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D1.ÍGNOSTICO. 
l io  problema: conocer las enfermedades para curarlas ó 

hacerlas más soportables ( i) .

PRIMER artícelo.
I.

Es una verdad  im p o rtan te , u n  princip io  arrancado  
I t  la experiencia y  consagrado e n  la  c ienc ia  «que un a  
lenfermédad conocida es m edio curada.»
]  También es o tra  verdad, que la te ra p éu tica , es decir, 
l i ía  parte esencial d e  la  ciencia qu e  estab lece  las re- 
lg lss ,q u e  d ir íg e la s  aplicaciones en  el tra tam ien to  de 

Jlas CLÍirmedades, tie n e  su prim er elem entü' en  e l d iag - 
laístico, que es «el ju ic io  qu e  se forma e l pitofesor de la 
lioeaüdad, aaíaraZcía, carácter i  índole de u n a  lesión 
|txiBteute.«
_ Así nos espresábamoB, así definimos el diagnóstico 
leu El SiCLO Médico, loo, cit,pág. ídem; y  así en  fin, p e n -  
pam oshoy sobre e s tá  noclon ta n  Im portan te , que, corno 
Ifllee Lepelletier d e  la S aribe (Doctrine biologiqv,e), es 
lia  parte fundam ental de la  c ienc ia  pato lóg ica y  del 
■arte m édica, puesto  que sin él no se puede estab lecer 
liábase  de n in g ú n  tra tam ie n to  racional.
I Hay en  la  cienc.a m édica, un  lacónico y  grandioso  
|precepto dado por H ipó '.rutes en u n a  de sus m ás h e f -  
InoBBS m áxim as, que dice: «Conviene, exam inar las 
lenfirm edades, respecto á  su  cualidad, á  la  do sus cau-

(1) Siglo M edico, núm. 818. pág. 547,
Tono VII.

aaa, á la de su s jo rm a s . a l as ien to  ü  órgano  que ocu ­
pan en su desarrollo , perm anenc ia  y  sucesión.»

V an-Sw ieten  (tom  te r t .,  p ág  10), define e l diagnós ­
tico , eoident cognüio morbi prcetenlit, distintúsimi ab 
ownt alio: simulqne denotat nalnram morbi individnam.-r 
Bina avlem ¡uní diignosios in morbis fundamenta: primum 
pendil á cognüionce cfluíar«« progrmstarun, qu<£ tales tnnt, 
« í illas morlnm illum antea fecisse constel.—Secuminm  
fnndamenlnm haietnr ex cognilione morbi in  stui natura, 
el ef/eclis Om nis auten hoc ex antécedenlibut
fa c tli  deduci posum.'»

El d iaguóstico , uicc F ra k , Pat. int., tom . T, «abraza 
elju ic io  que se deduce de Inform a,déla localidadgdal ca­
rácter de las enferm edades.» P o r eso este  respe tab le  au ­
to r divido el diagnóstico , en d iagnóstico  de la  form a de la 
eiiferm edad, que se deduce de sus síntom as; en  diagnós 
tico  de l sitio , que d ice es la  v erdadera  base de la  p a ­
tología, y  en  d iagnóstico  d e l ca rác te r d e  la  en fer­
m edad.

R a d e , Dama cienc ia  del d iagnóstico , «la qu e  tiene  
por objeto conocer la  ex istencia , el sitio , y  la  n a tu ra le ­
za d é la s  enferm edades, así como e l grado en  que se 
e n c u en tra n  y  su  estado de sim plicidad ó com plejidad.» 
{Nono. man. del diagnóst.)
■ El d iagnóstico , d ice el Sr. Nieto (Sioio 'Mbdico, 
tom . VIH, n ü m  402) «es el conocimiento del estado mor­
boso ¡ndividnai, ó sea de la  pato logía del angelo, y  do 
an relación  con la  pato log ía p rop iam en te  dicha, ó con 
el conocim iento de los es tados morbosos d e  muchos in ­
d iv iduos en conjunto .»

P u es b ien: todos estos p areceres  d e  hom bres ta n  
em iuentes. d e  sábios ta n  respe tab les y  que citam os con 
aplauso, así como los de ta n to s  o tro s q u e  om itim os en 
obsequio á  la  brevedad, sobre e l problem a m ás levantado 
de la c ienc ia , no d icen  m ás, no son o tra  cosa que la  
nación sinUlica, la  espresion g ráfica  de u n a  sérle  m ayor 
ó m enor de ju ic ios flsiológico-patológícos parc ia les; y  
d e  la  m ayor 6 m enor e x a c titu d  d e  esos ju ic ios partes, 
resu lta rá  la  m ayor ó m enor e x a c titu d  en  is  sín tesis 
abso lu ta que e l medico h ag a , y  que se llam a diagnós^ 
tico.

Echase, pues, de v er, en  las defin iciones expuestas 
acerca del d iagnóstico , que en casi todas ellas a p a re ­
cen  varias ideas dom inan tes en  m edio de las m as, que 
solo sirven paraadorno  y  com plem ento d é la  defin ición.

Y es tas  ideas dom inan tes, es to s ca rac té res  de bulto , 
son la idea de localidad^ la  de nainralesa, carácter é índole 
de la lesión existente. Esto  seobserva , esto se a d v itr te ;  
y  esto querrá  d ec ir, qu e  no h a y , que nO puede haber
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2 9 0 EL SIGLO MÉDICO.

TWdfidero d lsgEóstlco, etcident eognitio-mrU ^rceuntis 
ccmo dice Y ao  sw le ten , si eo  se conoce el asiento  del 
m al, ccmo s u  n a tu ra leza , su ca rác te r y  su índole.

No obstan te , h a y  au to res  respetabilísim os que de­
finen el d iagnóstico  desviándose de e s ta  senda; y  dicen 
que p a ra  que b ay a  d iagnóstico  b a s ta  que el médico haga 
u n a -e x a c ta  apreciación de los fonómenos patológicos. 
O igam os sino á Lepelletier de la  S arthe , porque sus 
palabras son de g ran d e  autoridad .

«Todas las enferm edades, dice, loe. ct¿., se trad u cen  
al ex terio r, p ara  el observador a ten to , por m anifestacio­
nes m ás ó m enos positivas, m ás ó menos fáciles de com­
prender, de conocer, de p rec isar, y  c u y a  ex ac ta  ap re ­
ciación co n s titu y e  el diagnóttíco.n

Esto  dice, pues, Lepelletier, así se expresa un  m édi­
co de ta n  reconocido m érito ; y si a l lado suyo  n u e s tra  
ta lla  es incom parab lem ente pequeBa, y  por m ás q u e  se 
nos califique de a u d a c e s , direm os que no bas ta , que uo 
puede b as ta r  ese conocim iento y ex a c ta  apreciación de 
los sín tom as p a ra  la  form ación de u n  d iagnóstico , ta l 
como le hem os definido.

Nó: u n a  enferm edad no es conocida (cual debe serlo) 
cuando el médico se concreta  escluslvam ente á conocer 
y  apreciar m anifestaciones, sín tom as.—Porque, ¿dónde 
halla rá  e l práctico la  base de u n  tra tam ien to  racional? 
L epelle tier lo dice: en  e l diagnóstico. ¿Y b as ta  e l d ia g ­
nóstico s in tom ático , ó se g ú n  Frank el d iag n ó stico  de 
la  forma, p a ra  hallar y  se n ta r  esa  base? ¡C uántas vecea 
la  frecuencia de! pulso (por ejemplo) ora por si, ora en 
recíproca Influencia con otros fenómenos, nos indica 
c laram en te  las em isiones san g u ín eas, y  no o b sta n te  nos 
abstenem os de sem ejante tra tam ien to !.... ¿Por qué? Por­
q u e  vemoa algo m ás qu e  ¡a frecuencia del pulso; porque 
atendem os á  a lg u n a  cosa qu e  lo co n tra in d ica , y  lo Ju z ­
gam os racional las sangrías.

Por eso d ice bien F rank : nY como es ta  ú ltim a (la p a -

F O L L E T m .

i S K O A N E i
I.

......... ^O b f l  m t v o i  p Q ^ iert
Al iiUTilo b a ita r  1 |O b l l  mi canto 
Fuaie [ ta l com o e i  giaado o Í  daaeo).»

(MoaATJiJ

El dia 22 del últim o A bril cerró  sus ojos á  la  luz  un  
ilu s tre  espafiol, u n  sáblo m édico, un  litera to  d is t in g u i­
do. u n  no tab le hom bre político, u n  honrado y  cariBoao 
pad re  de fam ilias, un  am igo  consecuen te , u n  hom bre 
d e  b ien , u n  esclarecido patricio , u n  am an te  leg ítim o de 
la s  p ru d en te s  reform as y  d e  la  lib e rtad  bien en ten d id a , 
u n  varón  que bien podría serv ir d e  tipo (en estos tiem ­
pos ta n  necesitados de buenos ejemplos) p ara  a rreg la r 
á  él, y  form ar á im itac ió n  s u y a , ca racteres nobles é  i n ­
depend ien tes, v irtu d es sencillas y  m odestas, concien­
cias rec ta s  y  severas, levantados esp íritu s  que nunca 
desciendan  d e  las lim pias reg iones del b ien  público 
p a ra  a rrastra rse , ¡miserables!, por las cenagosas reg io ­
nes del egoísm o...

Nos referim os a l Exorno. SeBur D. Mateo SkoaNB.
¿Por qué?,.¡Dios m ío!, escaseando ta n to  como hoy 

escasean  los verdaderos eábios y  las alm as de ta n  p ro­
digioso tem ple, h an  de desaparecer de la tie r ra  cuando

tologia especial) debe tra z a r  a l m édico el método de 
tra ta m ie u to  que h a  de poner en uso, es preciso que b«| 
apodere, por decirlo  así, d e  la  p a rte  m ás notable de lajl 
enferm edades, es d ec ir, de los síntom as, y  que los Iq.] 
te rp re te  en v ep ta ja  suya . Reconocida la forma del 
enferm edad, el m édico debe serv irse d e  ella como de na 
hilo p a ra  g u ia rse  m ás ta rd e  en la investigación de L  
n a tu ra leza  de la  en fe rm edad . Bajo esto  pun to  de vistsl 
las nosologías son d ignas de elogios. E stas son en efecloj 
los m edios que ay u d a u  al m édico en  el estudio dea 
a rte , como las diversas clasificaciones d e  las planta 
ay u d a n  al botánico , Pero de l mismo modo que lasdi.] 
versas clasificaciones de las p lan tas  no constituyen 1 
bo tán ica , asi tam poco las nosologías constituyente! 
la patología.»

Em pero, seam os ju s to s : la  definición de LepellelieJ 
solo será aceptable co mo p u ram en te  descrip tiva; coDdnd 
á  u n a  te ra p é u tic a  p u ram en te  sin tom ática , ptoclamíl! 
autocracia de la  ex p erien c ia , y  p o ste rg a  la fllosofiai 
la  ciencia.

M as,/« fin a  n o n  r a r o  e x p e r i e n t ia ,  dijoBBglwJ
(ópera om n., p á g . 2 8 )«  r a t i o n i t  dactv, fnerit d e t t i lu lu  ■ fl 
no es acep tab le , decim os, porque no es perfecta; y nosj 
perfecta, porque no e aplica la  enferm edad en todas sdiI 
fases, porque no envuelve el elem ento 6 elementoaqcil 
deben se rv ir  de fondo, de anillo  de tran sic ió n  á uuatej 
r a p é u tic a  v e rd a d e ram e n te  filosófica, racional.

Bien es v e rd a d , que L epelletier se hace cargo  proaíal 
d é la  insu fic ienc ia  de su  deRnlcion, puesto  que dial 
pocas líneas (loe. cit.), dice: i P ara  lleg ar con seguridadil 
esa c ien c ia  ca p ita l d e l d iagnóstico , no solo es necesarHi 
ap rec ia r co n  g ra n d e  atención los ca racteres disíintlToij 
que tra d u c e n  la  n a tu ra lez a , el a s le n to y  la  gravedadd¡l 
la enferm edad, sino qu e  ta m b ié n  es preciso darse  cuen-| 
t a  e x a c ta  de las c ircu n stan c ias  qu e  la rodean, partícu-j 
la rm e n te  del sexo, del tem peram ento , de la constitn-|

m ás fa lta  h ac ía  qu e  se m an tu v ie ran  con todo el vigordi 
sus m ejores tiem pos? ¿Por q u é  h ac e r  su frir á  los poce! 
qu e  les adm iraban , esforzándose para  seg u ir  de lejos atu 
¿ sp ira c io n e s  y  tom ándoles por g u ia  y  ejemplo, el toe 
m en tó  crue l de verles desaparecer uno tr a s  otro eu br¿- 
TÍsimo plazo? ¡A y e r L o re n te , despucs Argumosa, Ru­
blo, V e la ... y e u  fin , el primero de todos, el más quí- 
rldo de todos, el m ás respetado de todos, SboaneI

«.....Un dia, un hora,
ü n  momento infeliz, hunde en el polvoi 
L a esperanza y  delicia de los buenosi 
¡Y los perversos viven y se rien,
De todo miedo y sobresalto ágenos,»

¡Desconsoladora v e rd a d l... Peco no: siendo la muetlí 
necesaria p ara  la  v ida , Inelud ib le  y  providencial, ¿qoiet 
no se com place al ver desaparecer llenos d e  gloria, ¡ji 
q u e s e a  forzosol, á  los más queridos am igos? ¡Diebow 
m il vecea ellos que em plearon su  v ida  e u  e l bien, bo®' 
raudo y  sirv iendo noblo y  deslnberesadam enie á í' 
p a tria  1

S i en  e s ta  aba tida  y  au n  d eg rad ad a  España—¡ru® 
causan  ta les confesioncsl—tu v ie ra  a lg u n a  eatimacloas 
legitim o m érito  de sus más d istinguidos hijos, ¿hubleú 
pasado casi in ad v ertid a  la m u erte  de Sboanb?

N i au n  e u tre  los m édicos, sus compañeros,—¡conde- 
berle ta n to l— h a  producido la  se n sa d o u  que mereciaJ 
BUS calidades y  servicios. ¿ Ig n o ran  quizas que SD 
p rese n te  siglo todo lo debe la  clase m éd ica  á dos de íiU 
iedividaoB ,á D. Pedro C a s te lló y á D , MateoSeosue?

ei|
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clODdel sugeto, de las causas d e  la alteración, d é l a s  
constituciones médica, atm ósferica, endém ica, epidé­
mica, etc.»

Por lo demás, el p rác tico  que ap recie  los sín tom as 
con la e x a c titu d  qu e  ex ige e s te  respetab le m édico, c o ­
nocerá b ien  la p a rto  rep resen ta tiv a , el p u n to  de v ista  
gráfico de las enferm edades.

Empero los sín tom as no son toda  ia enferm edad; no 
son más que la  p a r te  ap a ren te , la  m anifestación  sensi­
ble de las alteraciones del organism o. P o r esto , para 
que u n  d iagnóstico  sea  com pleto y  acabado  (en cuan to  
ea posible) debe tam b ién  com prender la  nocion de fondo 
de los padecim ientos; es decir, los ac tos patológicos Ín­
timos, que son todos aquellos que se realizan  en el in te ­
rior de un  órgano  que padece .

Más bagam os a lto  aqui, porque s i hubiéram os de d i ­
lucidar ám pliam ente e s te  im p o rtan te  punto , apelando á 
la au toridad  de los g ra n d e s  hom bres de la ciencia, v ié ­
ramos que el Sr. N ieto (Siülo Medico, tomo IV), dice: 
iiAsi el exám en ex terio r, la m edición, palpación, percu ­
sión, análisis de las escreciones y  dem ás hum ores, e tc ., 
dan á conocer los fenóm enos in te rnos q u e  suelen  acom ­
pañarlos, y  c u y a  coex istencia  probable se induce  por 
leyes de experiencia; y  luego  todo e l m al, com puesto 
de lo que se ve y  de lo que se supone coa fundam ento  
legitimo, se relaciona n a tu ra lm e n te  con u n a  ó m ás en ­
fermedades determ inadas, etc.«

II.

El gravíalm o problem a de «conocer las enferm e­
dades, p ara  cu ra rla s  ó hacerlas m ás soportables, encier­
ra un fondo que no se ve, pero  q u e  se supone, como dice 
el Sr. Nieto, con fundam ento  legitim o.

Pues bien: ¿En qu é  causiste  ese fondo? ¿Qué cosa 
constituye esa condición pato lógica, esa ra io n  d e  se r de 
una enferm edad dada?

Ea efecto, á  los esfuerzos sucesivos do estos dos ilu s­
tres médicos se debe el m ediano b ien es ta r de qu e  ha 
disfrutado b a s ta  el presento . Kilos organizaron  la  e n ­
señanza m édica, enaltecieron  la  san id ad  m ilita r, c rea­
ron casi por completo la  civil, ayudaron  á  o rde 'jar el 
im portante ramo d e  la beneficencia p ú b lica ... ¡Lo lian 
hecho todol ¿Veis esa  obra que ahora, cou lam entable 
imprevisión y  loco furor, v a  destruyéndose á  toda prisa? 
Pues á  ellos fué en  s u  p rin c ip a l p a r te  debida.

