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DOS DALABILYS
A PROPOSITO DEL$!AB0RT0 PROVOCADO Y T i LA RMBRIÜTOSIA

CONTESTANDO Á  DNA ALUSION. •

Los lectores de este periódico tan  podido ente­
rarse dé la polémica sáLiarneute sostenida entre un 
celoso sacerdote y  toarlos comprofesores nuestros, 
respecto de la moralidad de ciertas operaciones to- 
cológicas, bastante admitidas hoy por gran número 
de prácticos. Ocupándome yo incideutalmente del 
mismo asunto en una de mis revistas, indiejué una 
opinión un tanto ambigua, declarando la cuestión 
insoluble en general, en el terreno médico, y aña­
diendo que solo las circunstancias de cada caso 
podian autorizar una decisión que satisfaciera me­
dianamente, y  no de un modo completo, la concien­
cia. Como era natural, semejante solución, reser­
vada y tímida al parecer, no era propia para con­
tentar á ninguna de las partes contendientes, y así 
es que una de ellas ha creído deber increparme con 
cierta severidad, que me obliga á mi vez á entrar 
en algunas esplicaciones.

Sí: sostengo que el asunto es delicado, complejo 
y  de los que no admiten una solución absoluta bajo 
todos sus puntos de vista. Por haber querido llegar

Tomo V il,

á ella, es por lo que no han podido ponerse de 
acuerdo los que defienden sobre ,este punto opinio- . 
nes contradictorias.

Tiene efectivamente la cuestión un aspecto mo­
ral y religioso, y otro esencialmente práctico, que 
no es del todo idéntico al primero. Como acto moral 
es sin duda alguna indefendible el aborto, ó la am- 
briotomía de una criatura viva. Sean cualesquiera los 
recursos á que se apele, no se, logrará que deje de 
ser ilícita la muerte de un sér humano. El precep­
to de no matar es absoluto, incondicional, y  cual­
quiera que sea la necesidad que en algunas circuns­
tancias nos escuse de faltar á él, ,1a falta siempre es 
tal falta, y queda sobre la conciencia como una som­
bra más ó menos ténue, pero nunca borraíia por 
completo.

Ligamos pues terminantemente, que el ...aborto, 
que la mutilación del feto vivo, considerados en sí 
mismos, son siempre inmorales, y  no deben practi­
carse ni aconsejarse;.así como la mentira, el robo, 
y cualquier otro acto contrario al deber, son por sí 
malos y aborrecibles, sin que baste poder alguno 
para convertirlos en lo contrario de lo que son.

Tratándose del asunto abstractamente y  desde 
el fuero de la conciencia libre y  no apremiada por 
circunstancias de ningún género, debe reprobarse 
enérgicamente el aborto y  la embriotomía como los 
reprueba el Sr. Horcada, y  manteniéndose en este 
terreno se esperimenta toda la firmeza y seguridad 
que acompañan á la exposición de un teorema ma­
temático.

¿Pero puede llamarse esta una solución general 
y absoluta de la cuestión bajo el punto de vista mé­
dico? Es decir, cuando se trata, no ya de dar reglas, 
sino de juzgar la práctica de los demás, cuando se 
nos pide, más bien que una ley moral, un voto de in­
demnidad por el comportamiento observado en cir­
cunstancias difíciles, ¿seremos siempre tan severos y  
rigurosos que la debilidad humana nos encuentre 
inexorables? ¿Aspirarémos por ser santos á dejar de 
ser hombres?
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EL SIGLO MÉDICO.

Las cuestiones teóricas abstractas solo tienen un 
punto de vista; las cuestiones prácticas suelen ofre­
cer muchos, discordantes y á veces incompatibles 
en sus simultáneas exigencias. Hacer un bien sin 
hacer un mal puede ser cosa imposible, y aunque 
no deba aconsejarse nunca como moral el uso de 
malos medios, por bueno que sea el fia, puede este 
apasionarnos de tal modo, herir en tan alto grado 
todas las cuerdas de nuestra sensibilidad, ser por 
otra parte tan noble y  desinteresado, que el sacri­
ficio de nuestra propia virtud pueda parecer escusa- 
ble á los ojos de la humanidad. Hay se ha dicho 
mentiras sublimes en cuyas alas nos acercamos al 
trono de la divinidad; la madre que roba el ali­
mento para su hijo, moribundo de inanición, no me­
rece seguramente los rigores de la ley en el misma 
grado que el ladrón de oficio que persevera en su 
innoble profesión para vivir en el vicio y la holgan­
za. Es preciso también pesar y calcular las circuns­
tancias que rodean al médico en ciertos casos, para 
atreverse á arrojarle la primera piedra.

Convengo en que, no cediendo á consideraciones 
de ningún género, no haciendo nunca abortar, ni 
causando la muerte de ningún feto, se puede con­
servar tranquila la conciencia religiosa y  estricta­
mente mcral, como la conservaría üuzman el Bue­
no después de arrojarla daga que habia de dar 
muerte á su hijo; como la conservaría una madre 
que viese morir de hambre al suyo teniendo á mano 
un pan ageno con que sustentarle , y como la ten-
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premiado por la Academia de Aledicina de Madrid.

Acudo con gusto al llamamiento, que la Academia 
de Medicina de Madrid dirige á los médicos celosos 
de nuestra Medicina pátria, ofreciendo para el con­
curso de premios de este a&o, entre varios temas, un 
asunto muy digno de estudio. Me reñero al punto histó­
rico propuesto como premio de los Sres. Basto y Laque, 
que tiene por objeto una Memoria biográfica bibliográfica 
á critica acerca de D. Andrés Piquer\ la figura colosal que 
descolló entre  sus contemporáneos y  fué la admiración 
délos estranjeros. No desconozco el atrevimiento de mi 
empeño: el dirigirme á una reunión de literatos, y  diri­
girm e con aapirtocionesy voluntariamente, respondiendo 
al concurso de premios, con que se iuvita á la aplicación 
y  al saber, es empresa demasiado árdua y  me arredran 
sus dificultades. Temeroso, pues, pero confiando en la 
benevolencia propia de las corporaciones científicas, 
presento este trabajo, fruto de ba^taute meditación, de

dria el hermano que llevara á su hermano al patí­
bulo por no disimular la verdad; pero confieso tam­
bién que simpatizo á pesar mió con la hermana de 
la caridad de una conocida leyenda, que pronuncia 
su priín&ra meutira por salvar á un hombre hon­
rado, y  que me interesa más la madre contravinien­
do á la ley moral en cuanto lo exige imperiosamente 
la vida de su hijo, qtíe manteniéndose pura á costa 
de su existencia.

Del propio modo, soy médico, y  no me estraña 
que se apele á recursos estremos, inmorales si se 
quiere, cuando no hay absolutamente otro medio de 
conservar una madre de familia, de arrancar al se­
pulcro una víctima unida al mundo por estrechos 
vínculos de amor y  de esperanza, que tiene sagra­
dos derechos á la protección del arte. Somos hom­
bres y  no ángeles, y  entre hombres ejercemos nues­
tra profesión. Cuando adquirimos la convicción pro­
funda de que una embarazada va á dejar de existir 
á consecuencia de vómitos incoercibles, y que en 
tan críticas circunstancias el aborto nos ofrece el 
único medio de salvación; cuando en el acto del 
parto,vemos la muerte próxima, inevitable,por obs­
táculos invencibles, y  la operación cesárea desespera­
da por circunstancias individuales ó de localidad, 
¿tendríamos bastante valor para abandonar á su des­
tino á nuestras madres ó nuestras hijas, colocadas 
en tales condiciones? ¿Y no debemos tratar á todos 
nuestros enfermos como trataríamos á nuestras 
madres, y á nuestras hijas?

antiguas investigaciones y  de un acopio asiduo de 
datos; sin creer por ello que llene las condiciones del 
programa, á cuyo fin aspiro. Si no lo consigo, me que­
dará siempre la gloria de haberlo intentado y  contri­
buiré, aunque en pequeña parte, á  desterrar algunas 
inexactitudes, de que está plagada nuestra  historia m é­
dica, por la novedad de su estudio y  la precipitación con 
que se escribió; pero cuyos defectos pueden correjirse 
con lentitud y seguridad por medio de la idea generosa 
que ha presidido á la fundación de esta clase de pre­
mios. No hicieron poco los primeros iniciadores, al pro­
yectar una obra de nueva fábrica y  erizada de mil difi­
cultades, que no les era posible salvar con sus aislados 
esfuerzos; pero .acopiados sucesivamente materiales de 
buena procedencia, noticias fidedignas, datos auténti­
cos y  minuciosos detalles, puede un génio emprendedor 
con ellos á la vista, enm endar aquellos errores y  perfec­
cionar el suntuoso edificio comenzado.

La Academia de Medicina de Madrid, que ha prohi­
jado los patrióticos fines de los señores Busto y  Luque; 
justa apreciadora del m érito y  valimiento del coloso del 
siglo XVIií, no podía dejar en el olvido á quien con 
mucha razón se apellidó el Hipócrates español. Cuyo re­
trato  figurará dignamente, siuo  sobresale, entre loa 
eminentes que forman y a  su galería de médicos espa­
ñoles é ilustff's, y  los que se vayan reuniendo por loa 
sucesivos temas de nuevos concursos. En tal concepto, 
03 muy justo dedicar este recuerdo al Dr. D, Andrés 
Piquer, U n eelcb're por su ciencia, virtudes y laborío-
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La moral no tiene más que una respuesta: es 
preciso tener ese valor; porque el medio que po- 
driamos usar es inicúo; porque la salvación del 
mundo entero no podría justificar el sacrificio im­
puesto á un inocente, i Si el de Yfigenia escita la 
indignación j  eso que se trataba de los destinos de 
toda la Grecia; cuánto más debe respetarse el dere­
cho de una criatura humana en frente del interés 
de otra criatura de su especie!

No quiero atenuar la fuerza de este argumento; 
pero repito que el arte médica no es tan absoluta 
siempre en sus decisiones como la moral abstracta, 
y que interviene en ella demasiado la debilidad hu­
mana, para que pueda tratársela en todas ocasiones 
con el rigor ascético del confesonario ó del pulpito.

Divinamente se dirimen muy bien estas con­
tiendas; pero no es tan fácil hacerlo humanamente, 
y encuentro una prueba de ello en que los tribuna­
les de justicia no se han ocupado hasta ahora en 
tales asuntos, ni los códigos los comprenden espli- 
'cítamente. Si tan fácil es legislar sobre esta mate­
ria. que se aplique una pena á los autores y  cómpli­
ces de abortos y embriotomias declarados por la 

•ciencia, legitimameute representada, como recurso 
'preciso para salvar la vida de la madre; que se 
■apliquen estos castigos, y  aun así dudo mucho que 
dejaran de encontrarse personas capaces de arros­
trarlos: tal es la fuerza del sentimiento que nos in­
cita á socorrer á una víctima que vemos luchar 
con las angustias de la muerte.

sidad, y que rindiendo el merecido homenaje á tau  altas 
prendas, se legue á la posteridad su nombre venerando 
en imperecedera biografía. Esta parte in structiva  y 
agradable de la historia reúne en compendio lo más no­
table, que ofrece su siglo; y  sin necesidad de recorrer 
todo su vasto campo, recoje solamente las flores y  r i ­
quezas, que nos presenta en abundancia, saltando, d i­
gámoslo así, los trechos estériles y  ásperos. El objeto 
de la presente biografía corresponde al siglo XVlIi de 
nuestra medicina pátría, uno de sus períodos más b ri­
llantes , por más que algunos autores le hayan acusado 
sin pruebas de notable retrogradacioa y  visible decai­
miento. El historiador, D. Mariano Gonzaiex Sámano 
{Comp. de la Aittoria de la medictaa española, paginas 333, 
335 y 351,) le tra ta  con tal dureza, que llega a dudar si 
hubo en dicho siglo literatura médica española, y  nie­
ga á las obras publicadas el mérito, que ciertam ente 
tenían. La contestación mas satisfactoria á  tan  inm oti­
vadas exageraciones é Injustos asertos, es el nombre 
del que me he propuesto historiar, celebridad de gran 
talla, que sobresale gloriosa en la literatura de dicho si­
glo, en el cual florecieron además otros muchos esforza­
dos adalides, cuyas producciones honrarán siempre á 
nuestra nación.

Pero debiendo concretarme al objeto esclusivo del 
programa, permítaseme hacer las siguientes declaracio­
nes prévias. Se tra ta  de un hecho histórico de nuestros 
dius por su proximidfid á nuestra epocu; D. Andrés Pi- 
<iuér cor-f‘áponde á la h istoria contemporauta, putsto

Forzoso es sin embargo decir, á pesar de todo lo 
espuesto, que sorprende al moralista la frialdad, la 
indiferencia, con que en casi todas las obras moder­
nas de tocología, se trata de la vida de las criatu­
ras, cuando se la pone en paralelo con la de las 
madres. Notáse aquí el espíritu de nuestro siglo, 
material y  positivo; más atento á lo presente, que 
á un porvenir dudoso, más real que ideal, más 
aferrado al mundo que conmovido por las esperan­
zas eternas. Semejante tendencia es triste y  poco 
moral, patrocinando no solamente el uso, sino has­
ta el abuso de medios tan propios para alarmar una 
conciencia delicada. Desearíamos pues ver al menos 
el correctivo aliado del mal, la advertencia formal 
y  severa al lado del peligro.

