sus consecuencias, corresponde por en tero  al 
(íominio de la ciencia.

E n  cuanto  á  la  instancia de los m in istran tes no nos estraña : 
cuando tan to  se h a  alcanzado en punto  á  n ivelaciones, no 
nos adm ira  q u e  todos aspiren  á sacar ven ta ja s , y que en 
ellas Sé apoyen  m añ an a  p a ra  conseguir o tras nuevas.

Lo que SI observamos con sentimiento es que, en el Real

Consejo de Instrucción pública, no llevan las disposicionej 
la  u n id ad , consecuencia y  elevación de m iras que cali 
adm in istración  debe encon trarse .

Si, com o se asegura , los m in istran tes consiguen ?ii deseo, 
cuén tese con que los p ractican tes q u é  an tes de tiempo h 
van  á  c r e a r ,  form arán una  c lase  que  delie ser idéntica íh 
de m in istran tes  por su  ob jeto ; y que se ría  una irregularidad 
conceder á  unos lo que no ta rd a rán  los o t r o s , con motivo, 
porque se ráu  iguales, en  rec lam ar p a ra  sí.

Debe m editarse si se rá  conveniente que los practican­
tes , aux ilia res  d é lo s  m édicos, estéu  im puestos en la prác­
tica de los partos n a tu ra le s  como las m atronas, para serviri 
aquellos de auxiliares en  los p a r tid o s : pero lo que con res­
pecto á  los irnos se d e c id a , debe se r eslensivo igualmenlí 
á  los o t r o s , p a ra  ev ita r inconvenientes que de aiiteraaM 
se p rev en .

J.

SECCION PRÁCTICA.

DEL AGUA FR IA

EN EL TRATAMIENTO DE LAS LESIONES TRAU.MATICAS.

La lectu ra  de la  observación «M agullam iento de um
con frac tu ra  de la  falanje; buenos efectos del aguate 
por el D r. T eleph . D esm arlis (de B urdeos),»  cousigoadat: 
el lu im . 361 de su  ilustrado periód ico , m e ha aDimad"* 
com unicar á  Vds. algunos hechos d e  traumatisnio, * 
m enos no tab les, curados con las  aplicaciones rcpetidasdi 
ag u a  fria .

D. A . G . ,  residen te  en  M edinaceli, de unos 
edad, de tem peram ento  nervioso, de im aginación vcliemí*' 
t e ,  d e  eslrem ada im presionabilidad , sin  antecedentesp«l*' 
lógicos de im portanc ia , sufrió una  enorm e herida p i ^  
cachorrillo , q u e  se d isparó  y reven tó  al p repararle , tcni^ 
cojido el canon  con la m ano izqu ierda . Ei rcconoc¡mte|^ 
de la herid a  y  el destrozo causado por los proyectiles^ 
balines) y  por una  g ran d e  esqu irla  desprendida del «a* 
nos sug irió  la idea d e  la necesidad de la  amputación 
d ia ta  de la  m ano, que hubim os de a p la z a r ,  hasta 
ac a lla ra  con los rem edios oportunos la convulsión 
eretism o nervioso. L a herid a  consistía  en  la separaíj 
com pleta dei dedo p eq u e ñ o , y  de la  2.*  ̂ y 3 .“ fol^pí^l 
a n u la r ; en  la frac tu ra  de la M .“ falanje del medio, ^  
herida  de la piel de su  ca ra  p a lm a r , de bordes irregU‘*[y
y con tusos; frac tu ra  conm inuta del 4 .°  y  5 .“ huesos 
ca rp ian o s; arraucam ien to  casi com pleto de la 
h ipo tenar, y  dislaccracion y m agullaiu ien lo  de la piejí
la  m ayor parte  de los tejidos blandos de la  cara 
la m año. Se repusieron las frac tu ras eu  cuanto  lo 
ron las soluciones d e  con tinu idad ; se  cubrieron 
hilas y com presas; se som etió la  m ano á  irrigaciontí? 
cuentes de agua fria , y  se p rescrib ió  al herido diel» J j  
h ita  y  u iia  pocion an tiespasm ódica ca lm ante . La 
ca len tu ra  y de dolores al cabo de o6- h o ras , y la
cion del trabajo  inflam atorio, nos hicieron rciumciara■I#operación , y  dom inado y a  el desórden  nerv ioso , y 
el h e r id o , se suspendió la m istura y  se concedió
por alim ento. E l curso  u lterior d e  la  herida  no 
den te  a lguno , y  la inüam acion no traspasó  los líinh*^^, ^  
sarios p ara  la  elim inación de dos pequeños secuestros 
cedcnles del 4 .° m elacarp ian o , y  p ara  la c ica triza ría^  
las h e r id a s , que se term inó  á  los 43  d ias. Las 
de ag u a  fria se em plearon  solo duranú? los siete p 
ro s d ias. .. ¡jr

E . C ., de G iiad a la ja ra , de 18 a ñ o s , tcniperaincDto 
guineo-linfático y  d e  bu en a  constitución, l iabia
len te  salud  habitual. U u disparo casual de escopeta» c 
de p erd igones, teniendo ap licada la cava palm ar de i»
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EL SIGLO MEDICO.
izquierda á la boca del caíon, le produjo una herida con 
pérdida de sustancia, de forma irregiilarinente circular, que 
alravesó la mano y fracturó conminutamente el 5.° 4.° y 5.® 
haesos metacarpianos : como en el raso anterior, no íiubo 
kmorrágia. Se lavó la herida, cuyos bordes chamuscados 
presentaban algunos granos de pólvora; se estrajeron per­
digones, porciones de taco y pequeñas esquirlas huesosas; 
se regularizaron y acondictonaron lo mejor que se pudo las 
partes blandas y los huesos; se cubrieron con una doble 
lorta de hilas y compresas, que se sujetaron con vueltas de 
venda, y se establecieron las irrigaciones frecuentes de 
agua fria sobre la mano, y dicta absoluta. La cicatrización 
seobtuvo al mes y medio, sin calentura, sin dolores, casi 
«ifl ¡QÍlamacion, á pesar de que hubo eliminación de algunos 
perdigones y de dos porcioncilas huesosas necrosadas. Las 
irrigaciones se sostuvieron los_ocho primeros dias.

A estos hechos tengo que aiiadir una fractura del húmero 
simple, trasversal, en una nina de siete anos; otra del 
cubilo y radio, en el punto de unión del tercio inferior con 
eirnedio, trasversal, en una mujer de 5C; otra del fémur, 
eula parle inedia, también trasversal, en un niño de seis; 
oirá en el mismo hueso, en el tercio inferior, oblicua, por 
cMlragolpe, en un hombre de 40; y finalmente, otra ocur- 
qda en este invierno, de la tibia y peroné, en el tercio infe­
rior, ligeramente oblicua, en un siigeto de unos 54 años, 
eminentemente sanguíneo y musculoso. En todos estos 
casos, reducida la fractura y  aplicado el vendaje conve- 
O'onle, no ha hahido otra terapéutica que las irrigaciones 
de agua fria por espacio de 7 á ÍO dias, sin que hava sobre- 
enidf) calentura, ni más inflamación que la couüiiccute. á 
•d|(ffiuacion del callo.

m aplicación del agua fria á la patología quiriírjica no 
«iruanovedad; desde Avicena que la empleó contra las 
rjciuras y las lujaciones, y desde Lombard y Perev que 
JOBOS del siglo pasa(fo_ la eslendic|'on, metodizándola ,‘‘á las 
hpfW 1̂^  ̂ de fuego, la ciencia registra numerosos 

de curaciones felices, que entrañan provechosísima 
enseñanza y que han dado origen á un sistema 
completo, .natural, seucillo, eficacísimo, cconó- 

‘Jde cada dia agranda en otros países el círculo de sus  ̂
/  Bciones, y se enriquece y consolida con nuevos méto-' 
ijg y^o'^ederes. No es mi ánimo empeñarme en un exá- 
jjfiiu ̂ Q ^ l y filosófico de la hidroterapia, ni cantar sus 

y conocidos triunfos; de una,parle fáltanme el 
obser? ^ ^  ^Plitud para tamaña empresa, y de otra, la 
lanie'^^ y ja esperiencia la han conquistado un impor- 
®ÍDrin *os dominios de la terapéutica:

oléelo se reduce á recordar y recomendar á los 
^panoles, coala  más profunda convicción de un 

1(5 jjj  ̂ L  poderosa acción curativa de los agen-
fOQjy •l'® '̂;''ápicos, no solo^en los casos de traumatismo, 
'̂ Bibien heridas de todas clases, sino que
•“Won 3 número de las lesiones que el arte
de|j P|’9^tice, en las operaciones. Una herida resultante 
^  de considerable tumor lipomatoso de
Uiijgf situado en el honiliro izquierdo, en una

endeble y mal humorada, en quien 
f  peligros de la supuración, tratada con coin- 

sed fresca y renovadas cada 15 minu-
loria primera intención. La medicina opera-

positivas ventajas de la hidroterapia, poten- 
prevenir, moderar y contener en límites 

Bpíraciono ’ formidables accidentes de las grandes 
%lan i^j sobre arrebatar numerosas víctimas,
^ ’Sldoln I ^ dcl más diestro operador; la hcniorrá- 
B̂ra traum’r  nervioso, la inllamacion, la calcn-

¡’k  purnip j supuración, la llebitis, la rcabsor-
''Fwcionp« 1 ’• menos comunes y de menores
'^■̂ lerápicQ, influencia de los sencillos métodos

ce .
C irilo  López.
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NOTICIA

de las enfermedades qae han reinado en la ciodad de Moniilli , provincia de
Córdoba, en el scgumlo semestre de 1860; por el doctor en medicina y  cirujía 

. Ü . J o s é  M a r ía  d e  A g u a y o  y  T r i l l o  (1).

La misma ignorancia en que estamos respecto de ese estado 
originario patológico particular, que da lugar a las manifes­
taciones morbosas que vienen dichas, existe en cuanto á su 
causa generatriz, si bien es de creer que se determine 
por el concurso de muchas circunstancias, pues de otro modo 
uo puede esplicarse la predilección que hace de determinados 
sugetos: asi podra estar en la atmósfera como en la tierra, asi 
en las aguas como en los alimentos, ó en la combinación de 
estas u otras cosas con los elementos de la organización. Que 
esas enfermedades no han sido estados particulares indepen­
díenlos unos de otros, se comprueba con que lodos ellos han 
estado ligados á un mismo centro, y en que lodos se han pre­
sentado degenerados y confundidos entre sí. Asi que, á todos 
se les ha visto subordinados á ese estado particular del estó­
mago y los intestinos, y además al sarampión sin su acompa­
ñamiento necesario; al cólera afectando formas variadas, sin 
llegar a adquirir la que le es propia, y, por último, al croup 
ideníilicano con la angina seudo-membranosa, que venia 
complicando la escarlatina como una necesaria dependencia 
de ella. Es más todavía. Si hubieran aparecido las dos erup­
ciones en un mismo dia, no se les habría podido distinguir en 
algunos casos, pues en el acto de presentarse se han revestido 
de igual forma. En ellas también es donde se ha puesto más 
de relieve esta forzosa dependencia de los estados particula­
res que vienen ya dichos, confirmándose en parte la opinión del 
inmortal autor de la doctrina fisiológica, que las consideraba 
como un reflejo de la irritación gaslro-inteslinal. Existía, pues, 
en la organización ese estado originario patológico particular 
en el tubo cibal, y de donde, diversamente modificado poruña 
o por el concurso de varias causas, partían las manifestaciones 
morbosas designadas con los nombres de las enfermedades 
dichas.

La :causa productora de estas modificaciones se oculta 
también con un velo impenetrable, aunque es de creer que la 
del croup y la angina seudo-membranosa sea un miasma, que 
al ser respirado Con el aire, se lije en los conducios alimenti­
cios y respiPciíoi'iiw, ya convenientemente preparados por ese 
estado patológico originario particular de que queda hecho 
mérito. Acepto en parle por analogía, para esplicar la produc­
ción (le aquellas concreciones, la teoría que el Dr. Gabler 
establece para la del nuiguet, y digo en parte, porque de 
ningún modo puedo admitir lo que propone, considerando á las 
ultimas como un criplógamo de la familia de las mucecUneas, 
mediante á que so me hace muy difícil comprender, cómo los 
esporos, ó por otro nombre el polen ó semen de una planta, 
pueda germinar y crecer en ó dentro de nuestra organización, 
cualquiera que sean las condiciones en que se lo suponga. De 
otra suerte se confundirianen uno, dos de los tres reinos de la 
naturaleza, que el Supremo Hacedor ha separado por una 
barrera eterna. Se han visto y se ven á cada paso superveje- 
taciones en las plantas, y animales viviendo deulro y encima 
de otros, pero vejclales sobre cuerpos animados ó encerrados 
dentro de ellos, de eso no he oido hablar jamás. Tai vez acci­
dentes de analogía ó de forma hayan inducido á dicho profesor 
á dar por sentado un hecho que no puede pasar de una mera 
suposición. Estoy conforme con él en que un agente ó prin­
cipio, cuya naturaleza nonos es aun conocida, aí ser aspirado 
el aire atmosférico, cm que sin duda vá envuelto, se lija ya en 
grupos de células epiteliales en descamación, mezclado á con­
creciones de moco alterado y á partículas alimenticias, ya en 
el intervalo que queda entre el dermis mucoso y el epitelio 
levantado, ó ya, en fin, en las cavidades glandulares al veri­
ficarse los actos do la respiración y la masticación. Convengo 
también con el mismo autor, porque en esta parte su teoría 
está dentro de la mía, en que para que dicho agente morboso 
se fije en los puntos referidos, se necesita cierta disposición de 
ios Organos digestivos, que por sus desarreglos se da á conocer 
principalmente en los párvulos y en los adultos, y de aquí la 
preferencia que tiene por estas edades. Que este agente viene 
(le fuera, se acredita por el modo que tiene de hacerse pre­
sente en puntos aislados, más ó menos accesibles á la vista, sin 
lesión apreciable en los inmediatos, hasta que se desarrollan 
los fenómenos que determina en los tejidos invadidos, que lo 
son siempre los más en contacto con el aire atmosférico, y con 
preferencia aquellos en que menos ha podido ser alterado', con 
tal que se hallen denudados üol epitelio que los cubre, á que

(1) Véase el miracro 382.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MEDICO.

lanío los dispone la inflamación en cualquier grado que sea. 
Enlre lanío que las perlurbaciones funcionales se piesenlan, 
revela la presencia del mencionado agenle la simple sendo- 
membrana, muy fácil de cauterizar y de eslmguir, si se halla^ 
al alcance de la mano del facultativo; pero si ya por la dispo­
sición del sugelü ó por la actividad de aquel, se da lugar al 
desarrollo de los fenómenos locales, sobreviene la hinchazón y 
hasta la gangrena, y la producción seudo-membranosa se 
espesa convirtiéndose en una concreción de apariencia larda- 
cea ; pero esta terminación casi nunca tiene lugar en el verda­
dero croup, porque la seudo-membrana, ocupando desde 
lueco la laringe y la tráquea, cuando no los bronquios y aun 
las vesículas pulmonalos, quila la vida generalmente mucho 
tiempo antes uel que se pronuncien los fenómenos inllamalo-; 
rios. lilla es más propia de la angina, bien exista esta sola o 
complicando la escarlatina. En lodos los casos las par es afec­
tas se ponen enrojecidas y fungosas, y sangran con la mayor 
facilidad. Resulta de aquí, que este agente puede malar de 
tres modos, á saber: invadiendo las cavidades de los órganos 
neumónicos y digestivos, y determinando en la superlicie inler- 
na de ellos la producción de la seudo-membrana, por cuyo 
medio se opone á los actos de la respiración y_de la digestión, 
sofocando por la interceptación del paso del aire o por estran­
gulación , mediante al infarto de las parles atacadas que dan 
paso á dicho Huido; ó destruyendo las que le sirven de asiento 
e inficionando á la vez la sangre y produciendo la intoxica­
ción séptica. Esta última manera de obrar ha sido aquí la mas 
frecuente, la de más difícil remedio y la más tenaz, pues nos
está dando guerra loda\ía. i „„

Y no se diga que influye de una manera especial en la pro­
ducción de la seudo-membrana y concreciones de apariencia 
lardácea, la escarlatina con su obligado acompaiiaraiento de la 
inflamación glandular, pues lian dejadode presentarse ensugelos 
atacados en dicha erupción poco tiempo después do ser aco­
metidos de las referidas producciones morbosas, y que por 
consiguiente habían manifestado ya su predisposición a coii- 
iraerfas. Este es un dato masen apoyo de la leona que deio 
espuesla, pues por él se dá á enlender que otra y no aquella 
es la causa predisponente, y tan es asi, que despup de haber 
desaparecido la erupción escarialinosa, han seguido y conti­
núan aún presentándose el garrqlillo y iqs anginas s^ucio- 
membranosas con la misma ó más intensidad que antes, loda- 
via más, la misma escarlatina se ha hallado subordinada a ese 
estado particular de las vías digestivas, y á condiciones depen­
dientes de temperatura y de organización, pues se le lia visto 
presentarse con dificultad, cuando los padecimientos gastrq- 
inleslinales se han elevado á cierta altura, en los descensos de 
la columna lermomélrica y en los sugetos que por su edad, o 
por la dureza congénila ó adquirida de su piel, se ha puesto 
correosa y poco permeable á la sangre; asi que ha sido patri­
monio esclusivo de los niñiTá y de las personas de epidermis 
fina y dérmis muy inyectable. , , , i

He manifestado mi opinión sobre la naturaleza d» los pade­
cimientos que sirven de lema á mi trabajo, fundado en las 
observaciones que al efecto he recojido. Voy ahora a decir, 
siquiera no sean más que dos palabras, acerca deí método 
curativo do algunas de fas mismas.

