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SECCION DOCTRINAL.

ALGO MAS

*dore el valor de loa hechos en que se apoyan todos los
métodos terapéuticos esclusivos.

hechosl... ;Acaso no adneen hechos favorables
|\6rosos lodos los sistemas, lodos los delirios y
ittt *hhculeces estan diseminadas por el campo de
historia médica? ;Por qué razon los homeopa-
tanto gritan con sus hechos, no respetan igual-
g e los de Chiron y Esculapio, los de Asclepiades do
Cardan , Agripa-y Paracelso, los Rosacmz y
Aibnlo, citados 0 no citados por mi distinguido
Paflero el Dr. Benavente en el articulo que me
k f 6sciibir ios presentes? (COmo no se pasman y
la cabeza ante los hechos del Murganle Lo Roy,
Wy de Broussais, del agua de Pricstnitz (el
alcanfor de Raspail, de las pildo-
i"orison, del ungtiento y pildoras Ilolloway(jel
Ji  ®Cbesparioles!), de lapanacea Swaim, etc., etc.?
lo «pelan empiricamente los hechos, ¢porqué
retan los hechos nuestros, los de nuestra medi-
nos7 Y  Pues, acaso, ¢no tenemos ya nosotros
lorpl' ¢N0 SON mMas numerosos que los suyos,
lid. ®1oe la medicina secular se ejerza con la de-
fillralL? ¢No ha salido siempre derrotado aquel
S'slema de los hospitales, de las clinicas y de
Tomo VIII.

8USCRICI1O0N.
En MaoRIiD 1* reales el trimestre, en la Redaccion, calle del Espejo, 17, prsl.

En Protincias i5 reales el trimestre en casa de los comisionados, medianle

libranzas.
En el Estranjero y Ultramar SO rs. por un abo, y flOO en Filipinas.

todo establecimiento, en fin, en que ha podido paran-
gonarse con la verdadera medicina, siendo ejercido con
el rigor que exije el dogma, no con el que suele em-
plearse en esa practica libre, sospechosa, en que se
pone como juez al pueblo lego? Pues si esto es tan evi-
dente, como pudiera demostrar, ¢por qué razon no han
de tener también nuestros hechos siquiera el valor que
los homedpatas piden para los suyos? Pero nos guarda-
remos nosotros de aducir simplemente hechos, & no ser
que vayan convenientemente depurados por el fuego
intenso de la razon mas eficaz. Asi es o que cuando
nosotros decimos—hé .aqui un hecho—queremos decir
?]/ podemos demostrar hasta donde es posible, que este
echo es uno de aquellos que acreditan verdaderamente
un triunfo en favor de nuestro procedimiento facultati-
Vo, sin quesea facilmente atribuible & otros modificado-
res favorables que se hayan inmiscuido en el fendmeno
sin nuestro conocimiento, pues en este caso tenemos
sobrada hidalguia para decir que aquel triunfo no es
nuestro, sino de la misma naturaleza mcdicalriz, de un
cambio atmosférico favorable, de una espontanea evo-
lucion de la enfermedad, sea eslraordinaria 6 general-
mente observada, etc. , etc. Asi nuestro, amor & la
verdad nos enagena, con aplauso de nuestra conciencia
y menosprecio de*ld multitud ignorante, muchos hechos
que los horaedpara®s no desperdician; porque todos,
absolutamente lodos™iendo favorables, los atribuyen &
la soberana eficacia dedos globulos.

iRisible facilidad esta de los homeopatas para atri-
buir siempre la curacion al uso de sus infinitesimales
pageas! Porque si bien es muy Ilano el camino de la
mvesti%acién en cuanto a las causas de la curacion de
una enfermedad cuando se lleva ya la deliberada inten-
cion de atribuirla, si conviene, & tal 0 cual cosa; es
muy dificil, tortuoso y &spero para los que, llenos de
candor cientifico, solamente la reconocen en aquella
que verdaderamente lo sea (dentro de la humana posi-
bilidad de saberlo), siquiera no encuentren en ella el
agradable mérito de la propia intervencion. Quisiera
hallarme en ocasion de prolongar estos articulos hasta
el estremo de dirijir una rapida ojeada sobre el acci-
dentado terreno que hay que analizar, rocorrei- v
dominar, antes de que médico alguno, sea de lasecta li
Opinion que fuere, pueda decir con verdad « esto
triunfo es debido & mi medicamento.))

Ahora bien: ¢4 qué se debe la Ineficacia de los
hechos desnudos de lodo raciocinio para ser elementos

constitutivos de nuestra verdad cientifica y pruebas
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palmarias de nueslra uUlidad faciillatlva? ;Qué miste-
rioso poderiguala en bondad muchas veces a las medi-
caciones mas contrarias, y confunde ante los ojos del
vulgo los talentos del sabio con la procacidad de los
charlatanes? ¢Qué angel tutelar suele preservar jal
hombre de muchos males, vencerlos cuando esta entre-
gado & si mismo sin asistencia facultativa, y hasta sub-
sanar los perjuicios de nuestras erroneas prescrip-
ciones? ¢Cual es, en fin, el genio protector do la
homeopatia, que con lodo de ser el sistema mas
absurdo, es tan duradero?— Digamoslo sin reparo;
es Vd.'naturaleza misma, cuyas leyes de conservacion
son eternas é inmulabies como la voluntad de Dios, &
quien plugo establecerlas. Es esa fuerza poderosa, que
con el titulo de medicatriz U otros analogos, ha sido
siempre reconocida y respetada desde Hipdcrates, y
antes de éIt por todos los mas sabios y distinguidos
meédicos de lodos los tiempos y paises. Es la fiadora de
nuestras acciones, y la deidad querida y reverenciada
((ue jamas encontrd para su culto altar mas esplendente
y esmerado que el (pie cada homeodpata debe haberla
erijido en lo mas recondito del corazon.

Y tanto mas ha brillado siempre el magico poder de
la naturaleza, cuanto que los modicos han sido mas
Inactivos, y mas parcos de medicinas los sistemas tera-
péuticos: por esto los mas célebres profesores han sido
siempre muy especiantes; los mas perennes sistemas
los mislicos, y los mas rapidamenle esteudidos y ruido-
samente ensalzados el del agua en el siglo xvm, que
logré cerrar casi todas las boticas de Espaiia, y la ho-
meopatia en nuestros tiempos que borrd con sus inertes
globulos (si (islin homeopaticamente confeccionados)
toda la farmacologia. Y tanto mas contraste han hecho,
en fin, los sistemas inactivos, cuanto que mas priiicipat-
meiUe han aparecido sobre la escena del mundo en
tiempos de polifarmacia, dé actividad imprudente y de
pusilanime desconfianza en el poder de la naturaleza.
Nuestra época— preciso es confesarlo— tiene que acusar-
se de algunos de estos pecados: la medicina secular ha
llegado & nosotros tan trabajada y Ilena (le fragmentos
ruinosos de lodos los sistemas, que su teoria €s un caos,
y su practica, siempre dificil, seria muy perjudicial, si
ila misma abundancia de contrarios recursos, todos
autorizados, no nos inspirase una desconfianza prudente,
inclinandonos & veces a pasar sin ellos.

Pero semejante estado es dafioso para nuestra cien-
cia y peligroso para la humanidad, paos aquella pierdo
sus principios técnicos y fundamentales entre el polvo
de sus confusiones, y esta se halla oprimida entre los
duros términos de aquel dilema, (jue la obliga & elejir la
confusion referida 0 la esloica inaccion del homeopata
que deja muy probablemente morir, pudienilo muy pro-
bablemente salvar. Mientras tanto, pues, que no se pro-
cede & una critica severa de nueslra ciencia y & intro-
ducir en ella las radicales reformas que & voces reclaman
las mas éqeculivas necesidades (1), preciso sera adoptar
un plan de conducia (pie, sancionado por la esperiencia
Vautorizado por el uniformo voto de los varones mas
ilustres, la salve de tanto escollo como por todas parles
la rodea y la ponga en actitud de ser siempre util,
rara vez peligrosa y jamas p(irjudicial. Y ¢cual es
este plan?

(1j Esta critica estd heclia, y tan insigne honra correspomie al jngé-
nio del Sr. p. Matias Nieto Serrano, como autor de shn Entnyo medi-
cina Qeneral. Solamente falta que ios médicos espafiotes io icao,
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V.

Muchas veces lo he dicho y no rae canscU*
repetirlo, persuadido por la razon y la esperiencia:—a
homeopatia es una planta que vive en el fecundo canipe
de los errores de la medicina secular.—La demasiada
actividad terapéutica y la polifarmacia la favorecea
mulliplicando en su favor los casos felices, porquel
naturaleza por si sola (remedio Gnico con que cuentak
homeopatiag suele ser mas eficaz (|iie aquellos recurso:
curativos.—La prudeiUe especlacion; la parsiiiionia'
parvedad en el uso de medicinas, y la simplicidad
sencillez en la administracion de las mismas, son parle
muy capaces de arrebatar 4 tal sistema sus resullado:
satisfactorios; porque de este modo se salvaran cuaule
enfermos aquel pueda salvar, se aliviara @muchos,!
cual él no puede hacer, y se evitara una muerte cierlai
varios do los que su absoluta inaccion deja morir. Dp
trina es esta autorizada por la caracteristica prudeacii
de nuestros mas ilustres predecesores espafioles, put
llenos de saber, de candor y buena fe, confesaron dam

re y alabaron la conducta de los que caminaban enj
Em‘éltﬁ(iit?a ton paso prodemitd vy cailteloso OW
mucho, obrando poco y empleando para obrar agueifc
cosas mas sencillas; tpues veian claramente, queep
la medicacion y la enfermedad se mezclaba ¢ inle>F
nia esc misterioso esfuerzo de ignorado camino, que*”
tanta elegancia y valentia sefiala De liaen en el f*
grafe de este escrito, siendo él por si solo muchas \edr
bastante para ultimar las mas asombrosas curacion®
y hasta para contrarestar y vencer el pernicioso
de los errores terapéuticos. Sigamos los espafiol®;
dejandonos llevar de nuestro caracter jiropio, e
hoy mas largo y anchuroso, que en medicina
seguian onuestros mayares, confesando ingénuaP™”
con Alfonso Chirino (1?], medico sabio y sencillo, ‘f
non es de menos provecho loque... dehemos dejar
medicina, que lo que... debemos tomar de ella ms®'
creyendo con Monardes (2): «iQue pues podemos”
con medicinas benignas en las cuales no hay sospecD*
que no curasemos con las venenosas, de Ls
tenemos tanta... y que hiciésemos en este casoc
hacen los musicos, que cuando tocan delicada yU
damenle las cuerdas, haceu muy dulce y suave s-
locandolas aspera y duramente, tacen el son =
desapaciblel Y asi, el que cura con delicadas y
medicinas, hace su obra suave y dulcemente,
cura con medicinas fuertes y recias, las cualos
con trabajo, hace su obra dura y asperamente, p "
debilitados los miembros principales.» XViabemo=
nuestro sabio Alfonso LopeZde Ciorehid, ¢l laudablegi?
precio & que le movian ciertos remedios “slravag .
(le su tiempo y aquel enérgico periodo en que deci-
«Me fastidio y avergiienzo de ver en esta |"reciosa
tad tantos engafos, cuando puede recmiilazarlos®
el mas infeliz con el agua miel, aceite,
cualquier ligero purgante.»

Sigamos el sabio consejo del insigne Juan
cell (A), el cual dice: «Hay algunos meédicos jlI“®" ;i
dolorcico de cabeza y & cada mala gana no ‘
sangra, [i&mpe&w—puﬁﬂgar, y ordenar mil 1
a los cuales raras y pocas veces se les ha de ¢”
aun afpiellas con grande consejo y miramieifioi]”

(1J Eifiejo (le medicina.

(3) I’hannacodilosis.

(3) De morbo piisiulalo sive lenliculari, etc.

(4) Informacién y curacion de (a jiesie de Zaragoia, en-
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semejantes y oiras mayores enfermedades con solo buen
regimiento y abstinencia moderada se suelen curar.»

Imitemos al insigne cirujano Hidalgo de Agiero, y
dejando & uu lado ciertos instrumentos, operaciones
yremedios, acaso encontremos vm particulares y mas
convenientes que la comun para curar muchos males,
ademéds de las heridas de cabeza. Inspirémonos del
mismo espiritu que animaba & nuestro distinguido
MoDso de Freilas (1), el cual esclamaba: «(jran dolor
ne queda de ver una facultad, donde tanto estudio,
prudencia y cristiandad y maduro consejoos necesario,
parajuntar, medir y pesar lo universal del arte con el
particular de cada uno, con arliliclosa razon conjetural,
ver la libertada osadia y coniianza torpe de algunos
médicos, sin temor de que puedan errar tan & costa de
ls miserables que caen en sus manos.»

Aborrezcamos con Sebastian de Soto (2) & aquellos mé-
élMs imprudentes, que mas debieran Ilamarse pseudo-
niédicos, «que por ignorar la raiz y origen de las enfer-
medades, 6 la fuerza y virtud de los remedios, aplican
@by otros, estos y aquellos sin eleccion; antes ([ lasti-
mosaignorancia y barbaro atrevimiento!) echando suer-
lescon los remedios,dé donde diese, y tope donde topase.»

Aprendamos de Agustin Gonzalo Bustos de Olme-
mila (5) la prudente conducta de ser parcos en la san-
sin que tan laudable tendencia & la sencillez tera-
péutica enconlrase obstaculo en la poderosa autoridad
Jé los principes del arte, imitemos & Miguel Marcelino
‘Jii y Moliner (4), cuyo sabio objeto principal de su
ébra no fue otro que el de persuadir & los médicos que
éuoptasen una terapéutica sencilla, sin acumular reme-
nos en las enfermedades agudas; como asi mismo &
homingo Trapiella y Montemayor (5), cuya obra lleva
& mismo camino y objeto. Sigamos prudénteinento los
pisos y repasemos los argumentos del insigne médico
Jlarlinez (6), honor de sus tiempos v orgullo de
fieslra facultad , que con su sabio escepticismo demos-
su grande amor y iirraisimas creencias en la mas
Aitla verdad del arle, cual es el ignoto € inmenso
de la naturaleza.

Aprendamos en los libros del sabio pronoslicador y
®8uico distinguidisimo Solano de Lugiie (7) & despre-
N el uso de muchos y muy aglomerados remedios,
Remendando la dieta como principal; como asi mismo

circunspectos al prescribir los purgantes y las
r 'Srias en la obra do Francisco San Juan Campos y

Re (8); y & no amonlonav recelas, sino usarlas con

Uexion cuando nu alcance lo dietético, segun doctrina

Riincisco Garcia Hernandez (9).

emilemos el sabio espiribi del gran Piquer (10) asegu-

Duoque la curacion os obra de la naturaleza; y ajus-
IjjIR muestra conducta practica a esta verdad profunda,

librado & la ciencia de muchos erroresy & la
de grandes peligros; y sigamos los paso,s de

A lgnacio de Torres (H), pues van guiados en tera-

I p*"ociiniento, curacion y preservacion de la peste, etc.
Exerciiaiioncs medica™ de rurandis febrium Jifferenliis.
®6n$iruo horrible de la Grecia, mortal enemigo dtl hom-

IS , delendido, etc.

[i ée oro medicinal de la salud humana, etc.
C, scéplica, etc.

Hi ®orboso comun y universal, etc.

M Tr missione el purgalione traetalus.
Ho, ° Ue las liebres malignas, etc.

ritjuerii Archiatri, Instituciones medie» ad usuni scbolce

é*rta$ eruditas de Fr. B. Feijoo, tomo V.
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péulica por la maxima de Sydenham—y«oi/ simplicius
est utilius. »

Adoptemos las maximas de Antonio Godinez de la
Paz (4), que decia entre otras cosas: «Aprendera no
recelar, y recelar & tiempo: no unir en una recela
medicaciones opuestas: usar pocos remedios: que sean
las medicinas simplisimas.»

