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REFLEXIONES CRÍTICAS
' 'aguada p a rte  del Discurso de ap ertu ra  de la  A cadem ia 
^  Medioiaa y C iru jia  de C astilla  la  Nueva p o r el S eSOR

Dit. D. P e d r o  M ata (1).
Empero antes de manifestar la influencia que en la 

'Jucion de la idea medica que estudiamos, ejercieron los 
filosóficos dominantes , nos permitiremos decir 

palabras sobre la medicina oculta ó hynoscópica y la 
los médicos españoles en esta época de agitación

.Sabido es, que desde los más remotos tiempos históricos 
^ ^ ‘stidoel empirismo médico supersticioso, hijo d e v  
^TO de delirio que, sistemáticamente constitnido,
^  C X I 6 M r l / \  a I • ___

ha
. ‘•maao y aun domina más ó menos tiránicamente á la 
lian *'“™anidad. De aquí, que los sueños mágicos, las*1* ' ^ ^ iU d n lU a ü .  U G  d ^ U l ,  CJUG iOb oU C llU h J U d ¿ l t U r ,  l u 5

las inspiraciones, las posesiones demoniacas, los 
los temblores, las convulsiones y las insensibilidades 

5"'undas, se prestasen á servir de fundamento á sus teorías 
Jfacticas.

'.’̂ nipre el mismo en su esencia, aunque variable en los 
ha venido atravesando una larga série de siglos 

científicas ó rutinarias, y ejerciendo en diversos 
vilÍ7 funesta acción en la sociedad, según su grado de 

y creencias religiosas, como también, muy espe- 
' según el estado de la medicina v sistemas íüosó-

J'fcinantes.
¡Mq"’ vemos suceder á la terapéutica de los oráculos, 
^^^^siienos y palabras mágicas, la de los talismanes,
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amuletos y abracadalira; como á esta ia del exorcismo y 
saludadores, la del tacto real y de los sepiilcro.s, y, en 
suma, la de las corrientes magnéticas y del sonambulismo: 
señalando y caracterizando perfectamente las épocas socia­
les, científicas y filosóficas á que se refieren.

Si la medicina hynoscópica de principios del siglo xvm 
halló su fórmula, como queda dicho en su lugar correspon­
diente, en el magnetismo animal y en su escitacion por el 
tacto bajo diversas formas, la de su terminación bailó la 
suya en los tractores m e t á l i co sM es m er  en Europa y 
Perkins en América, fueron sus legítimos representantes.

Del primero ya hiciéramos mención: del segundo diremo^ 
solamente, que, ejerciendo su profesión de médico en lo  ̂
Estados-Unidos á fines de aquella época, dio á conocer un 
remedio in fa lib le  de su invención, para el tratamiento del 
reumatismo V gota, que después hizo eslensivo al de todas 
las enfermedades. Coosislia este en pasar por la parte afec­
tada ó doliente del cuerpo dos agujas cónicas metálicas.

El perkinismo, como el mesnierismo, se estendió con 
rapidez por el antiguo y nuevo continente, contaminando el 
arte médico con su charlatanismo é imposturas é infiriendo 
notables perjuicios á la salud y moral de las gentes.

En medio dcl caos y fuerte choque de ideas de este período 
médico de transición, resaltan dos fenómenos que deben 
consignarse: el progreso de los distintos ramos del saber, 
que forman la ciencia médica propiamente dicha, y la inamo* 
vilidad de la filosofía médica española.

Notorios son, por demás, los adelantamientos que hicie­
ron , desde la mitad del pasado siglo á principios del presen­
te , la anatomía normal y patológica , la fisiologia esperi- 
mental, la materia médica, la higiene pública y privada, la 
medicina legal, el arte quirúrjico y obstétrico, la parle 
descriptiva general de los fenómenos rñorbosos, la especial tle 
las enfermedades, sus medios físicos de csploracion y la 
observación clínico-empírica, para que nos limitemos á estas 
simples indicaciones.

Mientras que del exagerado espíritu de análisis brotaban 
multitud de teorías y sistemas, que creaban sectas y escuelas 
por los restos aun sulisistentcs dcl principio de autoridad 
científica, la España medica permaneció adicta á la medicina 
tradicional, continuó siendo , lo que hasta entonces, la fiel 
depositaría de sus dogmas.

El espíritu Ivipocrático no dejó nunca de caracterizar 
á nuestras célebres escuelas médicas, y las de Madrid y 
Cádiz, entre ellas, con sus celebridades de esta época los 
Neiras y Severo López, los Torres y NIorejones, los Villaver- 
des y AVéjulas, los Lazos y Padillas, son pruebas palmarias 
de esta aserción.

No fueron, pues, brownihnos los médicos espanoles, y 
menos los citados, como ligeramente los clasificó Broussais. 
Hipocrálicos siempre en el fondo de sus doctrinas y á la 
cabecera del enfermo, si aceptaron alguna de las teorías 
dominantes, como las de Slalil, Ilaller ó Boerhaave, fué en
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514 EL SIGLO MEDICO.
el concepto de simples teorías, pero de ningún modo como 
filosofía médica, como ideología clínica: su proverbial sen­
satez y solidez de creencias han constituido en lodos tiempos 
im fuerte antemural á los sistemas é hipótesis que mantenían 

.subyugada la medicina en otros países; sin que por esto se 
crea que desí^nocian el movimiento científico, ni que 
dejaban de acrisolar en la csperiencia clínica todas las con­
cepciones del ingénio, por absurdas que apareciesen, para 
utilizar sus verdades en pró de la humanidad y la ciencia.

XVII.

La reforma filosófica del siglo xviii consumó, como va
hemos dicho, la iniciada en el xvr, emancipando completa­
mente el pensamiento del yugo de toda autoridad y levan- 
lando la nueva filosofía á grande altura para difundirla 
y generalizarla. La escolástica, es decir, la forma de la 
teología, la lógica de Aristóteles, ó el método deductivo for­
mulado en su orgaiion y aplicado á la enseñanza desde el 
siglo xir, la filosofía, en fin, de la edad media, sucumbió con 
el principio de autoridad científica en ella encarnado.

El espíritu de la filosofía independiente que sucedió á esta, 
exagerado y ciego en los tres siglos de lucha con su natural 
enemigo el peripateticisnio, forma legítima del principio de 
autoridad, se salió frecuentemente de su órbita, dando lugar 
á graves perturbaciones en el orden social, moral y religioso, 
y conmoviendo, además, los fundamentos de algunos ramos 
del saber.

Caraclcrizan particularmente la idea filosófica del siglo en 
cuestión el sensualismo y criticismo, los enciclopedistas y 
Kaiit, sin que por esto se entienda que dejaron de ejercer su 
especial influjo, siquiera fuese en segundo término, las otras 
manifestaciones filosóficas, es decir, el escepticismo de 
Hume, Scbulze y Yoltaire, como el misticismo de Baader, 
bchlegel y Saint-Martin.

A su vez la idea médica correspondiente tuvo análogas 
espresiones en los representantes más autorizados de su 
movimiento. Consúltese en prueba de esto á Cabanis y 
Broussais, á Brown y Uasori, á Barthez y Ilabnemann, 
V resaltará con toda evidencia el materialismo y sensua­
lismo, el idealismo melafísico, el crítico y aun el místico. 
Esta diversidad de aspiraciones científicas, que simbolizan 
dichos nombres y que se revelan en sus sistemas respectivos, 
deniuestran el poderoso influjo de la filosofía de la época.

En los criterios de sus opuestos sistemas se intentó, pues, 
resolver el difícil é importante problema de la vida humana 
considerada en sus dos modalidades, fisiológica y morbosa, v, 
como ya diremos, las consecuencias más erróneas y contra­
dictorias fueron ei resultado, ora del más estenso análisis de 
sus lactores materiales, ora de la síntesis más elevada sobre 
la naturaleza de su principio.

fnnpero justo es también decir, en pró de este período de 
la filosofía médica, que si el ilimitado libre examen, que si el 
desprecio á toda autoridad científica legítima, que si el espí­
ritu analítico abusivo, que si, en suma, el desprecio de la 
íelologia ó filosofía de las causas finales, invirtió , en tesis 
general, el órden de las ideas y dió origen á esos sistemas, 
que, lejos de dar impulso á la ciencia propiamente dicha, la 
paralizaron, ó mejor dicho la estraviaronen las sendas del 
ciego empirismo, es igualmente incontestable que se hizo, 
hasta cierto punto, necesaria esta revolución, para oponer un 
bieríc dique á los errores nue la habían inundado desde 
Thessalo á Haber, impidiendo los progresos de sus partes 
constituyentes y oscureciéndolas verdades, descubiertas en 
el trascurso de los tiempos.

Ciertamente que el espíritu innovador de la época, al 
anatematizar las viejas doctrinas, no perdonó á la bipocrá- 
tica, quedándose, no obstante, con algunas de sus verdades 
y con muchos errores de todas, que sirvieron de fundamento 
á «US sislema.s y teorías.

Importa, en su* virtud, hacer ostensibles las diferencias 
que separan la idea médica antigua de la del periodo 
moderno que estudiamos. En las manifestaciones sistemáticas 
de la primera resaltan estos caraciéres:—independencia de

la medicina, de las ciencias físico-químicas y reconocimieni 
de la fuerza vital bajo distintas formas,—vitalismo, m  
rismo ó su dependencia de aquellas y negación de esta,- 
mecanicismo, quimismo: en las del segundo, igual inde» 
deacia de las ciencias físico-químicas y reconocimienlolíli 
actividad orgánica como causa de la  vida,—anatomiat 
íisiologismo esperimental, —ó abstracción absoluta deb 
fuerza yital delosórganosá quienes anima,—hipcr-vitalisK

La ciencia medica del siglo xvui y principios del actual b 
dado, pues, un gran paso en la vía ‘del progreso, en la se» 
de su reconstitución definitiva, sentando el principio dex 
autonomía en las leyes propias de la organización y aanaüi 
estrechamente la fisiología á la patología. Ya no se cuesli* 
si el conocimiento del hombre sano y enfermo constite 
una ciencia importante y Irascendenlal, ó una simple ra¿ 
de las físico-químicas, lo que es aun objeto de controverá 
si la materia orgánica viva debe este carácter á su acliviiií! 
intrínseca, ó si le es comunicada por un agente inmaterial 
por una fuerza propia, independiente y á la vez unida al* 
órganos por estrechos vínculos. De aquí, que no sereproíc' 
jesen esas absurdas concepciones materialistas del siglo m 
que desprestigiaron á  la más noble de las ciencias.

Más aún;  los defensores modernos dcl hipocralismo 
distinguieron también de los antiguos en que ni fuerooc» 
piladores como íE cío , Paulo de Egina , Oribasio y Aleja 
clrq de Trálles, ni comentadores como Durclo , lIomM 
Baillou , Estéban Hodriguez de Castro y Próspero Mar̂  
n o ; ni hipocrálicos en la práctica y sistemáticos ecléclif5 
en teoría como Baglivio y Boerbaave, sino eclécticos rw 
nales, puesto que con el criterio de sus dogmas aceplar» 
las verdades hijas de los adelantamientos de su épocí E' 
dogmatismo y empirismo alejandrino; el pneumalisDWj 
meíodismo; el arabismo galénico y el galenismo-áral  ̂
escolástico ; el paracelsismo y bclmontisino ; el mateDiHi' 
cismo ó mecanicismo, y el quimismo; el sthalianismofj' 
brownismo; el rassorismo, broussaisismo y bahnenia^ '̂ 
mo; Bordeu y Pinel, son pruebas de nuestros asertos.

Resumamos todo lo espuesto acerca del segundo 
de la filosofía médica moderna.

í °  El siglo xviii demolió hasta los cimientos el ya rj 
noso edificio de la edad media. Si los más trasceodenlap 
errores y las mayores eslravagancias y crímenes simbolifl̂  
el gran hecho de su revolución social, moral v científica-! 
si exageró el libre examen y el espíritu de análisUj ^  
cambio alirió al humano saber nuevos senderos.

2.° El segundo período filosófico, como el médico, w®'
I 4*k 11 I f  I t'k'i r\  ____________ __________ ______ J  .t I V  iV .prende la última mitad del siglo xviii y primera dci xix- 
Impera casi esclusivaniente en esta época íilô ^u t, \,asi cau iu & i\ au ic lH B  CU ü S ia  cp u cci n ''*"

el sensualismo, sin dejar por esto de manifestarse las oliT 
tendencias del espíritu en órden á la investigación de >* 
verdad, ó sea el idealismo, escepticismo y misticismo.

4.° A su vez la idea médica dominante es sensu^^: 
espresándose también , aunque en órbita más cstrecftó- ‘ 
idealismo y misticismo.uisjiiu y imsucjsmo.

t.° En el terreno filosófico los enciclopedistas suceo>cí 
á Bacon y Loke , como Reid y Kanl á Descartes y Leiüf»;

Init-A •’> ílloni.-illA ir Cnlni L'rt a1 t))éulC*'Yoltaire á ülanvillc, y Saint-Martin á Morus. Enelmódi .̂ 
fos ila lle r. Cufien y Brown, Baiiraés, Bicbat y 
sucedieron á los Sylvios, Borellis y Iloffmann; los 
á Boerbaave ; los‘Barthez y Rasori á StabI; los Borde*. 
Pinel á Sydenbam y Baglivio. , ¡̂ .

6. ® A la medicina químico-mística, natural, ¡j 
dinámica ó sqlidista, anímica é bipocráíica, 
orgánico-vitaüsía; á  la autoridad del raciocinio V la 
vacien , la del esperimeiito; á Boerbaave, Ilaller. ,

7. *" Bordeu siguió á e ste ; al íisiologismo 
absoluto opuso el sinlético-analítico; á la actividad ., 
intrínseca de la materia orgánica , la actividad conumiê  / 
al estudio de la organización en la vida, el de la vida e

pgrfecci^,^*
V la ballef*

Organización.
8.° La doctrina solidista de Iloffmann, 

por Cufien en su teoría de la acción nerviosa
na llegó á dominar en la ciencia.
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EL SIGLO MEDICO.

5 BrowQ, Bichat y Broussais, son los más disiingui- 
^  ieprespntantes del dinamismo orgánico, dei dogmalicismo 
¿iolófflco esperimental, los que llenan casi esclnsivamente 
f) segundo período moderno de la lilosofía médica con aigu- 
aos restos de boerhaavismo.

10.“ El carácter calrainanle de aquella docínna es el 
iJmilir como su principio ó fundamento la vitalidad intrín- 
i«a de la materia orgánica, y como método escíusivo cl 
soalítico. . , .

11“ Tamiiien tuvo sostenedores y sectarios cl vitalismo 
rritico, el oníolóeico y el místico, como el eclecticismo, el 
oíiiDisnio y el cnarlatanismo místico ; Barthez, Hasori y 
luiinetnann, Sauvages, Baumes y Perkins, prueban esta 
licrckm.

W  Dos lumbreras del hipocratismo » I^rdeu y Pmel, 
y ana antigua escuela, la hipocrática española, impiden 
iiiese oscurezca ó se pierda la verdad médica en ese caos 
leiáeas sistemáticas, representando dignamente la raedi­
za conservadora.

13. “ Los enciclopedistas y Kant continuaron en opuesto 
líDlido la reforma filosólica de Bacon y Descartes , y llaller 
jBartiiez la médica de Hoffmann y Stabl.

14. “ Los filósofos sensualistas, no admitiendo más aiito- 
náad que la razón individual, ni otro yriterio científico que 
•Kseatidos, ni más saber que el derivado de las sensacio- 
•K, intentaron destruir una de las principales fuentes de 
®conocimientos, la inspiración v el sentido común; matar 
iifcy todo sentimiento noble y elevado. El filósofo crítico, 
pereícontrario , dirijiendo e! examen sobre las operacio- 
■iKde la inteligencia , haciendo la luminosa distinción de 
«conocimientos en objetivos y sujetivos, y estableciendo que 
[ira el estudio se debe partir'del pensamiento, ó sea de la

y nó de lo objetivo , dio un rudo golpe al sensualis- 
®oé idealismo, Y levantó á grande altura , á pesar de los 
Sfores de su sistema , la sana filosofía y dignidad humana.