Por doloroso que sea el decirlo, forzoso es confesar que 
proporcionalmenle más han sido los enfermos que se han cura; 
do abandonados á sí mismos, que los que se han sometido a 
iin plan medicinal. Casos que se consiuerahan perdidos bajo 
un método curativo adecuado, se han salvado por os solos 
esfuerzos de la naturaleza, ó por lo que nosotros llamamos 
intemperancias del régimen, cuando tal vez ellas mismas hayan 
sido en muchas ocasiones la causa, sino la única, la mas abo­
nada para la curación. En efecto, muchos escaruitinqsos y 
algunos acometidos de garrolillo, sin guardar cama ni aun 
preservarse del aire , y comieml') cuanto se les ha antojado o 
han hallado á la mano, á pesar do la calentura que los devo­
raba, han escapado mejor que los asistidos por los facullali- 
vos y rodeados de todas las precauciones higiénicas que el arle 
recomienda en tales casos. Esto pone de maniliestqel atraso 
en que está la terapéutica de dichos males. Lo mismo debe 
decirse de los coléricos: toda esa fastuosa medicación con que 
se ha tratado de oponer «na fuerte barrera á esta lernblc en­
fermedad , quizás no haya servido hasta ahora más que para 
auxiliarla en su funesta marcha de destrucción. Si so registra­
ran las cifras de las victimas inmoladas por ella y se compa- 
ráran las de su primera invasión en Europa con las de las in­
vasiones sucesivas, tal vez y sin tal vez se vería que aquellas 
eran muy inferiores á estas. Semejante anomalía se esplica 
fácilmente, considerando que al principio de las irapciones del 
cólera, como no so babia adoptado ningún método curativo

para él, ó se seguían las doctrinas establecidas para el iraú 
miento de los males análogos, que la ciencia había adoptado] 
sancionado la esperiencia, ó las inspiraciones dcl inslialo 
Después que vino al arsenal terapéutico esa multitud de f« 
millas con que se ha procurado combatirlo, se han dejado á oi 
lado todas las reglas del arle, y yendo derecho á la niedici 
don que se ha propuesto como la mejor, sin reparar en m 
inconvenientes, se le ha aplicado, desentendiéndose de cir­
cunstancias de todo género. Aquí que, en una palabra,I» 
facultativos hicimos una capitulación con nuestros enfermos, 
defiriendo á su apremiante exijencia de calmar su abrasado» 
sed, mientras que ellos en cambio aceptaban nuestros conse­
jos, procurando por lodos los medios llamar el calor á lapî  
y promover la traspiración cutánea, conseguimos salvarlos; 
todos, y fuimos inrmilamentc más afortunados que en la epide­
mia del 5o, en que les impusimos nuestra soberana volunUÍ 
iirofesional. Si algún partido hemos sacado ahora de los raedin 
heroicos que hemos usado, ha sido sin disputa del tártaroew- 
ticoen el tratamiento del croup, empleado, no como quierei 
algunos profesores, en fuertes dosis, sino en dosis emeto. 
como un medio de espeler mecánicamente el producto niorw- 
so. Una vez, como se ha visto, obró un efecto prodigiw 
administrado á la misma dosis sin escilar el vómito ; perett 
vez, sin ser apercibido, coincidiría con su adminislracioiie 
desprendimiento de la seudo-membrana, y así se puede» 
razón de este hecho, de otro modo inesplicable. La que» 
autores hayan tenido para proponer en estos casos el iarun 
emético en fuertes dosis, ciertamente que no se alcanza,p» 
no haya sido la de administrarlo como un medio hiposlem» 
que así obra cuando se le dá en grandes cantidades, es 
como un medio de retardar la circulación, pues es sabidH* 
no siendo bastante entonces el ácido clorhídrico que hayeoí 
estómago para convertir la sal antimonial en cloruro de «t- 
monio, cuyo compuesto obra sobre kts paredes del venlricw 
irritándolas y haciéndolas contraer, es absorbido, y fornsâ  
se por su medio un precipitado insoluble en la sangre, reU» 
el movimiento de ella en el corazón y los vasos, lanío »• 
cuanto mayor haya sido la cantidad absorbida. Pero ya «'• 
que por este medio solo se conseguirá facilitar la respiracj- 
dando más tiempo á la oxigenación de la sangre, y nacic»_ 
por consiguiente, menos apremiante la satisfacción de
necesidad vital, mas de ningún modo se llenara la 
principal, que consisle en su espulsion ó eslincion de lai»* 
membrana y en evitar su reproducción. ^

Otro de los medios que con mejor éxito se ha cmpleadop 
la destrucción de esla misma seudo-membrana, 
cauterización, va con la miel rosada y el ácido munaj  ̂
los casos leves, con la miel y el alumbre en los dcl v e r^  
croup, y ya, en llii, con la miel, el eslracto de qum aye^  
muriáticoen los que se presentaba la seudo-meinbrana 
pilcada con gangrena; mas á pesar do la eficácía rcco^. 
de todas estas sustancias, muy pocas veces se ha 
partido de ellas, pues habiendo recaído la inmensa ni,parliüo üe cuas, pues nanieiiuo recaiuu lu 
de los casos que reclamaban su uso en niños deuc JÜ3 uaou» 4UAj ics.'iuiiiauuu vn •iiAülír
edad (do 2 á 6 años), ha sido punto menos que imposiiiie- 
lerlos á este género do medicación, por otra parte ‘ p. 
tada, pues ora so emjilecn en gargarismos, ora en ni) ^  
nes, ora en hisopaciones, ninguna acción pueden ^

135membrana, algunas veces en toda su eslension, J ' 
hasta una profundidad á que no puede llegar ^qn 
del recurso de la Iraqueotomia ó perforación í
que además de ser muy comprometido yque ademas de ser muy corapromeuao y au 
también muy limitado, no queda otro que el del 
llamados específicos, entre los que figuran en P*'““S g 3í, ‘ 
bicarbonato de sosa, las preparaciones cilro-anatc 
clorato de potasa, el bromo, el bromuro de potasiocioraio ne potasa, ei u r u n i u ,  ei u i m i i u i u  u c  n¡\a
rurn de hierro. Todas ellas se han empleado “ «eí’ 
podido ó los enfermos lo han consentido, pero índo=
en= ílntlnena rAanlIriílna. T a l  VA7. p.l i i l t im n .  CSlO CS, CJ
poüino o linicniiuft lu iidu buijaciuuiu, [j v i 'j 
sos y duilosos resultados. Tal vez el último, esto es, cu 
ruro de hierro, preservase de una nueva acometida 
á una niña que al principio de esta epidemia fue P'.^y eíf
V  í i i i n  i l p ü m ip s  p n  In  m i i<  i - Á P Í f i  íI p  1íi i n U m í l .  C O l l l r a J U
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conslíluye esa falsa membrana, que es su mauifeslacion más 
genuina y rigorosa.
He dado cima a mi obra, no sin algún trabajo, por las conlí- 

Duas interrupciones que en el curso de ella he tenido que 
¡acer,-va por mis ocupaciones ó ya por mis enfermedades, de 
uoade'las cuales he estado á punto de ser víctima durante 
asta pequeña tarea.

Soy el primero en reconocer lo imperfecto de mi trabajo, en 
elque no dudo se echarán de ver muchos errores y no pocas 
trivialidades; pero me anima á publicarlo mi amor á la ciencia 
V la indulgencia con que espero lo mirarán los lectores de El 
SigloMtDico, haciendo justicia á mis intenciones. Aparecerá, 
^rá ser, como un lunar en medio de la escojlda colección 
QC artículos que contiene dicho periódico; pero la sombra 
que él les preste contribuirá indudablemente á darle más brillo 
yesplendor. De esta manera habré conseguido que este débil 
eagemlro de mi pobre imaginación ocupe un lugar dislin- 
pidoenla b¡blú)leca de los sabios. De otro modo estoy más 
que cierto que desaparecería del estudio de los doctos, como 
desaparece la noche sepultándose en la brillante tumba de la 
iurora. De todas suertes, sean como quieran juzgadas mis 
epiaiones, por erróneas y vulgares que se les sup'onga, entra­
ran como otras muchas á formar parle de ese mar inmenso que 
coDsliluye el océano de la ciencia, pues, como he dicho en 
oirá Ocasión, oo hay eslreila por pequeña que sea que no dé 
alguna luz, ni buenos deseos que en algo no florezcan. El 
fttlasiasmo es para todas las cosas un rio que fertiliza á la 
elocuencia.
Sírvanse Yds , señores directore>, admitir las seguridades 

del más perfecto aprecio con que me ofrezco á sus* órdenes, 
aiecüsimo y obligado colaborador q. s. m. b.

Dn. J osé M. de A guayo.

Monlilla 31 de enero de 1861.

SOCIEDADES CIENTIFICAS.

ACADEMIA DE M EDICINA DE M ADRID.

*®Mij sobre las analogías y diferencias entre el tabardillo pintado 
'l«aBtiguos y las enfermedades tifoideas de los modernos, escrita 

. '1 D. Slanuel Igle$ias, y premiada por la Academia en el
«««so de 1 8 6 0  (1). .

IIJ.

riiî °? lo que hasta aquí llevamos espiiesto hemos que- 
J  dar á conocer la fiebre punticular, la liíoidea y el tifus, 

j j eran los elementos de que habíamos de necesitar para 
anaí'̂ »' comparación, que ha de dar por resultado las 

ípias v diferencias que entre tales enfermedades nos es 
Jihleseñalar. Ha llegado, pues, la ocasión de tratar tan 
cflup punto, y cada vez es más grande nuestra des-

If«DZa (Ift H n r  cnln i* ir> n  /m i  n>niI/t ft a l  t f^ n m  f t l 1 0  C l T C a h e Z a

empezar la
solución cumplida al tema que encabeza 

pero sea como quiera, vamos á e 
ij. ^ración que nos hemos propuesto, recordando ante 

que la palabra tabardillo fué en un principio 
üUiM l»i»t'cular; pere que más tarde, ya en
Woc‘̂  Pasado, se ajilicó un adjclivo á tal palabra, y se 

el nombre de tabardillo pintado la misma enfer- 
®iaari ^*ilcnormcnte se había designado con la deno- 
'íbardií pwnticular, ó simplemente con la de
'’banll I nuestro concepto las palabras
W |  g a rd illo  pintado y liebre punticular, represen- 
mijiij. \  pi'snia idea para nuestros autores españoles, la 

J* idéntica enfermedad; y en vista de esto, vamos á 
co[| g[ Priraeramentc con la fiebre tifoidea y después

■'‘̂ 1-OGÍas e n t r e  e l  t a b a r d il l o  p intado  V LA FIEBRE
TIFOIDEA.

l a e d j j i^L Pi'iiiiBras semejanzas que entre ambas enfer- 
^^ocremos señalar es el ser consideradas como 

, como enfermedades generales, como

 ̂ '̂^anse los númei'os 379, 380, 383, 384, 385, 386 y 387,

padecimientos totius subslantice; y además el recibir su 
denomihacion de uno de los síntomas más notables, ó bien 
de su presunta naturaleza. Con efecto, del estudio detenido 
que hemos podido hacer de las descripciones de los dos pade­
cimientos, dedúcese lógicamente la primera de nuestras aser- 
cioues: por lo que respecta á la segunda, vemos que la 
palabra tabardillo se aplicó, según unos, porque en tal 
enfermedad aparecen en la piel unas nianchilas semejantes 
á las picaduras de los tábanos, y por la misma razón se le 
llamó más larde tabardillo pintado; y según otros, la voz 
tabardillo se formó de ia palabra latina tabes, que quiere 
decir putrefacción, porque se creyó por algunos de nuestros 
compatriotas que la sangre se púdriacn este padecimiento. 
Por motivos análogos se le impuso ej nombre de fiebre pun- 
licular: fiebre, por presentar los síntomas generales que 
corresponden á este estado morboso; punticular ó lenti­
cular, porque aparecían en la piel unas mancbitas peque­
ñas , que eran las que daban el carácter específico á la 
fiebre.—Una cosa semejante debemos manifestar con res­
pecto á la denominación de la fiebre tifoidea: dícese fiebre, 
porque propiamente en ella se oliservan los síntomas que á 
tales enfermedades caracterizan; y se agrega el adjetivo de 
tifoidea, porque uno de los fenómenos que más llaman la 
atención es el estupor, que indica un estado especial de los 
sistemas circulatorio y nervioso, en los cuales viene á encon­
trarse la esencia de la enfermedad.

Viene después el estudio de la parte gráfica, descriptiva ó 
siníomatológica, que indudablemente es el más capital y el 
que más ha de servirnos para resolver el problema en 
cuestión: descripciones completas y exactas hemos referido 
del tabardillo, y cuadros bien acabados podemos ver de la 
fiebre lifoiilea en las obras de Louis y Grisolle; contamos, 
pues, con los dos lérniinos de comparación (jue son nece­
sarios á nuestro objeto. Yerno?, en primer lugar, que Juan 
de Garmona nos dice, que la fiebre punticular empieza con 
los caracteres generales febriles, y Luis de Toro mani­
fiesta que á la aparición de la misma preceden laxitud y 
pesadez de lodo el cuerpo. Pues bien, la mayor analogía se 
observa entre dichos fenómenos y ios pródromos que los 
profesores modernos asignan á la fiebre tifoidea, y que con­
sisten en la laxitud, pesadez, dificultad que tienen los enfer­
mos de dedicarse á sus ocupaciones, y los fenómenos ijue 
preceden en general á las calenturas intensas. Después de 
una invasión tan semejante aparecen los síntomas propios de 
dichas enfermedades, que nosotros dividiremos en varios 
grupos, según corresponden á diversos sistemas y aparatos, 
para hacer de este modo mucho njás fácil la comparación 
que vamos practicando.

S ín to m as  d e l  s ist e m a  n e r v io so . Según los dos ilustres 
autores españoles que tantas veces liemos citado, se p á ­
senla primeramente en el tabardillo una cefalalgia gravativa 
con pulsaciones; los enfermos duermen desasosegadamente 
y tienen delirios, que á veces son atroces y continuos; se 
observan en ellos vigilias fatigosas y persistentes, soñolencia 
y coma, desmayos, sordera, pérdida de la palabra, temblo­
res, convulsiones epilépticas; algunos tienen inquietud con­
tinua, y otros permanecen inmóviles como si padeciesen de 
calalcpsia; en fin, lodos se quejan'de dolores en los 
miembros, y principalmente en las regiones lumbares y 
entre las escápulas. Pues si esto dicen los proíesores espa­
ñoles del siglo XVI, vemos (|ue en las descripciones de la 
fiebre tifoidea se hace también mención de la cefalalgia gra­
vativa y pulsativa: se dice que la inteligencia es más ó 
menos obtusa, las respuestas lentas y penosas, que hay 
vaguedad en las ideas y aun delirio, vértigos, desvanecimien­
tos, zumbido de oidos y sordera; insomnio completo; los 
enfermos cslán amodorrados y atormentados por visiones o 
sueños penosos; hay en el segundo período salios de tendo­
nes, movimientos Convulsivos, delirio, ya tranquilo, ya 
furioso, continuo ó durante la noche, y oli’AS veces llenen 
soñolencia v coma vigil.—Ahora bien, de este parangón 
resulta en "'nuestro concepto, aparte de algunas pequeñas 
diferencias en las espresiones, la identidad más completa en
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374 EL SIGLO MEDICO.
las  ideas que vienen á  representar- los j ín to n ia s  nerviosos, 
que  han  consignado los médicos españo les, v  los que se 
encuen tran  en las descripciones de la fiebre tifo idea; asi 
p  que vem os nosotros en este grupo la analogía m ás p e r­
fecta , y  deseam os fijar b ien  esta  id ea , porque cabalm ente 
los síntom as del sistem a nerv ioso , los del circulatorio y los 
de la  calorificación son los característicos de tales dolencias. 
—Sigam os nuestro  estudio, ocupándonos de los síntomas del 
sistema circulatorio. En la fiebre p u iilic iila rse  dice que hay  
palp itaciones de corazón , que el pulso es al principio fre­
c u e n te , veloz y g ra n d e , y  después se hace  desigual, fre­
cu en te , len to , pequeño ó in te rc id en te ; y los au to res que 
tra tau  de la fiebre tifo id ea , m anifiestan qiíe el pulso e s tá  al 
principio frecu en te , blando ó dep resib le , ó bien d ilatado, 
ren iten te  y  d icro to , y que  después se hace  pequeño , débil, 
depresible, desigual, acelerado ó lento. H ay aqu í tam bién  la 
m as com pleta sem ejanza en tre  los sín tom as que acabam os 
de d esc rib ir , pues que apenas encontram os m ás en los au to - 
re s  m odernos, que lo que  se baila en  las obras españolas 
deí siglo ,\v í ; por lo cual podemos a se g u ra r , que hay  una 
períecta  ana log ía  en tre  los síntom as del sistem a circulatorio  
que se observaron en la fiebre punlicu lar v  los que pueden 
dem ostrarse en la fiebre tifoidea.

Como fenómenos referentes á la calorificación, se señala 
cu  el tabardillo  un calor a lirasador en  toda la superficie del 
cuerpo , y  á  veces rigores y frios; y  en la fiebre tifoidea 
uiccn los m odernos que al principio suele haber escalos- 
m o s , que la  pie! está  después calien te y  s e c a , si bien en el 
^egun(lo período puede p resen ta r una "tem pera tu ra  m enos 
elevada que la  norm al. V em os, por consigu ien te , que 
aqu í tam bién  se evidencia la analog ía  en tre  uno v otro  
padecim iento.

E n tre  los síntomas del aparato digestivo m encionan Toro 
y C annona  una  sed ineslingu ib le , á  veces falla de ella; 
todos tienen anorexia y  la  m ayor p a rle  aborrecen  la com i­
da; la lengua puede ap a rece r negruzca , rubicunda, verdosa, 
D lanca, seca y  a lgunas veces liüm eda; m uchos tienen  n á u ­
seas, y  suele haber vóm itos de m aterias biliosas, que  pueden 
p resen tar coloraciones d iv e rsa s , ya b lan q u ec in as , y a  rojas, 
porraceas y  herrum brosas; en  algunos se p resen tan  d iarreas 
V d isen te ria s , siendo las deyecciones ven tra les abundantes, 
h q u id as , fé tid as , verd o sas , a z a fran ad as , rojas ó n e g ra s ; y 
en otros h ay  astricción de v ien tre. Muy análogos son los 
sín tom as que  se p resen tan  en la liebre li'fbidea, com o puede 
verse en los cuadros sintom atológicos de la m ism a; y  con 
efecto, la  boca está pastosa  al p rincip io ; la lengua  poco 
húm eda y  b lanquecina; h ay  sed viva y  apetito  n u lo , fre ­
cuentem ente náuseas y  vóm itos de m aterias verdosas y 
am argas; deposiciones líquidas y  am arillen tas, m ás ó m enos 
num erosas; en  el segundo período la lengua está  trém ula  y 
com pletam ente seca , cub ierta  las m ás veces, así como los 
labios y los d ien tes , de una  capa al principio g ris , después 
pardusca y líhiniaineiitc n eg ra  y  b rillan te ; m uchas veces 
aparece pequeña, encojida, seca y dura ; la sed generalm ente 
no es tan  viva en este p e río d o , si^ue la d ia rrea  y á  veces se 
hacen invo lun tariam ente las  deposiciones. Del mismo modo 
vemos en  este  grupo de s ín tom as, hablando en general, 
m uchas sem ejanzas, g randes analogías en tre  el tabard illo  y 
la  fiebre tifo idea; pero h a y , á pesar de todo, a lgunas dife­
ren c ias , que  procurarem os n o ta r m ás ade lan te .