Fijemos bien en la memoria la buena doctrina que
ensena Fernando Oxea (2) sobre el lema de uNalura
paucis, minimisque contenta est, et pede lento procedif. »
Convenzamonos, en lin, porque seria interminable esta
esposicion universal de la prudencia y sabiduria prac-
tica de nueslros mayores, de la poca ceridiirabre de
nuestra facultad , lo cual demostro erudilamenle nues-
tro Caldera de ileredia (5), y fijando- la atencion en
aquel dicho de Martin MaiTinez en la aprobacion de la
«Aledicina practica de Guadalupe» de que «casi lodo
nuestro saber es creer,» apodérese de nuestro animo un
prudente temor de esgrimir las fuertes armas de nues-
tra facultad, para que solamente recurramos a ellas
llenos de razon y precisos de oportunidad; asi habre-
mos imiado la sabia conducta de los mas sabios médi-
cos estranjeros y nacionales; escusaremos algunas des-
gracias; conseguiremos niaS triunfos sobre la muerte y
el dolor; privaremos al sistema militante, en bien de la
humanidad. del terreno en que llorece y, despojado de
las ajenas plumas de que se viste, aparecera ante el
publico juez de la edad moderna (convertido en doclor
con titulos homeopaticos), eu el doloroso estado de sn

desconsoladora desnudez.
J. Garuf.\lo.

ND CONUNDIICS E\ ESPAIl LI PHAGIA QN LA ARPINA

«No hay pelagra sin verde!; no hay acrodinia sin un
enlofilo de los cereales; en la Pcninsiila Ibérica con-
funden la acrodinia con la pelagra.» Hé aqui los nuevos
brios con que el Sr. Costallat sale otra vez & la pales-
tra defendiendo la absoluta y errdnea teoria de Balar-
dini, sin que al parecer le hayan hecho mella las
poderosas razones que diferentes médicos espafioles y
estranjeros han aducido en contra de su opinion.

No habra medico jmparcial en esta cuestion que no
juzgue el punio suficientemente discutido después de
lo mucho y bueno que sobre él han escrito los sefiores
del Campo, Ferrote, Marti y otros, unido & lo poco
que dice mi arliculo del nim. 290 de E1 Siglo Médico,
por una parle, y de lo muy cstenso que ci Sr. Costallat
lia sido en la emision de su pensamiento, asi en el
idioma francés como en el castellano, loor otra. Espe-
cialmente, desde que el Dr. Mendez Alvaro nianifesto
su opinioii, debimos dar el asunto por terminado. No
tomarla yo ya la pluma en esta discusion, si nuestro
contrincante traspirenaico no hubiera hecho tan poco
l0gicas deducciones de los hechos por mi aducidos.

Versando la discusion, como es bien sabido, sobre
si en Espafia se padece 0 no la pelagra sin hacerse uso
del maiz, no quedaba otro camino al Sr. Costallat,
para salir de la contienda con las menores nparcncias
posibles de vencido, que el de argiir que confundimos
esta dolencia con la acrodinia. Al efecto, se aprovecha
de ocho observaciones recojidas en las inmediaclo-

i<) Ocios IDUdicOS, dialogo, etc.
(3) uistTlacion médica de la simplicidad y sencillez con que se dehe

ejercer la medicina.
(3) Tribunal mcdicum. magicura el poUlicuro, ele.
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105 de Villahoz, y que, aun baja el sentido en que
las redacta, se prestan & la ambigledad; pero que,
bajo el punto de vista con que el Sr. Ferrote las des-
cribe, no pueden ser sino otros tantos casos de la pri-
mera de estas dos enfermedades. Nuestro contradictor,
apartando lo concerniente al diagnostico de su verda-
dero punto de partida, afirma con poca exactitud que
el Sr. Marti y yo nos hemos conformado con la des-
cripcion de la pelagra hecha por el Sr. Ferrote; siendo
asi que este comprofesor, lo mismo que mi humilde
persona, se conformo por ia del Sr. Lojo y Batalla, y
se limitd & la narracion incidental de algunos sintomas,
(le la que estoy muy lejos de disentir.

Fara liaccr, pues, la oposicion & este punto general,
era lu mas acertado combatir el diagnostico del médico
de Santiago, que es el punto de donde hemos partido y
(jue menos desconfianza debia inspirar at Sr. Costallal
por ser obra do un correligionario médico suyo, y venir
sin idea alguna preconcebida, y con la mayor impar-
cialidad, & convencernos de que no hay identidad entro
la dolencia de nuestros clientes y la de que con tanto
acierto se ocupd el Sr. Lojo. No pudiéndose poner en
duda que nuestros enfermos” no han comido maiz, que
quizd no conocen, volvemos & probar que su enfer-
medad no osla acrodinia, sino la pelagra con todos los
sintomas que la caracterizan.

Nuestro colega esUa convencido de que la acrodinia
es la enfermedad que los alemanes han descrito con ios
nombres de mal de calambre, kormiijueo, convulsion
cereal, etc., la cual es la misma que otros Ilaman
mnrbns esporadicus , malGjnus , convidsivus, epide-'
micus, etc., y ({ue la conocid en Furis en la epidemia
de 1828 y 1829. No quiero sacar a nuestro contrin-
cante de su propio terreno, cuyos accidentes deben serle
bien conocidos: no voy & eslralimitarme de la descrip-
cion de esta epidemia que sus compatriotas nos han
legado, al tratar graficamente de la parle mas caracte-
ristica del diagnostico diferencial de las dos enferme-
dades en cuestion.

En lo general, los primeros sintomas que abren la
escena en la acrodinia son vomitos, diarrea, inape-
tencia, pastosidad de la boca, coloracion amarilla de
la piel € hinchazon de los ojos y de la cara; & los que,
pasados doce O quince dias, se agregan un hormigueo
y entorpecimiento de pies y manos, y mas adelante,
verdaderos latidos en las estremidailes, que obligan &
sacar los pies fuera de la cama como para buscar
alivio, y que, aunque raras veces, se hacen estensivos
a lo restante del cuerpo. En esta época se pervierte la
sensibilidad en talos términos, que con frecuencia espe-
rimentan los pacientes, al locar un cuerpo, una esca-
brosidad 6 blandura que no tiene; no siendo raro gue
alguno crea tenor en la mano un cuerpo que ha soltado,
0 que ha perdido el calzado ¢ guantes que lleva aplica-
dos. A estas lesiones de sensibilidad acompafan vy
siguen otras no menores de motilidad, que consisten en
calambres, convulsiones, estremecimientos y paralisis,
que se suceden habitualmenlc en un mismo individuo;
tan dificil es algunas veces ia progresion, que los
enfermos no pueden andar sin arrastrar la punta del
pié, ni cojer lo mas preciso con los dedos de las manos.

Ninguno de estos sintomas, (jue son los de mayor
valor para K diagnostico en la acrodinia, aparece en
lodo el curso de la pelagra; & no ser que se considere
como paralisis la debilidad é inseguridad en la pro-
gresion, que liace caer algunas veces a los pacientes y
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con preferencia hacia un determinado lado. Aun mira-
da asi la cosa, no difiere poco esta atonia nerviosa
la de la acrodinia.

La aparicion de la pelagra, en contraposicion de la
de la acrodinia que tiene lugar indistintamente en cual-
quier época del afio, se efectia con especialidad e
los meses de marzo y abril; dando principio cierto gra-
do de apatia fisica y moral, que es seguido del eritema
moreno de las partes esFuesIas ai sol, el cual termina
por unas escamas de color de chocolate que no se sobre-
ponen & manera de las del pescado. La descamacion
efectia no pocas veces, sin haber sido precedida
eritema, en las personas que no se han espueslo &ii
accion solar; al paso que en las que han sufridosu>
rigores, aparecen sobre aquel, aun(jue como una rara
escepcion de la regla, unas pequenas vesiculas que,
reuniéndose, forman una ampolla de variado volumen
ocasionando una ligera sensacion de escozor. Estos sin
tomas locales (preciso es no olvidarlo), jamas se eslien
den & las palmas do las manos y plantas de los pies.

Comparemos ahora el eritema de la acrodinia con d
de la pelagra, y notaremos que el primero invade lanio
las palmas como el dorso do las manos, Yy, sobre lod,
que da la preferencia & las plantas de los [)ies con rela-
cion & su Parte dorsal. No es esto solo: agradeceria qf
el Sr. Coslallat que, como yo, ha visto algunos casosae
acrodinia y muchos de pelagra, no me negara que h
rubicundez del eritema peiagroso es mas morena o
la del acrodinico, asi como yo le confesaré que son mv
morenas las manchas de diferentes partes del cuempo
que & este acompafian: son dos matices que solamente
con el habito de ver enfermos pueden distinguirse.
Sobre el eritema, y al?unas veces sin é1, aparecen al
la acrodinia papulas, flictenas, diviesos, manchas cobri-
zas y otras erupciones, lo mismo que sudores en pies)
manos. Despues de estos fendmenos sobreviene la des-
camacion de la piel, quedando al descubierto el cuepo
mucoso; y ia sensibilidad se exalta de tal modo, qe
los enfermos creen andar sobre piedras punliagudas.

La demencia con tendencias al suicidio, y en ege*
cial por inmersion en el agua, es tan frecuente en»
pelagra, como afirma el Sr. Costaiiat, que con razon
denomina con el apellido de pelagrosa. ;Se seni)
decirnos nuestro opositor si alguien i1a observado sinto
ma tal en la acrodinia? Con dificultad podra salir”
este compromiso.

Los sintomas del aparato digestivo en la acrodif
aparecen en la mayoria de casos desde el princip?
como que ellos constituyen lo principal del
periodo, y lo mismo tiene lugar el vomito que la uw”
rea , siendo ambos de sustancias sanguinolentas u
algunos casos de la mayor intensidad; al paso gne
la pelagra es infinitamente raro el vomito y
diarrea, cuyas evacuaciones no son sanguinolentas, -
presente antes de bien entrado el curso de laenferDicn °

La oftalmia que alguna vez se deja ver en el
curso de la acrodinia, aparece menos frecuéntenle
en la pelagra; como que con esta no tiene la rad
de causa a efecto que con aquella. -

El edema que en la acrodinia se presenta
manos, pies y en varias parles del cuerpo, se
tanto de la anasarca de la pelagra, cuanto que
primor caso aparece en las dos terceras partes
mosdesde el principio, y no conserva la li
dedo; cuando en el segundo no se deja ver
proximidad de la muerte, y la depresion, g
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el agente compresor , persiste por algin tiempo.

Las grietas de los latones, labios y de la lengua de
los pelagrosos, que fallan del lodo en los acrodinicos,
vienen & completar lo principal del cuadro de sintomas
diferenciales entre estas dos afecciones. Y por si acaso
d Sr. Coslaliat orée que aun no tenemos suticientes

datos para poder discernirlas, voy & recordarle otros
de nomenos valor, que nos facilitan otras circimstancias
de las mismas.

La acrodinia, que invade & todas las edades y clases
sociales, presenta al principio cierto grado de agudeza,
lomando luego un caracter esencialmente criinico; y
después de algunos meses de duracion, si no ba con-
cluido al cabo de algunas semanas, como ha visto y afir-
ma llayer, no termina por la muerte, como no sea en
ls ancianos 0 por una enfermedad intercurrenle. Todo
locontrario sucede en la pelagra: esta afeccion respeta
enE<pafia a la nifiez, y aun en Lombardia, segln el
. Costallat, es una insignificante minoria el numero
denifios invadidos, comparado con el de las demas eda-
des; es patrimonio de los que comen mal; empieza por
sintomas que progresivamente aumentan en intensidad
for algunos 0 muchos afios , y después de algunas
exacerbaciones en las primaveras, viene la muerte casi
siempre & poner fin & ios dias del paciente.

fSe continuard.J

APUNTES HIDROLOGICOS

(etilaadoB & dar & conocer con la mayor exaclitud posible las aguas
minerales de nuestro pais ().

NUM. 2.®— BARANDA.

(Manantiales descritos por primera vez.)

Baranda.—Lugar compuesto de 26 vecinos con 131 habllan-
A corresponde & uno de los 20 pueblos que forman la .Me-
fuidad de lonlija, y esta situado 15 leguas al N. de Burgos,

capital de provincia, yt y®* tambien al N. de Villarcayo,
_capital de partido, a los 42® al' de latitud N. y & los 2"de
*iDylud E. del meridiano de Madrid y a unos 600 metros de
«'mcvacioii sobre el nivel del mar. Se  halla enclavado sobre
pequefia loma que domina los demas puntos de la Merin-
cruzando por enmedio la carretera de Burgos & Bilbao,
termino, que es muy corlo, estd atravesado por su parte
>E. por el rio Trucha'y compuesto de tierras de secano de
calidad, en las que predomina la silice. La loma refe-
li®  cuya prolongacion del K se encuentran los manan-
“ms que después se describirdn, debe indudablemente” su
‘Aislencia & uno de los levantamientos de que ha sido objeto
j'6‘Ooen diferentes épocas, y esta formada de piedras cali-
Jeji unos puntos y sUiceas en los més, con plntasdy arenas
yugiiiosas, cuarzos con implantaciones de sulfuro de hierro
L cillus tinturadas de varios colores. Las producciones en
i reinos de la naturaleza son muy escasas. El mineral
.p suministra arcillas para la fabricacion de teja y ladrillo;

'cjetal pocos cereales, legumbres y hortalizas; pocos pastos
¢aineii y algun arbolado de encina, roble, olmo negro y
nco; y el animal algin ganado vacuno y iana_r, muy poca
nlp,C){ de pesca en el espresado rio. Las vias de comu-
¢i“Clon son faciles por medio de la carretera indicada. Su

bi.t en el invierno y fresco 0 templado en el verano, es
sano y grato para esta Ultima estacion. La imlolc de

«abitaiues buena como la de todos los de la M riB ad.
luk¥inmial.  Son tres los de gue tengo que 0&dKar en la
" usaiccion do este pueblo. Los dos mas importantes, de que
Diimilugar voy a o_cu_i)_arme, son los conocidos con el
Cei® uentes da Caibilia, que se hallan situadas a la
yé de tres.-easas deveanpeoque llevan este nombre

