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JDestiuado se halla el decreto de 21 de Octubre
|I88s, hoy ya ley, & producir amarguisimos tru-
jenlaeuseilauza, y disponer, para las ciencias y
[letras espafiolas, un porvenir muy poco lisonjero,
j excesivay desordenada libertad que otorgara,
| puede rendir mas resultado tjue una estraordina-
1~ confusidny una vergonzosa decadencia.

En nuestro mimero de 4 del citado mes lo digi-
cuando acababa de efectuarse el profundo
hbio pohtico que todos conocen; «la libertad es
xceleate pero no es todo-, alguna legalidad debe
lempre prosperar bajo su benéfico influjo.» Pues
|a legahdad bien meditada, ordenada con profun-
tmadurez, mas bien dirigida 4 producir un bene-
social seguro que a realizar quiméricas espe-
laciones, es lo que se estd echando muy de me-
|sen punto & instruccién pubUca y va encerrando
Igobierno en el mas intrincado laberinto de con-

|liliccione3, de tendencias incompatibles, de difi-.

[ltadesy de lamentables errores.

~ada paso que da con el ansia de sahr del oscuro
lilalo en que se ha metido & un camino llano y

en”arazado, le emReﬁa y Rierde mas en aquellas
Tomo XVU. A

tortuosas y peligrosas sendas por donde camina
O derribarle por completo, 6 gemirperpétuamente en
su oscuro seno, dejando perder lo que indisputable-
mente habiamos adelantado enlos {iO afios postreros,
y mirando con estUpida impavidez como paso & pa-
so regresa Espafia, en medio de la culta Europa, a
un vergonzoso y primitivo estado de barbarie.

Hanos sugerido esta reflexiéon lo que acaba de
ocurrir en Madrid con los estudiantes, de cuyo
asunto dimos en el anterior numero ligera é inexac-
ta noticia debida & los primeros é infieles rumores
gue & nuestros oidos llegaron.

¢Qué hay de cierto en un asunto que juicio tan
vario ha merecido & la prensa periddica, asi politica
como cientifica, pues que mientras unos se ponen
de parte de los estudiantes aplauden otros la firmeza
del gobierno?.. No es ya hoy muy dificilla respuesta.

Lo que hay, en concepto nuestro, es que ni el
gobierno pensé bien lo que hacia al publicar, y
después convertir en ley, el decreto de de Octu-
bre, ni los estudiantes hau comprendido como de-
bieran la moderna legislacion.

El primero no advirtiéo las graves dificultades
practicas y de ejecucion que su sistema ofrecia; ni
hau comprendido los segundos que, por lo mismo
gue se les dejabaen la mas absoluta libertad para
seguir las carreras que gustasen, donde y como
mejor le viniere, les falta todo derecho para ir con
exigencias de ninguu género al gobierno ni & los
establecimientos publicos que este sostiene y con-
serva, cada cual con su propia autonomia. Los es-
tudiantes no gustan por lo visto de esa reciproca
libertad que la ley establece: pretenden conservar la
suya, y si fuere posible darla amplitud mayor; pero
se proponen de paso coartar, en beneficio propio, lade
las universidades y demas establecimientos de euse-
flauza... ¢A quién, como no atesore en su alma un
grande espiritu de justicia, que es de paso el espi-
ritu verdadero de la libertad, dejara de ser grata
esa libertad de la Urania, esa ley del embudo,

idolo aborrecible & quien se rindo con tanta frecuen-*
5
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cia culto en los pueblos que méas presumen de li-
bres?

El gobierno, al formar su plan, debi6 compren-
der: primeramente que a las catedras de los esta-
blecimientos publicos habria de concurrir cuadru-
ple numero de oyentes de los que antes asistian,
por lo mismo que era licito & los estudiantes matri-
cularse para cuantas asiguaturas fueren gustosos,
de una misma 6 de distintas facultades; y después
de esto, que asistirian también muchos sin ma-
tricula prévia, puesto que era facultativo para los
que seguian una carrera el matricularse 6 no antes
de llegar el c~o de sufrir exdmen de cada asigna-
tura. Ademas, debia contarse con la asistencia de
cierto nimero de oyentes agenos al propdsito de
utliizar aquellos estudios.

iQué confusion en las catedras, como consecuen-
cia de mezcla tan inusitada de asistentes, y qué
dificultades para alcanzar que la ensefianza reporte
sus apetecidos frutos, sobre todo en las materias ex-
perimentales y de demostracion!

Supongamos una 6 varias salas de diseccion do
estas que llamaremos Ubres. ., En ellas penetran cen-
tenares de personas; todo el que quiere, matricula-
do 6 noé. ;Puede haber local, ni mesas, ni utensi-
lios, ni cadaveres para tantos; para el primero que
llegue, para el matriculado como para el que no se
matricule? Quizas no bajen de 1000 los que presu-
men de estudiar anatomia este afio; ¢qué podra ha-
cer esta gente, no cabiendo siquiera en las salas de
diseccion (supuesta la asistencia), sin cadaveres, sin
posibilidad siquiera de acercarse & una de aquellas
pocas mesas donde por casualidad haya alguno, sin
orden ni concierto, todoscon el propio derecho a ad-
quirir conocijpientos anatémicos y aejercitarse en la
diseccidon? ¢Hay quien-de. esa manera pueda estudiar

FOUETIN.

Lo qua debe >ery baoer al médico éla oabaoera del enrermo;

pordon Franoiico Caitellvi y PaUoréi.

Mi muy estimado amigo Sr. Escolar: Continue-
mos, ai la parece aVd., en el estudio de la cuestion 2%,
sin separarnos de la observacién; porque es procedi-
miento, no solamente inseparable de ella, sino que es
ellamisma. Asi como en la definicion no hay mas que
una idea expresada de dos modos, 6 en términos distin-
tos, asi en el punto que nos ocupa es una misma idea
con distintas palabras que se explican las unas por las
otras. ¢Qué dede hacer el médico en presencia del en/er-
m i Observar, obrar, porque en rigor, en la observacion
entra la accion, no precisamente la accidn externa, sino
interna, intelectual, sujetiva, una resolucidn; observar,
pues, es lo que debe hacer y hace el médico en presen-
cia del enfermo.

Pero el médico, he dicho en la carta anterior, ha de
acudir al analisis, & ja abstraccion y al estudio de las

anatomia, haciendo las esmeradas y prolijas prepa-
ciones que se requieren, confrontando con el libroi
impreso aquel de ja naturaleza que va el disectori
abriendo y examinando?

Pues traslademos la escena d uu gabinete de fi-|
sica 6 de liistoria natural; & uu laboratorio de qui-
mica. de histologia, de fisiologia, patologia ¢ teva-|
péutica experimentales(siseliubieraucuidado de esta-
blecerlas los aficionados a los estudios positivos),!
yresultard que concurren centenares, & donde no esl
posible que aprendan medianamente mas de 50 i
a lo sumo jOJ, y que aquella masa de estudiantes 61
de curiosos, juo sesdbelo que son!, se conceptla coni
el propio derecho a la instruccion que alli se sumi'
nistra, 6 para ser exactos debiera suministrarse.

Consideremos, en fin, (si hubiera la debida 4&fi-
clon & tales cosas) invadida una sala de hospital,!
ysea de mujeres, por una turba de hombres, se ig
fiora si estudiantes de medicina 6 méas 6 meussE
ajenos a estos estudios, de edades diversas, quel
ora estan al comienzo, ora al fin de la que puelej
llamarse con dificultad carrera... ;(Qué haran estos!
gentes, ni que podran adelantar, siendo como lo es!
imposible que se aproximen al lecho de los enfer-j
mos, ni oigan el interrogatorio del profesor, ni sel
informen del modo como los explora, ni tomen col
nocimiento de las prescripciones, ni mucho inenaj
puedan cerciorarse por si del estado del paciente
ejercitarse en el diagnostico?

Fuera ocioso, dirigiéndonos & hombres de carre-
ra, advertir el provecho que podra sacarse de ui)i|
ensefianza dada al viento', jque darla al viento «I
arrojarla & la abigarrada multitud que rodea al pro-
fesor!

El gobierno, 6 mas bien las Universidades, ngj
han podido desconocertodoslos viciosque sistematai

relaciones por medjo de la observacion; y luego, dejau-
do sin desarrollar esta idea, examine la observacicin
en si misma. Estas digresiones, amigo mio, seran wn
poco frecuentes en mis escursioues, porque asi lo ple
laintencién que me he propuesto en el exdmen del com
pilcado punto que he emprendido; mas contio cu
indulgencia de Vd. y de los amables lectores de h |
Siglo.

Volvamos, pues, & la abstraccion.—El médico se ha-
llaante un hombre enfermo; esto es, finto un hombre 11
una enfermedad, ante uu séry sumodo de ser en conl
junto, formando un todo que lo toca deshacer sin quitar,
sus relaciones. Lo primero que entonces se ofrece aa|
percepcion es el sér sustancial, es el hombre, y &
es también lo primero quo debe estudiar. «El médical
experimentado y observador, dice el citado Mitjavila,
luego que entra & ia alcoba del enfermo, de la primera
ojeada que le echa, observa cuatro cosas muy digna*
de su atencion, las cuales le sirven muchisimo pa*
formarjuicio de la gravedad del mal. Estas son el decé-
bito, la respiracion, la cara y el color de ella. Siel p»
ciente estd echado boca arriba, tendidos los brazos i
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leitrafio de ensefianza encierra; y han procurado sin
jiutla atenuarlos hasta donde sea posible, sin faltar
llealmentc jUa letra, ni aun al espiritu de la ley.
I Siendo libre cada establecimiento para obrar
Identro de estay de los superiores ordenamientos,
Igozando de vida y autonomia propias, no hay duda
Idequela Universidad Central ha obradodentro de la
lesfera de sus atribuciones al formar un reglamento
linterior. cuyo objeto es utilizar en loposible la ense-
liiaiizlfq.ueprodiga; disponiendo las cosas de tal suerte
jperecaiga elbeneficiomayorenaquellosque son sus
Ipropios alumnos puesto que se han matriculado, vy
Icon particularidad en los que gustan de acomo-
I darse (en uso de su libertad) & ciertas reglas que les
{obligan &4 una asistencia méas asidua y 4 un estudio
Ique algo tiene de obligatorio.

I ¢Hay cosa en esto que se oponga 4 los articu-
jlos5.°, 6.°, 1° y 8.“de la ley vigente? (Es acaso
I que la inmoderada y bulliciosa libertad de los unos
{haya de coartar la sosegada libertad de los otros,
{trocandose para estos en barbaro despotismo?

I Tales el origen de la agitacion producida por
lalgimos estudiantes de Madrid, mal sosegada aun
{no obstante la energia, digna de aplauso, que
{lian mostrado asi los ministros de la Gobernacion y
{de Fomento, al ser interpelados sobre este asuntoen
{las Cortes, como las autoridades politicas y univer-
I sitarias.

Veamos cuales son las disposiciones principales
gue han dado lugar a la manifestacion de los es-
| tudiantes:

Articulo 1." Para los afectos de este reglamento, se consi-

I derarén los concurrentes dunaclase|comoinatriculados U oyen-
tes

Los primeros pueden ser; )
Matriculados inscritos, 6 simplemente matriculados.

laspiernas, cruriiM diveriicaCii, y con este deofiblto se
leobserva la respiracion dafiada, la cara caida, y el co-
lor perdido, 6 colorados solamente los pomulos, sitiene
los 1abios amoratados, 6 descoloridos; todo esto lo ob

serva el mddico al instante que se acerca k lacama, y
d conjunto de todas, 6 de la mayor parte de estas cir-
cunstancias, forma desde luego un prondstico més 6
meaos fatal.» Do importantisimo valor son todos estos
hechos como hace notar dicho autor; pero lo son para
e prondstico puramente empirico, fundado solamente
enun diagndstico que pudiéramos Ilamar general, eu
ua juicio del inminente peligro gne amenaza al enfer-
mo, sinque este juicio llegue al diagndstico propia-
mente dicho, 6 al conocimiento de la enfermedad que
determina el peligro. En este caso el médico conoce
que el enfermo lo esté de gravedad, pero ignora, no
comprende aun un por  preciso. Esos hechos no bas-
tan por entonces para el fin que el facultativo se propoe
ue; son, si, un fuerte estimulo para que se interese
Bériamente en formar uu pronto diagnostico y obrar
rdpidamente en beneficio del enfermo hasta donde le
Seaposible, prescindiendo del examen de lo que no sea

Loa oyentes pueden ser; B
Escolares que asisten a una ensefianza que no sea de su
matricula, 6 simplemente oyentes.

Art. 2" Las clases seran publicas; pero enellas todo alum-
no matriculado tendra derecho & ocupar en la clase un asiento

de ndmero lijo, y & tomar parte en las conferencias, repasos 6
gjercicios practicos que el profesor estableciere para mayor
instruccion de sus discipulos.Este derecho, sin embargo, supo-
ne por parte del alumno la presentacion al profesor, dentro del
primer mes del curso, de su documento ;dc matricula para te-
ter el caracter de inscrito do que habla el articulo anterior.
Queda, sin embargo, facultado el profesor para prorogar
hasta que lo estime conveniente este plazo de admision en su

Cla,&ert. 3." Losalumnos simplemente matriculados, que seran
los que cumplan con este requisito, se entiende que renuncian
al derecho que da la inscripcion.

Art. 4® Los alumnos inscritos se entendera también que
renuncian su derecho, quedando igualmente conel carécter de
simplemente matriculados en los casos siguientes;

. " Sinoasistieren continuamente a sus lecciones.

2 ° Siseescusaren repetidas veces de tomar parte en las
conferencias, repasos 0 ejercicios practicos que les encomenda-
se el profesor. L

6» Los profesores pasaran lista cnando lo creyeren conve-
niente para asegurarse de la asistencia de los inscritos en ella;
y para informarse de su aplicaciony progreso lea haran aa-
mismo preguntas frecuentes, escepto en las asignaturas del
doctorado.