15. “ A su vez ñaller y los que caminaron por su senda, 
•'‘proclamaron la esperiencia y el método inductivo como 
Jileo criterio médico , fueron , sin apercibirse de ello, ver-

idealistas, puesto que jmrlicrou de una nocion 
• pn’ori sobre la esencia de la vida y de las enfermedades 
íjradescoraponerla después por la aríálisis y acrisolarla con 
i'esperimento. El resultado de sus generalizaciones _fué la 
|rM(áon de teorías en lugar de doctrina, y la del empirismo 

en lugar de la práctica filosófica.
Barlhez, aunque partidario del método analítico, 

fpirécelo del criticismo por el espíritu de su sistema en virtud 
‘.íie aceptó el principio vital y sus facultades como espre- 

si no de las cosas en sí, de las leyes de los fenóme- 
^  átales, ó segnn diría K ant, como verdades necwarias 
I?® contienen las condiciones formales de la esperiencia.

pues, el ilustre profesor de Mompeller en un oscuro 
“’̂ ^ismo, engendró un sistema sin base firme y im em- 
f̂ iSQiq teórico, en cierto modo aceptable , por admitir con 

el principio de la medicina tradicional. Basori, 
idealista, creó, con su hipótesis de la escitabilidad 

^yoerada independientemente de los órganos, y como 
50 de todos los actos morbosos y blanco de lodos los 

ría lo s , una patológia ontológiea y un empirismo teórico 
?faves V trascendentales consecuencias.
W  'EÍ idealismo irascendenta! de Fiobfe_ y objetivo 
^hel!ing_ exageraciones del subjetivo do Kant, engendró 
¡ynteismo y el ontologismo ; y Hahnemann, admitiendo 

l i  -P‘''°np'io do la ciencia la vida en su subjetividaíl 
^'^'ológica V patológica, y como fimdamenlo dcl 

subjetividad ¿inámica de los agentes medicinales 
Ij, f^^damentc atenuados, y la de las voluntades benévo- 
v¡J|-’̂ l̂Gmenie impuestas por el tacto ó los frotes, creó el 

nietafísico más elevado y el empirismo místico

EJ charlatanismo médico encontró su fórmula mis­
tas m ía hipótesis de Perkins de las agujas cóni-
^^etállcas. ‘19 y último. Si la idea médica sistemática de este

período histórico en su evolución completa tuvo, como en los 
anteriores, análogos representantes que la filosófica; la 
medicina dcl buen sentido , la de la razón ilustrada , de la 
Observación y esperiencia, la hipocrática , en som a, halló 
su representación legítima en Pinel y Bordeu.

Terminado cl juicio crítico dcl segundo período moderno 
de la filosofía médica , pasemos al tercero y último, que se 
esliendo desde cl primer tercio del actual hasta nuestros 
d ias ; esta es nuestra época. Penetremos en ella con ánimo 
desprevenido y lento y seguro paso, á fin de no eslraviar- 
nos en el laberinto de sus teorías, nr locar cl sagrado de las 
personalidade#.

( S e  c o n t i n u a r á . .1

J. Amiuet.

Merece sin duda alguna el preferente lugar que le conce­
demos cl escrito que hallará el lector en seguida, debido a 
un jóven profesor, discípulo aventajado de nuestro colabo­
rador y amigo el Dr. Olivares, catedrático muy digno de la 
Facultad de Valladolid.

Como en él se hacen las reflexiones mismas que nosotros 
hubiéramos puesto á la cabeza de la observación, no sola­
mente para gloria de la cirujía española, sino para honra dep 
ilustraaoy diestro operador, tenemos que limitarnos á pres­
tarlas nuestro apoyo. Las columnas del B oktinde  Medicina 
y las de El Siglo Médico están llenas de escelentcs escritos 
del Dr. Olivares, que si pasan poco menos que inadver­
tidos en estos tiempos de vértigo y de ligereza , alguna vez 
se verán recopilados en la historia do la ciencia, si es que 
llega un día en que la historia deje de tenerse por vana y 
estéril, atendiemidlfenlamente á  lo actual y transitorio, 6 á 
un porvenir caprichoso, utópico y acaso estravaganle, como 
destituido de base sólida, sentada durante los siglos.

l ié  aquí el escrito que nos ha dirijido el Sr. F e r n a n d e z  d e  

LA Peña:
NQEVO H E C H O  CLÍNICO

q u e  c o m p r u e b a  las v e n ta ja s  q u e  se  o b t i e n e n  en la  p rá c t ic a  con  la im p o r ­

t a n t e  modificación  h e c h a  efl el m é to d o  m o d e rn o  de la o p e ra c ió n  del

a n e u r i s m a  p or  el D n .  D . J o s é  G o n z á l e z  O l i t a r e s .
<9

He de merecer de la bondad de Yds. se sirvan dar cabida 
en obsequio á la humanidad y á la ciencia, en su ilustrado 
periódico, al siguiente escrito que he redactado á la cabe* 
cera del enfermo, por haber sido uno de los ayudantes que 
asistí á la operación y que ha seguido paso á paso lodo sti
curso hasta la completa curación.

Hace tiempo (me parece fué en el verano de f8t;&) vi 
en su mismo periódico uno 6 dos artículos suscritos por 
el Dr. Olivares, en que- este ilustrado profesor demostraba 
con hechos los grandes beneficios que á la humanidad y á la 
cieucia reportaba la operación del aneurisma ejecutándola 
según el procedimiento de su invención.

El verdadero progreso de las ciencias médicas, la verda­
dera medicina, consiste en hallar los medios que prolonguen 
la vida, que arranquen más víctimas á la muerte, consert an­
do la integridad de las funciones y de los miembros; en fin, 
devolviendo por completo la salud á los desgraciados enfer_ 
nvos. Estos medios son doblemente aprcciablcs, cuando no 
van acompañados do peligros, <le dificultades que los pon­
gan fuera del alcance de las más vulgares inteligencias: 
entonces el radio de los beneficios es inmensamente mayor.

Inventar un instrumento para ejecutar con más ó menos 
facilidad y precisión una operación e s , no puede dudarse, un 
adelantamiento, pero de escasa importancia muclias veces, 
porque la destreza del cirujano suple bastante bien á la ele­
gancia y perfección de los instrumentos. Además, corto sería 
el número de operaciones que se ejecutasen, siendo, como es,
escasa la fortuna de los profesores españoles para propor-■
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clonarse el número de instrumentos que diariamente se 
introducen en el arsenal quirúrjico.

El procedimiento que emplea el Dr. Olivares, que desde 
hace tres ó cuatro años lia espueslo á la consideración do 
los prácticos, y que yo mismo he presenciado, no requiere 
grande aparato y novedad en los instrumentos; tampoco más 
pericia operatoria, ni más tiempo que los métodos generales, 
de lodo el mundo conocidos, en la operación del aneurisma.

Desgraciadamente es un adelantamiento que nace en Espa­
ña, producto de la laboriosidad é inteligencia de un cirujano 
español, que carece de representación social, que vive en 
provincia. Los profesores españoles tenemos poca fé en los 
conocimientos de nuestros compatriotas, hasta tal pantoque 
iiü nos sorprende dejen de publicarse sus buenos conceptos 
ni sus trabajos; si alguna vez sale á luz algún pensamiento 
nuevo de nuestra propia cosecha, y en la enseñanza, ó en las 
cátedras por incidente se habla’de ello, se oculta la proce­
dencia , se calla hasta el nombre del profesor español, sin 
duda porque se cree que pierde el raérilo, ó se le dá un 
origen ullra-pirináico.

El procedimiento del Dr. Olivares al presentarle hoy á la 
consideración de los prácticos, no quisiera que se adoptase, 
según maniüesta él mismo en los artículos citados, mientras 
no se le examine bien, y se sujete á la irrevocable prueba de 
la esperiencia. Sin embargo, solo su lectura seduce la razón, 
convence al espíritu más suspicaz, aun antes de verlo confir­
mado por los hechos.

Los prácticos más recomendables aseguran que en las 
operaciones del aneurisma se pierde un • o  ó 40 por loo de 
enfermos por las bemorrágias consecutivas. Librar de este 
accidente funesto á 30 o 40 enfermos en cada 100, ¿no es 
un beneficio que llene pocos que le igualen en la ciencia?

No por eso espone á nuevos peligros, ni se causan mayores 
tormentos á los pacientes; e s , sin disputa, una mejora positi­
va, verdadera, que no se compra á ningún precio.

Desde los anos de 1837 ó 38, época en que se dio á conocer, 
seria ya un hecho consumado, del dominio csclusivo de la 
ciencia, si hubiera nacido en otra parte; yaselnibicra adop­
tado como práctica universal: pero como no es asi, casi esta­
mos seguros que no se tiene conocimiento de 61 ni aun por 
los más distinguidos profesores.

Se espera sin duda á que nos le envíen del estranjero, más 
engalanado, con otros atavíos que los de la verdad y senci­
llez con que los españoles visten sus producciones; entonces 
correrá como moneda corriente, y se cambiará como do libre 
uso. Así ha sucedido con otras cosas, así está sucediendo.

El Dr. Olivares, precisamente el mismo á quien nos referi­
mos, escribía desde Galicia por los años (rae parece que del 
41 ó Í2) al Boletín de Medicina, Cirujia y Farmacia, que con la 
ablación de las falanges se evitaba, en la inmensa mayoría de 
casos, la amputación tanto de los dedos de la mano como 
del pié.

Las multiplicadas observaciones que este distinguido pro­
fesor refiere, los bellos resultados que obtuvo en su práctica, 
han sido tan palmarios que se hacia difícil encontrar un caso 
en que fuera preciso amputar un dedo aunque estuviese inte­
resado en toda su estension, incluyendo en el mismo afecto 
hasta el hueso melacarpiano ó raetalarsiano correspondiente; 
la ablación de uno ó más huesos, fuese de esta región de la 
mano ó del pié, reemplaza la amputación de uno ú otro de 
estos miembros. Entonces decía el Sr. Olivares en el referido 
periódico {Boktin de Medicina y Cirvjiaj, que en algunos casos 
podría reemplazarse la amputación de la pierna ó del ante­
brazo, con la ablación de la totalidad ó de la mayor parte de ■ 
uno de los huesos de la pierna o del antebrazo.

Precisamente debía tener á la v ista , cuando escribía esas

líneas, algunos de esos enfermos en quienes se vé que la a- 
luralcza sola desprende grandes porciones de la libia, crea» 
en su lugar una sustancia tan dura y compacta, queso|i 
con perfección al hueso eliminado; en semejantes casos latt 
luralezá, con su lenguaje raudo pero espresivo y conviacenit 
enseña al cirujano el camino que debe seguir, lo costoso 
la es la pérdida de un miembro.

Apenas trascurrieron cuatro años, cuando un prácli;: 
francés se presentó al público encomiando las ventajas dfli 
ablación de las falanges, en reemplazo de las araputadoDes» 
losdcdos, ofreciéndolo como un pensamiento nuevo, comoot 
idea original. En esta ocasión, el Boletín de Medicina y (̂ n¡t 
salió á la defensa de la cirujia española, manifestando queji 
hacia algunos años que el Dr. Olivares empleaba este niét«; 
con los más brillantes resultados.

En el último número de Ei. S iglo M édico que llegó a nuestra 
manos, correspondiente’al 2i de ju lio ,se  dá cuenta des: 
caso de estirpacion completa de la diáfisis de la tibia, tiecii 
por el conocido cirujano Maissonneuve.

Se vé pues, claramente, que los profesores españoles a!?ta 
vez se adelantan á los estranjeros en la ejecución yeo: 
pensamiento.

Otros ejemplos más ó menos análogos se podrían cili: 
pero no es nuestro ánimo en esta ocasión cantar las gloriís* 
la cirujia española, siempre desatendida, nunca bien esíirfii- 
da, y asi como los profesores que tan dignamente iaejerw 
muy poco considerada.

Tal vez no tenga la ciencia un caso en que más se 
su poderío que en la operación del aneurisma. El cirujSMi' 
hace superior, domina á la naturaleza, cambia, Irasforw 
modifica sus leyes, le imprimo otra marcha distinta, ysuj<’ 
lándola á un nuevo órden, devuelve la salud y la vida.

Para obtener estas ventajas, produciendo tan radit>¡'' 
cambios, se corren graves peligros, se salvan muchas diW' 
tades; pero lo que más inmediatamente y mayor número* 
voces compromete la vida do los enfermos, son las 
rágias que sobrevienen después de las ligaduras de ** 
grandes vasos.

Todos los prácticos están contestes en que más de 
cera parte de los enfermos operados mueren á coDsecueDĉ  
de este accidente.

Si el procedimiento que el Sr. Dr. D. José G. 
emplea en ia operación del aneurisma libra de la muerlo* 
más de la tercera parle de los operados, evitando las 
rágias consecutivas, ¿por qué no se ha de poner cd prádî  ̂
cuando ningún accidente le acompaña ni le sigue; cuandor* 
nada dificulta ni prolonga la operación, y está apoyadn̂ ' 
hechos prácticos perfectamente observados?

Muy rara vez, cu muy poquísimos casos, sobre'i'-’'̂ ’ 
hemorragias después de las amputaciones de los 
¿por qué no ha de suceder lomismo en la operación 
risma?El procedimiento que propone el Sr. Olivaresdesĉ ''- 
en el mismo principio y las consecuencias deben ser idéfll'f*; 
Las arterias se cortan en las amputaciones; cortánilola '̂' 
los aneurismas, el resultado será igual: se retraen, sec^^ 
den entre los tejidos que favorecen la obstrucción dd'*ĵ  
la formación del coágulo, ¿l’or qué se consideró 
seguro el método antiguo, tanto que algunos práclic®-' 
recomiendan con preferencia al moderno?

Otra razón más, aunque más débil, apoya el nuevo 
miento. Se comete un error, aun por prácticos niuy"'’ ,j, 
guidos, en la operación del aneurisma, que trac funos^f’.|¡. 
secuencias: la ligadura suele pasarse por debajo del 
de otros tejidos en que no está comprendida la arlcri‘|- *  ̂
es asi, y tantas veces debió haberse visto en la 
un celebre profesor de la escuela de Paris proponCt
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en el momento de apretar el nudo se dé un corte por debajo 
ieisilioen que se liga la arteria, para cerciorarse bien de 
;gees ei vaso el que en ella se comprende.
Coa el nuevo procedimiento del Dr. Olivares no solo se 

íula este error, porque se vé el vaso en lodo su peligro y 
jislamiento, sino que por los pliegues que forma la boquilla 

iDOce ei profesor el grado de presión del vaso.
Al referir el hecho clínico que me ha inducido á hacer las 

ffícedenles consideraciones, describiré, tal como yo lo he 
presenciado, con lodos los detalles, el nuevo procedimiento 
jperatorio del Dr. Olivares.
Bernardo Aguado, vecino de Pesquera de Duero, juzgado 

lePeüafiel, en la provincia de Yalladolid, de 53 años de 
dad, constitución robusta, casado, de oficio labrador, militó 
luíante la guerra civil, en cuyo tiempo padeció un bubón 
áfililico que se curó en el hospital de OQale, en el año do 1 SíO,
»n las fricciones mercuriales. Ni antes ni después de la 
turaeioQ de la sífilis padeció esto sugeto la mas ligera 
«íennedad, á pesar de entregarse con afan á los trabajos 
fe! campo.
Bace un año poco más ó menos que, sin causa para él cono- 

tiJa, sintió un ligero dolor en la corva del lado izquierdo. 
Llevando su mano, notó un lumorcilo duro y pulsátil, que 
fespreció, porque no le molestaba para andar ni para cnlre- 
nrseásus ocupaciones. Pocos dias después, como le conti- 
ítóse el pequeño dolor, consultó con el cirujano del pueblo, 

cual, conociendo su importancia, creyó que nada debía 
sipodria hacérsele mas que aconsejarle la quietud.
El genio activo y laborioso del enfermo no le permitía 

®?eir tan laudables consejos, hasta que la persistencia y 
crccimienlo del mal dificultaba los movimientos. Aunque 
Neciamente, progresó hasta tal punto que llegó á inutilizarle 
pira lodo género de ocupación: bien penetrado entonces de 
N’ gfavedadde su dolencia, consultó con varios profesores,
N* cuales unánimes y conformes manifestaron, no solo que 
**vida estaba en peligro, sino que sus conocimientos no 
ĉaozüban á librarle de él.
Eclan congojosa y aflictiva situación, el infortunado enfer- 

vino á esta ciudad á buscar la vida y la salud.
L̂econocido el tumor, comprobado de uo modo evidente 
el padecimiento era un aneurisma do la poplítea, délos 

^ados falsos consecutivos circunscritos, que ya le imposi- 
N̂’icba lodo movimiento causándole acerbísimos dolores; 
''Redóse por otra parte una constitución robusta, en un estado 
* ecmpleta integridad todo el organismo, el Dr. Olivares 
Pfjpuso y el enfermo aceptó la operación, único medio de 

varia vida y de recobrar la salud.
N̂Ndia 30 de junio último, preparado convenientemente con 
'̂®noridad, se acostó sobre una mesa: en la parte media del 

se hizo una incisión de 3 á 4 pulgadas de longitud, 
J înaodo ej corte en la punta del triángulo inguinal; se fué 
^®irando en la parle media de esta incisión, hasta poner a! 
í '̂iMcrlo la arteria, cubierta enteramente por el músculo 

Aislado completamente el vaso se pasó un cordoncte 
®Pueslo de dos hilos medianamente gruesos y encerados 

Jdehajo; antes do formar el nudo, otro igual se colocó dos 
más abajo; convencidos de que la arteria estaba com- 

por estos dos hilos, se apretó el nudo del primero y 
del segundo; dos lineas debajo de este se pasó otro 

y enirc estos dos últimos se cortó totalmente el vaso: 
perfectamente el calibre de la arléria y los p!ie~ 

‘¡Un 1̂  eslremidades que le hacían formar la compre- 
'os hilos.

arteria, sus dos estremos se retrajeron , espe- 
ol superior, resultando que antes de tres minutos 
eslremo de otro de la arléria más de una pulgada.

En la parle media de la herida se colocaron los cabos de la 
segunda ligadura, en el ángulo inferior la correspondiente al 
estremo inferior de la artéria, y en el ángulo superior la pri­
mera ligadura ó sea la del estremo superior.