Esta advertencia es que el médico y  los intere­
sados obran por su cuenta y riesgo y  bajo su mas 
estrecha responsabilidad, cuando toman decisiones 
no exigidas por un deber estricto, sino por el con­
trario faltando de alguna manera al deber. La ley 
de no matar es absoluta, determinada, concreta; la 
de curar á un desgraciado es indeterminada, libre y  
sujeta en su cumplimiento á las decisiones de la pro­
pia conciencia. Esta nos puede decir con seguridad 
si estamos satisfechos de haber hecho el bien que 
podíamos hacer, pero no puede menos de decirnos 
siempre que hemos hecho el mal que no debíamos 
ejecutar. En el conflicto de la ley prohibitiva, y  de 
la tendencia caritativa ó humauitaria, si vence la 
primera, queda incólume y sin mancha alguna, por

que nació, floreció y  murió en el pasado siglo XVIII; 
por consiguiente tenemos a nuestra disposición fuentes 
claras y  puras muy cercanas, donde beber la verdad de 
cuantos antecedentes se le reüeren. No hay que desen­
trañarla de documentos oscuros, apenas inteligibles y  
más ó menos equívocos, que estén envueltos entre  e l 
polvo de nuestros antiguos archivos: no se ha de acu ­
dir á la tradición, inverosimil por lo general, ni á noti­
cias lejanas y  poco veraces, que dejan perplejo el ju i­
cio del historiador, y  en la duda e iucertidum bre al 
más crédulo lector. Quizás esas mismas c ircurstaucias 
me sean fatales y adversas, y su misma facilidad me 
ofrezca grandes diflcultadcs para salir airoso; puesha- 
bieudose ocupado con preferencia, ue hombre tan  cé­
lebre los mejores biógrafos y  críticos, tal vez no me 
queden Incidentes nuevos que reseñar, ni me hayan 
dejado otro camino que el de la imitación. Suele hacer 
el historiador un papel desairado, por aprovechar cuan­
tos recursos se le proporcionan, porque ó se repiten 
especies anteriorm ente vertidas, ó se insertan noticias 
que proceden de un mismo origen, espresaudo á las ve­
ces conceptos y a  conocidos, como sí fueran propios 
«Bien veo yo, decía Francisco López Villalobos {Diálogo 
de las fiebres interpoladas, final), que no puede hombre 
hablar en la sciencia cosa que no esté ya  hablads; que 
lo mismo acaesció á cuanios autores tenemos después 
oe Hípocras; más consiste mucha p-irte de la bueua doc­
trin a  en saberlo decir y  guisar . tal sabor para el 
gasto de los otros, que les sepa bieo, espi-cialmcnte se
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goo EL SIGLO MEDICÓ.

mas que se rompan y dislaceren las fibras del cora­
zón; si vence la segunda, no puede menos, por her­
mosa que aparezca, de estar afeada por la sombra 
del mal.

Dígase, pues, si la conciencia puede quedar nunca 
enteramente satisfecha en este último caso. Puede 
consolarnos, sí, la nobleza de nuestros fines, la 
cuantía de los intereses humanos que hayamos sa­
cado á salvo; pero no se diga que hemos obrado con 
arreglo á la estricta moral, porque esto seria sub­
vertir todos los principios de justicia divina, gra­
bados indeleblemente en la razón del hombre.

Hé aquí, pues, mi última palabra: escusemos al 
médico que acude con fé legítima en su ciencia y 
esperiencia ú recursos estremos para salvar á la víc­
tima que reclama sus auxilios, y que antepone así á 
toda otra consideración el humanitario objeto de su 
arte; pero no autoricemos su conducta como estric­
tamente moral si, aunque sea por un celo desinte­
resado , se permite violar altos preceptos que nunca 
se infrigen impunemente.

¿Es esto resolver tímidamente la cuestión? Mas 
bien pudiera decirse que es dejar de resolverla, por­
que como dije al principio, la tengo por insoluble 
mirándola en su complexidad y generalidad, y no 
de un modo abstracto, ó bien en cada caso particu­
lar. ¿Quién de nosotros se atrevería á decidir, si es­
tuviera en su mano, que se practicaran siempre. ó no 
se practicaran nunca, las operaciones á que nos re­
ferimos? Quién no temeria violentar así la natura­

acreacientan algunas cosas nuevas de las que loa otros 
no dijeron.» Esta verdad, que nuestro Villalobos refie­
re á todas las materias de la medicina, á n inguna es tan  
aplicable como á los hechos históricos, muy conocidos 
y  de alguna celebridad; porque en ellos es m uy difícil 
poder añadir á lo que otros hayan escrito antes.

Por lo demás, si no hay originalidad en este trabajo, 
si no puedo añadir muchos hechos nuevos; procuraré' 
apreciarlos en su justo valor, hacer su critica im par­
cial y  sujetarlos á la verdad, que siempre debe acom­
pañar á la  historia como la  sombra al cuerpo. Los a n t i ­
guos la compararon con exactitud á la regla, que ya 
sea más corta, y a  sea más ancha, con ta l que sea recta 
merece el nombre de regla, al contrario de cuando le 
falta esa cualidad esencial; sucediendo lo mismo á la 
historia, que sin la verdad se trasforma en una relación 
estéril é inútil. En tal concepto, solo reseñaré lo que re ­
sulte de testimonios fidedignos y  contemporáneos, que 
son ciertamente los manantiales puros de la verdad, ca­
rác ter principal de la historia, el mejor elogio que pue­
de hacerse de ella, mejor dicho, su condiUo sine qm  non.

Por desgracia es costumbre m uy añeja, que para 
alabar á cualquiera se abultan siempre y  aparentan mas 
dotes y  prendas de las que en realidad asisten, como 
hacen lo contrario y  deprimen los queacusan, y  contra 
este escollo se estrellan frecuentemente los biográfos. 
En efecto, preocupados en demasía á favor de sus obje­
tos, hacen de ellos un panegírico en vez de una h isto­
ria; y  como los pintores que se esmeran en sacar los ra­

leza humana ó el código de las leyes morales? Y sin 
embargo, cada cual toma su partido seguu las cir­
cunstancias, cuando se presenta la ocasión y  hay 
necesidad de decidirse. He aquí uno de los casos en 
que tiene mas ancho campo la libertad de obrar y  
la de jnzgar, y  por consiguiente la responsabilidad. 
Que se penetren de ella los prácticos y  no proce­
dan ligeramente, es cuanto puede recomendarles la 
ciencia médica, ya que la moral los pone en el gra. 
ve conflicto de no poder llenar cumplidamente el 
objeto de su arte, sino á coata del olvido momentá­
neo de uno de sus más terminantes preceptos.

Da. R bsano.

SOBRE LOS FUND.AMENTOS FILOSOFICOS DE L \  MEDICINA.

Su. U. Matus Nieto Serrano.

Guadalajara y  Mayo 17 de 1870. •

Objeto científico de la medicina.— Relaciones de la meta­
física con la medicina.—Necesidad de su estudio.—Fin 
de mis cartas.

Mi distinguido amigo y comprofesor : moti­
vos particulares, ajenos á mi voluntad, me han 
impedido contestar á V. tan luego como conclu­
yó de hacerlo con el talento y maestría que acos­
tumbra á mis dos cartas anteriores. Vencidos hoy 
aquellos motivos, propóngome continuar la difícil 
y  árdua tarea que me impuse al iniciar mis obser­
vaciones sobre su filosofía médica, aunque siera-

tratos más hermosos que parecidos, poniendo el mérito 
de su arte en adornar las facciones mas que en im itar­
las, trasforman los hombres en héroes.

Ultimamente, de buen grado me desprenderla del 
papel de crítico, concretándome al de historiador, em ­
pleo más fácil y  menos comprometido; pero el programa 
exige también mis facultades críticas, y  en su conse­
cuencia n i disimularé las faltas que encuentre, ni m a­
nifestaré solo los aciertos. Esclavo de la verdad é impar-^ 
cial, sin dejarme llevar del amor pátrio, ni del entu­
siasmo, n i de otra pasión alguna, aprovecharé la lec­
ción que el mismo Píquér me ofrece, evitando los in­
convenientes de la copla castellana que cita. {Noticias 
del Parnaso, pág. 69):

«El autor á quien mueve 
O la lisonja, ó el ódio,
En cualquier fólio que escribe,
Dice mentiras de á fólio.»

Prévias pues estas declaraciones, voy á desempeñar 
mi cometido, referente á la Memoria biográfica, bibliográ­
fica ó critica acercado D. Andrés Piqnér, que para proce­
der con mayor método, dividiré en dos partes. Empe­
zando por la biografía pasaré luego á la bibliografía, y 
en ella aparecerá simultáneamente la critica de cuantas 
obras escribió y  se le atribuyen; sin perder las ocasione s 
que se presenten en la primera para discutir y  someter 
á juicio algunos de los antecedentes de su vida, que 
ofrezcan dudas, 6 se hubieren controvertido por otrol 
hieturiadores.
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precon el grave temor de no corresponder digna­
mente, por lo que á mí toca, respecto del elevado fin 
que al intentarlo me guiara, toda vez que mis fuer­
zas son escasas para tamaña empresa, j  muy limi­
tados mis conocimientos, para tratar concienzuda­
mente ese asunto filosófico-médico cual lo exigen su 
importancia y  trascendencia. De todos modos, com­
prometido como estoy á ello, y hecha esa franca y  
sincera salvedad, comenzaré manifestando áV. ,  que 
teniendo el médico por objeto científico conocer 
al hombre, ya sano, ya enfermo, para perfeccio­
nar su vida orgánica, prolongarla todo lo posible, 
conservarla libre de toda ciase de enfermedades, y 
curar estas cuando se han desarrollado, debía nece­
sariamente, al analizar al hombre, bajo su doble as­
pecto fisiológico-patológico, ocuparse también de to­
dos los demás problemas que envuelve su síntesis 
humana, llegando así á completar el estudio total 
de su misterioso y  complejo ser. En efecto; la me­
dicina como ciencia antropológica no puede dar un 
paso en sus múltiples análisis y síntesis, en sus pro­
cedimientos de observación, exámen y experimen­
tación, sin encontrarse á cada instante con los in­
trincados y oscuros problemas de la existencia del 
hombre en el tiempo y el espacio, de su génesis ú 
origen, de su fin, esencia, naturaleza, futuros des­
tinos, y de cuanto constituye su pasado, su presen­
te, su porvenir, comosér orgánico, intelectual, mo­
ral y libre; y cuyos naturales problemas forman sin 
embargo el principal fondo de nuestra ciencia como

PRIMERA PARTB.

Biografía de D. Andrés Piquér.

No voy á cantar los triunfos y  proezas de un  célebre 
guerrero, de un varón ilustre por sus hechos de armas, 

que bastante memoria dejan en el mundo sellada por la 
sangre generosa, vertida para conseguir una gloria, si- 
nó funesta, de tris te  recuerdo. Mas grandioso, aunqhe 
modesto en la apariencia, es mi objeto: s e re ñ e re á la  
biografía del Dr. D. Andrés Piquér y  Arrufát, célebre en 
la repüblica de las letras y  sábio médico, que corres­
pondió á esos honoríficos títulos, escribiendo muchas y 
muy buenas obras, ejerciendo con acierto y  entusiasmo 
su benéfica profesión, sacrificando asi toda su vida en 
aras de la humanidad. No desmerecen las lides cientí­
ficas, comparadas con las guerreras; más aplaude la 
historíalos bellos deseos que Julio César manifestó de 
salvar hombres (De bel. civil, lib. I." cap. XV), que sus 
prodigiosos hechos de armas; no adquirió, en fin, menos 
honra y fama la universidad de Valencia educando hi­
jos como D. Andrés Piquér, que por haber sido proyec­
tada por su valeroso conquistador D. Jaime el primero 
de Aragón, fundada por el g ran  sábio y santo Vicente 
Ferrér, y erig iday  completada por los Reyes Católicos. 
Razón es, pues, que los admiradores de tan  benemé­
rito patricio le consagren una biografía, que le in­
mortalice en la historia y  sirva de lección provechosa 
á las generaciones futuras, las cuales hallarán en él 
dignos ejemplos que im itar, y  poderosos móviles que

el de las restantes humanas y  filosóficas. Y que es, 
compuesto el hombre de un yo que se conoce y  re­
conoce en su actividad, espontaneidad y libertad, 
así como de un no yo, conocido y  reconocido por el 
primero, que le sirve de instrumento, de órgano de 
dicho conocimiento; siendo pequeño mundo donde 
se manifiestan y  reflejan los hechos, fuerzas y  leyes 
del gran mundo, y en el que cual espejo clarísimo 
vienen á retratarse los fenómenos todos del univer­
so, apareciendo en él simbolizadas y  pintadas las 
maravillas todas de lo creado y  aun de lo increadoí 
sér sublime dotado de potencia y facultades sensiti­
vas, conceptivas y reflexivas, para sentir y elevarse 
de concepción en concepción, de reflexión en re­
flexión, hasta su Creador, hasta su Dios, hasta lo 
más abstracto é ideal; no pudo ni debió limitarse el 
médico á ser pasivo y  mero espectador de lo pura­
mente objetivo y  fenomenal, de lo simplemente ex­
terno y  material, fijándose únicamente en la salud y  
enfermedad del hombre, en su parte física, orgáni­
ca y animal; sino que, á través de los fenómenos 
que le revelaban su vida fisiológica y  patológica, 
tuvo forzosamente que penetrar en esa otra vida 
psicológica y  racional, en esos otros fenómenos, ex­
presión altísima del órdeu espiritual,de la vida de la 
inteligencia y de la voluntad, que engendra la teo­
logía racional, que crea la metafísica y  produce la 
verdadera filosofía.

Y como por otra parte, el médico en su esfera 
de investigación científica, no sale ni puede salir

las im palsen á seguir sus pisadas en tan  gloriosa 
senda.

Entre los más ilustres hijos de nuestra pátria sobre­
sale el Dr D. Andrés Piquér, corifeo de los médicos es­
pañoles, señaladam ente de la escuela de Valencia: sus 
numerosos y  apreciables escritos erigieron un monu­
mento imperecedero á su honra, virtudes y  sabiduría. 
Con ju stic ia  mereció que el médico erudito Dr D. Ma­
riano Seguer, su contemporáneo y  amigo, que a lgu­
nos califican de émulo, le llamase el Hipócrates español\ 
que el sábio historiador de nuestra medicina, D. Anto­
nio Hernández Morejóu (tom. 7.® pág. 135. Edic. de 
1852,) le concediese el nombre del mis docto de este siglo, 
y  otros autores no menos competentes el de Hipócra’- 
tes Valenciano. Su retrato  original se conserva todavía 
con veneración en la Universidad, donde siguió sus 
estudios y enseñó muchos años, sacándose por separado 
varias copias, que obran en poder de sus admiradores; 
y para que|sea más duradera la memoria de tan  grande 
hombre le dedicó D. José Antonio Cabanilles, una planta 
con el nombre de Piquería. (Icones et descriptiones plan- 
iarum, quee aut sponte in Hispania crescunt, aut in kortís 
hospüantur, tom. 3.® pág. 18.) La fama de Piquér no se 
limitó al suelo patrio, pasó loa montes y  los mares, y  sus 
obras fueron conocidas y  alabadas en todas partes; 
porque su fina erudición, su recto juicio y  la  oportuna 
revolución que hizo en la medicina, precursora de 
otra más feliz, fueron hechos que le honrarán siem­
pre. Asi no es estraño que apenas baya bibliógrafo,
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del hombre; como su análisis continuo es el hom­
bre, su permanente tésis de estudio es el hombre, y  
el hombre en su objetividad y  sujetividad es el 
complemento de su sabiduría, de su síntesis filosófi­
ca; de aquí que en esa tésis, análisis y  síntesis, vaya 
constantemente, y  por un acto espontáneo de su 
razón, á confundirse, á unirse con la tésis, análisis 
y  síntesis metafísica, teológica, psicológica y  ra­
cional, porque ambas son inseparables é indivisi­
bles, como son inseparables é indivisibles la duali­
dad, alma y  cuerpo, espíritu y  materia, representa­
das en la unidad de la personalidad humana. Por 
esto se ha visto siempre mezclada una cuestión teo­
lógica, un problema metafísico, y  si V. quiere un 
escrúpulo religioso, en toda cuestión médica, en todo 
problema trascendental, biológico relativo á nues­
tra ciencia’; porque unido todo, enlazado todo por 
el estrecho vínculo de dependencia establecido entre 
lo finito y lo infinito, subordinado todo á este por 
una ley común y  universal dada en la creación de 
lo contingente por el Hacedor Supremo, no podía 
haber nada en lo humano, nada en el órden cientí­
fico, nada en la región del mundo de la verdad, que 
no tuviera su algo de teológico, su mucho de me­
tafísico, su todo de filosófico.