Preciso era hacer la distincion que el art. 1.° es-
tablece, si habia de procurarse.que los alumnos ma-
triculados no pierdan lamentablemente el tiempo; y
también dictar la providencia espresadaen el ar-
ticulo 2.°, 6 renunciaren otro caso & todo propdsito
de verdadera ensefianza.

Por lo demas, los siguientes articulos (3. y 4.")
permiten & los alumnos toda la apetecible libertad
para no sujetarse & las prescripciones de los prime-
ros, dado caso que les desagradaran, 0 para tornar,
si se hubierenya voluntariamente sujetado, & su pri-
mitiva y siempre subsistente libertad. Bastales dejar
de asistir al aula, procedimiento bien sencillo, ¢ es-

ominentemente esencial. Fuera de estos casos el médico
ha de determinar, en cuanto pueda, el temperamento,
la idiosincrasia, informarse de la edad, del estado ante-
rior y habitual del enfermo, enfermedades que haya pa-
decido y dem.ds antecedentes que crea titiles como da-
tos preparatorios para el conocimiento de la enferme-
dad, procurando con todo esmero la investigacion do
sus causas. Luego pasara & interrogar al paciente con
método, con Orden, auxiliandose de los interesados 6
asistentes, silos hay, enaquello 4 que no pueda res m
ponder el enfermo. Nos dispensamos de indicar ese or-
den a los principiantes, para quienes (inicamente escri-
bimos estos articulos, no para los médicos de practica,
porque se encuentra bien trazado en los tratados de
patologia general y muy especialmente en las epidemias
de Hipdcrates. Pero debe el médico proceder con mucha
ca-utelaen no repetir muchas veces una misma pre-
guntaoihacer preguntas inoportunas ¢ intempestivas,
porque atentos enfermo y asistentes atodo loque sale
de sus labios, le censurarian con acritud y formarian
pobre concepto deau talento y de su ciencia, por poco
que se distrajese 0 cometiese un desliz Asi dispuesto y
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cusarse de tomar parte en las conferencias, repasos
0 ejercicios practicos. Isada mas hatran menester.

¢Hay sombra de razén para privar & nadie de la
libertad de estudiar?

y sin embargo, no negaremos la principal que
pueden alegar los escolares descontentos. Conce-
diendo los maés cercanos lugares, y la ventaja 'de
aprovechar mejor las demostraciones, alos alumnos
inscritos, resulta cierta notoria desventaja para los
gue, en uso de un derecho que les ha dejado la ley,
6 se han reducido & la simple condicion de matricu-
lados, 6 no han querido pasar de oyeutes. Aqui
aparece como en reheve uno de los principales de-
fectos que, en nuestro sentir, ofrece la ley; bastante
por si solo para hacer imposible una provechosay
legitima libertad de enseflanza. ¢Por qué ha de
darse esta gratuitamente en las Universidades que
el Estado sostiene, haciendo imposible de esa suer-
te toda competencia? ¢Por qué ha de aprovecharse
todo el mundo, de balde, de la ensefianza pubhca
que costea el Estado?

Si no sucediera esto, y si, en el caso decosteai’el
Estado ciertos establecimientos de ensefianza, cada
uno de ellos fuese completamente duefio de imponer
la ley & los quehubieran de hacer eu él sus estudios,
se habrian obviado los principales inconvenien-
tes que ahora esta ofreciendo el nuevo régimen uni-
versitario.

El plan vigente de estudios, en particular’ de es-
tudios médicos, no puede seguir, y es de necesidad
establecer & toda prisa uno completamente nuevo.
No es posible hacer en el dia ningun formal estudio.
Para aprender medianamente anatomia (y tomamos
para ejemplo lo primero que eu medicina se estu-
dia), fuera preciso que tuviera la Facultad salas de

después de haber hecho, repetimos, todo lo posible para
uescubnr las causas que hayau podido producir la en*
fermedad y circunstancias que hayan favorecido su
produccion y desarrollo, con esquisita prevencién en
distinguirlas de simples coincidencias, examinara al
enfermo por regiones y por dérganos, pomeudo en prac-
tica todos los medios que poseo la ciencia moderna, con
el objeto de determinar el asiento y naturaleza de la
enfermedad, conocimiento con frecuencia muy dlficu,
reservando para el fiu de su examen la investigacion
del pulso, porque raro es el enfermo, por amistad y
franqueza que tenga con el médico, que no experimente
cierta emocion que trasciende notablemente al pulso,
al ver ante si al profesor. Por eso ya cijo Celso: /'«rti»
medw e»l nun}iTOfims iU venil aprehenderé maun irackinm’
tei primum reetdere hilari vulv,, percunclarique gnemati-
mdum, $e huoeat, el, «t gnd ejvs meius esi, eum prodatiili
jermine Uniré-, jvm diinde ejut carpo piamm admovere. i)e
este modo, apreciando los sintomas por su importancia
y por su relacién meaiata 6 inmediata, directa 6 mdl-
recta con la parte 0 parles que sufren, podra formar
as mas veces un acertado diagnostico, sirviéndole los

diseccidn cinco veces mayores, y contar ademas, en
los meses de Noviembre & Marzo inclusives, por lo
menos con 500 cadaveres... Aun asi fuera imposible
todo 6rden y concierto, y resultaria la ensefianza
eu grau mauera perdida.

Bueno es, por lo deméas, que vayan tocandose
estas y otras muchas dificultades, para que el go-
bierno reconozcaal cabo la necesidad en que se halla
de formar una ley bien meditada, en la cual se
huya cuidadosamente de exageraciones, y se couci-
lien la razonable y justa''libertad con importantisi-

mos intereses sociales.
V. MOBA DE Zelan,

EL DIAGNOSTICO SEGURO ES LA BASE DE TODA BUENA
TERAI-EUTICA.

¥ no de otro modo puede darse un seguro paso por
el tan érido cuanto escabroso terreno de la medicina.
Querer penetrar en él sin un guia seguro que nos con-
duzca como de la mano por la tortuosa senda de que
se encuentra surcado, es aventurarse temerariamente
a caer eu la profunda sima que con frecuencia se abre
& los pies def poco cauto é inesperlo explorador. co-
nocimiento de la enfermedad vy sitio donde radica, sus
manifestaciuues exteriores y simpatias que desarrolla, etc.,
han de conducir uaturalmeiue al medico al plantea-
miento de una terapéutica adecuada, a la eJeccion ue
medios eilcaces, sulicienies por si mismos para hacer
frente y euntrarestar la peruidusu inlluencia del mal,
couslanti-meute dispuesta a destruir ei organismo dumde
una vez sienta su planta, fini esta importantecircuuslau-
cia, es muy posible caer eu el ntUcuio con la pretenciosa
idea de querer curarlo lodo, sin pararnos & examinar
el fendmeno y danos aun cuando no sea mas que una
idea aproximada de su modo de ser.

El diagndstico de las enfermedades, punto verdade-

siutomas de mauifeatacioues ue la enfermedad, de con-
ductos que le lievan a su conoclmieiitu. lieuanciamus
& examiuai' lo que es el siutoma eu ai, como nos lo ha-
biamos propuesto, eu vista de la perfecciény lucidez
ulosofica Culi que ha dilucidado este pauto el ilustrado
D. José Maria Utero. Pero si diremos algo del signo. La
razou, después de uua percepcion perfecta, es ia que
eleva ei sintoma 4 ia categoria de signo: y no es sola-
mente la razén ilustrada del medico laque hace esta
operacion, sino la de todo hombre por lego que sea,
inuscou la notabilisima'diferencia, que para este los
sintomas muy perceptibles, que estan, por decirlo asi,
de relieve, son siguos de un algo especial para €i des-
coBQcidui a su razén, el sintoma le revelaun algo insé-
lito, no natural y oscuro, al paso que para el medico es
un termino o punto uo partiuu de induccion hacia un
hecho que le descubre la lucognita que buscaba.—
qué es el sjguu'i»>Lo uejaremos pura otra carta. Entre-
tanto se repite de Vd. buen amigo

F bancisco Castellvi i Pallabes.

Gerona ‘¢fi de Diciembre de 1é6tl.
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ramente el mas esencial € importante rie cuantos en-
cierra 'el arte de curar, ha de ser tratado con el mas
vivo interés y esmerada atencion por el que, investido
con el caracter de médico, quiera llenar complidamente
su deber, alcanzando la sefial que marca hasta hoy el
limite de los conociraiontos médicos. Nada conseguire-
mos ochando mano del gran catalogo de medios que en
toda terapéutica se encuentran consignados para hacer
desaparecer un sintoma, si no atendemos al porqué de
semejante manifestacion; si no indagamos la causa que
tal fendbmeno produce; si no tratamos de batir en sus
primeras trincheras al formidablo enemigo que trata de
arrebatarnos la vida de algun enfermo. He aqui por
qué, todo examen, por entretenido y minucioso que
sea, uunea podra tildarse de molesto é innecesario,
atendiendo tan solo al importante objeto y salvadora
idea que encierra; hé aqui, por qué es de conveniencia
eslraliraitarse, digimoslo asi, en el asunto que nos ocu-
pa, si queremos basarnos en terreno firme, sobre todo
cuando por primera vez nos acercamos & la cabecera de
un enfermo. E! proceder contrario induce al error, me-
noscabando la dignidad profosional, y lo que os peor,
reQejando sus destructores efectos en la victima dis-
puesta & inmolarse en aras de una incompleta y atrope-
llada investigacion. Tratemos de detener una diarrea sin
pararuos a examinar si depende de una entero-colitis,
déla preseneia de materiales indigestos eu ei estomago,
Odel exceso de bilis, etc., y pronto tocaremos muy de
cerca la incficacia de los medios que pongamos en jue-
go para cohibirla, & no ser que la casualidad, circunstan-
cia casi siempre insegura, nos ponga en contacto con el
antidoto propio para neutralizar sus efectos. Insistamos
en calmar la mas fuerte cefalalgia sin buscar ei origen
de tan molesto padecimiento, como tampoco la causa
gue le origina, y no larde podremos convencernos del
mel temple de nuestras armas, elegidas en el abundante
cuanto po leroso arseual terapéutico. Para qué mas; ya
lodijo la gran liguia de la medicina iquitad la causa y
habréis concluido con el efecto.* En tan pocas palabras
hallase consignada la grande obra de la medicina, la
base del sublime arte de curar, la primera piedra del
ordenado edificio que asombra hoy por sus gigantescas
y esbeltas proporciones.

El paso grande de la medicina, el progreso realmen-
te tangible de la misma ha de esperarse necesariamente
cala perfectibilidaddel diagnoéstica; eiuél se halla en-
cerrado el misterio grande, el dificil problema quecons-
tauteraonte se esfuerzan en dilucidar todas las genera-
ciones; esfuerzo que progresiva, aunque paulatinamente
va proporcionando todos los dias triunfos verdaderos, si
bien & costa de incesante trabajo, de observacion asi-
dua Yy minucioso exdmen. Elegir el remedio conveniente
sin la apreciacién exacta del padecimieuta, es empresa
desesperada y por lodos conceptos impropia dc.un rec-
tojuicio, digna tan solo del que se proponga salir por
el momento del paso, y muy apta para rebajar la eleva-
damision del meédico, y rclluir tal vez, como antes se
dijo, en perjuicio del que por mementos espera distin-
guir tan siquiera un atomo de consuelo en ia prescrip-
cion facultativa. Importa sobremanera pararse lo muy

bastante en el asunto que nos ocupa, pues tal es su im-
portanciay trascendencia, que sin esta particularidad es
de todo punto imposible llenar satisfictoriameute el ob-
jeto unico (le la medicina, cual es, sino siempre borrar
un padecimiento, atenuarle al menos en sus manifesta-
ciones. Lo dicho dejaron sentado ya antes las cele-
bridades més grandes de la ciencia, comprobandolo hoy
dia los numerosos ejemplos que con tanta frecuencia se
ofrecen diariamente & nuestra consideracion.

El caso préctico siguiente viene & dar la ultima pin-
celada al cuadro, que si bien imperfectamente trazado,
nos hemos propuesto bosquejar. Se presenta en consul-
ta una mujer de unos 40 & 50 afios de edad, gruesa, de
temperamento sanguineo degenerado, y cayos antece-
dentes en nada tienen la mas pequefia relacion coa el
padecimiento que en la actualidad acusa. Dice venir pa-
deciendo hace ya bastante tiempo de vahidos frecuentes
gue casi la imposibilitaban la progresion, acompafiados
de pesadez de cabeza, de sordera, y por ultimo de de-
bilidad extrema en los juiembros inferiores. E! mas de-
tenidoy minacioso exdmen DO nos sefiala ei punto de
partida del padecimiento en cuestion; no nos indica la
causa ni aun remotamente que le origina, para poder
establecer con aplomo la conveniente medicacion. Los
organos contenidos en la cavidad toracica y abdominal
funcionan perfectamente, sin que & ellos podamos refe-
rir los fendbmenos extraordinarios que & nuestra consi-
deracion se presentan. Solo el cerebro, ese gran centro
de vida es el que vemos algin tanto desordenado, & juz-
gar por los vahidos, la sordera, la facies verdadera-
mente estupida de la enferma, como también por su
pronunciacion insegura y larda, y su casi falla de me-
moria. En él es en donde se fija, aunque por poco tiem-
po, toda nuestra atencién, si bien la carencia de datos
suricicntes nos hacian muy pronto desistir de tal empe-
flo. Mas la enferma, que & pesar de las dos horas de
consulta habia permanecido inadvertidamente con sus
manos tapadas, y que tuvo que descubrirse con el objeto
de examinar el estado del pulso, arrojé desde aquel mis-
mo momento un raudal de luz sobre lo que tan oscuro,
momenCos antes, se ofrecia a nuestra invesligadon. £1
dorso de ambas manos era el asiento de las chapas con-
siguienCes & la erupcion caracteristica y propia del mal
de Casal, 6 sea la pelagra, erupcién bastante anterior al
padecimiento que eo la actualidad aquejaba.