_ cuarto de legua al N. E. del pueblo La primera

broj@** cucuenira yendo desde este e» la llamada del QUNo;
con esposicion al N. en el lerdo superior de la colina o
U &

vi tilmfro 401.
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loma ya mencionada, formada en esta parle casi esclusiva-
mente de roca cuarzosa, y sale al esterior por una canalita de
madera cayendo a otra mayor de lo mismo, y de estaa una
pozay re?_uero donde se pierde Su caudal de agua es perenne
en lodo tiempo, y aunque corlo, muy suficiente para poder
usarla en bebida un gr.inde nimero de enfermos & la vez. La
segunda se titula de la Poza, Forque efeclivameiUe brota
como & unos 200 pasos al E. de la anterior, en la base de la
misma colina por su parlo N., formando una poza como de
ocho varas de circunferencia y una de profundidad, de cuyo
fondo de arena y por varios punios a la vez sale ei agua con
fuerza y a horbotones de abajo arriba. Su caudal es suma-
mente considerable, y aun cuando no fue facil poderlo mcilir,
puede calcularse aproximadamente en 60 cuartillos por mi-
nuto; el (Jue aun pudiera aumentarse trayendo encafiada la
anteriormente descrita, lo que puede hacerse con mucha faci-
lidad. EI tercer mananlial, conocido con el nombre de fuente
Leinosu, se encuentra un cuarto de legua escaso al E. del
puebloy a igual distancia al S. de los dos anteriores, al doblar
completamente la colina que estos ocupan y andar medio
cuarto de legua por un terreno llano, de suelo arenisco,
cubierto de brezo, sin montes, barrancos ni riscos, y que a
esar de esto se conoce con el nombre de Sierra de Baranda.
| agua de este mananlial brota de abajo arriba por la orilla
de un banco de piedra arenisca oscura, muy parecida a la de
afilar, pero de_grano mas grueso y menos compacta. Su caudal
es poco considerable, pero mas que suficiente para poder
usarse en bebida.. _
_ fisicas. Las aguas de los manantiales refe-
ridos no ofrecen unos mismos caractéres fisicos a pesar de
pertenecer & la misma ciase de liidro-sulfuradas, como el
analisis demostro paleiUemenle. Pero esto que a primera vista
P_arecera estrafio, no lo es, puesto que ia mayor 0 menor can-
idad de sus componentes por un lado, y [a cualidad de los
que ocupan el segundo lugar en la mineralizacion por otro,
son causas muy suficientes para dar este resultado. Los estu-
diaré pues uno por uno para marcarles mejor sus caractéres.
El primero 6 fuente del Caloarroja una agua clara y diafana,
suave al tacto, de olor a hidrogeno sulfurado y de sabor des-
agradable; deja en la canalita de madera y demas pumos por
donde pasa un sedimento blanquecino, compuesto de varios
lilamoiuos reunidos de este color, y espuesla al aire se entur-
bia" y vuelve lechosa. Su temperatura es la de 0" de la
escala de Reaumur, y su peso especifico 1,006. El segundo 0
fuente de la Poza, que es un manantial muy abundante como
ya queda indicado, ofrece también una agua sumamente clara
y cristalina en la que sobrenadan algunas particulas_blancas;
del mismo olor que la anterior auu(?ue mas pronmiciado.de
sabor nauseoso y amargo, suave al tacto; se descompone igual-
mente que la anterior por el contacto del aire; deja un gran
sedimento compuesto de filamentos blancos en los regueros
por donde pasa, y da lugar en la poza donde brota & un des-
prendimiento tan grande de burbujas de gas sulfliidrico, que
no lo he visto mayor en ningun mananlial do esta especie. Su
leniperaliira es |_r’a|2 y su peso especifico 1,008. El tercer
manantial 0 sea ia fuente Leinosa ofrece las mismas pro-
pieilades fisicas que el primero, Ber_o en grado mas remiso.
\demas se notan en €l varias burbujas gaseosas que suben a
romperse & la superficie. Su temperatura es la de 6@2Hy su
peso especifico 1.005. ) i
Pr eS qumcas.  Hay en los manantiales referidos
una sustancia la mas activa y a la que deben su nombre, cual
es el snilido-hiJrico gaseoso*od en disolucion que se eiicuen-
Ira en las agiuas de todos ellos; pues tratadas por el nitrato
argéntico, el acetato plimbico y el acido arsenioso, no dejaron
duda alguna acerca de la existéncia de este gas, pero en pro-
porciones variables. No habiéndome sido facil dosificarlo por
carecer de los aparatos necesarios al efecto, anotaré la inten-
sidad del color del precipitado en cada una de dichas aguas,
loque no deja también de conducir & un resultado aproximado.
En el primer manantial el agua con los reactivos empleados
dio por resultado un precipitado pardo de sulfuro plumbico
0 argéntico. Tratada igualmente la del segundo, el precipitado
lomo un color pardo tan oscuro %ue se aproximaba al negro, y
en la del tercero dicho precipitado fué de color pardo haslanle
claro. También por medio del acido arsenioso, y de.-piies do
acidular el agua, obtuve un precipitado amarillo desulfido-
arseiiioso que sirvio para corroborar las pruebas_anteriores.
Averiguada la presencia de la sustancia mas importante en
estas aguas y a la que deben su nombro y la mayor parle de
sus propiedades, era preciso por ol"a sériede pruebas y reac-
ciones ver cuantas mas la acompafiaban, porque es bastante
raro sea un solo principio el que se encuentre constituyendo
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la miaeralizaciogg_ de una agua. Tratadas, pues, las que ahora
me ocupan por diferentes reactivos, tales como el fosfato sodi-
co, el acido oxalico, anlimonito potasico, la potasa y ei amo-
niaco, el acido clorhidrico, cloruro baritico, nitrato argéntico
y algunos otros con los convenientes papeles reactivos y la
oportuna evaporacion, filtracion, desecacion y combustion de
los residuos, con algunas otras operaciones indispensables &
la mayor seguridad en las reacciones, pude-hacerme cargo de
(jue las aguas que describo se hallan mineralizadas por las
sustancias siguientes en cada uno de los manantiales. En el
primero, siguiendo la descripcion anterior, se encuentran,
ademas del gas sulfhidrico, el sulfato de cal, carbonato de la
misma base y de magnesia, residuo sill'ceoFy materia \ejeto-
miuero-animal. EI segundo 6 fuente do la Poza, se llalla mi-
neralizado en mas alto grado, pues ademas de la mayor canti-
dad de sulfido-liidricd™ que contiene, se encuentra en €l la
cal y la magnesia en estado do sulfato, este ultimo bastante
abundante, el hidrosulfato de sosa y el cloruro de la misma
base, el sulfato de alimina, el 4cido silicico y considerable
porcion de suslancia vejeto-miuoro-aiiimal.” Esta, que se
encuentra eii los tres.manantiales, en cantidad regular en el
primero y casi iosignUicarile en el tercero, es abundante en
el sePun 0 0 sea en el que aiiora me ocupa; y en_una cantidad
regular del sedimenlo lilamentoso blanco que deja el agua en
los regueros por donde corre, después de convcnienlemenle
desecado, pude apreciar como componentes del mismo el*
azufre, la magnesia, la alimina, una sustancia gredosa y otra
bituminosa El tercer manantial contiene tambien el gas sul-
fbidrico libre en una proporcion regular, y puede decirse es el
mas puro, pues casi se halla mineralizado esclusivaraente por
este gas. Tralaila el agua por los reactivos indicados, la mayor
Farte no dieron ningun resultado, piidiendo apreciar tan solo
a presencia de la cai en estado de bidro-sulfalo, pero en mini-
ma proporcion, y_en mucha menor todavia la de la sosa,
silice y_materia vejelo-minero-animal.
Clasificacion y erpleo medicinal.  En virtud de cuanto ante-
cede, perlenecén las aguas que acabo de estudiar y deben ser
colocadas por su temperatura entre las frias; por su curaposi-
cion quimica el primero y tercer manantial entre las biiro-
sulfuradas y el segundo entre las hidro-sulfuradas salinas; y
en cuanto al modo de obrar sobre el organismo unas y otras en
mas 6 en menos, deben ser colocadas en la clase de las escitan-
les. Todas ellas pueden ser utiles en las enfermedades herpé-
ticas, psurioas, eczemalosas y otras muchas de la piel, en las
escrofulas, en los catarros de las membranas mucosas, en las
debilidades organicas y funcionales y en todas aquellas eu las
que convengan aguas (3 su temperatura (0 mas elevada, puesto
ue pudiera aumentarse), de su composicion y modo de obrar.
demas, con el agua del sequndo podran tratarse con fruto
los iiifarlos gaslro-inlestiiiales, las obstrucciones y algunas
otras del aparato digestivo y absorbente, en virtud de la regu-
lar cantidad de sulfato de magnesia que contienen.
Las contraindicaciones son las generales do todas las aguas
minerales, por lo que no me detengo & hablar de ellas.
Estado acludl de estos manantiales. Es exaclamenle el
mismo ?ue a cada uno le be marcado al describirlos, pues
todos elfos estan como los ofrece la mano prodiga de la natu-
raleza, sin que el arle haya contribuido en nada & mejorarlos.
Es verdad que de los tres, eu dos de ellos solo pueden usarse
sus aguas en bebida por su corto caudal;dpero aun asi, con-
vendria se hallasen conslituyeiido una verdadera fuente cons-
truida por el arle, para que pudieran tomarse_de ella sin Ja
menor repugnancia y con la menor pérdida posible de su mi-
neralizacion. Mas el otro 0 sea el manaiilial llamado de Ia
Poza es digno de las mayores consideraciones, pues sus
abundantes aguas hidro-sulfuradas-salinas pueden servir para
nlimeiitar cualquier establecimiento de bafios ?ue a su in-
mediacion se consiruyese por. ?randloso que fuera. iLasll-
ma que este precioso manantial no brotase en el centro de
los aridos campos de la Mancha, & las puertas de Madrid,
a las inmediaciones de Valencia 60 en otros muchos puiUus
en que de tanta necesidad son las aguas de esta especiel Pero
brota en un pais pobre y no lejos do establecimientos de
bafios de igual y distinta naturaleza, y esta ea causa sulicien-
tc para que, Segun mi opinion, permanezca siempre ene!
mismo estado cu que hoy se encuentra. Sin embargo , bueno
sera _manifestar en estas lineas y dejar sentado de un modo
terminante en tas mismas, que €l manantial lilulado de la
Poza que br.da en jurisiliccioii del pueblo de Baranda, tiene
aguas minerales hidro-sulfuradas-salinas muy buenas y en caii-
liiJod mas que sulicienle para surtir & cualquier casa de
bafios, hallandose también en situacion muy conveniente para
la construccion de esta y la hospederia que lo debe estar

EL SIGLO MEDICO.

adjunta; puesto que alrededor de dicho manantial ningnn
obstaculo se opone 4 estas construcciones, sino por el centra-
rlo, todo es favorable para las mismas.

A estos manantiales no concurre ningtn enfermo a beber
sus aguas ni a hanarse, estando complelamenle abandonadosy
descuidados. En el estado actual tampoco pudieran usarse ms
que en bebida, pues el bafio de ningin' modo puede tener
lugar Ipor faltar las condiciones necesarias para usarle
en regla.

Losgtres manantiales referidos brotan eu terreno de propios
dcl pueblo de Baranda, siendo este por lo tanto su propietario,
que en nada se utiliza de ellos, pues pl agua dé lodos, inclusa
la gran cantidad del de la Poza, se pierde por diferenies regue-
ros que sirven de afluentes al rio Trucha, que pasa al E. ya
corta distancia de los mismos. _ _

Tengo con cuanto antecede, recorridos y estudiados uo
por uno los manantiales que en un principio me propuse; Ce-
duciendo de ello que lodos tres contienen aguas hidro sulfura-
das simples y salinas de la mas alia importancia, siendo por la
tanto una necesidad el que se reconozcan en lo sucesivo
como tales, y que asi se haga constar en las obras nuevas
de hidrologia médica espafiola gnevean la luz publica en lo
sucesivo. e

José Genoviis y Tio.

SECCION PRACTICA.

HIDATIDES EN LOS RINONES.

Breve observacion y apuntamientos sobre un caso practico, por *
profesor Grazia y Alvabez.

Siendo los entozoarios de los rifiones una enfermedad muy
grave y de dificilisimo diagndstico, y cuyo tratamiento fc
halla aun en el dia bastante atrasado, deber es de todos 1«
clinicos que hayan rocojido algunos de estos hechos, llamar
la atencion hacia su estudio publicando sus veridicas obser-
vaciones, ya sean de éxito feliz 6 ya de éxito desgraciado,
pues la misma ensefianza se reporta de los resultados prospe-
ros como de los adversos 0 funestos, en la espinosa practica
de la medicina.

Existentes los predichos séres parasitos en la misma suslaU
cia de las glandulas renales, encerradas estas en lo profunda
do la cavidad abdominal, y cubiertas de tanto cogiii grasienla
y celuloso, y ademas de huesos y masas musculares eu
regiones de los lomos; teniendo, por otra parle, sus sintomas
y accidentes tanta semejanza con los de algunas otras afec-
ciones, y sobre lodo con los que dependen de los calculos ¢
las vias urinarias, no dificilisimo, sino que es hasta inp™
sible el formar, con solos signos racionales, un diagndstica
verdadero ¢ acertado.

Mas no obstante, cuando la conformacion anatomica e
aparato organico permite la evacuacion de los acefalocistaa
por conducto membranoso, como se verifico en la siguieuff
Observacion clinica, entonces, Unicamenle la mas crasa a
imperdonable ignorancia pudiera desconocer el rcferiilo csi”
do morboso. Y esa misma conformacion favorable & la espul
sion de los vermes viscerales (segln decia Linneo), iiosoln’
menlc nos suministra un claro diagnadstico , sino que lidccn™
disminuir la suma gravedad del prondstico, con relacion”
cuando aquellos tienen domicilio en otra viscera, que care™”
de via conveniente para su salida.

Bien sabemos que un solo caso de curacion, y mucho
de esla clase, no constituye ni debe constituir,
médicos prudentes y rellexivos, prueba sulicienle y
del valor de un tratamiento particular; ycon lania mas
cuanto que la clinica y los anales de la ciencia nos
da, que la prévida naluraleza fnaliim snedicatrixj ha veri™*
cado a veces esponlancos y saludables movimientos, coa
que ha curado, 60 aliviado, en ciertas ocasiones, & po®
la gravedad del mal, y aun de las prescripciones unis ron
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indicadas. Pero baste ya de preliminares, y consignemos en
seguida la enunciada observacion.

José Saldivar, de edad de 33 afios y de temperamento linfa-
tico, natural de Puerto-Real, tonelero antes, y albaiiil
después, y que vive en un cuarto himedo, calle de Vaqueros,
numero 2, no ha padecido otras afecciones que las propias de
lainfancia, y ademas una otitis doble, por lo cual qued6 sordo
hace mucho tiempo. Hay también que advertir, por ser ante -
cedente que considero esencial, que su alimentacion ha sido
escasa, y compuesta casi esclusivamente de vejelales, en
semillas, & causa de su corto jornal.

Alaedad de 21 afios le aconsejaron tomara un purgante de
polves de la raiz de jalapa, para curarle do esta ultima dolen-
cia. Esta medicina no le produjo ninguna evacuacion intes-
linal, pero si, y desde entonces, intensos dolores en d
'‘ientre y lomos, que le hicieron pasar una vida tormentosa y
liesesperada. Por espacio de muchos anos ha hecho uso de
algunos cocimientos de plantas aromaticas, y aun hubo quien

empefiara en curarlo de padrejon, confiando en consejos
caseros, y en el diagndstico de curanderos titulados vy
caar/afflijes,

Alos fuertes dolores que partian de las regiones lumbares,
‘cquian por encima de la cresta de ambos huesos iliacos, y
continuaban como descendiendo oblicuamente por el abdomen
lisla Ia region de los pubis, se agregaba unas veces la disu-
ria, y las mas la iscuria, que le atormentaba frecuentemente,
slaba muy palido y demacrado, quejabase de anorexia y
(dolores pungitivos é intermitentes en el epigéastrio, con-
linuos y terebrantes en las regiones temporales,

besde la citada fecha hasta el mes de abril del afio de 1838,
Mocaen que este enfermo vino a confiarse @ mi cuidado por
primeravez, su desconsolado padre le llevd & varias ciudades
(dentro y fuera de esta provincia, y consultd con muchos
‘Oculiativos, presentandoles en un pomito lo que su hijo
corcijaba por la uretra, & fuerza de vehementes dolores. Unos,
o'parecer, desconocian el mal; otros, segln el interesado y
*05parientes, le daban nombres tan raros y originales, como

de pAmpanas y pinzas. Pero todos estaban conformes en que
*Hpadecer era estraordinario é incurable.

Yalos ataques, en cada uno de los cuales parecia que iba &
*hpirar, se reproducian mas & menudo; pues en vez de sobre-
‘oir de tres & cuatro meses, se presentaban quincenalmente.
®fui Ilamado en uno de aquellos, y de los mas angustiosos,
Poesel paciente, exhalando quejidos agudisimos y rcvolcan-

por el suelo, que reviento, decia, muero de dolores, y
Ap'hedo orinar. Me disponia, aunque con muchisima dificul-

" sondarle, en razon & su grande intranquilidad; cuando

i *6rlo una porcion globular y memliranosa dé color amari-
16 asomaba por el orificio uretral. La reconozco bien,
°gnostico de quiste hidalidico, tiro de él y le cstraigo.

* efecto, franqueado el conducto salieron & borboten
“Pujados por orina turbia y como puriforme, chorros (per-
' ®beine la espresion), chorros de hidatides, desde el tamafio

avellana basta el de la cabeza de un alfiler; muchas
A6ide figura oviforme, otras redondas, blancas, semejantes
A5cuentas de las gargantillas de perlas. Se contaron: habla
*"0 nueve docenas, es decir, tOS acefalocistos; pues

" Can por su figura y organizacion, examinados con el
MAj'oscopio para mayor seguridad. EI paciente obtuvo ali\io,

Yiir* persistian. Le ordeno libra y media de emul-
edulcorada con el jarabe de succino para lomarla a
tidj 1 (iuince minutos, y luego cada media hora; & las

P el ataque desaparece, y vuelve el doliente & su

M e '7° ®"ado. Me suplican quede encargado de la curacion
, 'y continué el tratamiento con las siguientes

C03
F. nim. 1. Olei amigdalarum dulcium. . drachmas tres.
Pulveris gummi arabici.. semi unciam.