Pretender, pues, borrar ese mutuo lazo de unión 
entre lo físico y  lo biológico, entre lo fisiológico y  
psíquico, entre lo material y  espiritual, entre lo di­
vino y humano, éntrelo  natural y sobrenatural, 
seria tanto como intentar destruir la esencia intrin­

que no le tribute en sus páginas un merecido elogio: 
el historiador de los aragoneses Latasa, Ximeno en 
sus escritores valencianos, Fr. Miguel de San "Vicente, 
en la Biblioteca critica, Ballano en el Diccionario de 
ciencias médicas, los historiadores de la medicina es­
pañola Godornlu y  La Rubia, Chinchilla, Morejón, 
González Símano, y  el de la Medicina valenciana en su 
bosquejo histórico; todos se ocupan de el preferente­
mente y  le rinden el homenaje debido á  su sobresaliente 
mérito.

También los médicos historiadores, especialmente 
Morejony Chinchilla, le han dedicado preciosas biogra­
fías, que copiaron de la muy completa y  estensa, que 
publicó en 1785 con varías obras postúmas de D. Andrea 
Piquér, su hijo, el Dr. D. Juan Crisóstomo, presbítero y  
capellán de S. M. Al calificar D. Anastasio Chinchilla 
con demasiada presunción su artículo biográfico sobre 
este médico, dice {Bist. de la, Med. esp, t . 3.® pág. 422^: 
«El que voy á ofrecer á mis lectores indudablem ente es 
el mas completo que hasta el dia se ba publicado, sin 
esceptuar el que su propio hijo, D. Juan  Crisóstomo Pi­
quér. le consagró en la obra que bajo el título de Obras 

imprimió en Madrid en 1785;» pero á  pesar de 
tan tas promesas es una copia literal del mismo, supri­
miendo unos párrafos y  condensai^o algunos otros, 
cuyos comprobantes no aduzco, porque es muy fácil 
hacer su cotejo. Más verídico y  franco, D. Antonio 
Hernández Morejon confiesa paladinamente que le copió 
de aquel, diciendo (Obr. cit. i. 7.® pág. 135j.*

seca de las cosas, alterar la naturaleza constitutiva 
de los séres, suprimir sus admirables armonías, y 
poner en espantoso caos la magostad y  belleza de 
las obras creadas , aniquilando el soberano resplan­
dor de la verdad divina, que alimenta y  sostiene 
cual brillante sol con sus explendentes rayos á la 
verdad humana, difundida en la totalidad de las 
ciencias antropológicas. Sin duda por esa ley ínti* 
ma de nuestra existencia, por esa oculta tendencia 
de nuestro yo , por esa secreta fuerza impulsiva de 
toda evolución científica, no ha habido ni podido 
haber médico que haya dejado de ser más ó menos 
metafísico, más ó menos teológico, y  la historia de 
la medicina en sus florecientes épocas ha ofrecido 
génios esclarecidos, que con sus teorías y doctrinas 
han sido elocuente testimonio de esa ley, de esa ten­
dencia, de esa fuerza. Para probar mi aserto, basta- 
ríame citar á los fundadores de sistemas médicos 
que conocemos, y  que han sido los jefes de nuestras 
escuelas. Veríamos á los Hipócrates y  Galeno, á 
los Asclepiades de Bitinia y Theraison de Laodicea, 
á los Atheneo de Cilicia y  Agatino de Esparta, á 
los Avicena y  Averrhoes. Paracelso y Helmoncio, 
á los Silvio y  Willis, á los Sthal y  Boerhaave, á 
los Hoffmann y  Cullen, á los Darwin y Br.own y  
Broussais, á los Barthez y  Borden, á los W olf y  
Hahnemann, etc. , seguir cada cual con su bandera 
por el camino de las abstracciones y  de la experien­
cia, por la senda de la metafísica y  déla  observa­
ción, siendo todos ellos ontológicos y  más ó menos

«La historia- que voy. á presentar aquí de la vida de 
Piquér será tom ada de la que publicó su hijo D. Juan 
Crisóstomo Piquér, la cual se baila al frente de sus obras 
postumas, como tam bién de los datos que me comunicó 
su digno discípulo y  mi amigo D. Antonio Franserl.» En 
efecto, ambas biografías., procedentes de una misma 
fuente, se hallan enteram ente conformes con ligeras 
variantes, que se reducen á la adición de 14 líneas y  
cinco párrafos modificados en la de Morejón; term i­
nando esta como la de Chinchilla con la inscripción 
de la lápida, compuesta por Mayans para el sepulcro 
de D. Andrea Piquér. Unicamente difieren algún tanto 
en la parte bibliográfica, cuya exposición de m anus­
critos inéditos ofrece m ayor novedad y  riqueza en el 
artículo de Chinchilla ; aunque Morejon añade algu­
nos, que no se bailan incluidos en el de aquel. En tal 
concepto, salvas las adiciones, aclaraciones y  rectifi­
cación de algunos puntos, que me haya sido posible 
conseguir, me atendré extrictam ente á las noticias 
suministradas por su  expresado hijo D. Juan Grisós- 
tomo, siguiendo el ejemplo de los que me antecedieron 
en esta empresa y  buscando las aguas puras del m anan­
tial; puesto que, según confiesa el mismo [Obras pós- 
turnas. Vida de Piquér, pág. 4,) «solo refirió lo que ten ia  
oído de su boca y  lo que comprenden sus obras.»

gre;
met

[Se continuará.)
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cxag-eradamente teológicos en sus escursiones filo- 
sófico-médicas. Y consiste ese histórico y  tradicio­
nal hecho, nunca desmentido por el tiempo, en que 
las ideas primitivas del espíritu humano, las ideas 
madres, las ideas radicales que sirven de seguro y  
sólido cimiento á todo edificio psicológico y  esperi- 
mental, á toda construcción científica, á todo pro­
greso literario y  racional,¡se derivan de las verdades 
metafísicas y teológicas, de los principios-leyes de 
nuestra inteligencia, ingénitos en la misma, que ba­
jo la forma universal de ideas de identidad, unidad, 
causalidad, sustancialidad, necesidad, etc. son los 
materiales necesarios é imprescindibles para levan­
tar el augusto templo de la ciencia universal y  de 
todas las ciencias en particular, entrañando su base 
y coronamiento más acabado y perfecto. Sin ellas, 
ciertamente no podria subsistir el espíritu humano, 
sin ellas este espíritu careceria de luz y de vida, y 
las ciencias serian infecundas en sus trascendentales 
especulaciones. Permítame V. ilustradísimo amigo, 
copiar en apoyo de lo que llevo espuesto á Cárlos 
Villers, {Filosofía de Kant, art. 4.*). Este autor fi­
lósofo, dice que la metafísica es una ciencia especu­
lativa y  material, que trata no de las formas del 
pensamiento, sino de su contenido, de su objeto, de 
su origen, en una palabra, de lo material de nues­
tros conocimientos. «Esta ciencia ha sido dividida en 
cuatro miembros ó ciencias particulares, correspon­
dientes á los cuatro problemas principales que se 
ofrecen á la razón bajo el punto de vista de la me­
tafísica.» «Estos son, l.° Todo nuestroaaber reposa 
sobre unos principios fundamentales que autorizan 
á la razón para establecer entre las cosas una co­
nexión necesaria y  universal, ó más bien, para 
atribuirles el Sér y  los atributos del Sér, unidad, 
individualidad, sustancialidad, etc.; y de aquí la  
ciencia del Sér en general, conocida con el nombre 
de ontología. 2  ̂Reducir á sistema todos los atri­
butos necesarios del Sér,pensante, pronunciar sobre 
su libertad é inmortalidad, y determinar la natu­
raleza y  las facultades superiores del alma, y hé 
aquí el blanco que se propone la psicología racio­
nal. 3 .“ El mundo ó conjunto... de todas las sus­
tancias finitas, (considerado en aquellas cosas abs­
tractas que pueden conocerse respecto de él, como la 
conexión de los seres, la extensión y perfección del 
universo, el tiempo, el espacio, etc.), y  hé aquí el 
objeto de la cosmología racional » Y 4.° La relación 
necesaria del mundo á un ser que no es el mundo, 
pero de quien el mundo procede (en cuanto el indi­
cado ser es la causa primera) y de quien depende (en 
cuanto el indicado ser es el último fin) y es lo que 
se propone determinar la teología racional.» Hé 
ahí en resúmen el cuadro que nos ofrece la historia 
del entendimiento humano y  de todas las ciencias

-------------------------------------- ---------------- ---------------

elaboradas por él, cuyos problemas y  soluciones son ’ -^ \|
el bello ideal de todos los pensadores y  el famosof;: 
desiderátum de los cultivadores de las ciencias.^^
Ahora bien; si la medicina como porción integrant^^^^ 
de la ciencia universal denominada filosofía, ha par­
ticipado, y  no ha podido menos de participar, de esas 
leyes condicionales de la metafísica, de la teología 
racional, pareceme que es conveniente seguir dis­
curriendo un poco más en el sentido que lo hice en 
mis dos anteriores cartas, y marchar todavía por la 
espresada senda, dando el ensanche oportuno á esas 
consideraciones necesarias para hacer comprender á 
los médicos que deben ser metafísicos en el buen 
terreno filosófico y menos positivistas y  materiales 
en lo referente á la medicina, cuando pretenden ha­
cerse igualmente razonadores y  psicólogos. Y como 
mi objeto principal ha sido llamar su atención sobre 
el espíritu metafísico dominante en su obra titulada 
Filosofía médica y  acerca del cual he creído ver 
en su fondo á Kant, Krause, etc. concediendo á la  
razón todo y nada á la fé, mucho á la identidad de 
una sustancia ó ser indeterminado y poco á la di 
versidad de sustancias ó de seres determinados, pa­
sando á ser idealista en un sentido y positivista 
dogmático en otro, y  por su generalización y com­
prensión latísima en su síntesis de duda crítica y de 
independiente análisis, bastante, sino enteramente 
panteista, por eso es que me haya detenido mús de 
lo debido en as precedentes reflexiones, y que sien­
do ya demasiado at-ga esta curta, deje para la si­
guiente a contestación concreta á lo que V en sus 
notas y artículos se dignó decirme en rép’ica á mis 
observaciones; quedando mientras tanto suyo atento 
afectísimo y S. S. Q. B. S, M.

Dr. Atibnza.

SECCIOíí PRACTICA
CLINICA MÉDICA k  CARGO DEL DH. MARTIN DE PEDRO.

Caquexia palMica Endocarditis exudativa.
Cv/racion.

Francisco Barbas, de 39 años, natural de Carava- 
Ueda, proviücia de Orense; residente hace 5 años en 
Madr.d, jornalero, está dotado de un táraperamenlo 
saiifiuíneo y de una constitución deteriorada.

De Q ño perdió á sus padres; tiene una hermana que 
goza drt bueiiasaiud.

Ha padecido dos veces dolor de costado, vanas in­
termitentes de diversos tipos, y dolores reumáticos muy 
vivos en las articulaciones.

A principios de Agosto, trabajando en un tejar con 
los p iésen  el agua, sintió hacia las 12 del dia un fno 
muv intenso con horripilaciones, seguido a las dos ho- 
ras de un sudor copioso, que tcrininó á las cinco de la 
tarde, repitiéndose accesos scmejaules en dias alternos. 
Tomó un purgante, que le cortó los accesos, y pasado 
algún tiempo volvió al mismo trabajo que anteriormen­
te, con lo que se le repitieron aquellos: entonces deter-
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minó venir al Hospital general donde entró el 30 de 
Agosto. Una vez en él, tomó la quinina y desaparecie­
ron las intermitentes; pero á los pocos dias observó que 
se le hinchaban el vientre y las piernas: así ha conti­
nuado hasta eM3 de Setiembre en que, encargados de 
su Observación, reconocemos el siguiente:

Estado actual. Decúbito indiferente; edema en la 
cara, vientre y estremidades inferiores, sobre todo en el 
pié y tercio inferior de la pierna, color esplénico, tem­
peratura 37.* 2; sudor abundante, flacidez de carnes, 
conjuntivas v lábios decolorados, mirada apagada.

Pulso pequeño, no frecuente (70), percibiéndose 
mejor las pulsaciones en la radial derecha que en la iz­
quierda.

Buen apetito; lengua ancha, húmeda y blanquecina: 
á la palpación siente dolor en la región esplénica donde 
se percibe un tumor considerable en el hipocondrio de­
recho; se nota al tacto otro tumor, que sobresale unos 
cinco centímetros por debajo del reborde costal, á la 
percusión sonido macizo más extenso que de ordinario 
en ambos hipocondrios: una deposición diaria.

La respiración es frecuente (25); hay disnea poco 
graduada, tos algo frecuente con espeetoracion blanque­
cina y espumosa. La percusión da un sonido macizo en 
casi toda la pared posterior del tórax, y resonancia bas­
tante marcada en la pared anterior, inclusa la región 
precordial. A la auscultación se percibe disminuido el 
ruido respiratorio en la región posterior, y estertores 
sonoros y burbujosos por todas partes, siendo muy in­
tensos hácia la pared anterior: al nivel de la espina es- 
capular izquierda se oye un ronchas grave de gran in­
tensidad.

La auscultación del corazón es difícil por la sonori­
dad de los estertores; queriendo obligar al enfermo á 
suspender de repente la respiración, no puede ejecutarlo 
sino después de hacer dos ó tres respiraciones más pe­
queñas. Cuando lo ha conseguido, se oyen muy debi­
litados todos los ruidos cardiacos; pero sin que, ni en su 
timbre, ni en su ritmo, ni en su duración, presenten ano­
malía alguna.

La orina es escasa y encendida.
Prescripción. Media ración de asado al medio dia: 

vino 25 centilitros, sulfato de quinina 0, 20; hierro re­
ducido por el hidrógeno 0,10 gramos: mezclese, y baga­
se según arle 6 píldoras iguales para 3 dósis. Cocimien­
to de bólris 750 gramos, para bebida usual.