Sin este precioso dato, que proridcacialmente vino
a despejar la incognita del gran problema que queria-
mos resolver, fuera muy posible que nuestro juicio y
apreciacion consiguientes Imbieran sido falsos, como
falsas eran las bases sobre que tratdbamos de cimentar
nuestro cdiGcio. De aqui, no solo la importancia del
diagndstico, sino también la necesidad de que este sea
lo mas detenido y minucioso posible, puesto que de él
han do surgir los verdaderos tratamientos. Un solo
dato que se ooulte & nuestra consideracion 6 cuyo valor
desconozcamos, un examen incompleto eu una palabra,
puede eslraviarnos miserablemeule conducieudonos al
caos y U resultados diametralmente opuestos, a los
gue nuestra intencion y deseo esperaban.

Diciembre de 1869. Loo. Esnoz
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ESTUDCS BRE 1k AHARA-
MEMOaiA PREMIADA EL ANO DE 1867
POR LA

ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID,
oV AT

DOK JUAN BAUTISTA CALUARZA. (1)

Después de algunas observaciones sobre la exas-
peracion de la pelagra en 1837, en los Alto s Pirineos,
consecuencia de una gran importaciéon de maiz alterado
por el verdete, dice asi; (1) «En los departamentos del
Este de Francia, estando el maiz muy dispuesto & alte-
rarse,. se le pasa por el horno enel momento de la recolec-
cion, Operacion que evitael desarrollo del veriel, estin-
guiendo la vida en los esporos destinados a reproducirle’
y que permite conservar indefmidainenle el maiz en gra-
no 6 en harina. Pues bien, la pelagra rs completamente
desconocida eu estos mismos departamentos. De la rela-
cién entre estos dos hechos, igualmente incontestables,
resulta que lapractica usada en Borgofia es el medio
mas seguro y econdmico de tratar la pelagray de hacer'
la cesar. Yo también he adoptado un procedimiento de
experimentacion que demostrard la es|jccificidad dol ver-
iet. Por consiguiente propuse: 1.” invitar a los agricul-
toi'es & pasar el maiz porel horno en el momento de la re-
coleccién: 2." impedir en los puertos de mar y en los mer-
cados la importacién y la venta del mal ; averiado. 3®
hacer el experimento siguiente.

iBxperimento que demostrara que el verdel es la Unica
causa de la pelagra.® Héle aqui, tal como yo hubiera de-
seado que S. E. el ministro de Agricultura le hubiera
hecho plantear oficialmente.

«L® Eleccion de los sujetos. Una familia de pclagrosos
se sometara facilmente a una vigilancia rigurosa si se la
hace comprender que se la quiere curar, y que basta
para esto sustituir & la harina de maiz de que hahitual-
mente hace uso, una cantidad igual de harina de maiz
mas sabrosa, mas digestible, y que se la suminislrara
gratis.

*Seria de desear que dicha familia presentase grados
diversos de pelagra, y que uno 6-dos de sus miembros
jamas hubiesen padecido sintoma alguno de Jaenferme-
dad. Por lo demas ninglin cambio se verificaria en los
habitos ni en la higiene de semejante familia.

2" Eleccion de los experimentadores. Esto es lo mas
dificil. Las personas designadas (éntrelas mas caritativas
y entusiastas) para vigilar el experimento y garantir su
sinceridad, no seran definitivamente encargadas de este
asunto, sino después de haber probado que comprenden
su objeto € importancia, y haberse comprometido bajo
palabra de honor & consagrar & semejante tarca todo el
tiempo necesario.

»Los experimentadores deberan, en lo posible, habitar
el mismo distrito que los pelagrosos en observacion; se
reunirdn en Junta y se pondran de acuerdo a fin de que
uno 6 varios, alternativamente, se hallen mas parlieu-
larmente encargados de sumkiistrar & los pelagrosos la
harina necesaria para cada comida, y de ver prepararla
y consumirla & su presencia. Por supuesto, que todos
velardn porque los sujetos sometidos &_la prueba no
hagan jamas uso de maiz que no haya sido pasado por el
horno.

*lAgregado & ellos habra un médico, d cual compro-

(1) Vaaseelaim. 838.
(2) SiSLo MEDICO de 1861; pag. 467.

bara minuciosamente el estado de los enfermos antes
durante y después del experimento. No serd, sin embar-
go, necesario que residaen el distrito.

«Mas no siempre sera posible formar una junta que
llene las condiciones de celo y abnegacion apetecibles.
En este caso serd preciso contentarse con hacer observar cu
un hospital & los pelagrosos, & quienes se alimentara coa
harina de maiz preservado dd verdet.

~ndependientemente de los ensayos oficiales, la auto-
ridad podra favorecer y provocar la formacion de asocia-
ciones locales para la extincion de la pdagra.

Verificado el ensayo con el cuidado debido, aun
cuando no fuera mas que en una sola familia 6 en un solo
hospital, por departamento de pdagra, veriase a 0Osta ex-
tinguirse en los enfermos, al paso que los individos sanos,
colocados eu iguales condiciones, no serian afectados de
dicha enfermedad, 6 mas bien se verian preservados e
ella, y la duda entonces ya no era posible, y todo el mun.
do concurriria 4 la extincién dd mal.... »

De su «lInstruccion popular para la extincion de is
pelagras (pagina 11), copiamos lo que sigue:'

n... Todos estos inconvenientes (los que favorecen
d desarrollo dd verdete), propios del maiz que no ha su-
frido preparacion alguna, desaparecen empleando el pro-
ceder borgofion En efecto, la torrefaccion del maiz end
momento de la recoleccidn, asegura casi indefinidamente
su conservacion. Se obtemh'a econémicamente en grande
escala, & beneficio de hornos do circulacion de aire ca-
liente, de temperatura fija, llamados hornoe aeroiermos.
Uno solo de estos horno.s, en actividad noche y dia, basta-
ria para hacer sufrir, en 6poca d propdsito, una tempera-
tura conveniente & toda la cosecha de maiz de seis & ocho-
cientos habitantes. De esta suerte no habra en lo suce-
sivo necesidad de ?)s minuciosos cuidados y de la vigi-
lancia que exigen los antiguos procedimienios de con-
servacion, todos més drnenos defectuosos.

IEn algunos paises se pasa el maiz por el horno en
pequefias cantidades anti's de llevarlo al molino, y con
la sola intencién U objeto de facilitar su nioliemla. Este
término medio éntrelos procedimientos antiguos de con-
servacion vy la torrefaccion en el momento de la recoleccion.
evita el descnvolvlfcienlo del verdel cuando no existeya en
el grano, y en caso contrario, detiene la propagacion;
mas no por eso los esporos ya formados conservan menos
su propiedad deletérea.

»Por ultimo, si la administracién hace construir hor-
nos aerotermos en algunos de los centros de la pelagra dom
nuestros departamentos del Sudoeste, al cabo de un afio
no quedaran en la esfera de accion de estos hornos més
pelagrosos, quejos queno hayan podido 6 querido llevar
su maiz al horno coman inmediatamente después de la ro-
coleccion.®

El edificio entero do M Costallat estd basado en dos
ideas: |.* Laaccion deletérea del verdete que ya hemos
combatido victoriosamente y reducido & la nada: 2 ' la
preservacion de la pelagp'a por la torrefaccion dél maiz en
Borgofia. Nada deberemos afiadir ya sobre aquella, que
creemos haber disipado por completo; pero no estamos
dispensados de toda reflexién sobre esta.

M lloussel (1) dice que las puches son la prepara-
cion por o.scelencia del maiz en Borgofia y en ni Franco
—Condado, y que su composicion, refiriéndose al Doctor
Perrusset, consiste en poner en una vasija de cobre una

(t) Traite de la pellagre et despseudo-pellagresi fig-
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>roera parte depinta (1) de harina de maiz tostado en el

torno, echar después pintay media de leche y una onza
L sal comun, y hacer hervir todo durante media hora,
tlguna vez seafiade algo de manteca.

Eneste alimento predomina mucho la parte animal so-
L(j la vegetal. No puede vacilarse un instante en colocar
las puches referidas entre las s.istancias bien azoadas por-
lInitrégeno que el caseo déla leche contiene. Ninguna fal-
L hace tostar el maiz para verse libre de la pelagra, ha-
cendo de consumirle en esta forma. Si los borgofiones y
los franco—condados se eximen del azote, no es por la
lorrefaccion del cereal, sino por las sustancias animales
D que lo mezclan.

Otro tanto acontece en la Yaltelina, segun el profesor

Be aquella provincia Mottini. sin necesidad de tostar el
Maz porque se consume con otras sustancias animales,
\kspecialmente con abundarte leche, en razén & que alli
tbunda el ganado cabrio, lanar y vacuno.
I Yahemos dicho, con relacién al Sr. del Campo, que
LoAsturias se deseca bien el maiz, y que cuando no bas-
[eel calor y accion evaporante de la atmdsfera,se le tuesta
jRes bien, alli se padece la pelagra & pesar de esta pre-
Icauciofi.

Aunque se tostara todo ol maiz del mundo, la enferme*
Jkdno desapareceria ni aun de las provincias en que se
tousume, porque siempre seria insuficieute para la nutri-
tion. Mas, aunque desapareciera do ellas, siempre queda-
rlaen’las que el cereal no es conocido. Aesto nos contes-
larAn los verdetistas ((ue la enfermedad de estas Ultimas
toesla verdadera pelagra; de cuya ilusion habra podido
pavencersc ya el lector por la descripcion que lleva-
os hecha, en la cual nos atrevimos principalmente &
'&s observaciones que hemos recogido en las Castillas y
|AragoQ.

Habiendo probado en nuestros experimentos que el
(reiz alterado por el verdete pierde una parte de su peso,
f portanto de sustancia alible, seria una miopia descono*
wrque la torrefaccidn ha de ser ventajosa cuando no bas-
@ la atmosfera a desecarlo y 0 impedir el desarrollo del
Tiarésilo, siempre que en la operacion se haya de perder
menor cantidad de fécula y gluten que & consecuencia del
|advciiimiento del hongo.

La obra de los verdetistas puede considerarse ya como
Icdiiicada sobre el viento, 6 como un castillo de naipes,
I'lijecl menor soplo basta para derribar & tierra. No pode-
linos, pues, menos de concluir que la lorrefaccion del maiz
Inoes €l preservativo de la pelagra, 6 que lo es cuando mas,
i'n laparte que lo preserva de la pérdida de sustancia
|alible que ocasionaria el desarrollo del hongo.

Su verdadera profilaxis esta en destruir il oponerse &
jlas verdaderas causas. Y como la necesaria de ellas es la
latiinentacion insuficientemente animalizada, & esta debe
latoiidersc con preferencia. Eu efecto, nadie (Jue haga uso
Ide sustancias del reino animal en una regular cantidad
lcon relacion & sus pendidas, es pelagroso. por masque
lias restantes causas se reinan todas y desplieguen su ma-
Iyor grado de actividad. En esto consiste la verdadera y
| positiva preservacion.

{Se coatinitari.)

() Li pintaesalgo meaos de media asiimbre, Trece pintas compo-
| Denseis azumbres.

SECCIOS _reiOTICA.

BSTRAVGDIACIOX IXTERNA PIOORtSDO BL COLBfti.

Con esto titulo publicé la (xicelte Ufédicale de Paris,
en el mes de Agosto de 1868, un articulo, que quiero re-
producir, tanto por la Importaneia y trascendencia que
consigo llevan todas las cuestiones relativas al diag-
ndstico, mucho mas si de sumayor 6 menor exactitud
pueden surgir efectos lamentables, cuanto porque ha-
biendo tratado dos casos analogos, de terminacién fu-
nesta uno de ellos, y que por lo mismo no puedo olvi-
dar, deseo hacerlos publicos, por lo que interesan al ob-
jeto propuesto.

Dice asi expresado periodico;

Un emplead» del gas, de 34 afios de edad, fue con-
ducido al Hdtel-Dieuen 26 de Julio de 1867, cuando aun
reinaba el colera, presentando alteracidn de las facciones
yaspecto ciandtico de la cara, que se le veia contraida.
aparentando ansiedad, con la nariz afilada, los ojos hun-
didos en las orbitas y rodeados de un circulo negro, y
los labios lividos; siendo muy marcado el enfriamiento
general, y hallandose la piel azuladay cubierta de un
sudor viscoso, que ocasionaba al tocarla la sensacién
que hubieradado el contacto de una rana, con pérdida
de la elasticidad, hasta el punto de conservar sin bor-
rarse los pliegues que se le Imprimiany con la sensibi-
lidad muy embotada; la lengua pareola ser un pedazo
de hielo, y el aliento se notaba Igualmente fri6; el pul-
so filiforme y acelerado apenas era sensible, y la voz
cascada y medio apagada. El enfermo acusaba una sed
viva, habia experimentado, segln su aserto, frecuentes
vomitos eu losdias anteriores, y también vomito por dos
veces, después de su entrada en el hospital, un liquido
seroso, inodoro, turbio, opalinoy grisaceo, en el cual
se distinguian pequefios grumos blanquizcos, semejan -
tea & los coposriziforines del cdlera; el vientre se pre-
sentaba retraido, indolente al tacto, escepto en el hue-
co epigastrico donde la sensibilidad era muy viva & la
presion, verdadera epigastralgia, lasonoreidad era nor-
mal sin que se notara tension, infarto, ni tumor prre
dables en la cavidad. Aunque el enfermo no tuvo eva-
cuacién alguna de vieatre desde su ingreto en el esta-
blecimiento, afirmd, no obstante, haberlas tenido antes
en forma de cdmaras, frecuentesy liquidas, suprimidas
més tarde por uu enema; la anuria era completa; gran-
de la ansiedad respiratoria, sin nada de anormal eu los
pulmones y corazon, y muy dolorosos los calambres en
las pantorrillas, conservandose clara la inteligencia.