H asta aquí no hab ía is  conocido sus beneficios... ¡Ya 
los conoceréis cuando d e  ella no queden  n i  a u n  los es­
combros! ¡Es ta n  propio de la  in g ra ta  hum anidad  des­
conocer el b ien  cuando se rec ibe , siqu iera arranque lue­
go am arguísim as lág rim as cuando se pierdel

Considerad, m édicos españoles, lo que hab ía is  ad e­
lantado h a s ta  hace seis ú  ocho años, y  la  su e rte  qu e  á 
la ciencia y  á  la  profesión sonreía ... Volved la v is ta  á 
estos postreros, y  ad v e rtid  que u n a  ráp ida d ecadencia  co­
menzó desde que las enferm edades y  el tiem po aba tie ron  
el espíritu  de dondé a rrancaba  todo im pulso de mejora. 
jHabia m enguado  su  in fiueucia á  la p a r  que se anublaba 
la luz de aquella in te lig en cia  poderosa y  ced ía  por el 
causancio aquella ac tiv idad  persis ten te  y  euérg ica l E n ­
tonces com enzó para  la  m ediana p a tria  un a  noche que 
amenaza se r teneb rosa , prolongada y  ex trem adam en te  
horrible. ¡Ya lo iréis aav irtienüol

Dieese que no h a y  hom bres necesarios, y es  con toda  
evidencia cierto , porque e l m undo no suspende, no pu e­

SebemoB declararlo: a l hacernos e s ta  p re g u n ta  h ic i­
mos alto, para  reu n n e iar á  la con tinuac ión  de e s te  ar­
ticulo. ¿Quién no se io tim id a e n  p resen  t a  de .una cues­
tió n  ta n  trascen d en ta l, ta n  inaccesib le á  n u e s tra  in te li­
gencia? ¿Quién se a tre v e  á  d a r  la  ba ta lla  en  terreno  
ta n  accidentado, en  el fondo d e  ios m ales, en la  esencia 
d e  las lesiones?

Mejor, m ucho  m ejor (decíamos) es a trin ch e ra rn o s  en 
el ca:npo de la  experiencia pura; e s to  es, en  loa hechos 
que trad u c en  la  enferm edad, en  su  form a, en  sus s ín to ­
mas: allí al m enos tenem os en nues tro  apoye á  u n  hom ­
b re  ilu s tre  (Hipócrates) con aquella g ra n  verdad  aforís­
tic a  q u e  al trav é s  de 23 sig los h a  llegado b a s ta  nosotros, 
hela aqui: «No h a y  ce rtidum bre  m ayor, que la  que nos 
v iene d e  los sentidos.o

Así refiexionabam os; así pensábam os á  solas con 
nu es tra  conciencia , cuando  u n a  voz in te rio r nos dijo: 
atinidita» enim impoientiavt; avdaíia vero igiuranOan  
aríií tignijlcat. H ipócrates qu iere que e l médico no sea 
osado, paro  tam poco tím ido. ¿Por qué postergar la  ñ losofí, 
d é la  ciencia? ¿Qué es la filosofía de la  patológia, m ás que 
la razón exam inaudo los hechos patológicos? ¿Nó es la ra  • 
ion uno de los p un tos ca rd in a les  de la  c ienc ia  m ódica? 
D%o sunt jircectpui nediance carditiet, Jtalio el odservatio, 
h a  dicho B agllvio (oper. om oia, pág  28.) ¿Qué vale la ob- 
se ryac iony  la  ex p e rien c ia  s in  la  filosofía, s in  la  razón  
examinando?

H ipócrates te n ia  en su  filosofía conocim ientos m u y  
ex tensos; pero , siem pre fiel á  la observación, desdeñaba 
las vanas sutilezas de las escuelas. Esxo es verdad; pero 
tam b ién  lo es q u e  H ipócrates separó la  filosofía de la  
m edloiua p a ra  ev ita r  u n a  pelig rosa confusión; más 
quiso que se p resta sen  un  m utuo apoyo. H ipócrates d e ­
cía, te l  médico filósofo, es verdaderam en te  un  hom bre 
divino,» eninpAilosopAut est Deo (lib. de
decen tí háb itu ).

de suspender su  curso por ia m u erte  de n in g u n o ; pero 
tam poco h a y  e n  cam bio form a de n e g a r  que p u ed e  ser 
dificií el reem plazo de algunos hom bres. Cop n o  escasos 
ejemplos pudría esto  probarse facilisim am ente. ¡Temo 
que a s i acon tezca co n  m i querido am igo e l Dr. SboanbI

El tiem po a d v e rtirá  ai te n g o  ó  no razón.
Es siem pre muy difícil, h a s ta  im posible, que u n a  

clase social conozca todo lo que u n a  persona, colocada 
en  lu g a r oporluno p a ra  ín fiu ir en  los asun to s que más 
v ita lm en te  la  a tañ en , hace en  su  beneficio, y  m ucho 
m ás (liíicil au n  p e n e tra r  los deseos que re su ltan  m alo­
grados y  s in  realización, aun q u e  sean  m u y  a rd ien tes  y  
se procure esta  con vivisimo em peño ; pero la  dificultad 
sube mucho de p u n to  cuando esa  p erso ca  g rav e , formal, 
sa tisfecha con el testim onio de su  conciencia, procura y  
hace el bien sigilosam ente, de u n a  m anera  m odesta, sin  
solicitar el aplauso, n i co n sen tir  s iqu iera  que sean sus 
obras aplaudidas. En ta les casos, sucede que lo bueno a l­
canzado no se conoce n i se ap recia , m íen .ras  los malo­
grados deseos, qu izás personales, dan  m otivo á  iq ju s tas  
inculpaciones. La re c titu d  y  la  severidad de principios 
con qu e  so procede suelen  dar ocasión k  in fundadas 
quejas y  enem istades,' y  de todo re su lta  u n a  especie de 
desestim ación por p a r te  de m uchos m enguados y  egoís­
ta s  esp íritus. Por e s te lo s  ca rac teres  ríg idos, ju s tif ic a ­
dos y  severos, rarísim a vez alcanzan—sobre todo en épo­
cas de vergonzasa decadencia—aquella au ra  popular 
qu e  rodea á los que s in  cuucieucia h a lagan  las pasiones
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B asta, pues, lo dicho p a ra  que se com prenda que al 
decid im os á  e n tra r  en  las inUrioridaiet d e  u n a  en ferm e­
dad dada, no lo harem os con la v an a  p re ten sió n  de d e ­
c ir  cosas nuevas. Nosce U  ipiaw : hé aquí el lem a de^ 
tem plo  del saber; h é  aquí la  célebre m áxim a In sc rita  so­
b re  la  fachada del tem plo d e  B elfos: Conócete á ii 
m im o.

P or lo dem ás, nosotros verem osjel fondo de las en fer­
m edades en  los tre s  té rm in o s del problem a d e  que h e -  
m o sy a h e c h o  m érito  (Siglo Mbdíco, n üm . 839, p ág . 50), 
á  saber: en  el té rm in o  eliológico, el nosográjlco, y e l n o -  
í o ^ í r t í c o  ó  j i a í o ^ í a t c o .  Veremos tam b ién  que para  bailar 
y  a e u ta r  estos térm inos, partirem os de u n  fundam ento  
leg ítim o , el cual es á  nues tro  ju icio  el c rite rio  hiitórico, 
el descriptivo, y  el de deducción: luego  sacarem os como 
de su  cuadro  n a tu ra l la indicación te rapéu tica , de la 
cu a l h a  dicho G uersan t, que es el com plem ento n ec esa ­
rio  de todos los conocim ientos de la c ienc ia , y  el té r ­
m ino hác ia el qu e  deben d irig irse  todos loa esfuerzos de 
los médicos.

M artínez 25 de Marzo de 1870. , «
José Masía Otero.

UNA CUESTION TOCOLÓGICA

E N  E L  F U E R O  D E  L A  C O N C IE N C IA .

Réplica al Sr. D. Juan  Ncpomuceno Martínez.

(Continuación.)
ARTÍCULO SECUNDO.

U na v ez  dem ostrada en  el a rtícu lo  an terio r la  p e r­
fecta  arm onía con que todos los au to re s  defienden la ili­
c itu d  de la  occisión d irec ta  del feto  anim ado; sen tada 
com o u n a  verdad  innegab le  la conform idad con que todos 
ellos la califican J e  inirinsecamente m ala y  por lo ta n to

y  favorecen los in te re se s  de la m u ltitu d , echando al 
olvido los m ucho m ás sagrados de la  pá tria , y  cerrando 
los oidos á  la  a u g u s ta  y  respe tab le  voz del deber.

H a vivido 78 años en ire  nosotros nues tro  querido 
a m ig o y  com pañero e l Exem o. Sr. D. Maiso Seoane, y  
sin  em bargo b ien  puede decirse que han  conocido m uy  
pocos las a lta s  dotes d e  su  in te ligencia, y  lo generoso y  
noble de su corazón.

Q uien  traza es tas  desaliñadas líneas h a  ten ido  buena 
ocasión de tra ta r le , y  con toda v e rd a d  d ec la ra  que 
jam ás adv irtió  en  é l m ira  que no fuese elevada y  noble, 
ac to  q u e  de jara  de acom odarse es tric ta m e n te  á  la ju s ­
tic ia  y  al bien, n i  indicios de in to leranc ia , de enem istad  
n i  de renco r... Al contrario , le h a  considerado siem pre 
como u n  acabado modelo de v irtu d es cív icas, como un  
ejemplo d e  probidad, y  como uno de los m ás desin tere­
sados am an tes  d e  la  pá tria .

Pase á  la  posteridad ta l  como fué en  v ida  e s te  sábio 
é  i lu s tre  varón; y  no se confunda su  rep u tac ió n  sin 
ta c h a  cou esas falsas reputaciones que hoy levan tan  del 
polvo la  g a rru lid a d  de loa tiem pos, la  pasión po lítica 
y  esa explotación com anditaria qu e  de la  g loria m u n ­
d a n a  suele hacerse  p a ra  convertirla  en  artii'u los de 
consum o, d e  com odidad y  de lu jo ...

E n tre  los médicos m ás d istingu idos é ilu strados del 
siglo XIX, hab rá  de descollar en loa venideros la  noble y 
béneflea fig u ra  del Dr. D. Mateo Seoane. ¿R em e algún  
o tro  m ayores n i igua les títu lo s á  la  e te rn a  m em oria y

ilíc ita  siempre y en todas circunstancias, tengo  en  m i ta- 
v o r u n a  prueba de g ran  peso y  au toridad , suficiente | 
p ara  inc linar á  m í lado d todos aquellos d quienes no i 
c ieg u e  la  tem eraria  presunción  de enm endar la  plana á : 
los m ás com peten tes en  e s ta  m ateria .

Pero dejando d un  lado la s  p ruebas d e  autoridad, 
descendam os al te rren o  de la  razón , vam os d los pruebas 
in tr in s ic a s  fundadas en p rincip io sdetodos ran y  sabidos, 
veam os si á  ellos se conform an los a rg u m en to s que en 
pró de m i doctrina  espuse.

Todos n u e s tro s  lecto res reco rd arán  mi prim er ar­
gum en to  cap ita l, que ad u g e  diciendo; «El feto es un 
«ser inocen te ; d nad ie es lícito m a ta r directamente al ino- 
«cen te , luego d n ad ie  se rá  lícito m a ta r  directamenle al 
»feto, n i con el fin  de sa lvar á  su  madre.n

Como p a ra  re fu ta r  e s te  fu e rte  y  severo raciocinio, 
m i d ignísim o com petidor s ie n ta  como verdades ciertas 
frases que no se cu ida de probar; como ta n to  nos habla 
de los p rincip ios de m oralidad, que, sin g én e ro  déduda, 
son la  base  de todos n u e s tro s  a rgum entos, la  fuente de 
donde hem os de saca r la  verdad , necesario  es de lodo 
p u n to  conocer esa  fuen te , saber esos principios para 
co n fro n ta r con ellos d ichas frases y  v e r  lo que hay en 
ellas de verdadero  ó falso seg ú n  lo que en ellas se en- 
cu en tre  d e  conforme ó disconform e con esos prlnclpioa 
que son: objeto,finy circunstancias.

Objeto, es aquello ace rca  d é lo  cu a l versa  inmeiiamenU 
el ac to  moral; el té rm ino  próximo de n u e s tra  acción, 
guod primo et per té aílingitur in  ipso aclu: v . gr. el dinero 
ageno es objeto del h u rto , la  persona hum ana objeto 
del hom icidio. Para apreciar la m oralidad de u n a  acelon 
no  h a  d e  m ira rse  ó a te n d e rse  á  sn objeto considerado 
física y  m ateria lm en te , es d ec ir  se g ú n  su  entidad na­
tu ra l, po rque en  e s te  concepto siem pre es bueno lo- 
nilate nalurce, puesto  que omne ens guaCenus ens bonun 
í í í ,  y p o r l o  ta n to  el objeto asi considerado puede dar

g ra ti tu d  de la  c ienc ia , de Ifi profesión n i de la  pátria?
T a  verem os, en los sucesivos artícu los, cuáles han 

sido sus m ás no tab les m erecim ientos, p resen tando  una 
breve reseña biográfica de ta n  esclarecido comprofesor. 
P ara  ello nos se rv irá  de g u ia  la  p ub licada  años a trá s  por 
el doctor en  m edicina y  c iru jla  D. Manuel A lv is tu ren  las 
Escenas contemporáneas, de la  cu a l nos permitiremos 
copiar trozos enteros.

L e hem os v isto  to m ar m u y  a c tiv a  p a r te , durante 
n u es tro  segundo  periodo constituc ional (de 1820 al 23), 
en  las prolijas ta reas  do las Cortes, re la tiv as  á  instruC' 
c io n p íib lica  y  sanidad. Después, cuando por vez pri­
m era  am enazó á  E sp añ a  el cólera morbo, le vimos, lleno 
de patrió tico  y  h um an ita rio  celo, ilu s tra r  y  aconsejar 
desde Lóndres a l gobierno de Su pais, acerca  do los me­
jo res  m edios do p recaver la pestilencia y  m inorar sus 
ex trag o s. Tan p ron to  como pudo re g re sa r  á  España, 
invad ida ya por el azo te de l Ganges, se puso á  la s  órde­
nes del gobierno y  fué, por prov idencia suya , á  combatir 
el m ónstruo en Mora y  en Vallecas, donde contrajo  la en­
ferm edad, corriendo sobre esto  riesgos de o tra  índole. Se 
ocupó, más ade lan te , de u n a  m anera  m uy  ac tiva , en la 
creación de la Soctedad médica general de Socorros mi- 
lito#. Desplegó en  la Sociedad Económica Matritense la in- 
te ligeucía  que le daban  sus vastos conocim ientos, sus 
incesan tes estudios, y e l  celo propio de su  a rd ien to  fllau- 
trop ía  y  am or d la p a tr ia .  A yudó é la  creación da 
las escuelas de párbulos y  do la  norm o!, en perfec-
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Indiferentemente bondad ó m alicia á ía  acción; v . g r .  el 
dinero, aunque sea ageno , considerado JiticaminU puedo 
ser objeto m ateria l lo mismo del h u rto , en  cuyo  caso v i­
cia á la  acción, que de la  res titu c ió n  y  en tonces la  hace 
buena! se h a  de considerar, pues, el objeto moraliUr, es 
decir, según  su conformidad 6 disconform idad con las 
reglas do las costumbres- Cuando el objeto, así conside­
rado, es conforme inlrinsieé el ex natvra íWd, á  d ichas re ­
glas, tiene  u n a  bondad intriiueaa ó inmulahle, del mismo 
modo que m alicia, tam bién  intrimeca  é inmulaUe, si se 
opone por su  m ism a n a tu ra leza  á  esas m ism as reglas:
V. gr. la m en tira  es in trinsecam pute  m ala, po rque por su 
misma na tu ra leza  se opone k  la le y  n a tu ra l, que es inm u­
table. Pero si esa  conformidad ó disconform idad del objeto 
con la  ley , no es inlrinseca sino exlrinseca, es decir, por 
razón de a lg u n a  ley  positiva y  como ta l m utab le , eu -  
lODces la  bondad ó m alicia del oijelo se rá ex trín sec a  y  
también m utable y  de c ircu n stan c ias: v . g r . la bondad 
del ayuno  es ex trín sec a  y  m utab le , porque la  tie n e  de 
una ley que puede m udarse y  que por a lg u n as circuns- 
aacias puede no ob ligar.

Tenemos, pues, q u o e l objeto intrintecé el ex natvra sua, 
conforme ó disconform e 6 la  rec ta  razón 6 reglas d e  cos­
tumbres, d á  k la acción u n a  bondad 6 m alicia inCrínteca, 
»4f«raf y  por l ■ ta n to  inmvtaile; y  e\ ob je to , conform e 6 
disconforme á  las m ism as, solo exlriasecé y  por a lg u n a  
ley positiva y  variable, la  dfi u n a  bondad  ó m alicia ta m ­
bién exlrinteca y  m utable.

Llamo la a teuc ion  sobre estos y  los s ig u ien tes  p r in ­
cipios, porque ellos son lo a q u e h a u d o  resolver n u e s tra  
cuestión.

Fin, es aquello qu e  m ueve a l a g e n te á  obrar, id cvjvz, 
¡tilia f l t .  De donde se deduce que el ñ n  e s  el y r i-
turo en la intención y  el vUivto en la ejecuciov. el m édico k 
la cabecera del enfermo sa propone sanarle ; hé aqni su 
ña, el primero en la intención; p a ra  consegu ir e s te  flu, d is­

ta armonía con su  amigo D. Pablo Montesinos, médico 
ilustre tam bién  y com pañero suyo eu  a lg u n as  glorias y  
en no pocas d esv en tu ras . E n  In s tru cc ió n  pública y  en 
Sanidad, y a  verem os cuánto  h a  hecho, y  cuán to  de lo 
que deaaba y  se proponía h acer quedó desgraciadam ente 
en laudable deseo, por causa  de la indiferencia y  el desco­
nocimiento con que estos ram os se h a n  d irig ido siem ­
pre. En las Academ ias Española y  do C iencias fisicas 
y n a tn ra les , le hallarem os tam b ién  cooperando á los 
progresos do su  época, vivam ente in te resado  cu  e l 
mayor explendor de es tas  sáb las corporaciones.

¡Qué v ida  ta n  a g ita d a , m ás al propio tiem po ta n  
gloriosa!