Durante los dias 14, 15 y lt>, no presenta el enfer­
mo ninguna novedad, y por lo tanto continúa con el 
mismo tratamiento. En la visita de la tarde del dia 16 
encontramos al enfermo sentado con una diarrea muy 
considerable: el pulso frecuente (106), casi filiforme, 
irregular: temperatura 38,°C. Auscultando el corazón, 
percibimos claramente en los dos focos izquierdos un 
ruido de escofina que se prolonga durante el pequeño 
silencio.

Se le aplica una cantárida á la región precordial.
Día 17. El enfermo ha pasado • muy mala noche: la 

diarrea no le ha permitido adoptar decúbito alguno, vién­
dose obligado á permanecer sentado: la tos ha sido muy 
frecuente; la espeetoracion penosa arrojando unos espu­
tos serosos, rojizos y espumosos. El pulso continúa con 
los mismos caracteres que anoche (100). Apenas se per­
cibe el ruido respiratorio en la región posterior del tó­
rax; en cambio en la anterior es exagerado y mezclado 
con toda clase de estertores. Una detenida auscultación 
del corazón nos deja oir: ruido de escoíina en el primer 
tiempo en el foco superior izquierdo: en el superior de­
recho están norraalesambosruidos; ruido de escofina pro­
longado durante el pequeño silencio eii el foco inferior 
izquierdo; en el inferior derecho y en el primer tiempo 
ruido de fuelle.—Se le ha declarado una abundante 
diarrea serosa, (9 deposiciones.)

prescripción. Se suprime el cocimiento de bolris y

se le pone : tisana atemperante, 1 kilógramo, para bebi­
da usual. Mistura antlespasmódica 90 gramos, para to­
mar á cucharadas. Jarabe de goma y ojimiel escilítico, 
de rada cosa 30 gramos,.á cucharadas.

Por la tarde vuelve á graduarse la disnea aun máa 
que ayer, hasta el punto de hacer 52 respiraciones por 
minuto; cara cianótica. Se presentan unos sudores co­
piosísimos; el pulso irregular, imperceptible y bastante 
frecuente (H6), temperatura 39*

Día 18. Ha disminuido considerablemente la disnea, 
y el pulso todavía filiforme é irregular, ha bajado á lOi. 
La tos continúa; la espeetoracion es más abundante y 
tan rojiza como ayer; el edema del vientre y de las ex­
tremidades ha disminuido; persiste la diarrea; los ester­
tores de la parte anterior del pecho son menos inten­
sos. De la auscultación del corazón resulta que en el 
foco superior izquierdo continúa el ruido de escofina, 
aunque menos pronunciado: en el superior derecho 
hay disminución del primer ruido y mayor impulsión 
en el segundo; ambos raidos están oscurecidos en el in­
ferior izquierdo, y en el inferior derecho es mayor esta 
disminución, hasta desaparecer casi completamente el 
segundo. . . . ,p.

Prescripción. Media radon de asado al mediodía. Ti­
sana atemperante, 1 kilógramo; sulfato de quinina, 0,40; 
tártaro eraático, 0,03; polvos de hojas de s*a, 1 gramo; 
mézclese y divídase en 3 papeles iguales para tomar con 
intervalos de 15 minutos. Gurade ía cantárida con cera- 
to. Sin apismos bajos; calentadores constantes á los pies.

Por la tarde aumenta la disnea; pulso á 112: vuel­
ven los sudores casi tan copiosos como ayer. La auscul­
tación de la región cardiaca nos dá en el foco superior 
izquierdo ruido de fuelle en el segundo tiempo: ei^el 
superior derecho continúan los ruidos como esta maña­
na; los de los focos inferiores siguen oscurecidos, per­
cibiéndose en el izquierdo y en el segundo tiempo un 
ruido parecido al que produce el aire al agitar una ban­
dera desplegada.

Dia 19. Esta noche ha tenido el enfermo una abun­
dante epistáxis: vuelve á remitir la diarrea: los sudores 
han desaparecido: el pulso se ha rehecho algún tan­
to (100), tose menos; la espeetoracion presenta algunas 
estrías sanguinolentas: el edema continúa disminuyen­
do; la diarrea subsiste (7 deposiciones). Los ruidos car­
diacos están como ayer por la tarde.

Prescripción. Media de asado; vino centilitros: ja­
rabe de goma y ojimiel escilítico, de cada cosa 30 gra­
mos; sulfato de'quinina, 0,50 gramos; en 5 píldoras. Cura 
de la cantárida con ungüento amarillo.

Día 20. Ha dormido perfectamente; puede adoptar 
todos los decúbitos; la disnea ha desaparecido por com­
pleto; el pulso se levanta (92); el edema ha desapare­
cido casi del todo, la diarrea continúa. Se perciben lige­
ros estertores en la parte anterior del pecho. En el foco 
inferior izquierdo vuelve á reaparecer el ruido de es­
cofina en el primer tiempo, prologándose durante el pO' 
queno silencio.

Prescripción. La misma que ayer.
Día 21. El edema se ha limitado á la cara posterior 

de los muslos: la diarrea remite (3 deposiciones). En la 
parte posterior del tórax empieza á percibirse el ruido 
respiratorio: tos rara y espeetoracion ligeramente ama­
rillenta.

La convalecencia continúa en los dias siguientes. 
El 28 le reconocimos detenidamente. El enfermo se sieH' 
le muy animado, el edema ha desaparecido pór corapl®' 
to: tos rara; espeetoracion escasa y amarillenta. El pm* 
so está normal; no se perciben más que ligeros esterto­
res burbujosos, y disminución del ruido respiratorio ei* 
el lóbulo inferior del pulmón izquierdo. Queda un ru #  
de fuelle prolongado en el primer tiempo en el foco m* 
ferior izquierdo.

Prescripción, Ración de asado: leche de burras,

n<
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centilitros. Cocimiento pectoral, 1 kilógramo, para be­
bida usual; ioduro potásico, 1 gramo; agua destila­
da, 180, para tomar en tres veces. Sedal á la región 
precordial.

30 DE SETIEMBRE. El enfetino tiene bastante tos, es- 
pecloracion sesor i y algo abundante; han aparecido li­
geros estertores sibilantes en diversos puntos de ambos
pulmones. El ruido de fuelle ha disminuido mucho en 
el foco inferior izquierdo.

Prescripción. Se suprime el ioduro potásico.
10 DE OCTUBRE. El eufermo ha recobrado sus fuer­

zas; puede dar largos paseos sin latigarse mucho; queda 
alguna tos y espectoracion escasa y amarillenta.

La palpación y percusión en ambos hipocondrios 
nos revelan la disminución en el volumen del hígado y la 
persistencia del tumor esplénico; en esta región se queja 
el enfermo de un débil dolor á la presión. Continúa la 
malidez á la percusión y la disminución del murmullo 
respiratorio en el lóbulo inferior del pulmón izquierdo.
El primer ruido del foco inferior izquierdo del corazón 
está un poco picado.

Prescripción. Ración de asado y chocolate: pecto­
ra l, 1 kilógramo; sulfato de quinina, 0,50, limaduras de 
hierro, 0,20 gramos, háganse según arle píldoras para 
tres dósis. Cura al sedal con ungüento amarillo.

El 18 DE OCTUBRE. Habiendo desaparecido por com­
pleto los ruidos anormales del corazón, se quita el se­
dal. A los pocos dias se cicatriza la herida y el en­
fermo se encuentra en un estado bastante satisfac­
torio. Coa el objeto de combatir la tos, y el estado 
anormal en que persiste la base del pulmón izquierdo 
empleamos á pequeñas dósis el óxido blanco de anti- 
raoni© (0,10 gramos) y la masa pilular de cinoglosa 
(0,40). Continuamos del mismo modo usando el sulfato 
de quinina (0,50) contra los accidentes del bazo; aun­
que á decir verdad, con escaso resultado.

Apelamos después, vista la ineficacia de la qui­
nina á los revulsivos. Se aplica al hipo'.ondrio izquier­
do una cantárida de á 8.‘, cuya supuración se man­
tiene á beneficio de curas cou el ungüento amarillo. 
Habiendo obtenido por este raedlo alguna disminución 
en ei volumen del tumor esplénico, insistimos en la 
revulsión y se prescriben, curada ya la vesicación de 
la cantárida, fricciones con la pomada del tártaro es- 
tibiado.

Con este tratamiento seguíamos cuando impensa­
damente se reproducen, si bien en mucho menor es­
cala, los accidentes que en tan gran peligro pusieron 
la vida de nuestro enfermo en el raes de Setiembre. 
Aparece d:arrea, aunque poco graduada; el pulso su­
be á 90, la los es más frecuente; abundante, serosa y 
rojiza la espectoracion; reaparecen los estertores mu­
cosos en ambos pulmones, y la auscultación del co­
razón nos deja oír un ruido de fuelle bastante intenso 
y prolongado del primer tiempo en el foco inferior iz­
quierdo. . , .

Felizmente desaparece este cuadro sintomático, 
quedando tan solo algo picado el primer ruido del 
foco inferior izquierdo. El lóbulo inferior del pulmón 
del mismo lado y el tumor esplénico continúan en el 
mismo estado: y creyendo que un aire puro y un 
ejercicio moderado acabarán de restablecer al enfer­
mo, mejor que todos los medicamentos que pudiéra­
mos propinarle en medio de condiciones higiénicas 
que dejan bastante que desear, se le da el alta el 28 de 
Noviembre.

Al encargarnos de la observación de este enfermo, 
no nos es difícil reconocer, tanto por sus antecedentes, 
como por su estado actual, una cn(¡uexi(i palúdica bas­
tante avanzada. El empobrecimiento de su sangre, y 
las dificultades que oponen á la circulación los consi­
derables infartos de las visceras abdominales, nos ex­
plican perfectamente la aparición de un edema casi

generalizado. Este mismo estado caquéctico y la per­
manencia prolongada de la causa han producido un éx­
tasis sanguíneo de el borde posterior de los pulmones, 
éxtasis que se nos revela por la diarrea, tos, espeeto- 
racion abundante y  espumosa, sonido macizo á la 
percusión y disminución considerable en la misma re­
gión del murmullo respiratorio. A su vez dicho éxtasis 
trae, como consecuencia inmediata, la producción de 
un enfisema en el borde anterior, que diagnosticamos 
por la resonancia de la región precordial, respiración 
aumentada y estertores enfiseraatosos en la misma, y 
debilitación de todos los ruidos cardíacos.

Hasta aquí no vemos más que efectos relacionados 
todos con una causa única: el paludismo.

Pero de repente los ruidos del corazón se alteran, 
la fiebre y  la aparición casi repentina de ruidos de 
fuelle y de escofina, modificando los normales del co­
razón, nos indican que una endocarditis exudativa ha 
venido á complicar el cuadro de la caquexia palúdica: 
recordemos que entre los antecedentes patológicos del 
individuo, figura el reumatismo articular. Los ruidos 
prolongados de escofina en el primer tiempo en los fo­
cos izquierdos del corazón, nos hacen deducir que la  
exudación ha producido una insuficiencia mitral y 
una estrechez en el orificio de la arteria pulmonar.

La primera lesión debia producir necesariamente el 
reflujo de sangre del ventrículo á la aurícula izquierda, 
la deplecion incompleta de las venas pulmonares, y  el 
éxtasis consiguiente en el pulmón; y  en efecto, la cia- 
nósis, la ortopnpa, la tos frecuente y penosa, la es- 
peétoracion abundante, serosa y rojiza, la falta com­
pleta del ruido respiratorio en la región posterior del 
tórax, y la aparición de nuevos estertores burbujosos, 
no'? indican que á la congc«tion pasiva de la caquexia 
se ha añadido una nueva congestión pasiva; que los 
capilares pulmonares se encuentran iugurjitados de tal 
modo, que á pesar de las 52 respiraciones que el en­
fermo ejecuta por minuto, la hematósis es muy incom­
pleta; y en el pulso irreuular, filiforme y aun imper­
ceptible., en aquellos sudores fríos y tan copiosos, creo- 
mes ver un principio de intoxicación por el ácido car­
bónico. . .  . , ,

Por su parte la estrechez del orificio de la arteria 
pulmonar, produciendo la ingurjitacion del corazón de­
recho y la deplecion incompleta de la cavas, puede muy 
bien darnos cuenta de la aparición de una abundante 
diarrea ñor el éstasis sanguíneo en los capilares intesti­
nales. Esta diarrea, sustrayendo de la masa general de 
la circulación una gran canti lad de líquidos, debía pro ­
ducir el efecto de un enérgico revulsivo; y  por t p to ,  
considerando á este síntoma como un acontecimiento 
feliz, como un fenómeno verdaleraraente critico, nos 
guardamos muy bien de combatirla. Al contrario, con 
la fórmula del tártaro emético, sulfato de quinina y pol­
vos de hojas de sen, al propio tiempo que rebajar la 
fiebre, nos proponíamos auxiliar una deplecion que tan 
felizmente venia en nuestra ayuda.

Con esto, con los revulsivos á la región precordial á fin 
de activar la reabsorción de las chapas endocárdiacas, 
y con llenar algunas indicaciones puramente sintomáti­
cas, vimos modificarse, disminuir y hasta desaparecer, las 
anomalías en los ruidos cardíacos y los fenómenos ge­
nerales, incluso el edema que antes existia.

Terminado este peligroso incidente, emprendemos 
la medicación reconstituyente que el estado general 
del enfermo exigía, al mismo tiempo que procuramos 
disminuir el infarto del bazo; pero el poco éxito que 
alcanzamos con los medios apropiados nos «ace sos- 
Dftchar que en el bazo hay algo mas que infarto; existe 
probablemente una hipertrofia, tal vez una degeneración
cuya naturaleza no nos es fácil determinar.

Poco más afortunados hemos sido con la lesión del 
pulmón izquierdo, ha quedado allí un núcleo indurado,
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cuyas metamórfosis sucesivas tal vez apresuren el fin 
del enfermo.

Ta hemos indicado que fuimos sorprendidos por un 
secundo incidente cardiaco, repetición incompleta del 
primero, que nos afirma más y más en el diagnóstico que 
nabiaraos he -ho de la afección del endocardio.

Permítasenos, antes de concluir, formular una cues­
tión ¿Existirá relación de cau'alídad en este caso entre 
la lesión del bazo y ta de la base del pulmón izquierdo? 
Nosotros tan solo haremos constar que eu varias autop­
sias hemcs visto coincidir lesiones crónicas de ambos 
órganos. Consignamos el hecho; no nos atrevemos á in­
terpretarlo.