AQUABPUIAL.....ccvveirreireeirn, librara.
Fiat emulsio s, a. el postea
adde sirupi laclucarii. .. unciam.

Misce.—Para lomar & pocilios en la recrudescencia del mal

F.nlim. 2. Agiim pura?.......ccccoeevvvnenne. libram.
lodurii potas®..........c..cc...... semi drachraam.
Sirupi balsami tolutani. . . . unciam.

Solve et misce.—Para tomar a pocilios pasada la recrudes-
cencia.

Con estas prescripciones el enfermo espulsaba por la uretra
grandes cantidades de hidatides y porciones membranosas,
y cada vez con mas facilidad y menos dolor; los ataques fue-
ron disminuyendo en intensidad y nimero, pues & los ocho
meses de tratamiento apenas arrojaba alguno que otro para-
sito, y eso sin ninguna molestia; y habiendo tomado en la
buena estacion bafios salini-is y trascurrido después muchos
meses sin presentarse el menor sintoma ni accidente del men-
cionado padecer, y estando ya nutrido, gracias también al
conveniente régimen aconsejado, luego de recuperada la salud
le hallé apto para volver & trabajar en su oficio de tonelero,
de cuyas rudas tareas se ocupa hasta el presente.

Esplanemos ahora, aunque sea someramente, algunas de las
ideas apuntadas en los preliminares de este corlisimo trabajo.

A nuestro entender, queda baslantemenle comprobado, aun
por la mas rapida lectura de la precedente observacion prac-
tica, que el temperamento, las malas condiciones de la
vivienda, y sobre todo la escasez y naturaleza de ia alimen-
tacion, con el medicamento drastico que tomo este individuo,
no habiéndole producido el efecto purgante con cuyo objeto
se le administrd, dieron lugar & una série de sintomas, rela-
tivos lodos & un padecimiento de las vias urinarias, y sefiala-
damente & una enfermedad de los rifiones. Estas circuiisian-
cias tan claras, estos hechos tan correlativos, tal vez pudie-
ran servir para esclarecer dos opiniones capitales aunque
opuestas: la una acerca de la generacion espontanea de estos
vermes vesiculares, segun la espresion de llartmann; la otra,
sobre su desarrollo solo, por haberse Infrodiicido el gérmen,
viniendo, por consecuencia, del eslerior. Pero vamos & dejar
para otro dia el agitar con tales datos muchas de las cuestio-
nes s hipotesis que se refieren & la historia natural y fisiolo-
gica de estos cuerpos vivos, para concretarnos hoy & la pato-"
logia del presente caso practico, cuya terapéutica es de mas
interés para el modico clinico.

En efecto, los sintomas délas hidatides parenquimalosas
son muy oscuros, y tanto mas, cuanto mas lento sea el desar-
rollo de ellas. Pero de todos modos, ios solos signos raciona-
les no pueden servir para diagnosticarlas con la deseada cer-
teza: y aunque hay dos medios de investigacion muy intere-
santes, tales como la percusion, aconsejada por el eminente
profesor Piorry, asi como también las palpaciones con la
mira de sentir la fluctuacion hulalidica, los movimientos de
colision; & pesar do todo, confesamos iiigénuamecnlc, y no
obstante de haber ejercitado mucho nuestros sentidos, que
nos hubiera sido muy posible cometer un error de diagnos-
tico, confundiendo esta enfermedad con un absceso, con un
afecto calculoso, etc.; pues cuando los entozoarios no tienen
su asiento proximo a la superficie de la viscera, y esa situada
en region accesible al examen esploralorio, como el bigado,
por ejemplo, y en lacual, como es sabido, pueden observarse,
no se daii & conocer por signos univocos, evidentes 0
marcados.

Afortunadamente, el iudiviiluo de esta sucinta historiase
librd de los sintomas graves, y hasta mortales, que por com-
presion, por rotura de los quistes y derrame de los acéfalo-
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cistos han sobrevenido en aquellos 6rganos, desprovistos de
abertura U orificio por donde saliesen al esterior las liidali-
des. Asi se han salvado de perecer, & consecuencia, por lo
menos, de gravisimas inllamaciones, algunos enfermos que
espulsaron vermes viscerales, ya por la boca, como lo refiere
el antiguo Diario de medicina de Londres, ya por el ano,
segun se lee en un periddico médico de Paris, 0 ya, en fin,
por el orificio de la vagina, 6 por el de la uretra, como acon-
tecio en las observaciones de Fleuret y de Saviard, é igual-
mente eti el hecho de mi practica particular que he relatado,

Por esta causa ignoramos liasla qué punto la terapéutica
empleada haya podido conseguir una curacién tan notable,
cual es la que publicamos, exentos de pretensiones. Empero,
no se podra menos de reconocer, que el lrataraienlo puesto
en uso contribuyé poderosamente al restablecimiento del
individuo. Cierto es que, en circunstancias organicas favora-
bles, como en las de la observacion que damos & luz, la natu-
raleza sola se ha bastado, sobreviniendo unas veces la rotura
y la Ilogosis de los quistes, y en otras la muerte de los acefa-
locislos, cuya ultima opinién, como lodos saben, sostiene en
sus escritos el habil Dr. Bremser.

Mas en fin, si en algun concepto pudieran ser Utiles estas
pocas lineas, escritas en el silencio de la noche, en las horas
de descanso, y dedicadas & mis dignos compafieros, llegaran
a su colmo todas nuestras aspiraciones.

Aijtusio de Grazia y Aivarez.
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. MODO PATOLOGICO.

Sude dominar & todas las formas patoldgicas de aclima-
tacion el elemento fiebre; pero tan vario en su intensidad,
marcha y término, como en los fendmenos que la acom-
lafian. Limitase el campo de sus grandes evoluciones, desde
a entidad nosolégica que llamamos fiebre efémera, hasta
as mas graves formas del tifo, que termina casi por la putre-
faccion del cuerpo vivo; y al considerar que cuadros tan
variados tienen el mismo objeto en el plan de la naturaleza,
no sé qué admirar mas, si la variedad de recursos con que
gésta cuenta, 0 la diferencia de complexiones que probable-
mente produce tales variantes.

|.—Modo continuo.

Comprendo aqui todas aquellas formas patoldgicas de
aclimatacion, en las cuales se vé desplegar una accion vital
morbosa sostenida hasta la consecucion del objeto final. La
forma febril iniermilenlc es considerada por mi en esta
ocasion, por muchas razones que harian muy larga esta
Memoria, como una accion morbosa continua. "

A.—Modo leve.

Llamo asi & todas aquellas acciones patoldgicas cuyos
conjuntos sintomaticos suelen con frecuencia terminar por el
eslabiecimieiilo de la salud de indole americana. _

_CiiADno Lsi‘alofrios pasajeros, l)oslczos y Fandlcula-
ciones por espacio de una, dos o tres horas. ‘El enfermo,
giic suele rehusar acostarse de miedo, se acuesta ai fin;

\t/éase €) numero anlerior.
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fiebre mas 6 menos intensa; cefalalgia: semblante sonro-
sado: dolores musculares; sensacion de flojedad. A las
cuatro 6 cinco horas 0 veinticuatro a lo sumo, el enfermo
suda con mucha abundancia; se despeja; viene el apetitoy
recobra firerzas; pero, al levantarse, se encuentra iniy
débil, y después de seis, ocho 6 mas dias de una convale-
cencia, que no esta en relacion por lo larga y penosa m
el aparato morboso que ha sufrido, se restablece; pero u
fisiologia adquiere las condiciones del aclimatado: el coor
primitivo de su semblante, que el enfermo espera en balde,
desaparece para siempre.

Este mismo cuadro morboso con ligeras variantes sinlo-
maticas, de duracion € intensidad, con aspecto gastrico
catarral inflamatorio 6 nervioso, segiin los sugetos, medica-
ciones empleadas y constitucion reinante, terminado poruoa
abundante diuresis, camaras 0 erupcion a la piel de peque-
fios granitos, tiene también por resultado final la acliniaia-
clon de los espafioles.

Cuadro 2.° Inapetencia, pereza, mal estar y trisleza
son los prodromos que mas frecuenlcniente preceden dee
una 6 mas horas hasta tres o cuatro dias, a la invasioo
repentina de un fri6 mas 6 menos fuerte, interrumpidopot
llamaradas abrasadoras & la cara. EI enfermo se acuesta:
aparece fiebre mas 6 menos intensa con dureza de pils®
semblante fuertemente encendido: inyeccion de las conjun-
tivas, que se ponen, ademas, tiernas 0 lacrimosas: corza
lengua roja en sus bordes y punta, blanca amarillenta»
el centro, pero ancha, flacida y hameda: dolor de gar-
ganta: sed; ansiedad epigastrica: vomitos alguna vez: ook
tipacion de vientre: orina escasa y encendida: cefalalp»
frontal » con sensacion de eslreniada pesadez en la cabea:
insomnio: algiin delirio: lumbago muy molesto que prod”
una inquietud indefinible. lié aqui un aparato sinloniaH"
més 6 menos varial)le en su indole, segtn la del sugclo,b
constitucion médica reinante y el tratamiento empleado; i*
duracién que varia entre los" tres y siclc dias, que va 0]
apareciendo poco apoco, sin ningun fendmeno que
llamarse critico; que deja una debilidad suma: inapeicucj*
grande: tristeza profunda: ictericia mas 6 menos graduad
muchas veces: una convalecencia, en fin, pcnosiaiiD™i
larga de uno & dos 0 tres meses, y que tiene por resui’
final lo”caractéres indudables de la aclimatacion compliV™
El espafiol que convalece de esto, esta aclimatado; el ey*,
fiol ha sufrido lo que se llama en el pais, chapelonm™
fiebre de aclimatacion.

Cuadro 3.° Al tercero, sesto, sétimo u octavo dig""
haber sido el espafiol invadido del cuadro morboso
parece ent“pr en convalecencia franca; concédeselea'r”,
alimento; siente animo y deseo de levantarse: lo @™
fin, y aquel mismo dia, 0 antes de abandonar la cania
los dos 0 tres dias de haberla abandonado, siente de inip|’
viso cscalosfrios, bostezos, lielire despiies, que dura dej”
a doce horas, terminando e.'ipontancamcnle por un o C
sudor; cuyo aparato se repite lodos los dias, en (lias al‘
nos 0 cada dos dias. EI enfermo padece indudablemente
fiebre intermitente, cotidiana, terciana, cuartana ¢ de®
cualquier tipo. Los médicos que no profesan la honieop«®
se apoderan prontamente de los accesos, corlandolos a®
quina, después do 'o cual el enfermo se cura v convaii
principalmente sise le hace variar de localidafl unoso '
presentando luego el espafiol las sefiales de haherse
lado. Pero lus médicos homeopatas, aunque también ce?
cortar pronto los accesos con su terapéutica infinite-* *
he observado que no lo consiguen tan pronto; pe*o
que dichos accesos desaparecen tamiiien entre el Wi
sbtigNg u octave, fiatados roimeopailicamerte; y CoNoGil
estoy persuadido de que dar medicamentos verda(leri[*™ojj
homeopaticos, no es dar algunos, veo con «ad)
que las iiehres inlcnniientesqiie suelen sequira la  Na
chapetonada, son de aquellas que suelen curarse
neamentc 6 por si solas. Estos accesos han nierecio”j™jo
particularmente mi atencion, observando lo que PYYnof
algunos de estos enfermos tratados homeopatica
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otros médicos, 6 por mi mismo, sin hacer remedio alguno; y
ol lie visto, que durante estos accesos, suele presentarse
una siifusion Ictérica muy notable, y que sus curaciones
espontaneas tienen por resultado una convalecencia mas
rapida y menos penosa, a contar desde el Gltimo acceso, y
is caracléres mas permanentes v seguros de una sdlida
aclimatacion. A mi juicio, pues, las fiebres iiileniiitenlcs,
espontaneamente presentadas al finar la chapetonada, son
trabajos complementarios de aclimatacion, los cuales deben
respetarse casi siempre en este caso, sin corlarlos con la
quina, & menos que su prolongadisima repeticion iiaga
temer por el enfermo, 0 el cardcter cada vez mas grave
de ellos haga pensar en el paso & la intermitente perni-
ciosa, lo cual, en tales circunstancias, rara vez suele
suceder.

Ci'ADRo 4.° Ei mismo aparato morboso sefialado en el
cuadro 1.® con cualquiera de sus variantes; 6 el descrito en
el 1° con mas corta duracion y sudor a! fin, suelen repetirse
con tipo infermilente cuotidiano, icrciano 6 ciiartano. Esta
fiehre intermitente, abandonada & si misma, se corlado
por si después de unas cuantas accesiones, y el enfermo se
presenta despucs con los caracteres del aclimatado. Pero
suele suceder, que cada acceso va aumentando progresiva-
mente de intensidad, de manera que mientras el primero
empez6 como en el cuadro 1.°, el segundo 0 tercero ya se
presenta como en el y al siguiente ya entra en la cate-
goria de las formas graves que después describiré. En estos
easos suele ser conveniente apoderarse de ellos con la quina,
porque indudablemente marchan & la pcrnicic y compro-
nicten la vida del enfermo; pero guardémonos de anticipar
olantilipico & la verdadera presentacion de esta urgencia,
pues be visto algunas veces apresurarse a corlar con la
quinina los accesos leves de esta fiebre inlermitenle aclima-
ladora, y acto continuo tomar una forma repentinamente
gravisima, que lia concluido en pocas horas con la vida del
enfermo. Otras veces, finalmente, comenzando los accesos
iuterniiicnles con formas graves, van poco & poco presen-
iandose mas benignos, hasta desaparecer espontaneamente,
dejando en el sugeto los rasgos del aclimatado.

. Mas no quiero concluir los modos leves sin apuntar cuatro
Ucinco casos que be visto de recien llegados, los cuales,
desde los primeros dias estuvieron sintiendo por larguisima
feniporada un dolor en la cintura, tan molestoy rebelde, que
oQnada se aliviaba, sino & ralos, adoptando en la cama
‘arias posturas: ejercianse sus funciones en el interin con
Swuia regularidad, mientras que iban adijuiriendo los carac-

de la aclimatacion. Dicho dolor se disipaba al fm
per si solo.

B.—Modo grave.

Lamo asi & todas aquellas acciones patoldgicas de acli-
«\facion, coiiliuiias, intermitentes ¢ interrumpidas, cuyos
[enjuulos sintométicos suelen con frecuencia terminar por

muerte.

Cladho 5.“ El cuadro i.“con duracion de horas ¢ un

pero aumentando de intensidad progresivamente, viene
NeoDaiituirse en vez de desaparecer en el 2.“; 6 liien desde
Neprincipio es de este Ultimo modo, aumentando también
Fogresivamente de intensidad durante los dias 2.%, 5.,
. pues en ellos oi calor es quemante: el pulso se hace
duro y frecuentisimo: unas fuertes chapetas en ambas
"#J'llas, principalmente en laderecha, contrastan de pere-
ppoo modo con la palidez amarillenta del parpado inferior,
Nsde lanariz, labio superior y todos los pliegues de la
con el brillo vidrioso de la cornea trasparente y el
lor encendido de la conjuntiva ocular. La lengua, cada

se o ~abarquilla, oscurece por el centro y
" nace arida Vasperisima: las encias se abultan, enrojecen
Vv alveolar y dan con facilidad sanare

fiq , “Juorcillo puruleulo (iiie se seca v ennegrece alrede-
Jd1 msdientes, que por la abertura ; inmovilidad de los
Wy y 1I'-nos de pellcios oscuros se manifiestan con
(r:glil(ao I'lanco mate_amarillento, vse exhala un aliento

y avinagrado, El enferino no siente: a fuerza de ins-
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tancias sale de su profundo letargo para contestar con impa-
ciencia que estd mucho mejor: que nada le duele, y sin
embargo, el arco de sus cejas indica gran sufrimiento
cerebral; suele vomitar cuanto loma; no conoce; confunde
las personas; im delirio bajo agita su mente de continuo;
ligeras sacudidas estremecen la cama, despertando entonces
asustado: su semblante es feroz de vez en cuando, y por la
noche, en particular, es acometido de frenesi. En este
tiempo, poco mas 6 menos, una epistaxis abundante parece
calmar toda la intensidad de la dolencia que, no obstante,
se exacerba por las tardes hasta la media noche.