Y es de m aravillar que, con tra  la  propensión de su 
siglo, es te  Médico em in en te , e s te  exclarecido patricio , 
consagrara toda  su  In te ligencia , toda  su  ac tiv idad , todo 
su tiempo y  su  v ida en te ra  al cu ltivo  de las c iencias y  
de las le tras , al servicio del país y  al consuelo d e  la 
humanidad. Se olvidaba de s i m ism o, d e  su  escasa  sa lud  
y  delicada com plexión, como em briagado  por el ansia 
de hacer bien, por la  g loria de España, y  e! anhelo  de 
elevar la  ciencia y  la  profesión m édicas al g rado  d e  im ­
portancia que le  in sp iraba  su  b uen  deseo. Así, en  u n a  
Incha continuada; prescindiendo de s í mismo y  d e  sus 
intereses; sin  som bra de am bición, an tes  desdeñando  
muy codiciadas posiciones; estim ando en lo poquísimo 
quBvalóla van idad  d e  los honores, que n ln g u u  lu s tre  po- 
<Uan añad ir á  sus m ereolm ieotos, h a  ido ex tingu léiidose

cu rre  el m edio, la m ediolua, iK im } en la intención: m ás 
p a ra  realizar s a  proyecto, p rim ero  dá la m edicina, e l 
medio primero en la ejecución, y  por últim o consigue s a ­
narle , el fin, úU im  en la ejecución .

O m itiendo las d ivisiones del ñ n  que no h ag a n  á 
nuestro  caso, me lim itaré á  las dos s ig u ien te s : ñ n  -kltimo 
y  ^ninlermedio: ftn de la obra y  fin  del operante.

F in  ‘illia o , es aquel qu e  se desea per sé el ratione í»i 
aquel para  c u y a  conaecuciou se qu ieren  y  p ra c tic a n  
todos los actos qu e  le  p receden : fin  intermedio es aqu el 
que no se ap e tece  por sí, ratione tv i, sino en cu a n to  q u e  
es necesario  p ara  consegu ir el ú ltim o; de m odo que el 
fin  in tem eiio  no m ueve á  obrar por si, sino  e n  e l s u ­
puesto  d e  querer an tes  e l Qu últim o; sa le qu iero  sí, 
pero  no por su  bondad  propia, sino  por la  relación y  d e ­
pen d en cia  que tie n e  con el ú n  ú ltim o: v . g r ., el m éd ico  
en  nues tro  caso se propone salvar á la  m adre; h é  aq u  
lo que podemos llam ar Fn último d e  sus operaciones, e  . 
que le m ueve á  o b ran  para  consegu ir ese flu , h a  de e m - , 
p lear u n  m edio, que e u la s  c ircu n stan c ia s  qu e  su p o n e ­
mos, no e so tro  que la  ex tra cc ió n  del feto: ten em o s, 
pues, d e  nuevo que el médico se propone ex traerle ; h é  
aquí u n  fin , no último sino intermedio, p a ra  c u y a  con­
secución h a  d e  em plear a lg ú n  medio, q u e  en  n u es tro  
caso no es, s in o  la em briotom ia, el tr in c h am le n to  m ás 
6 m enos parcial del feto; h é  aquí de nuevo otro fin  que 
se propone; fin  secundario (> intermedio,-pQCO fin  que se 
propone y  consigue por m edio d e  las operaciones que le 
p receden . Aquf, pues, touem os u n a  sérle de operaciones, 
que. si b ien  son todas medios para co n se g u ir  e l / »  último, 
el sa lvar á la  m adre, son tam b ién  fines intermedios, pero 
e u v e p .la d /» íJ  respecté  de l a s q u e  Ies a teceden , fines 
queridos é intentados, no por su  bondad  propia, sino por 
la  que tie n e n  con relación a l fin últim o, al cual se o r­
d en an .

Pin de la obra, es aquel al cuffl tiende la obra por s»

le n ta  y  penosam ente su  preciosa vida, cuyo  té rm ino  
han apresurado, s in  d uda  a lg u n a , la  pérd ida d e  u n  n ie to  
que form aba sus delicias y  e u  qu ien  se cifraba^ laa  e s ­
peranzas de u n a  b rilla n te  posteridad , y  rec ien tem en te  
la  de s a  esposa, com pañera de to d a  la  vida, m adre  del 
d igno  inm ed ia to  heredero  de su  nom bre, y  modelo de 
cristianas v ir tu d e s .

A  los 78 años y  7 m eses, h a  pasado á  v ida m ejor 
nuestro  am igo querido, dejando u n a  respe tab le  y  g ra ta  
m em oria que g u a r ia re m o s  m ie n tra s  d u re  n u e s tra  e x is ­
tencia , y  u n  ejemplo que hem os procurado siem pre im i­
ta r  é  im ita rem o s en  ad e la n te .

Amarga pena nos h a  causado la  m u erte  de ta n  ¡lustre  
m édico contem poráneo, que renueva  la  de o tros ilu s tre s  
tam bién , am igos suyos y  nuestros, que le  h an  precedido.

Después de todo, en  el estado ac tu a l del m undo quizás 
sea  para  c ie rto s esp íritu s  u n  b ien  la m uerte . ¡Llóvemoslo 
todo con c r is tian a  resignación!

(Se coniinuari.)

Mei^dez A lvabo.
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WMísa natufultza, y  por lo ta n to  independ len tem ento  de 
la  vo lun tad  del ag e n te ; d e  modo qu e  este fin, como in­
trínseco y  natural á la obra es inntutahle, no puede sepa­
rarse  d e  ella; así 6\fin  de la obra en  la em briotom ia, es 
la m u erto  del íetOi este fin no depende de la  voluntad 
de l m édico, porque a u n  á  pesar suyo , qu ie ra  6 no quie­
r a ,  la ob ra  te n d ré  su  fin; si le  destroza, por más que no 
lo in te n te , esa obra no  puede m enos de m a ta r  al feto. 
De modo, que el fin  de la obra, como in trínseco  k ella, 
co incide con el objeto moraliter considerado, y  como 
este , te n d rá  el ñ u  su bondad 6 malicia intrínseca 6 in­
mutable, ó extrínseca y  variable, s e g ú n  ese fin se a  canfor- 
m e 6 á t je o » /o m f, intrínseca (i extriniecamente á  la  ley , 
ó reg la  de costum bres. Por lo ta n to , a! ap rec ia r la 
bondad  6 m alicia de u n a  acción, el fin , no se le 
considera en  e s te  sentido, porque iden tificándose con 
el objeto', como ta l debe considerarse y e x a m in a rs e .

F in  del operante, es aquel qu e  el ag en te  se propone á 
su arb itrio : v . g r . el ladrón a l ro b ar á  uno puede propo­
nerse a rru in arle  ó eririquejerse , el m édico a idestrozar 
a! feto, puede proponerse p riv arle  d e  v e r  e l m undo 6 
sacarle  y  sa lvar de este  modo á  la  m ad re ; puede el a g e n  • 
t e  proponerse lo mismo u n  fin  bueno que malo; y  á  este  
fln , como que depende do la vo lun tad  d e l a g e n te , se  le 
llam a y e s .^ a  extrínseco y  particular.

Como p a ra  qu e  u n a  acción sea  buena, es preciso lo 
sean  todos y  cad a  uno de sus con8t;;utivo8, q u e s e a  
b u en a  en su  in teg ridad , porque «  integra causa,
necesario  es qu e  sean  buenos JM objeto moraliter conside­
rado y  s» fin  extrínseco 6 fin  del operante-, y  por m ás que 
el fin  del operante sea bueno, í í  el objeto ó fin  de la obra es 
malo, la to ta lid a d  de la acción e s ‘m ala, porque para  la 
m alicia de u n a  acción ¿aíía  que uno cualqu iera d e  su s  
constitu tivos sea malo; malumvero ex quocumque dejectu.

De este  principio fácilm ente puede av e rig u arse  el 
influ jo  que sobre la m oralidad de la  acción e jercen  el 
objeto y  el fin . S i el objeto es m alo, la  acción siem pre 
mala-, si es bueno ó ind iferen te, la bondad  de la acción 
depende, así como su  m alicia, de la  bondad  ó m alic ia  de 
l a  in tención  ó fln del o p eran te . S i la  in tención  ó ñ u  de l 
operan te  (es lo mismo) es m ala, vicia la  acoion cuyo 
objeto es bueno  ó ind iferen te  y  duplica s u  m alicia c u a n ­
do el objeto es malo. Por el con trario , e i l i  in te n c ió n  el 
b u en a , hace bu en a  la  acción cu y o  objeto es ind ife ren te , 
duplica su  bondad cuando e l objeto es bueno, pero nunca 
hace b u en a  la  acción  cuyo  objeto es malo.

Circuntancia, es un  acciden te que sobreviene y  afecta 
á  la  acción co n s titu id a  y á  en  su  se r físico y  m oral. 
Como que, ap a rte  de la  circunstancia , la acción  es y a  
com pleta, de aq u í que nó la  es esencial, puesto  que sin  
ella ex is te  ó puede ex istir; p o r lo ta n to  no a l te ra  la 
bondad  ó m alicia de la acción, sino- q u e  añade,
d ism inuye 6 m uda su especie de bondad  ó m alicia acci- 

y  que puede v ic iar toda  la  acción, porque malun  
ex quocumque defectu, pero de n in g u n a  m anera  podrá 
m u d ar la m allcicia intrínseca y  esencial del objeto, la 
cual como d ige  y á e a  inm utable; n iju s tif ic a  la to ta lidad  
de la acción, porque bonum ex integra causa, por lo que, 
s i el destrozar al feto vivo t ie n e  u n a  m alicia in trín seca  
y esencial, nunca será b u en a  esa  acción, au n  cuando la  
In tención  ó fin del operan te sea  b u en a , 6 las c irc u n s­
ta n c ia s  la s’ m ás aprem iantes.

Sentados estos principios ciertísím os, pero que si a l­
guno  n iega, estoy dispuesto á  defender, fácil es ap re ­
c ia r  en  su  ju s to  valor las frases y  soluciones que á mi 
p rim er argum ento  d a  m i digno com petidor.

D ícenos el Sr. M artínez;' «el m édico en  ta n  apurado 
« tra n c e .... op ta  por socorrer y  sa lv a r  la  v ida que le es 
«más fácil (salvar á  la  m adre; h e  a q u í  e l  fln que le mueve 
í á  ob rar, el fin que podemos llam ar último de sus opera- 
aciones) siquiera para este  resu ltado  se vea en  ¡a preci- 
«slon (de poner un  medio sensible, poro ¿que medio, de 
«an ticipar algunos m om entos la  m uerte  del feto (es 
«decir de m atarle) no d irectam ente»  ( después lo veré^ 
mosl sino  como consecuencia de un  proceder curativ 
ex trem o......« e tc . ¿De qu é  p roceder cu ra tiv o  es conse­
cuencia  la m u erte  del feto? ¿ á  caso do su  extracción? N6. 
porque cuando se le  ex tra e  y a  e s tá  m uerto ; y  lo que es; 
ó sucede au to s, no puede se r consecuencia de lo que 
viene después. ¿S era ta l vez c o n sec u en c ia  del tnneba, 
m iento de sus miembros» E n to n c es  esa  extrangulaclou. 
ese destrozam iento  Je  u n  hom bre vivo, es u n a  opera, 
clon m ortífera, lleva  en  si m ism a la  m u e rte  de l Ino­
cen te  feto; es e n  si m ism a pecado , porque al tratar 
do la  crim inalidad  de u n  hom icidio, lo mismo es tra ­
t a r  d e  la m alic ia  de la m u erte  del hom bre, qu e  sobre 
la  ilicitud  del ac to  de traspasarle  el corazón; como en la 
herida  m ortal, del mismo modo q u e  en  el destrozam ien- 
to  del feto, es tá  inmanente la  m uerte  del hom bre, no hay 
d istinción  rea l en tre  la  herida  m orta l y  a  m u e rte ; se 
iden tifican  d e  ta l m anera, qu e  al hom icida no e 
ju z g a  n i ca stig a  p rec isam ente por la  m u e rte  de l que 
asesiüd. sino por las heridas qu e  causó. „

Tenem os, pues, e n  las palab ras c itad as la  confesión 
qoe nos hace el Sr. M artínez, de q u e d a r a  conseguir el 
nn de salvar á lamadre el mMico pone un medio, un proce­
der curativo que es mortífero, u n a  acción cuyo fin  intrín­
seco ó a a  de la  ob ra  os por su  n a tu ra leza  con trario  á 
la ley  n a tu ra l que, s e g ú n  confiesa tam bién  
prohíbe la  occisión del hom bre inocen te ; por lo ta n to  ese 
proceder curativo  de la  m adre  tie n e  u n a  m alicia intrín­
seca é inmutable. _Joa

Pero olvidado de lo que h a  confesado, no sé si por des­
cuido el Sr. M artínez se co n trad ice  pocas lineas de • 
p u e s .'d ic ié n d o n o s ; qu e  «la m uerte  
m eüo  de salvar á  la  m adre, sino resultada de habe 
„la salvado... Sin h acer caso d e  la 
n a tu ra l e n  q u ie n  no se fija en los 
habla lo que en  c! m om ento cree  conducen te  á  salir de 
su  apuro, veam os si es verdad  lo que aquí nos dice.

;E b la  m uerte  de l feto resultado de haber salvado á la
madre? Nada menos cierto, nada m ás absurdo.
tado, como llevo dicho, es posterio r y  como causado por 
el re su ltan te ; luego  ai la  m uerte  del feto es 
haber salvado á  la  m adre, éa ta  hab rá  sido sa lv ad a  ante 
de la m u erte  del feto. ¿Puede esto adm itirse? E n  ma­
n e ra  alguna: porque cuando , y  en  el m om ento en  qu 
m édico, sea por medio de l perforador, b a rren a  el cere­
bro del n iño , sea  por medio del g an c h o  co rtan te , sepa a 
su  cuello, el feto m uere: pues bien, ¿se h a  
madre? Todavía nó. corre el mismo peligro  qu e  antea 
de co rta r ó perforar la  cabeza del n iño; lo que pondrá 
la  raadro fuera del peligro, es la ex tracc ión  del eto , o 
m ejor dicho, solo la m adre  podrá  decirse que so ba sal 
vado , después de haber ex tra ído  el feto, porque aun 
la  extr-ncoioü hay peligro y no leve de que m uera  a ro 
dre, a lm en es es tan d o  el feto  desarrollado Por lo tanto 
lejos de se r la  m u erte  del te to  tt» resultado de haber 
salvado á la  m adre, es el fin  intrínseco de un a  obra pre 
paraliva de los medios do salvarla; y  esto que h e  domo - 
trad o  p rác ticam en te , se dem uestra  tam b ién  filosófica 
m ente con la m ayor sen c illez ; E l fln es el úUtmo en i

tjS'
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sjíeucm ’ elflQ  del m édicoes sa lvar á l a  m adre; luego e l 
salvar í  la m adre es lo ■íllimo; luego  no  puede se r a n te ­
rior á la  m u erte  del feto, como debiera se r p a ra  que esta 
fuese resu ltado  de aquella.

Pero sigam os al Sr. M artínez que á  con tinuac ión  nos 
dice. «Siendo, pues, la m uerte  del feto  no u n  fin  que el 
, médico se p roponga .no  un  medio qu e  em plee p a ra  el 
jfln que fie propone, sino un  resultado de la acción e je- 
.cutada y  apreciándose la  m oralidad de las acciones por 
lio que e n  ellas h a y  d e  innianante... claro es que no h ay  
«atentado d irec to  con tra  la  T ída del feto, que m uere 
idespues’ del rem edio  p restado  á  la  m adre.» Asi se  ex ­
presa el Sr. M artínez.

Llevo y a  dicho en  sustancia , y  lo rep ito  de un  modo 
m is concreto, qu e  lo mismo es m a ta r á uno, qu e  abrirle 
la cabeza 6 co rta rle  el cuello: decirnos, pues, que la 
muerte del feto no es n n  fin . es lo mismo que afirm ar que 
la iecólacioK 6 destrozam iento  del feto no es u n  fin. Ver­
dad es, Sr. M artínez, que la  decolacio% de! feto no  es el 
fin último del m édico, pero  s i «Jt tn íírw íiw ; pero  de 
todos modos un Jln, que si n o  le  m ueve á  obrar por si 
solo, le m ueve al m enos su p u e sta  la  p rim era  mocion del 
9n ültim o, y  lo in te n ta  y  qu iere , como se qu iere n  los 
medios que son necesarios para  co n seg n ir el fin. De 
modo que la decolacion del feto es.un jln  i»tem>-dio. un  
ÜD respecto  de los fiiedios que p a ra  ella se em plean, y  
es «n medio respecto  del fin  tiltimo.

Ni puedo adm itir en  absoluto q u e  la  m u e rte  de! feto 
sea resultado d e  su decolacion. Dos clases de resultados 
pueden d istingu irse : retuUado intrínseco y  esencial k  la 
acción que podem os llam ar inmanente, y resultado eairín- 
Idee y acc id en ta l.

La m uerte  del feto es fu n  resultado in trín seco  de fiu 
decolacion. ¿Y cómo puede n eg a rse  e s ta  verdad? ¿H ay 
cosa más íw sc ta í é inmanente á e se  p ro ced er qu irú rg ico , 
i  esa decolacion 6 perforación del cráneo , qu e  la  m uerte  
del! n iño inocente? ¿No es la  m u erte  de l feto el ^n  de la 
obra, ese / «  intrínseco é  inmutable que no depende de la 
voluntad del operan te? Pues, se g ú n  V . nos confiesa, la  
moralidad de u n a  acción so ap re c ia  por lo que en ella 
hay de inmanente-, siendo, como se vé á  to d a  luz, i»m a- 
«Míí á  esa  operación la  m u erte  del feto inocen te , esa 
Operación, ese p roceder q u irú rg ico  es inmoral, es u n  p e­
cado gravísim o.

Pero nos añade el Sr. M artínez (esto, por si no se con­
vence de qu e  esa m u erte  os inmanente ¿  la  em brio tom ia), 
nos añade, d igo , qu e  “la m oralidad d e  u n a  acción no  se 
oaprecia por el resu ltado  d no ser intentado-, á  no ser que 
oeste resu ltado  e n tre  como m otivo de la  determ inación 
•de la  vo lun tad .»  ¡Que conciencia ta n  laxa, Sr. M artí­
nez! ¡Que urandisimo error e n  esta  frase!