De este modo quedaban clasificadas las ligaduras, corrien­
do el menor trayecto posible por el interior de la herida , á 
bastante distancia unas de otras, especialmente las dos perte­
necientes al estremo superior do la arléria , de la de su eslre­
mo inferior.

Si á pesar de la seguridad que este procedimiento inspira, 
se presentase bemorrágia consecutiva, bien fácil sería cono­
cer cuál de los dos estremos divididos era el que daba la 
sangre, porque contando con la retracción que sufre la arte­
ria , hay cerca de dos pulgadas de distancia de la primera á la 
tercera ligadura.

Además de esta ventaja, cuyo valor solo es capaz de apre­
ciar el que tenga hechas operaciones de aneurismas, corlada 
totalmente la artéria, el operador se convence de que la 
parle única y verdaderamente corlada es la arteria, el cordo- 
nele la comprime una linea ó línea y media á lo menos, 
por encima de la estremidad cortada; por los pliegues que se 
forman en la boquilla del vaso , se gradúa la compresión 
que hace elcordonete, y e n fm , la artéria, completamente 
dividida, queda en las mismas 6 idénticas condiciones que 
quedan las arlérias en las amputaciones. Todos saben lo rarí­
simas que son las hemorrágias consecutivas después de eje­
cutadas estas.

Colocados los hilos en la forma referida, se aproximaron los 
labios de la herida, pero sin emplear ninguna sutura, ni seca, 
ni cruenta; para sostenerlos en contacto, un parche decerato 
anhidro cubría toda la superficie; sobre este se pusieron 
planchueltj^eca», hila informe y dos compresas cuadradas; 
su je tá n d o lo  este apósito con un vendaje de 18 cabos, me­
dianamente comprimido. Se rodeó el eslremo abdominal con 
sacos de salvado caliente ; á corta distancia de la planta del 
pié se puso una botella de agua caliente, se coloco la pierna 
dentro de un arco, se encargó al enfermo mucha quietud ; y 
se prescribió por toda bebida agua simple y dieta absoluta.

En los ocho primeros dias no se locó al vendaje y piezas de 
apósito; se procuró mantener á una temperatura igual el 
miembro enfermo, renovando el calor del salvado y la 
botella de agua caliente: la pierna se movía con suavidad 
para que los puntos huesosos y más prominentes no sufrieran 
compresión sobre la cama y se gangrenasen por no poderse 
establecer la circulación capilar.

Cinco días se sostuvo sin tomar sustancia alimenticia , em­
pezando después por caldos muy lénues.

En el 8°  dia se levantó por primera vez el vendaje y piezas 
de apósito; la herida había supurado bastante, saliendo 
de ella un pus de buenas condiciones; se volvió á cubrir con 
nuevo apósito y vendaje igual alprimero, slguiendolosmismos 
cuidados.

El dia 18.° de la operación se solió la ligadura del estremo 
inferior; el 22.® la segunda , la del eslremo superior; y el 
2o.° la tercera.

La herida, que desde sus principios apareció con muy 
buenos caracteres y tendencia á la cicatrización, se curó á 
los 31 dias de observación.

Durante su curso no hubo el más pequeño accidente: se 
tuvo el mayor cuidado en mantener el calor por medio de 
los saquilps de salvado caljcnte y botellas de agua caliente 
también; de mudar de posición á la pierna para que con la 
compresión sobre la cama de las parles más prominentes no 
se interrumpiese la circulación capilar ni se mortificasen los 
tejidos.

El dia 26.® se levantó el enfermo apoyado en dos muletas,
33*
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con las que continuó durante cuatro ó cinco dias, confiando 
después el peso del cuerpo y la progresión á su cuerpo, 
apoyándose tan solo en un bastón. En tal estado marchó á 
su casa.

La precisión con que fué ejecutada Ja operación, la buena 
dirección que sé dió á la herida, el resultado tan completo 
(juc ha tenido, no nos ha sorprendidd tanto como la se’gurl- 
(Jad con que el Sr. Dr. D. José Gonralez Olivares afirmó á los 
interesados y al enfermo que la curación se conseguiría: 
«ninguna retribución quiero si el enfcirmo sucumbe después 
»de la Operación;» promesa que aceptaron los interesados; y 
bajo estas condiciones, y con tales inmunidades, se dió prin­
cipio y terminó felicísimamente una de las operaciones de 
más brillo que ejecuta la cirujia.

Valladolid t .“ de agosto de 1861.
Ldo. J osé pEn.N.tMDEZ de PcSa.

LA ENFERMEDAD CONOSIDA EN ESPARA

COM EL NOMBRE DE «FLEMA SALADA» NO ES LA PEL.VGRA ( I ) .

Act'odinin.

•  Reims, 7 de enero de 18C l .
Al Dft, CosTALLAT, en Bagoeres.

Mimtiy estimado compañero: Habiendo recibido vuestras 
hipótesis sobre la acrodinia su competente refutación en la 
monografía que acabo de publicar, no las discutiré de nuevo; 
porque no Comprendo que se gaste el tiempo en la dialéctica, 
cuando puede invertirse en la clínica.

Una sola proposición de vuestra carta exije contestación, 
porque solo ella es categórica.

Preguntáis si acepto yo, como decisivo, efespeiílnento que 
solicitáis. P.ues bien: no solo le acepto, sino que a mis ojos es 
casi supéríliio , porque aun cuando la acción dcl Derdet sobro 
la producción de Ja pelagra no hubiera sido confirmada por 
vuestras útiles investigaciones, yo considero como indudable 
la acción de toda alimentación viciada en cualquier especie 
de inminencia morbosa.

Algo me han hecho vacilar, es cierto, en mi viaje á las 
Laudas nuestros sábios colegas Hameau, Gazailuan, Lales- 
QUE, GiNTr.Ac, etc., los ciialcs han hecho profundos estudios 
sobre la pelagra y rechazan de una manera absoluta el verdet 
como causa esencial. Pero esta es una razón más para desear 
un gran esperímenlo acerca de esta grave cuestión de higiene 
pública.

Pero temo ciertamente una dificultdd. Los Gobiernos con 
facilidad encuentran objeciones contra su intervención oficial. 
Además, que si el ministro os dijera: «Pero, doctor: á vuestra 
aserción que el verdel es la causa única de la pelagra, se opone 
que esta enfermedad existe en P arís, en Reims y en otras 
comarcas donde el maíz es completamente desconocido; ¿habéis 
estado allí? Vamos, nada de hipótesis, nada de objeciones 
vagas; ¿habéis estado allí?»

A cargo semejante que yo os dirijo de no haber venido á 
Reims en diez años que llevo manifestando públicamente los 
más bellos tipos de pelagra, respondéis que habéis ido á Es­
paña!'.! Esto es lo mismo que si, queriendo estudiar la cuestión 
de identidad, me hubiera yo limitado á trasladarmeá Paris 
en lugar de dirijirme al foco mismo de la endemia ; y mucho 
temo que el ministro no os objete, que antes de fundar una 
teoría es preciso conocer primero-rfe vwm lodos los términos 
del teorema.

Mas admitamos por un momento que vuestras esperimenta- 
ciones hayan sido oficialmente instituidas y completamente

(1 ) Véase cl Qúmno anterior.

terminadas; que el verdet, conforme á vuestras previsioaes, 
haya producido siempre la pelagra, y que todas las comarcas 
en que reinaba endémicamente se hayan visto exentasdeete 
desde la desaparición del verdet.

¿Dedaciríais de esto que el verdet es el único agente dtb 
pelagra, y que esta no puede existir en otros países qne en 
aquellos en que se hace uso del maíz?

Esto seria contrario á la más sencilla lógica y á la espériu- 
cia más vulgar. Esto sería olvidar que todos los diasAcisos, ii 
mismo en medicina q m  en física, unos mismos efectos prodi- 
cilios por causas muy diferentes.

En todos los puntos en que se desecan pantanos las (ifirei 
intermitentes desaparecen. ¿T ha hecho esto deducir jamás 
que los miasmas palúdicos son la causa única do las fiebre 
de acceso, y que la fiebre intermitente esporádica es esei* 
ciairaente diferente de la fiebre intermitente endémica?

La última palabra, querido compañero.
Con motivo do las merecidas alabanzas que yo oslribiB 

acerca del sen icio que habéis prestado á las comarcas nei- 
dionaics, vulgarizando los datos de B alarfum , decís que si»» 
fuera esto una galantería por mi parle seria una contraüiccira. 
«porque el que lanías pelagras encuentra fuera deldomiD» 
del maiz no podría, sin contradecirse, admitir una eorrelafw 
entre la frecuencia de la pelagra y la del verdet.»

¿Confundiríais, vos, pues, la frecuencia de una causa coa» 
especificidad, su constancia con su unidad? ¿Y creéis queln 
prácticos que todos los dias están viendo sobrevenir laurii- 
caria bajo el imperio de una emoción moral ó de una impíf* 
sion física se dejen arrastrar á negar la influencia especififi 
de las ortigas, de las almejas, de los cangrejos, etc.? 
querido compañero; yo no niego nada de lo queunafsp*' 
riencia general demuestre como cierto, pero subordiM 
siempre el raciocinio á la observación, y me guardarían*f 
bien de disertar jamás acerca de hechos que no bubten 
visto, sobre todo si había podido verlos.

En la primavera próxima reconoceréis, querido compaáfr®- 
que las pelagras de Reims no'son acrodinias, y que los enfP' 
mos que veréis volver periódicamente desde hace ya inuclî  
años con las mismas perturbaciones nerviosas, cutáaM-'í 
digestivas, se hallan realmente padeciendo la afección fiŝ ' 
cial que observáis vos endémicamente en las Landas yw*** 
Pirineos. '

Queda v u e s t r o ,  e t c .  L a n d o i k -

REPLICA DEL Dn. COSTALLAT.

Bagnerci, -26 de eacro de 480L

Mi muy estimado compañero: Habéis refutado de anie®*' 
no, decís, mis hipótesis sobre la acrodinia. Hipótesis ó lo 1“̂ 
queráis, eso toca á nuestros jueces decidirlo; en cuanto 
refutación, yo no hallo el menor vestigio de ella en vuestt* 

.escritos.
Comenzáis por no comprender que se gaste el Itcmpo ^  

léctica cuando puede invertirse en clinica. De este niisnio 
cer soy yo, y bastante lo he repetido desde hace ai  ̂
tiempo. ¿Pero en qué consistirá esta clínica? A mi 
única clínica racional de la pelagra y de la acrodinia w 
toda ella en la espcrieocia sobre el verdet.

Si la pregunta que he tenido el honor de dirijiros con 
motivo os ha parecido categórica, es preciso convenir en 
la respuesta no lo es. En primer lugar aceptáis mi 
como decisivo, aun cuando, á vuestros ojos, 
juego encontráis una razón más para desear que 
cabo; después, en fin, os esforzáis en atenuar anb'''PUÜ5JJU13H, üij lili, os csiorzais en aioiiu.» • ,¡(- 
mente los resultados, y para mejor alentar al niinislc® 
lo conceda le sopláis al oido esta objeción: «á 
don que el verdet es la musa mwíco do la pelagra, se
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tüfnfermodad exisíc en París, en Reims ij en otras comarcas 
afu d maíz es completamente desconocido: ¿habéis estado alli? 
Fíiiííí, nada de hipótesis, nada de objeciones vagas: ¿habéis 
itaiealli?»
Si el ministro, ó más bien s i , lo que no es posible, la Junta 

«Koltivade higiene me hablase i!e esta manera, yo respon- 
toia; «En 1820 observé la acrodinia en una de las clínicas 
mis numerosas de los hospitales de París, y 'en laquedes- 
íBpeiiaba las funciones de interno. Treinta y un aüos después 
ilie vuelto á observaren Castilla la Vieja, en donde es endé- 
lica desde tiempo inmemorial yen  donde se la loma por la 
pelagra (1). A vosotros, señores, os toca decidir si hubiera 
•todo yo mejor yendo á Reims.»
No pudiendo hacerse aceptar una idea nuevasinodeslrii- 

wiüo los errores cuyo lugar debe ocupar ella, no es de ad­
airar que encuentre obstáculos. En apoyo de la que yo sos- 
leago he aducido hechos; pero como por una y otra parle se 
pone en duda la realidad de los hechos, he propuesto un medio 
iiíalible de demostración, cuya importancia y trascendencia 
nadie hasla e! día había puesto en lela de juicio.
Hoy el Sr. Landol’zt presenta objeciones. Admitimos, toq 

Escribe, gue el verdet conforme á vuestras precisiones, produce 
“«pre la pelagra, y que las comarcas donde reinaba ende'mica- 
^e^esekan visto Ubres de ella desde la desaparición del verdet. 
Ni adversario rae concede al parecer más de lo que yo exijo.

bacomprendido bien mi pensamiento, y para evitar toda 
*ala inteligencia me veo obligado á plantear de nuevo la 

en estos términos: Evitad el desarrollo dcl verdet en 
•‘iDaiz y los que de él se alimenten, aun esclusivamcnle y 
••Mue ninguna otra circunstancia higiénica haya sido mocli- 
•̂ d̂a, se hallarán libres de la pelagra; los que ya la padecían 
‘̂ .Ciirarán en su mayor parte sin tratamiento alguno. Gene- 
|*ÜMd esta práctica y suprimiréis una horrible enfermedad, 
^pelagra, en efecto, no perdona á nuestros departamentos 
'̂^ste sino porque en ellos se pasa el maíz por el horno en 

‘' “omento de la recolección.
'o la página 103 de su monografia cita el Sr. Lashoczt 

pasaje de mi opúsculo: (iRajo el punto de vista del doctor 
‘'•Udi.m, la miseria más completa, las infracciones más graves 
^ileyes de la higiene, la privación de todo licor fermentado 

déüitar al sugeto mejor constituido y conducirle más ó 
^dpidamerde á la tumba: pero lapelagra nose manifestará 

el verdet...y> |Y todavía me pregunta el Sr. Landouz.t 
_ Pmbará mi esperimento que el verdet es el único agente de la 

y si no puede existir esta enfermedad en otras partes 
^  los países en que se hace uso del maiz! Si cl modo de 

l̂ -̂dmentacion propuesto no Iiubiera de tener este Irascen- 
objeto, DO seria mas que una insensatez; pero, por el 

^rio, conduce irresistiblemente á esta consecuencia. Los 
‘'ol Sr. Lv^notzy no tienen la pelagra; padecen la 
ó de cualquiera otra forma, verbalmenle indeter- 

y probablemente cpifilica.
ho ''eis, querido colega; no es \a frecuencia de la causa,
liDí invariable y su esclusividad lo que yo con-

'o espe'ificidad. ¿Ño íencis un notable ejemplo de 
Olí otra enfermedad cereal, en cl ergotismo?

compañero, dejaos llevar j)or buen camino, 
f'os á  ̂ resorv a mi esperimento, inducid á mis adversa- 

unan á vos ¡¡ara pedir su institución ó plantca- 
'iíir..')' ‘̂ “^'^luiera que sea el resultado, iré á Reimsád¿»ros 
“^ a d é m a n o s .
_ vuestro, etc. — CostALLAT. fSe coni.nunrá.)

orgiillf) nacional, si Sfl quiere, y sobre todo, In justa 
■ '* líf h  „ ,9®''icrecen los re8¡)0í.ablcs práclicos españoles que hau cscnio 
;m'.9 Pfofcsorn '^ucsiino, nos obli¿a ú manifestar que no creemos que

Par» incurrido eu el error que suponen las palabras del
* “‘Esotros respetable Sr. C o s t a u a T . (L. II.)

SECCIOiV PRÁCTICA.

CLINICA MEDICA
DEL

D O C T O R  O .  T .  S A K T C K O .

PRIMER GRUPO.
m

FlEfinES SINOCALES Ó VASCUI.ARE«,

(ConlinuaciOQ.)

F iebre gástrica biliosa. Alumno observador, D. Justo 
Sánchez Moreno,

Valentin Moreno, toledano, connaturalizado en Madrid, de 
40 años de edad, de temperamento sanguiiieo-nervioso, 
casado, de buena salud habitual, arreglado en sus costumbres 
y trabajador del campo, enfermó el 11 de enero de 1838, á 
consecuencia de un esceso en la comida y en el uso de aguar­
diente, sintiendo sintomas febriles, vómitos y dolores cólicos. 
Continuó el mal su evolución en los dos dias sucesivos sin 
plan curativo alguno, hasla el dia 13 en que ingresó el pa­
ciente en la clínica, presentándolos síntomas que á conti­
nuación se espresan:

Exámen actual. Decúbito indiferente que comliiaba el 
enfermo con torpeza, abatimiento de semblante, color sub- 
iclérico de la piel y de las conjuntivas, con encendimiento de 
las mejillas; cefaláigia general gravativa, insomnio, aturdi­
miento y quebrantamiento de fuerzas; pulso frecuente y 
blando, calor aumentado y acre, orinas rojizo-oscuras y 
turbias; anorexia, sed, amargor de boca, lengua cubierta de 
una capa pegajosa y seca en el centro, vómitos biliosos de 
color amarillento, dolor lento que aumentaba á la presión en 
el opigáslrio y región umbilical, astricción de vientre; 
IGS seca.

Prescripción. Dieta do sustancia de arroz; limonada gomosa 
para bebida usual; veinticuatro sanguijuelas entre el epigas­
trio y ombligo, cataplasma emoliente después; enema emo­
liente de cuatro onzas cada seis horas; sinapismos bajos por 
la tarde, aplicados por un cuarto de hora.