Al llegar la enfermedad & estas alturas suele comenzar &
mejorar el enfermo gradualmente, hasta entrar en franca
convalecencia que, si bien penosa con 0 sin iiebres intermi-
tentes consecutivas, termina por la salud y la aclimatacion,
desapareciéndola ictericia que suele durante ella sobrevenir,
y asegurandose, que el enfermo se lia salvado con i'elii'idail
(ie la fiebre amarilia.

Cuadro 6. Un periodo de insidiosa calma suele sobre-
venir entre el 4. y 6.“ dia en lo méas fuerte del cuadro
anterior, confundiéndose facilmente con el priiicito deén
franco, natural y progresivo alivio. Yo no pueco marcar
caractéres para'(iislinguir en este caso lo msiiioso de lo
noble: solamente diré, por lo que be visto en enfei'mos pro-
pios V ajenos, lo siguiente: «es tanto mas frecuentemente
«insidiosa esta calma, cuanto mas se baya abusado de
alas emisiones sanguineas generales.> Con efecto, en los
primeros tiempos de mi practica en aquel pais, encontrando
en la cslremada robustez del sugeto y en tal aparato de sin-
tomas razon abundante, & mi parecer, para sangrar muclio,
lo hacia longamanu: este enganoso alivio coronaba mis
esperanzas con una ilusion de triunfo todavia mas enga-
fiosa; pero jah! yo habia sustraido mas aquella sangre &
la vida que & la enfermedad : ante tan superabundante
cuadro de fuerza vital sobrevenia otro mas moderado de
fuerza vital también: tales superabundancia y moderacion
del orden fisiologico profundo «an por mi mente ignorante
trasportadas al orden morboso, y de aijui mi error y mi
ilusion; mas bien pronto se ostentaba el primero con su
enorme fealdad y se disipaba la segunda, ruando la enfer-
medad proseguia“su marcha, haciendo sobre si misma una
rapida evolucion.

Declbito dorsal: estupor alguna vez: palidez terrea:
manchas lividas y amarillas: el pelo de la cabeza, cejasy
pestafias parece lleno de polvo:boca negra: ojo marciiito,
rodeado (le un circulo finebre: respiracion lenla; el lecho
huele & nido de raton: calor normal: pulso pequefio, blando,
freciicnle, irregular muchas veces. Por las cisuras no bien
cerradas de las sanguijuelas se sale la sangre de cadavérico
aspecto, que también sale por la nariz, por las encias, por
los puntos lagrimales y alguna vez por los oidos. VOmitos
de un material, pardo primero, luego negro, lleno de pani-
culas que se aposan como liorra de café: cAmaras de lo
mismo: orinas oscuras y escasas: inteligencia despejada las
mas veces: postracion. Tai es el triste cuadro que solircvicnc
a la referida calma engafadora.

Algunos enfermos todavia escapan con vida de este tre-
mendo estado, mejorando gradual y progresivamente, y en
particular si se presentan pardtidas 6 bubones, cuyos apa-
ratos puedan resistir, consiguiendo la salud con 6 sin fiebres
intermitentes consecutivas, después de una convalecencia
sumamente larga.

Otros, son los mas, mueren en aquel estado, despucs de
prcsentar.se casi siempre un hipo peilindz, gne precede aigii-
nas horas a la muerte, que acontece liacia el 0.® 0 8® dia
de enfermedad.

Otros, son muy raros, a los muchos dias de convalecencia
franca y bien dirijida, lomando sopa y levantandose ya
alguna vez de la cama, sienten de itiiproylso un dolor for-
lisimoen un imislo 6 en una pierna. InGtiles son en este
caso todos los auxilios: el dolor solo se c[uila con la muerte,
que sobreviene con segui jdad & las pocas horas. L1 dolor no
ha dejado en el muslo el menor vestigio de su paso.

Otros, en iguales circunstancias, Sienten de repente uu
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dolor fortisimo en uq testiculo: juilaniarse, gangrenarse el
escroto, caer en grandes pedazos y el enfermo en el sepul-
cro es negocio que, & pesar de todos los auxilios, se termina
en algunas horas.

Oiros, por iin, también convalecientes, que ofrecieron
todo el tremendo cuadro que he bosquejado, menos los
vomitos y camaras negros, de repente sienten nauseas,
sincopes, desfallecimiento: aparecen estos vomitos y ca-
maras 0 uno i otro solamente; hipo, ansiedad y mueren en
pocas horas.

Tales son las més principales variantes de este tremendo
cuadro que se llama fiebre amarilla en su forma gravisima.

Cuadro 7.° En medio del mas completo estado de salud,
sin sintomas prodromicos, suele ser el cspaHol acometido de
fri6 mas 6 menos intenso y duradero: fiebre alta después:
cefalalgia intensa: dolor y ansiedad epigastrica: lumbago
insufrible, que les produce una inquietud penosisima: “ed, y
vOmitos cruentos de materiales biliosos.

A las diez 6 doce horas el pulso se hace pequefio y con-
centrado, lento muchas veces, desaparecen la cefalalgia, el
lumbago y la inquietud: el calory color normales: la inteli-
gencia despejadisima: el vigor muscular en toda su inte-
gridad; pero continta la ndusea, & la que sobreviene el vo-
mito prieto en grande abundancia, cuyo material también
suele salir por camaras, y 4 las veinticuatro 6 cuarenta y
ocho horas de total enfermedad muere el enfermo, conser-
vando el cadaver las sefiales de la robustez del sugelo y el
colorido propio de la muerte, mas ningln otro especial que
llame la atencion, aunque permanezca en observacion diez
0 doce horas.

Algunos, aunque pocos, suelen escapar con vida de este
cuadro sintomatico, sujetdndose & la marcha y vicisitudes
referidas de las convalecencias largas y dificiles.

Cuadro 8® En medio de la salud mas completa, sin
sefiales precursoras ni sintomas prodromicos, siente el en-
fermo falta de fuerzas, n»| estar, ansiedad epigastrica,
bostezos, pandiculaciones, miedo y temblor. El pulso, normal
en su ritmo, estd concentrado: el calor y color son norma-
les: el enfermo estd como sumamente cansado: no puede
tenerse de pié, ni sentado, y aun tendido en la cama no
encuentra postura bastante c*dmoda, viéndole con frecuencia
variarlay adoptar las mas ridiculas y eslranas, aun en melio
del mejor estado de inteligencia. Nada le duele.

A las pocas horas de este estado, que se va graduando de
intensidad, sobrevienen nauseas y vomitos, primero biliosos
y seqguidamente oscuros, acafelados, negros: 0 bien céa-
maras de igual caracter, 6 ambas cosas simultdneamente:
supresion tic orina: postracion profunda: decUbito dorsal:
hipo: respiracion ancha y muy lenta: pulso filiforme: cara
hipocralica, y la muerte veriiicada proximamente & las
veinticuatro horas de enfermedad. El caddver uo presenta
coloracion especial alguna, conservando los vestigios de la
natural robustez del sugelo.

Casi ninguno escapa de este cuadro sintomatico.

Cuadro 9.° Repentinamente siente el espafiol un mal
estar profundo € indelinible: ilojedad suma: grande abati-
miento: no hay liebre ni concentracion de pulso: no hay
dolor alguno ni perturbacion de la razon, ni sefial fisica que
[lame la atencion. Preguntado el enfermo, solamente con-
testa aque se estd muriendo; que se siente morir y que
>morird seguramente.» Pide los auxilios espirituales: reza
por lo bajo algunas oraciones: la cabeza inquieta, se mueve
con frecuencia de unoy otro lado.

A las pocas horas, el pulso huye de las radiales y apenas
se le encuentra en la temporal v en la cardtida; mas alli se
reconoce que no hay fiebre v calor sigue normal: la res-
piracion es tarda, pero anciia, grande y con profundosy
reiterados suspiros como de cansancio prolijo: el semblanfc
tranquilo parece esperar la muerte con estoica seguridad:
sonrie el enfermo sarcasticamente de las maniobras faculta-
tivas . las cuales, sin dejar de rezar, sigue con una mirada
de investigadora curiosidad y notable asombro, mas sin
oponer la menor resistencia.
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A las veinte 6 treinta horas de enfermedad el ojo se mar- %b!jeele:?triedl
chitay queda inmovil: cada inspiracion, acompafiada de ua P
retraccion del semblante y hondo quejido, viene tan lga -EIST. T
de su anterior, que parece fué la Ultima, hasta que al finio (% G '05
es. No hubo vomitos, ni camaras, ni liebre, ni delirioni g0
color, ni calor, ni dolor, ni enfermedad: solo la murrif, particﬁ)os mei
presentida por el enfermo con su funebre aparato. El cadd- ¢y que hay
ver parece un iiombre dormido. amparo de b
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Arreglo de partidos. — InlrusioDes,— Dos palabras acerca del asuoit profesor que
relativo 4 la plaza de cirujano del hospital de Avila.— Situacién engqe  gDla que {
se baila un profesor de cirujia. Eq este cc

) ) . L ‘emente qu

Pasando revista el Sr. D. Federico Barrachina, médico ck idoptaran 'ig
Vistabella del Maestrazgo, a lodos cuantos proyectos se fn  paeslo que
ideado para mejorar la suerte de los profesores de partido,  primera com
juzga realizable el arreglo que lodos desean, encaminadoa jiidispensabl
conciliar los intereses dé ios pueblos con los de los facultati- liad por 1o g
vos titulares, adoptando las siguientes disposiciones: ni los pl

En cada partido judicial se formulara una csposicion, fime-  idessecui(
da por todos los profesores de medicina, cirujia y farmacia, [isal servi

que se dirijird y recomendara al diputado del distrito res- U
pectivo para_que la presente y la apoye en el Congreso, yen "&)UR
esta csposicion se pedira:

sivo objeto de asistir & los pobres, y de auxiliar & las muni-

cipalidades en los casos de oficio. _ , ﬁarm?'
2. ° Que las asignaciones, proporcionadas al nimero ¢ &QRI0
almas que tenga el partido médico, se paguen en la fonf . i
que se hace hoy 4 los maestros de instruccién primaria, e hce
centralizando los fondos en la junta provincial de Sanidad m

para su regular distribucion. De esta cantidad se descontar»
en altimo caso el uno ¢ el dos por ciento para el secretaria
de la junta, que tendra & su cargo todo lo concerniente & este _
servicio. Whlic:

3. ° Que la lista de los pobres la remitan los ayunta- Public
mientos al espresado secretario, para que este la entregued k poi
ﬁrofesor cuando ocupe la vacante. A los profesores existeniei )

oy en los partidos se les entregara después de hacer la cla-  mosofi
sificacion y el recuento de los vecinos.pobres.

4, ® %ue en todas las provincias haya un numero determi-
nado de plazas Reentrada, de ascensoy de término; de b’ liacer
cuales las primeras se proveeran por €l rector del distrito  a0se
universitario, y las demas por oposicion en la capital d®" 0B
provincia 0 en la universidad respectiva. o

5. ® Que los profesores actualmente colocadas continuefi
en sus destinos, sino quieren pasar & otra plaza vacante ¢
mas categoria por eleccion G oposicion, _ _

0." Que declarada una vacante, el facultativo mas proxi-
mo al pueblo desempefiara la titular hasta su provision.

1.° Que los profesores queden en libertad para igualar®®
y que el igualatorio se haga por medio de talones sellaJo?
lin de que los que queden sin corlar al concluir el pla:®*
entreguen al secretario de la junta para que haga efectué
la cobranza.

_El Sr. Barrachina espone en el eslenso articulo que nos @
dirijido todas las ventajas que, en su concepto, ofrecerian
las espresadas disposiciones, sin hacerse cargo de los nuclia-
inconvenientes que resultarian de su aplicacion, especial-
mente en lo relativo & las oposiciones para ascender en cate*
pria. ¢Noconoce que muchos profesores practicos, por{J"
arriesgar su crédito, se resignarian & permanecer en
plaza %Ie entrada, V que los jovenes recieu salidos de
versidades serian los que en ¢! mayor nimero de casos obten-
drian las plazas de ascenso y de término?

‘Nada decimos respecto del sistema de igualas que ppp®®’
ni del cargo que pretende dar & los secretarios de las
provinciales do Sanidad, porque esto ofrece todavia
Inconvenientes. El profesor puede hacer sus contratos
sus honorarios con todas las formalidades que
vertir & un compaiero, el secretario de lajuma de
en agente encargado de cobrar 4 los. veciros insolventes
toda una provincia. _ _ _

.aparte de esto y de otras consideraciones que Vi
en obsequio a la-brevedad , reconocemos que el |au-
Sr. Barrachina ha sido dictado con un noble deseo y un*

Que los facultativos titulares se nombren con el escli- lg%ﬂed(l
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dable interés por el mejoramiento y bienestar de los profeso-
resde partido.

—FI Sr. U. Sebastian Verdera, médico de liseras, ocupan-
dose de los males que & los pueblosy & los facultativos esta
ocasionando la intrusion, dice que esta es la principal causa
délapoca estabilidad y de las mezquinas dotaciones de los

idos médicos. Para demostrarlo cita varias poblaciones
IDque hay barberos establecidos ejerciendo la profesion ai
amparo de las mismas autoridades, y cuando algun cirujano
solicitala plaza, tienen buen cuidado de dividir la dotacion en
tres partes, una para este y dos para el intruso, a fin de que
dcirujano se retire y siga el desorden, De la misma manera
existen pueblos que en vez de tener contratado & un médico,
scontentan con un cirujano, que ejerce ambas facultades
poruna corta dotacion, y'si se les obliga & crear una plaza
cemédico, lo hacen con tales condiciones que no hay ningun
profesor que la solicite ni_la acepte, siendo siempre la intru-
snlaque gana y el médico puro quien mas pierde.

Eneste concepto pregunta el Sr Verdera: si no seria con-
veniente que para la asistencia médica de los pueblos se
idoplaran Tguales medidas que para la instruccion primaria,
puesto que tan necesaria y tan Gtil es para la sociedad la
primera como la segunda. Es no solamente conveniente, sino
indispensable y justo, y asi lo dispone la ley vigente de Sani-
ctedpor lo que respecta & los pobres; pero no se cumple, por-
loenilos pueblos comprenden sus intereses, ni las autori-
cedes se cuidan demasiado de la ejecucion do las leyes relati-
‘as al servicio sanitario.

‘Un ilustrado profesor de la ciudad de Avila nos ha remi-
ddouQ eslenso articulo, dandonos cuenta detallada de todo
Nueha ocurrido antes y después de haber sido separado
dwsu destino el cirujano de aquel hospital. Nosotros inserla-
MaTos con gusto este escrito, sino se Iralara en él de un
*Mhlo que ha dado lugar & fortoacion dé espediente y que
isla, pendiente de resolucion; pero esta circunstancia nos
®piue dar a conocer las opiniones que acerca del referido
pceso emite nuestro apreciable comprofesor, opiniones muy
mudadas y con las cuales estaran probablemente conformes
'«personas que hayan de informar al Gobierno.