C ontinuando la esposicion de los fenóm enos patológicos, 
llegam os y a  á  los correspondienles al aparato respiratorio. 
Según Luis de Toro, en  el tabardillo  h ay  respiración m uy 
frecuente y  hálito  m uy ca lien te ; el pecho  duele y  a lguna  
vez se a rro jan  esputos de sangre, lo cual puede h acer c reer 
que ex iste  una p leu ritis ; y  C arm ona a g reg a  á  estos la re s­
piración anhelosa y la  pérd ida de la v o z ; en cam bio de tales 
síntom as se observa en  la fiebre tifoidea la lo s , los esputos 
pardos y  viscosos que a rro jan  los en ferm os, el e ste rto r sib i­
la n te , y se dice que hay  ocasiones en  que  puede com pli­
carse con u n a  neum onía, en  cuyo caso se presen tarán  todos 
los sín tom as que á esta enferme'dad corresponden. En vista 
de esto , detengám onos en  exam inar las analogías que pueden

señalarse: la respiración frecuente es lógico que exista culi 
fiebre tifoidea, porque la calentura es intensa, y los movi­
mientos respiratorios guardan siempre relación con laspcl- 
saciones cardiacas; por la misma razón se csplica (anibie 
el aliento más caliente que mencionan los españoles;’vck 
respeclo á la espectoracion, que dicen ser parecida álaj' 
la_^pleiiritis, ya dejamos manifestado que los moderao 
señalan en la íielu'e tifoidea los esputos pardos y viscosos, 
que comunmente se observan, y advierten que la'nciimraji 
puede complicar esta dolencia. Por manera, que en uosi 
otra enfermedad notamos los mismos síntomas del aparr' 
respiratorio, abstracción hecha de los que correspondíDi 
la auscultación y percusión, que en el siglo xvi do efu 
aún conocidos.

Sfutomas referentes á las exhalaciones y secreciom 
Iláb íannos los prácticos españoles de que en  unos casóse 
p resen tan  en  el tabard illo  g ran d es sudores, que en o(n‘ 
son escasos ó nu los; que  frecuen tem ente hay.epistaxis, 
solo en  forma de g o ta s , ya tam bién  á  la  m anera de Boj; 
esto e s , en  ab u n d a n c ia ; \  ad em ás, que las orinas sonM 
encarnadas y  turbias, ó jurnentosas, en general poco ate' 
d a n to s , no siendo infrecuente que  se presenten croá- 
b lanquecinas y lén u es , ó bien en  a lg u n as ocasionesnegi' 
y olorosas. P ues bien, si estos son los fenómenos que, cortti- 
pondienles á  las exhalaciones y  secreciones, se señalan̂  
en  la fiebre p u n licu la r, hé aqu í los que se observanenii 
fiebre tifoidea : en el p rim er período la m ayor parte liew 
ep is tax is , generalm en te  poco a b u n d a n te , en  oca5ioô  
cop iosa, y  en otras es una ligera  exudación; la orina 
re tenerse  en la v e jig a , y  ofrece las variedades de ser nu-’ 
ro jizay  tu rb ia , ó m ás c la ra , ofreciéndose m uy rarasvftf 
las n eg ras  y cenagosas. E sta  sola enum eración bienp»!  ̂
convencernos de q u e ,  á  no se r en los sudores, enlodo  ̂
dem ás se hallan conform es los au to res  que han descriií 
am bos padecim ien to s.

Ü éslanos com parar los síntomas del hábito esterior,f- 
no ofrecen menos analogías que los anteriorm ente che- 
nados. L lam an p rincipalm ente la a tención  los 
niodernos sobre esto s fenóm enos, que  son las 
im presiones que se reciben al hacerse  cargo  de im enfennj 
porque el decúbito supino y el e s tu p o r son síntoDias,‘- 
g ran  valor en el d iagnóstico  "de la afección tifoidea, y 
lam en te  que se presentan  cuando se halla complctaniwií 
desenvuelto  el elem ento  tífico: si ah o ra  revisamos lasd^ 
cripciones de la fiebre pun licu lar, no h a llam o s, en 
las m ism as palabras que em plean  los profesores de 
sig lo ; pero  en  cam bio encontrarem os síntom as nervis»!' 
que rep resen tan  la idea que tienen los historiadores w', 
liebre tifoidea. ¿Qué quiere decir sino Ju an  de CariiioD**: 
m an ifesta r que los enferm os jierm anccen  inmóviles 
la b a rd iiio , como si padeciesen  ca ta lcp s ia , que no sea esF 
sa r ese  abatim iento , indiferencia, estupor y decúbito 
que ord inariam ente se vé en los enferm os tifoideos? fJJ 
en tre  ios síntom as del háb ito  es te rio r , hay  uno que 
que m ás Mamó la a tención  de los m édicos españoles, y 
ha m erecido casi igua l predilección p o r p a rte  de los F  
han descrito  la fiebre tifo id ea : nos referim os á las mane  ̂
len ticu lares ó p iin ticu larcs, que fue ci carácter de 
valieron nuestros predecesores p ara  designar su onfeny^* 
con los nom bres de tab ard illo , fiebre p u n licu la r, y JJi, 
la rde  con la denom inación de tabardillo  pintado. 
con efec to , que e ra  uno de los sín tom as más 
m ás perceptib les la aparición  de m anch itas rojizas y 
ñas en la superficie del cu e rp o , que podían presenta^
■' itre, pecho y estremidades; que aparecían-ai 4- ?

¡a ,  con coloraciones a lgún  tan to  diversas, yjl„ ¿¡j;
el v ien tre  
di.® dia
ocasiones desaparecían p ara  volver á  manifesiarsc en “ 
diferentes. L na  cosa análoga vem os después en las 
ciones de la fiebre tifo idea , y en la obra de Louis
d ec irse , que por la estremaefa frecuencia de las nía
le n tic u la re s , no puedo m enos de reconocerse qnn jj
algo de .específico en la ca len tu ra  tifo id ea , segnn . 
dejam os apuntado  en la segunda p a rte  de este escrito-
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que notar, sin embargo, algunas diferencias que se refieren 
a la coloración de las manchas, á su número y época de 
aparición, supuesto que constituyen caracteres más propios 
del lííus que de la liebre tifoidea.'

Eq definitiva, resulta del examen comparativo de los 
sintoraasque acabamos de practicar, que existe una seme­
janza notabilísima entre la liebre que descubrieron nuestros 
mayores con el nombre de tabardillo pintado, y la que 
iBOtlernamenttí se ha conocido con la denominación'de liebre 
tifoidea.

(Se con/inuaráj

P R E N S A  M É D I C A

E S T R A N J E R A .
Eleciricidad: cn fcrn icd a d cs  cu  que e s  ú ( il e l  u so  de  

e s te  u icd io  tera p éu tico .

Nuestros lectores podrían adoptar como una especie de guia 
para la aplicación ó prescripción déla electricidad las siguien­
tes indicaciones del Sr. IlYACiMnc Namias, de Venecia;

t.* Las parálisis del movimiento.—La gesticulación dolo- 
tosa parece exijir una curación larga ; la parálisis facial 
cede generalmente con más facilidad; la parálisis del nérvio 
óculo-motor común es igualmente citada por el autor , así 
como ciertas afonías; las parálisis de la vejiga, ciertos eslre- 
fiimientosceden igualmente á su empleo; por último, por lo 
general deben mencionarse muy particularmente las parálisis 
ôias eslremidades. Generalmente hablando, cuando una pará­

lisis es debida á una enfermedad del cerebro ó de la médula 
ppinai, la electricidad, por lo común funesta, reclama toda 
«posible prudencia en su aplicación.

-• Parálisis sensoriales , tales como ciertas sorderas y 
^®oarosis, pérdida del gusto y del olfato.
I Neuralgias y neurosis.—La neurálgia del quinto par, 
'^ciática, la angina de pecho, etc., deben citarse en este 

El autor crée que podría ensayarse la electricidad en 
’™os las neurosis obstinadas que no van acompañadas de 
J'Pcremiasj menciona en primera linea la asfixia, luego el 

esencial, pero aconseja que no se use en el tétanos, 
ji, el nombre de induraciones glandulares y otras
TOclones orgánicas, el autor se ocupa en primer lugar de 

cwidulas linfáticas infartadas, luego de los albugos 
'““nque sin esperiencia personal], del uso de la electricidad 

hacer salir del cuerpo partículas rdelálicas en las inloxi- 
wciones crónicas (por ejemplo con el plomo); recuerda que al 
iide í le probó bien en un caso de gangrena espontánea de

Pin'*.1 ‘̂ í̂íleria de hidropesías, el autor cita una obserya- 
Rne colección serosa abdominal (recidiva), una de ascilis 

Una con alteraciones del hígado y del bazo (muerto), 
Ahe iiuiáles del ovario (cuya curación de los quistes conlir- 

después), una'de cilema de los miembros infe- 
dfl V l̂ ’̂ Pldaincnle curado), una do anasarca con alteraciones 

•'■gado y del bazo (corado), pero arrebatado el enfermo al 
y medio después por una pleuro-neumimia aguda; en 

ridn podido agregar el liidrocelo, que ha prefe-
“jClasiticar en las

. K'ifermedades quirúrjicas y partos. Después do hablar 
¿¡,1 '‘''‘■ocelc, respecto al cual, como en general respecto á las 
c opesias, recomienda hacer la punción prévianiento, maui- 

paso su incredulidad acerca de las virtudes anestesi­
en tiih ‘Electricidad, tanto en la avulsión de los dientes como 

‘Operaciones. En camlíio, añade, es más favorable el 
de'*7 este agente para acelerar el parto, y hace mención 
Des ,jpi ha utilizado en Francia para correjir las dQsviacio- 

eii ' '̂‘Ero. En cuanto á las curaciones eléctricas de Düciien- 
‘̂ 8df> I parálisis consecutivas á lesiones iraumáli-
¿L nervios, ¡larccc considerarlas como muy poco proba- 

.jA'ieoricamcnlc hablando.
'bcid'ifi ' el ultimo capítulo menciona la utilidad de la elcc- 

para descubrir las enfermedades ocultas ó simuladas.
Cücko médical.)

coíio^L‘̂ ®®l“m de la electricidad en terapéutica, es pues, 
Q\i{¡o eslenso de lo que pudieran creer algunos do

u» lectores que no hayan hecho de este medio un estudio

especial; y aun cuando no siempre se obtenga el resultado 
que se apetece-, conviene saber en qué enfermedades se ha 
empleado con ventaja y en cuáles seria peligroso su uso. Esto, 
y no más, es lo que nos hemos propuesto al trascribir las 
lineas que anteceden, para muchos tal vez innecesarias, pero 
para nadie imíliles.

D e  la s  fu n c io n es do la  p la cen ta .

«La placenta, ¿es esclusivamenle un órgano de absorción y 
de nutrición? ¿Es al mismo tiempo un órgano de hemalosis?

El Sr. N ivet, en  u n a  c a r t a  d ir i j ida  al p rofesor Courty (de 
M onlpellie r) adop ta  s in  re t ic e n c ia  es ta  ú lt im a  o p in ió n ,  cuyo  
hecho  m e rece  a lg u n a s  ac larac iones .

La hemalosis es una función que tiene por objeto y por 
resultado añadir oxigeno á la sangre; es directa, como en los 
pulmones, si la sangre loma el oxigeno de un finido con el 
cual se halla en contacto; es indirecta, como en el hígado, si 
el órgano de hemalosis, quitando á la sangre materias ricas en 
carbono, devuelve al oxigeno una 'parte del predominio que 
había perdido al través de los tejidos. Establecido esto, quiere 
probar el Sr. Nivet que la placenta es un órgano de hemalosis 
directa, y si esta proposición no es aceptada, que es por lo 
menos un órgano de hemalosis indirecta.

La placenta será un órgano de hemalosis si la sangre de la 
vena umbilical está más oxigenada que la de las artérias del 
mismo nombre. Ahora bien, este último hecho parece demos­
trado por el esperimenlo siguiente, que el Dr. Nivet ha repetido 
varías veces: inmediatamente después de la salida la cria­
tura circunscribe entre dos ligaduras un asa del cordon adhe­
rido todavía á la placenta, y vé que en esta asa en que la cir­
culación no se verifica ya, las artérias umbilicales presentan 
una coloración azul densa, la vena un tinte liláceo; además, 
si por medio de picaduras se hace brotar la sangre de las 
arterias y de la vena, se comprueba que la sangre de la vena 
umbilical se halla notablemente más roja que la de las artérias, 
y que esta última presenta exactamente el color dé ia sangre 
venosa del adulto.

Hay pues un fenómeno de hématosÍ9»cn la placenta; ¿poro 
cómo llega el oxígeno á los capilares cuya reunión va á cons- 
Uluir la vena umbilical?

Podría decirse que el plasma de la sangre de la madre, que 
está más oxigenado que el de la sangre del feto, puede modi­
ficar la coloración do los glóbulos sanguíneos de este último, 
lo cual seria también hemalosis; pero el Sr. Nivet está con­
vencido de aue la sangre del feto ha respirado antes de la 
penetración del ¡dasma en las ramificaciones de la vena umbi­
lical. Recuerda que en los animales de branquias, siempre quo 
las asas arleriuso-venosas quo contienen sangre negra, se 
hallan en contacto con un líquido acuoso que contiene oxigeno 
disuello, esta sangre se apodera de una parte de esto fluido, 
se combina con él y se vuelve más roja. De la misma manera 
la sangre negra, circulando en las asas anaslomósicas de los 
vasos capilares de la úacenla, no hallándose separada sino 
por una pared muy de gada dé la sangre de los senos uterinos 
que contiene oxigeno disiieito,-debe apoderarse de una parto 
(le este oxigeno, adquirir un color más vivo y dar lugar á la 
función que lleva el nombre de hemalosis.

Si se quisiesen esplicar estos fenómenos de hemalosis dicien­
do que la sangre do las arterias umbilicales se desembaraza 
en los senos de los principios sohrecarbonizados que contiene, 
la placenta se consliliiiria, en esta hipótesis, en un órgano ele 
hemalosis por causa indirecta, puesto que alimentaria la pro­
porción relativa dcl oxigeno.

Para el Sr. N ivet la placenta es una especie de liranquia 
pediculada, que es al mismo tiempo un órgano de absorción 
nutritiva y de respiración.

Esta última palabra es la que constituye la originalidad de 
las ideas del Sr. N ivet, porque la oxigenación de la sangre en 
la placenta estaba bastante generalmente admitida.

(Gaz. hebdom.)

D c l a lia se  d c l fó rcep s c a  lo s  partos la b o r io so s .

Lii hecho reciente observado en la clínica de la Facultad 
ha permitido al Sr. P ajot formular acerca de la aplicación del 
fórceps, preceptos que conviene no olvidar.

L'iia mujer había tenido dos ¡(rimeros partos laboriosos: dos 
niños habían sido eslraidos imierlos á beneficio dcl fórceps. En 
un tercer parto so presentaron las mismas dificultades, no dejan­
do duda alguna acerca de la existencia de una estrechez de ia 
pélvis. Un médico aplicó el fórceps, y no habiendo obtenido 
resultado alguno, llamó sucesivamente á varios compañeros.
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Cada cual hizo tenlativas bastante largas que no produjeron 
resultado alguno; la mujer, después do una noche de sufri­
mientos inútiles, fué conducida á la clínica.

Hallábase sin pulso y con los miembros frios; el.útero estaba 
retraído; las aguas se habían derramado, y la vejiga, llena en 
su mitad, formaba una prominencia blanda y ílucluante hácla 
la parle anterior. No se oian los latidos del corazón de la 
criatura.

¿Qué restaba hacer? La cefalotripsia. El Sr. P ajot no hubiera 
vacilado en tomar este partido, por doloroso que sea, si la  
criatura hubiera estado viva; con mayor razón pues se lomaría
cuando lodo hacia suponer que estaba muerta.

Los diferentes tiempos de la estraccion del feto, después del
magullamiento de la cabeza, fueron ejecutados con habilidad; 
la madre, sin embargo, sucumbió á las veinticuatro horas 
después de la primera aplicación del fórceps. En la autopsia 
se encontró una rotura de la vagina que databa de más de 
veinticuatro horas.

Mas ¿qué hubiera sido preciso hacer después de las primeras 
tentativas?

El Sr. P ajot censura la conducta observada en este caso: 
era preciso, dice, intentar solamente una ó dos aplicaciones 
de fórceps. Cuando, añade, en un parto que hace laborioso 
una estrechez absoluta ó relativa de la pelvis, os veáis en la 
necesidad de hacer la aplicación del fórceps, recordad que 
después de tentativas moderadas y dirijidas con eslremada 
suavidad, debeis renunciar á semejante instrumento. Ilaced 
una tentativa y meted á la enferma en un baño; al cabo de 
una hora volved á aplicar el fórceps. Si no conseguís resultado, 
haced otra cosa. Si la criatura está muerta, no hay que vacilar: 
])erforad el cráneo y aplicad el cefalotribo.
• Este hecho suministra otra enseñanza: prueba una vez más 
que las tentativas de estraccion practicadas á beneficio del 
fórceps y repetidas durante tres ó cuatro horas esponen ó las 
enfermas á una desgarradura de la vagina. En cuanto al 
peligro de gsla lesión, es incontestable que puede curarse de 
ella; pero sépase bien que el Sr. Pajot, entre 16 casos, no ha 
visto ni siquiera una curación.