El alumno encargado, A ngel F rau ca  I b a r r a .

PRENSA MÉDICA EXTRANJERA.

E ftudios elinioot tokre la naturaleza y ooordinaoioa d «  lo t fe- 
nóm eoM  h ittériooi por el D a. C raírou.

En una larga memoria de dicho autor se enouentran 
las siguientes conclusiones fundadas en un nhmero con­
siderable de observaciones, recogidas en el servicio de 
convalecientes de Veslnet,

1. * Siempre que hay en una jóven compresión ó in ­
flamación de uno ó de los dos ovarios, hay casi siempre 
simpáticamente parálisis del movimiento reflejo de la 
epiglotísy de todos los órganos que contituyen la faringe.

2. * Siempre que estos fenómenos se encuentran  reu­
nidos en la misma persona, hay principio de una afec­
ción que el autor designa con el nombre de caquexia 
histérica.

3 * El ataque histérico es la consecuencia de esta 
parálisis r* fleja. La epiglotís deprimida sobre el oriflcio 
superior de ia laringe, no puede levantarse; de donde re­
sulta el ataque de sof.icacioa, los movi'uieatos convulsi­
vos de las estremidades., y  los espasmos que constitu ­
yen la crisis histérica.

4 * I.a asfixia que resulta de crisis repetidas produce 
sucesivamente una perversión de la vitalidad, y  en su 
consecuencia, las alteraciones sensoriales de toda especie 
y  las anestesias comprobadas en todas las histéricas.

5.* E rtra tam ien to  debe dirigirs-A directam ente i  
los desórdenes funcionales de los ovarios; debe ser ante 
todo local para producir la resolución de la ovaritis, 
cansa principal, sino única, de todos los accidentes.

Tratam iento de la a itr íco ioo  erónioa. p or  el D r. Spender.

Nó es fácil de tra ta r  la astricción crónica, y  llega 
muchas veces el momento en que el médico ha recorrido 
la serie de medicameatos, que después de haber produ­
cido algún alivio momentáneo, se hacen inertes. El Dr. 
Spender, cree haber conseguido fijar las reglas de un 
modo de tratam iento con el que ha obtenido buenos r e ­
sultados.

Esta medicación comprende cuatro factores terapéu­
ticos: dosis mialmas y  repetidas de estrácto alcohólico 
de aloes, ó rara vez de coloquintila, una dosis de 2 á 3 
gramos de sulfato de hierro combinada con una dosi< del 
aperitivo, la reglamentación de la dieta y  el ejercicio.

La cantidad de estrácto de aloes no escederá ordi­
nariamente de un grano administrado en pildoras. Se 
añadirá á esta una dosis de sulfato de hierro de i á 3 
granos. Puede mezclarse sin inconveniente con estos 
agentes la nuez vómica ó la belladona, para variar )a fór­
mula.

Al principio prescribe Spender tres píldoras para 
tom ar inmediatamente después de la comida. Se pre­
viene al enfermo que probablemente pasarán dos ó tres 
días antes que haya una evacuación ó un alivio. En g e ­
neral, en las cuarenta y  ocho horas siguientes hay una ó 
dos evacuaciones; pero no se debe perm itir nunca una 
gran purgación, y al primer indicio de deposición líquida 
hay que suprimir uua ó dos píldoras, Bien pronto la me­
dicación continuada produce escelentes efectos, y  aun 
después de ana semana ó dos, una sola píldora produce

á veces el efecto deseado. Durante el mes siguiente se 
toma una sola píldora, una ó dos veces por semana, 
como preventivo.

Cuando el enfermo toma con dificultad las píldoras, 
se puede reemplazarla por la m istura compuesta de 
hierro y  un cocimiento con aloes. Lo que importa sobre 
todo es evitar los efectos purgantes que detienen ó re ­
tardan el éxito del tratam iento, y  el médico debe in sis­
tir  en este principio, que los enfermos no comprenden 
con facilidad: hay pues que trabajar contra la tendencia 
de los enfermos á exagerar las dosis.

L uxación  del ettrágalo háoia adelante y  afueia.

Cuando se examina el esqueleto del pie en sus ar­
ticulaciones, sorprende la fuerza y  resistencia de los 
ligamentos y  á primera vista se po dría creer que son 
imposibles las luxaciones del tarso. Sin embargo, aun ­
que no son frecuentes, no dejan de observarse.

Por mucho tiempo se han confundido con la deno­
minación de lujaciones del astrágalo, las dislocaciones 
óseas de la articuiacion tibio-tarsiaua

Broca ha aclarado esta confusión dividiendo eu 
cuatro grupos estas lujaciones.

1.* Lujaciones tib io-tarsianas’ 2.* subastragalianas, 
3.® m edlo-tarsíanas, 4.* lujaciones propiamente dichas 
del astrágalo, en las que á consecuencia de un traum a­
tismo violento sale el astrágalo de su cavidad,^ sin que 
los demás huesos del tarso pierdan sus relaciones r e ­
cíprocas . ,

Malgalgne distingue cuatro variedades de lujacio­
nes propiamente dichas del astrágalo: lujaciones hácia 
delante, hácia dentro, afuera y  atrás.

En un caso de lujación hacia delaute y  afuera, se 
notó lo siguiente:

Un jóven de 35 años se escurre y  cae deun  carro, so­
bre el lado Izquierdo': en el mismo momento siente 
dolor en la extremidad inferior del mismo lado; algunas 
horas después hay  edema considerable en el pié iz­
quierdo y  torcedura de fuera adentro. Se hacen a lg u ­
nas .racciones pero sin  resultado.

En los dias sucesivos dism inuye y  desaparece el 
edema, y  entonces puede observars'^ lo siguiente;

El pié está desviado bacía dentro; movimientos es- 
pontánei'S nulos; los laterales muy limitados; los de 
flexión no existen, el tendón de Aquiles se opone á 
este movimiento, por lo cual hay uu momento en que 
se piensa en la tenotom ia para practicar la resección

Sabido es que la articulación uel astrágalo con los 
huesos de la pierna goza de gran movilidad, de suerte 
que el astrágalo es, como ha dicho Richet, un hueso 
rotatorio colocado entre  la extremidad ii.ferior de la 
tibia y  de! peroné y la bóbeda tarso-m etatarsiana.

Rotos los ligamentos tioio-peróneo astragalianos, y  
culcáneo astragalianos, babian permitido el astragalo 
salir de su cavidad y  sobresalía por la parte anterior 
y  externa del tarso; se sentía claram ente su cabeza 
y su faceta maleolar externa. Existía una depresión 
grande al nivel de la articulación tibio-tsrsiana. El 
tendón del extensor común de los dedos estaba empu­
jado hácia dentro. El astragalo habla hecho por decirlo 
asi, un movimiento de báscula de atrás adelante y  ca­
balgaba sobre el borde superior de los huesos de la 
segunda fila del tarso que conservaba sus relaciones 
normales.

La piel de la región estaba violada, m uy adelgazada 
y dispuesta á romperse. El maléolo externo movible 
por el arrancamiento de los ligamentos laterales de la 
articulación peróneo-astragallaua, K1 maléolo interno 
había desaparecido.

La circunferencia al nivel de los maléolos media en 
el lado eufermo 28 centímetros, y en el sano 25; la dis­
tancia de la extrem idad inferior del maléolo interno 

; á la raíz del dedo gordo era eu el lado enfermo 15 cen­
tímetros y  en el sano 16.

Doce días después del accidente el enfermo conti­
núa en el mismo estado, y  se procede á la reducción 
de la lujación.

Anestesiado el enfermo con el cloroformo, cuatro 
hombres .urrtes hacen la tracción del pie m ientras que 
el Sr Valentín apoya fuertem ente sobre el astrágalo 
para obligarle a en trar en la cavidad; al medio minuto
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se siente un chasquido y  se acaba la reducción. Se 
aplica un vendaje arrollado, sosteniendo además la ex- 
tramidad en su posición natural con férulas de madera.

Quince días después el enfermo puede andar, pero 
apoyándose solo en la parte anterior del pié, y  por úl­
timo, sale del hospital completamente curado.

D iagn« ittioo  d e  los a b sceso s  re tro ^ fa r io g e o li;  p a #  e l  SeÍ50R
T ouvenet.

La inflamación del tejido Celular que separa la fa­
ringe de la columna Vertebral, sin ser rara, sobre todo 
en IOS niSos, lo es bastante para que muchos antores 
digan que no la han observado nunca. Todos están 
acordes en reconocer que es muy difícil el diagnóstico 
de los abscesos retro-faringeos, y  las observaciones que 
citan prueban que no los han reconocido sino en la 
autopsia.

Se comprende fácilmente esta diflcultad de diagnós­
tico, SI se piensa en el gran  número de enfermedades 
que se presentan en la faringe y  laringe, y  en la analo­
gía (le los sínt()mas Así se han tomado los ab-icesos de 
la pared posterior de la laringe por un crup, un catar­
ro laríngeo y  traqueal, un edema de la glotis.

seguro que muchos rehusarán adm itir esta 
amcultad de diagnóstico, diciendo que es imperdonable 
ei error cuando se puede ver y  tocar el tum or en el 
fondo de las fauces.

En la discusión puede tener peso esta objeción; 
ep la práctica no tiene ninguno, porque es excu­

sable el no imponer al enfermo una exploración tan  
desagradable y  nenosa como la de la faringe con el 
dedo, si un conjunto de síntomas no indica antes la 
probabilidad de U existencia de un tumor en el fondo 
de la garganta. La vista y  el tacto, por otra parte , no 
suministren en ciertos casos sensaciones tan  claras y  
precisas que no sea necesario tener en cuenta otros 
síntomas

Me propongo que desaparezca esta insuñc'encia de 
carácter especial, dando á conocer ciertos detalles de 
Observación, que son signos distintivos de esta forma 
de inflamación de l-ts fauces

Debo decir, que los sugetos que he observado son dos 
ninos uno de dos meses y  otro de siete, con un absceso 
en la región media é inferior de la faringe, que no 
se refería á ninguna causa general.
. Un ejemplo aclarará mi idea. En el crup, la altera­

ción del timbre de la voz y  de la tos hacen pensar en
®fdp. y  el eximen dé la g a rgan ta  confirma el diag­

nostico dejando ver falsas membranas.
Pues bien, en el caso en cuestión, los signos que yo 

presento dan idea de un absceso retro faríngeo, y  la 
y  el tacto acabarán de demostrar su existencia.

He aquí esn s según su órden de importancia.
1. ° El niño respira con la boca muy abierta, y  la  len- 

sua está levantada, dirigiéndose hácia el paladar detrás 
del borde alveolar.

2. ® La respira ron va acompañada, en uno ó en los 
dos tiempos, de uu ruido de gorgoteo, que alterna a lgu­
nas veces con un ronquido sonoro que tiene su asien­
to en la faringe.

La respiración es Interm itente, esto es, que á 
cinco o seis respiraciones precipitadas, sucede un tiempo 
de rep(3so, una ápnea en ocasiones bastante prolongada.

Analicemos estos signos. La posición de la lengua 
®j®^Pdrece digna de atención , y  tiene un g ran  valor

lo 1̂ ® ®xplioa fácilmente el por que se halla la punta de 
1“ *®dgua levantada, su base está más baja y  se dirige 

delante; movimiento instintivo que tiene por efec­
to abrir más pa«o al aire entre el tumor de la  faringe 
y la base Je  la lengua. Este signo, indicado por la ob- 
®e^^acion, es al mismo tiempo racional.
H Cdanto al ruido producido por la respiración es 
debido a la circulación del aire por un paso estrecho 
Heno de mucosidades.

La ápnea in term itente la considero como menos ca- 
dades porque existe también en otras enferme-

los signos indicados permitan suponer que 
la de un absceso de la faringe, falta adquirir por 
*a vista y  el tacto la certidumbre de su existencia y  el 
conocimiento de su asiento preciso.

FORMULARIO.
HisrDAA CVLUANTB.—Mackensie.

Esencia de Irementina....................... i2 gramos.
Aceite de higido de bacalao........ 90 —

Mézclese: para tomar en las veinticuatro horas la mitad 
de esta mezcla.

Se detienen las inflamaciones del ojo, sobre todo las de 
los tejidos internos, y provoca la reabsoroton de los pro­
ductos morbosos en la iritis, queratitis, ect.

pOMAD.t ANTIHERPÉTICA.— Hardy.
Calomelanos........................................  1 gramo.
Acido tánico..................................... 2 á 3  —
Manteca.........................................    30

Mézclese: para fricciones varias veces al día contra el 
liquen agrius,

PÍLDORAS FUNDENTES.—Laboulbeoe.
Polvo de cicuta...................................  1 gramo.
Extracto de cicuta.........................  1 —
Miicílago..............................................  C. S,

Mézclese: para 20 píldoras.
Se prescriben 3 <5 6 al día en el reuraati.smo mono-arti­

cular or(5üico y eu los infartos escrofulosos.
POMADA ANTINEDRÁLGICA.— Rouault,

Extracto acuoso de belladona.... l i  gramos.
Extracto de opio.............................  2 —
Manteca....................... ; .................  14 —

Mézcler.s: para fricciones en las regiones afectas de do­
lores neurálgicos.

POCION CONTRA LAS FIEBRES INTERMITENTES REBELDES.

Tintura de iodo................................. 5 gramos.
loduro potásico...............................  5 —
Agua destilada...............................   125 —

Disuélvase: para tomar una cucharada grande de esta 
mezcla tres veces al día, en medio vaso de tisana amarga.

PARTE OFICIAL.

DIRECCION GENEHAL DE INSTRUCCION PÚBLICA.
Negociado 1.*

Se halla vacante en la facultad de Medicina de la 
Universidad de Granada, la cátedra de patología gene­
ral y  anatomía patológica, dotada con el suel )o anual 
de 3.000 pesetas, la cual ha de proveerse ñor oposi­
ción con arreglo á lo dispuesto en el art. 226 de la ley 
de 9 de Setiembre de 1857, y  en el 2.* del reglamento 
de 15 de Enero de 1870. Los ejercicios se verificarán eu 
la Universidad de Granada eu la forma prevenida en 
el tlt . 2.' de dicho reglamento. Para ser admitido á la 
Oposición solo se requiere tener el título de doctor en 
la  facultad de Medicina y  Cirugía, ó tener aprobados 
los ejercicios para dicho grado.

Los aspirantes presentarán sus solicitudes en la 
Secretaria general de la Uuiversidad de Granada, en 
el improrogable término de dos meses, á contar desda 
la  publicación de este anuncio en ia Gaceta, acompa­
ñadas de los docu nectos ó copias autorizadas de ellos, 
que acrediten su aptitud legal, de un programa razo­
nado de las enseñanzas correspondientes á la cátedra 
que tra ta  de proveerse, y  de una Memoria sobre las 
fuentes de conocimiento y  método de enseñanza de la 
asignatura objeto de la oposición que se anuncia.