~E1 cirujano de segunda clase D. Ignacio Alaman, nos
*1Phca llamemos la atencion del Sr. Director de Instruccion
9ublica, acerca de la situacion aflictiva en que se halla sumi-
- por haberse despedido del pueblo en que estaba contrata-
5>en la inteligencia de que con el titulo de bachiller en
"lusofia que tiene adquirido en toda regla, podria aspirar en
« afios al grado de licenciado en medicina, y haberse
{ucontrado al presentarse en la univprsidad, con que tiene que
antes de incorporarse los estudios de ampliacion que
Use han exijido anteriormente ni a los médicos ni a los ciru-
n »ni se exijen tampoco en la actualidad & los que han
ufsado en seis "afios la filosofia. Nos parecen atendibles las
«unes y las circunstancias especiales de este profesor, vy
jumos que pudiera hacerse esleiisiva a los cirujanos que se
. uuenlreii en este caso la medida adoptada respecto de los
Listan actualmente incorporados, y que se reduce & simul-
i05 estudios de ampliacion con los dos cgrsos de

na. :
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DE APERTURA DE D. JUAN CASTELLO Y TAGELL.

lectores han visto en ¢! nimero anterior los prin-

lJJJs parrafos de este discurso y habran podido formar

U'C'(,) como nosotros do la elevacion de sus ideas, de la ele-

Gy formas, y de las ventajosas dotes filosoficas que

. , su aulor, bien conocido ya por otra parle en la
™*jca de las ciencias.

esta clase de producciones tienen un objeto dado, que

queda cumplido en los actos plblicos & que se

suelen proponerse iiiiluir de una manera

Ay prolongada en la opinion, sino mas bien producir

) momento; como representan en cierto modo

i cientifica y suelen abstenerse de entrar de lleno en

de la controversia; no se prestan bien & la critica
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literaria, y por nuestra parle prescindiriamos de ocuparnos
mas detenidamente en él discurso que dejamos eslractado, si
las circunstancias no dieran en la actualidad & todas las cues-
tiones filosoficas un interés particular, que convida & aprove-
char cualquier ocasion, para ir reflejando el mayor nimero
posible de rayos luminosos sobre los importantes principios,
que sucesivamente se proponen para asentar sobre ellos el
edificio de la medicina como el de las demas ciencias.

El objeto general que se propone el Sr. Caslell6 nos parece
acertadisimo, y atinada y exacta la discusion destinada a
esclarecerle. Probar la imperfeccion necesaria de los conoci-
mientos humanos es demostrar la limitacion practica de unas
cosas por otras, su existencia relativa, la iocompalihilidad,
la contradiccion de los conocimientos que se han llamado
absolutos. Verdad es, que el elocuente aulor de la Memoria se
limita & dar una demostracion & posleriori de este hecho
capital; que solo invoca la espcriencia para ir demostrando
que de hecho todas las ciencias son limitadas, imperfectas, y
de hecho también lodos los sugelos que las poseen ¢ pueden
poseerlas, tienen limites que no les es dado traspasar. Esta
demostracion hubiera podido también hacerse apriori, dedu-
ciéndola de la definicion misma del conocimiento analizado
bajo su punto de vista mas general; en cuyo caso hubiera
sido la consecuencia verdaderamente necesaria y no una in-
duccion, como resulta al cabo haciéndola derivar de la espe-
rieocia. Mas al fin, esta ultima parle de la demostracion es
un complemento Utilisimo de la primera, y debe agradecerse
al Sr. Castello que haya llamado la atencion hacia un punto
que, aunque admitido sin dificultad, suele olvidarse muy a
menudo en la practica de todas las ciencias.

Combate, pues, el autor ventajosamente la perfeccion abso-
luta de los conocimientos humanos, probando que no solo no
se ha adquirido, sino que es imposible adquirirla. Y en verdad,
es indudable que nunca se dara una serie tal de conocimien-
tos, que no pueda concebirse otra serie mas completa 0 per-
fecta, siendo por consiguiente imperfecta respecto de esta
ultima: principio fundamental, y que hubiera recibido su
complemento, si hubiese sido el objeto del Sr. Caslello hacer
uu estudio completo de este asunto; en cuyo caso habria
afiadido sin duda, que la perfeccion puede alcanzarse relati-
vamente & los datos que se consideran y al sugelo que los
considera; que el conocimiento limitado de este modo es
cierto, y por consiguiente escluye la duda; que la imperfec-
cion, la incerlidumbre y la duda, empiezan en cuanto se
salvan estos limites; que si el analisis puede circunscribir las
cuestiones dentro de tales limites, este analisis supone una
sintesis correlativa, y por lo tanto la coexistencia délas demas
c0sas no circunscritas, no aisladas, no abstraidas, por el ana-
lisis; que por lo mismo, la duda acompafa siempre & la certi-
dumbre, como la ignorancia al saber, y que todos estos hechos
generales carecen de sentido, cuando no se los relaciona con
los particulares que comprenden; cuando se olvida que solo
existen con relacion & sus elementos, y que son & su vez ele-
mentos de un lodo mas comprensivo.

De este modo se hubieran ilustrado aun mas que lo hace
el Sr. Caslelld las cuestiones sobre la certeza y sobre la
duda; se hubiera visto que lejos de ser incompatible estar
cierto de unas cosas y. dudar de otras, este es el estado
normal y necesario de la inteligencia; que tan imposible,
0 por decirlo de otro modo, tan contradictorio es dudar do
todas las cosas, como estar cierto de todas las cosas; y que
el'saber que princijiia de otro saber, solo se distingue de su
principio en ser mas com|)rensivo,mas rico en elementos ana-
liticos: puede ser mas saber 6 menos ignorancia; poro siem-
pre contendra como el primero, con la diferencia dcl grado,
elementos de duda y elementos de certidumbre; imperfecto
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en cuanto se considere la duda que le acompaiia, perfecto
relativamente & la parle cierta que contiene; mas Ornenos
perfecto 0 imperfecto segin predomine en nuestra considera-
cion uno G otro de estos datos analiticos.

¢Qué diremos ahora respecto de la diferencia que intenta
establecer el Sr. Caslello entre el ser y ei conocer? En su con-
cepto lo que es es verdadero, positivo, indudable, perfecto;
solo el conocer es imperfecto y espuesto al error. Debemos pre-
sumir que la falla de espacio y el objeto especial & que destinaba
su discurso le han impedido desenvolver mas claramente su
pensamiento; pues de otro modo no hubiera podido indicar,
como parece colejirse de sus espresiones, que hay una esencia
absolutamente perfecta en oposicion con nuestro conocimiento
imperfecto; porque esa esencia perfecta, 6 es 6 no es conocida;
si es conocida, nuestro conocimiento adecuado & la misma es
perfecto como ella; si no es conocida, no tenemos razon para
establecerla ni para hablar de ella en ningln sentido. Lo que
sin duda ha querido decir el Sr. Caslello es que el ser es mas
general, mésestenso, que el conocer; que el conocer es el
ser limitado & lo que se conoce, y el ser comprende lo cono-
cido y lo desconocido, porque esto y aquello pueden ser, y son
en efecto, en toda representacion, en toda funcion intelectual.
Por consiguiente, nada tiene de eslraiio que el ser se conciba
& menudo como superior, como mas perfecto, que lo que se
conoce; porque si esto es imperfecto en razon de la ignoran-
cia que le acompafa, mas conocimiento real, 6 supuesto solo
idealmente, es siempre una perfeccion. Pero nada nos aulor
riza a establecer la realidad actual de una perfeccion que no
admita en ningun sentido nuevo perfeccionamiento, y aun
seria contradictorio suponerla, al menos como conocida, pre-
cisamente cuando tratamos de apoyarla tésis contraria déla
imperfeccion de lodos los conocimientos.

Al tratar el autor del origen de los conocimientos, sostiene
que estos no se reducen & lo particular que correspondo al
dominio de los sentidos, sino que hay otro conocimiento
directo, independiente de la materia 0 sea de las partes repre-
sentadas en la estension. Para ser consecuente con esta doc-
trina, que en el fondo es muy exacla, no ha debido conceder
que el conocimiento general es posterior, consecutivo al par-
ticular, porque en este caso concede de lleno el aforismo de
Aristoteles uNikilestininlelleclu quod pnius non fuerit in icnsu,»
hasta sin la adicion de Leibnilz «nisi intellectus ipsey>y esta
es toda la concesion que necesita el materialismo, de cuya
doctrina estd muy distante ei Sr. Caslelld. Consideramos,
pues, esto pasaje como una inadvertencia ,y solo la hacemos
notar para evitar & los que lean el discurso erroneas inter-
pretaciones.

La moral es, segln nuestro autor, la unica cosa perfecta.
Esta seria precisamente la conclusion de Kaiil, quien establece
el deber como Unico principio indudable, -como imperativo
absoluto, fundando en esta base toda ia filosofia practica. Mas
advierte muy bien que esta bondad y perfeccion de la moral,
comprendida en los limites humanos, es relativa como todas
las cosas, y apela & la moral cimentada en el Evangelio, para
atribuirle ese caracter que niega a lodos los demas conoci-
mienlos liumanos.

Este parrafo esbello y bien sentido, como todo lo que emana
de la fé religiosa y lleva consigo el suavisimo perfume de la
santidad de las creencias. Empero, ¢la ilustracion que el
Evangelio comunica & la moral, pertenece por ventura 4 la
ciencia? En cuanto ciencia, ¢dejara de ser imperfecta desmin-
Uendo el principio, tan sostenido por el autor, del caracter
imperfecto de los conocimientos humanos?

Entendamos, pues, que la ciencia sigue siempre bajo todos
sus aspectos y en todas sus ramilicacioiics presentando la
jpvperfeccion en algln sentido, sin lo cual no serian los cono-
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cimientos humanos y el hombre mismo indefinidamente per
feclibles; llegaria un punto en que desapareceria lodo mov
miento intelectual, cosaria la vida misma, que solo se sostien?
asimilando ¢ sea perfeccionando nuevos elementos, y tendrii
mos en altimo resultado el quietismo y la muerte en vez e

supuesta perfeccion.

La perfeccion, tendencia eterna del corazon y del entendi-
miento humanos, polo ignorado al que se dirijen conslanle-
mente, con brajulas mas 6 menos exactas, los dcsterradosi
terreno de la vida, solo se realiza en el hombre como un ia
imperfecto, pero lo mas aproximado posible & ese tipo irrea
lizable, vedado esencialmente & su flaca naturaleza. Lapa
feccion, quimera de la ciencia, es el eje de la fé; la cualli
realiza en cuanto le es dado, valiéndose de la ciencia mau
y prestando su robusto apoyo & lo que esta por si sola parece
abandonar & las vacilaciones de la duda. Arduas y altas cuef
tienes, que asombran y ennoblecen la inteligencia humana,y
que en nuestro caracter de criticos humildes no poilerivi
hacer mas que indicar muy de ligero, como contenidas, y pe
sentadas no sin habilidad, en la ultima parte del discursodd
Sr. Caslello.

Entrar en mas prolijas reflexiones sobre tan complicadas
asuntos hubiera sido esponer un curso entero de filosofia,!
por lo tanto apartarse considerablemente del objeto de ai
discurso inaugural, y ocupar un espacio incompatible
los limites & que era preciso reducirse. Ei Sr. Caslelld tu
llenado su misidn, inaugurando el afio académico con laespo-
sicion de una doctrina general, Gtil para todas las ensefia»
zas, por cuanto aparta de los sistemas esclusivos, retirali
esperanza de obtener con alguno de ellos una perfeccios
ilusoria, y presenta el trabajo y la aplicacion como iiidispc™
sables, como anexos a la vida misma del entendimiento, 5*
hallando siempre imperfecciones en sus objetos, no tiene
recurso que emplear su actividad en vencerlas 6 al menosw
disminuirlas.

Una iez probada la vanidad de la perfeccion total del ail}
cimiento, era preciso afiadir que el perfeccionamiento
es porel contrario accesible y se realiza en todas las fases dfl
evolucion de ia inteligencia. Asi lo hace, en efecto, el autorof
discurso desde el principio, y muy priiicipalmenle en laiud»
foraen que representa a los siglos como nifios que se refunt
sucesivamente en el gigante de los tiempos, el cual los llevad®
sus hombros mientras se verifica la! refundicion. Sin embaf?™
como en otros pasajes so asegura, y en efecto es cierto,il*
el progreso puede conducir igualmente hacia el bieny
el mal, hacia la verdad y hacia el error, siendo en niud>’
casos lo que nos parece la! un verdadero retroceso; convioi™
para impulsar & la juventud por la senda del trabajo,?
activar lodo lo posible 'a llama de su inleli,;encia, dorle®"
seguridad, Uuica posible, pero en verdad suficiente
tener incolume su natural vocacion al ejercicio inleleciua-
la realizacion sucesiva del ideal cientfico. Si: la I®
humanidad es el movimiento, no el progreso absoluto:
estado cualquiera de los conocimieiilos, asi puede sucedo”
progreso como una decadencia; pero siempre se aspit
progreso, y esta es otra ley que sostiene el perfcccionaffli
en mayor 0 menor escala; cuanto mas la obedezcamos,
mas ciertos estaremos de la seguridad y grandeza de
lados, y por el contrario, desoyéndola vendriamos ap
ala muerte de la inteligencia por un vergonzoso suicidio- *

Terminaremos estas breves reflexiones manifestando
nuevo, que solo deben considerarse como una ampliad’
los pensamientos del Sr. Caslelld, y que nos ha
hacerlas la importancia del asunto debatido, para
también al juicio publico nuestra parle en la labor
destinada & dar una solucion satisfactoria & las
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cuestiones de alta filosofia que & todos justamente preocupan.
Yotro modo habrianos bastado decir, como desde el prin-
idotuvimos la satisfaccion de indicar, y ahora ultimamente
repetinos, que el discurso que analizamos era digno por todos
conceptos de la reputacién de su autor, del objeto que se
Toponia 'y del lugar y ocasion en que se pronunciaba.

Nitro.

PRENSA MEDICA.

ESTRANJERA.
Delas indicaciones terapéuticas en ciertas oftalmias.

H aqui algunos preceptos que el Sr. Decondé recomienda
vivarente 4 la at,ericion délos practicos, como que son el
resultado de una larga serie de ensayos.

Relativamente & tas pomadas, el autor hace observar que,
aato mas fluido sea el cuerpo craso empleado y con mas
faciliced penetre en el ojo, méas general y completa sera su
adn Para que la intromision del cuerpo craso produzca
looks sus efectos, se necesita también una condicion, & saber;
" edespués de depositado en el ojo 6 entre los parpados se
lleca una friccidn alrededor del ojo, & in de que el colirio pe-
odre por todas partes y se ponga en contacto con todas las
fuperticies enfermas.

Los cuerpos crasos deben preferirse siempre, como colirios,
~as soluciones acuosas; pues su accion es mas duradera y

menos rapidamente arrastrados por las lagrimas.

Los agentes de que con preferencia se sirve el Sr. Decondé
*ios casos de manchas de la cérnea, son los siguientes:

L® El ioduro de potasio en la forma que sigue;

ioduro de potasio................... 30 centigr. (6 granos).

Sr~"M gado’dcha‘cilao;!»” S™x»* d dracma.)

Mézclese.

, 3 introduce mafiana y noche en el ojo una cantidad como
Al volimen de un guisante: por la noche inmediatamente
files de acostarse; por la mafiana después de haberse lavado
I 0jcs.

J/ B aceite de higado de bacalao con una novena parte

Jlaudano liquido de Svdenham 6 con algunos centigramos

ooiodui-o de potasio, para instilar en el 0jo mafiana y noche a

Jdosisde 6 a 7 gotas, estando acostado el paciente. La per-

osanecia del liquido en el ojo debe prolongarse durante 5a

minijtqs, haciéndola seguir de una friccion de los parpados
el gjo.

, Lalas (%ftalmias superficiales cronicas, cuando no son debi-

la caquexia escrofulosa 6 al linfatismo exajerado, las
ficciones del ojo hechas con agua fria durante un corto ins-

Jile snlamenle 'y repetidas tres 0 cuatro veces al dia, son

eficaces. Cada locion fria 6 cada bafio del ojo va seguido

J2una ligera reaccién, revelada por el aumento de calor en el

‘H-reaccion que aviva la circulacion y la inervacion, y

Wuce la resolucion.

1 ®ulas inflamaciones agudas el Sr. Dicomii’ rara vez emplea

«sangria general. Jamas prescribe sanguijuelas detras de las

y no las hace aplicar a las sienes, sino cuando se ve

™ do & ello por la imposibilidad de aplicarlas & las narices.
modo de aplicacion es el que déa resultados mas vi'iilajg-
fipii™ 6 dos sanguijuelas puestas en el interior de la nariz
¢ 1do enfermo, y aplicadas sucesivamente, producen nias

610 ?/ mas seguro que diez aplicadas a las sienes. Debilitan

ji o3l enfermo, pero obran direclanuMite sobre el ojo afecto,

¢ual se vé palidecer y afiojarse su tensién mientras dura el

(®sanguineo; y como este flujo se verifica de una manera

I ob ‘Continua yse prolonga & veces durante largo tiempo gota

el efecto es profundo y enérgico. Se puede volver &

(U4, *CInridamente y repetir las aplicaciones, sin arriesgar el

enf>  “anto como por medio de sangrias locales practicadas

p.Ims puntos,

JQ°  DreoNCE jaméas ha visto un hecho evidente que de-
I®eficacia de los revulsivos aplicados & la nuca. Los
como nocivos en casi todas las oftalmias que llevan

g linfatismo 6 de las escréfulas; por otra parte, dice,

at jp’™®e ser prmienle en su empleo contra las coroiditis

porque he visto en dos casos desaparecer de una
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manera repentina bajo la influencia de la aplicacién de un
sedal la poca vision que aun quedaba.