So diagnosticé el mal de colera algido, y se prescri-
bié el tratamiento conforme 4 esta indicacién, sobrevi-
niendo la muerte el dia inmediiito sin ocurrir cdmaras,
y conaumento de todos los sintomas mencionados.

ftPor la auptosia se descubri6 eu la fosa iliacaderecha
un peloton de asas Intestinales, de 15 centimetros de dia-
metro. colocadas trasversalraente. y cuyo color violado
se destaca sobre él de las asas vecinas; al levantarle se
reconocié que habla sido extrangulada eu su basé por
una fuerte brida blanquizca, parecida 4 una cuerda
del calibre de una pluma mediana, y que formaba al
rededor del pediculo de las asas extranguladas una es-
pecie de nudo corredizo, extendido por una parte sobre
el recto, y por otras sobre el ciego y el estrecho su-
perior de la pequefia pelvis. Las asas extranguladas
pertenecian a la porcidn interior del lleon, estaban aglu
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tinadas las unas con las otras, y llenas de gases y de
materias fecales medio sélidas; se las desprendi6é con di-
ficultad del nudo que las cerraba, y al desatarlo se ma-
nifestd labriday se reconocid que estaba formada por
una especie de ligadura, & modo de puente, entre la
cara anterior del recto y la porcién de mesenterio In-
mediato & la valvula ileo-cecal; cilindrico en su parte
media, se desplegaba en forma de abanico en sus dos
extremidades continuas, sin linea de demarcacién con
la serosa de! peritonéo; por su aspecto se la hubiera
comparado al conducto deferente; mas incindida, se ad-
virtié que notenia cavidad central, y que su tejido blan -
quizcoy muy resistente era de apariencia fibrosa, y
segun toda probabilidad de muy antigua fecha.»

Hasta aqui el articulo de la Qacttte Medicale parisien-
se. Los casos observados por mi ocurrieron, el uno por el
mesde Agostodel861, recayendo en D. J. deYyC-.su-
geto de més 50 afios de edad, de temperamento sangui-
neo débil, muy morigerado en sus costumbres, de vida
arregladay metddica, y & quien afios antes habia asis-
tido por una fiebre tifoidea que pusiera en grave riesgo
su existencia. Llamado en consulta en uno de los liltl-
mos dias del mes citado y al segundo de su enferme-
dad, le encontré con la descomposicidon de facciones,
extincion de voz, frialdad marmorea, sudor viscoso y
alteracion de color en la piel propios del cdlera en su
periodo algido; la lengua himeda y Hgi azulada se no-
taba fria, conservandose integras las facultades men-
tales; eran grandes y penosos los calambres de las ex-
tremidades inferiores, y si bien no habia deposiciones
de vientre, experimentabavomitos pertinaces, moles-
tos y frecuentes, con grandes angustias, desasosiego y
grave malestar. En vista de tan comprometida si-
tuacion y argente gravedad, y prescindiendo de toda
discusién y ceremonia, propuse al compafiero, y este
acepto al punto el planteamiento sobre la marchado
la medicacion sintomatica apropiada al colera en analo-
go periodo, prescindiendo de si era 6 no esta enferme-
dad, que por tal latuve ygjiara mis adentros, sin abri-
gar la menor duda sobre el particular. Conservando
muy frescos los recuerdos de los muchos enfermos que
de tan mortifero mal acababa casi de ver en las epi-
demias de Algeciras y ejército de Africa, y siendo al
parecer tan idéntico el sindrome de sintomas que este
enfermo ostentaba con los de los coléricos que casi
acababa de contemplar, nada tenia de extrafio que
concibieray amparase tal conviccidon confirmada por
el resultado, pronto y plenamente satisfactorio, obte-
nido con el tratamiento basado en la indicacion consi-
guiente al juicio insinuado.

Como no precisa la presencia de todos los sintomas
para clasificar una enfermedad, y como por otra parte
tampoco sea raro observar casos de célera en que fal-
ten una U otra de ias evacuaciones y aun las dos, no
crei bastante motivo para dejar de reputar como tal
la afeccion que teniamos a Ja vista, la falta de Jas
deyecciones de vientre, cuando tan elocuentemente al
parecer hablaban & favor de mi presuncién los demas
sintomas y aun el resultado ulterior; fuera de que ten-
go comprobado, que cuando se suspende bruscamente
la evacuacion intestinal, bien por ai 0 bien por los re-
medios, asi en el cdlera iufantil como en los prédromos
del legitimo; inmediatamente se presentan los vomitos
acompafados do sintomas graves y aun mortales.

Una desgraciada repeticion del padecimiento rae hizo
reconocer su verdadera indole: efectivamente, habien-

do sido llamado una mafana de los Gltimos dias de @
tubre de 1862 para el mismo sugeto, lo hallé en canias
en una situacion muy parecida & la de! afio anteriotl
aunque menos graduados los sintomas, & los que J
anadia esta vez dolor 6 molestia en la regidn epigas{]]
ca, muy analoga 4 la faja 6 sensacién do calambreéil
el diafragma que acomparia 4 los del colera. Semedijl
que la dolencia databa del dia anterior, y que habj
sido efecto de habérsele indigestado la cena enlan5|
che precedento; el estado anatémico del vientre eni
aspecto exterior nada ofrecia de anormal y que pudiel
ra llamar la atencion, y como anteriormente loa vomj,|
tos eran pertinaces é incoercibles, constituyéndoloa J
la sazén liquidos serosos y con grumos blauquizcos aii
que hubiera deposiciones focales.

Apesar de haber recurrido al yelo, a las misturul
etéreasy ligeramente opiadas, y aun al agua de cloro
formo, con los revulsivos y deméas medios accesorios jnf
dicados por los sintomas que mas descollabany urgiao,!
los vomitos continuaron, y el estado general del sugelil
se agravo, siendo sobre todo insoportables la ansiedad,|
fatiga y desasosiego que le aquejaban. La preseucla dil
materias estercoraceas en los vémitos del tercer dia ntl
movieron & preguntarlo si habia estado quebrado, ;I
habiéndome contestado aflrmativamense con algunesl
reservasy reparos, registré la region inguinal I*quie”[
da, sitio del achaque, y después de un detenido ei4-l
men descubri el tumor hemiario, que por su paquefi
volimeu ni aun se bosquejaba sébrela auporficle cuta-
nea; se hallaba endurecido y tan doloroso que no per-
mitiala tixis de laque, asi como de la operacion cruenta,
desisti por la gravisima situacién del paciente que ar
cumblé pocas horas después.

Meditando sobre tau triste desenlace y comparan-
dolo con el precedente, reconoci el error en que hablij
incurrido, y me expliqué como pudo verificarse enton-
ces la taxis espontanea y sin auxilio directo, por i
gran relajacion que sin duda alguna determind eu Im
tejidos y eu el anillo inguinal el colapsus 0 ca» deli-
quio a que lleg6 el doliente, y que por aquella vez fui]
un recurso salvador.

El otro caso que he insinuado acaeci6 en 24 do Juniol
de 1862, (dia de San Juan) y fudel pacienta Don J. B,
sugeto do unos 60 afios de edad, de temperamento|
linfatico, de holgada posicién social y de género
vida lo mas metodico y morigerado. Lo visite por pri-
mera vez en jas primeras horas de la mafiana y a
mismo se achacaba & indigestion la causa do su do-
lencia, cuyo cuadro de sintouias era ei do un odlera
poco graduadf), circunstancia sobre que llam6 mi aten-
cion la familia del interesado, que bajo la impresion ca
esta idea se hallaba muy alarmada. La ansiedad gene-
ral, los calambresy lainquietud Ic augustiabaa extre-
madamente; el calor que era bajo hasta el puuto ¢
sentir y notarselo frio en medio del ardor do la estacion,
la voz velada, el pulso contraido, la sed viva, la fa
alterada, y ai bien solo tenia & la suzoii vomitos sero-
805 me dijeron haber empezado con evacuaciones &b
vientre que por si so habian detenido. Merced al tra-
tamiento empleado, reducido & una inedicacion pruden-
temente sintomatica, so consiguié dominar el nd
prontamento, quedando el enfermo eu nn estado s
maés satisfactorio. Pasado algin tiempoy con otro no-
tivo sapo que aquel era hernlarii), y por lo que pudo
deducir de sus réplicas a las preguntas indirectas gno
le hice, me persuadi de que 4 estrangulacién 06 atas*
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camiento intestlaal debia atribuirse la afeccion que en
tan inminente ries/?0 habia puesto su existencia.

La repugnancia que & la generalidad de las gentes
cuesta confesar sus achaques, y mas el de que nos ocu-
pamos, y la circustancia de ser este mas ocasionado &
acmdentes frecuentes y peligrosos, mientras mas facil
es de ocultar por su poco desarrollo 6 estado incipien-
te, nos deben hacer precavidosy presumir la probabi-
lidad de que figure en todo 6 en parte de la etiologia
délos accidentes 6 afecciones gastro-intestinales, que

en forma indeterminada y repentinamente suelen pre-
sentarsenosy hemos de combatir.

Sastiago Garcia Vazquez.

hospital general de MADRID.
CLINICA MEDICA DEL Da. MARTIN DE PEDRO.

HOJAS CLINICAS iSL MES DE OGIDBIB.

En el mes de lafecha, la enfermeria de la sala nfime-
ro 13 siguid presentando en aumento los caracterespa-
togenlcos que se iniciaron en el anterior. Efecto sin duda
de lasequedad de la atmdsfera, la constitucidn médica
se ha Ido haciendo méasy mas inflamatoria; las erisipe-
las, que en un principio se presentaron sumamente be-
nignas, fueron haciéndose cada vez mas graves por sus
implicaciones con las meningitisy con los fendmenos
tificos 6 malignos. En las pulmonias sucedié uua cosa
semejante, viniendo con una horrible frecuencia la su-
puracion de la visceray los derrames pleuriticos & ar-
rebatar algunos pacientes. Las fiebres intermitentes se
hicieron cada vez mas raras, separandose del tipo y
formas que caracterizan la benignidad. En cambio las
sustituyeron desde fin de mes las catarrales, que eo
unidn con las erisipelas y pulmonias, casi constituye-
yeroE la flora patoldgica aguda de este mes y del que
sigue. Han ingresado también algunos pelagrosos, que
como se viene observando sucumben més rapidamen-
te en la erupcién otofial que en la primaveral; siendo
mas exagerados en ia primavera loa fendmenos exterio-
res, mientras que en otofio el eritema es flojo, pero los
fendmenos gastro-intestinales y cerebro-espinales de

e un caracter asténico, pero pertinaz. Se publican dos
Observaciones de pelagra, terminadas por defuncion

enJas que la autopaia ha demostrado lesiones anatémi-
cas muy particulares, observandose ya en otro caso
flace dos afios, y que consisten en una atrofia suma-
mente graduada de todas las visceras abdominales con
atrofia general del tubo digestivo, reducido & ia tercera
parte 6 menos de su circunferencia, y acompafiado todo
«lo de una Inyecciéon venosa fuerte; y en un caso de
Cirrosis muy avanzada del higado.

Han existido también algunas inflamaciones del cen-
wp circulatorio, de las que se publican dos observa
Clores.

8«U nGmero 13, cema nimero 11.
CURSO DE 1860 A 1870.

PELAGRA.
de 53 afios de edad, natural de
Vi (Cuenca), herrero, residente en esta

mentiii _, o de temPera—
mento iinfotlco. regular constitucion, buen .genefo de
"iua, Sin idiosincrasia determinaday buen estado de

salud habitual hasta los 33afios; no recuerda antece-
dentes hereditarios, ni haber padecido de nifio mas que
las viruelas.

En 1839, dice que estuvo baldado & cousecaeucia de
un enfriamieoto, poniéndosele muy hinchada? las ex-
tremidades. En 1855 padeci6 una pulmonia.

En 18G4y & fines de Mayo, empez6 & notar que le sa-
Itan en el dorso de las manos granosgne deipwsseooloian
escamas y se catan dejando lapiel lustrosa (1), repitiéndose
esta erupcion todos los afios desde Mayo 6 Junio en que
empieza, hasta Agosto 6 Setiembre eu que termina.

Dice que eu 186C padecié la misma enfermedad que
ahora, duraudole dos afios; eu cuyo tiempo entré y sa-
li6 varias veces en este Hospital, segln se sentia mas 6
menos aliviado. Posteriormente pasdé algunos meses
mejor hasta que en Febrero de este afio empez6 a sentir
mucha flojedad, pérdida del apetito, vdmitos y mucho
enflaquecimiento, y hoy dia 28de Setiembre se presenta
en iaclinica en el siguiente estado.

Sumamente demacrado, de actitud ydecfibito indi-
fereute, abatimiento general de fuerzas; el cuerpo de re-
gular estatura excesivamente delgado, la pielJe uu co-
lor ligeramente subictérico y seca, las carnes conservan
alguna dureza, la caraen general denota resignacion
¢ indiferencia al padecimiento, la nariz afilada, los po-
mulos salientes, los ojos sumamente huudidos, y estos
cuya conjuntiva esta descolorida y péalida, se encuen-
tran rodeados de ojeras de color céardeno. En el cuello
se perciben & simple vista, particularmente eu el lado
derecho, ios ganglios linfaticos infartados. El pecho, de
regulares dimensiones, se encuentra en tal estado do
demacracion que los espacios intercostales se deprimen
fuertemente por dentro de las costillas. El vientre abul-
tado y tenso, en el que se percibe fluctuacion. Los
miembros inferiores edematosos, aumentando progre-
sivamente hacia los pies, que lo estdn mas; los superio-
res por el contrario, excesivamente flacos y secos, pre-
sentan en ia cara dorsal de las manos la piel Usa, bri-
llante y de un color pardo claro algo rojizo, semejante
al estado en que se encuentra después de uua quema-
dura reciente de primero & segundo grado.

En el dorso de los pies no se veu estas placas, pero
la piel eg.ta algo adelgazada y presenta un ligero sati-
nado.

E! pulso es frecuente (110) débil pequefio y depre-
sible; en el sistema venoso no se nota nada anormal y
en el linfatico ademaés del infarto de los ganglios cervi-
cales, que ya hemos hecho notar, lo estdn igualmente
losaxilares é inguinales.