Según lo dispuesto en el art. 8.* del expresado re ­
glam ento, este anuncio deberá publicarse en los Bole­
tines ojlcialet de todas las provincias y  por medio de 
©ilictós en todos ios establecimientos públicos de ense­
ñanza de la nación; io cual se advierte para que las 
autoridades respectivas dispongan desde luego que así 
ae verifique sin más que este aviso.
• Madrid 13 de Julio de 1870.—SI Director general, 
Manuel Mbrblo.
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Resultando vacante en la facultad de Medicina de 
la  Universidad de Valencia, la cátedra de Medicina le­
gal y  Toxicología, dotada con 3.000 pesetas, que según 
el art. 227 de la ley de 9 de Setiembre de 1857, y  el 2." 
del reglamento de 15 de Enero de 1870, corresponde al 
concurso, se anuncia al pü.blico, coa arreglo á lo d is ­
puesto en el a rt. 47 de dicbo reglam ento, á fln de 
que los catedráticos de igual asignatura que deseen 
ser trasladados á ella, 6 estén comprendidos en el a r­
tículo 177 de dicha ley, ó se hallen excedentes, puedan 
solicitarla en el plazo improrogable de 20 dias, á con 
ta r desde la publicación de este anuncio en la Gaceta.

Solo podrán aspirar á dicha cátedra los profesores 
que desempeñen ó hayan desempeñado en proplelad 
y  por Oposición otra de igual sueldo y  categoria, y  
tengan el título de doctor en la facultad de Medicina 
y Cirujía. Los catedráticos en activo servicio elevarán 
sus solicitudes á esta Dirección general por conducto 
del decano de la facultad ó del director del instituto ó 
escuela en que sirvan, y  los que no estén en el e je r­
cicio de la enseñanza lo harán también á esta direc­
ción por conducto del jefe del establecimiento donde 
hubieren servido últimamente.

Según lo dispuesto en el art. 47 del expresado re ­
glamento, este anuncio debe publicarse eu ¡oa^o¿e¿i- 
nes ofloiaUi de las provincias; lo cual se advierte para 
que las autoridades respectivas dispongan que asi se 
verifique desde luego sin m<ás aviso que el presente.

Madrid i6 de Julio de 1870.—El Director general, 
Manuel Merelo.

ACADEMI A.  DE M E D I C I N A  DE M A D R I D

Sesión literaria del 12 de Mayo de 1870.

Leida y aprobada el acta de la anterior, se dió 
cuenta de una comunicaeion del Sr. D. Francisco Alon­
so y Rubio, remitiendo

Estudios sobre el hombre, dos ejemplares.
E q seguida obtuvo la palabra el tír. Mendez Alvaro 

para continuar la discusión sobre la unidad y  elemen­
tos morbosos, y  dijo:

Meses hace que con motivo de ciertas doctrinas ex­
puestas por el Sr. Santero, me creí en el deber de de­
cir algunas palabras, solo para manifestar que no de­
bían á mi entender dichas opiniones tomarse desde lue­
go como laespresion de las ideas de la Academia.

Por más que conozca las distinguidas dotes del señor 
Santero, quise dar una prueba de mi independencia 
científica, manifestando que no estaba de acuerdo con 
él. Yo no he pensado nunca censurar las opiniones de 
dicho Sr. Santero; las be respetado siempre, como las 
respeto todas, esperando que de esta m anera se respe­
ten  también las mias.

Hecha esta sal ñafiad, me veo en la precisión de dar 
alguna respuesta á los brillantes discursos del Sr. San­
tero; pero lo haré can brevedad para no molestar m u­
cho á la Academia.

Lo grave y lo profundo de la cuestión ocurre á cual­
quiera desde luego. No se tra ta  de alguna cosa insigni- 
Ücante, sino de resolver los más árdaos problemas de 
la ciencia: para ello seria preciso ventilar los puntos más 
importantes de la patología y  de la fisiología, y aun de 
la filosofía módica. No es estrauo, pues, que el Sr, San­
tero haya ocupado cinco sesiones para esponer los 
fundamentos de su doctrina. Es preciso sauer pri­
mero lo que es salud y  enfermedad, y  después vienen 
los problemas de la unidad y  de los elementos mor- 
Idosús.

No es necesario recordar de qué diversa m anera se 
ha considerado la enfermedad en la sucesión de los 
tiempos; cada cual la ha mirado de un modo distinto, 
como lo acredita la m ultitud de deflaieioues que ue 
ella se han propuesto.

Prescíndase de las definiciones organicistas y  quí- 
m látricas,y aun en las escuelas vitalistas las encontrare­
mos m uy diferentes. Pudiera ir leyendo las variadas de­
finiciones de la enfermedad que se han dado solo por la 
escuela vitalista. Resulta, pues,j que la enfermedad, con­
siderada en su conjunto, no esta bien conocida, y  por

lo tanto no pueden conocerse mejor los elementos que 
la componen.

Lo cierto es, que yo no combatí la unidad morbosa, 
sino lo que yo llamo eonfusioa morbosa, porque me p a ­
recía que propendía el Sr. Santero á unir en una sola 
enfermedad estados morbosos muy distin tos, introdu­
ciendo así, por más que parezca otra cosa, peligros para 
la terapéutica.

Por ejemplo, se tra ta  de una enfermedad fluxiona- 
ria, ¿será igual el elemento fluxionario en el reum atis­
mo y  en una lesión, del hígado, de los riñones, etc.? 
Pues esto significa para mí que cada enfermedad nece­
sita sus medicamentos, y  es inútil considerar en enfer­
medades diversas un mismo elemento que las domine. 
Yo creo que cada enfermedad forma un todo completo, 
que no se puede combatir en sus partes, sino en  su 
conjunto.

Si de una enfermedad se puede eu alguna manera 
desprender un elemento y  curarle, ó se cura de paso la 
enfermedad misma, ó solo se consigue cuando más sim­
plificar el mal.

Repito, pues, que estoy conforme con la unidad 
morbosa, y  combato cuanto se dirije á cercenar de ella 
alguna parte y  curarla por separado.

Pasemos ahora á decir algo de los elementos morbosos.
Estos emanan de la idea que se forma cada cual de 

la enfermedad. En los tiempos de Hipócrates y  aun de 
Galeno, todas las enfermedades se reduelan al predomi­
nio de los elementos que aquellos autores admitían. 
Después cada sistema ha traído consigo unas partes 
componentes de la enfermedad acomodadas al pen­
samiento que se teuia de ella. Pero llégala  escuela vi­
talista y  cada uno de sus adeptos establece elementos 
distintos, en cuyo número y  definición nunca están 
acordes. ¿Qué será, pues, una cosa que cada cual esta­
blece de una manera distinta, y  admite en diverso n ú ­
mero?

Sin embargo, bien pueden admitirse los elementos 
morbosos á la manera que lo hacen Forget, Monneret y  
otros patólogos, que tienen po5 elementos todos los d a ­
tos que pueden recogerse y  se utilizan para el diagnós­
tico.

En efecto, la operación más importante del clinico 
es referirá  un lipo morboso el cuadro de síntomas que 
observa. Se dice que para esto es un guia seguro la 
doctrina de los elementos; lo cual puede admitirse 
para quien se encuentre bien con semejante método, 
mas no para aquellos que no le necesiten.

Asi es cómo yo entiendo que se puede salir, por ca­
mino distinto del que cree el Sr. Santero, de los apuros 
en que se encuentra el práctico. Por el contrarío, fiján ­
dose en los elementos, es fácil llegar á desatender la 
curación del conjunto, si bien es cierto que por todos 
los caminos se suele llegar al mismo resultado.

Hay sin embargo el grave inconveniente, de que 
atendiendo á los elementos, se impide llegar ta l vez á 
mejores resultados que pudieran obtenerse por u lterio­
res descubrimientos.

Yo pudiera haberme estendido más sobre este asun­
to; pero he creído deber abstenerme de ello, limitándo­
me á indicar los motivos que me han impedido asen­
tir  de plano á las ideas espuestas por el Sr. Santero.

i

El Secretario que suscribe manifestó que la impor­
tancia de la cuestión le obligaba contra su costumbre 
á tomar parte eu esta discusión, pero que seria breve, á 
fin de no molestar demasiado tiempo la atención de la 
Academia.

Dos son, dijo, los campos en que se divide la es- 
plotacion de la verdad médica, el de los hechos y  el de 
la teoría; el primero pertenece más especialmente á las 
clínicas, el segundo á las Academias. Es necesario sin 
embargo, que la clínica procure ser racional, y  que la 
teoría académica procure ser aplicable, y  aquí se en­
cuentra el punto de contacto que mantiene en armonía 
y e n  relaciones de recíproca utililad esos des campos 
contrapuestos. Procuraré tener presente en lo que diga 
esta advertencia.

Se ag ita  hoy en esta corporación una cuestión de 
método, esto es, del procedimiento más adecuado para 
comprender la enfermedad y  para dirigir la terapéu ti­
ca. El método ni las ciencias no tiene más que dos ca­
minos, la análisis y  la síntesis; la análisis que parti-
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tíulaíiza y  estudia lo múltiple, lo diverso, lo esterior; y  
la síntesis que totaliza y  se fija en lo único, lo idéntico 
y lo interior. Meditándolo bien, se llega á la persuasión 
de que el método legítimo, si es analítico bajo un concep« 
to, es también sintético considerado bajo otro punto de 
vista; que la síntesis y  la análisis, lo único y  lo m últi­
ple se penetran y  determinan mútuamente, armoni­
zándose de un modo análogo al qne hemos consignado 
al indicar las relaciones necesarias entre la práctica y  la

La cuestión de la unidad y  la multiplicidad morbosa 
es muy sencilla an te  el sentido común; nadie pone en 
duda la una ni la otra, y  se procede en su consecuen­
cia á la intervención artística. Pero llega la refle­
xión y  se nace inevitablemente esta pregunta: ¿que 
eslo primero, lo esencial, lo positivo, la causa real de 
todo? ¿La unidad o la multitadi* Porque una y  otra cosa 
no pueden serlo y  dejar de serlo á un tiempo, sin faltar 
al primero de los principios lógicos, al principio de con­
tradicción. , ^

Planteada así la cuestión de la unidad morbosa, 
véamos cómo se ha resuelto en los tiempos históricos.

El Secretario que suscribe recordó sumariamente 
algunas doctrinas médicas desde los tiempos de Hipó­
crates, manifestando de qué m anera unas se hablan 
fundado en la multiplicidad desechando la unidad más 
ó menos term inantem ente, y otras en la tesis contra­
ria. Leyó algunas citas de Piorry, de Bouillaud, que 
demuestran hasta qué punto puede conducir la preo • 
cupacion esclusiva de la idea contraria á la unidad en 
las enfermedades, y  los peligros que de aquí emanan 
para el diagnóstico y  la terapéutica; y  al llegar á este 
punto de su discurso hubo de suspenderle por ser pasa­
das las horas de reglamento, y  se levantó la sesión.

M  secretario, Matías Nieto Serrano.

MONTE-PIO FACULTATIVO.
SECRETARIA GENERAL.

Anuncio de pensión.
Doña Josefa y  D. Melchor Cantin y  Lorca, huérfanos 

del sócio D. Tomas Cantin y  Lízama, solicitan la pen­
sión de orfandad.

—DoñaFelipa García, viuda del sócio D. Manuel Ba­
llesteros, solicita la pensión de viudedad.

Ló que se publica para conocimiento de la Sociedad 
y á f in  de que si algún interesado tiene que m anifes­
tar alguna circunstancia que convenga tener presente, 
lo vermque reservadamente y  por escrito á esta Teso­
rería general, calle de Sevilla, uúm. 14, cuarto prin­
cipal.

Madrid 1.* de Agosto de 1870.—El secretario gene­
ral, Esteban Sánchez de Ocaña. U)

VARIEUAUES.
ABONO DE SERVICIOS AL GOBRPO DB SANIDAD MILITAR.

Nos hallamos enteram ente de acuerdo con las siguien­
tes lineas tomadas del Bai/amés Español, periódico que se 
publica en la Isla de Cuba.

Nuestros comprofesures empleados en aquel ejército 
son muy dignos de que se tomen en consideración sus 
padecimientos y  especiales servicios, considerándose 
para ellos como acciones de guerra, la que sostienen de 
continuo en los hospitales de campaña contra las epide­
mias y  contagios. Si no se aclarara respecto de ellos la 
última disposición relativa al abono del doble tiempo de 
Servicios de guerra, vendría á resultar una falla de equi­
dad muy notoria, quedando ta l vez privados de toda 
recompensa los que mayores méritos hubieran contraído.

Llamamos pues la atención de quien corresponda 
hacia el citado artículo del Bayamés que dice así.

»Con motivo del decreto en que se concede el abono 
de doble tiempo de campaña al ejército y  voluntarios 
de la Isla que hayan asistido por lo menos á dos acciones 
de guerra, varios señores oficiales médicos del Cuerpo 
de Sanidad m ilitar nos han rogado llamemos la atención 
de nuestra primera digna Autoridad hácia el espíritu 
de esta disposición, que considerada á la letra, escluye 
á los señores oficiales médicos, sin embargo que _ en su 
mayor parte han seguido el movimiento de las columnas, 
y a  estableciendo los hospitales provisionales y  de cam­
paña asistiendo en ellos los heridos y enfermos que a 
todas horas llegan de las colúmnas, privándose del sueno 
y descanso: ya  esperimentado los efectos de la gravísi­
ma esposícíon de los miasmas contagiosos, las penalida­
des de la  carencia de víveres, las escitaciones consi­
guientes al movimiento de los enemigos, y  otras de las 
mil vicisitudes que esperim enta el soldado; sin que sus 
deberes hayan tenido que llamarlos nunca al campo de 
acciou, pero que no por eso han peligrado menos sus 
vidas ejerciendo en los hospitales las funciones de su 
ministerio. Y si según la letra de la Ueal órden de 15 de 
Mayo de 1855 «el premio del tiempo doble de campana 
no es una gracia general, sino una recompensa conce­
dida á los padecimientos y  privaciones que la guerra 
trae  en pos de sí, acortando la vida del m ilitar, y  su ob- 
ieto principal a n te  esta grave consideración es propor­
cionar a los interesados el máximum de los derechos pa­
sivos en una época que guarde relación con el quebranto 
que en su salud haya producido el servicio estraordma- 
rio que durante su carrera han prestado, ¿no son también 
acreedores á tal recompensa los facultativos del Cuerpo 
de Sanidad m ilitar, que ya  con el carácter de jefes ó ya  
de subalternos, prestan sus servicios en los hospitales 
permanentes y  am bulan tes? ... Creemos que si, pero 
como no está escrito, creemos también que sea objeto 
de una consulta, a la que prestarán su apoyo la justicia 
y  la razón que en nuestro concepto asiste a estos bene­
méritos oficiales.»