El Sr. Decondé¢ insiste mucho en el movimiento del cuerpo
al aire lil)re en las oftalmias cronicas. Este ejercicio activa
el movimiento de los parpados y del ojo. Por lo general toda
oftalmia crdénica que no se halla sostenida por una causa fisi-.
ca 6 mecanica lo esta por un estado de caquexia del paciente.
El aire libre, el movimiento sostenido, sin fatiga, combaten
este estado corporal. En las inflamaciones cronicas profun-
das la esposicion del ojo & la luz, en un lugar a la sombra, es
casi siempre til. En las afecciones cronicas y superficiales
no solamente es util, es indispensable; y en este caso no es
solo una luz oscura y sombria lo que se necesita, sino una luz
vila y en todo su brillo.

Varios de nuestros colegas, dice el Sr, Decosdé¢, han podido
comprobar los buenos efectos que obtenemos en el tratamiento
de las oflajmias linfaticas y escrofulosas en todos los grados
inflamatorios, del ejercicio ai aire libre y en pleno sol. Cuanto
mas intensa es la fotofobia, mas insistimos en la esposicion
al aire libre y al sol. Si el paciente teme esponerse & él, le
vamos llevando por grados; elejimos un lugar & la sombra,
cerca de un sitio vivamente iluminado, le aconsejamos que
mantenga los ojos abiertos; estos se habitiGan muy pronto a
esta luz y se encuentran asi reforzados. Desde la sombra el
paciente pasa muy pronto al sitio iluminado; entonces espe-
rimenla una incomodidad muy pronunciada, gne acaba por
superar, y desde aquel momento su enfermedad queda con-
tenida y no cesa de mejorar con la continuacion de esta prac-

tica higiénica.
a higienic [Archiv. belges ck riéd. militaire.)

IVnevos cspcrinicntos acerca de la iuilcpcndencia res-
pectiva de las riincioues cerebrales.

No queriendo dejar duda alguna, dice el Sr. Floi-rens, acerca
déla independencia absoluta de cada parle del encéfalo con
relacién a las demas, y especialmente con respecto & aquella
que mas parece debe influir sobre todas, he comenzado por
separar en varios animales, pichones y conejos, el cerebro
propiamente dicho; después de lo cual he operado sucesiva-
mente sobre el cerebelo, sobre el puenle de \arolio, sobre los
canales semicirculares. La lesién de cada una de estas partes,
del cerebelo, del puente de Varolio, de los canales semicircu-
lares y cada canal semicircular, ha producido ios mismos
efectos que si el cerebro [lGbulos 6 sferios cerelraes) no
hubiese sido separado. )

En una palabra, los esperimenlos del Sr. Fpourens acerca
de los canales semicirculares demuestran que la seccion de
cada canal produce un movimiento determinado por la direc-
cion misma del canal: la seccion del canal horiz un movi-
miento horizontal; la seccion de! canal vertical anlero-poste-
rior un movimiento de delante atras 6 de voltereta hacia atras;
y la seccion del canal vertical postero-antenor un mov imiento
Ue delante atrds ¢ de voltereta hacia delante.

Ademas, habiendo sido separado el cerebro en varios picho-
nes, la seccion de cada canal ha producido su efecto ordinario.

La independencia de cada organo distinto del encéfalo,
aflade el Sr. Flourk\s, con relacion al cerebro propiamente
dicho, es pues radical, absoluta y completamente demos-
trada. Resta la gran dificultad: la esplicacign dei asombroso
fendmeno que une la direccion de los movimientos a la direc-
cion de los canales semicirculares.

Cada uno de nosotros tiene, con relacion a si mismo, cuatro
movimientos principales: de derecha a izquierda; de izquierda
4 derecha; de delante atrds; de atras adelante;y lo digno
de notar es que cada uno de estos movimientos corresponde a
la direccion de los canales semicirculares. ,

En una memoria préxima, dice el Sr. Flourens, daré una
esplicacion de este fenémeno, la cual espero sera la verdadera
0 al menos se aproximara mucho a la verdad.

(Gazclte hchdom.)

W ctaioi»ta caiisaila por la reverberacién de los rayos
luminosos sobre la nieve»

lié aqui una interesante observacion publicada por el doclor
Iii.niGE, de Dublin; ) ) )

El caso que voy a referir, dice el citado profesor, se pre-
sentd hace algunas semanas cu la persona del sublemeiite
[l..., del 41) ®regimiento. llallamlosc en el camFo desempe-
fiando un cargo militar en la época de las uilimas nieves
(enero de 1361), este oficial paso muchas horas al dia, por
espacio de cuatro dias consecutivos, al aire libre entregado

al ejercicio de la caza.
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En !a noche del cuarto dia noto que los objetos_Barecian
estar en movimiento ante su i"isla, y este fenomeno iba acom-
pafiado de una estremada intolerancia de la luz. Dos dias
después este estado de cosas se agravo todavia en un Igrado
considerable, hasta el punto de no poder ya ver objeto alguno
de una manera distinta & la claridad del dia; desde el momen-
to en que empezaba la noche la vision me{_oraba un poco. El
enfermo liabia tenido siempre los ojos delicados y suscepti-
bles, y con frecuencia, caminando por el campo, liabia tenido
desvanecimientos miis 0 menos marcados de la vista, pero
nunca nada semejante a lo que esperimentaba & la sazan.
Las pestailas eran muy cortas y poco numerosas, i0S 0jos
salientes, el iris do un color pardo, las pupilas muy con-
traidas; por otra parle ninguna inyeccion de la conjuntiva,
ningun sintoma de inflamacion actual. ,\I eximen oftalmosco-
pico, que fue muy dificil, las papilas 6pticas y las retinas nada
de anormal presentaron. La salud general era completamente
buena. Siguiendo Jos consejos del I%r. Ilirdigii, €l enfermo per-
manecio durante el dia en una liabilacion oscura, abstenién-
dose do toda especie de estimulantes, y gracias 0 estos solos
medios, al cabo de diez dias se encontraba completamente
curado. [3Jed. Times ana Gaz.)

Escroéralasi ciicicla del Jarabe de arBcnialo de soBa>

El profesor Docchut ha publicado una Memoria con el objeto
de manifestar las escclentes ventajas que ha obtenido en su
practica del jarabe de arseniato de sosa en las afecciones
escrofulosas. N? considera ciertamente a esta preparacion
como un especifico de las escrofulas, pero si como e! mejor de
los tonicos y de los corroborantes, en cuanto que escitaildo el
apetito y activando la nutricion molecular de los tejidos, se
opone & aquella lentitud del procedimiento nutritivo , que
imprime & ia enfermedad escrofulosa el cardcter que entre
todas las demas la distingue. Bajo este aspecto la medicacion
arsénica! es tan util como el acelte de h,i?ado de hacalao; solo
que aquella no conviene sino en las escrofulas cutaneas, muco-
sasX glandulares; sueiicacia es dudosa en las enfermedades de
los fiuesos, y no da resultado sino como paliativo en las escro-
fulas terciarias, esto es, en la tuberculosis. Hé aqui la formula;

Arseniato de sosa. S cenligr. (I grano.) _
Jarabe simple.. . 300 gramos (unas 0 onzas y media.)

Adrainistranse de t @ 5 cucharadas, de las de café, al dia.
{Bull. gen. de Iherap. méd. chir.)

Efectos del 4cido arsenioso sobre el organismo.

Introducido en el torrente de la circulacion, segun los
Dres. SciuiiDT y STur.wACE el acido arsenioso, aunque en
pequeﬁa dosis, disminuye de 20 & iO por 100 la eliminacion
de la urea y del acido carbonico. Este efecto se produce rapi-
damente cuando el 4cido arsenioso es inyectado directamente
en las venas. Maniliéstase de un modo notable en los pollos,
los cuales se prestan & estos esperimentos mejor que los
galos, en los que ol compuesto arsenical provoca vomitos, y
por consiguiente un estado de inanicion, que por si solo basta
para deprimir la accion de los tejidos.

A la disminucion del acido carbonico y de la urea corres-
ponde la produccion de una cantidad equivalente de albumina
y de materia crasa, que quedan en_el cuerFo y aumentan su
peso cuando la nutricion es insuficiente; tal os el efecto pro-
ducido en los caballos, efecto conocido de los tratantes en
esta especie de animales, y nue de el saben sacar partido.

Administrado & dosis mas elevadas el acido arsenioso, puedo
ocasionar irritacion de ia médula espmaldy parlisis; los
autores atribuyen estos fendmenos a un r;slado ue congestion
de'los organos centrales, que la anatomia les permite com-
probar. {Gazzetta medica italiana -Lornb.)

Corea.—Pildoras del Dr. Debreyne.

nf 12 gramos {(3dracmas.)
Asafétida.........cccvveeeeennnn u — id. id.

Estrado de belladona. . . 4 — (1id.
— de opio...coenenne. \  — (18 granos.)
Jarabe de goma.............. C. S

Para 120 pildoras.—Dasis; de i & 4 por d.ia progresivamen-
te por la mafiana en ayunas. (Journ. de pliarmatie.)

Conipostciou quimica de las llores de arulca.

El arnica montana contiene, segtn el Sr. Walz, un aceite
esencial amarillo, una resina, tanino, una materia colorante
amarilla, un cuerpo craso fusible & 28™, uua cera y un prin-

Alcanfor.......cccooeeeeiiiiil,
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cipio amargo, que llama él arnicina, a! cual atribuye la foriy
a . O™. Por lo que concierne a la accion terapéutica*
la arnicina, ningun vestigio se encuentra en el estradoqi
da el Sr. Nicklks. {Journal de Pharm.

Vor In Prensa médica, E. Castcli) Seuha.

PARTE OFICIAL.

SANIDAD MILITAR.
NEALES ORDENES.

8 octubre. Destinando al segundo batallon del regimiocli
infiinteria de Iberia al segundo ayudante D. Francisco Godj
Iez_g Fernandez. _ _ _
id. id. Nombrando practicante do farmacia del hospill
militar de Sania Cruz de Tenerife & D. Juan Mamero.
id, id.  Concediendo abono de sueldos al segundo ayudalk
meédico D. Carlos Rico y Olivares.

Id.. id. Id. licencia al primer ayudante médico D. Mariioc
Casajemas. . o o
Id. id. Nombrando médico provisional del provincial d

Calalayud a D. Gregorio Guedea. _ n
1d, 1d. 1d. médico auxiliar del hospital militar de Ag*
Ciras & D. José Bermejo.

Id. id. Id. id. del do Malaga & D. José Perez.

Id. id  1d. dcl batallon de la Guardia civil organizadom
el Pardo a D. An?el Pecul: o
0 Itd. id. 1d. del hospital militar de esta Corte a D. Ml

rtega.

Id. id. Concediendo liceucia al primer médico D. Lidi
Moran y Fernandez.

Id. id. _Ne%ando_mzlaqyor antl%Uedad al segundo ayudaale
farmaceutico D. Alejo Rivera y Perez. o

Id. id. Nombrando madico auxiliar del provincial d®&*
Orotiiva, en Canarias, a D. Manuel Pertano.

Id. id. Concediendo abono de sueldos al médico civil
José Esteban. _ _ ]

y id.  Concediendo abono de tiempo al practicante de ia
macia D. José Lara y Sanchez. _ .

Id. id. Nombrando médico auxiliar del hospital militar®
esta Corte a D. Antonio Valles. _
mld, id. _Ne%ando mayor antigtiedad al primer ayudaalf
farmacéutico D. Antonio Fuentes y Martin.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

ANUNCIOS DE ADMISION.

D. Ueniio Pereda, profesor de cirujia, resideiile en La KU
provincia de Vizcaya, solicita ingresar en el Monte-pio. .

D. Andrés del Pozo y de las Heras, profesor de medicina resiilei’y
en la villa de Huelma, provincia de Jaén, solicita ingresar j *
Monte-pio. -

Lo fjue se anuncia en cumplimienio do lo prevenido en e! ani”\
del Reglamento, con el fin de cfue si algln socio tuviese que
festar alguna circunstancia que convenga saber para el caso, sesir*
verificarlo reservadamente y por e.'crito a la .secretaria general.
en la calle de Sevilla, nim. 14, cuarto principal.

Madrid 10 de octubre de 1861. — EIl secretario general.
Colodron.

VARIEDADES.

CUESTION SOBRE EL MUERMO EN LA ACADEMIA DE 'IE]GNk
DE PARIS.

En un trabajo sobre el tratamiento de la uretro-peril“®J’
puerperal, asunto discutido por la Academia de medie™”
Paris, deciamos io siguiente: «En la detenida diiscii
que con este motivo ha habido en la referida Acadeniia<m
han emitido numerosas teorias sobre ia etiologia de la
sada enfermedad, y se han espueslo minuciosamente
caracléres analomico-paloldgicos; pero, como sucede com®”
mente en las altas regiones cienlilicas, se ha descuida
cuestion terapéutica; de tal suerte , que en definitiva ®
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motivo de la cuestion sobre el muermo, que debaten actual-
mente i0s sefiores académicos de Paris.

Después do los mas bellos discursos, el mnermo, esta terri-
bleenlermedad que puede trasmitirse al hombre, serd coosi-
derada como incurable, lo mismo ahora que antes de la
discusion.

Si se hubieran nombrado comisiones con el encargo de
fsperinientar, inoculando los materiales del muermo y del
tornadizo, y ensayando algunos remedios contra estas afec-
ciones, los oradores hubieran estado menos brillantes, hubie-
ran gastado menos flores y menos frases elegantes; pero
habrian conseguido por medio de hechos positivos, demostrar
lidventajas 0 los inconvenientes de esta y de la otra practica.

Lacuestion no ha avanzado un paso; queda eu el mismo
filado en que se encontraba; y sin embargo, los modestos
veterinarios do partido, juzgando por su propia esperieiicia»
pretenden que el nmermo se cura con las hojas del aliso
letla alnas), empleadas como alimento y en maceracion
para bebida. Nuestro apreciable comprofesor el Sr. Cazin,
anlorde un escelente tratado sobre las plantas medicinales
lailigenas, dice con este motivo lo siguiente;

No debo ocultar un hecho que he observado muchas veces.
Hlardo un caballo presenta un flujo mucoso y purulento
W sale abundantemente por las narices, se le debe poner &
pistar, de modo que la yerba sea su esclusivo alimento y solo
I*oa el agua de una cuba en la cual se haya puesto en mace-
cion hastante cantidad de corteza de aliso. Con osle simple
Iralaniiento se cura el caballo en el espacio de uno & dos
Deses. Algunos compaferos me han dicho que han curado
I'muermo por este medio; pero como han podido cunfundir
Uaafeccion puramente mucosa con esta enfermedad, no me
ihevo & afirmar nada respecto de este punto. Esta medica-
ron es, bajo el aspecto de la medicina comparada, digna de

la atencion de los médicos.»

El tiempo empleado en la esperimentacion de los agentes
recomendados contra el muermo nos hubiera parecido maés
que el empleado en fabricar teorias.

Da. Telespu. Desmartis {de Bm'deos).