Con esta doctrina  y a  podem os com eter iuta conscien- 
f«8 un sinnúm ero d e  crím enes; ella nos justifica rá . Po­
drá V. licitamente d a r  u n  abortivo  á quien se lo p ida 
para salvar su  honor; porque, como en ese  ca so la m u er- 
te del feto es un resultado del abortivo , como este resul­
tado no es intentada, n i  e s ta  m u erte  entra como moíioo de 
la determinación de la solunlad, puesto  que suponemos 
que solo intenta, solo le mueve el salvar el Xonor com pro­
metido, claro e s tá  qu e  aqu í tam poco habrá a ten tado  d i­
recto con tra la  v ida  del foto, y  que no habrá inm ora li­
dad en esa acción. ¿A rguyo con lógica? Pues re c u e r­
de V. que sifalsum  conguenSj aósuriumantecedens.

Y concluye su  razonam iento diciendo, q u e  «de los 
«prediclios an teceden tes  se infiere que no  h a y  a ten tad o

«directo co n tra  la  v ida  de l feto, qu e  m uere  después del 
oremedio p restado  á l a  m adre .»

D istingam os: no es lo mismo intentar u n a  cosa ítV « -  
lamente que hacerla directamente: á es tas  dos accepcio - 
nes puede referirse  el verbo atentar-, por eso, pues, voy 
á  exponerlas y  reso lverlas.

U na cosa se intenta direcU  cuando ella es e l móvil de 
d e  n u e s tra  vo lun tad , el fin últim o qu e  nos proponemos, 
cuando á  su  consecución d irig im os todos los dem ás ac ­
tos. En e s te  sen tido  es verdad  qu e  no h a y  atentado di­
recto con tra  la  v ida  del feto , que e l m édico no la  intenta 
directé, que no es e s te  el fin al qu e  d irige  sus esfuerzos.

Pero, p a ra  hacerla directé, no  es preciso que ella sea  
e l término final áñ n u e s tra s  operaciones; b a s ta  ta n  solo 
q u e , y a  se a  como m edio, y a  sea  como fin, se haga sin 
mediar otra operación-, es decir, que ella sea e l objeto, el 
té rm ino  próximo de n u e s tra  acción: e n  este  sen tido  no 
hay  duda de que el m édico atenta directamente co n tra  la 
v id a  del feto a l destrozarle , porque e n tre  co rta rle  e l 
cuello ó ab rir le  el cráneo  y  m atarle , no h a y  operación 
in term ed ia .

L w o  H o r c id a , P b r o .
tSe continuara-)

ESTUDIOS SOBRE U  P E l iG B i-
MEMORIA PREMIADA EL AÑO DE 1867 

ron LA
A C A D E M I A  D E  M E D I C I N A  D E  M A D R I D ,

ACiTofi

D O N  J O A N  B A U T I S T A  C A L M A K Z A . (1)

CAPÍTULO XI.
A o to d ÍD Ía  e p id é m ic a .  — A o r o d in ia  e tp o t é d io a .  — E t io lo g ía  y  

p r o a U x i t  d e l a a o r o d i n i a . - D i a g o ó í t i c o  d i f e r e n c i a l  é n t r e l a  
a o r o d i n i a y  l a  p e 'a g r a . — E n t r e  l a  p e l a g r a  y  l a  a o r o d im a ,  y  
e l  e r g o t i f m o  c o n r u l» i» o  y  e l  g a n g t e n o i o . —E n t r e  l a  a o r o d i -  

n i a  y  a lg u n a »  o l r a «  e n fe rm e d a d e » ,

Acrodimia epidémica. Con la p rim era de estas dos pa­
labras, derivada de los griegas iA?or, pun ta , y  ¿ouvn. do­
lor. se designa una enfermedad, por lo com ún aplrélica, 
caracterizada por alteraciones del sislem a nervioso, del 
tegameuto interno y  externo y del tejido celu lar.

Conocida tam bién son los nom bres mal de tos pies y  
de las manos, cheiropodalgia, raciiaJgia, eritema epidémico, 
yfiemagsia gatero-cutinea aguda, « ttiíi/o rw í, parece no 
haber fijado bien l a  atención de los m édicos hasta 1828, 
aunque anteriorm ente se habla observado una afección 
análoga ó idéntica en .Alemania.

Hácia el mes de Junio del citado año, aparecieron los 
prim eros casos en París, en la enfermería de María Teresa, 
invadiendo á  treinta y  seis personas, de cuarenta que h a­
bitaban allí; desde donde bien pronto se estendió á  lo 
restante de la  población. El arrabal de San Marcelo, las 
cárceles de Montaigu y  los cuarteles, principalm ente los 
de Arcis, de Hotelde Ville, deB ourdannais, deC ourtille ydel 
Ave-María, fueron Invadidas también. De 700 habitantes 
del cuartel de Oursine, fueron acometidos 560, En el r i ­
guroso invierno de 1829 á 1830 decreció notablem ente la 
enfermedad, v basta  1832 no bubo ya sino casos aislados.

Cayol fué 'e l p rim ero que declaró qno reinaba de un 
m odo epidémico, y Chomel presentó una m em oria sobre 
ella á la Academia en 26 de agosto, que motivo el nom bra­
miento do una comisión para hacer la s  convenientes in ­
vestigaciones. Posteriormente vieron la  luz pública varias

(1) Véase e l n iim . 852,
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m emorias. Dezeimeris insertó su trabajo en los núm e­
ros 2 ,4 , 8, y 17 del Jownal ginéral dts hápttaum, sobre 
sus caracteres y analogías con otras enferm edades que 
habían reinado epidémicamente cu m is ó menos rem otas 
épocas. Genest publicó un escrito interesante e n l o s i r -  
citpM générales deaiédecine (1828, t XVIII, p. 232, y t. XIX, 
p. C3 y 337.) Hervez de C!ieí;oiii dió ¡1 luz sus observacio­
nes recojidas en el hospicio de María Teresa en 1828 
(Journ, gén de méd.) Dance escribió un  notable artículo 
en el Diccionario de medicina. Ozanam escribió del mismo 
asunto en su  historia de las epidemias. Y Cnalm enle.no 
puede m enos de hacerse mención de los escritos de Fran- 
cois, Broussais, Montault, Rovert, Duparque, Dalmas, 
Defermon y Chardon.

Como casi todas las noticias que de su historia te­
nem os em anan de la epidemia de París, á los escritos 
qué sobre ella se publicaron habremos de atenernos p rin ­
cipal líente en la breve reseña que de la m ism a v a­
mos ií trazar. Fué tan grande la irregularidad q u e  ofre­
ció en sus manifestaciones, que se experim enta un gran 
embarazo al in ten tar una descripción que pueda aco­
m odarse fácilmente á  las h istorias |en particular, p u ­
blicadas en diferentes obras Vamos á  dar, sin  embargo 
un a  sucinta relación de los principales desórdenes que 
la caracterizan.

Al principio aparecerá la anoróxia, vómitos ó diarrea, 
por parte de las vias digestivas, que pueden prolongarse 
por espació de quince 6 veinte d ias. Muy pronto sigue el 
edema de la cara, m anos, pies y aun de diferentes partes; 
la piel de los bordes de los pies y de las caras palm ar y 
dorsal de las m anos se pone eritem atosa; las conjuntivas 
palpebrales se inflaman, propagándose lainchazon y la ru -  
blciuidez á  los párpados, y  algunas manchas violáceas ó 
negruzcas invaden varios puntos de la  piel. Hay torpeza 
y  adorm ecim iento en pies v manos, ylauii en otras partes; 
doiureVo.>:| -lu'óueos, lancinlantes, por logeneral intensos, 
(ue  pueden ir  ó no asociados do finbre, coloracioude la 
piel, descamación de-la epiderm is y sudores generales ó 
locales; caíam brés, salto  de tendones, y dem acración, es­
pecialmente d é la s  extrem idades. Cuando la enfermedad 
h a  de term inar por la salud, estos síntomas decrecen y 
paulatinam ente desaparecen, siendo de los liltimos la 
debilidad m uscu la r; y  el equilibrio de las funciones se 
restablece. Cuando la  term inación ha de ser funesta, 
los desordenes se agravan, el insomnio es pertinaz, la 
d iarréa se hace mas intensa, el m arasm o hace progresos, 
y la m uerte  viene á  poner Jin á  un  cuadro tan aflictivo, 
aunque por fortuna solamente en una m inoría de casos.

La-misma irregularidad en la form a y época de m a­
nifestarle estos síntom as, que no h a  perm itido á lo s p a -  
tófógos ponerse de acuerdo para dividir la enfermedad en 
periodos, deja asaz incompleto el cuadro que enbosquejo 
dejamos’(descrito y  hace necesaria m ayor esplanacion, 
si hemos de dar unaidea algún tanto  clara de !a afección 
hasta  donde nuestra débiles fuerzas alcancen cu el e s ta ­
do actual de la ciencia. Vamos, pues, á  analizar por sepa­
rado los más im portantes fenómenos que constituyen la 
enfermedad, según su procedencia del sistem a nervioso de 
las m em branas mucosas, d é la  piel, del lejído celular ó del 
to rren te circulatorio.

Un em baramiento general se apodera desde el princi­
pio de los pies y de las m anos d é lo s  enfermos, que p u e ­
de esíendersc m ás hallá de estas partes; al principio co n ­
siste en unasensacion  de frió, que luego es reemplazada 
por la  dism inución de la  sensibilidad, que es uno de los 
fenómenos m ás constantes. A su  vez esta lo es tam bién

por el horm igueo, que tiene su principal asiento en los de­
dos. y  particularm ente en los de los píés Los enfermos 
sienten un  dolor como si le punzaran con una lanceta los 
pies y las m anos, y  m,ás frecuentem ente les parece andar 
con los piés descalzos'sobre guijarros puntiagudos. Mas 
adelante, son ios dolores tan fuertes que arrancan ^ los en­
fermos gritos agudos que escitan la m ayor com pasión y les 
constituyen en una vigilia de meses enteros, impidiendo la 
progresión cuando tienensn  sitio en los pies, que es lo más 
frecuente. H ay un a  sensación de a rd o r en pies y manos,
V el calor de la cama exacerva los padecimientos, por 
io  cual sacan de ella los pacientes estas partes. Al­
gunas veces, se hacen ostensivos los dolores á  toda una 
estremidad. determ inando tirantez, desgarram ientos y 
dolorosisimos quebrantam ientos. O tras, la m ás leve pre­
sión motiva dolores in su frib les La exaltación d é la  sensi­
bilidad. lim itada generalm ente á los piés y á las manos y 
especialmente á los dedos, se hace eslensiva hasta el cuero 
cabelludo: los pacicnti'S no pueden sufrir la impresión de 
las sábanas ni d é la s  cubiertas de la cama, Esta exaltación 
y  la insensibilidad se han visto alternar en un mismo 
m iem bro, y existir en dos sim ultáneam ente en diferentes 
partes. La seosibilidad táctil se  altera de tal modo que 
unas veces parece al enfermo que pisa un a  sustancia 
blanda como algodón, y otras que se hunde el suelo bajo 
sus plantas. Unos se aciie.stan con el calzado, creyendo que 
están  descalzos; otros creen tener au n  en la  m ano objetos 
que han sollado; para algunos todos los objetos que to­
can están  com o rodeados de espinas, y para otros, son 
todos suaves y blandos. Según Chardon (de í‘ Acrodynie. 
t. 111 Recae medie ale 1830, p. 37), se han visto algunos 
casos raros en que han sobrevenido momentáneos desfa­
llecimientos perdida com pleta del oido y  de Inv ista  y pér- 
versioues del gusto.

La contractilidad m u scu la r padece también desde el 
principio ó en el curso del mal, au n q u e  en un corto n ú ­
mero de individuos. Los calam bres son m uy dolorosos, y 
se lim itan á las extrem idades inferiores. La conlractura es 
tan considerable, que determ ina la flexión de las partes- 
y especialm ente de los dedos, siendo imposible doblarlos n¡ 
extenderlos com pletamente, por lo cual, tienen el mayor 
trabajo los enfermos paravestirse y calzarse. Aunque pocas 
veces, se maniliestan por intérvalos saltos de tendones, 
y se generalizan tanto, que ocasionan un  tem blor que 
agita todo el cuerpo En algunas ocasiones se ven acome­
tidos los m iem bros de cierto grado de parálisis que. cuan­
do es m ás intensa, les hace caer en la  cam a como una 
m asa  inerte. Ya sea por la parálisis, y a p o r la conlractura, 
unas veces levantan los dedos de los pies los enfermos, 

pareciendo que andan solamente con los talones, y otras, 
por el contrario, arrastrando la punta del pié.

Los padecimientos de las vias digestivas son conside­
rados como unos de lo.s m ás notables, perseverantes y 
característicos de la  enfermedad, que pueden aparecer en 
un princip io jó  más adelante en el curso del mal. Cuando 
no consisten más que en la  pérdida del apetito, los acom­
paña cierta sensación de plenitud y de peso cu el estóma­
go; pero frecuentem ente pasan á se r vomituriciones, vó­
mitos de sustancias recien ingeridas en el estómago y 
rara  vez biliosas, y m ás frecuentem ente d iarrea dolorosa 
y sanguinolenta. Pocas veces se efectúan las deposiciones 
de vientre sin grandes dolores abdom inales Los vómitos 
son tam bién de sangre en los casos más graves, y no tan 
duraderos como la diarrea. E sta desaparece frecuente­
m ente en el curso de la  afección, para reaparecer después 
y seguir hastata  ol fin. Genest refiere que de cincuenta y
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ios enfermos observados por él, cuarenta y  nueve tuv ie- 
, ron trastornos en las vias digestivas, que consistieron en 

la sola pérdida del apetito en ocho, y  en vómitos y d iarrea 
' en l o s  cuarenta y uno restantes. _ _  ^

También los órganos de la visión participan de la afec- 
I pífin- experiméntase picazón y  pinchazos en los ojos, y 

otras veces parece al enfermo que tiene algunos granos 
I de arena entre los párpados. La oftalmía, de donde pro- I  |.od(in estas sensaciones patológicas, ra ra  vez es intensa: 

empieza siem pre por una conjuntivitis palpebral, que 
después ocasiona un a  ligera fotolóbia y lagrim éo. ¡su du- I radon suele ser tan larga como la de la enfermedad.

1 La m ucosa respiratoria y la u rinaria se inflaman. La 
de las fosas nasales, faringe y  bronquios es invadida por 

U  flogosis que, cuando tiene su asiento en  este ultimo 
Lunto'! ocasiona tos seca y por accesos. 6 bien menos fre - 
I cuente, y  seguida de copiosa espectoracion, según que 
1 adopte la forma de una bronquitis aguda ó crónica. La 

disuria y u n  fuerte dolor al orinar son  frecuentes. Según 
CImrdon, Aliés observó en el distrito  de Coiüommiere m u­
elas blenorrágias que im putó á la influencia epidém ica, y 
que sucedían y reemplazaban & los síntom as bronquiales. 
i los cutáneos y  á  otros característicos.I En el principio del mal, ó en una época]más avanzada- 

jseve aparecer uiia rubicundez eriiem atosa en los b o r­
des y plantaus de los pies y palmas de las manos, que 
algunas veces se  eslieiide hasta las piernas y antebrazos,

I y que desaparece por la  presión del dedo para reaparecer 
eii seguida^ Esta coloración va frecuentem ente acom - I paQada de una sensación de tensión y de escozor, y  se- I gulda de descamación, en placas tan grandes alguna vez, 
que la epidermis cae en forma de un borceguí. La caída 
do la epidermis deja liso, sensible y rubicundo el dermis, 
y regenerándose esta dá lugar á  una segunda desca­
mación.

En un corto  núm ero de casos, se presentan estensas 
manchas, de un rojo encendido a! principio, circunscritas 
y sin engrosamiüiUO de la piel, en  diferentes regiones y 
con particularidad en las piernas. Algunas veces van acom ­
pañadas de edema m is  adelante; la sensibilidad se exalta 
de tal modo en ellas, que la ni4s ligera presión es dolo- 
rosa, y su  color va degenerando paulatinam ente en os-
curo. . .{Se continuara.)

SECCION LÁCTICA.

HOSPITAL GENERAL DE MADRID.
CLfJílC.l.MÉOlO.1. DEU DOGTOE ?. HJJSOZ.