[Gazette des Ilópitaux.J
D e l  c lo r o fo r m o  e n  e l  ü *atau iic ii(o  d e  la s  < |iic iiiad iiras y  

d e  la s  n c u r á lg 'ia s .

Segiin el Sr. VELPEAu'nel subnitralo de bismuto es el tópico 
más suave y más conveniente, bajo todos aspectos, que puede 
emplearse contra las quemaduras.» Sin poner en duda los 
buenos resultados obtenidos á beneficio de este agente, pro­
pone el Sr. ÜuRAC el uso de la siguiente fórmula, la cual, dice, 
llena á las mil maravillas la doble indicación, en tales casos, 
de calmar el dolor y apresurar la cicatrización de la herida, 
y no es otra cosa sino una combinación del cloroformo y el 
linimento óleo-calcáreo, empleado desde hace tanto tiempo por 
el eminente cirujano de la Caridad:

Cloroformo.............................
Agua de cal...........................
Aceite de almendras dulces.. 
Mézclese y agítese.

32 gramos (t onza).
6Í — í2 Ídem).
4o — (onza y media).

Se estiende esta mezcla sobre la quemadura con una pluma 
ó un pincel blando. Aplícase sobre la parle afecta una com- 
presila agujereada y de trapo usado, empapada en el linimento, 
y se cubre lodo con una capa de algodón en rama, que se 
sostiene á beneficio de un vendaje apropiado. Las curas no se 
practican más que cada dos dias.

Según el autor, con este liniiiienlo el dolor desaparece más 
rápidamente y la cicatrización es más pronta que con el trata­
miento por medio del subnitralo de bismuto.

En las neurálgias, ya sean continuas, ya de tipo intermitente, 
bé aqiii cómo prescribe el Sr. Dunve el cloroformo;

Cloroformo..................32 gramos ( 1 onza).
Sulfato de quinina. . . 3 — (34 granos).
Amoniaco liquido.. . . 4 — ( t dracma).
Manteca......................  32 ~  (1  onza).

II. S. A. ^
Se friccionan las partes enfermas con 3 gramos de esta 

mezcla cada tres lioras. Oblongo de ella, añade el autor, mara­
villosos efectos en las neuralgias que aparecen en forma de 
accesos, siendo en este caso el cloroformo el agente principal 
de la medicación, porque el sulfato de quinina, empleado solo, 
esta lejos de dar los mismos resultados. Debemos añadir que en 
las neuralgias continuas la fórmula de que se trata es también 
el tópico más eficaz, y que ai las sales de morfina, ni la atro­

pina, ni las inyecciones hipodérmicas, tan elogiadas en Europa, 
dan tan constantes resultados como esta preparación.

{Jour. de mc'd. et de chir. prat.)
P o lv o  s a lfu r o s o ;  p o r  e l  S r .  S la r c c l l iu  P on U let.

La fórmula única del Codex para preparar las aguas sulfu­
rosas artificiales para bebida era (según dice el Kepertomát 
pkarmacie) insuficiente y no estaba bien estudiada.

La Academia de medicina dé París, en virtud de un informe 
del Sr. RoBiNfc.T, ha adoptado la fórmula siguiente debida alas 
investigaciones del Sr. Maucellin Poltllet, que llena el triple 
objeto de uiia buena y uniforme preparación, de una conser­
vación perfecta y de una grande economía:

Sulfuro de calcio. 
Bicarbonato de sosa. 
Sulfato de sosa.

Sulfato de potasa.
Goma arábiga.
Acido tartárico.

Estos cuerpos, bien secos, se reducen á polvo fino y se 
mezclan por parles iguales.

Cincuenta centigramos (10 granos) de este polvo, disuellM 
en frío eii un litro de agua dan, después de un cuarto de hora 
de reposo, un agua sulfurosa que es imposible distinguir il 
gusto de las aguas sulfurosas naturales.

La reacción que se produce entre los diversos elemenlosdí 
este polvo es fácil de comprender. El ácido tartárico y «1 
bicarbonato de sosa producen ácido carbónico; y este ácido 
en presencia del sulfuro de calcio, da logar á un desprendi­
miento de gas sulfhídrico que se redisuelve en el liquido. 
Como lodo el sulfuro de calcio es descompuesto, resultado 
aquí un agua siempre idéntica cuando el sulfuro de calcioH 
puro; lo cual es una condición esencial de buena preparacioa.

Los ensayos emprendidos por los señores B azin, C.azenavej 
R iciilt han dado los resultados más satisfactorios.

{Repei't. de pharm.)
A c c ió n  d c l  ó x id o  d e  c a r b o n o  s o b r e  la  saug;re.

Hállase reconocido por todo el mundo que el gasóxidodí 
carbono es eminentemente tóxico por si mismo y que su leU* 
tibilidad no proviene tan solo de su falla de respirabiltdad. £1 
Sr. Meyer, que so había ocupado ya con mucho fruto en u 
cuestión de la acción de los gases sobre la sangre, ha inlejl’ 
lado resolver este nuevo problema por espe'riencias muy dp 
cadas é ingeniosas y ha obtenido resultados muy salisfacloriK- 
Según él, el oxígeno contenido en la sangre, no solamente  ̂
encuentra disuelto en ella, ó físicamente absorbido, sinolíf 
se encuentra en el estado de combinación química, aun# 
ciertamente muy poco estable. El óxido de carbono 
la misma propiedad, ya señalada por otra parte uorelseatr 
U oppe; pero ejerce también una acción especial sobre 
gre; desaloja un volúmeii igual al suyo de oxigeno conleQ'“" 
en dicho liifuido; de suerte que cada átomo de óxido decaf' 
bono absorbido en el pulmón desaloja un átomo de oxigaD̂’ 
llegando un punto en que la sangre no contiene ya bastaD'C 
de este último para mantener la vida. El Sr. Muver QO 'j* 
determinado todavía la parte constituyente de la sangre q"' 
se combina con estos gases.

(Zeilsckr. f. rat. medicin., 3.“ série, t. V, núm-
I l ld r o c c lc :  tr a ta iu ic u to  p o r  la s  I n y e c c io n e s  cup*’!***'

El Sr. PiíREiHA DA F onseca, profcsor de anatomía en la 
la secundaria de Oporlo, emplea esclusivamentc una solui- . 
do 2 á 8 gramos de sulfato de cobre en 190 á 230 
8 onzas) de agua, contra el liidrocele. lié aquí tos resu|'“̂  
obtenidos por dicho profesor. Entre 23 casos de este
tratados por este método, desde 1837 á 1860, ha 
21 curaciones radicales y sin accidente alguno en un 
do diez á veinte días. Én dos casos el derrame rcapar® '
pero habiéndose inyectado de nuevo la solución algún, 
después, luVo lugar la curación. En otros dos casos la 
inllamó y supuró. Esto ocurrió en el primero de estos 
que era un sugclo de 63 anos, cuya túnica vaginal se na 
muy distendida, y que fué destruida en parte por 
cion. La curación tuvo lugar, sin embargo, aun cuando ei ‘ 
liculo conservo un volúmen doblo del estado 
segundo una pequeña parle de la inyección se escapo iu^' 
la túnica, lo cual produjo la inílamacion y la supuración11 
la curación tuvo lugar después. „

(Gazcla médica do Porio-i
Por la Prensa m edico , E. Gástelo S erR*-
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LITERATURA MÉDICA.
TRIUNFO D E  L A  M E D IC IN A  E S P A Ñ O L A ,

»í«cubrimiento de la circulación de la sangre en el hombre por los 
médico» españoles.— Escrito por el doctor en medicina y cirujia Don 
Anastasio Cuincdilla.

(juicio cnÍTico) (1).

PEDRO GIMENO.

Sin embargo de que el Sr. Chinchilla llene por tan rara la 
obra de este autor (Dialogus de re médica compendiaría ralione) 
íiie no ha visto otro ejemplar más que el suyo, tengo el placer 
Je haber dado con otro exáclamenle igual, ó sea ue la misma 
edidon, en la librería que fué del referido Ileriiandcz More- 
jon; lo cual me ha proporcionado la satisfacción de confron- 
lir los párrafos copiados con los originales, y el disgusto de 
ver que el autor ha hecho con ellos lo mismo que hizo con los 
otros; esta declaración y el deseo de no prolongar eslraordi- 
Dariamente la eslension de estos artículos, me eximen déla 
Obligación de trasladarlos; pero, no obstante, algo de ello 
probaré al dirijirme á los más importantes periodos, con el 
objelo de valuar también hasta qué punto puede citarse á 
este autor como perfecto descriptor de la circulación pulmonal. 

Empiezo por reconocer con Morejon y con Escolano que 
Ríe autor, en la obra citada, trata del corazón y de sus rela­
ciones con el pulmón y arlérias de una manera que muestra 
cen bastante claridad sus conocimientos respecto á la circu­
lación de la sangre; reconozco igualmente que una de las 
cosas en que revela con particularidad este conocimiento es 
^  la descripción del número, situación y usos de las válvulas; 
r̂o aseguro que no se propuso describir, ni describió la 

circulación de la sangre, aunque al ocuparse de los órganos 
“Cesta fundón haya manifestado, como era indispensable, 
Ruellos vagos y generales conocimientos que antes he tenido 
ocasión de advertir en el médico Laguna. Vayan las pruebas: 
,c-l br. Chinchilla, no sé si traduciendo ó componiendo un 

® citada de Pedro Gimeno (pág. 72), y des-
2cn ri'® '*3i)lar de la figura, situación y estructura del cora- 
Irirni >̂10 este organo «tiene dos ven-
’j “les, uno al lado izquierdo y otro al derecho: este es el 

bifi a ® la vena cava, y tiene tres membranitas dirljidas 
que hacen el oficio de puerta. El segundo ven- 

j culo colocado al lado izquierdo, solo tiene dos orificios, de 
ü r - , el inferior y mas estrecho, es el principio de la 

® ^cnal: el más ancho es el origen de la aorta, el cual 
f i'wbien otras tres membranitas que se dirijen hacia 
dispn I venosa también tiene otras dos membranas,
cid por la naturaleza, y dirijidas hacia dentro. El orili- 

correspondiente á la gran arléria, está dplado 
cioQ n que miran hácia afuera.» Esta es la Iraduc-
chilĥ *̂  ̂se hace ücl párrafo siguiente que copia el Sr. Chin- 
hMfp, ’ y que yo de camino iré restituyendo á su primitiva 

Pi’esencia del libro original.
fiterin (léase, seu) ventrículos oblinet, quorum
’ínuim Julere consliüt (léase, consistU) nniplior, rariori, 

(loase, tenuiorique) cordissubslantia obduclus visilur, 
r-crtinni orificium seu principium ad hanc (léase, hunc)

nRA.

-mjo vuipCfiC) 1UIJ0V/U9 TVkv yis.'UOS/ )
|.-«iij oincio , caque ralione arlerialis vena appellalur 
c¡o al) illo ventrículo egrcdilur iii ipsiu_s orili-

exigens membranas , exlrorsum (añádase, 
®l’*̂ olai)ies. Secuiidus venlriculus siiiistro lalcri (léase, 

cordij (*éase, rcposítns), ac crassa praecipuaque
tffini gf '̂^slanlia circiindaUis, duoíjus lantuin (léase, íaníun-

donatur) oriliciis, quorum inferias 
gaseámij o^̂ Ĵ sdam) e s t, arteria) usiim prscstaiUis (pón- 
6R e l , y  no se olvide, fjuod uerem speclat, que asi está 

ruin, vena) corpore efformale (léase, 
!ncu,.u,! ft J’'’'‘‘nde venalis arteria apelala (léase appellati) 
iforsuVr • lanlum membrana natura prccfecit, in.- 
Princ¡n¡^®niuventes. Elalius vero orificium arteria) magna) 
í)ís naidr i principio) dicalur, cui elimn tres mcnibra- 

PrescitiiĤ Í̂’c'^nr exlrorsus (léase, extrorsum) respicienles. 
'̂■'̂ cillan en ele ctianlas Inexactitudes y omisiones

y traducción que del párrafo referido hace
Véase d

el Sr. Chinchilla, y de las que el lector puede obtener cabal 
conocimiento leyendo lo que arriba queda espueslo, debo 
hacer notar, que con él no intenta Gimeno hacer, ni hace, 
la descripción de la circulación pulmonal; sino que se limita 
á describir el corazón y principio de los grandes vasos, y, por 
tanto, no puede aducirse este párrafo como razón de lo que se 
intenta probar. Pero al leer la traducción del que á continua­
ción cita el autor del folleto relativo á la pág. 73 de la obra de 
Gimeno, quedarla el lector gratamente admirado, si yo no 
me lomase la libertad de poner en su punto la verdad de las 
cosas. Dice el Sr  ̂Chinchilla traduciendo (pág. 57 del Triunfo): 
«El corazón, dirijiendo al ventrículo izquierdo la cantidaa de 
sangre que vuelve de los pulmones, la distribuye por la grande 
artéria á todo el cuerpo.» Y bien, suponiendo que esta tra­
ducción sea fiel, ¿en dónde está aquí el descubrimiento de la 
circulación pulmonal?» «Que vuelve de los pulmones;» pero 
¿por dónde vuelve ó por dónde la dirije? Hé aquí lo que 
falta saber y que Gimeno no espresa. Pero es lo más nota­
ble que del original no se deriva semejante traducción, 
como puede verse por el siguiente paralelo, de que ahora no 
puedo prescindir para que se me tenga por verdadero:

GIMENO. CHINCHILLA.

Cor enim..................................
.....................in sinistrum ven-
Lriculum magnam sanguiñis co- 
piam..................exahurieq^ .
EX DEXTRO, ........................................

. . . Cor enim hunc splritum 
aürahens, alque in sinisirum ven- 
irículum magnam sanguinis co­
piara á dexiro exhauriens, ex 
vapore ejus sanguinis balituo- 
so , eliilo aere, propria virluie
SUS) subátanlise spiritum c o n fic ii,.....................................................
quera concomitatum sanguine quera.............................................
subsiliente , impeluque r ú e n l e , ......................................................
ac foium, per magnam arteriam . . . .  per magnam arteriam 
universo corpori distribuit. . . universo corpori distribuit.

Ahora bien: ¿de dónde ha sacado el Sr. Chinchilla la pala­
bra «pulmones» que aparece en la traducción de este párrafo, 
y por qué traduce «vuelve» (y aun subraya esta palabra por 
no desconocer su importancia] de exhauriens?: pues qué, ¿le 
parece lo mismo decir, como debe—que el corazón atrae á su 
ventrículo izquierdo la gran cantidad de sangre que espele, 
que saca, que echa fuera el derecho,—que el decir, como dice, 
fallando á la exactitud — que el corazón dirije al ventrículo 
izquierdo lá cantidad de sangre que vuelve de los pulmones?— 
Con una copia y una traducción por este estilo tiene el señor 
Chinchilla la clave para hacer los más eslraordinarios descu­
brimientos bibliográficos. Pero continuemos esponiendo la 
copia y traducción que hace de otro punto importante del 
párrafo que cita (Triunfo, pág. 58). «La sangre no purificada 
todavía ile sus parles fuliginosas, es conducida á los pulmones 
por medio de la vena arterial, y en ellos se purifica, combi^ 
liándose con el aire y espelicndolas por la compresión del 
tórax: de modo que el corazón al diialarse recibe la sangro 
en su ventrículo derecho, mediante la vena cava. Dilatado el 
corazón, recibe la sangre que vuelve de los pulmones: en se­
guida se contrae y la dirije á la aorta » El lector juzgará por 
si mismo de la traducción y de la copia por el siguiente 
paralelo:

número 387,

GIMENO.

. . . Porro quicquíd in bac 
spiriuis eiaboraiioiie fuliginosum 
nihiusque aplum esl perlieienclo 
spirilui, per venalem arleriura 
in pulmoiiem irudi, alque bine 
cura aere, qui iii |)ulmone reü- 
quus e ra l , compresso tliorace 
excerni, ómnibus unalomids est 
visura adéo sane iit cor indefessa 
ipsius disteiilioiie sanguinrm in 
dexlrum ipsius veiUriculum á 
cava vena altraliat ul is parlím 
in sinisirum venlriculum duca- 
lur, parliin vero in idoneiim pul- 
monis nutrimenium ab ipso veu- 
iriculo prepareiur, atqüe coii- 
iracto corde perarierialem ven.iin 
pulmoni offei'ülur........................

CHINCHILLA.
. . . Porro, quidquid in ac 

SA>'GüiMs elaboralione fuligino­
sum minusqiie. . esl perficieiido 
. . . . per venalem arlcriam
in puhnone Irudi, alque liinc. . 
M?) aere. . . m pulmones Kcxírn
................... compresso iliorace
secerni..........................................

..................................  alqueoon-
iraclo corde perarierialem venara
pUlmonii ITERC.M OPEn.VTCR.

Empero es indispensable para !a mejor inteligencia de este 
parraíito no prescindir del punto anterior que se liga inme- 
dialamenle con el principio referido aporro qukquid, etc.» 
pues viene después un «m hac-a cuyo sustantivo concertante 
se encuentra en él. Dice asi: uAd spirüum igilur conficiendum 
cor utüur aere, quo fervidus calor illius altemperctur,» Ahora
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sigue: «Porro quicquid inhac, etc.» De tal párrafo asícom- 
plelo se deriva este senlido natural que ilustra mucho sobre 
Jas genuinas ideas de 1‘eüro Gimeno locante á la circulación 
p u l m o n a l El corazón usa, se sirve ó aprovecha el aire (cor 
ntilur aere) que calina ó atempera su escesivo calor, para 
hacer ó perfeccionar el espíritu: pero como esta entraña es 
menos á propósito para purificar el espirita por la elaboración 
lie la p rto  fuliginosa, la manda, empuja ó espele con fuerza 
al pulmón por medio de la vena arléria. y con el aire que 
quedaba [reliqms eral) so limpia ó se purilica^or la compre­
sión del pecho.