Los labios estan descoloridos, secos, y requebrajados
por Asuras sumamente finas, la mucosa bucaly la len-
gua descoloridas, hiimedas y ladltima algo asper”tie-
ne Inapetencia, falta de sabor & los alimentos y bo”as,
la digestion es torpe, y algunas veces los alimentos
vuelven & la boca por regurgitacion; no acusa dolores
intestinales, y si la molestia qne le causa la ascitls, su-
mamente manifiesta & la percusién, por la que también
se aprecia alguna cantidad de gasea en la regién um-
bilical, cuando el enfermo estd en posicion supina, y a
la suousion; impidiendo la distension de las paredes ab-
dominales una esploracioD mas detenida. H ay diarrea,
que segun la descripcion del enfermo debe ser mu-
cosa.

La respiracion es pueril, y muy poco marcados los

(D Palabras del enfermo.
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movimlentoa *iaspiratorios; la voz algo débil y casca-
da, como lade un hombre muy adelantado en la decre-
pitud. La percusién dé ruido sonoro en toda la exten-
sion de los pulmones, menos en la parte mas inferior, y
siguiendo ja direccion del diafragma. La auscultacién
no da mas que algun ligero estertor mucoso, que desa-
parece por algunos ligeros golpes de tos seca.

La orina es normal, aunque algo escasa, y en su apa-
rato genital no se advierte i ada que pueda justificar la
afrodisia de este individuo.

De la reunién de todos estos datos, y guiados por
los signos de laregién dorsal de las manos, que tan
caracteristicos se presentan, no hemos vacilado en diag -
nosticar de pelagra el padecimiento.

Tratamiento yiiario de obseroadoms. Dieta dearroz,
cocimiento blanco diascordiado, un Kkilo, para bebida
usual: cataplasma emoliente al epigastrico.

2 CEQCTUBRE—"cusa apetito. Media racion de asado,

sigael cocimientoy cataplasma.

5 CE i0.—Dolores al epigastrio. El mismo tratamien-
to, y unglento bidrargirico terciado, 4 gramos; para
ricciones al sitio del dolor, dos veces al dia.

7 CEjD.—Nopuede mascarla carneasada: media racion
de almondigas en su lugar. Por la tarde el enfermo es-
ta peor, mayor decaimiento de fuerza; pulso con la mis-
ma frecuencia, pero mas débil; estertores bronquiales
gruesos sin expectoracion, el vientre mas tirante. Ja
rabe de ipecacuana, 60 gramos, para tomar & cuchara-
das; pomada de belladona, 30 gramos; para untura al
vientre. Viatico.

10 CEib. El dolor abdominal y la diarrea han con-
cluido, la tension mayor, deciibito supino por no po-
der mover las extremidades inferiores & causa de la
tirantez del abddtnen y del edema de dichas extremi-
dades.—Suspéndese el cocimiento blanco diascordiado
y las untaras, queda el alimento y el jarabe, ademas
tisana atemperante u:i kilo para bebida usual.

12 [CEp.
dia racién de manos de carnero.

14DBID Nitrato de potasa un gramo en dos papeles
para tardo y noche.

16pe 1. Mayor decaimiento de fuerzas, no puede
levantar ni mover los brazos por falta de vigor para con-
trarrestar el peso de la ropa; no hay estertores.—Su-
péndei<e el jarabe-

19 CE 10. La postracién sigue aumentando.—Se le
enfrian las extremidades inferiores.—Calentadores cons-
tantes.

27 oe b. Sigue en el mismo estado.—Suspéndese
la bebida atemperante, en su lugar tintura de qui-
na 500 gramos para tomar & cortadillos.

3 [Em. Elenfermo ha fallecido 4 la una de la ma-

druOTda del dia 2 de Noviembre.

Auibjisia. Abdomen: sali6 en gran abundancia una
serosidad limpia, trasparente y do un color amarillento
semejante al de la orina, eonteniendo, sueltos y na-
dando en la serosidad, algunos codgulos albuminosos
de un blanco sedoso. El estémago atrofiado, y presen-
tando una forma bilobular muy aojante & la de los
caballos, sus paredes engrosadas y maés particularmen-
te conforme nos aproximamos al duodeno, en donde
el espeabr de sus tiuicas medirla 5 6 6 milimetros, y
ademas una ligera Inyeccion que no se esteudia al res-
to de la cavidad. Los intestinos delgados, reducidos al
calibre de un dedo, presentaron en cambio mée que

Repugnd las albdéndigas, en su lugar me-

triplicado el grosor de sus paredes, y las valvulas con-
niventes tan reunidas y sumamente engrosadas que
& escepcion de la forma linear presentaban suma ana-
logia con la tdnica interna de lapanzadelos rnmian-
tes. Los intestinos gruesos, mas normales que los del-
gados, presentaban su volimen natural, las paredes
algo mas eogrosadas, pero poco;y sobre su esperftcle
externa sobresalian en bastante ndmero y tamafio
depositos grasos de un color gris claro, cuyo relieve,
si bien menos notablemente, no dejaba da marcarse
en la superficie interna. Desdo la ese iliaca la atrofia
vuelve a presentarse, asi como el engrosamlento de las
paredes, yen elreoto lo estan tanto que apenas cabe
el dedo indice, cuando las paredes presentan 7 U 8
milimetros de espesor. En todo el mesenterio se veian
los ganglios linfaticos Infartados.

El higado en un estado de cirrosis tan avanzado,
que su lobulo izquierdo apenas presentaba la quinta 6
sesta parte-del volimen normal, igualmente el lébulo
de Splgello; y eo cuanto al derecho, aunque 4o tan
adelantada la cirrosis, también ora notable la atrofia.
BU color algin tanto'md&s oscuro que de ordinario, y
toda su superficie aparecia surcada porliueas de depre-
sion que le hacian figurar formado por poliedros, fené-
meno mas notable en el I6bulo izquierdo que era el mas
adelantado en la cirrosis.

ineindido con el blstnri, se notaba resistenciay cru-
jidos como si se partieran pequefias pedazos de creta
que estuviesen interpuestos en su tejido. En laseccidn,
el color es méas vivoy presenta puntos y rafagas blan-
quecinas. Al separarle por traccion, arrastr6 tras de si
el rifion derecho por encontrarse adherido & él median-
te la capsula supra-renal, uniou que fué preciso separar
con el bisturi.

La vejiga de la bilis de regular tamafio, coloreada de
amarillo, que era el color déla bilis contenida.

Los rifiones en estado normal, y el bazoalgo atr ofia-
do presentaba al exterior un color verde bronceado, y
en su interior el que le es propio.

Cavidad toracica. Pulmones de dimensién y color
natural, pero sumamente euflsematosos en toda su ex-
tension; separados estos se presento el pericardio dila-
tado por gran-cantidad do gases y algo-de liquido
Seroso.

El corazén, reducido ala mitad de suvolimen proxi-
mamente, tenia ambas auriculas reblandecidas y mucho
maés el ventriculo derecho que también presentaba un
adelgazamiento de sus paredes, ofreciendo gran con-
traste con el izquierdo; puesauuqueireducido igualmen-
te de volimen, jsus paredes estj*iau mas duras que de
ordinario, y aun cuando no presentaban mas grosor que
el normal, la pequefiez del ventriculo las hacia parecer
hipertroficas.

No fué posibleinspeccionar el centro céfalo-raquideo.

REfLEXIOPES. La circunstancia de ser la pelagra una
de las enfermedades que mas estan llamando la aten-
cién del mundo cientifico, y muy ospeclalmenteel es-
tudio de sus causas, nos hicieron acoger .este enfermo
con los mas vivos deseos de ver confirmadas algunas de
las hipdtesis que sobre este punto se discuten con mas
6 menos fundamento; pero, preciso es confesarlo, a pe-
sar de los repetidos Interrogatorios que empleamos en
los treinta y cuatro diaa quo estuvo & nuestro cuidado,
no pudimos encontrar dato que nos guiara. La vida hi-
giénica y tranquila, la sana alimentacion y la laborio-
sidad de este Individuo, que le proporcionaban ciertas

S23%
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comodidades, no nos explican cémo su naturaleza, fuer*
tey robusta hasta los 33 afios, pudo irse depauperando
hasta el punto de sucumbir de una enfermedad, il la
que solo se achacan como causa lamala alimentacion
jrla miseria.

Solo Ilamaré la atencion bajo el punto de vista etio-
logico ala particularidad que ha presentado estelndi-
I viduo, por lo demaés bien conformado, de no haber sen-
tido los deseos venéreos. ¢ Existird alguna correlacion en-
treoi desarrollo de la pelagra en este enfermoy su es-
tado afrodisiaco?

Madrid 5 de Noviembre de 1859.

El ahtmw obseroaior, Jacinto M de Peiao i RoaaiGO.

PRENSA MEDICA EXTRANJERA.

Del autraz; >ugravedad eo alganoi oaeoi.

Por uua coincidencia singular se han presentado
enlaclinica al mismo tiempo, dos enfermos con antrax;
enunp, exlstia en la pared abdominal, en la regldn epi-
gastrica, en la linea media, y enel otro en”el hipo
gastrico, parte lateral. El Sr. Leén L”bé, ha aprove-
I'chado esta ocasion para llamar la atencion sobre algu-
' nos puntos  relativos al asiento primitivo, al curso y
tramiento del antrax.

Se sabe que ha sido objeto de discusiones y de disi-
dencias entre los autores, el asiento primitivo del an-
Itrax. Segln la mayor parte, nace en los paquetes adi-
Iposos do las areolas del dermis, en estas areolas cir-
I cuDSCrltas por los filamentos que salen de la cara pro-
| funda del ermlstara adherirse al tejido celular sub-
"cutaneo. El Sr. Richet ha demostrado que el origen
| del forhnculoy del antrax esta en los foliculos pilo-se-
baceos; cuya materia, segregada normalmente, se mez-
cla con los productos de la bolsa qufstica inflamada
para producir el paquete gaogrenado. El antrax serd,
1segin lo ha dIfinido ei Sr. Trelat, un tumor inflama-
torio que emi)leza en el aparato glandularpllo-sebaceo,
seeatieude al dermis periférico y al tejido celular sub-
I yacente, determina la mortificacion de una parte de
I'esjos tejidos, y va acomPanadQ de sintomas generales,
Imuchas veces gravea. Esta definicion indica por si sola
enefecto todo el proceso del antrax. fenémeno de in-
| flamacion que pasa de sus primeros limites, iuvadlen-
dopor un lado la piel, por otro el tejido celular subcuta-

neo. Tal es la definicion adoBtada_ por Labbé. o

Hay un hecho muy notable, indicado en estos (lti-
Imos tiempos por muchos observadores y que ha sido
[objeto de un estudio clinico muy interesante porel
Sr.Vernenll. Hablamos déla gravéedad particular que

pcesenian algunos antrax, aun los poco voluminosos.
hegUE su asiento.

| El antrax do la cara, hecha abstraccion del vo-
lumen 6 de una comJ)Ilcamon, es bajo este punto de
Nista el mas grave de todos. Comparando loa casos
mortales, el Sr. Verneuil ha notado que un gran nlimero
sereferian & antrax de la cara. Miexperiencia perso-
nal, dice, me hace afirmar que el antrax del libio en
1part|cular es de una» gravedad terrible. Hasta hoy he

. todos los atacados, & pesar de un trata-
miento general y local muy activo. Coufliisa su igno-
rancia sobre las Causas de esta gravedad escepcioual.
S”michas observaciones ha habido una flebitis facial,
m visto después un caso semejaute, en el
il observado esta flebitis Cree que eu estos casos

logar la muerte por la propagacion de la inflama-

Im vena facial y de la oftalmica hasta las
1. del cerebro; 'Laetiologia del antrax ha in-
ial i'Sblrd Aestudiar la cuestion de la diabe-
nH« ,,  yorpooli, dice, que la didbetes no significa

Pn. ° estos hechos tan graves do antrax en 1a cara.
fiiowi'~ ¢la diabetes causa el antrax, 0 este la
Cmi.«y* cuestion estd planteada por ios sefiores
. A Vdlpian, en sus observaciones relativas a
Ini,B Sllicostirioos mientras duraba el antrax, y
T oejado de serlo en cuanto el antrax ha curado,

~a terapéuticadel antrax que preconiza Labué se

reduce en definitiva (hablamos de la quirurgica)*a la
aplicacion de topicos emolientes al principio, y a’gran-
des incisiones en el periodo de for nacién de las es jaras,
barnizando después con tintura de iodo las partes
afectas.

Nuevo método pera la ouraoion pronta de lai heridas por
las armas de fuego.

Debemos presentar & la consideracion de los médi-
cos de sanidad militar, el nuevo método de tratamiento
de las heridas por armas de fuego, practicado y reco-
mendado por el Dr. Chrisliolm, profesor de la ‘escuela
de medicina de la Carolina del Sur. .

El autor consagra, en su manual de cirugia militar,
un articulo especial a las_heridas hechas por las armas
rayadas, y hace la descripcion de los destrozos cansa-
dos necesariamente por la rotacion de los proyectiles
no redondos. Segun el diputado inspector general
Longmere, de la escuelade medicina militar, parece
que el tiempoque exige lacuracion de las heridas produ-
cidas por dichas armas, particularmente las del sistema
Whitworth, sera de siete a ocho semanas aun cuando la
bala no haya interesado los nervios ni P_arte alguna
importante. En ciertos casos, la herida tiene de an-
chura un circulo de radio igual & lalongitud del gran
eje de la bala, es decir cerca de pulgada y media dei

lldametro de un floriu. La consecuencia de’esta dimen-
sion es un gran desgarramientoy una violenta morfcifl-
cacion délos tejidos préximos al agujero que hace la
bala, y el movimiento Je rotacion del proyectil espliea
la inmensa laceracion que se encuentra en el interior
de las heridas cuya entrada corresponde apenas al pe-
quefio diametro de la bala.

Estos destrozos extraordinarios no pueden curarse
Por el antiguo método qunurlglco que se empleaba en
as heridas producidas por [as balas redondas, cuya
gra\(edad dependia solo Je la fuerza de penetracion,
del &ngulo de incidencia y de la naturaleza de los te-
jidos heridos. ) )

El sistema recomendado por el Sr. Chrisholm es jus-
tamente lo contrario del método dé desbridamiento pre-
ventivo. El trayecto de la bala no debe tenerse en cuen-
ta, todos los esfuerzos del cirujano han de tender uni'
camente a cerrar la herida de modo que se evito el
contacto del aire con las partea heridas.