Las s ig u ien tes  observaciones clín icas, y  anú tom o-pa- 
tológicas, me parecen  dignas de publicidad; las u n a s  por 
la oscuridad con que se p reseu tan  y  por la s  c irc u n s ta n ­
cias ó epifenómenos qu e  las acom paúan , y  o tras por las 
lesiones anatóm icas que h a n  m anifestado, lesiones con 
las cuales parece incom patib le el ejercicio fu n cio n a l do 
los aparatos y  d e  los órganos. T odas ellas v ie n en  á  p ro ­
bar una vez más, quó bajo ia in fluencia de u n a  te m p e­
ratura fría y  seca, como la re iu a u te  en  los últim os m eses 
de O ctubre y  Noviembre, se desarro llan  fácilm ente las 
afecciones flogístlcas, y  las crón icas tom an u n a  m archa  
rápida y  se es tlenden  á  te jidos ü  órganos an tea  saiios. 
Algunas de es tas  observaciones son verdaderam ente  no - 
tables, porque p ru eb a n  cu a n ta s  d ificu ltades rodean  al 
profesor de u n  hosp ita l, privado m uchas veces de los

an teceden tes  que deb ieran  sum in ístra le  el enferm o ó su 
fam ilia, y  de los cuales ca rece , y a  por la  falta d e  in s­
tru cc ió n  ó por el Itrasto rno  in te lec tu a l del 
por la  ansencia de aquella , teniendo qu e  em plear eu su 
defecto toda su atenc ión  y  ap recia r los sín tom as y  sig  
nos más in s ig n ih ea n te s  p a ra  esclarecer la  verdad  y

^^*La prim era observación  re u n ía  casi por com pleto 
to la s  es tas  dlflcultades; tr á ta s e  en ella de una, pleuresía 
doble con d erram e .-m p e rtro f .a  del ventncul izquierdo 
d e lc o raz o n .-L eo ü  López, n a tu ra l de Valdemoro. p ro - 
v inc iade  Madrid, d e 27años d e  edad, casado, labrador, de 
tem peram ento  sang íneo . constituco ion  
cra sia  to rác ica . Sus p a ire s  h a u  gozado ^® n®  ®aliid. 
igua lm en te qu e  sus herm anos. No recuerda tiaber e s ta -  
tado enferm o h a s ta  hace unos 10 años, en  c u y a  época 
^ayó o u c im  de él u n  carro  cargado, g rav itan d o  el peso 
de este  sobre la  base del tó rax , hipocondrios y  ep ig as­
trio  A consecuenciade  este  acciden te estuvo enferm o 20
días, sin tiendo dolores in tensos e n  las p a rte s  
ron  la  con tusión , em pleando para  su  tra tam ie n to  b e b ^  
das sudoríficas y  u n tu ra s  calm antes. Por ^
años con tinuó  en  u n  estado re g u la r , cayendo  en tonces 
c o T c a í^ n tu ra . tos. espectoracion cuyo  ca rác te r ig n o ra , 
y  dolores en  los dos costados. D uró e s ta  “ 'J-
cbos dias, em pleándose e n  su  tra ta o u e n to  g ra n
de sanguijuelas, uua cantárida á cada costado , beb idas

pectorales y  unos polvos. R epuesto  de
dedicó á  sus ocupaciones, au n q u e  fatigándose a l m as •

d S °m e se 3 , y  después d e  u n a  d isp u ta  en que 
creyó  hab ían  herido á  su  herm ano, em pezó á  se n tir  
palp itaciones en  el corazón, algo
todo u n a  molestia en  la cabeza, calificada de dolor por 
e u ñ S o ,  pero , a e  .« e l.tleB d , e .  a . e r l p . r  ed » » » -  
te r  consiste en u n  fu e r te  golpeteo en  to d a  la  cavidad
cran iaua  y  sobre todo en  las sienes; en to n ces perdió el
rp e U to y  se aum entó  la  sed . Coíneidló cOn estos t r a  ­
te m o s  la  aparición  de u n  tum orc ito  que au n  ex is te  en 
la  Darte inferior, m edia y algo á la derecha del pecho , al 
cu a l refiere el enferm o los a taques de d isn ea  que pade 
cia í u r a a t e  e s ta  en ferm edad  se le h a n  aplicado s a n g m - 
iuelas eu la  reg ió n  precordial y  sobre el tu m o r, m anilu 
vios y  pediluvios sinapizados, encon tró  P®^°
poder ded icarse desde esta  fecha á  su  trabajo. tre s  
m eses se le p resen taron  las m ism as molestias, sobre todo 
du ran te  la  noche, y  a u n  cuando e n  u n  principio no le  
Obligaron A g u ard ar cam a; b ien  pronto le  deb ilita ron  en  
té r iS n o s  de no poder e s ta r  de pie u n  solo m om ento. Em ­
pleóse en  e s ta  ocasión el mismo tra tam ie n to , P®r®
L v io  alguno , por lo cual, se  decidió á v e n ir  ^®®teHo®
l a U U 9 de O ctubre de 1869, ocupando la  cam a n u m e -  

tq  ¿  la  Sala 25. e n  la  c u a l presen tó  e l s íg n e n te  
¿ t i  a c tu t  decúbito la te ra l derecho, aun q u e  no 

le es imposible cualquier o tro , ca ra  vu ltuosa  y  encend  - 
da p r a c i o u e s  visibles e n  las a r te r ia s  tem porales h -

" r  r  . r s . s  —
6 /  y  7.; u n  tu m o r iL o m p r e t l -

Í e S f s i n  a Ü S a c lL  de color, con pulsaciones insocró- 
M s con los m ovim ientos del corazón; elevación en  los
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d a r 130 pulsaciones por m inu to ; calor d é l a  piel d is ­
m inuido. La percusión en  el pecho ofrece en  las r e ­
glones su b c laT lcu Ia res  sonido claro; en las p a rte s  la ­
te ra les  más oscuro qu e  el normal,-lo mismo en las partes 
posteriores, y  en la reg ión  precord ia l la form a norm al, 
sin tiendo ligera  m olestia en ella, y  ofreciendo sonido 
m acizo en m ayor e x te n s ió n  que la  correspondiente. La 
auscu ltación  ofrece los s ig u ien tes  resu ltados: en  las re ­
g iones la tera les y  posterio res, dlam innclon del m u r­
mullo vesicu lar y  respiración b ronqu ial; en las au te río - 
res respiración bronquial; en la  precordial exagerac ión  
del sístole y  dlaatole del corazón, ta n to  en  fuerza como 
en frecuencia y  ex ten sió n , sin tiéndose los m ovim ien­
tos en el epigáatrio . Tiene tos, e spec to rac ion  fácil de 
moco poco ab u n d an te , y  viscoso, d isnea consta-ite , y  d u ­
ra n te  a lgunas horas de la no ch e  verdadera ortliopnea; 
cefalalgia producida por las fuertes pulsaciones a rte ria le s  
Insomnio, y  los pocos m om entos que puede d o rm ir  sufro 
verdaderas pesadillas, desp ierta  sobresaltado, ofrecién- 
do en ocasiones delirio bajo. L a le n g u a  est¡l ancha, algo  
lívida, poco hüm eda; t ie n e  sed , y  anorex ia no co n stan te ; 
e l v ien tre  ofrece sensibilidad h íc ia  los hipocondrios, en 
cu y as  regiones d á  un  sonido á  mazizo en  b as tan te  ex­
tensión , las deposiciones se hacen  con reg u la rid ad  y  
la  orina no ofrece alterac ión  alguna.

Diagnóstico. Confuso es el cuadro  sintom ático que 
p resen tab a  este  enferm o, y  no lo eran  m enos los signos 
positivos qu e  de él podían d e d u c irse , pues si b ie n io s  
an teced en tes  dem uestran  padecim ientos flojistlcos de 
la  cavidad torácica, no es posible por ellos fijar el ó r­
gano afecíado. L a falta de observación de la m arch a  del 
tum or, e l estado en que e s te  se m anifiesta , sus p u l­
saciones, la fecha de su a p a r lc io n y  todos sus ca rac te res  
h acen  tem er que esté  in tim am en te  un ido  á u n a  lesión 
del cen tro  circulatorio . En este  aparece u n a  lesión ó fio- 
g ís t ic a ó  sim plem ente h ipertró fica ; pero el pulso radial 
no está  en arm onía con ella, y  s i b ien  e s ta  diferencia 
pudiera proceder do obstáculos en  las válvu las del co ­
razón, se d e s tru y e  e s ta  opinión por la  fa lta  de ruidos 
anorm ales perceptib les por la  auscu ltación : no ob stan te  
esto, las congestiones ó éx tasis  sangu íneos del h ígado , 
del bazo, del cerebro y  de ios vasos de las partes  su­
periores, del tó ra x , reve lan  la ex istencia  de obstácu los 
cuyo  asiento  no es fácil determ inar. La te m p e ra tu ra  del 
cuerpo, m ás b ien  fría que aum en tada, no coincide con 
el núm ero de pulsaciones, !o cual no pareco propio de 
u n e s ta d o  flegm ásico’ag u d o . A parecen  b as tan te  claras 
la  ex istencia de u n a  h ipertro fia  del ven trícu lo  Izquierdo 
del corazón, de congestiones sangu íneas en  los órganos 
m u y  vasculares, y  la de obstáculos 4 la circulación en 
p un tos que no pueden  de term inarse .

E n  consecuencia de e s te  Juicio  d iagnóstico , se d is ­
puso en  la p rim era  v is ita  el s ig u ien te  tra tam ien to  que 
h ab ría  de modificarse se g ú n  las c ircu n stan c ia s . D ieta de 
caldo.—Infusión de flor de tila , u n  kilógram o para be­
b ida u sua l.—Jarabe de d ig ita l 30 gram os para  tom ar 
en  dos dósis.

Día 20 DB OcTuanE..—2 , 'de observación.—El pu lso  se 
p resen ta  m ás pequeño, m enos frecuen te , 120 pu lsacio­
nes por m inuto; la  piel e s tá  fría, tie n e  ape tito .—Pres­
cripción: sopa y  chocolate por la  ta rd e .

Día 21. El pulso es más pequeño y  depresible, con la 
m ism a frecuencia; la propia tem pera tu ra : la au sc u lta ­
ción ofrece los mismos ruidos qu e  el p rim er día: el h í ­
g ado  p rese n ta  sín tom as de u n a  congestión  in tensa , 
p a ra  com batir es te  ú ltim o  sín tom a se d isponen  12 s a n -

.guijuelas aplicadas a l ano: llenada e s ta  ind icac ión ,la  
congestión  d ism inuyó .

Día 22. Decúbito supino; el pulso más pequeño, d is­
nea, inqu ie tud  y  delirio, el corazou p re se n ta  la raisina 
exageración  de ruidos; h a y  u n  ruido de roce en  el pun­
to  correspondiente al orificio aun’cu lo -v e n tr icu la r  iz­
quierdo.

Prescripción. Diez sangu ijue las, cinco á  cada vena 
y u g u la r.

Dia s 2 3 i  24. El delirio secalm ó, e s tá  m ás despejado; 
las inspiraciones son p rec ip itadas; a u m en ta  la disnea,

P rescripción. Dos can tá rid as  alcanforadas á  la  parte 
in te r n a  do los brazos.

D u ran te  los dias 25 y  26 sucede al delirio el sopor; 
aum en ta  la peqneñez dol pulso y la  fria ldad  d e  la  piel* 
y  sin  em bargo, loa m ovim ientos y  ru idos del corazón son 
enérgicos, Se re p ite  el 28 la ap licac ió n  de sanguijuelas 
a l tray ec to  de las yugu lares. Con e s ta  depleccion, el 
p u lsó se  desorrolló algo: las facultades in te lec tu a les  ae 
despejaron , y  co n testab a  á  las p re g u n ta s  qu e  se le di­
r ig ía n . Pero el 27 volvió á sum irse en el sopor; el pulso 
se hizo casi im percep tib le , y  las ex trem idades inferiores 
se presentaron frías y  edem atosas: es te  estado se agrava 
el 28 y  29 por u n a  resolncion de fuerzas com pleta, con 
pérd ida de la sensibiidad, y  aunque el 30 se rep itió  una 
aplicación de sangu ijue las, y  se apeló á  la  revulaion á 
las ex trem idades inferiores, no mejoró su  estado , su- 
cum biende e l dia 31, después d e  una agon ía  en  la  qua 
la  v ida solo ae revelaba por las m an iteatacio rea  déla 
resp iración  y  del cen tro  circu la to rio . .

Inspecciin cadavérica. H echa la  autópsla el dia l.* de 
N o v iem b re ,se  e n c o n trá ro n la s  leaionee s igu ien tes:un  
tu m o r ex terio r en  el pecho en tre  la  s e x ta  y sétim a cos­
tillas  d e re c h a sy  el es ternón , conten iendo  pu« concreto, 
en  con tac to  con e l pcricondrio do los ca rtílag o s costa­
les correspondientes, los m úsculos In te rco s ta le s  y  el es­
te rn ó n , y  por su p a rte  m ás ex terio r por la  aponeurosis 
lorácica.

Todos lo« m úsculos p resen taban  u n a  rigidez ex traor­
d in a ria , m ayor qu e  la  cadavérica .

Equim osis b as tan te  extensos en la  p a rte  an terio r 6 
in te rn a  de loa m uslos y  en la  pared  abdom inal, aunque 
m enos m arcados.

D erram e seroso, considerable, en  la s  cavidades pleu- 
r itic as  derecha é  izquierda: engrosam len to  de las pleu­
ras  costal y  visceral, h a s ta  el p u n to  de te n e r  un  espe­
sor de 3 á  4 m ilím etros: la hoja costal m uy  adherida á 
la  ca ra  in te r io r  d e  las costillas, y  las dos cub iertas  de 
exhudaciones fib rinosasy  album inosas; m anchas eu  di­
fe ren tes pun tos de rub icundeces arboriform es y pun­
teadas; adherencias del lóbulo superio r de l pulm ón de­
recho á  la  pleura costal por medio de bridas resistentes 
a n tig u as . Los pulm ones com prim idos por el derram e, con 
m enor volum en, pegados á los lados de la  co lum na ver 
tebra!, y  con dism inución de perm eabilidad.

El pericardio con ten ía  un a  pequeña can tid ad  de se ­
rosidad. El corazón aum entado  do volüraen, presentaba 

'c h a p a s  blanquociiias en  la  ca ra  ex te rio r an terio r del 
ventrículo  Izquierdo, y  en la posterior del derecho, en 
la  p a r te  infe.rior de la  a r te ria  pulm onar; inyección  ve­
nosa y  rub icundez en la m em brana e x te rn a  de la  a r te ­
ria ao rta , coágulos considerables de sa n g re  negra en 
e s te  últim o vaso y  en  las venas; engrosam lento  n o ta ­
ble de la pared  del v en tricu la  izquierdo, el cu a l estaba 
lleno d e  coágulos sanguíneos: e l ven trícu lo  derecho no 
ofrecía n a d a  de particu lar.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO. 299

la

la

ir-

ue

El hígado y  el bazo aum entadoa d e  voldm en por la  
I congestión sangu ínea : el p rim ero p resen tab a  en  s u  cara 

convexa un a  c ica triz  e s ten sa , producto  de a lg u n a  ro­
tura an tig u a  de su  sustancia.

Derrame sero -aangu ino len to  é n t r e la  d u ra -m ad re  y  
!oB huesos del cráneo: inyección  sa n g u ín ea  in te n sa  en 1 laaragnoides y  circunvoluciones cerebrales: los senos 
de la d u ra -m ad re  llenos d e  san g re  venosa. El cerebro, 
cerebelo, m edula oblougada y  esp inal p resen tab an  u n a  
inyección ex trao rd inaria , saliendo la san g re  d e  los va- 

1808 capüares en  cu a n to  se d iv id ía la su stan c ia  nerviosa.
AUmttóQlsíTvador, Psoao GabcIa.

SEFLEXioass. Las lesiones anatóm icas dem uestran  
I padecimientos ñegm ásicoa an tig u o s  en e l pericardio.
I origen de los g randes vasos y especialm ente en las 

pleuras y  eu  el hígado. L a h ipertrofia del ven trícu lo  
izquierdo de l corazón, apa rece  debida á  la  inñam acion  y  
á las afecciones m orales. La lesión del hígadv; debió ser 
producida por la  contusión del ca rro , y  cicatrizó  sin  
consecuencias u lte rio res. Pero la  flegm asía de las pleu­
ras reconoce u n  o rig en  a n tig u o , ta l  vez de hace tres  
saos, cuando el enferm o tu v o  u n a  g rave  enferm edad 

I con dolores e n  am bos costados: e s ta  afección pasó al es­
tado crónico, y  bajo la in fluencia d e  la  constituc ión  

I  médica re in a n te , se  ha exacerbado , tom ando la  forma 
aguda; pero  sin  observar en  e s ta  ocasión el rég im en  y  
tratam iento conven ien te . En e s te  caso se h a b rá n  p ro ­
ducido los derram es, que com prim iendo la vena-cava 
superior y  la  a r te r ia  a o r ta , se  oponían a  el re to rno  de 
la sangre  venosa a l corazón, y  á  que la a r te r ia l lle v a ­
ré la im pulsión ce n tra l a l a s  radiales: esto  e x p l íc a la  
coloración de la ca ra , la  inyecc ión  de las venas, la  del 
cerebro, cerebelo y  m édula espinal, y  el delirio y  sopor 
que ü ltlm am ente sobrevino.

La aparición del tum or en  la  p a rte  an te rio r de l pe­
cho, origen d e  dudas para  nosotros, su  supurac ión  s in  
alteración en  la  coloración de la  piel, su  enquistam ien to  
por medio de la  aponeurosis to rác ica  y la  pared  a n te ­
rior del to ráx , no podem os esplicarlos: las pulsaciones 

I que eu él se p erc ib iau , tie n e n  esplicaciou e u  la  m ayor 
estension quo el corazón ocupaba.

Si se h u b ie ra  podido com probar la ex is te n c ia  de los 
derrames, la  to rac ea te s is  h u b ie ra  aliviado los padeci­
mientos del euferm o y  prolongado su  v ida; pero  en  ei 
estado en que se eu c o n trab a u  las p leu ras, ¿no se h u b ie ­
ra reproducido el derram e inm ed ia tam en te í ¿no h u b ie ra  
continuado en  au m en te  la  h ipertro fia  del corazón?

PRENSA MÉDICA EXTRANJERA.

Sobte el U.0 da lo t b rom uro»  (de p o U iio  y de  a m o n i.o o ) con­
t r a  l u  efecoionea e ípa im ó d io a i de  loe n in o i .

Empieza el au to r de este  trabajo , por rec o rd a r lo que 
h a S s v d a e v R i n g e r :  em pleados localm ente estos
fem e to s  I S c o nAdmiiiititpíiniio m ía  n a r te  de brom uro do potasio con 
cinco ü e g llc e n n a  ^lucalmento) obra con eficacia cou ttu  
loa tum ores bem orroidalea dolorosos, 
y  otros tum ores dolorosos de la
usa el brom uro do potasio cierto por tiem po a  pequeña 
dúsis ó b ien  a  g randeadósls, se d e s tru y e  to d a  sensib ili­
dad en el velo del paladar enla cam p a m lla y  en la  par­
le superior de la  faringe; se P^eseiita un a  especie de 
rélisis en los m oviuiientos de deg lución  que desaparece 
poco á  poco.

E l au to r h a  experim en tado  el brom uro d e  potasio j  
de am oniaco, en  sí m ismo y  en  personas sanas, y  en  g e ­
neral b a  podido confirm ar las aserciones del Dr. K,in.?er ; 
no ta  sobre todo la dism inución de la sensib ilidad en  la 
la r in g e  y  faringe, p articu la rm en te  en  las m ujeres y  
n iños, y  asi cree que puedo esperarse m ucho en  la  co­
queluche y  en e s ta  especie p articu la r de asm a en  que 
las cuerdas vocales se co n traen  espasm odlcam ente.