Por la tarde, recargo; pero había disminuido cl dolor 
epigástrico.

Prescripción. Dos docenas de sanguijuelas á las regiones 
mastoideas.

Diario de observación. Dia iQ, quinto de enfermedad. Re­
misión de tos síntomas. El mismo plan.

Dias 17 y 18, seslo y sétimo de enfermedad. La remisión 
conlinúa.

En los dias sucesivos siguió e! alivio, presentándose una 
pequeña exacerbación cl 21, décimo de enfermedad.

Al siguiente se prescribió media libra de tisana laxante 
de nuestra farmacopea, para lomar en dos veces; la cual pro­
dujo el efecto deseado.

El enfermo convaleció brevemente.
F iebre catarr.al- gástrica. Alumno observador, D. Pablo 

Pardo y Larrondo.
N. N., de 17 años de edad, natural de Torrejon de Ardoz, 

provincia de Madrid, de temperamento sanguineo-nervioso, 
trabajador del campo, arreglado «n sus costumbres y de buena 
salud habiliial, bailándose ya constipado y á causa de un en- 
friamieq/o que esperimento. so simio enfermo hacía cuatro 
ó cinco dias con síntomas febriles; hasla que, no pudiendo 
continuar en su trabajo, se vió precisado á entrar en el hos­
pital, desde cuyo estableeiaiiculo fué trasladado á la clínica 
cl dia 11 de diciembre de 1838 ,’ preseulando los sinlomas 
siguientes:

E.cámen actual. Decúbito indiferente, abatimiento de sem­
blante, color pálido y llacidez de carnes; cefalalgia general 
gravativa, más aguda en las regiones temporales; insomnio, 
sordera, zumbido do oidos, quebrantamiento de cuerpo muy 
considerable; pulso frecuente (120 pulsaciones ai minuto) y 
medianamente desenvuelto, calor aumentado; orina abimdan- 
lo, lúrliia y escretada con ardor; cmpañamiciilo do dientes, 
secura y suciedad de labios, lengua cubiq^ta do una capa 
blanquinoso-ccnicicnla y húmeda, con una faja central oscura 
y seca; sed, anorexia, dolor á la presión en la región umbili­
cal, meteorismo, aslriecion de vienlre; respiración anhelosa, 
tos húmeda con e.spectoracion sero-mucosa y espumosa.

Prescripción. Dieta de sustancia de arroz; cocimiento de 
cebada y flor de malva para bebida usual; enema emoliente
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de cuatro onzas cada ocho horas, sinapismos bajos por la tarde.
Por !a [arde, recargo.
Diario de obsermcion. Dia 12, segundo de observación, no 

sabiéndose lijamente á cuál correspondía de la enfermedad, 
tlonlinúa el mismo estado, liabiéudose presentado delirio por 
la noche.

Prescripción. De limonada laxante de tarlralo de sosa, una 
libra, para tomar en dos vece.i con intervalo de una hora; 
embrocaciones de éter acético al vientre y cataplasma emo­
liente después.

Por la. tarde fué menor el recargo.
Dia 13, tercero de observación, llemision do los síntomas: el 

color déla lengua se ha uniformado; el número de pulsacio­
nes lia bajado á 90; ha habido tres deposiciones ventrales.

Prescripción. De cocimiento do cebada perlada, libra y 
media; de .bicarbonato de sosa, media dracma: disuélvase y 
añádase onza y media de jarabe de altea para tomar por sestas 
partes nadaseis horas.

Por la tarde, menor recargo.
lün los tres dias siguientes conlfhuó la remisión indicada, 

presentándose en la noche del último uii sudor general y 
copioso que duró sobre cuatro horas.

La declinación fué desde entonces más rápida, entrando el 
enfermo en una convalecencia franca.

l’uiBRE cisTiiicA cATARi\A[. Aluoino obscrvador, D. Manuel 
López Laza.

Domingo Gallo, asturiano, no aclimatado aun en Madrid, 
de 20 años de edad, de temperamento linfático, de salud 
regular, arreglado en sus costumbres y dedicado al servicio 
de una carbonería, sin causa especial se sintió enfermo el 13 
de noviembre de 1839, con sírrlomas generales febriles; y 
continuando el mal su evolución en los dias sucesivos, sin otro 
iralamiento que la infusión de flor de malva y el uso del sul­
fato de magnesia que tomó el enfermo sin consejo y le pro­
dujo algunas evacuaciones ventrales, ingresó en la clínica el 
dia 22 , con los sinlomas (pie á continuación se espresan:

Examen actual. Decúbito indiferente , encendimiento do 
cara, ojos brillantes; cefalalgia frontal, insomnio, mareos 
al levantarse, quebrantamiento de cuerpo; pulso frecuente 
(9) pulsaciones al minuto), dilatado y blando; calor aumen­
tado, orina escasa, encendida y lúrbia, escretada con ardor; 
los por golpes con especloracion mucosa; sensación doloroso 
sub-esternal; anorexia, sed, lengua cubierta de una capa 
hlanquecino-amarillenta, escepto en la parte anterior que 
aparecía seca y rojiza; dolor a la presión en el epigáslrio, 
diarrea de materiales sero-macosos.

Pres-ripcion. Dieta de sustancia de arroz: cocimiento de 
cebada y inalvabisco para bebida usual; dos docenas de sangui­
juelas á la región epigástrica; cataplasma emoliente al vientre.

Por la larde, recargo.
• Diario de observación. Dia 23 , décimo de enfermedad. El 

mismo estado, pero con la desaparición do la diarrea. Por la 
larde, recargo.

Dia 21, undécimo de enfermedad. No aparece cambio nota­
ble. Por la tarde hubo recargo, que fué seguido de un sudor 
abundantísimo.

Desde el dia inmediato la declinación se marcó de un modo 
muy notable, presentándose las orinas abundantes y sedi­
mentosas.

Continuando, sin embargo, los síntomas bronquiales, se 
prescribieron los polvos de Dúwer á dósis de medio escrúpulo 
en cuatro onzas de infusión sudorífica por la noche, y el enfer­
mo se restableció completamente en pocos dias. ♦

fSe continuará.)

RECOPILACION FARM ACÉUT ICA .

Periódico de M e d ic in a  , CÁrujia y  F a rm a c ia  se titula El 
Siui.o xMéo ic o , y se tituló asimismo el B o le lin  su ascen­
diente, mas forzoso es confesar que, como escrito casi esclu- 
sivamente por médicos, no ha tenido hasta el dia de farma­
céutico lodo lo que conviene teuga para interesar á los pro­
fesores de csla^ciencia. Por otra parte, nuestro colega el 
R e s ta u r a d o r  F a rm a c é u tic o , con quien nos liallaraos muy de 
acuerdo en lo concerniente á la profesión, ha satisfecho 
bastante bien, y si^iie satisfaciendo, las necesidades de los 
farmacéuticos españoles.

Sin embargo, ¿hemos de dejar sin la jusliflcacion debida

una parte muy esencial del título que nuestro peí 
lleva? ¿Hemos de renunciar á tratar en éi asuntos de farnu-l 
c ia , después de haber cabido al D o le tin  la honra desere 
primer periódico que se ocupó de esta importante cienca 
auxiliar y hermana de la medicina? No está bien que ab̂ l 
quenios por completo el derecho que nos dá una anlifu 
posesión, y que rompamos con nuestras manos propiasiml 
parte esencial del lema escrito eu nuestra bandera. I

Mejor es adoptar el término medio razonable que perisl 
lo especial de nuestros estudios y conocimientos. CokI 
médicos, no podemos ni debemos ventilar cuestiones ti 
farmacia práctica que no están á nuestros alcances; peroil 
podemos tratar los asuntos profesionales y recapilubil 
siquiera una vez al m es, ordenada y metódicaniente, bí| 
novedades , los adelantamientos , las invenciones 
ofrezca el campo de la farmacia. Una R e c o p ila c m  far»j 
céu tica  mensual, análoga á las R e v is ta s  m éd ica s  que val 
nios publicando, n a c io n a l y  e s í r a n je r a ,  puede ser, siodiiál 
alguna, de. utilidad grandísima para nuestros conipañeroslíl 
profesores de farmacia. Y esto, sin embargo de ocupawj 
algo más que hasta aquí de las graves cuestiones profeá-l 
nales que se agitan, y de comprender en la sección «Prniil 
m é d ic a s  loque hallemos digno de darse á conocer e[!*| 
periódicos nacionales y eslranjeros.

Vamos a dar principio á nuestra tarea;

POLVOS DESINFECTANTES.

Es muy defectuosa la fórmula de polvo desiníeclí*! 
presentada á la Academia de Ciencias de París por el 
drático Veipcau en julio de 1859, dependiendo su mcoii«'l 
niente principal de la consistencia casi petrosa queadquí'l 
cuando el producto se mezcla con agua ó con los dileretfj 
líquidos normales ó patológicos procedentes de la econo»| 
Para comprender esto basta tener presente que se conip*|l 
dicho polvo de yeso anhidro y de coaltar, en la proporekc*! 
dos á tres por ciento. E i'S r. Parisel, que escribí ^1 
buenos artículos de R e v is ta  fa r m a c é u tic a  en el ÍI/ohíW ^I 
S c ie n c e s ,  penetrado de este defecto ha procuradopw*''j 
cionar el polvo, ensayando para ello primeramente 
polvos vejelales que no dieron el resultado apetecido, yre Î 
riendo después con mejor fortuna al veso hidratado 
del anhidro empleado al principio. Asi se evita lacob^ 
que este último adquiere. Mézclanse al efecto dos parlí-il 
yeso hidratado con una de yeso anhidro, y se obtiene 
k e rlc  un producto, al cuaf dá el yeso anhidro la propi^l 
absorbente, mientras el hidratado le priva de la prop*̂ l 
de formar un cuerpo que se endurece. De esta manera ■'I 
sencilla queda resuello según el Sr. Parisel el 
conservar al polvo coaltado sus propiedades meuicinal^l 
propiedad desinfectante y su propiedad absorbente, 
guiendo de paso que no tome mucha consistencia. * 
polvo, según el Dr. Devergie, que en el hospital aeJJI 
Luis ha tratado con buen éxito diferentes cnfermcdad^l 
la piel empleando las preparaciones coaltadas, es preterí 
á los líquidos y las pomadas.

Bueno es advertir que resulta de diversos csperini 
recientes que el percloruro de hierro y el iodo son, 
coaltar, no solamente unos tópicos que pueden u?3i^l 
casos determinados, sino unos desinfectantes bas^l 
poderosos. Nada perderá la práctica quirúrjica eu * 
las fórmulas de las siguientes preparaciones:

P o tro s  desia fectan tes.

Vffcicuío.

Yeso bidralado........................................  2 Tolúmei’®*'
Yeso anhidro...........................................  l

Potros eoaUados.

Yeso...........................................................  lOO
Coaltar.......................................................  1 á 8

Polvos con perc loruro  de hierro,
Yeso...........................................................  100
Percloruro de hierro...........................  10

Yeso
TÍDtl

También es 
ti percloruro d

A pelicio! 
ban inipuesi 
religiosas dt 
Puy, por h¡ 
firraacia qu 
leyes sieinpi 
eatre nosoti 
ler UQ verdE
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Teso............................................... ...  400 volúmenes.
Tiolura de iodo.......................................  10

Timbien es el licopodio un buen vehículo mezclado con el coaltar ó 
■Iptrcloruro do hierro en la proporción de 1 ú 4 por 100.

PENA BIEN APLICADA.
A petición de los farmacéuticos de Morbilian (Francia), 

han impuesto los tribunales multas é indemnizaciones á las 
religiosas de Gayclle, de la Uongérc y de Saint-Gérard-le- 
Puy, por haber espeodido medicamentos en las oficinas de 
farmacia que tenían.—Allí, por lo menos, se cumplen las 
leyes siempre que hay quien reclame á los tribunales; pero 
entre nosotros, aunque las leyes no escasean, ha llegado á 
ser un verdadero fenómeno el liecho de su aplicación.

Nl'EVA PREPARACION DE LOS ESTRACTOS FARMACÉCTICOS.
El Sr. Schanefféle, farmacéutico en el hospital militar de 

Tüloü, crée que el método de preparar los estrados deja 
algo que desear bajo el aspecto de la acción que infalible­
mente ejerce el aire sobre la naturaleza de los principios de 
nnestrado nue, en lo posible, debe ponerse á cubierto de 
leda causa uc alteraciones. Así es que cuando se observa 
íiue, en esta série de medicamentos, los hay de una acción 
terapéutica muy importante, ocurre á todo práctico el deseo 
de presentar en esta cuestión su contingente.

Por espacio de seis anos, dice, me he hallado en el caso 
de hacer sobre este asunto algunas investigaciones. El pro­
cedimiento que voy á indicar, aunque más largo que los 
efros, me parece tanto más preferible cuanto es más pracli- 
cible en todos los laboratorios de farmacia y dá un producto 
íie se acerca más á los elementos de la planta.

Eli vez de evaporar el líquido al aire libre y en baño de 
teíría, con el auxilio dg la agitación, me 'valgo de im 
alambique ordinario provisto de un recipiente florentino, ó á 

suya de una garrafa. Filtrado de antemano el líquido y 
f̂lido en el baño de maría del alambique se le destila, 

^párase, cuando es necesario, el aceite esencial y se 
disuelve el estrado en cantidad suficiente del agua que ha 
d̂ sliiado, Se filtra, luego se evapora por segunda vez en 
d̂so cerrado, basta la consistencia que se quiere, y se 

luade en fin el aceite esencial que se hubiere rccojido.— 
^estrados obtenidos de esta sue’'te son completamente 
wiubles y representan con mayor exactitud los principios 
d®‘'’ujetal de donde proceden.

«VEUtENCIAS sobre la PREPARACION DE LA MIEL ROSADA.
p ilé aquí las que presenta el Sr. Molier, farmacéutico de 
•J.te)encl llepertüire de Pharmacie, correspondiente á

procedimientos se siguen generalmente en la prepa- 
^ ‘Ott de la miel rosada, y los resultados de ambos dejan 
eOqiic desear. El del Codex priva á la miel rosada de una 

de su color y de su aroma, por una ebullición prolon- 
el recomendado en la Ofidna de Dorvault produce 

niicl rosada menos clara y más fácil de fermentar, sobre 
uiiando es difícil proporcionarse miel pura.

1 ’Suiente manera he conseguido una miel rosada 
color de sabor astringente y dotada de su olor y

í líilógramo de pélalos de rosas rojas se vierten
agua hirviendo; se dejan macerar por doce 

PqJ el líquido con espresion y so filtra.
V 5 ]. parte se toma el residuo de la primera operación 
liOfjj uc agua hirviendo; se deja macerar otras doce 

Pij’ ^  cuela con espresion y se filtra.
^̂ biien coladura se funden 6 kilogramos de miel

9^'idad; se cuece hasta que adquiere el líquido la 
ttii'u'jQ de i'^cabe espeso, despumando de cuando en 
ila n j’.y vuelve a su punto añadiendo en muchas veces

hirviendo la primera coladura, 
íiiélasn I r  ®^Purar la espuma después de cada adición, 

un por una lela de lana.

DJCDÍ*.

SOBRE LA NATURALEZA DEL OZONO.
Según los Sres. Andrews y L a it , la densidad del ozono 

es por lo menos 50 veces más considerable que la del oxí­
geno, y sus esperimentos más bien aumentan que disminu­
yen las dificultades que hay para delerminav la verdadera 
naturaleza del ozono. Efectivamente , para conciliar estos 
esperimentos con la hipótesis de una modificación allotrópi- 
c a , es necesario atribuir al ozono una densidad infinita­
mente superior á la de cualquier otro gas ó vapor, densidad 
que le aproximaría más á los sólidos y á los líquidos que á 
los gases. Por otra parte, parece difícil admitir que el ozono 
constituye á la temperatura ordinaria un cuerpo sólido ó 
líquido , cuyas partículas se hallasen suspendidas en el oxí­
geno y mezcladas con él en un estado de división eslrema. 
Porque no solamente pasa el ozono al través de tubos 
que contienen fragmentos de piedra pómez impregnados de 
ácido sulfúrico, sino que puede permanecer además muchas 
horas en estos tubos sin perder sus propiedades carac­
terísticas.

Puede estar formado el ozono con oxígeno puro y seco y 
en condiciones que escluyen la posibilidad de que encierre 
otra cosa que oxígeno ó sus elementos, si se llegara á 
demostrar que el oxígeno mismo es un cuerpo compuesto. 
Pero los autores suscitan, por últim o, precisamente la 
cuestión de saber si el oxígeno, cuando se convierte en 
ozono, espcrimenla una alteración más profunda que un 
simple cambio allolrópico; en una palabra, si no se ha 
descompuesto. Admiten que esta hipótesis esplicaria todos 
los fenómenos que se efectúan cuando se liaccn pasar des­
cargas eléctricas al través de! oxígeno, y advierten que 
en efecto las condiciones bajo las cuales se ha formado el 
ozono á espensas del oxígeno por la descarga eléctrica, son 
precisamente las que determinan la descomposición de los 
otros gases conocidos como compuestos. .

INFLUENCIA DEL COLOR DE LOS VASOS PARA LA CONSERVACION 
DE LOS MEDICAMENTOS.