_ Atendida la alta posicion del autory su larga expo-
rienda eu Américay Europa ﬁha hecho la campana de
Italia en 1859), debe llamarse la atencion hacia su sis-
tema, para que pueda someterse & la practica.

Es cierto que el método que consiste en cerrar her-
méticamente las heridas porarmas de fuego en el pe-
cho, inétodo que tiene grande analogia con el quo pro-
pone Chrisholm en general, se ha emoleado con éxito
en muchos hospitales de los Bstados-Uatdos, y se reco-
mienda este tratamiento por_las ventajas reconocidas
que resultan de latrasformacion de una fractura com-

uesta en una fractura simple por oclusion pronta de

a herida exterior., . .

En todas las circunstancias, seguln el inspector ge-
neral Longunor, la operacion descrita por el Dr. Ohris-
holm se Fractlca facilmente y no ofrece peligros de
agravar el estado del paciente aunque n» se obtengan
las ventajas que se esperan. .

HO aqui el razonamiento del Dr. Chrisholm: )

Es un hecho familiar & los cirujanos de hospital,
que cuando las balas han corrido uulargo trayecto por
los tejidos, estas heridas curan muchas vecosain supu-
racion, dejando_solamente dos superficies circulares
que_cicatrizan sin tumefaccion. L

Se vé particularmeute esta curacion rapida en las
heridas que tienen tal posicion que las pare les de la
herida estan en contacto constante en uno 6 muchos
puntos, y por consiguiente so intercepta la entrada
del aire. "Los tejidos afectados al rededor de estas pa-
redes pueden deaomponerse, pero es una disgrega-
cion molecular, con absorcion como en los casos de mas
extensa extravasacion de sangre 6 do una gran mortitl -
caclon subcutanea producida por un arma contundente
que_no haherido la piel, )

Eu estos casos de curacion rapida no se encuentra
nunca este enorme deposito de linfa mezclada con los
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raitscaloa que se vé algln tiempo después de la cica-
trizacion completa. Guiado por esta experieucia he
propuesto & la cirujia militar un método sencillo para
curar roidamente” las heridas por ar-nas de fuego, y
que promete los mejores resultados. Consiste «» conver-
Ellr todas las heridas por armas de faego en heridas su6ca -
aneas.

Inmediatamente que se produce la herida, cuando ya
se hayan extraido los cuerpos extrafios y fragmentos de
huesos, luego que se haya detenido la hémorragia, pero
mucho antes de que se”produzca la reaccion, haganse
dos incisiones elipticas, que comprendan soloel espesor
de la piel y circunscriban la herida y los tejidos morti-
ficados. Se diseca esta elipse de piely se la separa de
de los musculos. Asi, dos incisiones sencillas sustituyen
& laherida compuesta y mortificada- Siestas incisiones
son reunidas cuidadosamente con suturas, si se aplica
un vendaje, los colgajos se reuniranbieu pronto, y con-
vertiran la heridaen una lesion subcutanea, que curara
rdpidamente, sin supuracidn, por un procedimiento
conocido, analogo al de la division subcutanea de los
tendones. ) )

.. Comolas incisiones interesan solo la piel, la opera-
cion es insignificante y no aumenta nada la gravedad
de la herida, aun cuando no llegue & dar el resultado
que_sebusca, ) o )

Si la reunion de los colgajos se verifica con rapidez,
se efectlla la curacion en Cuarenta y ocho 6 setenta
horas, mientras que en ias circunstancias comunes se
necesitan semanas y aun meses. Este resaltado evita
al paciento los peligros de lagangrena hospitalaria, de
hemorraglas consecutivas, la supuraciony la contrac-
cion de fos masculos. )

. La principal objecion contra este sistema es que la
piel no se retine sobro una escavacion. Pero es refutada
por el hecho conocido de los cirujanos militares, que
cuando una bala atraviesa un miembroy queda bajo la
piel, en el Jado opuesto & su entrada, la incision hecha

ara extraer la bala cura muy pronto, aunque esté jus-
amente encima del agujero, sise tiene cuidado deman-
tener en contacto los labios de la incision. .

Se podra igualmente argiir contra este nuevo mé-
todo, que las paredes de ias heridas por armas de fuego
estan rodeadas de tejidos mortificados que supuran.

_ La experiencia nos ensefia constantemente que si el
aire no penetra, loa tejidos. mortificados desaparecen
por absorcion, y que la herida cura rapidamente sin
manifestacion exterior; y en fin, cuando evacuamos un
tumor por el método subcutaneo, nunca se produce la
supuracion.
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SESION INAUGURAL DE LAACIDSMIA DB HRDICINA. htterido

Conforme se anunci6 en nuestro anterior nimero, d| i
domingo 23 del presente mea.celebr6 la Academia { :
0
\
i
\

Medicina de Madrid su solemne sesién inaugural de 18701

EIExcmo. Sr. Ministro de la Gobernacion, D.Nicolésl
Maria Rivero, que se honra mucho con el titulo de M&
dico, presidié el acto, teniendo & su derecha al Sr. Mar | |, |
queés de Toca, presidente de la corporacioa, y & su izl ‘{,.,’,' |
quierda al Sr. D. Manuel Maria José de Galdo, médico[ {":' .
también y Alcalde popular de Madrid, y ocupando loj ||, |
otros sillones proximos el vicepresidente de la Acade- ‘ 'y |
miay algunas personas de distincion. Tt

Grande ha sido este afio la concurrencia de Al |iDjstri
démicos, de distinguidos comprofesores, y de ljovenesl  perg
escolares; habiéndose notado en cambio mayor escasez| | i ||
que otras veces de ilustradas personas agenas & | [j) ;!
profesiones médicas, Puede decirse que la reunlou fué| sol
Casi exclusivamente médica.

El Secretario perpetuo de la corporacion, nuestrol
querido amigo, y co-director del Siglo Meédico, sefior rri_asﬂ (
D. Matias Nieto, ley6 uua bien escrita Memoria (que ls[ /1!
lectores podréan juzgar por ai, pues que hemos de pu- |!é€s|
blicarla en su principal parte), dando cumplida cuea- Ii | !
ta, en nombre de la Junta directiva, de las tareas cel |a i/l
la Academia durante el afio anterior, y haciendo uaj  Bun
elogio de dos Académicos que en ese tiempo han falleci- |1!/!

HE
i

?315

do (Sres. Castell6 yGuallart.) 1G3C
Seguidamente, el Sr. D. GabrielUaera, ley6, en nom

bre, de su hermano D. Tictoriano, el discursode Rel p_,

glamento, que publicaremos también, sobre la Inftun- iics 1

da de la educacion fisica, moral é intelectual en la salni | ESi

del cuerpo y del espiritu. u A

Se adjudicé después el premio ofrecido por el doc-
tor D. Andrés del Busto al autor de la Unica el _
moria que so ha presentado sobre la biografia y cri- Qual

tica bibliografica dol medico del siglo XVIII D. Andrés  ahour
Piquer, que resulté ser nuesto ilustrado comprofesoryj AN
amigo de Valencia D, Juan Bautista Peset, bien cono- IMeui
cido por sus producciones, en particular por las relatl-1 fiaceret
vas & la biografia y bibliografia do médicos valen-1 [ue se
danos. lelehta

Finalmente, el Exemo. Sefior Ministro, después cel (ise. n
declarar abiertas las sesiones de la Academia es{ Lialid
nombre de S. A el Regente, dirigié & la Academia, y linare
también & los concurrentes, sobre todo & la juventud| [Orijue
escolar, un sentido discurso que nos duele no poder | q

trasladar en su integridad por falta de taquigrafos. tiaime

Coa bellas frases enalteci6 en él la mision del médi- €T
co, recordando, para animar con el ejemplo & la juven- natgr
tud y excitar su pasion al estudio y sus virtudes médi- %ﬂg
cas, que en el afio de 1833, teniendo nada méas que W Le @
afios, hallandose el barrio de Triana (Sevilla) cruel-1 b
mente afligido por el célera morbo, consternada la p* pr;}l y
blaciou y alarmadas las autoridades hasta el oxtrenn> 4
de haberse resuelto cortar el pueuto que separa dicte |e%%£
barrio, reunié & sus condiscipulos, les arengé subi- cabo
do eo una mesa, para despertar sus sentimientos liv 'W i
maultarlos, y habiéndose decidido unos cuantos & pas*’ m]
el puente de la muerte, que asi lo llamaban, logré se es- IHdad(
tableciera un ordenado servicio modico, alcanzando ei " oport
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LGe i los catorce dias quedara coatenido aquel mortl-
Iferd azote.

Recordo también la brillante juventud de Bichat, el
Luerido discipulo de Desault, inmortal autor del iratado
\iiliisnimbrams y el de la oiiaj/ la maerCe, que falleci6 &

131 afios cuaudo tantas esperanzas ofrecia, todo para
hdvertira la juventud que le escuchaba, el porvenir
IdentiBco y profesional que la aguarda imitando tales
lejemplos. Quiso signidcar, que desde lahumilde con-

jdicion de un joven estudiante, como el era eutonces,
Icuya carrera le costed (son sus pakbras) el gobierno
Ithsoluto, puede elevarse todo el que tenga aplicacion y
lialento hasta ios puestos mas distinguidos No tardd

lélenser catedratico de clinica médica, abogado, perio-
|d38 diputado varias veces,y en fiu presidente de la

ablea soberana, Alcalde popularde Madrid, y ahora
ninistro de la Gobernacion.

Pero aquellos primeros estudios médicos aseguro
be le hau sido siempre de mucho provecho; porque
wn al juicio una rectitud y uua severidad extraordi-
jiis, sobre infundir un espiritu do humauidal que tiene
uucho de caracteristico. Con este motivo recordé el
lito concepto que tenia de la medicina el famoso Jere-
niss Benthan, muerto en 1832 & la edad de Sl ahos

Encarecié*la importancia de la misién del médico,
|aeesen su concepto la mas grande, la mas elevada
ria mas santa de cuantas puede ejercer el hombre en
|atierra.

Enmas de una ocasion, pero al final principalmente,
laeron muy aplaudidas las palabras del ministro por
Roncurrencia que llenaba el salén de sesiones,

bBiVACIO.'fSS HECHAS E!i SOECU Y EACANDINAVIA.— B a-
ROS DE AIRE COMPRIMIDO.— DiSC0OaSO PRONDNCIADO POR
BiSr. ViLANOVA, BM 1a SBSIOS DE2 DS Dicibmbrb,
U Academia DG MEDICINA db M adrid.

Sefiorit:

de

Cuando en la penhltima sesion me dispensasteia
ihoara de permitirme ocupar vuestra atencion, para
onmigoslemprebenévola, reflrléndoosalgnnas délas ob-
jeriaciones que en el viajeal paiseacandinavo'he podido
laceren el iiltimo verano, y muy particularmente en lo
lae serefiere al Congreso de arqueologia prehistorica
plebrado en Agosto en Copenhague; en aquella sesion,
go, me encontraba yo en lo firme, por ser de mies
lecialidad la materia que os expuse; por cuya sencilli-
[inmrazén recorri el terreno con paso bastante seguro
erque me eran conocidos el derrotero y hasta la bri-
Oa que habla de orientarme en el caso de extra-
viamre en el camino. Y aunque sin arrogancia ni pre-
lusion alguna, antes al contrario, con la sencillez
"naturalidad del que describe su propia casa, entré en
ateria sin que procediera ese aparato de escusas y
lerdones caracteristico de casi todos los discursosy
[ne con frecuencia no es otra cosa sino un mauto
finybonito de aparento modestia con el que se cubre
"aequiere ocultar un sentimiento diamemetralmeu-
|e opuesto.
Pero si esto pudo ser entonces por las razones que
abo de exponeros, hoy uo me encuentro en el mismo
ya que la materia de que voy & tratar pudo ser
[n m juventud objeto de especial predileccion y de
[erdadero entusiasmo; pero abandonada, creo que feliz
aportunameute, la practica de la medicina, atraido
otras aficionesy estudios, menos ocasionadosa dis-
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gustos y sinsabores se alcanza facilmente, que mo hade
ser hasta dificil abordar un asunto de medicina prac-
tica, y mas aun tratarlo con la claridad y elevacion de
miras que se merece una reunion de emiuencias cien-
tificas como la que en este recinto se congrega. Sin
embargo, no podiendo olvidar estudios que con tanto
gusto hice, y habiendo ocurrido el feliz encuentro do
uno de los profesores demas reputacion de Stokoimo,
DO podia prescindir, como no prescindi con efecto, de
interrogarle acerca del estado de la ciencia en aquel
afortunado pais, con el fiu de compararle con el nues-
tro, y ver si como consecuencia de todo podia adquirir
alguna noticia a mi patria que fuera de verdadera
utilidad. Este médico tan distinguido por su saber,
como cordial y siucero en la amistad, fné el Dr. Oscar
Teodoro Sandahl, hoy presidente de la Academia de
Stokoimo, & quien si la ciencia debe mucho, asi en su
ensefianza como en la préctica, los que tienen la for-
tuna de conocerle y tratarle conservardn toda la vida
un recuerdo imperecedero por la franca, noble y leal
amistad que sabe dispensar. LaProvidencia, que para
mi es ma&s que una meray vana pa‘abn, nos depar6, &
mi compafiero de viaje Tnbinoy & mi, el encuentro del
Dr. Sandahl en el vapor que nos llevd desdo Gopenha-
gueaMahuO, y fué por creer que loque nosotros ha-
blabamaos era italiano, en cuyo idioma,que conoce tanto
como el francés, el inglésy aleman, nos dirigid la pala-
bra, resultando después de desvanecido su error, que
crecieron sus simpatias al oir que éramos espafioles. Al
efecto nos di6 una targeta al despedirnos en MahuO,
invitandonos & visitarle a nuestra llegada & Stokoimo,
& cuya capital se dirigia mientras nosotros haciamos
altg, primero en Sund y después en lIstad, para ver
y estudiar parte de lo que obdije en Ja sesion anterior.
Realizada ya esta parte de nuestro viaje, llegamos a la
ciudad, que & imitacién de Roma se halla construida
sobre siete especies de colinas, con La diferencia de
estar rodeadas por el Baltico y el lago Melar, apresu-
randonos i visitar al que habia de ser nuestro Cicerone,
nuestro introductor en todos los establecimientos pfi-
blicos, nuestra providencia en suma,