'VIOR COMPAIIADO DE LOS HEMOSTATICOS FERRUGINOSCS,

Meando complacer & un farmacéutico espafiol que nos ha
Arilo suplicandonos digamos algunas palabras acerca del
I"\rsulfato de hierro, vamos a publicar la siguiente nota:

persulfaio de hierro es un escelente hemostatico, supc-
r=>feonio coagulante al perclornro, que se usa mas frecuenle-
Una 6 dos gotas del pcrsulfato producen en una solu-
" albuminosa un codgulo consislenle y duro que no se
Mylisuelve por un esceso del reactivo. Una o dos gotas del
j"™cloriiro bastan también para coagular la aloumina, pero el
®RBUoes blando y se redisuelve por un esceso de la diso-
wuion ferruginosa.
uUna disolucion de goma el persulfalo da un coagulo con-

"Nicnic y desprovisto de trasparencia, y si se afladen algunas

®'j*(iefcido, toma la consistencia y la traslucidez dol que

el percloruro; es decir, que el codgulo se vuelve mas

disolucion de goma se vierte per-

. furo de IUerro, se forma un codgulo de consistencia casi
" " “yirasparenie.

sji fenomeno se observa en |i sangre que, como se

A »contiene albUmina, fibrina y otros elementos anéalogos

A-Contenidos en las sustancias citadas.
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Resulta, por consiguiente, que el persulfalo de hierro es
superior como liemoslalico al percloruro. Ademas, el primero
tiene sobre el segundo la ventaja de no pasar al estado acido.

So usa en disolucion concentrada, a los 30" del aredmetro
de Baumé.

Preparacion. Sulfato ferroso (vitriolo verde).. oligram.

Acido SUITarico. ..o, 10 —
Acido azZ0ICO....ccvvvviriiriiiecieenean, i0 —
Agua destilada.........c.ccoeveeiveeinnn,

Se disuelve y se calienta en un matraz hasta la ebullicion,
afiadiendo entonces (O gramos de sulfato ferroso. Se vigila la
reaccion, y se sigue calentando y evaporando el liquido hasta
que marque los 30° del aredmetro.

CRONICA.

EsInéo tanilario de .W«rfrirf.—La temperatura ba
seguido en esla semana liaslunte templada, pues si bien las mafianas
han estado frescas, lo restante del dia ha sido templado y aiin en
algunas horas ha hecho calor. El cielo ha estado despejado generai-
nienle, aunque por las mafianas casi lodos los dias ha amanecido
compleiamenie culiierio. Los vientos lian sopiado con mas frecuen-

cig del E. y.del E:E. , Koret [

__i—|an _se_gﬁlgo reinando las fiebres catarrales, gastricas, blflosag,
iiitermiletiies, lomando algunas de estas Gltimas el caracter perni-
cioso; viruelas y sarampion, amigdalitis mas 6 menos intensas, reu-

matismos, indigestiones y algunas apoplegias, La mortandad, sm
embargo, ha sido proporcionalmenie escasa.

un periodico dedicado & la beneficencia con el titulo de La loi de la
Caridad. Le deseamos jirosperidad y larga vida.

JAfcif«ii«x.—Va & concederse al presidente y & los
vocales del Consejo de Sanidad del Heino el uso de un distintivo
especial, con e! que deberan presentarse en los actos oficiales, y que
consistird en una medalla de oro de forma sencilla y elegante.

AeAoicfo»'—Tenemos el scutliiiicuto do participara
nuestros lectores la del Exemo. Sr. I). llamén Frau, ex-catedralico
de la Facultad de Medicina de Madrid, diputado 4 Cortes, consejero
de Sanidad y de Instruccion puablica, caballero gran cruz de la 6rden
de Isabel la'Catdlica. Era persona muy apreciada iior su recio juicio
Vdemas circunstancias particulares que le adornaban, y de grande
influencia en los asuntos de la profesion, lia fallecido de resultas de
una er|S|BeIa de lacabeza, y aunque de unaedad bastante avanzada,
conservaba todavia un aspecto de robustez envidiable.

A «ucvUicode la EspaSu tttédica.—'tu «rfiiea ma-
jadera del discurso que escribi, Pedancio, poco me altera; mas
pesadumbre me diefa, si te enlusiasmara & ti. (Parodia de “orahn.)

Preten»tones i«,Utile».—tjiL Vo« de la pe-
riddico dedicado 4 la beneficencia, dice eu su primer nimero lo
siguiente: «A pesar de no haberse recibido aun en la Hifeecion
eetieral de Beneficencia el parte oficial de la vacante de rinijaiio de
niamero del Ho.spilal general de esta Corte, por_fallecimiento del
que lo era sesto uU. Itoman Moiileagudo, son ya iiiHiiilos ios (1ue la
solicitan, valiendose para ello de toda clase de empefios y relacio-
nes. Conocedores de las cualidades que en este pumo dislinguen a
dignisimo director generifi del ramo D. lomas Uijgr'guezLubi, asi
como de los requisitos v pruebas cieniificas & cine habra» de suje-
tarse los aspirantes al destino mencionado, nos hallamos en el caso
de asegurar que serdn inutiles todas las gestiones encaminadas a
conseguirlo por otros medios que el del mérito probado y recono-
cido en las oposiciones, que anunciadas en tiempo opomiiio tendran
lugar en la forma [ircveiiida por la ley, y con entera sojmon a lo
dispuesto en el arl. 2.° del reglanienlp de 0O dejunio de 1SoB.»

enlaGacifaci programa para las oposiciones a la plaza _ce cirujano
déla beneficencia de Cérdoba, dotada con el sueldo de 0,000 reales

anuales.

fscuefa de medicina de ContiaMIiinopla.—Aeahtk
de ser nombrado director de esta escuela uii medico indigena, el
I» Aarif-bev, quien después de sus estudios locales ha reciinuo en
Viena el diploma de profesor, acreditando, seguii se ““f *
pruebas necesarias al efecto, conociinieulos prolundos en la’*ciuiua.

ifuatouc» nolubleo.—Cn eoldailo «hc  Jx| TMRf

m%nte en el _hospital del Havre se creia. . )
habio recibido en la batalla <ie Solferino una herida de bal.i en la

cabeza, la _%uii_l se habla cicatrizado ) 2(to mesase
una Insensibilidad casi completa de la piel, 5 .

crovosin vida Otro soldado, herido también en la c.ibeza, atoslum-
brairiiablarde sfen ter™ persona del genero femenino, Ln
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zuavo, que hahia sufrido otra lieriila anélg a, penlié lamemoriasola-
mente respecto de los sustantivos. El célebre Baudelocnue en sus
Gltimos anos perdio también la conciencia de su (iropia vida.

JVitevo efemcHIo</ictM«;co.—L chaduscubicrio Kcbell
gminico glemau, dandole el nombre de dianio. Tiene un peso espe-
cilicii de 5,6 y un color rojizo oscuro. El &cido diénico nrecinitado
por e amoniaco en una solucion bidroclérica v calenlado con acido
clorhidrico y estafio, da una solucién de un azul intenso que pierde
su color despues de la liltracion. Si se reemplaza el estafio por el
zinc, la solucion se dccolor.t; pero el precipitado loma entonces el
color azul y le pierde en.el filtro. El descubrimiento de este cuerno
viene.a aumentar el catdlogo de los simples, al que va se habia nro-
|Jueslo ulLiniamente afiadir el caesio Vel rubidio '

AbJnr€icion tle un cauditto de la hotneopaiia.—Ei
doctor Peters, que en los Estados-Unidos era el méas fogoso prona-
gudor d(i lu liomcopaUaj (Jue ijabiu logrado dur & la soclu tiraudisinia
esieiision y prestigio en aquel suelo privilegiado para este genero
de emnre.sas; que sostenia un periddico destinado a la proloaganda
acaba de abjurar, de la manera mas publica y estrepitosa, lo que no
queremos nosolros, por caridad, Ilamar sus errores. Y no lo ha hecho
Usa Vllanamente, sino revelando sucesos de tal naturaleza que han
debido poner en pande apuro a los sectarios de la doctrina.

Un_periodico francés, al dar muy en resumen esta curiosisima
noticia y conociendo el génio especulador de los norte-amerieanos
termina con las siguientes palabras: «Por lo tanto, si en adelante sé
necurce a la homeopalia en los hospitales de Filadellia, serd sola-
meiiie por su liaraiura.» Hé aqui una ventaja que no negaremos
nosotros al artificio sajon: en los hospitales produciria su esiable-
cimiento el mismo ahorro que si & los enfermos se diera aaua fior
medicamento umeo. Nt

Vnhomeopniaenpt'e»tdio.~\cnh&de ser condenado
en Londres a un ano de trabajos forzados un tai Jones, que se supo-
nia doctor de Aherdeen y era en aquella tierra un acreditado v dis-
linguulo homedpata. Esta reputacion,adquirida con titulofalso v sin
haber pisado jamas las aulas de la Universidad, no dice imiclio &
favor de los Iorofundos y especialisimos estudios que,.seTun ios
partidarios del sistema, se necesitan para conocerle v aplicarle con

ESTAFETA DE LOS PARTIOOS.

Debiendo quedar vacante el de médico-cirujano de Cogeees del
Monte, se advierte que el profesor que ha renunciado esta plaza iior
haberle queriqo rebajar la escasa dotacion asignada por asistir & los
pobres, piensa continuar en el mismo pueblo contratado en parti-
cular con la casi totalidad de sus vecinos.

VAGANTES.

Lo ESTA*. La plaza de médico-cirujano de BriAas, provincia de
Logrofio, que consta de 150 vecinos; con la dotacion de 700 ducados
pagados por trimestres vencidos por el ayuntamiento. Las solicitudes
hasta el 6 de noviembre,

—Las dos de meédico-cirujano creadas en SabioTe, provincia de Jaén;
con el sueldo anual de 8,500 rs. pagados de propios por trimestres 0
mensualidades vencidas, & eleccion del profesor. Ademas cobraran los
facultativos titulares los derechos de ia vacuna, los de reconocimientos
dc™quintos y los de los juicios y causas criminales , con otros que se
sefialan en el pliego de condiciones formado al efecto, y que estard de
maniBesto en la secretaria municipal. Las solicitudes documentadas hasta
el 12 de noviembre.

—La 4o médico-cirujano de Cala, proi(¢ncia de lluelva; dolada con
2.000 rs. anualed'pagados de propios y las igualas que ascenderdn & 70
U 80 fanegas de trigo. Las”oliciludes hasta el 12 de noviembre.

—La de medico-cirujano de Horcajo de Santiago, provincia de
Cuenca; su dotacion 4,000 rs. cobrados trimestralmente del presupuesto
municipal por asistir al considerable nimero de pobres que existen en la
poblacion, y ademas el igualatorio con ios pudientes. Las solicitudes
hasta el 15 de noviembre.

—Lade medico-cirujano de Casas de Millan, provincia de Céceros;
su poblacion 400 vecinos ; su dotacion 3,000 rs. pagados trimestralmen-*
te de fondos municipales por asistir & los pobres, y ademas las igualas
con los pudientes. Las solicitudes hasta el 15 de noviembre.

—Lade médico-cirujano do Carpid, provincia de Valladolid; su do-
tacion 2,400 rs. pagados de los fondos municipales por la asistencia de
45 famitias pobres, y las igualas con 250 vecinos pudientes. Las solici-
tudes basta el 30 del corriente.

—La de meédico-cirujano de Bareyo , provincia de Santander, la
poblacidn 256 vecinos, inclusos dos anejos muy inmediatos entre si y con
buenas vias vecinales y buen piso; su dotacidon 8,500 rs. pagados pun-
tualmente por trimestres vencidos é iguala vecinal. Las solicitudes docu-
mentadas en el término de un raes, desde la insercién de este anuncio en
E1 Siglo Ménico.

—Lade medico-cirujano de Villalba del Alcor, provincia de Vallado-
lid ; su dotacion 1,460 rs. Las solicitudes documentadas hasta el 30 del
corriente.

EL SIGLO MELICO.

Los partidos de medico-cirujano Yy farmacéutico del pueblod
Montenegro de Cameros, provincia de Logrofio; dotados el primero o»
300 rs. por la asistencia de los pobres y 7,700 por igualas, y el segundi
con 7,000 rs. también por igualas cobradas por el ayunlamiento y siiis-
fechas & los profesores mcnsualmcnte, casa libre y aprovechamienu
como vecinos: dicho pueblo se compone de ico vecinos , do los quebs
varones emigran a la provincia de Estremadura, permaneciendo laelli
mas de mocho meses; es muy sano, y los facultativos han sido siempre t
son pagados con toda puntualidad.

Las de médico titular y cirujano-minitirante 6 tangrador OeS»
Vicente de la Sonsierra, provincia de Logrofio ; doladas v primeraan
<2,000 rs.. pagados 2,200 del presupuesto municipal por la asisteociii
100 familias pobres y hospital, y los 9,800 restantes por medio ¢
suscrieion voluntaria entre el resto del vecindario que desee la asisleo-
cia del profesor, pagaderos por liitueslres vencidos ; y la segunda aa
1,000 rs. pagados del presupuesto municipal también por trimestres. Ld
aspirantes & dichas dos plazas deberdn presentar sus instancias eo h
secretaria del ayuntamiento antes del 24 del actual; con la adverlencl
que los aspirantes & la plaza de mddico deberdn ser licenciados en med-
cina y cirujia.

La de ctriijano de Almendral, provincia de Toledo , su poblacioi
159 vecinos; su dotacion 5,000 rs., pagados 600 por la asistencia celd
pobres, y los 4,400 restantes de las igualas con el vecindario pudieelf,
cobrados por el ayuntamiento y abonados por trimestres veocidoi. Lii
solicitudes en el término de 15 dias.

La de cirujano de Logrosan, provincia de Caceres, su poblariei

25 vecinos ; su dotacion 1,500 rs. por la asistencia de 200 familm
pobres y la iguala con el resto de los vecinos pudientes. Las solicitaiM
hasta el 30 del corriente.

—La de cirujano de Villanueva dal Arzobispo. provincia de Jaca; «
poblacidn i,175 vecinos; su dotacion hasta fm de afio & razon de 3000
reales anuales, y 2,000 desde t.» del 62 por la asistencia de las familiJ

pobres, reconocimientos judiciales y de quintas. Las solicitudes hasta fl
16 de noviembre.

ANUNCIOS.
ENSAYDO

MEDICINA GENERAL

o SEA

DE FILOSOFIA MEDICA,

MATIAS NIETO SERRANO,
Doctor en medicina y cirujia.

Las cuestiones médicas generales llaman en el dia la ateniflo
tanto por lo menos como las investigaciones analiticas. Este (b”
las presenta bajo un aspecto nuevo. FuntlanJose su autor en sw
solucidn filosofica que aspira & ser mas comprensiva y mejor cled
lada (ue las anterionnente emitidas, somete las doctrinas roédive
al crisol de una critica impareial; y sin demasiada ambicion deespj’
cario todo.qniered lo menos saber hasta qué punto y de qué
son 6 no posibles las espiicaciones.

Comprende esta obra un andli.sis de los principios liiosolicosap*”
eados & la medicina; el examen de las cuestiones relativas & la certell
médica; el de las leyes anatomicas, fisiologicas y patol6gicas
general, y un estudio sintético del arle y de los fundamentos
terapéutica. No hay cuestion grave de las relativas & los divcf;
ramé)s de la medicina, que deje de tener su lugar en este vesw
cuadro.

Un lomo en 4.ode mas d? 500 paginas; 2G rs. en Madrid y 3™

POR DON

provincias, Wbty de fjarte fjor ej corres ¢

Se halla de venta en Madrid: en las librerias de Bailly-Baiilie”,
Callejay Viana'y Matutep Iy en provincias, se kacan los pedidos<
D. Matias Nieto Serrano, Plazueha de San Miguel, iium. 6, cio. pP"
remitiendo el importe en libranza 6 eu sellos del franqueo

MP(t)ESIAS MEDICO-QUMURIICAS DE D. JOSE MARIA LOPEZ’
artinez.
Siendo ya muy_ pocos los suscriiores que faltan para cubrir
gastos de “impresion de esta obra, se suplica a los profesores
tengan animo de suscribirse, lo verifiquen en los dias que restafios
presente mes, dirijiéndose al autor, calle de la Magdalen”, "«W. |
cuarto princinal, & fm de que su publicacién pueda realizarse &
mayor brevedad.

Por todo lo no firmado;

El Srio. de la Redaccion, R.SANfR®"""

«ADRID.— 1881.— IMPRENTA DE MAKDE! DE IUiJAS

Pretil de los Consejos, 3, pral.
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