El Sr. Dumay, farmacéutico en Laval, asegura que tiene 
muy poco de racional la costumbre de emplear frascos de 
vidrio azul para preservar las sustancias de la alteración de 
la Uiz, y dice que el vidrio de este color no tiene acción 
alguna sobre los rayos luminosos, ni preserva, por lo tanto, 
mejor las sustancias que el vidrio blanco. Se obtendría, 
al contrario, un resullado escelenle, reemplazando el 
vidrio azul por el rojo. Los cuerpos más impresionables no 
sufren cambio alguno cuando se Ies cubre con vidrio de este 
último color.

Sería igiialraciUc de desear que, partiendo de igual prin­
cipio , reemplazasen los farmacéuticos los frascos de vidrio 
blanco, ordinariamente usados en las boticas, por frascos 
rojos: asi evitarían el deterioro de muebas sustancias veje- 
talcs y minerales, del cual cita algunos ejemplos.

El polvo de guayaco toma un color verdoso.
El de sándalo se oscurece.
La materia colorante de la orcaneta se modifica profun­

damente.
Las flores y las hojas blanquean en general, y la benzi- 

n a , el aceite de petróleo, e tc ., amarillean.
Un crecido número de sales sufren también cambios.

uso DEL CLOROFORMO PARA MODIFICAR LOS SABORES.

Loemos en L'Umon PhanmcciUiqne la siguiente nota del 
Sr. Grave, que puede ser útil á médicos y farmacéuticos:

lié aquí una nueva projiiedad dcl cloroformo que la casua­
lidad me lia dado á conocer, y hasta el presente creo no ha 
sido mencionada por autor alguno.—Es la de quitar el 
amargor á las •sustancias amargas.

Mezclado el cloroformo en ciertas proporciones con la 
tintura de aloes, la genciana y el sulfato de quinina suspen­
dido en agua, les priva coniVctamcntc del sabor amargo.

A otros dejo el cuidado y el honor de observar si priva á 
estas sustancias de sus propiedades en lodo ó en parle.
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CLORATO DE POTASA CONTRA EL MAL OLOR DEL ALIENTO.

Muchas personas se quejan de que les huele^ mal el 
aliento, aun cuando no tengan diente alguno dañado, ni 
escaseen la limpieza de la boca, ni haya el menor padeci­
miento en las encías ó la mucosa bucal. En tales casos 
procede el mal olor de los pulmones ó del estómago, pero 
nueve veces entre diez tiene en este último su origen. Hé 
ní{uí, para tales casos, un remedio sencillo, pronto y 
seguro.

Tres horas después de la comida se toma una cucliaradila 
de la siguiente pocion:

Clorato de potasa................ .... 6 gramos [draema y media.)
Agua azucarada.................... .... 120 —  (cuatro onzas.)

Al mismo tiempo debe enjuagarse la boca con esta 
solución.

Mendez A lvaro.

PRENSA MÉDICA.
E ST R A N JE R A .

D e l  u s o  é  im p o r t a n c i a  d e  l a  d ig 'U a l y  d e  s u s  d iv e r s a s  
p r e p a r a c i o n e s  e n  e l  t r a t a m i e n t o  d e  l a s  a f e c c i o n e s  

o r g fá u ic a s  d c l  c o r a z ó n .

El interés que, en nuestro concepto, tiene el siguiente 
arUcnlo, publicado por el Hr. R . P fafk en el BuUetin de thera- 
peutifíue, nos mueve á trasladarle integro.

La digital, dice el autor, pertenece ciertamente á la clase 
de los medicamentos narcótico-acres; pero es sobro lodo un 
medicamento que posee una individualidad propia y una acti­
vidad verdaderamente particular. Conteniendo dos principios 
medicinales, la digilalina y la skaptina, debe poseer dos 
acciones diferentes, cada una de las cuales se mueve en una 
esfera determinada.

La (ligitalina ejerce su inQuencia sobre el sistema nervioso 
del órgano central de la circulación, cuya actividad patoló­
gicamente aumentada disminuye, asi como la del sistema arte­
ria!. El médico debe, pues, antes de hacer uso de la digital, 
dirijirse la siguiente pregunta: ¿Cuál es la condición prefe­
rible para el enfermo? ¿Es la aceleración morbosa ó la pará­
lisis parcial de la actividad del corazón? Por lo demís la 
acción moderadora ejercida por la digital sobre el pulso, no es 
constante ni mucho menos; ciertos organismos delicados y 
sensibles manilicslan, por el contrario, bajo la influencia de la 
digital, una escilacion particular de la actividad circulatoria.

l a  acción atribuida a la skaptina, que se ejerce sobre ia 
actividad de los vasos absorbentes venosos y linfáticos, es 
mucho más segura. Por esta acción se esplica la acción diu­
rética de este medicamento que algunos autores han conside­
rado como particular en ella, al paso que solo se manifiesta 
en tanto cuanto la reabsorción ha sido aumentada por la digi­
tal. El primer efecto de esta cuando so administra á indivi­
duos sanos es efectivamente por lo común una disminución en 
la cantidad de las orinas y en la secreción de las mucosas.

Si se somete á un exámon más minucioso la influencia 
ejercida por la digital sobre el corazón, se pregunta si la 
acción depresiva y paralizadora de la actividad cardiaca es 
un fenómeno primitivo ó secundario. Numerosos ensayos 
hechos por el Sr. Pfaff le han convencido de que dosis eleva­
das do digital producen una esciUicion más ó menos viva de 
la actividad del corazón v que, si después del uso de pequeñas 
dosis, la acción depresiva se maniliesia al cabo de veinticuatro 
' cuarenta v ocho horas, v otras veres después de algunos
dias, no es oslo una razón para considerar como primitivos los 
fenómenos de depresión.

En cuanto Á la duración de este primer período ó periodo 
de aceleración de la actividad del corazón, esto depende prin­
cipalmente de la dosis. Las grandes dosis producen ordina­
riamente una aceleración más importante, pero que dura menos 
tiempo y va seguida de una iL'nlilud más- prolongada en 
Jos latidos del corazón. Por consiguiente hay verdaderas ven­
tajas en emplearlas en los casos de enfermedades de las vál- 
Auias ó de los orificios, en los que el estado de integridad de 
los pulmones, del tubo digestivo, de! sistema linfático y de los 
riñones, no escita temor alguno rclaliyamenlc á Inacción pri­
mitiva de este medio. Según las investigaciones del Sr. P fa ff ,

la duración de este primer periodo varía entre diez y seis 
horas Y siete dias. La apreciación de esta duración es deis
mas importantes para el práctico. La disminución de la íre 
cuencla del pulso, que debe buscarse solo en las enfermedades 
del corazón, se produce, en efecto, de una manera rápida en 
diez y seis ó treinta y seis horas por ejemplo, á partir de Ij 
administración de las primeras dosis. Puede uno prometerse 
de este medio los mejores efectos, y si no obtener la caracioi 
de la enfermedad orgánica, proporcionar á los enfermosm 
gran alivio por cierto tiempo. En lodos los casos de enferme­
dad del corazón, por el contrario, en los cuales la acción a«- 
Icratriz de la digital se prolonga tres ó cuatro dias y más, es 
preciso desechar de una manera absoluta el uso proloogads 
del medicamento.

né  aquí, por lo demás, el conjunto do reglas que, sê ua el 
Sr. P f .vff , deben presidir á la administración de la digitalei 
las enfermedades uel corazón:

La digital no debe administrarse á dosis creciente, sino ma; 
bien á dosis decreciente.

Es preciso disminuir la dosis desdo el momento en que 1» 
acción paralizante se deja sentir en el corazón y el sisteui 
arterial.

El uso de la digital no debe prolongarse, bajo caalquw 
forma que sea, más de seis á ocho dias. Si después de «k 
dias de su uso no se han obtenido aún los resultados de âd» 
es preciso recurrir á la escila ó al cólchico. Estos dos úKíbik 
medios ejercen también una acción calmante sobre la ad'- 
vidad del corazón, y si después de haberlos empicado« 
recurre de nuevo á la digital, los síntomas medicinales« 
manifiestan más pronto y se prolongan más tiempo. ,

En los sugelos tórpidos es conveniente hacer precfyM-i 
administración de la digital de una especie de cura prévia p« 
medio de la escila y el cólchico.

En el mayor número de casos es ventajoso, para ev il^  
desagradables perturbaciones producidas por la digital sowf 
los m’ganos digestivos, asociarla con aromáticos, estrac» 
amargos ó tónicos.

En las personas de edad es preferible asociarla á la qaî  
los tuberculosos la digital debe asociarse alópioica*En

bidroémicos á la potasa y al acetato de amoniaco, á la 
gala, á la escila, al rob de enebro, etc.; en los pletóricof»; 
crémor de tártaro, á la magnesia, al sulfato de 
nitro; en los anémicos al estrado y á la Untura de malaw* 
hierro.

Haciendo seguir el uso de la digital de la adminislracioD* 
arsénico se suele conseguir atenuar coiisiderablcuieDíe ^ 
efectos cianólicos de las enfermedades del corazón.
E s t l r p a e i o n  d e  a n  tu m o r  d e  l a  ó r b i t a  c o n

d c ig - lo b o  d c l  o jo ;  p o r  e l  D r .  Z e b e u d e r .

Trátase de una mujer de años, habitante del 
UG padecía una exofialmía del ojo izquierdo con desviâ  

del globo hacia arriba, determinada por un tumor voUin"“j 
t e l a  órbita. La córnea presentaba una obniibiiacion cen’  ̂
el ojo se había vuelto hiperpresbiope á consecuencia®  ̂
presión ejercida por el tumor. La estirpacion de csia • 
practicó de la manera siguiente: _ . ¡̂1;

Una primera incisión horizontal, que partía 
paipcbral estenio y tenia de tres á cuatro pulgadas d® 

ó la abertura de los párpados. Estos fueronnrolongo lu aueriuia ue lus puipuuus. lisios luotu** ,,/|(|íi 
iiortcmenle apartados por ayudantes; de esta snertep^j 
inerador penetrar en la cavidad orbitaria y desprcii^,:.operador penetrar
liimor, el'cual no opuso resistencia sino cerca de
dura esfeno-maxilar y 
grande ala de! esfenoides

y cerca de la superficie nrhilar^ ®̂̂^
..V,. ____iides. La poca consistencia den ^

que se deshacía entre los dedos, facilitó sn eslraccio»- |¡
tniido ql tumor no se trató de reducir el globo
ca\ idaírorbilaria se llenó de h ila s  con precaución y “W i,.
se aplicó im vendaje compresivo, que se nejo 
cuatro horas antes de renovarle. Algunos puntos so'P'- (¡¡

precaución y 
3 dejó '.ho,--

r  (l6de la pared orbitaria fueron caiiterizados'por 
pasta do cloruro de zinc, eslnndida en liras de C|i y- 
suerte que el globo ocular quedó protejido por las ‘yjiifí 
la cara esterna de las liras, desprovista de cáustico-^y^ií 
pudo ser separada al cuarto día, aunque con algún 
continuóse con la cura primitiva.

El bulbo se colocó otra vez por sí mismo cn iau 
cabo de tres semanas e stab a  casi coniplelameiite r j,f¡r 
La Obnubilación de la córnea desapareció; la pup'*®,’ pero** 
cipio muy dilatada ó inmóvil, recobro su moviliuau, k 
volvió del lodo á su diámetro normal. .

El tumor estirpado pesaba unas cinco  dracmas,
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uenera como dos veces y media el del bulbo. .Esteriormonle 
Mreaia glanduloso; su consistencia aumentaba de la circuu- 
ffrenciaal centro, en el cual era casi cartilaginosa. Las capas 
tslcrnas estaban compuestas de núcleos ovales, las internas 
íormadas por fibras de núcleo y de células fusiformes, que 
leodian á trasformarse en fibras.

Después déla completa curación quedó cierta insuficiencia 
deaccion de los músculos rectos interno, esterno y superior: 
el recio inferior permaneció normal; el estado de los músculos 
tiblicuos no pudo determinarse con claridad. La vista en el ojo 
ojierado fue eonslantemente mejorando después de la eslrac- 
ciondel tumor: la enferma leyó el núm. \ (Jel libro de Jaegeu 
por medio de cristales del núm. 4, al paso que antes no lela 
coa los mismos cristales sino el núm. 6.

(Archiv. für ophlhalm.)
T r a t a m i e n t o  d e  l a  d ia b e t e s .

Después de haber puesto en práctica el tratamiento de 
JoicnAriDAT en dos casos muy notables de diabetes, el señor 
pOEssde Cbarleroi (Bélgica), no solo crée que clebc renunciar 
J«|e Iralamiento. sino que ha llegado á poner on duda su 
íncacia y utilidad. El Sr. Boochardat ha establecido como 
primera regla en el tratamiento de la glicosuria la supresión 
0 81 menos la gran disminución de los alimentos fecuVntos. 
roes bien, este precepto pone á los enfermos en grandes difi- 
Mades, y no obstante la sustitución del pan de gluten, 
pocos hay que puedan soportar este régimen. Por lo demás, 
noque mas importante es, el Sr. Boe.is ha publicado en la 
"f«« medícale belge los siguientes resultados de sus obser- 
''iciones:

la diabetes sacarina la economía espele cierta 
«oiidad de azúcar que puede ser dosificada por el análisis de

Mas la cantidad de azúcar eliminada no está en pro- 
Wion con la cantidad de materia sacarina introducida en el 
fcümago,
J '  Si el enfermo de diabetes toma poco azúcar ó fécula 
“ SUS alimentos, la organización padece á consecuencia de 

se debilita rápidamente sin que la cantidad pronor- 
To g'itcosa sufra disminución notable. • 
rií-ji' cuando sometido á un régimen
conv« ■ azoadas, el enfermo hace también uso de

cantidades de fécula, goma y azúcar, su estado 
Sin. sostiene mucho mejor, sin que la glucosa tenga 
“*“0Qio considerable en su cantidad proporcional.

^ ■ 'a tau iien to  d e  l a  o t i t i s  a ^ a d a  e n  s o  p r i n c i p io .

remedios, dice el Sr. E«. Duvai-, se han indi- 
combatir esta afección. En mi infancia y después 

ucísinn n que luchar contra los intensos dolores que 
Recientemente hallábame vivamente atormentado 

l(iiJf.cuando, después de haber ensayado inútilmente lodos 
l ĵ preconizados en tales circunstancias, me ocurrió la 

“cemplear la mezcla siguiente:
báodano de Sydenham. . . , _____
Lloroformo..............................| aa 1 gramo.

La!JH'̂ *̂'cacion me probó á las mil maravillas.
consiste en empapar en la mezcla una bolita de 

5)ii(li,p^c,.s? esprime un poco antes de introducirla en el 
U ’ aplicando encima otra bolita de hila seca,
f̂rio sensación que este tópico causa es una sensación 

íeiq„i r 'c g a a la  que produciría un pedazo de hielo; síguese 
¿n i I ^uormcciiniento del mal y luego un dolor vago, 

Creo «o - sueño reparador,
fiiiiloio, [ á mis compañeros, añade el Sr. Düvai,, indi- 
‘̂' ĉirninJl lan elicáz como sencillo de hacer cesar 

‘‘“onios, algunas veces atroces.
{La médecine contemporaine.) 

jj I ’’® **o«clon a r t i f i c i a l  d e  a g -n a s  fe r r a g ^ In o s a s .

^cienc. me'd. et p/¿a7'ffl, tomamos las siguientes

aguas ferruginosas naturales contienen al 
u n  carbonato ferroso correspon-

lia granos) por litro. Va, sin embargo,
ella hinr ''P aguacualro veces más cargada, ponien- 

hn'̂ ’̂'l>ónif‘n ^ csponiéiidüla á una corriente de
*A ¡''"lióse fin 1 • aumenta también la proporción

 ̂®etai se n- ^7® reducido por el hidrógeno. En este esla- 
e utsuclve rápidamente en el agua acidulada por

el ácido carbónico; el litro de agua ferruginosa conüene 
entonces 7 decigramos de hierro carbonatado.

La facultad disolvente se aumenta por la presión y dismí-* 
nuye por la presencia, en el agua, de carlwnalos alcalinos.

Por la Prensa medica, E. Gástelo Skrua.

PARTE OFICIAL.

M IN IST ER IO  DE LA GOBERNACION.
Beneficencia y Sanidad.—Negociado 3.® (I)

El Excrao. Sr. Ministro de la Gobernación, con fecha 20 del 
pasado, me comunica la real orden que sigue:

«El Consejo de Sanidad ha espuesto á este Ministerio en 2C 
de junio último lo siguiente:

«En sesión de ayer aprobó este Consejo el dictámen de su 
Sección primera que á continuación se inserta:

Habiendo llamado la atención do la Audiencia territorial de 
Madrid la premura y circunstancias con que se efectuó el 
embalsamamiento de doña Patrocinio Mateos y Metido, ocurrido 
en la calle (leí Leonel 9 de noviembre de 1859, ordenó la remi­
sión de icslimonio al Gobierno de provincia para que pudiera 
ser apreciada la conducta de los facultativos q(re embalsama­
ron el referido cadáver.