Con él visitamos aquel suntuoso edificio de estilo
florentino recientemente levantado para encerrar en
sus magnificos salones los mas preciados monumentos
de 'a industriay del arte, desde las edades de piedra
hasta la mas pura reiiresentacion de la escultura y
pintara, ramas de la humana actividad que han alcan-
zado en aquellas frias regiones un grado de perfeccion
asombroso. Con el Dr. Sandahl visitamos y examina-
mos atentamente las célebres escuelas primarias de la
capital, envidia y asombro de cuantos lasjestudian, y
donde vimos con sorpresa & nifios y nifias de tierna
edad, cuya instruccion se dden comun hasta los 10 6 12
afios, examinarse 'y explicar perfectamente el corazoén,
el higado y otros 6rganos importantes de la estructura
humana. Con él vimos los magnificos gimnasios, los
primeros quizds de Europa; su laboratorio quimlco-
farmacéutico uotabilismo, situado en Drotningads, 6
sea cu la calle de la Reina; ia escuela de medicina, que
ocupa otro suutuoso edificio uo terminado auu, y por
ultimo, ia maguifica casa de su propiedad, donde exis-
ten ios aparatos para el tratamiento de ciertas dolen-
cias por medio del aire comprimido, de que con mas 6
meuos acierto voy a ocuparme. No contento con dis-
pensarnos estos buenos oficios, nos invitd mas de una
vez & comery almorzar en su elegante palacio, llevan-
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doDCOSal teatro real de la Opera, y llenando, por fln,
nuestra maleta de folletos y libros, para esta Academia
los unos, para el amigo y compafiero de ciencia los
otros. Cuando lleguen loa cajones de Stokolmo, en que
Tiene esta parte de nuestro botin, me apresuraré &
presentarlos & la Academia. Keciba desde este recinto
tan cordial como sincero amigo, la expresion de mi mas
profunda y tivagratitud por todas las atenciones que
de él recibimos.

Voy abora & exponer, en breTes palabras, el mecanis-
mo de sus aparatos para el tratamiento neumatico,
aeroterapia, y los resultados que con él obtiené, no sin
deciros antes algo acerca de la escuela de medicina.
Cosa singular; Stokolmo no posee Universidad, pues
las tinicas que existen en Suecia, son las de Sund,
Upsal y Golzburgo; pero & falta de esto, posee la
primera escuela médica del reino de la que aquel es
profesor, siendo su decano 6 Jefé el eminente cranedlogo
Yon Deshen. El edificio, no terminado aun, se halla si-
tuado casi frente & uno de los mayores hospitales de la
poblacidn, y es vasto y elegante; en el jardin, que da
entrada & la escuela, se nota un precioso bdsto del fa-
moso profesor anatdmico Retzius, que tanta fama le
di6. La distribucion del local para cétedras, gabinetes,
salas de diseccion, laboratorio, y demds dependencias,
esta muy bien entendida. Es notable la sala destinada
& Inyecciones de vasos capilares por loa aparatos inge-
niosos de presion que se emplean para darle toda la
perfeccion imaginable. Las catedras, cuyas paredes es,
tan todas preparadas para poder dibujar el profesory los
discipulos & la vez, reemplazan & nuestros raquiticos
encerados. La sala destinada & la anatomia microscopi-
ca, y sobre todo el Museo craneoldgico, uno de los pri-
meros de Europa, y el etnogréfico, en el cual se vé
una coleccion completa y preciosa de todo lo relativo a
la Laponiay al Spitzberg. Ai tratar de esta escuela,
y de sus preciosas y ricas colecciones, no puedo menos
de hacer una mencién honrosisima del actual director
6 decano, el profesor Von Dnben, que pasa, y con razon,
como uno de ios cranedlogos y anatomicos mas célebres
de Europa.

Pero vengamos ya al objeto principal de mi discur-
so. Tengo Ja satisfaccion de presentar a vuestro maduro
y atento examen el folleto del Dr. Sandahl, en el que,
en breves pero muy atimadas paginas, da cuenta: 1®
de sus aparatos; 2., de la parte literaria de la aerotera-
pia; 3.”, de los efectos fisioldgicos y terapéuticos dei
aire comprimido.

Empieza Eandahl diciendo que la Memoria que ofrece
al publico es un extracto deltratado que publicé el afio
delS56 en el perdédicoHygiaa,intitulado «Observaciones
y estudios recientes, relativos a los efectos fisioldgicos y
terapéuticos de los bafios de aire comprimido.» Hace
30 afios, Tebariéde Moutpellier, fué el primero que se
sirvio de este medio terapéutico douna manera racio-
nal, que en estos Ultimos afios se ha ido generalizando.
No todos han creido, sin embargo, en la eficacia de este
remedio, y algunos profesores de clinica, en Alemania, lo
tienen en poco, 6 al menos consideran como exagerados
los resultados felices que se han obtenido, Sin embargo,
Sandabl cree que la importancia de este tratamiento
crecera & medida que se vaya estudiando el procedi
miento de un aparato 6 remedio que tan directamente
obra sobre los propiedades de la sangre, y de rechazo

sobre la nutricién en general; y que en parte, también
como consecuencia del aumento de presion externa

tiene una influenciapoderosa sobre los fendmenos vita-
les mé&s importantes, tales como la respiracion, la cir-
culacion y la reabsorcidon. Después afade, que se ex-
presa do este modo, fundado en la experiencia propia
y en los estudios fisioldgicos sobre el aire comprimido,
hechos recientemente por los Drs. Parrm do Copenha-
gue y Vivenot de Viena. Cerca de 300 enfermos trata-
dos por Sandahl desde 1860 hasta 66, atestiguan lo que
él dice. o

{Se contimuird. j

ALUANAQCE MEDICO DEL MES DE FEBRERO DE 1870.

Si atendemos & lo riguroso que ha sido en frios ¢
mes anterior, no es dificil que & principios de Febrero
reinen aquellos todavia, sl.nocon tanta intensidad alme-
nescon mayor fuerza quo otros afios. No serd raro que
so presenten la columna barométrica en la variabley
con oscilaciones muy marcadas y repentinas, y la ter-
mométrica con diferentes graduaciones que princi-
piando en el grado de congelacion lleguen alguuos dias
hasta 20°. 3ies culos vientos, también se advierte lamis-
ma anomalia pues, tan pronto soplan del 1* como del 3®
0 del i.' cuadrante, si bien suelen ser los segundos
mas constantes. Ultimamente, el catado atmosférico,
aunque se le ve despejado muchos dias, no dejan de
observarse otros en quo esta cubierto, brumoso, nublado
y basta lluvioso 6 con rafagasy celajeria.

Si las circunstancias atmosféricas indicadas llegas
& reinar, indudablemente han de infiiir en el desarrollo
de las enfermedades que se presenten: ji no' dudarlo
llevardn estas el caracter catarral ¢ infiamalorio. com-
plicado mia é menos con el gastrico y el reumatico,
seguln las circunstancias de los individuos en quien
aquellas se observen. Nada es mas comun que ver ea
Febrero enfermedades de las vias respiratorias, presen-
tdindose no pocos casos de pleuresias, ncumoniss,
catarros laringeos, bronquiales y pulmonales, no sin
contarlos corizas, las ronqueras, las tosesy las oftalmias
que tanto abundan. No suelen ser raras las Calenturas
catarrales é luflamatorias, las reumaticasy las géastri-
cas; algunas de las cuales degeneran en tifoideas 6 ®
hacen verdaderamente ataxicas ¢ adinamicas. Vénse
también algunos enfermos con reumatismos fibrosos y
articulares, con irritaciones gastricas é iatcstiDalea, con
colicos y coninfartos mas 6rnenos graduados en el higa-
do y enel bazo. Hay afios en que suelen presentarse d
sarampion, las viruelas 0 la escarlata de una manera
epidémica; pero es muyraro aquel en que no se observa
cualquiera de estos exantemas, aunque no sea mas que
esporadicamente.

Las enfermedades cronicas contindan por lo regular
sucurso imperturbable, siguiéndolas mismas oscilaclo-
ues que las vicisitudes atmosléricas: muchas de las
agudas que dejamos iudicadas toman este caracter, ya
por la Indole de la dolencia, ya por lo descuidada que
en su principio estuvo, 6 ya también porque no %
lleDaron como correspeiidia las indicaciones oportucas:
de cualquier modo que sea, la mortandad que ocaslooaa
ambas clases de al'eccioMes, suele ser con ebrta dife-
rencia la misma que en losdos Ultimos meses.

No nos detenemos a consignar el régimen higié-
nico que debe guardarse en Febrero, porque siendo €*

mietLO que hemos aconsejado en Enero,no hariamosuiéi
que repetirle.
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CRONICA.

Esldoiisitario ds Mitdtid—Guando se creda que no Tol-
vorian los frios tan intensos que hicieron & principios
¢8 mes, se ha visto con sorpresa que han vuelto & des-
arrollarse aquellos en unos términos que la columna
termomeétrica lleg6 i\ descender basta cincoy seis gra-
dos bajlo cero, no pasando de cuatro_grados sobre la
congelacion; tampoco hizo que disminuyeran en gran
manera aquellos la nevada que cay6 en la madrugada
deljueves, si bien mejord algo la temperatura, aunque
esta siempre fue muy desagradable, por reinar constan-
temente los vientos del 1." 0 del 4.* cuadrante. El baro-
metro en la variable y con oscilaciones diversas y rapi-
das; y el estado_ atmosferico ha guardado armonia con
Ioahnomeno_s indicados, no siendo de extrafiar que la
atmosfera asi estuviera despejada y con celajeria, como
nublada, brumosa, anubarrada y Iluviosa. )

Siguen observandose las enfermedades propias de
un riguroso invierno cual el que llevamos; de catar-
ros, pleuresias, neumonias, reumatismos fibrosos y con-
gestiones cerebrales. De todas estas dolencias en el
estado agudo se presentaron bastantes casos; fueron en
menor numero los de calenturas gastricas, los de_an-
ginas, erisipelas, viruelas y sarampion y no ocasiana-
ron mortandad. Abundaron no poco "las afecciones
cronicas, y entre ellas las mas comunes fueron las plen-
ro-neumoDias, las asmas procedentes de lesiones orga-
nicas del corazén y de los grandes vasos, las pieuresias,
las tisis, catarros y los reumatismos: muchos de los
gne_padecian ya de estas dolencias se agravaron por
lo rtlﬁuroso uel temporal llegando & sucumbiralgunos.

BBJoo—hiucstro gnerido amigo y colaborador don
Juan Ncpomuceno Uartiuez, nos ba anunciado, desde
Pastrana, el fuilecimieuto del Licenciado en medicina y
cirugia D. Juan Manugel(umiel, joven titular de Fuen-
telencioa, que sucumbid el 22 a consecuencia de una
fiebre tifoidea, frute do su abnegaciony celo faculti-
70... jCudutas victimas en poco méasde un afiol—Este
jOeny entusiasta profesor se acababa de enlazar con
una virtuosa sefiora, y empezaba a verse en el lleno de
la felicidad domestica, cuando ha ocurrido tan lamenta-
ble desgracia, que no han podido evitar & fuerza de
suceloy esmeradisimo cuidado ios compafieros mas

roximos ut el digno profesor de farmacia de Fuente-
euciua.

Gun motivo do suceso tan triste hace el Sr. Martinez
las siguientes redexiones: )

"Cierto, ciertisimo es que todos estamos sujetos.al
terrible fallo de la iufiexihle loy de la naturaleza; pero
nolo es menos que cuando este tributo se pagaen la
flor de la vida, cuando esto se hace por el jéven, entu-
siasta de su ciencia, y siempre dispuesto a sacriflcarlo
todo, sin otro movil que llenar un sagrado deber con
fromeitda y no cumplida recompema’, cuando esto sucede,
repito,-palabras faltan para apreciar, el mérito de tanto
desinterés, la causa de tanto entusiasmo y la nobleza
de inmolarse por quienes no hay siquiera que esperar
unalagrima de gratitud..... ) )

*Razony muchatiene un sentimental escritor al con-
fesar que después de esta hay otra vida; que la vida es
Mdolor; que la muerte es el principio déla eternidad,
l'ues bien, infelizy joven viuda: situs carifiosos cul-
dsaus han sido estériles; si el balsamo de tu amor no
filé capaz do detener la degtruccu_)n de una existencia
parati tan querida, consuélate ai menos con la reli-

iosa creencia, do que el alma de tu esposo, abandonan-
la fugaz existencia de esto que llamamos mundo, se
elevo donde solo reina la veruad. absoluta, donde no
alcanzan las miserias de los hombres. jSi, compafiero
trumiell: tu alma estara gozando el premio de tus virtu-
des y herdico proceder en el ejercicio de nuestra subli-
me profesion; y si & masde éste galardon que habras
recioidu, de algo necesitaras eu latierra, los lamentos
de tu desconsoladaesposay la tristeza del corazén de
tus amigos te advertirau el llanto de los que viven,
rd qui tal vez mauaiia mismo te S|?ar_1, dejando faml-

s mas numerosas, sumergidas en el piélago de un do-
fw sin limites. )

nDescausaen paz, buen compafiero Cramiel, y desde
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ahi, donde estas, note olvides del que siempre te qu't$e4].
re y hoy te llora, Juan Nepomuceno Martinez.” \wg

ligo es ilgo.—Leemos en un periédico, 8, mucho'ijo-
celebramos, que en el presupuestd qué las Cortes estart.
discutiendo se ha consignado una cant_ldadéaara el pa-
%o de los medicos forenses de Madrid. El Sr. Ruiz

orrilla habla reconocido la triste y anomala situacion
en que el cuerpo Labia venido & parar; conocia bien la
importancia del servicio que estos funcionarios prestan
d los tribunales, asi como lo penoso del trabajo, y ha
acordado, con mucho acierto, la expresada consigna-
cion.—Sin embargo, (grems_o es reconocer que se ha

uedado, no digamos &la mitad, sino mny al principio
ei camino. ¢(Acaso no hay en toda Espafa esa misma
necesidad? _ﬁ)o, se esta obligando & los medicos en todss
las provincias & hacer_largos viajes, gastando en ellos lo
que sus familiasnecesitan, tan soto para cumplir el arbi-
trarlo mandamiento de loa Jueces de primera instancia?
Como el remunerar ese trabajo en Madrid y dejar de
hacerlo en todo el reino, sobre Seriiijusto ofrecerla visos
do un privilegio algo impropio de estos tiempos de igvAl-
dady fraternidad, debe suponerse que el actual ministro
de Gracia y Justicia, 0 las Cortes, estieodan atoda la
nacion esos beneflclos. Ni el tstado. ni nadje, tiene el
menor derecho a exigir de la clase médica servicio
alguno gratuito, y menos los que ocasionan a un tiem-
po gastos y molestias, sobre una responsabilidad nada
envidiable.