LA JNIGIATIVA INDIViDOAL EN LOS ESTADOS-ONlDOS.

En un periódico extranjero leemos las líneas que 
trascribimos á continuación, recomendándolas á la m e­
ditación de nuestros lectores.

«En estos momentos se establece en Itaca, estado de 
Nueva-York, una universidad fundada por un hombre, 
que empezó por ser obrero ocupándose en fijar postes 
telegráficos. Habiendo llegado el Sr. Cornell á enrique­
cerse enormemente ha dado en c rear una universidad^ 
capricho del cual no deja de haber bastantes ejemplos 
eu America. El Sr. l’eaüody ha dado 24 millones para 
fundar una iiulversídad en el Maryland, el Sr. Cornell 
acaba de dar 2U para fundar otra en Itaca. Pero en esta 
Uuiversidad, donde todos los discípulos son perfecta­
mente iguales y  donde se enseña el derecho y  la m edi­
cina, se han reservado tres horas diarias para los que 
quieran hacer trabajos manuales.

«Hay allí talleres, doude se ejecutan todas las obras 
que exije una universidad, carpintería, cerrajería, e tc ., 
y  se puede ser estudiante todo el dia y  ejercer un ofi­
cio durante tres horas: Asi se ganan cuatro á cinco d u ­
ros por semana, que es el gasto de un alumno, y  se dá 
el ejemplo, raro entre nosotros, pero m uy común en 
América, del respeto recíproco entre el trabajo manual 
y  el in telectual."

¿Qué falta hace la protección del gobierno donde 
hay individuos que de tal modo favorecen y  propagan 
la enseñanza? No se entienda sin embargo, que en todas 
partes y  en todos tiempos se prescindiría asimismo im 
punemenle de la intervención del Estado, en este y  en» 
otros puntos eseucialísimos de la organización de las 
sociedades. Además no deja de tener sus inconvenien­
tes  una descentralización absoluta de la instrucción 
pública, sin plan ni concierto, y las fundaciones partí-
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eulares se hallan expuesta^ á abusos como las del Esta • 
do. Lo que debemos desear es que entre el Estado y  los 
índÍTiduos, éntre las instituciones sociales y  las c ir ­
cunstancias de cada pueblo, reine siempre esa armonía 
hácia la cual, y  no hacia estremos á menudo viciosos» 
conviene propender razonablemente.

SOCIEDAD INTBRfíAOlOFíAL DE SOCORROS A LOS HERIDOS.

Nada más á propósito que la gran cri.'^is que se p re ­
para en Europa para poner í prueba la utilidad de la 
asociación humanitaria, Instalada hace años en casi to­
das las naciones, para socorrer a los heridos eu casos de 
guerra. A la v e rd ad cu a lq u ie r previsión es poca, a ten ­
didos los pjderosos medios de destrucción con que se 
cuehta, y  Jas Imponentes masas hum anas que van á en. 
tra r en Combate. Si los'socorros han de ser proporcio­
nados á la horrible carnicería que puede tem erse, me- 
nester es que los hombres de paz sean casi en tanto 
nümero como los de guerra, y  que los recursos consa- 
grados'á cdntei.er la efusión de sangre alcancen una 
cifra poco menor que los destinados á derramarla. El 
ejemplo de lo ocurrido eu la guerra civil de los Esta- 
dós-Unidos puede dar una idea de lo que va á suceder, 
reconcentrando el choque en lin espacio menos dila­
tado y con el uso de armas incomparablemente más des­
tructoras.

Penetrada la  sociedad Internacional de socorros de 
la gravedad de las circunstancias, ha empezado á fun­
cionar" tanto en Alemania como en Francia, poniendo 
á disposición de los respectivos gobiernos no despre­
ciables recursos. Mucho tememos sin embargo, que no 
lleguen estos á ser m is que uu auxiliar de la adm in is­
tración oficial, y  que no puedan ponerse á la altura que 
seria necesaria para dominar las graves circunstancias 
que los exigen; pero asi y  todo, no dejarán de ser de 
graade utilidad, siempre que su intervención oficiosa 
se efectúe con la debida armonía, y  sin pertu rbar en 
manera alguna las funciones d é la  Sanidad m ilitar, á la 
que incumbe la responsabilidad más inm ediata y  la ges­
tión más directa'dó este vital asunto.

Lá Jun ta  directiva de \os tocorro$ voluntarios, nom­
brada en París, se compone del señor barón Rothschíld, 
tesorero; el Dr. Nélaton. senador, presidente; el doctor 
Chehu, médico principal del ejército, retirado, v icepre­
sidente; el Sr. H usson, director de la asistencia públi­
ca, encargado del material mélico; el Dr. León Lefort- 
profesor agregado á la facultad, cirujano de los hospita­
les dé París, cirúja'ao eú jefe de las ambulancias acti­
vas; el Dr. Biain de Cormiera, tésorero; y  el Dr. Ple- 
trowski, antiguo médico m ilitar, secretario general.

Las ambulancias que se vau á organizar en Francia 
se Componen, como las del cuerpo de Sanidad, de un ci 
rujano en je fe , cuatro cirujanos, diez ayudantes m é­
dicos, doce sub-ayudantés de la clase de alumnos, un 
limosnero, ún capellán» un contador con sus subalter­
nos, enfermeros y  conductores. T a debe haber salido 
para su destino la primera de estas ambulancias, á que 
seguirán ínmediatamenle otras muchas.

Veremos si el auxilio prestado por esta caritativa so­
ciedad es'tan  eflcáz como se desea, y  si por este medio 
se legra dism inuir siquiera los estragos de la actual 
campaña. No nos atrevemos á esperar la supresión de 
los perniciosos efectos de la aglomeración de individuos, 
del tifus y  be otras enfermedades inf-rccícsas, no creemos 
tampoco que en momentos críticos pueda llegar á pro­ l!

porcionarse á todos los heridos de una sangrienta bata­
lla la esmerada y  asidua asistencia que recibe und 
solo en los puntos donde abundan los recursos; pero noS 
contentaremos con que ae salven algunas víctimas, y 
este solo re.sultado bastará á recomendar el benéfico 
pensamiento que la ilustración de nuestro siglo intenta 
oponer á la terrible necesidad de la guerra, siempre de­
testada y  siempre sostenida y como im puesta á la hu­
m anidad por un implacable destino.

En algunos periódicos franceses se indica la conve­
n iencia  de que la Comisión directiva se hubiera con- 
vertido en ejecutiva, trasladándose á los campos de ba­
talla; pero nosotros creemos que este último cargo debe 
reasumirse en una sola persona, si bien hubiera conve­
nido tal vez que se bailara revestida del prestigio y  la 
autoridad del Sr. Nólaton ú otro profesor colocado á su 
misma altura; y  que entre  tanto no debe faltar en la 
capital quien vele sobre todas las necesidades, allegando 
recursos, y  organizando y  distribuyendo los auxilios, 
según lo exijan las circunstancias. x

1

HOSPITAL DE LA CARIDAD Y SUCURSAL DEL BUEN SUCESO-(I) 
Sala cama núm. 15.-Reseccion.

Bernardina Guerrero, de 31 años dp i j
Valdeolivas (Cuenca), casada, de temperamento S i o !  
80. constitución activa, entró en este Hosoit̂ í̂  ̂ p1 riY» ?t 
de Noviembre de 1869, en donde ocupdTa c C a  ñüm á  
de dicha sala. Refiere que en el mea de Agosto du- 
rante el puerperio, recibió un golpe en la aít^culacíon 
del codo del brazo izquierdo, é consecuencia de cual 
sobrevino una inflamación violenta que ulceró la n-?te 
en una grande estensíon. y que después á beneficié

curación se babia lo­grado reducir la úlcera, que no cicatrizó comoleta- 
mente, por cuya razón se decidió á venir al f l S t a l  
El primer día de observación pudo notarse un auSen- 
to de vólumen en la articulación del codo izqu “ rdo 
en la cual había una anquilosis incompleta qJe obli­
gaba á estarse con el brazo en semifiexió^n; encima del 
olecranon había un oriflció fistuloso que permitid r e n o -  
nocer por medio de estilete las supe/ficies d e n u S .  
de esta apófisis y  del cóndilo interno del húmero v nof

^  superior dula cara es­terna del antebrazo una gran parte de la cara
delcúbito. Desde su llegada al Hospital empezó Anotarse
la inflamación de los tegumentos de esta articulación 
por la gangrena de los de la parte posterior, dejando los 
huesos en las partes indicadas al descub er?o un í 
grande estensíon. Después de limitada la g a n g re n ^ v  
regenerados los tejidos con un tratam iento co n v en ir­
te, se esperó algún tiempo por si Ja naturaleza S -  
m inaba por si aquellas superficies necrosadas pero 
en vista de que esto no sucedía, se operó el dia 12 da 
Marzo de este año, eliminando con la gubia y  el mr® 
tillo las capas de sustancia cortical del o lecfalon  lis  
del cóndilo in ttruo  del húmero y en el tírnio 
del cúbito una lám ina como d V  t?es ceut 
lóngitud por uno de la titud ; después se® 
con el cauterio actual las superficie  u.eas y  sÍ  c lb í e -

Eu loadlas sucesivos se fueron forman.io m a m e re á
en cubrir las supe?fic?es S f- 

ridas de los huesos, y se. formó una cicatriz resistente 
quedando el brazo en semiflexion con algún movimíen-

completamente c u ro !el día 20 de Abril del presente año.
Sala 4 *. ñüm 11.—Gstirpacíon.

j  Miguel, natural de VilJamango íBurcos)
de 37 años de edad, temperamente saogiHneo-neífSso 
de buena constitución y régim en de vida,. ocupfda®eI 
las labores propias de un sexo; no recuerda f f i r  p a ­
decido más enfermedades que 1 s propias de Ja iufaufra 
gozando siempre de buena salud y robustez: ha ten*
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(1) CoaclusioQ del QúiD. 863,
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dos partos naturales y  ha podido amamantar á sus h 
sin trastorno ni alteración en sa salud; sus periodos 
mestruales se han verificado con regularidad. Nin­
gún antecedente de familia refiere la enferma que la 
predisponga al padecimiento que aqueja. Hace unos 
4 años que sin causa conocida se le presentó un tumor 
tnla mama derecha duro é indolente al principio, y  que 
tras''u- rído algún tiempo tenia el tamaño de un huevo 
pequeño, haciéndose doloroso, principalmente á la pre­
sión. Entre otros remedios, de los que algunos no re ­
cuerda. usó las cataplasmas emolientes, á beneficio de 
las que reblandeciéndose vino á supuración abriéndose 
el tumor espontáneamente. A su inffreso esta enferma 
en el Hospital de la Caridad el dia 30 de Marzo ültimo, 
en la sala 4.*, níim. 11, presentaba en las raejores con­
diciones generales, de robustez y color, un tumor situado 
en la mama derecha, del tamaño de un melocotón regalar 
íntimamante adherido k  la piel rugosa que le cubría, 
que estaba en unos lados con cicatrices irregulares, 
en otros adelgazada, y  en el centro ulcerada, dando la ­
gar á un pus sanioso, claro y  fétido. Dlagnósticado 
de un escirro en el estado canceroso, habiendo temor 
de extenderse la ulceración, se procedió á la  extirpa­
ción el dia 5 de Abril, la que se verificó sin accidente 
alguno digno de mencionarse, separando el tum or con 
toda la piel íntimamente unida á él y  ulcerada, y a l­
gunas fibras del músculo pectoral mayor, al que tam ­
bién estaba adherido; resultando una superficie denu­
dada de unas cuatro pulgadas en su mayor diámetro, 
cuyos bordes fué fácil unir por medio de la  sutura 
ensortijada, cubrienla después con el apósito conve­
niente. La enferma siguió bien hasta después de desapa­
recerla fiebre consiguiente de reacción, y  de ir quitando 
los fljfileres que sostenían los bordes de la herida, que se 
encontraba en las mejores condiciones; cuando sin cau­
sa conocida, fuera de las traum áticas que suelen sobre­
venir en.estds operaciones, y  quizá él estado atmosfé­
rico u otras muy comunes en los hospitales, se le p re­
sentó una erisijpela al rededor dé la herida, que se e s -  
tendióá todo el dorso, cuello y  brazo correspondiente, 
con intensa fiebre. Mas á pesar de cuanto retrasan tales 
Incidentes, la  curación se .vá completando, pues des­
apareció ¿.los pocos diés la erisjpéíá, y  con esta la fie­
bre, continuan4o Ja enferiná.eñ pjuj* regulares condi- 
ci nes hácia su curación eni el dia de }a fqcha. Es cuanto 
tienen que manifestar á V. S, los Sres. Profesores de la 
sección.

Madrid 30 de Abril de 1870.—E1 Secretarlo, Da. J ülio 
PiEBz Obon.

CRONICA,

Estado sanitario de Madrid.—Tan se ha modificado 
el caloren la primera semana de Agosto que se sintió 
fresco en algunas madrugadas y  noches, descendiendo 
la columna lermométrica uasta 20® de lo que antes ha­
bía estaao. hil barómetro, aunque t n el buen tiempo, se 
sostuvo en la sequtdad, marcando la misma presión a t ­
mosférica: los vientos soplaron por lo común de S-b-ü , 
del S O, de tí-S-K, del N O y del 0 ;y  la atmósfera des­
pejada, con ráfagas, celajes y  con nubes.

Las enfermedades rem antes son las mismas que las 
del anterior mes: calenturas gástricas, interm itentes de 
todos tipos, irritaciones gastro-hepáticas, diarreas, dl- 
sentérias y cólicos más o menos graves. No han des­
aparecido por completo las afecciones catarrales, como 
los corizas, las ronqueras y  los catarrros; asi como se 
han aumentado los reumatismos, los dolores nerviosos, 
las erisipelas, el sarampión, y  las anginas. Las dolencias 
crónicas siguieron su curso funesto con mas rapidez 
que en la semana anterior, motivo por el que desgra­
ciadamente hubo más defunciones.

Necrología.—Ha muerto en Berlín el 20 de Julio ú lti­
mo el catedrático A.vou Graeie, bien conocido en todo 
el muudii cieutílico por »u aistiuguido mérito.