Vemos, pues, por esta parle del párrafo que rae ocupa, que 
Pedro Gimeno suponía la entrada del aireen el corazón para 
refrescarlo (qm  férvidas calor illius altemperelurj y que la 
restante cantidad del total que entraba eii el pecho perma­
necía en el pulmón, para la purilicacion de los espiritas vita­
les, mediante la elaboración de la parte fuliginosa (elaboratione 
faliqinosam). Dígase ahora qué idea clara, distinta y perfecta 
podía tener Gimeno de la circulación pulmonal suponiendo la 
entrada del aire en el corazón; y más aun,  creyendo, según 
espresa poco más abajo, que de la sangre que viene de la vena 
cava al ventrículo derecho, una parte es conducida al izquier­
do {partim in sinislrum ventricidum ducahir), aunque no dice 
cómo ni por dónde, que es lo principal para esle asunto; y 
la otra parte, preparada por el mismo ventricuio {ab ipso ven~ 
trícalo, preparctur) sirve para el conveniente iiulriraento del 
pulmón {paríún vero in idoneum pu!monis nutrimentum). Rés- 
tanffj.pues, indicar, aunque rnuy de paso, que las disecciones 
vivas qué practicó este profesor y que Chinchilla cita subra­
yando, la espresion por suponerla de importancia, no tienen 
alguna, pues el autor no las hizo investigando !o relativo al 
modo de veriliearse la circulación, sino simplemente para 
comprobarda alternaliva entre las contracciones del corazón 
y dilatación de las arlérias {lametsi id fieri .contraria ratione 
animadvertimus in oissecxiONE viva, ubi ad cordis distensionem 
proximé sequebalur arteriarum constrictio et contra). Paréceme, 
pues, haber demostrado sullcienlemente, que si bien tuvo 
redro Gimeno alguna idea, aunque vaga y confusa, de la cir­
culación pulmonal, especialmente cuando describe el uso do 
las válvulas, ni se propuso describirla, ni lo hizo con Inexac­
titud y perfección que supone el Sr. Chinchilla.

LUIS LOVERA DE AVIL. .̂
Tengo á la vista el Tratadito de anatomía de esle autor for­

mando parle de la colección de sus obras que con et titulo de 
Vergel de Sa7üdad se publicó en Alcalá de Uenaies en y 
siendo exáclamcnle el mismo que cita el Sr. Chinchilla, 
encuentro en la propia página que indica, el pirrafoque parece 
copiar en su Triunfo, aunque con los mismos defectos que he 
tenido ocasión de advertir en los anteriores. Sin embargo, la 
traducción que se permite hacer entusiasmaría con razón á 
todo ánimo español si fuese fiel; hela aquí: «La substancia del 
corazón es muy dura y como lacertosa; tiene dos ventrículos, 
uuo derecho y otro iziiuierdo: 6 igualmente dos orificios, 
derecho é izquierdo. Por el derecho entra la vena cava, que 
lleva la sangre al corazón, y del mismo sale la vena arterial, 
que la lleva á los pulmones. Del orificio izquierdo sale la 
artéria venal, que la trae, y la arléria grande que la lleva á
todas las parles del cuerpo».........................................................

Este párrafo parece traducido del siguiente consignado en 
la misma pagina fii del Triunfo, y dice asi: «.Cordis substancia 
est dura, qunsi lacertosa in sé habens daos ventrículos, ullerum 
dextrum, allrrum sinistrnm: in ilHs i-unt dúo orificia; per 
dextrum ingreditur vena cava sanguinem rordi aporlans: ab
eodem egrediliir vena arterialis qua¡ vadit ad pulmones. E x  
sinisC'o egredituf arteria venalis , qme trahit ex pulmonibus, et
arteria magna quee deferí ad partes corporis.n 

Pero es ¿1 caso que el original de esle párrafo latino es muy 
de otra manera, como se verá á continuación: «Cordis substan- 
t>a est-dura quasi lacertosa inse habens daos ventrículos, alterum 
¿■^xlrum, ct alterum sinistrum et in medio foveam, nt dicil Gale - 
nus in secundo teg. in quibus distinguntur sanguis nutrimi’ntalis 
veniens ab hepate et offic tur subtilis ct spiritualis , ct propterea 
in eodem sunl dúo orificia , per destrum ingreditur ramas vence 
ascendentis et portamis sanguinem ab hepate superius, et ab 
eodem ingreditur una vena quas dicitur vena artoialis, et vadit 
ad nutriendum pulmonem, el reliquum vemanens nscendendo ra~ 
mificatur in muUis partibus aWs ramis ut dictwn est. Et ab 
orificio sinistro egreatlur vena pulsalilis, cujus pars una vadit 
ad pulmonem quo dicitur arteria venalis portans caprinosos 
vapores ad pulmonem, et asr introducens ad ipsum cor refrige- 
randum. El alia pars ramificans inferius. et superius sicut 
dictim est de aliis venis.v

Por donde se vé, prescindiendo de las inexactitudes üeii 
copia, que Lovorade Avila no dice lo que al Sr. Chinchilla, u 
medio de su ilusión , le parecería bueno que dijera, anlts 
bien, dócil á las creencias de su siglo, crée que la venaaní- 
rial lleva la sangro para la nutrición de los pulmones (eí« 
eodem ingreditur una vena gura dicitur arterialis, et Vüditt 
nutriendiim pulmonem), y que la vena pulsátil se divide eadoí 
partes, una que es la arléria venal que lleva á los pulmoae! 
(esto es muy importante: «({uo lleva» «portans») cierlK 
vapores (caprmosos vapores ad pulmonem) é introduce el airt 
en el mismo coraz'Ui para refrescarlo {et aer introilucent ú 
ipsum cor refrigeranium). Ciertamente que el fisiólogoqo- 
semejantes ideas profesa, no puede decirse que las tengan 
medianamente claras de la circulación pulmonal, y eslraL 
mucho que Morejon , que copia también (aunque con escra- 
pulosa exactitud) el mismo párrafo (lomo II, pág. 4i), tan 
encontrado en él fundamento para decir, que Luis Loveraili 
Avila es, entre los módicos españoles, uno de los que tai 
hablado con más claridad de la circulación de la sangre,

No me detengo en analizar los testimonios que presentid 
historiador Sr. Chinchilla relativamente á los estranjení
Colombo, Cesalpino y Ruin!, pues sean cuan perfectas» 
deseen las descripciones que hayan hecho de la circulacioj 
pulmonal, ninguno aventajó en el tiempo, ni escedió cncísc- 
titud á nuestro Miguel Servet, sobre cuya cabeza está sálidi' 
mente senlaila la corona de esle descubrimiento; y porw 
muy conocidos y reconocidos por valederos de pTopíasyiif 
eslrauos los testimonios quo acreditan su honor, presciuclo* 
traerlos aqui, para pasar á ocuparme ya del descubrimie»'' 
de la'birculacion general ó gran circulación de la sangre.

BERNAUDINO MONTAÑA Y MONSERRAT.
Esle es el nrimer autor que cita el Sr. Chinchilla comotte- 

cubridor de la gran circulación. He visto su «Libro delaM- 
tomía del hombre, rx;l mismo á que se refiere este historiador,! 
he observado con profundo dolor, que los párrafos en roffiiw 
han corrido la misma suerte que los escritos en el idiomaiW 
Lacio. Suprimiendo todo lo que no conviene con el descatiri' 
miento, y añadiendo todo lo que hace falta, se resuelveí; 
problema, llegando al siguiente resultado, que es el 
pingüe en favor de la circulación de cuantos hallo en * 
asendereados párrafos que traslada el autor del Triunfo: 'U 
utilidad del corazón es para que de la sangre que le f®;* 
engendre la sangre arterial, y por esta razón tuvo necesiM* 
de ios dos ventrículos; el derecho para redáfr la sangrtf 
vuelve por la vena cava de las partes del cuerpo, y el 
para enviar la sangre á todas las partes (Triunfo, pág- 
dice el Sr. Chinchilla con una nota muy ejecuth’a: 
completa la circulación general: ké aquí el paso que faltoso'
Laguna y á Gimeno.» Vamos'despacio: demos de baralo'P;__  __  ... I- ; í '  . . . . . .  ___  ~..A rJl̂ 'Montaña dijera esto, que no lo dijo á fé mia; ¿por qué
hemos de creer que estas palabras rcpreseiilan una dpf['P 
clon de la circulación general?~Sangre quei’ucfve porla'^”' 
cava de todas las partes del cuerpo: sangre que rn piJf
aorta á todas las parles del cuerpu:—pero ¿cómo y
njanera vuelve esa sangro que vá, ó de otro modo; 
justifica el valor signilicativo de los verbos ir y volver?:̂d̂ii-es la clave del descubrimiento que Montaña estuvo oiu} 
tanle de hacer.
_ Pero es el caso que tampoco dijo eso nuestro 

sino esto otro que es bien diferente; «La utilidad del

crv iii suijgnj iuicriai (añádase couo esio; y 'nítiaf 
Harterial se engendren también en 61 espíritus vitales.) "‘¡(t.
HChiliellii ia V nnr Píf n rnvnn I n vp noppciílnii dp In« tl09 VClU*»Chinchiiia y por esta razón tuvo necesidad (Icios dos 
»los (debe decir «ele los dichos;» pero paso) el n-irie: 
■^recibir la sangre que vuelve por la vena cava de 
»del cuerpo» (¡alto, alto!!..., que no dice Montaña 
cosa ; lo que dice es «para que recibiese la sangre qcl “ 8 ¡i 
mediante la vena cava»: ahora prosiga el Sr. Chiníjl'hJ"'.py 
izquierdo para enviar la sangre á todas ias parles, t* 
el Dios de Abraham, de Issac y de Jacob!... ¿®̂ P , %tiej 
tal cosa se diga que dijo el Sr. Montaña y MoiiscrnU'
no está claro como la luz que lo que dijo fué esto otro: ‘-j, 

í se hiciese en ¡3l la sangre arterial.)izquierdo para que -----
sangre arterial los espíritus vitales» ni más, ni 1

Pero, amen de estas pequeñas variaciones, ¿cómo 
Sr. Chinchilla se lo ha pasado advertir lo que con 
queza y claridad no tuvo reparo en decir nuestro hor
sobre la circulación? ¿Cómo es que no ha dicho que 
dor rindió también á su siglo, como todos estamos rioui
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justo tributo de preocupación, de credulidad y de ignorancia?; 
pues, acaso, ¿no dijo él {pág. 47) que el ventrículo izquier- 
dosirve para hacer en él sangre arterial y espíritus vitales; 
que el camino por donde pasa esta sangre (íel un veiiirículi» al 
#tro (¡atención!, ¡mucha atención!) es la misma sustancia del 
corazón, la cual, mediante sus poros üá lugar al dicho paso: 
que la vena arterial vá á los livianos y se esparce por su 
sustancia, para que la parle carnosa de ios dichos livianos so 
mantetjga de aquella sangre que lo envia el corazón por la 
dicha vena; que por la ariéria venal entra al corazón el aire 
fresco (cuidado con esto) del pulmón para refrescar el corazón, 
íl cual corazón también envia por la dicha artéria sangre arterial 
y espíritus vitales, y en otra parte dice (fól. 49} que devuel­
ve al pulmón el aire que se ha calenlado, y no sé qué humillos 
malos que allí se crian? Es seguro , que si el Sr. Chinchilla 
hubiese reparado en todas estas cosas que ha tenido delante 
de los ojos, no se le hubiese ocurrido citará este autor para el 
caso que le cita, pues dá pruebas claras (Bernardino) de saber 
tanto de la circulación, o algo menos, quo los autores arriba 
espuestos.

FRANCISCO DE L.V REINA.
Poquísimas palabras sobre este autor veterinario. El señor 

Cbinctiilla y yo estamos conformes en cuanto al valor que sus 
palabras tienen en el descubrimiento de la circulación de la 
sangre, cuyo valor es tan escaso, que no merece seguramente 
d citársele en esta cuestión, y mucho menos ser objeto do los 
Cslraorüiuarios encomios de varios españoles, más preocupados 
por el patriotismo que por el amor a la verdad histórica. 
¡Ojalá que el autor del Triunfo hubiese mantenido tan íntegra 
su imparcialidad al haberse ocupado de otros autores, que se 
oncireniran' en este punto en el mismo y aun en peor caso 
?ue Reina! La frase que tanta celebriJad ha dado á este 
íuior: npor manera que la sangre anda en torno y en rueda 
por lodos los miembros» no vale do seguro tanto como aquella 
olru de Hipócrates: aTenw per corpus diffus(B spirilum et 
wum ac molum exhibent, ab una multa; germinanlei; atque 

una, unde orialur et ubi desinat, haud scio: circulo e?um 
"/iic/o, principium non invcnüur» ( I) ,  y sin embargo á 
osle autor se le rechaza como incompetente en el asunto que 
Ms ocupa,

que conozca á fondo el escesivo espíritu de patriotismo 
510 predomina en la obra del Sr. Hernández Morejon no eslra- 
®>ra los elogios que hace en ella de Reina (lomo l i l , pág. iO), 
ierras aún si advierte que en igual defecto han caldo Quer, 

Nicolás Antonio, Feixó , Trujillo, Codorniu y otros: 
pues, con Chinchilla, en que Morejon hizo mal en 

“l'iuarpor Reina al inmortal Servel, verdadera represenla- 
uion de nuestras glorías en el particular asunto que motiva 

escrito ¡pero debo deshacer una inculpación injusta que 
íjelor del Triunfo lanza contra el de la nllisloria Uiblioyrá-

medicina española ,n cuando asegura que Hernández 
(.^eion, al esponer los artículos bibliográficos de Laguna, 
u'^firo, Lovera de Avila, Hidalgo de Agüero, Juan Calvo, 

lUaiia y Monserral, León, etc., «ni una sola palabra nos dice 
.¡“̂ ®esle asunto; ni un solo pasaje nos refiere» {Triunfo, pá- 

Ahora bien; ¿es posible que el Sr. Cliincbüla diga 
mejante cosa sin haberse enterado anl

(j, |.®‘rle? El Sr. Morejon se ocupa de Luis Lovera de Avila y 
j . ^ ’'ii‘>>'(iino Montaña y Monserrat, bajo el aspecto esclusivo 
pjí^ '̂^whridoresde la circulación déla sangre en el lomo II,

I ^ siguientes, párrafo especial consagrado al «Cono- 
«lenio de los antiguos sobre la circulación de la sangre,» 

lis ftK y copiando allí, pero ftdelisimamenle, sendos trozos de 
»rt¡y?.^® autores. ¥.1 Sr. Morejon, en el brillante
Baqji? ‘biográfico de Andrés Laguna, asegura (lomo II, pagi- 
lí «fln célebre castellano «trata de la circulación de

en términos bien claros y esplícilos» para cuya 
Perf 1 cita un largo párrafo, é igualmente espresa de
ciianirtJ'í^oo (Ibid., pág. 342); y si en efecto nada dice en 
*Dürí<i I T oirculacron de Hidalgo de Agüero, Juqn Calvo y 
ói ‘i® beon, hace bien, pues esta empresa estaba guarda- 
Niio rf Chinchilla; pero en cambio trae Morejon á pro-
Ür.ChinM cuestión ios pasajes de otros tres de que el 

no se ocupa, como son: Juan Sánchez Valdes 
qucaii,, j * rr. Vicente de Burgos y Jaime Perez de Valencia, 
M e i o n ' ^^güero , Cmvo y León. Hecha esta acla- 
•'‘gar ú  ba parecido indispensable para dejar en su
jon, Das' .  relalivaraente al historiador Hernández More- 

’ 9<isare adelante.

antes muy circunslancia-

JUAN CALVO.
Para demostrar el perfecto conocimiento de la circulación 

general que tenia este autor, copia el Sr. Chinchilla un pár­
rafo de su obra titulada «Primera y segunda parte de la cirujía 
universal y particular del cuerpo liumano‘> que tengo á la vista. 
Este pári'afo ha sufrido la misma suerte que sus compañeros, 
y eii el punto más principal se ha permitido el autor üel 
'Triunfo introducir la modificación que verá el lector en e! 
siguiente paralelo:

CALVO.
Llámase esta sangre arterial, 

porque vá del corazón á todas las 
parles del cuerpo por las arlé- 
rias, asi como la venal por las 
venas. (Oii. cit.. lih.I, pág, 21, 
col. 2.*̂ , edic. 1074.)

I Veáis,

CH IN CH ILLA .

Llámase esta sangre arterial, 
porque vá desde ei corazón á 
todas las partes del cuerpo , por 
MEDIO de las arléi'ias; . . como la 
venal vl' e i . v e  a l  c o r a z o s  por las 
venas. {Triunfo, pág. 96.)

Se vé, pues, que el Sr. Chinchilla inventa la frase v u e l v e  a i . 

coRAZon para salir verdadero, sin reparar, que aunque asi 
dijera Calvo, todavía no se le podía considerar como descu­
bridor de la circulación do la sangre, mientras que no hubiese 
demostrado cómo vuelve la sangre al corazón. Pero ¿cómo habia 
de ser descubridor de la circulación general el Sr. Juan Calvo, 
asegurando como asegura en su «Tratado primero de anatomía» 
(Ob. cit., pág. 486, col. 1.‘‘) (obra no citada por Chinchilla en 
su rriwrt/'o) que el corazón «llene tres géneros de fibras; unas 
).reclas que sirven para atraer á sí la sangre de la vena cava 
ncomo el aire de los pulmones: oirás trasversas que ayudan para 
techar los escrementos que en él se engendran, y otras oblicuas 
uque ayudan á la retención?» ¿Qué circulación puede compo­
nerse con un corazón «que tiene trabazón.....  con el pulmón,
«mediante la artéria venal, por la cual atrae aire de ellos y por 
üla ariéria venal (I), por la cual el corazón les envia sangre 
«arlerial?» ¿Qué circulación puede derivarse de un corazón 
entre cuyos ventrículos «se halla un seto con muchos horados, 
para que pudiese pasar la sangre que entra por el derecho 
vicnlrecillo al izquierdo?» (Ibid., coi. 2.®) Se vé claramente 
quo á Juan Calvo no se le puede ni debe citar como descu­
bridor de la circulación de la sangre.