ilaBlf«siCB en Biicelosa—Los estudiantes de la ciudad
que fué condal otro tiempo, no han gnerido ser menos
que los de Madrid, con todo de notener que ver maldita
la cosa con el reglamento de la Universidad Central. El
viernes ultimo se empez6 ya & organizar una manifesta-
cién en uno de los palios de la Universidad; signid lue-
go la bromaen la plaza, sin que faltaran los discursitos

e ordenanza, y descargo por. fin la nube en la casa del
Gobernador, terminando la Uefta con un telégrama al
diputado D. Pedro Mata, en que el Presidente de la
Junta escolarle d& noticia del suceso.—No le esperan

ocos disgustos al gobierno con los Ilamados estudian-
es, sino adopta la providencia que le tenemos indica-
da. Siga nuestro consejo, y mande hacer largas tiradas
de~diplomasde todo género para expenderlos en los es-
tancos. Estepodrl_a ser un buen recurso para el Erario,
—jEstudiar, trabajar, molestarse en algo para ocurrir &
las necesidades dé la vida, y dar sobre esto gracias a
Dios porque nos otorga sus dunesi ¢Se ha_visto cosa
mas antigua, mas repugnante, mas depresiva ni mas
opresora para el hombre?

RecDetdo Niil.—En el Atinario de terapéutica de 1869 se
recuerda que la esencia de trementina se ha empleado
cen éxito contra la hemoptiMs por el Dr. Lange, de
Kmm%sberg, eu 5 casos ue 7: dominando hemorragias

ersisteules, que no alcanzaron & contener la ergotina,
a digital, el acetato de plomo, el tamno, ni la sal ma-
rina. Es la dosis 16 gotas, una 6 muchas vecesal dia.

Poague eo estodio—En Francia, como en Espafa, ba
empezado & sentirse con alguna_vehemencia la necesl-
dau de que no sean los caudraticos los examinadores,
antes se hagan estas pruebas ante personas distintas,
8lbien muy competentes. Se trata de ui.a separacion
radical y aefiuilivn de las fundones del profesory las
del examinador .—Mucho nos parece que hay que meditar
sobre el asunto. Pero por lo gile a Espafa concierne,
liourge gran cosa la resolucion: sean los catedraticos U
otras personas los examinadores, tendran necesidad por,
ahora de aprobar & cuantos se presenten, y gracias ai
de esa suerte se quedan satisfechos, y no les” guardan
rencor que estalle U la primera ocasion favorable.

Nueva iadnstria—Se jacta y enorgullece este siglo por
susprogesus, y sucede sin embargo_que consistiendo
loa mas notablés en increibles aplicaciones de los descu-
brimientos cienltlcos, sun las ciencias las que menos
se ufanean y enurguiiecen. Ahoraacabande presentarse
a la Academia de Cteocias de Pans muestras de los pro-
ductos de una nueva industria de grande porvenir.
M. IsancAdams bainveutaliuelmudo de (jar el ulkelen
ios meiales, mediante sencillos procedimientos, presen-
tando un pulimento natural CEJB se ubtieueeiu mas que
¢rotar con un pedazo de pafio. El uikcl es durisimo, re-
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fO EL SIGLO MEDICO.

s'ste 4 las influencias atmosféricas y 4 los acidos, y
p dran prepararse consuma facilidad todos loa objetos
d muso diario, vasijasy utensilios.

Esiidisiica medid—Cuenta Francia 18.099 médicos para
una poblacion ue 38.000.000 de habitantes; Holanda
tiene 3,067 medicos para 3,293,000 habitantes: el Aus-
tria  33.479 para _37.000,000; la Prusia 36.329 para
18.000.000, es decir dos veces mas que Francia; Sue-
cia en fin 505 para 4.000.000. En Espafia habra muy
Focos ‘menos, que en Francia aunque la poblacion no
lega & la mitad, y dentro de poco tantos como enfer-
mos.

IVedices jecihidoi eo FiBcia—Durante el afio de 1868, se
expidieron 50 diplomas de doctor més que en 1867,y 18
de oficiales de Sanidad.—Al dar un periodico este resu-
men estadistico, afiade: oEn el interes general, no tan-
oto nos debemos cuidar del nimero como de la capa-
ocidad intelectual y moral; la, iaracion di los estudios es
finsuJicienU, y ios examenes que se hacen tan solo por
ceJ cuerpo docente, no ofrecen bastantes garaitiias.«
jAnhl., 130 se quejen nuestros colegas de Francia, Ue
un afio & esta parte se han aumentado muchos cente-
tenares de médicos en Espafia; los estudios no tienen
duracion, y en cuanto & jos examenes del cuerpo do-
cente y no docente... jmas vale callar!

_Hadho lo seatimos—Veintiséis afios hace que venia pu-
lichodose en Lisboa el periddico titulado O Escholias”
e médico, uno de los mejores aiu auda que veiun la luz'

publica en Europa, por lavariedad de noticias que’
abrazaba y lo esmerado (e su confeccion. Pues este
apreciabllisimo colega, principalmente redactado por
médicos_militares, acaba de anunciar su deBaparlelou
por motivo de Jas inconvenientes y mez jumas reformas
introducidas en el servicio de tiauidad militar. Proba-
blemente se agregara a estas razones lo escaso de la
suscricion; por cnanto en solo Portugal, las posesiones
portuguesas y ei Brasil, nos parece “dincil que pueda
reunirse un gran nudmero de abonados. Ocioso es el
advertir a nuestro estimado colega portu%ués que pue-
de contar como suyas las columnas del iCLO Medico,
si para algo gustare hacer uso de ellas.

. Perdona_asUd la cortedad—Al doctor Garniel, folleii-
niata de 1‘Union Médicale, que no gusta por lo visto de
escrupulos de monja, le ha parecido mal que en Espafia
haya creido el gobierno que ios diplomas expedidos en
las Universidades y escuelas libres no ofrecen_bastante
garantia para el desempefio de los cargos publicos. Con-
sidera esta providenciacomo unarestrfcclon opuesta é la
libertad de la ensefianza, cuando no pasade seruna res-
triccion a lalibertadde examinarse en cualquier parte y
de cualquier modo. Si los examenes se hicieran por res-
petables jurados, y no pofcaleliraticos quepagaelfunda-
dor de uua escuela, iuleresauos como este en que lodos
salgan hechos unos doctores, tendria razon ei colega
francés. Pero no tema .jue se cumpla con rigor esa uis-
posicion que censura: Ja libertad de no ensenary de no
aprender, ha llegado & su mas alto grado en Esj/una, y
no tropezaran con el menor obsticulo Jes dlplomas que
se expidan uunque sea en una aldea. Nuestra ventara
dificilmente puede ser mayor; asi es que solamente pe-
elimos & Dios, en nuestras orevisimas oraciones, una
prolongada era de libertad analoga para nuestros veci-
nos, que lauto la echan de menos, pecando de dema-
siado olvidadizos.

jU b caico gea hacer!—Proponese ia Correspondencia
médica hacer algunas observaciones & las ideas emi-
tidas por el Br. Mala en tu composicion poética titu-
lada: la «Vida péstumaa, & cuyo Au empieza por repro-
ducirla. No solamente sobro’las ideas, sino sobre su
modo Ueexpresarlas, puede decirmucnisimo el expresa-
do colega. {Tiene tela cortada, ai cuenta con vagar y
gana de entretenerse!

Sados aoui inéa ledces—En el dltimo numero que he-
mos recibido de La Revista Meédico quiri.rgica do Bue-
nos Aires, correspondiente al 8 uo Diciemure, so da no-
ticia del reauJtado Ue los exdmenes de Giu del curso an-
terior, publicando loa nombres de los alumnos do cada
uno de Jos 6anos que alli se invierten en Ja carrera, y
las censuras que obtuvieron. En el 6* afio solamente
figuran 3, uno de ellos sobresaliente; en el 5.4, uno

sobresaliente; en el 4.7, tros sobresaliontos, en el 3.« 8
siete sobresalientes; en el 2® 14, ocho sobresalientes; y
en_el 1.* 18, diez sobresalientes; entre estos uno a
quien llamo el tribunal ante si para felicitarle por su
brillanteexamen.... Hubodospara supensos. >
Resulta, pues, que eu aquella repablica, no_hay
respecto & ensefianza mas que una Insignificante liber-
tad comparada con la de Esp_aﬁa,%/ que aquellas gentes
apenas si_nos llegan al tobillo. E mplean 6 afios eu la
carreray la siguen paso apaso, mieutras que en nuestra
tierra camina cadauno con la celeridad que quiere, pu-
diendose hacer medico en un par de afios 6 en ei tiempo
que guste. Pardcenos que alli abundau loa sobresalien-
tes, hasta el punto de sobresalir en realidad ios otros,
ﬁ%gsato que Jos sobresalientes constituyen la genera-

firteias—Se las damos muy cumplidas & nuestro ami-

o0 eiar. Corrochauo por Ja éxcelente fotografia que nos

a remitido de un tumor canceroso encefaXoideo, situado

eu la region carotlJea izquierda, y que acaba de operai-

el citado_profesor, laeria muy conyeniente que nuestro

Joven amigo publicase dicha operacion, tan arriesgada y
dificil, como grave y peligrosa.

Acxemiz, —La_Meédico-quirtrgica Matritense, cele-
hra sus sesiones cientificas todus los sabados & las ocho
ue Janoche.

Caaossion—Se ha concedido el empleo de médico-ma-
yor supernumerario del cuerpo de Sanidad Militar & don
Saturio Andrésy HernaulJez, director de Et Certamen.

Li catarata y»1 fosforo—Queda, pues, acreditado que
e fosforo es.muy uti para hacer cerillas, y acaso para
alumbrar Jos cerebros de los que le atribuyen funcién
tan prodigiosa; pero que no sirve de nada” para el ob-
jeto de curar cataratas, y sea dicho cou permiso de
M. Taviguot. EISr. E. Tuerst le ha emploauo eu mu-
chos .ancianos del hospicio e Bourg con extraordina-
ria constancia, y... juadal Alguna inflamacion de los
parpadosy delacoujauUva ocular; pero nmguu alivio.

VACANTES.

El ayuntamiento de Serrada, asociado de dos terceras par-
tes do vecino» pudientes y competentemente autorizados en
virtud del reglamento de 11 de .Uarzo de 18i8. tiene acordado
crear en esta vida un partido de médico-cirujano cerrado de
cuarta clase, con el sueldo anual de 400 escudus pagados por
trimestres yencido», del presupuesto municipal, por la asisten-
cia de 30 familias pobres; ademas percibira el agraciado 000
escudos por repartimieuto que so colirara también por trimes-
tres vencidos, de entre los vecinos que estan asociados y uue
en lo sucesivo se asociaran en la forma que determina ei ar-
ticulo 11 dei reglameiicli citado. Los aspirantes a esta plaza
presoncaraii sus solicitudes y aojas de jueiicos al presidente
del Ayuntamiento en termino de Z0dias, pues pasados, babrii
do proveerse. Serrada O de de Diciembre Isiit.—Vencido el

lazo de este anuncio, el Ayuutaniiento acordd prorogar el
ermino ipor otros_ 20 dias que correran desde que vuelva &
verse en eiMoletiii OJiciai. Borrada (ValladoJidj IS de Enero
de Ib(0,—£1 presidente, Leon José Moyano. (P.P)

--La de 3ii¢¢t?0-csViyiinl) de Guaro, provincia de Malaga
BUdotacion 4UJ escudos Pagado_s_de fondos municipales por
a asistencia gratuita de los familias pobres y las igualas con
los vecinos no pobres. Las solicitudes hasta el 27 de Febrero.

. médico-cirujano de Cuevas de San Marcos,_ proviii-.
cia de Malaga; su dotacion 4Di) escudos por la asistencia de 3JJ
thalmlclrag pobresy las igualas. Las solicitudes hasta el 27 do

—L ade WW|’eo-«nya«9]§eLa[]|lva de Marida, provincia
do Badajoz; su dotacidn escudos por la asistenc'ia de
laujilias pobre» y igualas_con los vecinos acomodados. Las
solicitudes basta el 27 de £obrero.

--La de médico-cirujano de Fuente el Fresno, provincia
de Bona; su dotacion 3ilU escudos por la asistencia giatuita
do WJ lamilias poliros y ias igualas con Jos vecinos pudientes.
La§ solicitudes niista el 27 de Febrero.

M fil® ~dico-cirujano de Aldea del Rey, provincia de
C!ud%d-Realc; su_ldotacmn 4[](# es_cudols por Ila aS|sdt_enC|a ra-
tujta, de Jas familia pobres y las igualas con las pudientes, Las
60||ICItUd$S ljcLstii 61 (;?1 (Lk@l"t%/br’\ro»g P
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