Cualquiera que sea  la teo ría  que se profese sobre la 
coqueluche, h a y  u n a  cosa c ie r ta , y  es que el práctico  
tie n e  que co n ta r con dos elem entos, í- el ca ta rra l,
2 * el espasm o do la la rin g e  v de la traq u ea . Suprim am os 
este  últim o elem ento, y  tendrem os un  catarro  sim ple. Es 
sabido que esta  afección em pieza como u n  ca ta rro  y  
te rm in a  como ta l, sino h a y  com plicaciones ¿cuál será 
la  acción d e  los bromuros? A nalizando todos los casos 
que ha observado el au to r, estab lece las conclusiones si­
gu ien tes:

1.* SI la  coqueluche e s tá  com plicada con neum onía, 
b ro n q u itis  ag u d a , acc iden tes de la  den tic ión , ñ e -  
b r e .e tc .,  los brom uros no tie n e n  in fluencia en los ac ­
cesos.

2 * Pero si la coqueluche no tie n e  com plicación, estos 
m edicam entos gozan de u n a  eficacia rápida.

3* E s preciso por consigu ien te  com batir las com ­
plicaciones a n te s  d e  em plear los brom uros. E n tonces 
prescribe:

Bromuro de polásio.........................
Ja ra b e d e a lte a ..................................
Agua destilada.................................. 120 gramos.

Mézclese: para lomar, según la edad del n iño , cada tres 
ó cuatro  horas una cucharada.

En cuan to  a! brom uro de am oniaco obra de u n  modo 
m ás ráp ido , m ás fug itivo , pero  h a y  que adm in istra rle  á 
m enos dósis. ,« .

S i nos atenem os á  las propiedades especificas de los 
brom uros como calm antes en las afecciones espasm ódi- 
cas del pecho y  de la la rin g e , debemos esperar m ucho 
de estos m edicam entos e n  o tras  enferm edades de los 
niños Cuando h a y  algo d e  irritac ió n , como sucede en 
la  dentición, h a y  que em pezar por com batir e s ta  ir r i ta ­
ción an tes  de em plear e l b rom uro  de potasio.

Los brom uros son m uy e  icaces cuando en  los a c ­
cesos de coqueluche ó la rin g itis  estridulosa, ñay  con­
vulsiones generales; se  im pide la repe tic ión  d e  es tas 
convulsiones. ,

Son tam bién m u y  ú tiles  los brom uros, se g ú n  el doc­
to r  R inger en- las c ircu n stu n c ias  s ig u ien te s  algunos 
n iños tie n e n  u n a  disposición p articu la r á  t r a g a r  como 
se d ice atravesado , pero  solo los líquidos, que p en e tran ­
do en  las vías aéreas producen accesos d e  tos espásm o- 
d lca m u y  penosos; es ta  disposición, que se ren e re  a  u n a  
disposición p articu la r del velo del palador y  d e  la ep i- 
g lo tis , se com bate eficazm ente con el brom uro de po ­
tasio.

Eu ciertas formas de cólico e n  los n iao s , la s  paredes 
abdom inales e s tá n  re tra íd as  y  d u ras  m ien tras qu e  un 
Dunto del in testino  forma u n  tum or como u n a  naran ja  
Que se sien te  a l trav é s  de las paredes abdom inales; es te  
cólico se rep ite  y  es m uy  doloroso, le acom paña as tric ­
ción ó d iarrea  y producción de gases, y  h a y  c o m u n m ^ te  
a fta s  e n  la boca; estos accesos re s is ten  m ucho tiem po 
á  todo tra tam ien to , y en  ta les  casos los brom uros com 
baten  los accesos con m aravillosa rapm ez. .

El Dr Begbie h a  em pleado m ucho el brom uro de 
potasio, y  le ha encontrado  m uy  ú til  en  los cmos en 
que por exceso de traba jo , se sobreescita el cerebro y  
h a y  vértigos é insom nios; en tonces le recom ienda p a r-  
t ic ^ a rm e n te , asi como p a ra  el m alestar “ °° tu rn o  y  la 
ag itac ión  é  in q u ie tu d  que a to rm en ta  m uchas veces á  
las m ujeres e u  los ú ltim os m om entos del em barazo. ^

Por últim o, h a y  u n a  disposición p a rticu la r  en  c ie r­
to s  niños, disposición e u  v ir tu d  de la 
n ie rtau  de noche, como aterrorizados y  dan  g rito s , e s ta  
especie de accesos van acom pañados á  veces d e  m anifes­
taciones nerviosas variadas y  ex trañas: el brom uro de 
potasio produce u n a  calm a notable, y  d u ra n te  cierto  
tiem po disipa por completo lodos los acciden tes.
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D el edema; experim eotoi acerca d* (u  producción.

T o a  com unicación p resen tad a  k la  A cadem ia do 
c ienc ias por R anvier, sobro la producción del edem a 
pone en  contradicción la  experim entación  m oderna y  la 
an tig u a , confirm ada por la observación d io ic a . Hace 
cerca de dos sig 'os que el fisiólogo inglés Low er, hizo 
les prim eros experim entos sobre la producción de las 
h idropesías por la lig a d u ra  de las venas, y  su s titu y ó  la 
teo ría  del edem a por éxtasis sanguíneo  á  la de Assellí 
qu e  Consideraba las bidropesias como un a  efusión de 
linfa por la  ro tu ra  de los vasos iiofáticos. D esde esta  
época, cen ten ares  de observaciones clínicas lian venido 
.1 confirm ar las ideas d e  Lower. Así. no s in  asom bro el 
Dr. Bonelland, qne sostiene e s ta  teoría, h a  oído declarar 
al Sr. R anvier, por conducto  de Claudio Bernard, que la 
Obliteración de las venas no díi lu g a r a  la hidropesía en 
el perro y  e n 'e l  conejo, y  q u e  sucede lo mismo proba» 
b lem en te en el hombre.

Repitiendo uno de loa experim entos de Lower, ha 
ligado el Sr. R anv ie r las d esv en a s  y u g u la re s  e n la  par­
te  inferior del cuello, en  un  perro y  en un  conejo, y  estos 
anim ales no h an  p resen tado  salida de lágrim as, ni s a l i­
vación, n i edem a. En otros experim entos el Sr. R an - 
v ier ha ligado ia femoral, la vena cav a  inferior y  no h a  
producido edem a.

E n v ista  de ta l resu ltado  ¿qué vá ó se r de la teo ría  de 
Low er y  de las observaciones clínicas que Bouillaud 
persis te  en  oponer á las aserciones de Ranvier? Por o tra  
p arte , es te  profesor, investigando  en que condiciones 
p u ed e  producirse el edem a, pensó en favorecer la p roduc­
ción d é la  hidropesía paralizando loa nervios vaso m otores. 
Cortó el n erv ioc iá tico  de u n  lado, á u n  perro que h ab ía  
sufrido la ligadura  d e  la  vena cava, y  desde en to  ces 
apareció  e n  este  lado u n  edem a considerable, m ientras 
que la-otra ex trem id ad  quedó In tac ta . Se rep itió  este 
experim en to  tre s  veces, y  siem pre produjo los mismos 
fenómenos. El Sr. R anvier dedujo n a tu ra lm e n te  que en  
el perro a l m enos, en  los casos en que hay  obliteración 
venosa, no se desarrolla el edem a sino después de la  sec­
ción de los nervios vaso-m otores. ¿Pero sucede as í en 
el hombre? ¿La ob literación  de las venas debe i r  acom ­
p añ a d a  d e  ¡a parálisis de loa nervios vaso-m otores 
p ara  producir la  hidropesía? E s ta  e s  !a cuestión , y  es 
c ie r tam en te  un  objeto de investigaciones que debe u t i ­
lizarse para el estudio clínico de las hidropesías. Sin 
em bargo, los curiosos resu ltados obtenidos por R anv ie r 
no son  suficientes para n eg a r la  ley de causa  á efecto , 
quo como d ice Boulliand ex is te  e n tre  la ob literación  
d e  las venas y  el ó rden de h idropesías que se h an  d es ig ­
nado  con el nom bre de pasiva. Es po-ible que s. a  n ece­
sa ria  la in te rvención  de a lg u n a  lesión de los nervios 
vaso-m otores p a ra  p roducirse otras hidropesías; pero en 
el edem a la  causa  es en  realidad  u n  obstáculo m aterial 
(obliteración 6 com presión) al curso de la sa n g re  venosa 
e  im porta  no olvidarlo á  la  cabezera del enferm o.

D e la  izsfluenoia dol ¿oído butírico robre e l fósforo eu uu oaio 
de mediesDa legal; por t i  Sr. Beste.

No e s tá n  fácil como parece la  investigación  del fós­
foro en los casos de envenenam iento . E n  efecto, bajo la 
in fluencia del a ire  atm osférico, ó de las m aterias altera­
bles con qu ien  e s tá  en contacto , el fósforo se trasform a 
eo  ácido fosforoso ó fosfórico, y  no quedan  m ás que 
productos sin  consecuencia, que ex isten  n a tu ra lm en te  
en nues tro  cuerpo y en los alim entos.

E n  otros casos, cuando e s tá  en con tac to  con s u s ta n ­
cias olorosas y vo lá tile s , queda in tac to  y  no com bina­
do. pero p ierde su propiedad p rincipal de lucir en la os­
curidad, y  de desprender en el apara to  A litscherlich v a ­
porea luminosos.

Es preciso en tonces ad iv in ar cual es el producto  e x ­
trañ o  que ocu lta  la reacción , elim inarle ó neu tra lizarle  
después p ara  reg e n era r el fósforo co n  su  ca rác ter espe­
cial y  su  reacción irrecusable.

E ste problem a no se resuelve siem pre fácilm ente: se 
tra ta b a  en  u n  caso d e  la  p resencia del fósforo en  c ie r ta  
can tidad  de cafó con leche, mezclado con azúcar, y  pan 
e s ta  mezcla hab la em pezado á  ferm entar, y  debió m odi­
ficarse el estado de! fosforo. En efecto, el exám en  más 
Oiinucioao y  las operaciones m ejor h ech as  d ieron  un

resu ltado  negativo , con trad ic to rio  con los prim eros In­
dicios recogidos por la  Justicia . Suponiendo que el fós­
foro existía realm ente e n  el café, ¿á q u é  podio atribu ir­
se su no presentación?

¿Era la trasform aciou del fósforo en  estos ácidos en 
con tac to  de la s  su s tan c ia s  alteradas?

¿O bien  la  p resencia d e  a lguna  su stan c ia  olorosa y 
volátil perjud icaba á  la producción de vaporea laminosos?

E sta  su stanc ia  podía se r ,  e l alcohol procedente de la 
ferm entación de las m aterias  am iláceas y  azucaradas, 
con teu ídas en el alim ento sospechoso; ó el é te r, resulta­
do de la  acción do los ácidos sobre e l alcohol duran te la 
destilación  en  el ap a ra to  M ltscherlich.

Seguu  estos h ec h o s , no podíamos asegurar la exis- 
tenr.ia del fósforo, y  fue preciso otro análisis.

El Sr. Rousaio, profesor de toxicoLógia en la  escuela 
de V al-de-G race, se encargó do e s te  análisis, y  los re­
su ltados que obtuvo fueron contrarios á  los nuestros.

Sus prim eras investigaciones fueron tam bién infruc­
tuosas, y  el aparato  M itscbetiich le dió resaltados ne­
g a tiv o s.

Entonces el Sr. R oussin creyó  quo un a  causa ex­
tra ñ a  perjudicaba á la producción de vapores luminosos, 
y  la  a trib u y ó  no al alcohol ó al éter, sino al ácido butí­
rico, que se hab la formado u a tu ra l n en tc  en  uu  alimento 
que conten ia le c h e , y  cuyas propiedades olorosas y  vo­
látiles hab lan  im pedido producirse el fenómeno.

S atu ran d o  después e s te  áccido con un a  disolución 
de carbouato  de po tasa  puro, obtuvo inm ediutam ente en 
el aparato  .Mitscherlich los vapores lam inosos, y  demos­
tró  la e x is te n c ia  del fósforo que se buscaba.

Conviene in d ica r á los toxicologos y  quím icos la 
ex istencia de uu  ácido puco conocido, y  que en  anális 
sem ejan tes podrá in d u c ir  á  error.

FORMULARIO.
PASTILLAS DE BSTRAUONIO. MarSll.

Sulfato de quinina........... ú gr. 50, centígr.
E strado  de estram onio.. 0 g r .  75, milí[?r.
Regaliz pulverizada........  0, gr. 90, centígr.
T rjaca.................................. C. S.

Para una masa que se dividirá en cuatro paslílias. Se 
toma una al dia para combatir el corea. Régimen reconsti­
tuyente.

COLIRIO lODAoo. Boínet.
Tintura de iodo...................  lO^g'amos.
Tanino..................................  10 centígr.
Agua destilada de r o s i s . . .  25 gramos.

P ara  inyectar algunas gotas en los puntos lagrimales y 
en el ángulo m ayor del ojo, en los casos de lístula, tumor 
agrimal y lagrimeo.

DISOLllCION CONTBA LA DALANO POSTITIS, Langlcbert.
Agua destilada.....................  100 gram os.
Nitrato de plata cristalizado. 30 ó 40 centígr. 

Disuélvase: tres ó cuatro lociones al dia, colocando una 
compresa mojada, en tre prepucio y glande.

MONT&PIO FACULTATIVO.

sicretaeía oinbbal.
Cum pliendo lo d ispuesto  en el a rticu lo  136 del Re­

glam ento , se reun ieron  las J u n ta s  generales de Distrito 
en  el mes d e  Marzo últim o, con arreg lo  á  la  convocato­
ria  publicada oportanam eute  por la D irectiva, y  verifi­
c á ro n la  elecion de loa cargos qne co rrespond ía  renovar 
en íaB DíUffadas respeclioas; quedando es tas  en  su  v ir­
tud constitu idas del modo que á  co n tin u ac ió n  se ex ­
presa:

Madrid,
Presidente. 
Secretario. 
Contador, 
Tesorero. . 
Vocal.t.
Id. . .
Id. . .
Id  . .

D. Mariano BonavOnte, Medico. .
D, Antonio Ruiz y  Saices, Arquitecto. 
D. Joaquín Muñoz Carayaca, Medico. 
D. Isidro Mir, Farmacéutico.
D, Antonio Cabello, Médico. . ,
D. Juan José Herrero y Zorraquin M. 
D. Esteban García, Médico.
D. Félix GarcíajCaballero, Módico.
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¡H e s iifn te . 
Secretario . 
Tesorero. ■ 
CoiUador.

presideaíe. 
Sereiario . 
Tesorero. 
Contador.

presidenie. 
Secretario. 
Tesorero. . 
Contador.

Presidente...................
Seeretario-ContadOT ■ 
Tesorero. . . . . . . . . . . . . . . .

Presidente. 
Secretario. 
Tesorero. . 
Contador.

Barcelona.
D Andrés Balagner. Farmacéutico.
D. Manuel Sanz, Médico. ,
D. JoséM artiyA rticas, Farmacéutico. 
D. Pedro Sampcre, Médico.

Granada.
D. Juan Creus, Módico.
D. Eduardo García Duarte, Modico._
D. Santiago López Argúeta, Medico. 
D. Juan Perales, Médico.

Santander.
D. Antonio Veraategui, Médico
D. Cándido de la Portilla, Medico.
D. Miguel Fornes, Médico:
D. Juan Mona y Escobar, Medico.

Valencia.
D. Francisco dePaula Alafont, Médico. 
D. Francisco Badia, Módico.
D. Vicente Serrano, Médico.

Yalladolid.
D. Carlos Quijano. Médico.
D. Máximo Ruiz, Fannaccutico- 
D. Antonio Villar. Médico.
D. Juan Sastre, Módico.

Zaragoza.
D. Manuel Fornos, Médico.
D Juan Beguer, Médico.

, D. Antonio Gonzalvo, Cirujano.
. D. Angel Gómez Carrascon, Medico.

D. Cristóbal Boira. Médico.
.............................D. Cipriano Barcelo, Medico.

Lo qne ae publica para conocim iento d e  la Sociedad: 
Madrid 3 de Mayo de IS IO .-E l secretario  general, 

Esteban Sánchez de Oaaña.

Presidente. . 
Secretario. . 
Tesorero.. . 
Contador. . 
Vocal.. ■ ■ 
Id.

Con arreg lo  íi lo acordado por la  J im ta  de 
rados se p reviene & los pensionistas jub ilados de ^ t  
Munte*pIo que deben p resen tar en e s tá  S ecretaria  g e -  
teral calle q p  Sevilla núm . 1 4  cu a rto  priucipa!, la  ce r-  
tiflcacion que d e term in a  ol a rtícu lo  12 del K eglam ento , 
en los qu ince  prim eros d ias del p re se n te  mus; epT'-." 
viendoles qu e  de no verificarlo lea p a ra ra  el perjuicio 
de no se r inc lu idos eu la  nom ina correspoudien te .

Madrid 3 de Mayo de 1570 .-E 1  Secretario , general. 
Esteban Sánchez de Ocaña.

VARIEDADES.

UNA CONFESION.

Con todo de ser m u y  de la época nuestro  colega Bl 
Restaurador Farmacéutico, hace  en  su  penúltim o núm ero 
lís  sigu ien tes declaraciones, que s in  d uda  a lg u n a  le  h a­
brán sido m u y  penosas, pero qu e  son m u y  propias de su  
sinceridad y  buena fo. ¡Qué perdidas tie n e , y  con cu an ­
ta razón, El Restaurador sus iluslone&l...... ¿A qu ién  no
sucede lo propio?—He aqu í a lgunos párrafos de u n  es- 
celente a rticu lo  en  que rebosa la  verdad  más am arga:

«Forma notable contraste el empeño decidido de loa escri- 
torea en trasm itir sus ideas, con la indiferencia glacia.1 de los 
lectores para impresionarse de ellas, y  esto no lo decimos ex­
clusivamente por los farmacéuticos, en atención á que todas 
las clases sociales participan hoy de igual carácter refracta­
rio, siendo la causa más fundada de esta poca influencia re­
ciproca la  necesidad en que cada individuo se ve de atender 
con exclusivismo á las circunstancias en que vive, porque 
no encuentran uisa atmósfera serena para respirar libre- 
mesUe.