BARTOLOMÉ HIDALGO DE AGÜERO.
Mucha sorpresa y admiración me ha causado el ver que ni 

en el párrafo que cita de este autor el Sr. Chinchilla, ni en el 
mismo original que he consultado, se dice una sola palabra de 
la circulación general ó grande crrciilacion; por tanlo, ignoro 
que cosa se haya propuesto el autor del Triunfo al poner en 
este sitio al célebre medico sevillano. Poro por lo que loca á la 
pequeña circulación ó pulmonal, 110 sé qué sea más peregrina, 
si la copia que hace el Sr. Chinchilla de casi lodo el cap. XXIX 
(aunque él cita el XXI),ó la estraordinaria confusión que reina 
en el mismo origina!. No hay que repetir que el autor del 
Triunfo loma del capítulo de Agüero lodo lo (jue le conviene 
y deja cuanto no acomoda, etc.,'etc.; pero es tan peregrino el 
siguiente pasaje que copio del mismo original, para no encon­
trarme con la Ircnicnda cuchilla del historiador de los Anales,

3ue ni ha respetado esto mismo que lo conviene, que me 
etermino á trasladarlo integramente: dice asi: «Tiene también 
»(ol corazón) cuatro bocas ó agujeros. Al primero del ventre- 

BCillo derecho responde la mayor vena del cuerpo que es la 
«cava, y lleva sangre al corazón. Del segundo nace la vena 
«arterial que lleva sangre al pulmón. En el ventrecillo 
wizquierdo están los otros dos agujeros. Del primero nace la 
parléria venal, por do se comunica la sangre espiritual desde 
»cl pulmón al ventrecillo izquierdo, y por el otro sale el mayor 
Blronco de la mayor artéria qué hay en el cuerpo..... » Reco­
nozco en este párrafo bastante bien bosquejada la circulación 
pulmonal, y no hubiese eslrañado encontrará este autor por 
la virtud de tal pasaje entro los quo ha citado en sucuesííon 
segunda; pero ¿cómo compaginaremos este decir con lo con­
signado por el mismo Agüero en las dos columnas anteriores 
(pág. 322 del propio capitulo)? En ellas so dice que el movi­
miento sístole sirve «para espeler los vapores escrcmeuücios 
»y fuliginosos, y son evacuados del siniestro ventrículo por la 
»artéria venosa y muclio más por la artéria magna:» que «en 
»mcdio de estos dos movimientos (sístole y diaslole) hay un 
«intervalo, que llaman quies, es para que el aire alraiuo lo 
»goce el corazón:» que «tiene el corazón dos ventrículos, y 
»enlre ellos un septo horadado, por donde se comunica la 
«sangre y espíritus el uno al otro:» que «la vena arteriosa se

(1) iüsta debe sct una críala, auaque no está correjida en U f¿ de ellas.
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esparce en los pulmones, llevando sangre elaborada:» que «la 
artéria venosa... lleva del pulmón aire al corazón,» ele., ele. 
Es pues, visto, que Hidalgo de Agüero nada dijo de la circu­
lación general, y que estuvo oscuro, confuso y contradictorio 
al tratar de la pulmoiial.

Continuaré en el número inmediato. J. G .\rófai.o.

PARTE OFICIAL.
MINISTERIO DE LA GUERRA.

Número i2.—Circular.
Exemo. S r .; El señor ministro de la Guerra dice hoy al 

capitán general de Castilla la Nueva lo que sigue:
«lie dado cuenta á la Reina (Q. D. G.) del oílcio que V. E. di- 

rijió á este ministerio con fecha 7 del actual, manifestando 
los inconvenientes que se presentan para que el capitán de 
caballería D. Vicente Lillo y Martínez, hoy colocado en el 
regimiento lanceros de Santiago, duodécimo del arma, y que 
se halla padeciendo una enagenacion menta!, sufra en Talave- 
ra de la Reina la observación prevenida en la Real órflen de 
26 de febrero de 1851, en atención á que en dicho punto, que 
es donde reside el citado oficia! con su familia, no hay facul­
tativos castrenses que se encarguen de su asistencia, cuyo 
caso no está previsto en la Real orden de 23 de enero último. 
Enterada S. M .. se ha dignado mandar que el capitán don 
Vicente Lillo y Martínez sufra desde luego los seis meses de 
Observación prevenidos en la Real orden de 26 de febrero de 
1851, debiendo ser de cuenta de su familia el pago de hono­
rarios á los facultativos, puesto que se facilita á la misma el 
medio sueldo para atender á lodos los gastos que origine la 
enfermedad; pero es la voluntad de S. M. que, a fin de conci­
liar los intereses del enfermo, se reduzca á un solo facullativo 
el que se nombre por V. E. para la asistencia continuada, y 
que el reconocimienlf) final se practique precisamente á los 
seis meses por tres facultativos civiles, si no fuera posible 
efectuarlo por castrenses; entendiéndose que esta disposición 
deberá ser aplicable á todos los casos análogos que ocurran en 
lo sucesivo, siempre que las familias de los enfermos se con­
formen con estas condiciones.»

De Real orden, comunicada por dicho señor ministro, lo 
traslado á V. E. para su conocimiento y efectos consiguien­
tes. Dios guarde á V. E. muchos años.—Madrid 16 de mayo 
de 1861.—El subsecretario, Erancisco de Uztáriz.—Señor.....

S A N ID A D  M I L I T A R .
REALES ÓRDENES.

4 junio. Concediendo ingreso en la plana menor facultativa 
del hospital mitilar de Madrid al cabo de arlilieria Antonio Gil. 

Id. id. Id. licencia al subinspector médico D. Matías iNielo y
Serrano. 

Id. id. 
Id. id. 
Id. id.

Id. al inspector D. Fernando Baslarreche y Ridol 
Id. al primer médico D, Manuel Colorruclo y López. 
Nombrando médico interino del hospital de Sevilla 

á D- Francisco Serrano y Marraci.
Id. id. Destinando al Colegio de artillería al primer ayu­

dante médico ü. Tomás Soler.
Id. id. Id. al hospital militar de Aranjuez al id. D. Meti- 

lino López Nieto.
Id. iíl. Id. al (le Málaga al segundo ayudante farmacéutico 

D. Antonio Quer y Vallcendrera.
Id. id. Concediendo empleo ile primer ayudante médico 

con destino á Fernando Póo, al segundo ayudante médico don 
José del Villar y Ycbra.

Id. id. Negando el grado de médico de entrada del cuerpo 
á D. Camilo Alzale.

Id. id. Id. el nombramiento de practicante que solicita á 
D. Eustaquio Pérez.

Id. id. Nombrando médicos interinos de los hospitales de 
Puerto-Rico á D. Francisco Vasallo y D. Juan Cabrera.

VARIEDADES.
B AÑOS  DE G A R R A T R A C A .

Las noticias tonlradictorias que han circulado acerca de 
esta fuente han escilado vivamente el interés y la curiosidad,

por la naturaleza de los fenómenos que las han producido, t 
por la importancia medicinal de estas aguas, y han desperladí 
dudas que pueden impedir á algunos enfermos aprovecharse 
de este poderoso medio de curación.

Con este motivo, creeria incurrir en una responsabilidad 
si no diera á conocer lo ocurrido á los profesores, que soa bs 
que principalmente pueden juzgar, y los que han de decidir 
del valor y de la oportunidad de la aplicación de este remedio.

Mas al quebrantar el silencio que he guardado , há muclio 
tiempo, en los periódicos, porque no se interpretase malla 
precisionen que me encontraba, al hablar de estas aguas, 
de anunciar, sucesos raros, jamás observados, y acciones 
consiguientes no menos singulares y estraordinarias, seria 
ciertamente censurable que dejára de hacer una ligera reseia 
de las cualidades y virtudes de estas aguas, muy generalmenle 
desconocidas.

Al construirse en 1853 este magnífico establecimiento de 
baños, se cerraron sus aguas, que antes nacían en el M  
de dos piscinas ó alboreas, á cielo abierto, dentro deui 
pequeño depósito en el que necesitaban alcanzar parase 
distribución alguna mayor altura.

Este aumento de presión, establecido ya á mi llegada,ínt 
haciendo sentir paulatinamente su pernicioso influjo, yaunqoí 
mucho antes de que fueran reparables para ios demás te 
peligros á que esponia, reclamé su corrección, hasta el noii'í 
ue-eslar ya dispuesta oficialmente la ejecución de la reforai 
que proyecté al efecto para cuando terminase la última lea- 
poraua de baños, según aparece en la página 4 í  de mi Modo- 
grafía, publicada anteriormente, llegó á ocasionar el 8d( 
agosto un pequeño hundimiento en una capa de pharn 
próxima á la superficie, y á su consecuencia se euturbiaroJ 
las aguas por algunas horas y se presentó tres dias despiis 
un escape de agua inmediato.

Estos accidentes, ocurridos cuando era ya perceptible i* 
disminución de la cantidad y de la fuerza ascendente w 
agua, motivaron la formación de un espediente que pasó áh 
decisión del Gobierno; en el cual obran, á más de yariu 
comunicaciones importantes, dos Memorias que escribípfti 
ilustrar estas oscuras cuestiones, y que juzgaron con esccsiví 
favor los geólogos que examinaron el espediente.

Mientras recayó ia resolución que, á mi modo devê  
reclamaba este asunto, que fué la de autorizar á nuestro^ 
eminente geólogo, e! inspector de ingenieros de minasW 
Casiano de Prado, para ejecutar, con la debida cooperacw 
de mi parte, las obras necesarias con el objeto de asegura 
este manantial, continuó este con pequeñas alleracioafis  ̂
su curso, y sostenido, con arreglo á mis instrucciones, eai‘ 
disposición más conveniente, y observado cou el 
cuidado. I

A nuestra llegada, en fines de abril, encontré 
aguas no habían sufrido perturbación en sus cualidadej i 
composición, y que su caudal, si bien menor que el. 
aulerior, permitió el servicio con algunas mouilieaciM 
importantes que sometí á la aprobación del ingeniero, 
que so decidió á suspender la reparación ó aíiauzamiefl'®® 
manantial para después de la temporada. h

Estas modificaciones, próximas ya á concluirse y q'*v 
fiarán para el 13 del actual en nue empieza la lemP^K

son rebajar las dos albercas primeras 76 centímetros, a aoílí
que puedan recibir constantemente el agua sin ca rg ar;

manantial más de 120 centímetros, menos (Te lo que
las primitivas albercas;—dirijir el agua del escape a 
alboreas del hospital, cuya cañería estaba más 
lando además con aquel' la fuentecilla de beber, y 
un depósito de madera del modo más conveaicnle para sa  ̂
mejor los baños templados. Con estas modilicacioiics 
causará perjuicio á los que debieran bañarse en lasaia^f 
segundas, porque se les reservarán las horas uecesa
después de los otros bañistas. qí

Como que el objeto y proporciones de este artículo ^V..VIUV 4 U 0  o t  y u j t i y  j  |> iu | ju ic iu iiu 3  u u  c s i e  a n i v « - -
permiten espresar otros pormenores de estos sucesos 
me limitacé á indicar algunos hechos, con el único
hacer ver la importancia y necesidad do los conoeiw' 
geológicos y químicos, y de las demás ciencias
para el buen uesempeño de mi cargo, puesto qoe P 
alguno dudarlo. . .jicj

Prescindiendo do la satisfacción de haber 
males y el modo de evitarlos antes de que.sucedieran ,
rAinfifiinrlnQ rlpcniuic v Hp Lnlmi» Aciímtiiinremediarlos después, y de haber estimado la conycnie» ,|.jj
conservar el escape de agua, contra lo que se (jreia, n" ..
n n  S A  ¡A.iAQA i i n n  r n / lL * D l  c c w rn n  / *A n íír r *n n  llIlcL lno se hiciese una obra radical, según confirmó una 
cienlilica que á petición mía pasó desde 
justificado los sucesos, me facilitó el cxámeiifrccueu
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jtoMumbro hacer de estas aguas, y que desde los trastornos 
realizaba con más empeño, apreciarlos accidentes ocurridos en 
«UScualidades, y después la particularidad de ser mas sul u- 
íflsaela'ma del escape que la del manantial, hasta octubre 
eo oue quedaron iguales, y la circunstancia de ser menos 
«aifurosa la de este cuando corría libremente que si se manle- 
Dií someliilo á cierla presión, cosa que antes no sucedía; 
cura Observación me proporcionó la ventaja de poder desvir- 
líárcon pruebas los deseos generales de utilizar las aguas en 
Muel eslaclo en que es doble su cantidad, sin embargo de que 
5U disminución es la causa de la alarma.

Después de la salida de este pueblo del mencionado Sr. de 
Prado,lie podido reconocer, con motivo de las obras hechas 
para facilitar el desagüe de las albercas al nuevo nivel a que 
?e las ha dejado, condiciones importantes del terreno, impo­
sibles de prever en las circunstancias de este, que cjoniu- 
íiqué inmediatamente á dicho ingeniero, en la persuasión de 
qoeiiilluirán en su decisión, remiliéndole los testimonios que 
líl efecto me habían producido. _

A más de esto, tuve el gusto de anunciarle otra circuns­
tancia de gran valor para ilustrar la cuestión de reforma, y 
fique una micacita con granates que vió sacar en los mo­
mentos de su marcha, y que esciló nuestra curiosidad, con­
tiene seiciiio, cuerpo rarísimo de la naturaleza, que había ya 
descubierto en estas aguas, únicas que le contienen , y que 
be comprobado de la manera más clara en la roca subyacente 
yeu la misma agua, á presencia del joven é ilustrado profe­
sor de farmacia de esta y de otras varias personas.

José S augado.
• ( S e  c o n l i n u u r á . )

FALLECIMIENTO DEL SR. LERA.

icerca de este triste suceso que ya anunciamos en el núme- 
foanterior, se nos ruega insertemos las siguientes líneas que 
5ÍDduda verán con gusto nuestros lectores:

'Acaba de fallecer en Zaragoza el dia 4 del actual el 
•hílinguido médico de cámara honorario, catedrático de cUni- 

rector jubilado de aquella Universidad, D. Eusebio Lera, 
h'fícil seria enumerar los grandes servicios que ha prestado a 
ícienciay á la humanidaci tan acreditado práctico, pues en 
«5 muchos años que ha tenido á su cargo la enseñanza clínica, 
«demostrado hasta la evidencia los grandes dotes queje  
«ornaban y sus vastos conocimientos en la ciencia; amante de 
^«discipuios cual padre cariñoso, no se borrarán de su imagi' 
“«i?!! las máximas morales que supo inculcarles.
.‘Su muerte ha sido tranquila como la de los justos y pre- 

vislaporéi mismo, á pesar do su avanzada edad de 80 años, 
®3ndando espresamenle que sus funerales fuesen lo mas 
'“wleslos posible, y su cadáver confundido con los que mueren 

el Santo Hospital, como se ha ejecutado.
"Seale la tierra ligera.»

aumento en las afecciones gástricas, ocasionado, sin duda, no 
solo por lo qne la estación vá adelantando, sino por las con­
diciones atmosféricas, entro las cuales se advirtieron también 
dias de temperatura elevada y casi estival, alternando con 
otros de benigna primavera que fueron los más numerosos. 
Asi resulta por los estados del movimiento de las enfermerías 
en el pasado mes, que las enfermedades del aparato respira­
torio lueron las más frecuentes, ascendiendo á 144 los enfer­
mos que padecieron este género de dolencias; siguen después 
las liebres, cuya cifra es de 132; las afecciones del aparato 
digestivo no pasan de 03; las reumáticas componen un total 
de 04, y las del encéfalo y sus dependencias de 02, resultando 
en estas algún aumento con relación al mes anterior, lo mismo 
que en las del aparato génilo-urinario que también ascienden 
a 33. Entre las liebres fueron las más frecuentes las gástricas, 
cuyo número es de 07, habiendo sido también muy comunes 
las eruptivas, particularmente las viruelas, aunque han dis­
minuido algún tanto desde el mes de abril. Debe hacerse 
mención de un caso notable observado en la sala de San Luis 
en una enferma, que hallándose en el periodo de la desecación, 
se desarrollaron debajo de las costras variolosas una multitud 
de larvas ó gusanos de dos á tres líneas de longitud. Tratada 
esta enferma con todo el esmero exijido por su situación, se 
halla aliviada y próxima á entrar en convalecencia. Entre 
las enfermedades del aparato respiratorio constituyen la 
mayor parle los catarros, a! paso que las flegmasías del paren- 
quima pulmonal no pasan de 18, y de 7 las de la pleura, 
babieiulo sido combatidas con buen resultado unas y otras, por 
cuanto las últimas terminaron todas satisfactoriamente, y de 
las primeras solo sucumbieron tres que entraron en un estado 
de suma gravedad. También principian á ser más frecuentes 
las calenturas cotidianas y tercianas, y probablemente con­
tinuarán á proporción que vaya adelantando el tiempo caluroso. 
Las enfermedades crónicas que abundan tanto en este hospi­
tal, se han agravado uolablemenle por las .vicisitudes atmosfé­
ricas referidas al principio, habiendo obtenido su alivio con 
grandes dificultades á pesar de los medios mas enérgicos 
empleados para combatirlas.

Entraron en las salas de medicina durante el pasado mayo 
332 hombres, 294 mujeres y lü niños, que forman un total de 
049, de los cuales se han curado 560, existen 493, y los falle­
cimientos están con los enfermos asistidos en la relación
cte 1 á 10. . . . j  o IEs cuanto tienen que poner en conocimiento de v. b. los 
profesores de medicina de este piadoso eslablecimienlo.»

MENSUAL DEL HOSPITAL GENERAL DE MADRID.

profesores de medicina de este establecimiento han 
%ado q1 director del mismo el slguieiile;

tiempo ha sido vario y desigual durante lodo el mes 
limo; hubo pocos dias .serenos y despejados, hallándose casi 
fimpre la atmósfera cargada (le nubes gruesas ó con rafagas 
«mas 6 menos eslension y muy comunmente oscurecida por 
«deusa calima, que des(le la mitad de la mañana se conden- 

sucesivamente, vinienilo á terminar algunas veces en 
«ligera llovizna, pues las lluvias fueron escasas, si se 

^«ptua tres ó cuatro dias y particularmente el 20, cu que 
de una gran tempestad llovió copiosamente, obser- 

íiph • r® mucha frecuencia señales evidentes de hallarse la 
; j ;* a ía rg a d a  de electricidad. La temperatura guardo prp- 
 ̂ Clon con la época de primavera á que correspondía, siendo 

5p mí ^Scuúable, como que el termómetro centígrado 
en entre los iO y 27“ , escepluando algunas mañanas
íiim 9®, al paso que otros dias, si bien en corlo
ín iíí? ’ *'®Só a señalar 28®. La altura barométrica vano 
reiní, pulgadas y 11 lineas y 20 pulgadas y 6 lineas, y
los vientos del S. E. y N. E., aunque alternando con
cierijg dias^’ ^ violentos en
¿Jíl'^uaron , como en los meses anteriores, reinando las 

medades de carácter catarral, pero se observo algún

P A R T E

cdrrespoodlenle al mes 3c mayo ülllmo que los profesores de la sección 
de Cirujía elevan al Sr. Direclor del Hospital General.

