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LA FIEBRE AMARILLA

CONSIDERADA BAJO EL ASPECTO |MÉDlCO-POLÍTICO.

SEGUNDO ARTÍCULO.

ORIGEN DE LA FIEBRE AMARILLA.

Si la fiebre amarilla, generalmente considerada 
en la actualidad como una pestilencia americana, 
pudiera engendrarse, y alguna vez se hubiera 
efectivamente engendrado, en cualquier punto de 
Europa, y aun de las otras partes del mundo, por 
las causas más generales y comunes de insalubri­
dad que la higiene combate, fuera deducción ló­
gica que en nada deben los gobiernos pensar me­
nos que en establecer medidas de aislamiento res­
pecto áotrospaíses. Supóngase por un lado que enEs- 
paua tenemos perpétuamente.las condiciones clima­
tológicas y cualesquiera otras favorables á la pro­
ducción de tal epidemia, y por otro que no ¡altan 
aquellas causas de insalubridad que la dan el sér. 
¿Quién desconoce que fuera, en tal caso, clarísima 
insensatez el apercibirse á rechazar un enemigo pu­
ramente imaginario? Cerrar las puertas al asesi­
nó que se halla dentro de casa, que ha nacido en

ella y  ejerce sin forastero auxilio sus temibles ex­
tragos, mejor parecería á todo claro entendimiento 
deseo deque no salga, que anhelo de impedirle la 
entrada.

¿Es cierto que â fiebre amarilla puede produ­
cirse expontáneamente en nuestra península ó en 
otro punto de Europa? Siéndolo, toda precaución 
cuarentenaria —dada una seguridad completa— de­
bería cesar ipso fa d o , con vergüenza de lasedades 
y los pueblos que á ese recurso han apelado tan 
largo tiempo; porque á más de vejatoria, fuera del 
todo vana, y aun absurda y ridicula.

Emana la idea de las medidas sanitarias coer­
citivas por mar y por tierra, del hecho de la im­
portación, que á su vez supone la trasmisión ó el 
contagio; pudiéndose decir que es realmente una 
inoculación de puerto á puerto. Si tal hecho no 
existiere fueran las medidas sanitarias sobre ocio­
sas, por varios conceptos dañosísimas. Para no 
mirarlas con horror hay necesidad de verse por 
su falta amenazados del mucho más horrendo 
mónstruo de asoladoras pestilencias. Cuando se 
tenga el hecho por dudoso, mientras no haya una 
seguridad completa, fuera imprudente dejar de 
aceptar el leve mal que las cuarentenas originan 
por ^librarse del gravísimo é irreparable de las epi­
demias que amenudo cubren de luto á las nacio­
nes. ¿Quién, sin entera certidumbre, es bastante 
desalmado para arrostrar responsabilidad tan tre­
menda?

El asunto, como se vé, no puede ser mas im­
portante. Examinemósle.

Varios son los motivos que han hecho vacilar 
los ánimos de muchos médicos, inclinándoles en 
ocasiones á considerar la fiebre amarilla como sus­
ceptible de ser engendrada en distintos países, y en­
tre ellos, figuran conforme nuestro humilde dictá- 
men, estas que siguen como las principales:

La propensión qué los médicos más ilustrados
han tenido y  siguen teniendo á mostrarse eruditos
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y  en demasía respetuosos al clasicismo de la escuela.
La suma escasez de noticias, que ofrezcan al­

gún carácter científico, tocante á las enfermedades 
observadas en América poco después de descu­
bierta aquella parte del mundo y  de ocupadas las 
principales islas y  costas de Tierra Firme.

La dificultad de distinguir bien y  oportunamen­
te las nuevas importaciones, reapariciones sucesi­
vas, y  repetidos cambios de un pais á otro.

La repugnancia de los pueblos á aparecer como 
covit&gia%ies xÁ. como cou io g io d o saquellos por 
no presentarse á los otros con cierto carácter de 
odiosidad é infundiéndoles desconfianza, y  estos 
porque se resisten los ánimos á toda idea de graví­
simo peligro, y  buscan tranquilidad á su alarma­
do espíritu negándole obstinadamente.

La disposición que siempre se ha notado en los 
médicos, cuando un azote epidémico aparece, á 
discordar unos de otros en el diagnóstico y  clasifi­
cación, retrasando con sus disputas y  ardientes 
controversias la adopción de útiles medidas, des­
figurando la verdad de mil maneras, y  haciendo así 
punto menos que imposible el estudio de la enfer- 
inedad, no solo bajo el aspecto puramente médico, 
sino bajo el médico-administrativo.