•Nos ha tocado una época fatal del our.so de los siglos y e s
menester atravesarla con ánimo fuerte para no ser victima 
de ella; los profesores dedicados á escribir de ciencia o de 
doetiina, no bayan eco á donde dirigir con provecho sus ob­
servaciones, porque al leerlas el púplico rodean á  éste multi­

tud de accidentes sociales á  que obedece su espíritu con pre­
ferencia, y  asi acontece que por desconfiar del éxito en cual­
quier empresa, vistos los chascos que en otra esfera suceden, 
se deja llevar de una incredulidad ciega para todo lo que se 
!e propone, mantando con ignorancia la ciencia y con malicia
la doctrina.....  ,

.Hablar a to ra  de asuntos sérios qne ilustren, de reflexio­
nes que molesten el juicio de cálculos formales que se deduz­
can de la experiencia, es una fatiga para los oyentes.^ qne de­
sean tan solo d  straer su imaginación con afectos trivialea, es­
pectáculos de sorpresa y  ventajas de bolsillo, por aparentes 
que sean, con tal de que no cuesten trabajo; este es el bulto 
de que huyen ios habitantes en general de nuestro desdicha­
do país; el trabajo es una pesadilla tan extendida, que hMta 
se cree eludirla con la  franqueza de no saludarse los indivi­
duos de una misma vecindad.

.Q uerer por lo tanto hoy que las tareas del escritor de bue­
na fé, que no tiene á quien conquistar, que halaga solo sn 
espíritu, sean apreciadas y  correspondidas, es un bello ideal
tan ilusorio que no causa extrañeza ver salir y  cesar periódi­
cos científleos porque no pueden sostenerse; destruir obras 
literarias para aprovechar siquiera el papel en las tiendas, 
romper al fin la sociedad sus lazos de unión y  dividirse hasta 
lo infinito, para que no cueste trabajo estar subordinados a un 
mismo principio varios individuos, que á la  vez quieren ser 
dueños absolutos de si propios y  de cuanto les rodea, sm pen­
sar en el derecho de los demas.....»

CN PRECEDENTE.

A dvierte a n  periódico  d e  in stru cc ió n  pública, el 
\sans fa s o n s  con qu e  el gobierno, que se suponía lib e r­
tador de l pueblo español, cu b ierto  de ignom ia, o p ri­
mido y  v ic tim a de la  iom oralidad y  el favoritism o, fa lta  
á  las leyes y  se b u rla  de ellas; declarando prim ero e x -  
cedenies á los cated rá ticos que le h a  dado la  g a n a , con 
olvido del a rticu lo  170 de la ley  de 1857, y  después se­
parando de sus cá ted ras á  los que habiéndolas adquirido 
por oposición con las condiciones en tonces establecidas, 
ae han negado á  p resen ta r o tro  Ju ram en to  que el 
exijido en tonces.

¡Bah. Bab! Esto do re sp e ta r  leyes, n i  derechos, nos 
parece en el día escrúpulos de m onja. Se proclam a la 
m as am plia lib e rtad  de enseñanza; se d ice que todo p ro­
fesor puede v e rte r  en  la  cá te d ra  aquellas doctrinas 
que g u ste ; se censura  áiloa gobiernos an terio res p o r ­
que, en  v irtu d  de ex p ed ien tes  en  q u e  aparecía  probado 
que dos ó tre s  profesores faltaban  a l pació que h ic ieran  
a l  ac ep ta r la cá te d ra , les se p a ra ro n  de ella;y a l p ro­
pio tiem po se in c u rre  e u  la  con trad icc ión  de h acer m u ­
chas declaraciones a rb itra rias  de excedentes, y  no pocas 
separaciones por no haber querido p re s ta r  u n  d e te rm i­
nado ju ram en to  habiendo lib e rtad  d e  cultos.

¿Caben m ás claras m u estras  de arb itra riedad , de 
in to lerancia y  a u u  de inconcebible tiranía?

H e aqui unos párrafos de dicho periódico rela tivos 
á  los ca tedráticos d e  la  F acu ltad  d e  M edicina do Ma­
drid , que se h a n  dejado excedentes:

.Ahora bien, ¿por qué se atropella, sin ejemplo, de mode 
tal V con fútiles protestos á  dignos individuos del Profesorado' 
ihi asi se procede, qué le queda de aquella inamovdidad tan 
aoetccida como apreciada? ¿V si ademas de esto, por incuria o 
mejor dicho por consecuencia de faltar á la ley, el Ministerio 
de Fomento no remite los expedientes que, con audiencia de 
los interesados, deberian haberse formado, al Tribunal bupre. 
mo de Justiciaquelosreclam apara atender á las peticiones 
de los Profesores tan profundamente lastimados, que esperan- 
za puede tener el Magisterio en que sus derechos no serán 
nunca hoUados, y  si lo fueran por Gobiernos aturdidos ó vio-
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lentos, la justicia al fin [resplandecería haciendo se respetara 
lo qne se atropellase sin miramiento alguno?

>Asi es, que vemos arrojados de sus clases so pretesto de 
inútiles reformas, dignísimos Catedráticos de la Facultad de 
Medicina, sin haber dado motivo alguno durante su larga 
pcrmaneccia en sus cátedras, más que para elogios merccido$ 
por su reconocido saber.

*8e suprimen sin razón alguna y  por medio de una singu­
lar reforma, las asignaturas clínicas que tenían á  su cargo, 
trasladándolas al Hospital provincial, ageno al ramo de Ins­
trucción pública, y encomendándolas á algunos de los Profe- 

-Boresdeesto establecimiento, para lo cual se les señaló por el 
MLniaterio.de Fomento una indemnización por tal servicio 
eiiraño  á  sus deberes y  á su destino y  se dió entrada con 
carácter de interinidad á  un Profesor libre. Y sin más que por 
medio de esta ajíarísíff reform ase les priva desús clases sin 
más tramitación, ni expedientes, ni audiencia de los intere­
sados.»

ESAPBnTURA DE La  ESCUELA PE NEOICIKNA DE P a BÍS.

El lu n es se verificó con c ie r ta  tranqu ilidad , la nu e­
v a  ap e rtu ra  de .la escuela d e  m edicina en la  capital 
de l vecino imperio. En las cá ted ras an terio res ú la  del 
Sr. Tardieu , no h a  habido desórdeu alguno,

A  las tre s  y  m edia estaba la  plaza de la escuela llena 
de e s tu d ian tes , que no pud ieron  e n tra r  en  el patio de la 
escuela por e s ta r  ce rrad a  la  berja.[Solo lograron pasar 
unos 300 alum nos, d e  los que deb iau  cu rsa r aquella a s ig ­
n a tu ra , provistos de u n a  ta r je ta  especial de adm isión 
al curso de m edicina legal.

A  las cua tro  m enos algunos m inu tos, llegó el S r. Tar- 
d leu  en su  coche. Reconocido por todos los es tud ian tes 
que estaban  en  la  plaza solo se oyeron , se g ú n  hemos 
leido en la  Preste, a lgunos silvidos, pero  no hubo n in g u ­
n a  m anifestación  grave .

A  los cu a tro  en tró  el profesor en el anfiteatro , fué re­
cibido con aplausos de la  generalidad. Cinco ó seis albo­
ro tadores in te n ta ro n  silvar, pero fueron  reducidos a l si­
lencio por u n a  seg u n d a  salva de aplausos.

Muchos profesores y  agregados, ,eutro los cuales se 
con taban  los Sres. W urtz , G avarret, R oger, Fournier, 
Deaplaiz, Joulin, Paul, M aisaiat, se  agruparon  al red e ­
dor del.profesor en )a cá ted ra , donde M. T ardieu  empezó 
por d a r  las g rac ia s  con palabras m uy  capreslvas, a la u -  
dltorlo  por los aplausos que le hab la prodigado, que 
reco rd a rá  por m ucho  tiempo, asi como & los recibidos 
ocho lilas an tes  por los ind ividuos de la  Asociación g e ­
nera l de módicos de F rancia , en tre  los cuales fig u rab an  
los pad res  de m uchos de los alum nos qu e  com ponían su  
auditorio .

Em pezó luego  la  lección, y  concluyó en el m ás com ­
pleto  silencio. Los cinco ó seis alborotadores hablan  
abandonado el an fiteatro , y  fueron á  reu n irse  con sus 
com pañeros en  la plaza, form ando g ru p o s  anim ados. L as 
conversaciones versaban  sobre el com plot co n tra  la  vida 
del E m perador, en  e l que no cre ían , sobre el plebiscito y  
sobre la silva que tra ta b a n  d a r  en  el colegio de F ran c ia  
á  Mr. E duardo Laboulaye.

El e .-pm tual au to r  del P ríncipe Perro, ad v ertid o  á  
tiem po, suspendió sus lecciones h as ta  el luues 9.

A las c inco  salló d e  la  E scuela M. Tardieu, y  al a tra ­
v esar el patio  fué  aclam ado por la  m u ltiiud  al g rito  de 
v iva  Tardieu.

C inco m inutos después la  plaza de ia  escuela d e  m e­
d ic ina  es tab a  com pletam ente desierta .

E JE M P L O  DIGNO DE IM ITACIO N .

La clase m éd ica  h a  dado en la capital do Aregon 
la s  p rim eras m uestras de v ita lid ad , y  debemos ppo- 
m eternos que sipa en o tras  poblaciones aquel ejemplo, 
Tiempo es y a  de sacud ir el yugo  á  que por do quiera se 
p re te n d e  su je c ta rla ,y  de re c h a z a rla  om inosa servidum­
bre que se la im pone e n tre  las sonoras yhalagiieBss 
voces de libertad .

E l aum ento  en  Isa ta rifas, tra tándose  de una ríase 
cuyo  trab a jo  se duplica en Igual m edida que la retribu­
ción baja, cuando aflipen ú los pueblos la  m iseria y los 
desastres  que llevan tráa  si las discordias civiles, el des- 
golDierüo y  la ru in a  d e  la ag ricu ltu ra , la in d u stria  y el 
com ercio, es u n  insulto , u n a  burla y la más tremenda 
in ju s tic ia ...  ¡E x ig ir  m ás á  los m édicos, cuando una 
tu rb a  deriru jan o a  se b ah ech o  partic ip e  do sus Fiempre 
escasas u tilidades, cuando em piezan á  salir á  millares 
de las escuelas hom bres que en  dos ó tre s  años, y  con 
un a  c u a r ta  parte  de gasto , adqu ieren  el títu lo  profesio­
nal, y  en ocaslou q u é  se halla  el pais cu  u n  espantoso 
estado do m iseria  que duplica el núm ero  d e  enfermos, y 
favorece la propagación  de la  fiebre tifoidea y  otras 
pestilencias aná loga!... ¿Nó parece esto increible? ¿Sí 
p retende red u c ir  todos los españoles á  la clase de men­
digos, y  convertir la nación , por fin, en  u n  vasto ce­
m enterio? Y n ad a  d igam os de la  exención  irritante 
hech a  en favor de los abogados de pobreSi en  tan to  qne 
no se guarda  la propia consideración con tos médicoa, 
p o rq u e d e  estos tenem os hablado bastante.

F elicitam os, pues, á nuestros com pañeros de. Zara­
goza pur su  arranque de d ign idad , y  esperam os que no 
han  de ser los únicos. ¡Desdichada clase aquella que aba­
tida se re s ig n a  con u n a  hum illan te servidum brel

Hé aqu í lo qu e  nos dice un  d igno compañero de 
la  referida c iu d a d :

Sr. Director del Siclo Mácico.
Zaragoza á de Mayo 1870.

Como todos los mádicos sabemos lo que se interesa esa períddico pH 
clase, haré i  V. referencia de lo que hemos hecho, en lo relativo i li 

nueva ley de contribuciones, en esta ciudad.
El día l.° del actual, se reunieron todos los síndicos y elasIBcadorcí 

de los diferentes gremios afectos á la de luhsidio 6 sea industria y co­
mercio, y acordaron elevar una exposición general al Sr. Míoistro de Ki- 
cienda, incluyendo las razones de agravio que cada gremio tuviera,y 
para ello acordaron que citado cada gremio por sus síndicos icordasti 
!o coDveoieste, y se pusiera i discusión si era útil protestar de la ley 
ante el admisisirador económico y renunciar al derecho de nombrar da- 
eificadoresy síndicos, y que cada gremio deeignaae un individuo desa 
seno que en un día determinado nombrasen 10 individuos que formariii 
perpéluamenle un centro mcrcaatil indusírial y profesional para velar 
en lo sucesivo por los iinpueatos y lodo lo que afecte á los coolribuyealn 
al subsidio.

En su vista se reunió ayer la clase de médicos, y deternünaroi 
pasar á la comisión encargada de hacer la exposición una nota de agra­
vios (que copio ai Bnat), para tenerla presente al redactar la eiposicloa 
general.

Que se proteste, al ser llamados por la Hacienda para ei nombratnienlo 
de síndicos y ciasilicadoras, de la nueva ley, en lo que concierne al gre­
mio médico; negarse i  nombrar tales síndicos y clasihcadores, yno 
aceptar los que nómbrela Hacienda, ni ei reparto que dicha Hacieadi 
pudiera hacer en vista d« la nagatíva, todo mientras oo recaiga reselc- 
cion á la exposición dicha. Y para ello asistir al llamamiento del ad­
ministrador de Hacienda, personalmente todos, ó en. ausencia por de- 
egacion. Esto, siempre que la mayoría de los deais gremios opina Id 
mismo. Después be sabido que la,comisión encargada de la exposición lo 
ba consultado can un abogado y piensa repartir la fórmula de protesta i 
todos los gremios,.Si la adquiero antes de cerrar esta carta la copiare.

Y también acordamos, y se nombró, un individuo de nuestro seno que 
forme parte del centro mercantil industrial profesíunal para lo lu 
ceslvo.

He aquí la neta que se ha pasado i la comisión de esposicioo.
• Los quesuicriben componentes la comisión nombrada para rapra-

sentar las clases de médico-cirujanos y médicos domiciliados en la capi­
tal, y exponer los motivos de agravio que en sus intereses les inllere la 
nueva ley de impuestos y sus tarifas, se permiten hacer por delegacloo 
dé aquéllas las ohssrvacionei liguíeates qué podrán ser comprendidu en
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ijsconsiderac/oneíqDe sobre el objeto Tan á exponer al gobierno de la 
nación.

1. » «Que sí bien estas clases reconocen la penuria eo que el estaño 
se baila para atender y cubrir sus mas perentorias necesidades, no pue­
den menos de lamentar, por iguales razones que el comercio y la indus­
tria en general, el escesivn aumente da sus respeetms cuntas, qne bajo 
ningún concepto guardan relación con las utilidades supuesta s i  que se 
leSerenj como podría demostrarlo y lo demuestra en efecto, aunque sea 
muy dolorosa la confesión, el angustioso estado del pais en geneial y 
particularmente el de esta localidad; y sí t el impuesta debe recaer so. 
bre uUliíiades bien ateriguadas,i raciarialmenle supuestas',• decre. 
tiendo eslas de un modo notorio en el ejercicio profesional médico, uq 
es razonable que siga un drden diametralmenle opuesto la impoíteion de 
los tributos.

2. » «Como consecuenciay comprobación délo anteriormente expuesto, 
las nuevas modficaciODes que recientemente se han inlroducide, en la ins­
trucción ptblica, ban dado y siguen permilienoo libre y fácil acceso en 
las profesiones médicas i  un personal numerosísimo, que por necesidad 
en la compelepcia bacen que disminuyan considerablemente los rendi- 
mientosindiTidualei; y si lascuolu erao insoportables con lisantigua- 
Urifis, escosadoy ocioso será manifestar la imposibilidad absoluta en que 
la clase se encuentra para satisfacer las actuales, sobrecargadas en una 
tercera parte próximamente.

3. » «Lsí diaes médicas han estado dispensadasen épocas no lejana 
de lodo tribulodireclo para el Estado, qoe principió por «irgale alguno sos 
mímente módico^ reducido, bajo It-justisima y siempre petminenle lá- 
ijnde la asielencia ficultaliTa gntuiu que con esmerado celo ha dis­
pensado a las clases menesterosas de la Sociedad en sus numerosas y en 
oasioces pestilenciales dolencias; y no es equiUiiTO que en U ocasión 
preienla se U exijan, como á la tuás castigada, vetdadeios sacrificios pe- 
cuDSrios, cuando continúan prestando aquellos huminitaiios servi- 
cios con la misma abnegación y desinterés de siempre; lo cntl afecta i 
todos los médicos sin distinción, luda »ez que aunque prometida no existe 
todavía oficialmente organizada la asistencia domieiliana de los enfer­
mos indigentes.

d.* «Las cl.ses médicas aiemís. se ven en la nueíi ley de contnbu. 
ciones privadas del linio ó eonceaiun que le dispensa á Iss judiciales, 
enlagraeiade cierto número de cuotas en cada puhlacion por algunis 
cunceptos, que sin desesimailas no son tan apremianies ni Un penosos 
como los de parecida Indole encomendados y concernientes al servicio 
médico. Y si la exención en el impueslo tecopoce, «mo se expresa en 
el preámbulo del Decreto 6 Ueglimento, entre otros motivos, el bn ¿ 
objeto benéfico, ninguna tanto como la clase médica debe hallarse en 
este concepto comprendida.

5.*. eDebe Icnerse también présenle queliprofeiionmédica no siendo 
de Ueho una iníusiiia CLleiinrcLte libre en su ejercicio, M halla como 
mogona olía á merced siempie, suboidinada y sujeia, ineludiUemenle á 
las disposiciones del gobierno «u lo» conllictoi sauiiacio» de los pueblos 
todos, que desgraciadamente sueleo ser muy frecueqtes.

( La comisión podiia aducir otras razones que omite por no ser difusa 
eo demasía, y porque enliende que las expuesto jusüfican suficientemen- 
le la justicia de sus reclamaciones.>

«Zaragoza ete.s
Con éste motivo y siempre se ofreco de V. afectísimo seguro servido, 

y cimprofesor, Q. B. S. M.
AnesL Gohez ds CasHascós.