Durante el último mes do mayo se han practicado, además 
de las operaciones de cirujía menor, sangrías, dilatación de 
abeesos, reducción de fracturas , luxaciones, ele. , las 
siguientes:

Cirilo Morales Nieto, natural de Navahermosa, jirovincia 
de Toledo, de edad do 24-años, temperamento sanguineo-ner- 
vioso, constitución regalar, de costumbres morigeradas y de 
oficio carbonero, entró á ocupar la cama núm. 7 de la sala de 
San Vicente, el dia 4 de mayo, con wn tumor bastante volumi­
noso, situado en la pierna derecha, de forma oval, que ocupa­
ba toda su circunferencia, siendo su porción mas prominente 
la parle media inferior y lateral esterna , eslendiéndpse desde 
la tuberosidad de la tibia hasta cerca de la ai liculacion libio- 
tarsiaua, y produciendo en el pió la alteración conocida con el 
nombre de pié truncado. Tomaba su origen del hueso peroné 
que había distendido, come igualmente parle de la libia y 
tejidos blandos correspoiitlicnles; estaba doloroso á la presión; 
no existía cambio de color en la piel; le imposibilitaba para 
la progresión; y su consistencia databa ya de siete años. Reco­
nocido, se vió la ineficacia de los agentes farmacológicos y la 
necesidad de la operación, por lo cual se optó por la amputa­
ción por continuidad dcl tercio iiilmor del muslo, la aue fue 
practicada el dia 7 por el método oval, procedimiento de Petil, y 
sin que en el acto operatorio ocurriese accidente niiiguoo. La 
liebre de reacción se presentó á las pocas horas, bastante 
moderada, aleniiieiKlo á la eslensa solución de conlinuiilad 
producida. En los cinco dias posteriores se manifeslarori sín­
tomas catarrales por causa de haberse desabrigado el enfermo 
y haber estado espueslo á corrientes opuestas de aire, los que 
á beneficio de la medicación conveniente cedieron, El día 12
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se levantó el aposito por primera vez y se vio los bordes del 
muifbn con tendencia á la unión , buena coloración, tanto del 
fondo como de la superíicie; supuración flemonosa bastante 
concreta, nada escosiva, é indicios de cicatrización en el 
ángulo interno, siendo su estado general regular, como igual­
mente el local. Se le prescribió media para sopa y chocolate 
por la mañana; continuó bien, sin embargo.de notarse en el 
pulso bastante frecuencia y algo vibrante, con exacerbaciones 
(luranlo el día, y sin que se pudiera haliar la causa de dicha 
aceleración en la circulación, pues el muñón no indicaba 
señales de ninguna le.«ion de gravedad, hasta el dia 17, en 
que exacerbándose la fiebre dio lugar á la aparición de sínto­
mas gástricos, pero sin que el aposito manifestara lomar parte 
el muñón en dicha alteración general, por lo cual se hizo Ja 
segunda renovación y se observó que había conicidad en el 
muñón, que los músculos se habían retraído y que en la 
estenston de 2 pulgadas y en toda su circunferencia, se habían 
fundido completamente, atacando dicha alteraciun al periostio 
al que había denudado eii la esíension dicha, formando una 
especie de funda alrededor del hueso. En este caso hubo nece­
sidad de practicar la rtseccion  de la p a r te  denudada, la que se 
ejecutó con la sierra ordinaria y las tenazas grandes meisivas- 
se aglutinaron los bordes de la herida y se roció el apósito con 
algunas golas de agua clorurada. Por la tarde la fiebre era un 
poco mayor y los sintonías gástricos continuaban con igual 
intensidad. En semejante estado siguió hasta el dia 19 en que 
se noto en el enfermo ser muy graves sus sinlomas, pues estos 
erau nerviosos y alarmantes, la fácies muy indiferente, lenli- 
lud en las respuestas, lengua seca, sucia y resquebrajada, 
pulso frecuente y débil, evacuaciones ventrales algo frecuen­
tes, piel con sudor muy pegajoso y el apósito apenas teñido 
de pus; se le levantó y se hallaron los bordes del muñón páli­
dos y Dácidos, con poca supuración , y el hueso cubierto por 
Ja pie . Estos síntomas se fueron agravando hasta que el enler- 
rao falleció el dia 22 á las doce de la mañana.

Practicada la autopsia, vimos en su habito eslerior color 
amarillento de la piel, verdoso en la región abdominal, grande 
distensión de las paredes del vientre y meteorismo. En el 
muñón volumen normal de los tejidos, sin tumefacción; gan­
grena tanto de la piel como de los músculos, apoaenrósis, etc. 
en la estension de tres pulgadas, nada do supuración; denuda­
ción completa del periostio en toda Ja circunferencia del 
fémur; los vasos venosos dilatados y normales los arteriales. 
Vista la cavidad del cráneo, no so halló mas que una ligera 
inyección en las membranas del cerebro. En la torácica los 
pulmones reblandecidos, se les penetraba fácilmente con el 
dedo; color lívido grisicnlo, algunos focos purulentos en su 
parénquima y salida <á la presión do un líquido espeso ainari- 
JJento. Eli el mediastino, pleura y pericardio nada anormal, 
uiiicamcnte en el corazón algunos punios ligeramente oscuros 
en la cavidad del venlriciilo derecho. En la cavidad del vientre 
se observo en_el estómago, grande inyección vascular, aumento 
de consistencia en sus membranas, en los intestinos inyección 
sero-sanguinolenta, el hígado de color amarillento y la veiiffa 
binaria sumamente distendida; las demás visceras no nresen- 
taban cosa alguna de particular.

—.Manuel Parra, natural de Madrid, do edad de 28 años 
temperamento linfático-nervioso, constitución buena, género 
de vida desarreglado, soltero, d e ’blicio papelista, ocupó el 
num. í3 de la misma sala, el dia 20 de mayo, con un tum or 
siiuaao en la  dirección del cardón -espermático izq u ie rd o ,  de 
existencia de lO años y que cu tres meses habia sido operado 
dos veces. Reconocido, so halló ser un hidrocele enquislado del 
cordoit con alguna dilatación dei anillo inguinal. Viendo la 
necesidad de la operación, se delermiiió por el procedimiento 
de la cura radical, la que se verificó el dia 31 del modo siguien­
te. be practicó una pequeña incisión en la parle más volumi­
nosa del tumor; se fueron dividiendo los tejidos por capas v 
se penetró en el quisto, mas hallando alguna resistencia el 
instrumento, se introdujo la sonda acanalada y so vio ser la 
causa de dicha resistencia un tabique formado por la reunión 

í*"®® quistes que formaban el tumor, lo que 
obstáculo para la salida del liquido seroso y 

la introducción por consiguiente de la geringuilla; en su con- 
secuenciase desbrido la íicrida tanto superior como inferior- 
mentepor sus estremidades; se destruyó dicho tabique y el 

s^^fiSumolenlo salió fácilmente, yen seguida 
innamacion adhesiva, se hicieron tres inyec­

ciones con el vino aromático de la F. E .; se aplicó una com­
presa vanas veces doblada sobre si misma, cmi apada en dkho 
medicamento, y se aplicó el vendaje corresponlliente: la iníiS- 
macion se presento y el enfermo hoy dia continúa en buen 
estado, marchando á la curación.

natura! de F uente el Sazde Jaraai 
(Madrid), de edad de 30 años, tem¡]..TameQlo linfálico-nervi
s o ^ c o n s l i l u c i o n  r e g u l a r ,  g é n e r o  ció v i d a  b u e n o ,  v i u d o , e n í  delemperan
f n m r  f n o  n m i c l A  a n  l o  , i „  i _  ___ _  ■ . *  i . i . .  . .nJ/ i»taño; fue puesto en la cama iiúm. 48 de la misma sala'deSi 
Vicente el dia 8 de mayo, con un tum or  situado en el (ero 
esterno de ja región infra-espioosa derecha, de cxisleDCúi 
20 anos y de naturaleza cscirrosa. siendo su figura cilindrio 
en su cuerpo, sumamente péndulo, terminando su estrei 
libre en una masa como esférica, que por el sitio de impla- 
tacion enviaba algunas prolongaciones subcutáneas-lapn 
se presentaba como equimosaüa en algunos puntos dea 
cuerpo y do color rojo oscuro en su base, ulcerado ligeramei'í 
en su parte libre , de consistencia bastante densa, indoleiif, 
y que para nada influía en su estado general. Resultando a? 
ineficaces los medios farmacológicos, se procedió á la optn 
Clon de \u e s t ir p a d o n  de[ tu m o r,  practicándose el dia lli 
benelicm de dos grandes incisiones casi circulares, que dr- 
cunschbian el tumor por su base; se disecaron los lei¿i 
correspondientes, se desbridaron las prolongaciones diclm 
se ligo un vaso pequeño, se hizo la torsión de dosarlcriolt 
y se desprendió el tumor, quedando al descubierto laporcii 
muscular mas superficial; se unieron lo más exáclamenten 
se pudo los bordes de la herida por medio de liras agluliui- 
tes y se aplico el vendaje correspondiente. El enfermo ealii' 
días siguientes continuó bien, infebril, sin dolor y sin tn.- 
torno uincional de ningún género. EJ dia 13 se hizo la primn 
renovación del apósito, y aunque los bordes de la hertí 
estaban bastante separados, la coloración era buena, sojri- 
sada tanto en la superficie como en el fondo; el pusdeboeu 
calidad, y el enfermo no ofrecía novedad; iiosleriormentei! 
so observo nada de particular, y el dia 21 salió con alíapedií 
bastante aliviado y avanzando la solución de conlinuidínii 
la cicatrización.

Perez, natural de Navacerrada, provincúí! 
Madrid, de-edad 19 años, temperamento linMlico-nervis 
constitución regular, soltero, de oficio carretero, entró áoonj* 
el num. 49 de la misma sala elclia 24 del mismo mes de mí)' 
con ca n es  de toda la ú ltim a  falange del dedo pu lgar  
consecutiva a m p a j ia r i s o  que venia padeciendo hace un^- 
ueconocida dicha lesión y dando por resultado la imposî ' 
iidad de regenerar dicho hueso, se procedió á la amputoói  ̂
p o r  la contigüidad del dedo p o r  su p r im era  fa la n g e , la qní* 
practico el dia 2C por su parte media, por el método á wfjí  
d o o lea n íen o r  y  posterior. En los días posteriores el enfef** 
continuo bien, sin fiebre, sia ínflamacioii y sin dolor; hoyil'’ 
de la fecha se ha levantado el apósito por primera vezf* 
le ha encontrado en nuiy buen estado, los bordes del 
unidos, buena supuración y con tendencia á la cicalrizacioi’ 

Dama^i Miguel, natural de Santa Cruz del Retamar, p; 
vincia de Toledo, de 63 años de edad, casado, carbonero,* 
temperamento sanguíneo, constitución robusta, fue coloc» 
en la cama num. 6 de la sala do San Nicolás el dia SO* 
mayo, con un cáncer en ¡a p a r te  m edia  del labio inferior:^ 
habiendo cedido á los diferentes medios empleados fuerais 
este establecimiento para obtener su curación, sino que Pf 
el contrario cada dia progresaba más y principalmente (Wf** 
parte interna, se procedió desde luego á su estirnacion, 
se practico el dia 27, por medio dedos  incisiones que 
tiendo del bordo libre cerca de las comisuras, vinieron» 
reunirse en ángulo en su parte inferior; siendo bastante coi»' 
siderable la porción do tejido estirpada, hubo que separ»[ 
por medio do la disección la parte interna de los labios de'?’ 
encip, con Jo cual y á beneficio de su asiensibilidad, se vcH( 
Jico  la reunión inmediata por medio de la sutura ensorlijaf, 
colocado el aposito correspondiente, el enfermo no tuvo nin^ 
accidento; eJ día 30 se levantó la cura y estaba casi en esü"» 
de cicatrización.

-Francisc 
tüguilar, pr

• natural del floyo de Manzanares, pro'¿
cía de Madrid, de 69 años de edad, viudo, de oficio lahr̂ dj; 
üo temperamento sanguíneo, que há tres años padecióos 
parálisis en las estremidades superior é inferior izquiecí'»̂
tuvo ingreso en la sala de tíislínguídos d  d irícT de’ niayo, c j 
una degeneración cancerosa en el borde libre del lábio
» * » ........jw «u tiiuviius CII1U9 InUíld lUIilüiiw , -j*

de una verruga, manifestada cerca de la comisura 
estendiom ose lenta y progresivamente hasta las itescua' | 
parles de la comisura opuesta. En este estado, y convenció® 
enfermo de la necesidad de la operación, el dia t3 óeMi]' ..
mes so l)rftf.Prlió á aIIq cAnAi..ir>.u elími'lUU'_ - -  «s/ tu aLlUil . Uia IV K.rtflí
mes se procedió a cita, separando por una incisión 
m parte degenerada liasla la comprensión de todos sus u, 
Ni en la operación ni en las curaciones subsiguientes - ,.j 
notado cosa alguna particular. El enfermo ha salido o® 
el día 29.
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> azd e  Jaraai.
ifálico-nenk. \ii''uilar, provincia de Oviedo, casado, cochero de ocupación, 
, viudo erai Ictóniperamento sanguíneo y conslilucion regular: dice no 
nasala’dfi&i i»ÍKr padecido más enfermedades que á los seis años las
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-Francisco González, de 28 años de edad, natural de

tiruelas y á los 18 unas iiilcrmitcntes de Upo cotidiano que 
le duraron nueve meses. El dia -i de abril del presente año 
Qíresóencsle hospilal ocupando la cama núm. 41 de la sala 
de'San Fernando, con fractura complicada con herida de la tibia 
j peroné del lado derecho xj en su tercio inferior, ocasionada 
orla calda del pescante dcl coche, según dice el enfermo, 
iplicado el aposito conveniente, hubo de levanlarse al tercer 
diadesu ingreso en el hospital, por la grande inílaroacion 
i|ie babia sobrevenido; la herida situada sobre el maléolo 
lüierno presento supuración abundante, <iue fué aumentando 
ipesardelos remedios empleados, destruyendo casi todas las 
pírtes blandas de la articulación libio-larsiana. Una supura­
ción Un abundante por las grandes lesiones que la ocasionaban, 
obligó á proceder á la amputación de la pierna por el sitio de 
iltcdon, mando el método circular, procedimiento de Pelit. no 
bobo accidente alguno en la operación y levantado el apósito 
diüa 23 de mayo, al cuarto después de la operación, se encon- 
Irócon supuración de buena calidad; en el dia sigue el curso 
ordinario de la cicatrización por segunda intención.
-Pedro Alvarez, de í í  años de edad, casado, natural de 

Higel,provincia de Orense, aserrador, de temperamento san- 
íiiiueo y conslilucion activa: padeció las enfermedades pro- 
PÍ05 de la infancia; durante su servicio militar fué tres veces 
iierido por arma de fuego, de las que obtuvo una cicatrización 
®Dy rápida, siendo una de ellas de cabeza, de la que le cstra- 
l'roü algunas esquirlas. El 2:> de mayo ocupó la cama núme- 
f'39de la sala de San Fernando, con una fractura conminuta 
w ífreto medio del húmero izquierdo con magullamiexilo de todas 
^partes blandas, quedando adherido el miembro por un colgajo 
“P'd. Se procedió inmediatamente á la amputación del brazo 
^^^̂ Urcio superior, método cix'cular, procedimiento de Pelit.

el óia (le la fecha se lia levantado el apósito y presenta 
‘Aterida una supuración loable.
-Prudencia Fernandez, natural de Talavera de la Reina 
‘W ,  de 23 años de edad, soltera, sirvienta, temperamento 
ji“lalico y buena constitución, ocupó la cama num. lü de 

de San Carlos el dia 12 de abvil último, con un escirro 
J*•  ffiflíuííí/a arxúgdala, que la sobrevino, según ella, por 
'‘̂ recibido un susto estando mensiruando. En su coiise- 

^^cia, se la presentó dismenorrea y sordera, y sin otros 
ymas (lue estos permaneció por espacio do un ano, después 
^coai fe aparecieron los fenómenos siguientes: disfagia, 
jnm de peso en las fauces con dolor gravativo que se 
.y a b a  en la deglución, los y roníjuera. Entonces hizo 

de algunos enjuagatorios y aplicación de sanguijuelas á la 
g e  interna do los muslos. En uü estado, y viendo ([ueeran 
y s  todos estos medios empleados para su curación, deler- 

venir áesle hospital, siendo destinada á la sala y número 
f,J rP''‘̂ sados, El dia 7 de mayo se procedió á la estirpacion 
l , , v i p gláxxdula por el procedimiento ordinario, sin que 
'aüpn̂  bemorrágia de consideración ni algún otro accidente, 
• __̂ naocon alta el dia 27 en estado de completa curación. 
3ü« h *̂o>̂ 7,alez, natural de San Féliz (Oviedo), de 29 

soliera, sinienla, temperamento linfático, buena 
d^goion y bien reglada; ocupó la cama núm. G de la sala 

el (lia 29 de abril ultimo, con una fístula de ano 
■ - que se lo formó hace año y medio después de uii 

prec 
1 á 
con 
en e

•;*, ''I'CIUOIUÜ por ei Ilie iO U O  U ü
en ci dia la cicatrización está muy adelan- 

í. a enferma en estado satisfactorio.
■‘■'W ia Piá, de edad de 34 años, temperamento linfa-

pafn que se lo tormo hace ano y meuio uespues uu uu 
?.‘'abieiulo sido precedida del absceso correspondiente,- 

a supuración á los doce dias, quedando entonces 
'3ciha fístula, con laque permaneció hasta la época 

l'ie  ingresó en este hospilal. El dia 28 de mayo se 
Operación por el método de \a incisión xjprocedi-

entro el dia 5 do mayo en la sala de dls- 
Pufsjp '*na fístula de ano completa, que sobrevino des- 
ciofl, bp '* absceso en sus márgenes, terminando por supura; 
^la'gK^q'^cida la necesidad de la operncior*, se procedió á 
n fecv '9 del mismo mes por incisión, y basta hoy dia de 
9nnovedad*® ba levantado el apósito, siguiendo la enferma

'- l ¿ r ! ^  [I'pmmares, de 3G años de edad, natural de Torre- 
’líiiil V r í ! ! i ' * d e  temperamento nervioso, constitución 
ÍDe e j , ‘̂ ''■?Sla(la, gozó de regular salud hasta que se casó 
PQesdonc accidentes epilépticos. Dos años dcs-
báj cn el  ̂V y c^usa aprcclable, empezó á notar pni- 
PequefjQ, lósalo interno de ambos ojos y la formación de dos 

» lumores, que so abrieron espontáneamente dando

un liquido seroso, so cerraban y volvían á formar sin adqui­
rir grandes dimensiones. Hace un año que estos tumores 
adquirieron mayores projiorcioncs y le molestaban demasiado 
sin que pudiese conseguir alivio alguno, hasta el dia 8 de abril 
próximo pasado, que ciilró á ocupar la cama núm. 33 déla 
sala de Madrid, padeciendo dof¡ fístulas lagrimales ?/ flogosis en 
el saco y conductos lagrimales. Se combatió la inflamación, y el 
6 de mayo fué operada por el método de cánula pennnnenh y 
procedimiento de Dupuyli'en. La enferma no esperimentó la 
menor novedad después de la operaciou, y salió con alia cotn- 
plelameiile curada el día IG dcl diclio_ines de mayo.