El Gobernador pasó el espediente á iuforme de la Junta 
provincial de Sanidad, cuya corporación le evacuó manifes­
tando que no hallaba en la conducta de los cilados profe­
sores nada que no fuera ajustado, y proponiendo ciertas 
reglas para la ejecución de los embalsamamientos ; pero 
advirUeiido al Gobernador que tales medidas deben ser objeto 
de una soberana disposición general, en que se eslablezca el 
orden más conveniente respecto á embalsamamientos, elevó 
el espediente al Gobierno.

La Dirección general de Beneficencia y Sanidad le ha remi- 
li(lo, en fin, al Consejo en 16 de abril último, para que se sirva 
informar sobre el asunto lo que se le ofrezca y parezca.

Aun cuando esta Sección ha comenzado á ocuparse en redac­
tar un Reglamento que abrace todo lo relativo á cadáveres, su 
traslación y depósito, su enterramienlo y exhumación, cemen­
terios, etc., tan importante considera este asunto de los 
embalsamamientos, y tan completamente destituida de toda 
regla sq halla en este particular nuestra legislación, que juzga 
conveniente emitir desde luego el dictamen que al Consejo 
se le pide, proponiéndose ¡ntroducir oportunamente en aquel 
proyecto las disposiciones que el Gobierno se sirva adoptar 
en virtud de esta consulta.

Y no se ceñirá estrictamente la Sección al punto determi­
nado que la Dirección del ramo ha estimado consultarle, siao 
que propondrá de paso las precauciones que la Administración 
debe adoptar respecto á las autopsias, al modelamienlo del 
rostro y torso después de la muerte, y á cualquiera otra opera­
ción que pueda convertir en muerte verdadera y real una que 
lo sea tan solo aparente. La falta de reglas en negocio de 
tanto interés, no hay duda que puede ocasionar gravísimos y 
lamentables abusos, no ya tan solo favoreciendo el crimen u 
ocultando indiscretamente las huellas que facilitarían su 
persecución, sino permitiendo además fatales omisiones ó 
imprudencias.

El embalsamamiento, la momificación y la petrificación (que 
podrá muy bien intentarse con mejor ó peor resultado), requie­
ren por una parte, para ejecutarse, la más completa cerlidtim- 
bre de la muerte; y esta es en ocasiones dificilísima de alcanzar, 
aun para los más ilustrados y atentos profesores do medicina. 
Después, aun suponiendo trascurrido el tiempo que las leyes 
señalan para tener los cadáveres en depósito anIeS de darles 
sepultura, y bien comprobada la defunción, necesita la .Admi­
nistración completa garantía de (pie las suslaucias empleaiJas 
para el embalsamamiento , momificación, etc., no ayuclarán 
por ser desconocidas al ejecutarle, á ocultar un envenena- 
micnlo, imposibilitando por lo lanío su descubrimiento si el 
veneno hallado por el análisis en un cadáver fuese debido á 
una intoxicación criminal. De aquí resulta )a necesidad de 
que la Administración se rodee de oportunas precauciones 
para permitir el embalsamamiento de Jos cadáveres.

(1) Tomamos osla rpal rtrdpn, quí no carccoilr impnrtinda.'del VoUlin Ofleiaí 
do la proviuciade Ciiidad-Kcal, ndiu, 98, aunque nos esirafia do liiberla visto 
jniblicada en la Gacela, t m o  convendría para inleligencia de los que han de 
cumplirla.—Pespucs de compuesia ya. la hemos visto publicada por cl (iobcrnador 
de Madrid, en el üinrio Oficial de Artíos 6i¡ U  del corrieiu*.
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Completamente ocioso fuera detenerse en este sitio á mani­
festar con estension los inconvenientes de',las autopsias antici­
padas y hechas sin las debidas formalidades, ni como pudiera 
tornarse en muerte real la aparente, si para modelar el rostro 
de un supuesto cadáver, con cera, yeso ú otra materia, se le 
cubriese por completo, impidiendo la escasa y lánguida res­
piración que le resta. Al alcance se hallan todas estas cosas 
de cualquier persona de buen sentido.

En virtud de las breves consideraciones que acaba la Sec­
ción de emitir, y teniendo presente el informe de la Junta 
provincial de Sanidad de Madrid que va unido al espediente, 
es de diclámen que el Consejo se sirva consultar al Gobierno 
las siguientes reglas que deberán observarse para las autop­
sias que se ejecuten fuera de las Facultades de medicina y de 
los hospitales; para los embalsamamientos y cualesquiera 
otras operaciones dirijidas á conservar incorruptos los cadá­
veres, y para modelar, en fm, el rostro y torso de las personas 
que se tienen por difuntas:

1.  ̂ No se permite ejecutar, fuera do los hospitales y 
escuelas de medicina y cirujia, autopsia alguna ó apertura 
de cadáver hasta después do haber trascurrido veinticuatro 
horas desde que ocurrió la defunción.

Tampoco es lícito, hasta cumplirse el mismo plazo, hacer 
operación alguna de embalsamamiento, momificación, petrí- 
ficacion ú otra cualquiera que tenga por objeto dar una larga 
conservación á los cadáveres, si para ello se requiere atacar 
á la inlegridüdr de los tejidos orgánicos ó de los humores.

Queda prohibido asimismo, duranteel propio tiempo, mode­
lar el rostro, cuello y torso de los cadáveres por medio de cera, 
yeso ni otra materia alguna.

2. ® Para proceder a cualquiera de estas operaciones, se 
requiere; l.°, la petición por escrito de la familia del difunto, 
ó á lo menos del más cercano pariente; 2.'’, un certificado deí 
médico ó cirujano que le haya asistido durante su enfermedad 
última, en el cual deberá constar el nombre del difunto, su 
edad, estado, dolencia que causó la defunción, hora del falle­
cimiento y habitación en que ocurrió; 3.°, la asislehcia al acto 
del Subdelegado-médico de Sanidad, quien comprobará la. de­
función y autorizará la autopsia, embalsamamiento, etc., 
espresánclolo así al pié de la petición de los interesados.

3. “ Tanto las autopsias como todas las operaciones diri­
jidas á conservar los cadáveres, se ejecutarán esclusivameníc 
por profesores (lo medicina ó de cirujia, si l)ien podrán estos 
valerse como auxiliares de farmacéuticos destinados á pre­
parar los líquidos que en el embalsamamiento se empléen,ó 
de las personas que estimaren necesarias.

4. “ Se levantará en todos estos casos un acia, suscrita por 
el Subdelegado médico; por el profesor ó profesores que hayan 
ejecutado la autópsia, embalsamamiento ú operación desti­
nada á conservar el cadáver y por dos testigos, en la cual 
habrá de conslar, sobre lo mencionado en el certificado de 
defunción, la hora en que se ha operado,el procedimiento 
seguido para el embalsamamiento, momificación, ele., y la 
composición de los líquidos inyectados en el cadáver, ó em­
pleados de cualquier otro modo para conservarle.

u.“ El certificado de defunción y el acia á que se refiero 
la regla anterior serán remitidos con un oficio por el Subde­
legado de Sanidad al alcalde correspondiente, para su conoci­
miento y para que los mande archivar.

6.* Al Subdelegado de Sanidad satisfarán los interesados 
á lo menos 120 rs. en calidad de honorarios, y á los disec­
tores, embalsamaclores ó modeladores lo que tuvieren estipu­
lado ó proceda según la legislación ordinaria.»

Y Iiabiéndose dignado S. M. la Reina resolver de acuerdo 
con el diclámen preinserto, de su Real urden lo-comunico á 
V. S. para que sirva do regla general en lo sucesivo »

S A N ID A D  M IL IT A R .

REALES ÓRDENES.

2 agosto. Concediendo licencia para casarse al seguodo 
ayudante del cuerpo de Sanidail militar Ü. Cesáreo Fernandez 
y Fernandez.

Id. id. Disponiendo pase á continuar sus servicios al hos-

Silal militar de Lérida el primer ayudante médico D. Miguel 
ii lianas.
Id. id. Aprobando el nombramiento de médico auxiliar del 

hospital militar de Málaga á 1). Ramón ürdouez.
Id. id. Id. del regimiento de Luchana á I). Agustín Salva. 
Id. id. Id. del do lanceros do Montcsa á U. Máximo Ruiz. 
Id. id. Id. de la escuela de tiro del Pardo á D. Angel Pccul.

Id. id. Concediendo licencia al médico mayor D. Jw 
Camerino.

12 id. Suprimiendo el derecho de visita que por regla­
mento se exijia á todas las boticas de la isla de Cuba.

M O N T E - P I O  F A C U L T A T I V O .

ANUNCIOS DE ADMISION.

D.José Botella? Erades, profesor <le medicina, residenteenÂ pí, 
provincia de-Alicante, solicita ingresar en el Monle-pio. iS.t 

D. Pablo Samper, profesor de medicina, residente en Sabailfii. 
provincia de Barcelona, solicita ingresar en el Monte-pio. (?)

Ü. José Carboiiell y Soler, profesor de medicina, residente ei 
Barcelona , solicita ingresar en el Monle-pio. (I)

Lo que se anuncia en cumplimiento de lo prevenido en el 
del Reglamento, con el fin de que si algún socio tuviese que 
festnr alguna circunstancia que convenga saber para e! caso, se sim 
verificarlo reservadamente y por escrito á la secretaría general,sw 
en la calle de Sevilla, núm. 14, cuarto principal.

Madrid U  de agosto de 1861 .—El secretario general, Luts CoUim

AVISO.

Se recuerda á los sócios que el dia 31 del corriente 
pago ordinario del primer trimestre del segundo dividendo det 
actual. , jj,

Los sócios á quienes convenga hacer de una ve?, el de ios o» 
trimestres, pueden verificarlo en el actual.

Los sócios que se hallan en el plazo de espectacion deben ai»" 
en lodo este trimestre el plazo do cuota de entrada que les c« 
responde. , . - ,

Madrid 14 de agostode 1861.—El secretario general, L«is Ccím»

VARIEDADES.

LOS PARTIDOS MÉDICOS (C O T id o t lG  m e t U c h e )  EN ITALIA.
Terrible malestar aílije en España á las clases médiĉ  

todo por la falla de organización en que se halla la asisiea» 
facultativa de los pueblos y de los pobres, pero no corren 
verdad suerle mejor nuestros compañeros los médicos 
nos. Si el afan que tenemos aqui para mejorar de suerte 
incesante; si á medios y recursos distintos venimos ape 3 
(sobre todo desde que el cambio político ocurrido al 
último Rey, nos concedió una libertad de acción más ó 
ámplia y permitió presentarse el primero en el 
periodismo cienlifico á nuestro Boletín de Medicina), no 
escaseado tampoco nuestros hermanos de la otra 
esfuerzos, ni medios, ni incesantes clamores, á fin de a 
zar una organización que les ponga á cubierto de los ca 
chos, délas veleidades y de la vergonzosa servidumbre al 
les reducen los municipios. , j,,

Desgraciadamente allí (aunque no se ha 
absurdos y alguna vez lamentables estromos como 
de lo propio que en España: cada vez hay menos espera 
de alcanzar el bien por que so suspira. Al contrario, en 
de avanzar se retrocede en algunos de los países u,. 
dos recientemente al Piamonlc; por ejemplo, en
d i a ,  e n  la  E m i l i a  y  l a  T o s c a n a ,  d o n d e  lo s  p a r t i d o s  
h a b í a n  a l c a n z a d o  r e c i e n t c m e n l o  u n a  o r g a n iz a c i ó n   ̂
r i o r  a l  a b a n d o n o  e n  q u e  y a c í a n  e n  e l  P ia m o n lc .  * 
d e  23 d e  o c t u b r e  d e  1839 , i ' c l a l i v a  á  l a  a d m i n i s t r a d o  
v i n c i a l  y  c o m u n a l ,  c s l e n d i d a  á  e s o s  p a í s e s ,  h a  h e c h o  
s i b l e  ó  á  lo  m e n o s  d i f i c i l í s i m a  to d a  r e f o r m a .
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Véase aqui el principal inconveniente que en 
en España, ha de oponerse á cualquier arreglo de 
dos, encaminado al bien general y de paso al de núes • ^̂ ,̂1 
fesiones: los mejores intentos chocarán con la je)3'| 
vocada sin duda, de ámplia libertad cu que se qaier 
á los municipios. guê l

¿Quién se atreve en el dia ai siquiera á propon^
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«ojete á los ayuntamientos á ciertas reglas para el nombra- 
inieato (ie profesores; que se les grohiba despedirlos capri- 
cbflsamcnle, y que a estos se señalen dotaciones acomodadas 
il vecindario ó al número de pobres que lian de recibir 
5‘isleuciagratuita? ¿A qué cuerpos legislativos se acude 
con scraejaule demanda, que no rechacen el proyecto en 
aombre de una ¡dea de libertad que solo para los médicos 
¿frece el triste aspecto de inaguantable tiranía?
Lo que aconteció en nuestro pais en lS5í, cuando cayó 

ffluerlo al nacer el decreto de b de abril de aíjuel año, y en 
1355 al formarse la ley vigente de Sanidad, tememos mucho 
que suceda en adelante, mientras no penetre en todas las 
«teügencias y eche honda raíz en ellas el convencimiento 
ii que es forzoso, en una sociedad tal cual organizada, cer- 
cpnar algún tanto la libertad de los municipios para favorecer 
d procomún.
Pero no hemos llegado á esta época de madurez; están en 

ó S0 hallan todavía verdes y acerbos, los frutos que 
«utrande rendir a! cabo las ¡deas dominantes, y forzoso es 
J?uardar, en Italia como en España, á que alcancen comnleía 
ffladarez.
f-as sociedades de próCeccion y socorros miiluos, como la que 

«uaiiilo en Francia y va creciendo frondosa, liasta el punto 
que no hay ya rincón al cual no dé alguna de sus ramas 

wbra y frescura; la conducta digna de los profesores y su 
Ujración; la necesidad, en íiii, que los Gobiernos han de 

J5iü[iendü de sus servicios, principalmente en la asistencia 
‘•losmenesterosos, en la higiene y salubridad de los p^pblos; 
J  feciaraaciones razonadas, repetidas, insistentes, pero 
^mpre decorosas y legales, son los únicos medios que lene- 

a nuestra disposición, dignos, racionales, decentes,
J píos del ministerio que ejercemos, de la iluslracioo que 
J Porciona á la clase una larga carrera literaria y científica,
• jopersonas prudentes y bien educadas.

que hacen nuestros compañeros de Italia: se 
 ̂ sosegadamente en congresos, se ponen de acuerdo en 

lian do pedir al Gobierno y á la Representación nacio- 
iis'il *̂̂ *̂ *'*'' andando el tiempo sean oidas sus quejas, 
jrazoiies escuchadas, y den su diligencia y su discreción 
P apetecido.

contraproducente, es vano, es allamenle dañoso formar,
¡ inlenta, asociaciones clandestinas é ilegales, 
lagun Gobierno puede consentir, ni pueblo alguno tole- 

*̂ cion̂ '̂  ^®o‘’ada una clase que no puede ganar en CODSi- 

Îpre r ”- ventajas, sino rodeándose
esiigio que dan la buena educación, el saber, la digni-

'“®anidtd delicados sentimientos de

^^obras que ha de realizar el tiempo no juieden antici- 
llevarlas á cabo con la Icnlilud de aquel, 

^ inteligencia. De otra suerte, solo puede 
‘i^scrédilo, vergüenza y ruina.

son tan desdichados como
pero menos impacientes.

R. V. .

OE L'NA EEV EFICAZ PARA nEPRIMin EL EJERCICIO 
ILEGAL DE LA MEDICINA.

El Dr. I •
iiadirijido al Senado del vecino Imperio una

concebida en estos términos:

i,Miculo I «‘'^^•^.yentoso del año XI (li.spone:
¿ di» alirazar Ja profe.sion de médico,

se examinado y revaü-
•̂ fticuio «9 la presente ley.

lütlo individuo que ejerza la medicina ó la

cirujía, ó que practique el arle de los partos, sin diploma, 
cerUlicados o carias de recepción, será perseguido y conde­
nado a pagar una mulla pecuniaria para los hospicios.

Articulo 36. Este delito será denunciado á los tribunales 
üQ policía correccional por medio del comisario de Gobierno 
de los mismos.

La mulla podrá elevarse hasta 1,000 francos para los que 
tomen el Ululo ó ejerzan la profesión de doctor. A 500 francos 
para los que se califiquen de ofñcier de santé y visiten enfer­
mos en este concepto. A tOO francos para las mujeres que 
ejerzan ilicilamenle el arte de los parios.

La multa será doble en caso de reincidencia, y los delin­
cuentes podrán ser además condenados á prisión , que no 
escedera de seis meses.

En fin, una ley más reciente impone á los médicos que 
ejercen el pago de una patente.

Es bien claro que, con estas sabias precauciones, el legis­
lador ha (luerido juntamente testimoniar su alta solicitud por 
la salud de los ciudadanos y consagrar los derechos de lo  ̂
médicos legííimamenle autorizados.