P. D. No he podido adquirir la propuesta á qne dejo hecha referencia

CRONICA.

Estado sanitario  de M adrid.—D om inada Ja (iHima se­
m ana por lus 'vreiitoií N b. y  E -N -E , alternados con 
el S-E y  s - a - 0  mas 6 ' inunoB duros, h a  srdo fresca 
e irreg u la r su  le u ip tra lu ru , t u  ta u lo  g rado  que se b a  
visto m arcar el term oinotro  ueiillg rauo , a  i r t s  g rados 
algunas madrufeaons y  noches, inieiitraa que e a  el 
cen tro  del día llegaba b as ta  2-4*; igua l irregularidad  se 
noto en  el estado atmoaieriLO, que lúe  despejado y  con 
m iag as u u as  veces, a l paso que o tras  estuvo uupJado, 
Con n ubarrones y  b as ta  buvioso. Por ultim o, la  colum na 
bu iom etriea se m antuvo en  la Vbriable y  revue lto , y  
en tre  las 2ti pu lg ad as y  un a  linea, y  26 p a ig ad a sy  
cuatro lineas.

L as coDsecnencías inev itab les de la  influencia atm os­
férica que dejam os ind icada, h a n  sido que con tinúan  
las dolencias que llevan por sello el predom inio c a ta r ­
ral, gás trico  é  inflam atorio, seg ú n  la predisposición y  
susceptitiliidad de los individuos. S iguieron las ca le n tu ­
ras  ca ta rra les  y  g ás trica s ; la s  ronqueras y  loses, a lg u - 
iias de ellas nerviosas; los ca ta rro s  en to d a  su  estension; 
las pleuresías; los dolores en d iversos ,  un tos de nues­
t r a  econom ía, sim plem ente  articu la res en  unos, espas- 
múdicos y  reum áticos en los afectados de este  estím ulo, 
y  s lg u n a  qu e  o tra  neum onía, congestión cerebral y  apo- 
plcgi'a. Tam bién se ban observado, au n q u e  en  escaso 
num ero  es to m atitis , flegm onesen  la  m em brana g in g i­
val. en  el tejido celular ue la boca y  reg iones glüteas, 
a lgunos de ellos de b a s ta n te  volum en habiendo obligado 
á  qu e  se em pleen rem edios m ás enérgicos que los acos­
tum brados.

U ltim am ente, todas las afecciones rem an tes  fueron 
p u ram en te  estacionales, propias de la  época, no o pon ié r- 
dose en n ad a  á  la  buena salud pública que e n  lo g en e ra l 
se  d isfru ta, pues h a s ta  h a  habido m uy pocas defunciones.

Mecrologia —El 25 de Abril falieció, á  la ed ad  d e  98 
años, el ce leb re  ca ted rá tico  y  an tiguo  decano de la  Fa­
cu ltad  do m edicina de Montpeller M. L o rdat. G eneral es 
la  fama de e s te  ilu s tre  m édico, y  fuera  ocioso q u e  añ a­
diéram os aqui u n a  palabra m ás. L a h is to ria  de la  m edi­
cina contem poránea le t ie n e  reservada u n a  p á g in a  al 
lado de la s  correspondientes á  B anhez y  Berard.

__Tam bién ba fallecido en  Cádiz el Dr. D. José B enju-
m eda, m uy  d istingu ido  y  respetado ca ted rá tico  y  decano 
de aquella F acu ltad . Al d arle sep n ltu ra  pronunció u n  dis­
curso, que h a  elogiado m ucho el Comerao, nues tro  querido 
am igo U. F rancisco  de P aula M edina, habiendo recordado 
las em in en tes  dotes que a l d ifunto  d istingu ieron , y ex­
citado a  los alumno» de aquella F acu ltad , p resen tes al 
acto , p a ra  que p idan  a l A yu n tam ieu to  disponga hon­
r a r  la  m em oria del fcír. Beujum eda, dando su  nom ­
bre  á  a lg u n a  d e  las calles próxim as a l edificio de aq u e­
lla escuela, y  colocando su  re tra to  en  la  Casa ca p i­
tu la r. Tam bién fuero n  leídas en su  houor a lgunas poe­
sías.

Gracias.—Hemos recibido d e  nuestro  estim ado com - 
pauero  el Ür. Bonafox, d e  París, tr e s  opúsculos en  fran­
c é s : el 1 . '  T i ^ í t r a n t e  &  Algunos/eitómenosiurviosos t m p a -  

ticos que se desarrolla» durante la inflamación aguda de la 
memirana del tímpano: el 2  • historia de dos cabezas de ára­
bes decapitados: y  ei 3-', obstroacio» de «» caso de sordera 
completo del oído izquierdo, debida i  la obliteración del con­
ducto ««líiúteo externo por un exóstosis imitlanlado al rede­
dor de lamembranaddlimpano.y que secará por la tr e -  
panacion del tumor. F ilic itam os á  nues tro  querido com­
pañero  t i  Sr. Uonuafoiil por estos traba jos a  cual m as in ­
te re sa n te s , p a n ic u la rn i tu te e l últim o; uámosle al mismo 
tiempo las g rac ias  por habérnoslo rtm itido .

Esperanzas.—T an  lundadas y  buenas las m uestra  la 
Independencia Médica, en  v ís ta  del nom bram iento del doc­
to r ü .  Teodoro T añez  para  vocal de la  Ju n ta  superio r de 
Sanidad, a  qu ien  califica de gloriosofao simile del doctor 
Mata, como puedo ver el lec to r en  las s íg u ieu te s  lineas 
qu e  gustosos trasladam os, segurísim os de su  pronto y  
fiel cum plim iento. D ice así;

«No fa lta rá , pues, en la  J u n ta  de Sanidad, e sp íritu  
nde progreso  y  de tra sc e n d e n ta l reform a, m ien tras á  
»ella pertenezca nues tro  s im p á tico  é  ilustrado am igo, 
»y a u n  es de esperar que, exento  e s te  de las ta re as  de 
Malta po lítica que p u eden  absorber su  a tenc ión , y  en  
•continuo  con tac to  con los in te reses  científicos y  pro- 
Mícsiouales de la  M edicina y  d e  la Farm acia, abordará 
iisin la rúanza  las im p o rtan tes  reform as que neces ita  la 
o lig islacion  de l ram o. A sí lo esperam os á  lo m enos de 
«los recom endables an teced en tes  o e  nuestro  com pañero, 
• y  e s ta  vez l o  tem em os vernoB desilusionados por a l­
ag u n a  m esperai. a  m istificación, como ta n ta s  d e q u e  h e -  
•m us sillo v ictim as por parte  de los que ta n to  p rom etie- 
»ron y  ta n  poco han  sabino cum plir.»

Como en  o tros tiem pos se decía cnobleia obliga,n asi 
h a y  qu e  d e c ir  en los p resen tes: uespirtlu de progreso y  
dt trascendental reforma, compromete y empella.» A obrar 
cuanto  an tes , a  abordar s iu  ta rd an za  las reform as que 
reclam a la  legislación del ram o, no sea que se detiiU- 
sione el colega barcelonés con a lg u n a  inesperada m lsu - 
flCBCion... jAbora verán ostedeel
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Aprendamos.—T iénese á  R usta como u n  p a ís  m uy  
atrasado , sin  m&s razón que la  «̂ e goneruarse por un  sis­
tem a que h a  caído en desuso en  el re s to d e  E uropa, pero 
es lo cierto  que en  a lgunas cosas nos dá un  ejemplo que 
haríam os bien  en  im itar. Ahora acaba de 
m erusa com isión de sábios para estud ia r eu e l ex tran jero  
los progresos de la  ciencia hum ana en todas sus ram as. 
C om pónenlaloam ás ilustrados ca ted rá ticos de sus u n i-

^^^Eslio'^de estud iar las reform as que se p re p a ra n .e s  
renu tado  en tre  nosotros como impropio de los tiem pos 
qu e  corren ... ¡Cuanto más sencillo y  m ejor es im provisar 
d isparates!

N om bram iento .-H an sido nom brados sóclos de má- 
mero de la  Real Academ ia de Medicina de Madrid, el 
S r Olavide. d igno profesor de la Beneficencia p rov in ­
c ia l de M adrid, m uy  especialm ente dedicado al t r a ­
tam ien to  de las enferm edades de la piel, y  el doctor 

" e n  farm acia D. S an tiago  O lózaga.—Si la  votación respec­
to al últim o no  resu ltó  unánim e, inclinándose varios aca­
démicos á  favor del Sr. IBiguez, no  fué por efecto de un a  
tupwsta  t* lrs« íjí» íi< íi sino de la  d iversidad  de parece­
res  m uy  n a tu ra l en  ta les  casos. E n  la A cadem ia de M e­
d ic ina  no h a y  ese genero d e  in transigencias que con 
malévolo em peño se p ro cu ra  ex c ita r, y  que son ta n n o -  
to rias en otros lugares: qu izás el b r . Olózaga b ay a  
sido principalm ente votado (y no es la  p rim era ocasión) 
por los que bay g rande  afan en en p resen tar como in tran  - 
Bigentes... E l Sr. Olózaga es para todos sim pático, y  de 
todos será apreciado y  b ien  acogido.

€ u  nuevo periódico.—H a em pezado á  publicarse ea  
B ruselas un  periódico que lleva el titu lo  de BoUtxn de 
JRgiene.

Academia de Medicina de Madrid.—E n un a  de las ú l ­
tim as sesiones de e s ta  corporación, hem os tenido el g u s ­
to  d e v e r a lB r .  JoDgle, médico b ien  reputado  eu H o­
landa, quien h a  presen tado  en ella a lgunos -opú^aculos 
acerca  de sus investigaciones sobre el aceite de h ígado 
de bacalao. Ha visitaQo tam b ién  e s te  profesor la  F acu l­
ta d  de M edicina y  la de F arm acia , en terándose m in u ­
ciosam ente de las condiciones m ateria les de es tas e s ­
cuelas.

Grado de Bachiller.—L a com isión de la s  Córtes, en ­
ca rg ad a  de Inform ar sobre la  supresión del g rado  de 
B achiller, p resentó  un inform e de cu a tro  lineas, reducido 
á  m anifestar que e n  efecto debe aboiirse esa an tigualla;el moUUCDlOi U lAV VA* vawv/.w --------- -- w .
y  las Cortes soberanas, de plano, sin  m ás exám en n i
^ s c u s io u , la  d ieron por abolida... ¡Ni au n  han  conside­
rado los padrea de la  p á trla , que en su  m ayor p u t e  no 
•pagarán un  céntim o de contribución , que a l vo tar 
ue esa su e rte , privaban al tesoro, n ad a  sobrado por cier­
to  d£ dos ó tre s  m illones de reales al a ñ o .—Hemos oido 
aseB urartiue ta rd a rá n  poco en suprim irse, tam bién por 
in ú tile s  los g rados de Ucenciado y  d e  doctor. ¿Para qué 
66 qu iere esto? Dejáudolo subsisten te , quedaría s in  cum ­
p lir, en  p a r te  m uy  esencia), aquel program a famoso, 
casi por en tero  realizado, “ ¡abajo iodo lo existente! 
lAbalu' ¡Abajol»—El G«nio Meitco quirurgico tie n e  razón 
cuando dice: “t n  esto  (la supresión de dichos grados) 
«nadie perdem os menos que los viejos, que tendrem os 
«la fo rtuna de m orirnos pronto, p a ra  no v e r  c ie rtas  
scosas, si Dios no lo rem edia.» ¡Ya es la m uerte  un  co n - 
BSueio para nues tro  colega!
r  M alaacogida —L a propuesta d e  Mr. D arem berg para 
la  c a te a ra  ue h isto ria  de la  m edicina que eu París ya á 
crearse, h a  m erecido la censura  de m uchos periódicos 
V es tem ible que ay u d e  g randem en te  a l descrédito  de 
kauella  escuela, am enazada de m uerte  desde que se p ro ­
c u ra  u n a  com pletísim a lib e rtad  de enseñanza. L a daze- 
tiedet Eopiiavx ataca á d icha F acu ltad  con dureza por la  
nropuesta referida, recordando que e n  los ve in te  años 
Que tiene  el derecho de rec lu tar sus profesores h a  apar­
tado  de sí á  hom bres de ta n to  valer como B ernard, Cbaa- 
sa ignac , Vidal, Beau, y  otros. .  v, v «

m o  en  cambio, anade, que se h a  agregado hom bres 
como D arem berg, que por todo títu lo  n a  ofrecido una 
EUtona de las ciencias médicas, en que no se hace m en­
ción siquiera de la aparición d e  las viruelas, del saram - 
nioD de la coqueluche y del escorbm o, n i del descu­
b rim ien to  de la  tra s fu s io n , de la  ligadura  de los an e u - 
yism as, d e  la  qu ina y  o tros análogos.

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.
T.na nrofesores que pretendan la vacante _de L a Mota del 

CuervoFpueden enterarse antes de hacerlo, si te s ta n , del que 
la  ha estado desempeáando, D. Joaquín de la Casa, sobre al­
gunos pormenores que en dicho punto concurren, y que les 
facilitará con gusto.

VACANTES.
—L a Dlaza de médico para  una  sociedad de 350 familias ,de 

la  villa  ae  Escaray, provincia de Logroño, con la dotación 
anual de 1 200 escudos, pagados por mensualidades por el pre­
s t e  de dicha sociedad, dejándole eu. libertad  Je poderse 
aiustar con los puebloslimitrofes. Los aspirantea a  dicha plaza 
S n t M á n  8U8̂  solicitudes con copia de sus títulos 7  niMitos 
E rau s  servicios, a l p residente del A yuntam iento, en el termi­
no d f  20 dYas c¿ntaáoB desde la inserción de este anuncio en la 
dacela y Siglo Médico de M adnd.

L a  de ciruiano titular de Beneficencia do la villa de Esca- 
rav nrovincia de Logroño, con la dotación de 180 escudos.pa-
¿láós^por^rim estresdel presupuesto municipal, por
S i c i a  de unas 300 familias pobres y  el producto de las igualas 
al menos de 350 vecinos, con la  Obligación de ^“7^ >■«-
caudacion y cobranza se encargara  una comisión nombrada al 
efecto no b la n d o  la dotación de 570 escudos. L as solicitudes 
con las copiM de sus títulos al presidente dei Ayuntamiento en 
el té ra in o  de 20 d ias desde la inserción de este anuncio en 
el Boletín ojlciai y S iglo Medico do M adrid. Ezcaray 30 de 
A bril de ISTÓ —E l presidente, U am el 1‘erez de Uanuel. (3M)

—Las doa de médico-cirujano de la villa de T om jos, capital 
depai-lidm provinciadeToledo, dotadas cada una con lO.lMü rs. 
en Jaform a y con las condiciones que i esultau del pliego forma­
do alefecto.^Una asociación de vecinos, por medio de su comi­
sión perm anente, garantiza el pago, y
plieeo de condiciones en casa de su  presidente, U. José ftlaria 
üa lla rza , á  quien rem itirán  las .solicitudes documentadM los se­
ñores profesores de medicina y cirujia que gusten, dentro de 
los veinte días siguientes á  la  insei d o n d e  este anuncio en el
fiX T n o íicV d cfap ro v in c ia  Se
pueden obtener la asistencia de enfermos de hospit^. carecí y 
Guardia civil, retribuidas con separacion.--For ausencia del 
nresidente, el vice-presidente, Batrtcto l'usíor.
^ —Una dé las dos plazas de médico-cirujanu titular de la vil.a 
de Tembleque; provincia de Toledo, su dotación 401) escudos 
anuales pagados de fondos muDÍcipalcs por la asistencia de 1m 
f l u í a s  peSres y 8IHI pagados por una jum a de mayores cou- 
t^ u y e n te s . Las solimtudes aocumeiiiadas. al presidente del 
ayuntamiento liasta el día 21) del corriente. . , ,

L_La de médico-cirvjano de Malagon.
Real; su dotación 4U0 escudos por la asistencia
pobres y las igualas con los vecinos pudientes. Las sobcitudes

^ L a  de C*¿«yii)ii) de Pollos provincia de
su dotación 30Ü escudos por la asistencia de J2 familias ^brM  
y las igualas con el resto del vecindario pudiente. Las soüci 
ludes hasta fin del corriente. /p.,.

—La de Eédico-cirvjttto de Torqnemada 
léñela), su dotación 40U escudos por la «is^cncia de 150 á 200 
familias pobres y las igualas con ios vecinos acomodos. Las 
solicitudes basta el 20 del corriente.

ANUNCIOS.
A los Subdelegados de medicina y  farmacia;

Para la pronta publicación del Anuario médifO-sntrufMO y 
farmacétUiao de £^,jña , que, entre oua. muchas noticias de gran 

coalenora la UaU general de los médicos, cirujanos y '
ticos españoles, se ruega a los pocos stuores t-ubdelegados 0“® 
ramíLidü suD la ñola que Jes peUla D. José Alvarez JaDáriz, médK'O de 
pTüar*i.da de BiacaiDOnle (Sahmaiica), en la circular del oes 
que i  la mayor brevedad posible lengsa la bondad de enviar un . 
iM profesores existentes en su respectiva bubdslegacion, espresin 
umbiflo el titulo académico que les autorice pata el ejercicio de las cien 
cías médicas y el punto de un habitual residencia.________ ■ r.¡

PHONTUAHIO MÜDICO DE QDINTaS,
POR KL DOCTOR DON PASCUAL PASTOR, . , 

caiedrálico de la Universidad de Valiadolid.-h.* E d tcm  
Este libro, Un aceptado por los

quintos y soldados, se vende en Madrid en las *!?„ j
baüly-Baillieri y Cuesta. Se mindati flanco de porte y °
chie eUuluren V<3//a<lu/W20 reales (iOsellus de 4 medio real), sin

T o f a b o r r a r - s .  publica el BCeUn t
otros años; ya se avisar* cuando haya oportunidad y couv 
darle 4 luz. -
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