—Üalbina de la Fucnle, de 34 años do edad, natural de 
Pinilla del Olmo (Soria), casada, de lemperamenlo nervioso, 
bien constituida y reglada, basta hace un año que tuvo el 
tercer parlo; al bajar una escalera en setiembre de 1839 intro­
dujo inadverlidamenle el pié derecho en una rendija de aque­
lla, y como al buscar apoyo por no caerse, miulára el pié 
izquierdo, tuvo quehacer un movimiento de palanca con el 
derecho y se resintió de la articulación libio-larsiana. En el 
acto sintió dolor, pero aunque con diíicuUad continuó dedi­
cándose á sus ocupaciones habituales, hasta el 12 de octubre 
que notó un lumorcilo én la parle superior del maléolo esler- 
no, cuyo tumor fué seguido do la inflamación de todos los 
tejidos de la articulación , siéndola imposible el menor movi­
miento, A pesar de los remedios empleados, el mal continuó 
agravándose, y se la nresenlarou otros dos nuevos tumores 
que con el primitivo roueában toda la arliculacion; los cuales 
conlinuaroii en aumento basta el 24 de marzo de 18GO, que so 
abrieron esponláneamente dando salida á una pequeña can- 
lidacl de pus seroso-amaritlenlo. Desdíi esta época la enferma 
sufría más ó menos molestias, y los orificios resiillanles de la 
abertura iJe los tumores que tomaran el carácter do listulosos, 
continuaron supurando, cerrándose y abriéndose allcrnativa- 
mente unos y otros hasta el 24 de abril úllinio, que viendo la 
ineficácia de los remedios que la aconsejaban, incluso los baños 
de salvado y de manos de res negra, entró en la sala de Madrid, 
cama núm. G2.

Examinada la enferma, resultó padecer un podaiHx'Ocace ter­
minado por supiirarfoíi y cáries de lodos los huesos que consli- 
luyeii la arliculacion libio-larsiana derecha. En su consecuen­
cia se votó en junta la amputación de la pierna, (jue tuvo lugar 
el dia 9 de mayo por el sitio de elección, método cinuiar y pro­
cedimiento de Pelit. Acto continuo tuvo lugar la ligadura de 
los vasos, se aproximaron y sosluvicron aproximados ios 
bordes de la herida por medio de la sutura seca, aplicando 
después hila informe, una cruz de Malla y venda de nueve 
varas, con lo cual se terminó la operación, !̂e le dispuso á la 
enferma dieta de sustancia de arroz, agua de naranja para 
bebida usual y pocion aiiliespasmódica con calmante para 
tomar á cucharadas. l*or la tarde de aquel dia empezó á mani­
festarse la reacción febril con fenómenos gástricos, que sin 
modiíicacion en el Iralamienlo indicado, ilesaparecieron al 
tercer dia, y suslituyendo el 11 la dieta vejolal por la de 
calilo, se le suspendió la pocion anüospasmódica. El dia 14 s? 
dispuso dieta de sémola y el 16 se le mandó lomar media 
ración y chocolate. El apósito permaneció seco liasla el dia 
17 que se removió por primera vez, encontrando la herida 
cicatrizada en toda su estension, menos en el ángulo posterior 
interno, que daba paso á los cordonetes y á una corla cantidad 
de pus iaudabio. Una planchuela de ceralo, hila seca, cruz 
de Malla y la venda completaron el segundo apósito. Los dias 
24 y 29 se volvió á renovar el apósito sin que se hubiese aún 
desprendido el cordoneto, poro en cambio el muñón estaba 
completamente cicatrizado, á esccpcion del punto por donde 
aquel salía.

El secretario, Dn. G. Accina,g.\.

CRONICA.
E n fa d o  f ia n i ta t ' i o  t te  3 i a d r i d . —E n  lo s  p r im e r o s  i lla s

(le la segiiiuia semana (Jel corrieiUe mes el tiempo estuvo bastante 
fresco, á lo que contribuyó no poco el viento N. E. que sopló; mas 
liabieiido saltado este al E. alternado con el .S. O. se puso aquel 
revuelto y subió la columna termoiiiétriea hasta 28°. lo que hizo se 
sintiera muy bastante el calor en Ins tilas miércoles, jueves y viernes. 
El barómetro continuó marcando con ligeiisimas oscilaciones la 
misma presión atmosférica que en las anteriores semanas, aunque 
iiKdináiidose á la iluvia.

('.ontinúan las calenturas gástricas y tas intermitentes erráticas, 
cotidianas y tercianas, que por fortuna,ceden pronto y bastante l)ien 
á los prtqiarados de (¡uiiia y quinina. Siguen los dolores reumáticos 
y nerviosos, las anginas lonsilares, las erisipelas, las ronqueras y
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las fluxiones á la boca. Eii los niños hay algunos casos de viruelas, 
sarampión y de loses nerviosas. Las defunciones en esle último 
setenario fueron escasas.

V i a j e  c i e n l i f i c o .—M u e s tro  aniig:» y  c o n ip a íie r o  dou
Bernardo Quijano, médico del Colegio de eordo-mndos y ciegos de 
esta Córte, ha salido de Madrid uno de estos últimos dias. Se 
propone recorrer muchas de las principales capitales de Europa, 
con el objeto de estudiar las enfermedades del oido, á que se 
viene dedicando hace algunos años, y adquirir cuantos instru­
mentos y aparatos de utilidad reconocida halle á su paso, como 
igualmente cuantas producciones de mérito se havan publicado 
últimamente.

Al propio tiempo y por el ministerio de la Gobernación se le ha 
comunicado una Real orden, para que en dicho viaje examine dete­
nidamente la parle económica y administrativa de todos los esta­
blecimientos de sordo-mudos y ciegos del esiranjero; con el objeto 
de que sus observaciones sean tenidas en cuenta para el mejor plan­
teamiento de los asilos de esta clase que se proyectan en España. 
Deseamos que el Sr. Quijano obtenga todos los resultados que se 
promete de este viaje, que ya será el tercero que haga con el propio 
objeto, instigado siempre por el deseo de dar más ancha base á sus 
especiales estudios, teóricos y prácticos.

O t r a  T a n il i ic n  e l  S r .  R o d r íg u e z  B c u a v i -
des, cirujano del Hospital general de Madrid, ha sido comisionado 
por el Goliierno para recojer datos relativos á la organización de los 
establecimientos de Beneficencia durante un largo viaje que ha 
emprendido por el eslranjero.

R e c f¿ /2 c « c to n .—X iic s tr o  a n t ig u o  s iis c r lto r  r e s id e n te
en Filero D. Alejandro González, que ha ejercido dignamente la 
profesión en la villa de Peralta, rechaza por su parle en un comuni­
cado que tenemos á la vista, la calificación que hace el Sr. Leeea de 
algunos profesores en laj siguientes frases de un articulo inserto 
en el núm. 384de El Siglo Médico: «La villa de Peralta viene ya de 
antemano harto trabajada por facultativos nada comedidos.» Por 
nuestra parte creemos que en este pasaje no se vé claramente que 
esté aludido el Sr. González, y que por lo tanto no hay motivo para 
insertar integro todo su remitido. Hacemos, sin embargo, en su 
obsequio esta indicación, que nos parece suficiente en todo caso 
para dejar á cubierto su justa susceptibilidad.

O p o s i c io n e s .—E l lu n e s  p r ó x im o  e m p e z a r á n  lo s  e je r ­
cicios del eoDcurso á la plaza vacante de catedrático de patología 
esterna de la Universidad de Valladolid.

B a ñ o s  d e  P a n l i c o s a .  — S e  h a  p u b lic a d o  la  c u a r ta
edición de la Memoria sobre estas aguas, escrita por nuestro amigo 
D. José de Herrera y Ruiz. No recordamos ninguna otra obra de su 
clase que haya obtenido en tan poco tiempo los honores de tres 
impresiones; lo cual prueba sin duda alguna el favorable concepto 
que ha merecido del público.

E o  d e  s i e m p r e . —V n  c a te d r á t ic o  d e  la  F a c u lta d  d e
Medicina sigue singularizándose en sus despedidas de los alumnos 
y lo que es más triste, abusando de su posición para dirijir alusiones 
ofensivas á las personas y corporaciones que le son antipáticas 
Lamentamos tal estravio por el daño que esle profesor se hace á sí 
mismo, y porque no |iuede contribuir al buen orden de la enseñanza 
ni al prestigio de la profesión.

X o  e s  e s o .  E l  b t t e n  " C r i t e r i o  m é d ic O "  n o s  d e v u e lv e
lleno de sorpresa la misma Rregunla que hicimos eii otro número 
¿Conloes que la hoiiieopaiia suele ser rechazada con más intoleran­
cia (jue otros sistemas médicos? Y se contesta atribuyéndolo á la 
recomendable franqueza y amor á la humanidad con que algunos 
sectarios de la doctrina aconsejan acudir á las demás cuando la suva 
no produzca efecto. De seguro no es la recomendable franqueza 'lo 
que subleva a tantos médicos contra el sistema boineopálico • es 
alguna otra cosa que puede muy bien adivinar nuestro cofrade 'sin 
que nosotros tengamos necesidad de esplicársela.

B a r a  t íu e  i t u e d e  s e r v i r  e l  c a r r u a j e  d e  u n  m é d i c o ,
—Un profesor retirado en una aldea de Francia habia conservado 
la costumbre de asistir por caridad á los- pobres y solamente á ellos 
Un (lia entró en su casa una mujer muy allijida, porque un hijo suvó 
habia tenido la desgracia de fracturarse una pierna: ya se disponía 
ci caritativo médico á volar al socorro del desgraciado, cuando le 
detuvo la aldeana diciéndole, que lo que necesitaba era su carruaje 
para llevar al fracturado hasta donde vivia un curandero algebrista 
muy liáliii en el arle de componer tos huesos rolos! ’

E a  A c a d e m ia  d e  A lc d ic iiia  d e  P a r í s
ha puesto cu duda, ai parecer, en una de sus últimas sesiones la 
realidad do esta singular lesión, que, sin embargo, resulta compro­
bada por hechos aulcnlicos, habiendo visto algunos profesores pro­
ducirse ante su vista la coloración negra de los párpados que laCjruCLcr] Z3<

B í s e m l n a e i o n  d e  to s  e s p ó s i l o s . — P a r v e e  m íe  en
París se va á adoptar el sistema de diseminar por completo los espó- 
sitos por los pueblos y cásenos, manieniéndolos en pupilnie v balo 
la vigilancia de la autoridad por lodo el tiempo que deben recibir 
socorros del Estado. En Madrid hace ya tiempo que se si"ue en eran 
parte este sistema, que en efecto es muy conveniente para la salud
00 IOS tíCOJlUOS*

VAGANTES.
Lo ESTÁN. La plaza de médico-cirujano de Las Cabezas de fi 

Juan , proviDcia de Cádiz ; su delación 5,000 rs. pagados de propia 
además las igualas: las obligaciones son las que determina el h  
decreto de 3 de abril de 1854 para los partidos de t.* clase. Las soi- 
ludes hasta el 8 de julio.

— Con autorización del Sr. Gobernador civil de la provincia de í»; 
via, se ha creado una plaza de médico-cirujano en la villa de Fd’: 
Santa Cruz, de ICO vecinos, dotada con 7,500 rs. anuales pagado;: 
igualas entre los vecinos no pobres, satisfaciéndose por irímeslui: 
profesor por el ayuntamiento. Además percibirá 600 rs. de fondosd.:- 
cipales por la asistencia de pobres y casos de oficio; se le daría-: 
decente gratis , y se le satisfará la contribución que le correspi.. 
por ct ejercicio de su profesión. Está situada esta villa próximo i hrr 
relera general de Castilla y á dos leguas del (erro-carril de! .V,' 
hallándose rodeada de seis pucbiecillos, do los que podrá taiur: 
anejo que rendirá de 2 á 3,000 rs. Las solicitudes,se diríjiránalpr: 
dente del ay,pntamlento basta cl 4 de julio, en que se proveerábp.

—La de méaico-cirujano de Torrox, provincia de Málaga; suc ­
ción 3,000 r s . , pagados trimestralmente 800 rs. 'dcl presupueíHc- 
cclario y los 2 ,2 0 0  rs. del presupuesto municipal, sin pcrjuicit» 
las igualas que se calculan en 8 á 0,000 rs. Las solicitudes buu; 
8 de julio.

— La de médico-cirujano de Canillas de Albaidas y un anejo, T' 
vincia de Málaga; su dotación 4,400 rs. y 2,900 rs, por el anejo,c- 
tanle un cuarto do legua, todo pagado por los respectivos ayuDliHo 
los. Las solicitudes por lo que resta de mes.

— La de médico-cirujano de Trebujena, provincia de Cádiz; su 
cien 7,300 rs. pagados de fondos municipales. Las solicitudes bi«' 
10 de julio.

— La de médJco-cirujano de Alpandeire y un anejo, pro(iDM« 
Málaga; su dotación 12 rs. diarios pagados trimestralmente 
municipales, y además las igualas con los vecinos pudientes. Us»-*’ 
ludes basta el 30 de julio.

—La de cirujano de Espinosa del Rey, provincia de Toledo, su Pa­
ción 180 vecinos; su dotación 6 ,0 0 0  rs. pagados de reparto vecioil.! 
ellos 500 rs. de fondos municipales. Las solicitudes hasta el 16

— La de cirujano del llonilto, provincia de Avila . su poblici**'’ 
vecinos.; su dotación 1,000 rs. ánuos del presupuesto municip*! 
asistencia de 36 familias pobres, y además el igualatorio con los '(<'■ 
pudientes. Las solicitudes hasta el 10 de julio próximo.

—La de cirujano de Navacepeda de Tormes, provincia de 
población 85 vecinos; su dotación 700 rs. ánuos pagados de los i*' 
municipales por la asistencia de 15 familias pobres, y además el ¡í»'" 
lorio con el resto de los vecinos pudientes. Las solicitudes hasu*’ 
de julio próximo.

—La de cirujano de Mengamuñoz , provincia de Avila , su 
63 vecinos; su dotación 500 rs. ánuos por la asistencia de 10 
pobres pagados de los fondos municipales, y además la igoiUt*^’ 
los demás vecinos. Las solicitudes hasta el 10 de julio próxirae.

—La de sangrador de Valdelarco . provincia do Huetva ; su 
400 rs. pagados trimestralmente de fondos municipales por asisHf*' 
pobres, y por separado á los pudientes. Las solicitudes hasta *1 *** 
corriente.

ANUNCIOS.
LA INTOXICAGION PALUDIANA Ó EL PALUDISMO.-TR'^? 

completo (le las liebres íniermiteiUes, remitentes y couliniiaS'';\ 
neurofialias, caquexias y demás enfermedades que se produf''. 
los miásmas palúdicos, conla geografía de España en sus relâ >............... . I --- --- . . .  ...... . . . .  W.. ...-
con estas enfermedades; por D. Anastasio García Lope:t. ,----  . . .  ‘ . ........... . . pllDCinterno de la Facultad central, médico-director de baños 
les, ele., etc. ^

Un volumen en vSe vende en Madrid a 24 r.s. v 28 par̂  P*'. 
chis, en casa del autor, calle de la Abada, iiúin.'S; oficinas 
Biblioiec.a selecta. Parntía, ifi; farmacia de Soinolinos, Infanis*’ - 
tjbreria de Baill.v-Bailliere, Principe, i i .

DE LOS SOCORROS QUE SE DAN EN CASOS DE
niieiiio ó asfixia, y medio de reconocer los venenos: opúsculo, 
lado por el licenciado D. Angel Gómez de C a r ra s c o n .-S c j
reales en rústica y 8 rs. á la liolande.sa, rebajando el 10 
suscritores á El Siglo Médico y al que lome diez eioniplares.L»^’
lo deseen adquirir por ci correo, franco de porte, 
sellos de franqueo de á 4 cuartos por un ejemplar ó en 
giro mutuo. Los pedidos se harán á D. Angel Gómez 
¡)or Zaragoza, Egea-Brasé en Tarazona, v señora viuda de i* 
cii Zaragoza.

El
Portodo lona firmado: 

Srio. de la Redacción,

Editor, MANbEl, DE ROJAS.

\tW)IUD.— 1 8 6 i . — IMI'REN’TA DE Í L U l E l  DE EOJÂ -
Pretil de los Consejos, 3, pral.
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