Sí se rodea el ejercicio del arle de tales garantías; si se 
ha impuesto además, á los que quieren entregarse á él ia 
Obligación de una larga y onerosa carrera, de laboriosos v 
solidos estudios, la frecuentación á los anfiteatros de ana­
tomía , la asistencia asidua á los hospitales , exámenes 
numerosos, pruebas variadas, certificados de aptitud y un 
diploma j es porque se ha comprendido que habia el deber 
deprolejerla salud dolos ciudadanos contra los atentados 
y la osadía de la ignorancia, de la impostura y del charla­
tanismo , 1)0 menos que de garantir sus bienes contra el 
pillaje de los bribones y de defender su vida de los ataques 
de los malhechores. ^

Y sin embargo, con desprecio de estas leyes, y con des­
precio de las leyes más sagradas de la humanidad, legiones 
de charlatanes y de impostores de uno y otro sexo infestan 
las ciudades y los pueblos, ejercen á la luz del dia su culpable 
industria, se anuncian dcsvergonzadameiilc en Jas esquinas 
o en la cuarta página de los periódicos, engañan al pueblo, 
esplotan indignamente la credulidad de los enfermos, enve­
nenan la salud de los que pretenden curar, merman los dere­
chos de los verdaderos médicos y causan gran perjuicio á 
sus mas graves intereses.

Ahora bien , tal esceso de audácia proviene de que la 
penalidad actual, en esta materia, es tan ilusoria que casi 
equivale a la impunidad.

En efecto, la esperiencía de todos los dias demuestra que 
las precitadas disposiciones legales, á pesar de toda su sabi­
duría son insuficientes para reprimir tan punibles abusos y 
contener el contrabando médico, siempre hábil para desli­
zarse de las manos de la justicia á favor de mil disfraces.

Importa, pues, señores senadores, poner un freno á este 
desbordamiento de charlatanismo y reprimir el fraudulento 
comercio do los herbolarios, magnetizadores, sonámbulos 
medicastros, empiricos, algebristas, arregladores de hueso®’ 
enderezadores de enluerlos, curanderos, machos y hembras! 
doctores con enaguas, médicos sin diploma y prácticos sin
patente. Importa eslin 
cabeza á esta hidra ma 
ingeniosa para multip

?uir esta plaga social y cortar la última 
hecbora, tan pronta para renacer como 
icarso.

Al efecto, tengo el honor de dirijir al Senado la presente 
petición que está reducida :

A que so revisen los artículos 35 y 36 de la ley del 
19 de ventoso del año XI.

2.° A introducir en la legislación relativa á la represión 
del ejercicio ilegal de la medicina, á fin de hacerla más 
eíicáz, disposicione.s más severas, á propósito para amedren­
tar a los falsos médicos, para castigar, como se merece, su 
odiosa infamia, y colocarles, en fin, en la imposibilidad de 
entrar oii competencia ilícita con los verdaderos médicos v 
de continuar en una criminal iiuliistria que constituye á la 
vez una estafa, una impostura, un ultraje á la moral un 
alentado contra la humanidad, un peligro permanente para 
la salud pública, no menos que un ataque á Jos derechos v á 
los intereses do una ciase de ciudadanos sometidos á una 
patente y á obligaciones legales especiales.»

Hemos traducido esta notable esposicion del Sr. Linas, 
porque hemos visto en ella, perfectamente ¡nlerprelados. 
los sentimientos de la clase médica, victima en todas parles 
de la tolerancia y de la impunidad del charlatanismo.

IL
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acerca de la íoflueDcia que puede tener b  esencia de tiementioa sobre la 
salud de los pinlorcs]' las personas que habitan un cuarto recien pintado.

Con este título ha presentado el Sr. Leclaire á la Academia 
de Ciencias de París una Memoria, cuyo resúmen, según el 
análisis hecho por el Sr. Chevreu), es el siguiente:

El Sr. teclairc, después do haber hecho csperímentos con 
animales, que ha colocado en cajas de abeto de un metro 
cúbico de capacidad, cuyas ¡«redes interiores estaban pinta­
das , las unas con la pintura del blanco de plomo y las otras 
con la del de zinc, diluidas en esencia de Ircmcntioa, ha 
comprobado los l^echos siguientes:

1.® Los animales no han sufrido molestia alguna cuando 
en las cajas había una corriente de aire; 2.®, los animales han 
sufrido en las primeras doce horas cuando la corriente de 
aire se ha suprimido; pero en seguida se han restablecido 
gradualmente y ninguno ha sucumbido durante los cspcri- 
mentos; 3 / ,  ningún animal ha sufrido cuando la caja ha 
estado seca.

El Sr. Leclaire deduce que las emanaciones del aceite de 
Irementina que exhala la pintura de los aposentos donde 
existe una corriente de aire, no son peligrosas ni páralos 
pintores ni para las personas que habitan en ellos; y que 
luego que la pintura está seca no ofrece peligro alguno, aun 
cuando la corriente de aire se suprima.

Este profesor se ha asegurado de que los vapores que se 
desprenden de la pintura con esencia de trementina y de es­
pliego, ó con benzoina, son absorbidos por el agua destilada 
y dáii lugar á hermosas cristalizaciones. Ha comprobado, 
además, que el agua no absorbe nada cuando la pintura está 
seca, de donde se deduce que, puesto que el agua no absorbe 
los vapores cuando la pintura pierde su esencia, deja de ser 
peligrosa luego que está seca, según ha manifestado en su 
primera conclusión.

CENSO DE POBLACION DE LA PROVINCIA DE MADRID.

Debemos al presidente de la Junladel censo de la provincia 
de Madrid un ejemplar del resúmen general de habitantes do 
la misma, que ofrece, sin duda alguna, dalos muy curiosos.— 
Componen la provincia de Madrid 199 municipalidades; se 
han recojido en toda ella 110,475 cédulas, que contienen 
489,332 habitantes (solo en Madrid 298,426), es ú saber; 
253,969 varones y 235,363 hembras; de los primeros son 
casados 86,325 , viudos 12,613 y solteros 155,031, y de las 
segundas hay 81,024 casadas, 26,873 viudas y 127,466 solte­
ras.—Respecto á las edades merece notarse que tenemos en 
la provincia 5,366 personas de 71 á 80 años, y solo en la pobla­
ción de Madrid 2,987; 660 de 81 á 85, de las cuales residen 
en la capital 395; 251 de 86 á 90, 159 residentes en la Córte; 
61 de 91 á 95, 41 de Madrid; 34 de 96 á 100, 28 en la capital, 
y 8 de más de 100, existiendo 7 de ellos en Madrid. Resulta 
de esta estadística, que no escasean los longevos en la provin­
cia, y que su proporción en Madrid no deja de ser notable; 
pero (lespucs de lodo, por las condiciones de la población, 
originaria de todas las provincias del reino, compuesta de 
personas que han prolongado más ó menos en ella su residen­
cia, y de muchas muy bien acomodadas, que afluyen con el fm 
de pasar una vida cómoda en una edad más ó menos avanzada, 
es imposible deducir las legítimas condiciones de salubridad 
comparativas que Madrid reúne.

En el mencionado número de habitantes se comprenden 
22,996 que saben leer; 199,334 que saben escribir, y 207,002 
que no saben ni uno ni otro, comprendiendo en esto los dos 
sexos.—Tenemos 1,209 eclesiásticos; 11,759 empleados acti­

vos y 2,915 cesantes; 376 catedráticos y profesores; t,Sii 
abogados; la friolera de, 1,084 médicos y cirujanos (¡y 
dicen que escasean!); 300 boticarios; 417 veterinarios; l?Sir- 
quitecíos y maestros de obras (que son bien pocos compara 
dos con las profesiones médicas); 3,328 estudiantes de segun­
da enseñanza; 2,928 de estudios superiores; 806 de carren¡ 
especiales, etc.

Reducimos á lo espuesto nuestro estrado, por ser loque 
más importa saber á ia clase para quien escribimos.

DISPOSICION ACERTADA.
Damos cabida en otro paraje á una real órden espedida poi 

el ministerio de la Gobernación, aprobando un buen in te  
del Consejo de Sanidad, en el cual, conformándose esta corpo­
ración con la idea propuesta por la Junta provincial de Sani­
dad de Madrid, se sientan reglas, en nuestro concepto opor­
tunas, para ejecutar las autopsias, embalsamamientos y olm 
operaciones que requieren una seguridad prévia de la deftí- 
cion , y ciertos requisitos que no debe omitir la Adminisln* 
clon, por cuanto constituyen una importante garantía pw 
la vida y la salud de sus administrados.

De esta manera se libra también á los profesores de respĉ  
sabilidades que no necesitan lomar sobre sí.

Bien conocemos que la pérdida de veinticuatro horaspi9 
ejecutar un embalsamamiento, sobre todo en el verano,  ̂
bastante para hacerle imposible ó casi del lodo inútil. F *  
muclio que puede adelantar la putrefacción en esetiemi»- 
pero ¿qué daño grave ha de originarse por esto? Ciertamo»'* 
que no puede compararse el conjunto de tales inconveniea'* 
con el que ofrecerla un solo caso de autopsia ó de eiubalsao»' 
miento en persona que no estuviera realmente difunta 

Y nada queremos decir locante á la facilidad con qoe 
embalsamamientos pueden ayudar á dejar ocultos 
cuyo descubrimiento reclama una buena administraciOD 
justicia. ,

Echábanse de menos reglas á que atenerse en este p3 
cular, y ahora queda lleno ese vacío, que otros 
han anticipado por su parle á llenar.

CRONICA.
JE*tado aanitario de Miadrid, — I l i z o  ud

fuerte é intenso eii los üllirnos siele dias, que difícil es se rep 
io restante del eslió. Hubo dia en que el termómetro 
llegó i  marcar en la sombra y colocado al viento Este 
muchos en que estuvo á 31, y algunos, que fueron j ® ® .sea*® 
26 á 28. La atmósfera despejada, aunque al principio 
se la Yió anubarrada y como amenazando tormenta; el ^ ^ | í- 
en la sequedad y señalando idéntica presión atmosféricas 'jif< 
último setenario, igual ú lo que sucedió con los vientos r 
que fueron de los mismos cuadrantes. _ ^

Las enfermedades más comunes fueron las calenturas g»^ op­
ales cotidianas y tercianas, algunasbiliosas; las intermitentes cotidianas y tercianas, aig»'"*-' 

perniciosas; las irriiaciones de las membranas serosas  ̂
los cólicos por indigestión y las diarreas, varias de las 
el carácter disentérico. Hubo bastantes casos de anginas, [: 
pelas, de sarampión, de escarlata y viruelas: no 
dolores reumáticos v nerviosos, ni tampoco las oftalmías ' '  .¡jbK 

En cuanto^ -----á las enfermedades crónicas siguen su curso 
y si bien en algunos tísicos é hidrópicos y disentéricos. 
cias parece que se lian detenido en su rápida carrera,
esperanza á los desgraciados que las suman , en otros s eVperf̂  
al reves, han terminado rápidamente, cuando menos s ,̂ ‘ jo. 
debido sin duda á los caloras tan intensos que estamos si

Con»olétnonoa.—Y(% í |n c  l a  e l a s c  nipdlc®
por el sonrojo de la reprobación que sobre 1.a conducta ® p̂oj>̂  
lanzado recientemente una autoridad discreta, üi)laiHii Jíjp,f,|0 
por la inmensa mayoría de la clase misma, nos 
consuelo de que todos los periódicos médicos, de 

rado lerminanlemenle ely reputados, han censurado 
aquella condenación. No P' 
médico, en general ilustrado

delaquélla condenación. No podía esperarse otra cosa '
ado, juicioso, prudente ,
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BMÜos que en ocasiones oportunas deben emplearse para mejorar 
íiestado de la profesión, ;  siempre lleno de celo por su bien.
.Use espresa, sobre el asunto, el S e m a n a r io  M é d ic o  en un 

¡rticalo de su último núm ero:
cY aquí de paso se nos presenta la ocasión de consignar la ¡mpli- 

)(¡tj censura de un hecho que ha dado mucho que hablar á la prensa, 
ijcsia? oportunamente reprimido por la autoridad competente. Úna 
iMi/¡ihí/ir«í/n de individuos, que no otro nombre merece, iniciada 
it servida por un periódico de provincia, cayó en la aberración de 
lintentar colectiva y lumultuariamenie lo que ha de ser solo fruto 
lielconvencimiento individual y de la perseverancia; lodo le pare- 
rti,según dicen, bueno para sus lines al órgano de una congre- 
irjcionque, encaminada al triunfo de la libertad de los profesores, 
límperaba por atacar pública y cruelmente la de cuantos se sepa- 
lubaa de sus instrucciones ó no estaban con ellas acordes.»

eu8eiiaHz« . —Y a  te D e m o s  d is p u e s to  ̂  seg^uo
io5periódicos políticos, un nuevo arreglo de la segunda enseñanza, 
[•:r el cual se priva á los alumnos de la libertad de elejir asignaturas 
jierepaneii estas en cinco anos, pudieudo seguir los cuatro pri- 
wros en easeñanza doméstica. De suponer es que un órden análogo 
s*esiabiezca en la enseñanza superior, visto que aquí to d o s  los 
«tídiíntes gozan de igual capacidad para cursar muchas asigna- 
wmj un tiempo, yquese ha hecho por otra parte y d e  m o d a
^nduray la d u c t i l id a d  en los tribunales de examen. Y es verda- 
^menie una lástima, y muy de sentir, que los jóvenes a p lic a d o s  y 
■iuptrlor d isp o s ic ió n  para tales ócuales estudios, tengan que cami- 
Wílpaso torpe y lento délos que no reúnen tan distinguidas dotes, 
‘Hoira razón que la flexibilidad lisonjera de muchos profesores, que 
“a dado en la gracia de buscar simpatías y aplausos aprobando 

y m  todo  á los discípulos, adulándoles bajameote, hom- 
■WíDdose con ellos, ensalzando su infusa sabiduría, y prodigando 
MDJüque nada les cuestan y en rigor nada valen) las censuras de 
“̂ fesíliente.
S e rtíc ío  niédtco-forenoe ,—E l  s i g u i e n t e  s u c e s o  a e r e -

ju con eslraordinaria elocuencia la dura servidumbre que los 
.■í¡“ ^sufren, la presión violenta de la sociedad sobre los indi- 

nuestra clase, especie de ilotas á quienes se veja y daña 
■, ĵPuoiera_hacerse en un pais salvaje privado de toda idea de 
•sm * I justicia. Según leemos en la E s p a ñ a  M éd ica  á nuestro 

Merino, tan solo para una ralilica'cion, se le 
. ““"sollo, c o n m in á n d o le  c o n  m u l ta  en caso de no comparecer 
[^«menie en el dia señalado (mejor hubiera sido con pena de 
... “*P '̂’Péiua), á trasladarse á ocho le g u a s  d e  dejando
';1 -p abandonado el pueblo, aunque tenia enfermos de grave- 

(¿I ''^•'^otlerameiiie asombroso que el ministerio d e  la  ju s t ic ia ,  
''^''Sienta , sino que mande hacer tales fechorías á los 
k l^y lili draconiana, tan dura y desatinada

L e uaber que exija hacer viaj.ar dos ó tres dias á un ciudadano 
.'m V profesión libre, obligándole á los ^ s to s  de un viaje, 

a ’ P^l'SJos y responsabilidades , y dej.indo entre tanto 
.puados sus intereses, lodo en beneOcio de la sociedad, que 

para pagar ese servicio como paga oíros menos importantes?
—lii i| io s ib Ie  p a r e c e  q u e  t c t ig a i i io s  t o d a -

- poblaciones de alguna importancia en que no se haya
®*(®«ntorio; pero el liecbo es ctCfUsimo aua cuaud» sea 

P(?riódieo de Córdoba acaba de hacer público que 
•, P®’ la segunda población de la provincia, no hay cemenle-

P'iedan sepultarse ios cadáveres; y sucede, por querer 
'•trfíu respeto á las leyes sanitarias, que cada vez que

se'u se iiace una especie de ridicula pantomima,
‘̂ ¡j, ¡J, I “ cadáver al cementerio que hay para esta farsa y en 
^ le esirac para enterrarle en una iglesia.

r fc  lo» 'periódico» fnculialivoa. — E o  q u e
‘CfcSil j  correos durante el mes de junio último, según

““ « Ifad ríd d e  II del corriente, ha sido:
En  lo  Peninsula.

Rs. Cents.

f*- StGLo MKmeo.................................... 77+
f¿spaña M éd ica .....................................  +80

t  ¿ce d e  lo s  C ir u ja n o s ............................  330
fJ j^ M a x ir a d o r  F a r m a c é u tic o ..................  218

«o»:7or d e  la  S a l u d ............................. 30
cí D ebate M éd ic o ......................................  1+-+0

!-}- S ic to
E n  ¡as AntHlat.

l,8+4-*0

II .y-'-;' Méwco............................................... i4»
' -«oíiiíer d e  la  S a lu d .............................  57-

1+ +
60

' f,-**®^***»^^* chai’lttlat»{»mo.—En a n o  d e
Qn G a z e l le  h e b d o m a d a ir e  se  dá noticia;—

I ’ ’'®*'ri‘do que cura, sin medicam ento alguno y sin  
'•-^bpailós I de las vías respiratorias, las gástricas,
"'fi^’ 'r r e b r iie n fe r m e d a d e s  nerviosas, m»U'»>sas, ventosas, ga -  

la hi /  la gaslrá lg ia , la hipocondría , las he-
t . : ^ r ' ® " l e i n e n M l a s  p iernas, e t c . ,  sin más que respirar 

con arte , esioru u d ar, toser y especlorar 
•’ I de Un cura saboyano que Lace tragar á sus par­

roquianos, cuando tienen diarrea, una mezcla de palomina y de 
estiércol, y á las mujeres que tienen meirorrágia, sangre proce- 
deiitedel útero; 3 en fin, de un abate llamado Boutaud, diestro 
en curar las enfermedades d ia b ó l ic a s , que para exorcisar á una 
monja atormentada por el demonio, ia escupía en la boca; q̂ ue á otra 
la hizo beber de su orina mezclada con la de una tal Adela ¿bevaiier, 
y que á una tercera prescribió cataplasmas de materias fecales.