Pundonor exagerado.—Se lia asegurado que el médico 
Larf ey . hijo uei *. eiebre cirujano que acompaño a Ñapo - 
león 1 1 n  toda» sus expeGu ioue.s, habiendo eniermado 
en l1 camluo al óCompañai á una, de las divisiones fran-

I cesas y  no pudiendo continuar el viaje, se ha suicidado 
i por temor de que se atribuyera k  cobardía su imposíbi- 
‘ lidad de viajar.

Ofrecimientos.—Los han hecho para servir en el ejér­
cito francés durante la campaña, más de 200 doctores 
en medicina, 900 estudiantes, 50 farmacéuticos, 150 
alumnos de farmacia y  800 enfermeros voluntarios.

¿Qué se hará con los cadáveres?—La previsión de nues­
tros vecinos ultrapirenaicos en la espectativa de trrau- 
des catástrofes durante la actual campaña, se ha fijado, 
en tre  otros puntos, en los medios de sepultar los ca­
dáveres. Calculando que podrá darse el caso de ser es­
tos seis, ocho mil ó más en un solo dia, tem en algunos 
que no sea p.'sible enterrarlos á suficiente profundidad 
y  creen preferible la cremación; otros se contentarían 
con envolver los restos humanos en una capa suficiente 
de cal. Cuidados son estos que contribuyen á poner de 
manifiesto foda la moralidad y  belleza de esa Jlgantesca 
lucha que tanto entusiasma á los espiritas belicosos.

Atraso científico en Turquía.—Bien se revela el de es­
ta  nación en la prohibición, que aun se conserva, de ha­
cer Operación alguna á los militares enfermos, sin el 
previo permiso de sus gefes. Por falta de este requisito 
han sido condenados recientem ente u n  médico y  un 
cirujano militares, el primero á año y  medio, y  el segun­
do á dos años de prisión, cuu motivo de haber fallecido 
del tétanos un soldado á quien amputaron laestrem idad 
de un dedo magullado por una contusión. Tal sentencia 
se ha dictado en Stambul, capital de la Turquía, en 
1870, 1287 de la hegira, por el dari-ehura ó consejo su­
premo de la guerra.

Esto se complica.—Algunos homeópatas consideran 
como un bu tu  descubrimiento el que ha hecho el 
Señor García López, queriendo que se estienda la le¡/ 
de similitud de los medicamentos no solo al cuadro ac~ 
tuai de síntomas, sino al pasado, y  sí fuera posible al 
poroenir de la enfermedad. Asi pues, el remedio deberá 
ser ta l que en el estado de salud produzca la dolencia 
entera, con sus periodos sucesivos y  sus diversas te r ­
minaciones. Pero ¿cómo reproducir asi artificialmente 
la patología, sin reducir la vida á un puro mecanismo?

También en Constantinopla.—En el número prece­
dente referíamos lo que sucede á los médicos en las 
repúblicas hispano americanas. Lo mismo les pasa en 
Constantinopla; también allí se quiere convertir en 
deber legal las obras de caridad, que solo regula la con­
ciencia. La Gazette medícale d- Orient advlerr.e con ra­
zón que nadie tendría motivo para quejarse, si en 
tiempo oportuno y con la previsión necesaria a ten­
diese cada cual a su salud asegurándose servicios fa­
cultativo, con el mismo celo con que quieren ser aten­
didos en los momentos de urgencia.

Buena medida.—Por indicación del emperador Na­
poleón, el gobierno francés va á distribuir á cada 
soldado del ejército del Rhin un paquetíto de hilas 
hemostáticas y un vendaje, á fin de que todo soldado 
herido pueda ponerse por si mismo el primer apósito.

De esta manera 88 impedirá que muchas heridas le-? 
ves se conviertan en mortales por el abandono de ia 
hemorragia.

Asfixia causada por una lombriz.—En el asilo de ena- 
genaduc.tívreux, (Francia) se n a  observado el caso de 
uu sujeto afectado de parálisis general, que m anó re­
pentinamente y  en cuya autopsia se encontró una lom­
briz de 15 centímetros de largo y  unos 3 milímetros de 
diámetro, alojada en el bronquio izquierdo. Los pulmones 
presentaban señales de asfixia. En los intestinos se ha­
llaron unas veinte lombrices, casi todas del mismo ta ­
maño ue la primera, prescindiendo del cerebro, que ofre­
cía las lesiones ordinarias de la parálisis general inci­
piente, en los demás órganos no se vela alteración al­
guna importante.

PreveucioD filantrópica.—Por la Alcaldía popular de 
Maurla se ha üjrigido una circular a los comandantes 
de voluntarios iianuo cuenta de haberoe establecido en 
España la Asamblea de la Asociación Internacional, 
para socorrer á tiempo á los heridos en campana, sin 
uisuiuuon ue c.uerpos, con objrto ue que las fuerzas po­
pu la res  conozcan el cariu iivü  objeto ue la  Asociación, 
asi ro m ) el üislintivo que usarau lo» asociados eu los 
inoajUitoa críticos y  que cousistirá eu uu brazal y  una
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esclavina blanca con cruz roja. También se advierte 
en esta circular, que los voluntarlos están obligados á 
prestar toda clase de auxilios, y  que en el momento que 
tenga lugar alguna lucha, Ja Asociación se constituirá 
en sus respectivas demarcaciones por distritos y  bar­
rios. En los edificios que se destinen á hospital de san­
gre ondeará una bandera blanca con cruz roja; haUán- 
ilose hasta ahora destinada á ta l objeto la iglesia de las 
Maravillas, en el distrito de la Universidad, y  en el del 
Congreso las señoras establecerán el suyo en el palacio 
de la señora duquesa de Medinaceli

Señal de alarma —Se ha inventado otra señal de 
alarma para el caso en que ocurra un siniestro ó un 
atentado en los trenes délos caminos de hierro: el apa­
rato consiste en una linterna que se colocará eu los w a­
gones en lugar de las que se usan actualmente. En ca­
so necesario, el viajero no tendrá mas que tocar un bo­
tón colocado á su alcance, y  en seguida se dará la se­
ñal de alarma de tres modos distiotos á la vez: el prim e­
ro, que solo será eficaz por la noche, consistirá en una 
luz muy viva proyectada por la linterna, y  que salien­
do de repente aparecerá por encima del coche. El se­
gundo, que solo servirá durante el dia, será el desple­
garse una bandera que saldrá al mismo tiempo de la 
parte superior de la líBUrna descubierta. Y por ultimo 
uu campanilleo agudo y  continuo, constituirá e! tercer 
modo de pedir socorro. Las tres señales indicadas fun­
cionarán simultáneamente, de manera que tanto de dia 
como de noche el vigía colocado en el extremo del tren, 
podrá saber en seguida en qué departamento se pide 
auxilio. En el caso en que por la noche parase el tren 
por uu accidente cualquiera, el descubrimiento de todas 
las linternas bastaría para iluminar l i  via, siendo tam ­
bién una señal de alarma visible á muy íarga distancia.

Clima saludable.—Hé aquí lo que sobre el clima y  la 
villa de Elche, encontramos en un periódico de los Es­
tados-Unidos:

«La atención de los médicos ingleses y  enfermos ae , 
dirige en la actualidad hácia un nuevo sitio de salud, 
que parece rivaliza con los de Cannes y Niza. Tal es 
la villa de biche, en España, en la costa occidental del 
Mediterráneo. Está á siete millas del mar, y  á setenta 
y  dos sudeste de Madrid, estando en comunicación con 
este por ferro-carril- Elche está situada cu medio de 
grandes plantaciones de palmeras de enormes dimen­
siones, y  es una población de aspecto morisco. Es pin­
toresca eu extremo; la iglesia es ünica y  curiosa: el 
hotel ó fonda, decente, sus cercanías contienen muchas 
cosas para entretener ó instruir al botánico y m inera­
logista, y el viajero se ve seducido por la interesante 
historia de la villa, Pero su delicioso clima es lo más 
digno de llamar la atención. La atmósfera es suave; no 
hay  niebla ni humedad; es de una elasticidad y  bri­
llantez notables, alo cual es lo que se necesita,» como 
(¿ce un distinguido módico, fura, refrescar y vigorizar 
los cerebros cansados y_ aburridos.

«Los enfermos afectos de consunción y  dispepsia, 
deben aprovecharse de las cualidades de este clima, 
que son superiores á los de Italia. En el invierno pró­
ximo pasado acudió á  Elche un diplomático inglés con 
la salud bastante deteriorada, recobrándola por com­
pleto; y  creemos que esta localidad está llamada bien 
pronto á ser el punto de reunión de las personas que 
buscan en climas especiales el alivio de sus dolencias 
crónicas,

BÜna regular habilidad para contrareatar la falta 
de comodidades durante la estancia y  un poco de cono­
cimiento de la lengua española, son los requisitos ne­
cesarios para gozar de los encantos de sitio tan  salu­
dable y  alegre.»

Oreemos que los habitantes de Elche no quedarán 
del todo descontentos de esta descripción.

Cargo interino.—Durante la ausencia del Sr Castro, 
se ha encargado del rectorado de la Universidad Cen­
tra l el decano de la Facultad de medicina Sr. D. Pedro 
Mata.

A esta noticia añade el Génio médico, con ese génio 
que Dios le ha dado. «¿Porque no lo será en propiedad 
como debia serlo, ocupándose el Sacerdote Sr. Castro, 
en cosas de la Iglesia?» ¡Estupendo raciociniol

VACAílTES.
—L a  d e S ta . C ruz de M údela, p rovincia de C iudad Real, su 

población 1.100 vecinos, con estaciones de fijrro -carril y  tele­
gráfica, está  vacan te  u n a  de las dos p lazas de ipedico-ciruja- 
no titu la r , do tada  con 400 escudos por la asistencia  g ra tu ita  de 
100 fam ilias pobres cada profesor, según el R eglam ento  de 
P artid o s  m édicos de 11 de M arzo de 186' ,̂ quedando á  su favor 
el iguala to rio  con las fam ilias acom odadas. Los aspirantes 
p resen ta rán  en esta  A lcaldía en el plazo de veiote dias sus 
solicitudes docum entadas, y  certificaciones de servicios.—San­
ta  C ruz  de M údela 11 de Ju lio  1870.—E l A lcalde Luis Casero, 
—E l S ecre tario , Bernardo de Bustos. . (384) _

—L a  de médico-cirujano t itu la r  de Sabiñan , p a rtido  jud ic ia l 
de  C alatayud, que consta  de 442 vecinos, se ha lla  vacan te  por 
baber.se tra s lad ad o  el que lo desem peñaba á  o tro  por convenir 
á  sus in tereses. L a  dotación anual es la  de 10.000 rs.: los 3 000 
por Beneficencia, y  los 7,000 res tan tes  por rep a rto  vecinal. E l 
A yuntam ien to  y  m ayores contribuyentes responden al pago 
p o r  trim estres. Los asp iran tes d irig irán  las solicitudes docu­
m entadas á la  S ecre ta ría  del M unicipio h asta  el 20 del co rrien ­
te  que se p roveerá .—Sabiñan  1.“ de A gosto de 1870.—El A lcal 
de Joaqnin Lozano. (385)

—L a de médico-cirujano de C oadilla dcl M onte, á t r e s  leguas 
de M ad rid , su  dotación 8.000 rs. pagados por m eses vencidos 
p o r el A yuntam iento  y ju n ta  de m ayores con tribuyen tes Los 
profesores que la p retendan , p resen ta rán  sus solicitudes hasta 
el 20 del p resen te  mes p a ra  que ei agraciado  en el resto  del 
mismo, pueda tra s lad a rse  á  dicho pueblo.—Boadilla del M onte 
4 de A gosto de 1870. P o r ausencia del S r. A lcalde, el R egidor 
sindico, Bernabé lietava y Marugan. (387) _

—\}'a&á&\&sáosá&medico‘cirv4ano de A zuaga, provincia 
de Budajoz, su dotación 800 escudos pagados de fondos de 
■ ropios por la  asistencia  g ra tu ita  de 300 familias pobres. Su 
población que consta  de m ás de 1800 vecinos es. n e o  y  sano. 
•El facu lta tivo  que s e a ' ag rac iado  con dicha vacan te  podrá 
igualarse  con los vecinos pud ien tes p a rticu la rm en te . L as  so­
licitudes docum entadas se d irig irán  al p residen te  del ay u n ta ­
m iento h a s ta  el d ia 27 del c o m e n te , que es cuando term ina  el 
plazo. (388)

—U na p laza  de médico t itu la r  en la  c iudad  de B urgos, su 
dotación 500 escudos anuales pagados de fondos m unicipales. 
Las solicitudes hasta  fin de Agosto.

—L a  de médico-cirujano de lllan ap ro v in c ia  de G uadalajara , 
su  dotación 300 escudos por la  asistencia  de ISO fam ilias po­
b res y las igualas, con 550 vecinos acomodados. L as  solicitudes 
h asta  el 17 de Agosto.

—L a  de médico-cirujano de L a g a rte ra , p rov incia  de Toledo 
su doiaciou i .200 escudos pagados 300 del presupuesto  muiiici-

Eal y  los 000 de en tre  los vecinos acom odados. L a s  solicitudes 
asta  el 17 de Agosto.

SALES MARINAS NATURALES DEL CANTABRICO,
obtenidas por evaporación espontanea de fas aguas de alta 
mar en San Vicente de la\Barguera, por el farmacéutico 
Y arte Monzon, las únicas que pueden utilizarse ventajosa­
mente para los baños de mar en casa, como lo oienen haciendo 
los médicos de toda España, que los propinan y recetan con 

preferencia ci las artijiciales usadas otros años.
Los médicos que liau usado estas sales lian visto tos resultados de 

su indicación, y se han coavencido de que las naturales deben ser 
preferidas siempre á las arllQciales. Para evitar imitaciones que des­
acreditarían á un producto tan íntegro, solo se expenden en paquetes 
de á Kilo en casa del autor, y en la Farmacia de Fernandez Izquierdo, 
Madrid, calle de la Ruda núm. 14. Aun cuando generalmente usan un 
Kilo para cada baño, los médicos aumentan según les conviene parala 
indicación que se proponen. (386)

ACEITE MOHENO-CLAHO
DE HIGADO DE BACALAO,

dcl doctor de Jongh;
miembro de la Facultad de medicina de La Haya, comendador 
de la órden dé Carlos III de España, y caballero de la órden 

de Leopoldo de Bélgica.
Gran medalla de oro concedida por S. M. el Rey de los 
Belgas.—Gran medalla de plata concedida por S. M. el 

Rey de Holanda.
Recomendado por los médicos más notables, por ser indudable 

mente el más puro, el más agradable al paladar, y e' más edeaz ds 
cuantos se conocen.

Se vende únicamente en frascos con cápsulas, en todas las buenas 
farmacias.

Depósito general en España: Isidro Ferrer yComp., Montera, 5G 
principal Madrid. (338)
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