I / m  p rem io .—ILa. A c a d e m ia  R e a l  d e  B c lg - l c a  l i a  c o n -
cedido una medalla de oro , valor de 400 francos, al Sr. Anthoine, 
doctor de la facultad de Moiiipeller, por laMemoria que ha presenta­
do sobre la siguiente cuestión: «Discutirlos métodos terapéuticos 
relativos al tratamiento doi cólera.«

T raaftta ion  d e  l a  a a n t / r e . —C in c o  v e c e s  l i a b l a  e j c c n -
lado el Sr. Neudorfer ia irasfusion de la sangre en sugetos debili­
tados á consecuencia de largas supuraciones motivadas por heridas 
de armas de fuego, y siempre sucumbieron los pacientes á las tres ó 
cuatro semanas, después de esperimentar un pasajero alivio. Ahora 
acaba de hacer la sesta irasfusion con peor éxito aún, y ha renuncia­
do á continuar sus ensayos, cosa que no podemos menos de aplaudir.

F ieb re  a m a rillu .—I H is t c r lo s o  e s  e l  i í f u s  le t e r o d e s  e n
su modo de propagación, como lo son todas las grandes pestilencias 
qiieaflijen á la humanidad: por eso vemos que se manifiesta y hasta 
se mantiene estacionaria esta dolencia en puntos donde hace treinta 
años no se podía presumir sufrieran tan cruel azote. Ahora se ha 
manifesiado, según carta de París, publicada en un diario polí­
tico, en Saini-Nazaire, población de Francia, situada en la desem­
bocadura del Loira en el Occéauo.—Si el hecho es cierto debe 
presumirse que la plaga no se esiienda, quedando reducida á los 
tripulantes de algún buque llegado á aquella malísima rada, ó á las 
personas que hayan pasado á bordo de m, operarios que hayan hecho 
reparos ó cosa por el estilo.—De todas suertes resulta que las p re­
cauciones contra ese azote están muy lejos de ser supérfluas, ni aun 
en los países que parecen poco susceptibles.

Cothgreao de naíuralia ta» . — E l  I V  d e  s e t i e n i b r e
próximo se reunirá en Koeuigsberg el trigésimosesto Congreso anual 
de lo-s naturalistas y médicos alemanes, cerrándose el 2+.

U oapiía l d e  decrép ito» .—D e c l a r a d o  p o r  R e a l  o r d e n
de 2 de julio de Í8ü9 establecimiento general de beneficencia el 
hospital de decrépitos de Toledo, el Gobierno lo ha hecho público 
recientemente para conocimiento de los que se hallen en el caso de 
utilizar las ventajas que proporciono. Pueden ingresar en él los 
ancianos de ambos sexos mayores de 70 años que no tengan familia 
que les cuide; los impedidos que pasen de 60 y se hallen en las 
propias circunstancias, y los ciegos-que escedan de +0 años. Las 
solicitudes se dirijiráii al visitador del establecimiento.

e le c c ió n  académ ica . — E a  A c a d c n it i t  im p e r ia l  d e
medicina de Paris ha elejido miembro de la sección de farmacia a! 
Sr. Gobley que tuvo 41 votos, resultando el Sr. Hialhe con 27. 
Algunos periódicos han estrañado el resultado de esta votación, por 
suponer al candidato que ha quedado en minoría hombre de más 
ciencia. Hay otra vacante y so debe presumir que Larde poco e! señor 
Mialheen ocupar un puesto, merecido sin duda, en los escaños de 
la Academia.

tiH m éd ico  d ip u ta d o .—E n  e l  p r i m e r  c o l e g i o  e l e c t o ­
ral deTurii) ba sido elejido diputado, para llenar la vacante que ha 
dejado el conde de Cavour, el Dr. Dottero, que en estos tiempos 
últimos se ha consagrado á la poliiica, y es uno de los fundudon's 
y redactores de la G a z z e í la  d e l  P o p o lo .

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.

El profesor de cirojía que aspire á la plaza de cirujano de la villa 
de Bujaraloz, declarada vacante por la Ululada Junta de mayores 
contribuyentes, deberá tener presente que en la referida villa se 
halla un cirujano que desempeñ.1 dicha plaza hace 26 años; y como 
tiene bastante clientela y muchas simpatías, piensa continuar.

VAGANTES.
Lo est .íh . La plaia «le médico~cirujano  de La Union, jiroviocia de 

Valladolid; su dotación 2,000 rs. pagados Iriinestralmentc del fondo 
municipal por asistir á 40 pobres,.y además las igualas con los pudientes 
que ascenderán á 7 ,000 rs. y tos partos. Las solicitudes hasta ei 22 det 
corriente.

— La de médico-cirujano  titular de la villa de tos Santos do hi Humo­
sa, correspondiente á la  provincia de Madrid, partido de Alcalá de Hena­
res, distante de aquella seis leguas y de este una r  media, é igual dis­
tancia del ferro-carril ¡ su dotación consiste en 8,000 rs. anuales cobra­
dos por el ayuntamiento y satisfechos al facultativo por mensualidades 6 
tcimeslres vencidos, to  rs. porta asistencia á cada parto, golpes de mano 
airada, enfermedades secretas y casa-habitacion gratis. Los aspirantes h 
dicha plaza dirijirán las solicitudes al presidente Uel ayuntamiento dentro 
del término de 20 dias contados desdo esta fecha, en cuyo tiempo ha de
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proveerse. Los Santos Je la Humosa H  de agosto de tSO I.— El alcalde 
constitucional, Pedro Fuentes.

— La de m édico-c iru jano  de Ribadabia, provincia de Pontevedra ; su 
dotación 4 ,000  rs. de los fondos municipales, y además los honorarios de 
las personas que no tengan derecho á sor visitadas gratis, como consta 
del pliego de condiciones. Las solicitudes basta cl 14 de setiem bre.

—La de nuítítco-c«ru;ano de Villarrubia de Santiago de Ocaña, pro­
vincia de Toledo, su población 700 vecinos; su dotación'9,000 rs. paga­
dos trimestralmente del presupuesto municipal: hay además cirujano. Las 
solicitudes hasta el 27 del corriente.

— La de m éiitco-etrujano de Sotillo de la Adrada , provincia de .ivila; 
su población 368 vecinos; su dotación 2 ,000 rs. del presupuesto munici­
pal por asistir á los pobres y además las igualas con los pudientes que se 
calculan en 6,030 rs. Las solicitudes hasta el 14 de setiembre.

— La do médico-cirujano  de Gerbo, provincia de Lugo ; su dotación 
6 ,000  rs. pagados do fondos municipales y 2 rs. por visita á los pudien­
tes. Las solicitudes hasta el 12 de setiembre.

—La de médico-cirujano  de Palacios de la Sierra , provincia de 
Burgos;, su dotación 10,000 rs. pagados por trimestres. Las solicitudes 
basta cl 93 del corriente.

— La de médico-cirujano  de Castrogonzalo , provincia de Zamora; su 
dotación 10,000 rs. cobrados de los vecinos por el ayuntamiento Irímcs- 
iralmente. Las solicitudes hasta el 30 de Setiembre.

—La de médico y la de c iru jan o  de Treviño y sus anejos, provincia 
de Burgos; la dotación del primero 280 fanegas de trigo , cobradas por 
el profesor en setiem bre, así cóm elas del cirujano que son 910 . Las 
solicitudes á D. José Musuebaga hasta el 30 del corriente.

— La do médico de la villa de Munilla y su aldea de San Vicente, inclusa 
la plaza de pobres de su distrito municipal, en la provincia de Logroño, par­
tido judicial de Arnedo; cuya dotación consiste en 9 ,000  rs. vn, anuales, 
pagados por cl ayuntamiento y una comisión particular en trimestres 
vencidos; teniendo obligación cl agraciado de asistir á diez vecinos dei 
barrio de Antoñanzar. Las solicitudes al presidente del ayuntamiento en 
cl término do 40 dias desde la fecha, francas de porte. liTunilla y agosto 
II de 1861.— El alcalde,’ José Antonio Ruiz.

—La de médico del partido de Lcsaca, provincia de Navarra, que tiene 
9,300 almas; con la dotación de 10,940 rs. anuales, los 8 ,000 pagados 
de fondos municipales y por trim estres, y ci resto dado por los vecinos 
á fin de año, pero recaudado por el ayuntamiento, y además lo que dé la 
comunidad de religiosas que hay en dicho pueblo. Hay un cirujano para 
auxiliar al médico en el servicio del partido. Las solicitudes hasta cl 13 
del próximo setiembre.

— La de médico de Alcaudete do la Jara, provincia de Toledo, su 
población 369 vecinos; su dotación 8,500 r s . , pagados 2,000 rs. del 
presupuesto municipal, y los 6,500 rs. restantes trimestralmente por 
igualas por cl ayuntamiento; ademíls hay cirujano. Las solicitudes hasta 
el 23 del actual.

—La de médico de Sangarren y cinco anejos , provincia de H uesca; su 
dotación 60 cahíces de trigo. Las solicitudes hasta el 31 del corriente.

— La de médico de Pozan do Vero y tres anejos, provincia de Huesca; 
su dotación 9,000 rs. pagados por los ayuntamientos y oasa. Las soli- 
uitudes hasta el 31 del corriente.

Ayunlamienloconstitucional de Torrelaoega, provincia de Santander. 
— Se halla vacante la plaza de cirujano  titular de los pueblos de esto 
ayuntamiento , dotada con 6 ,500  rs. anuales , pagados religiosamente 
por la municipalidad en semestres. Los que la pretendan, espresarán en 
la solicitud que dirijan al Sr. Presidente del ayuntamiento, ia ciase áque  
pertenezcan, años de profesión y demás méritos que crean tener con cer­
tificación de ellos. El cirujano llene la obligación de asistir á los partos á 
que fuere llamado por la retribución de 90 rs., y si fuero pobre ninguna. 
Las enfermedades venéreas y golpes de mano airada, sonde pago. En 
este ayuntamiento hay dos médicos, uno para la villa y otro para los 
pueblos; cl cirujano es para ayudar á este. Lo que se anuncia al público 
para que los aspirantes dirijan sus solicitudes en la forma predicha, 
dentro dcl término do un m es, ú contar desde la inserción de este 
anuncio en El Siglo Médico . Torrclavega y agosto 8 de 1861.—  
Julián Ceballos.

—La de cirujano  de Peralcja, provincia de Cuenca; dolada con 900 
reales y otros 100 para casa, por la asistencia de los pobres y además las 
Igualas que se calcula producirán 150 fanegas de trigo. Las solicitudes 
hasta el 19 del mes próximo.

— La de cirujano  de Vilihr de Domingo Garda, provincia de Segovia; 
su dotación 400 rs. porasistirá los pobres, pagados délos fondos munici­
pales, con más 100 fanegas de trigo que producen las igualas con lo.s 
vecinos, y 28 más de dos anejos. Las solicitudes hasta cl 8 de 
íClicmbre.

— La de cirujano  de Calasanz, provincia de Huesca ; su dotación 170 
fanegas do Irigo-cenieno, 850 rs., carga de leña y casa con huerto. Las 
Kolícitudes basta cl 31 del corriente.

__La de farmacéutico  de Arnedillo y su barrio Santa Eulalia, provin­
cia de Logroño, su ppblacion 300 vecinos ; su sueldo 7 ,000  rs. anuales, 
pagados en dos plazos iguales, ó saber ; el primero en 1 .« de agosto, y el 
segundo en 31 de diciembre de cada año. Las Boüciludes al presidente 
del ayuntamiento hasta el dia 28 del corriente.

—La de farmacéutico  del Romeral, provincia de Toledo; su población 
542 vecinos dedicados á la agricultura y arriería; su dotación 4 reales 
diarios por su residencia en cl pueblo, pagados trimestralmente por cl 
municipio. Las soliciludo's basta al 9 de setiembre.

— La de farmacéutico  de Biaza, provin.'ia de Segovia , de nuevi cío- 
clon para la asistencia de las familias pobres, que podrán llegar al atlâ  
ro de 233; la dotación es de 3,700 rs. , y se admiten solicitudes bastí 
15 de setiembre próximo.

En YiUaviciosa de Odón , á tres leguas de esta Córte, se vcsdiiii 
botica, por rallecimicnlo dcl propietario, construida á la moderni]* 
buen gusto , bien provista y acreditada. La persona que le coauifl 
puede pasar á dicho pueblo, calle del Hospital, y el regente que lila- 
empcñ&^rá cuantos pormenores sean necesarios.

ANUNCIOS.
BIBLIOTECA ELEMENTAL QUIBÚRJICA. — COLECCION H 

tratados elementales de anatomía quirúrjica, enfermedades pi­
rales, y diátesis y i)atologia esterna, por el Dr. D. Juan Cret- 
Manso,'catedrático de medicina de la Universidad de Granada, 

C o n d i ^ n e s l a  s n s c r ic io n .  Cada uno de los tratados i'U*. 
iomarse’'i^arte. ¡Se está publicando el primero que es la aiuioic 
quirúrjici, el cual formará un magnífico volumen en 4.® de unasP 
páginas. Se dará á los suscritores en cuatro partes á 8 rs. cadíw 
Están de venta la primera y segunda, encasa de Baüly-BalllifN' 
en las principales librerías de provincias, y puede hacerse laiafe 
la suscricion dirijiéndoseá D. José María Zamora, librero en Gi» 
fia, incluyendo el valor de tres parles 6 de toda la obra, á toíbiik 
La tercera parle está concluyéndose y la obra quedará terminadm 
todo el verano.

ACABA DE PUBLICARSE EN PARIS, EN CASA DEL SR. 
librero en el P a la is  I lo y a l , una obra muy bien escrita quetiemN 
líiiilo; L a  s a lu d  d e l  e s p í r i tu  y  d e l  c o r a z ó n .

El autor es 1). Pablo Ernesi de Raliier que redacta fa t*T. 
periódico de Burdeos, cuyo estilo es de lo mejor cutre iou«  ̂
publicaciones do este departamento.

L a  s a lu d  d e l  e s p í r i t u  y  d e l  c o r a z ó n  es una producción 
poética, llena de brillantes imágenes y de pensamientos balsp!®̂ - 
que por su moral pueden leer con placer los jóvenes y losianMj* 
sin temor ninguno, lo mismo la joven más casta que el ancioMĵ  
respetable; pues eo sus hermosas páginas se espresan scntniiifŝ  
honestos y verdaderamente religioso.s.

íi Sr. de Raliier desarrolla la idea de que en el siglo acliu'J' 
consumimos bajo la influencia de una epidemia del espírity_;;,. . .  . . epidemia uei
coraron; y como médico-psicólogo indica el remedio y la 
Hemos leído con gusto este libro y creemos que en el estriDp
especialmente en lEspaña, donde nuestro lenguaje es compr**̂  
casi en todas parles, se leerá la obra del Sr. de Raliier; 
muy bien discurrida bajo el punto de vista de la moral, 
espuesla y muy fina.—Consta de un volumen.

Dr. Telesph. Desmartm-

E N S A Y O
DE

M E D I C I N A  G E N E R A l
ó  SEA

DE FILOSOFIA M EDICA,
PO R D O N  M A T I A S  N I E T O  S E R R A N O .  

Doctor en medicina y cirujía.

Las cuestiones médicas generales llaman en el día
tanto por lo menos como las invesiis-aciones analíticas.■ . . J __ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ... ___ ...... rilllas presenta bajo un aspecto nuevo. Fundándose su 
solución filosófica que aspira á ser más comprensiva y 
lada t[ue las anteriormente emitidas, somete las doctrina- 
al crisol de una crítica impareial; y sin demasiada
cario lodo, quiere á lo menos saber hasta qué punto y 
son ó no posibles las esplieaciones. cñ6cos*f

Comprende esta obra un análisis de los principios uloso‘̂ j[V< 
cados á la medicina; el examen de las cuestiones 
médica; el de las leyes anatómicas, fisiológicas y.P^pL[os>*'' 
general, y un estudio sintético del arle y délos fundpw®
terapéutica. No hay cuestión grave de las felaLiv^as^a '̂y’jjg «5-
ramos de ¡a medicina, que deje de tener su lugar en 
cuadro. „  ,.jj »

Un lomo en 4.*! de más de 500 páginas; 20 rs. en Maur . 
provincias, franco de porte por el correo.

Se halla de venta en Madrid; en las librerías de “«'‘'j gjidí* 
Calleja, Viana y Miilute; y en provincias, se hacen ios i .|,i 
D. Matías Nieto Serrano, Plazuela de San Miguel, num. o. 
remitiendo el importe en libranza, ó en sellos dcl franq

Por iodo lo no firmado- 
El Srio. de la Itodaccion, h-

Editor, MANUEL DE HOJAS.

Vl.ADRll).—1861.—IMPRENTA BE HAííl'El BE
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