La parte que en tales sucesos toman los inte­
ses mercantiles.

Vamos por puntos:

Dificultades emanadas de las teorías escolásticas

¿Se quieren pruebas indisputables de que el 
escolasticismo clásico y  la erudición, lejos de escla-

FOLLETTN.
DE CÓMO SE ESCRIBE LA HISTORIA.

Cuatro meses hará pr.'ximamente que varios perió­
dicos del vecino im perio ,-hoy  mejor que imperio m e­
rienda de negros,—fijaron su atención en cierto cuadro 
que M. Larrey ofrecióá la Academia de medicina, d e ­
bido al pincel del pintor valenciano D. José Aparicio; 
en  el cual se pintan, con grande espresion de verdad 
y  vivo colorido, los horrores de una peste. Destinó esta 
obra de arte á la Academia la señora condesa de Man- 
neville; que le había heredado de su familia y reconoció 
que en parte alguna pedia tener colocación más opor­
tuna, ni ser con mayor aprecio acogido.

Hasta aquí nada ofrece este suceso de particular, 
ni exigiría le dedicásemos más de cuatro líneas en 
nuestra C ró n ica .

Mas es el caso, que no quiso el doctor Larrey pre­
sentarle á la docta corporación escueto y sin historia; 

por lo que advirtió en primer lugar que el famoso pin­
tor español fué en Francia discípulo de David,—preten­
diendo echar sobre su pais la mitad del mérito,—y  lue­
go hizo de él Ja siguiente espllcacíon en una nota con 
que le acompaSój

recer el grave problema que ventí’amos, le han ro­
deado de confusiones? Pues recorránse, con seguri­
dad de encontrarlas, los libros de los mas respe­
tables autores que tratan de fiebre amarilla.

En ellos se advertirá que no falta quien, con­
siderando la afección como resultado de la concur­
rencia de ciertas causas naturales, muestra ardien­
tes deseos de descubrir rastros de ella en las obras 
de Hipócrates y  de otros médicos de la antigüedad, 
puesto que en su época existían, y  podían reunir­
se, dichas causas lo propio que ahora; y para dar
á sus aserciones algún viso de realidad, tuercen é
interpretan violentamente ciertos pasajes de la 
colección hipocrática, deduciendo que los habitan­
tes de la Grecia y  su archipiélago padecían la fie­
bre amarilla, ú otra muy semejante y de la propia 
familia. Rochoux, cita como muy notable un pa­
saje de las Prenociones coacas, que traduce en estos 
términos: «Cuando el dolor de los lomos propagán* 
»dose al estómago ocasiona fiebre, horripilaciones 
»y  vómitos tenves j  acuosos, el delirio y 
»la pérdida de la palabra, sucumbiendo los en- 
«fermos si llegan á vomitar negro.» A bien que 
si el más lince no puede ver una legítima pintura 
de la fiebre amarilla en este párrafo, tampoco al­
canzará á descubrirla mejor en una de las Senten­
cias que con igual propósito copia M. Francois en 
su tésis. jHasta en la peste de Atenas, tan brillan­
temente dibujada por Tucidides se ha pretendido 
descubrir la fiebre amarilla, aun cuando no puede 
la desemejanza ser más palpable; como se ha creí­
do ver asimismo otras enfermedades pestilenciales!

«Este cuadro, dijo, representa un lazareto estable­
cido en un convento, á donde eran conducidas todas 
las personas acometidas de la enfermedad en las in­
mediaciones. Los religiosos de esta casa perecieron casi 
todos, víctimas de su abnegación nunca, desmentida. 
Entre ellosmurió también el obispo de la diócesis, hom ­
bre de rara piedad, y  de una virtud y  una bondad ejem­
plares.

»E1 padre del autor, atacado del mal común, estaba 
terminando su vida en tan  piadoso asilo, cuando reci­
bió de su hijo, pensionado por el rey  de España en Pa­
rís, el retrato  de este a rtis ta  y el de su hermano, con 
una carta de remisión en que anunciaba algunos s u ­
cesos propios para lisonjear la ternura  paterna. B1 vie­
jo, á quien sus hijos presentaban este homenaje de 
la piedad filial, experimentó con ta i motivo algún con­
suelo.

»E1 santo obispo, se acercó y  le dijo: «Bendecid a 
vuestros hijos, y  dad gracias á Dios por el momento 
de ventura que os ha permitido gozar en vuestra pos­
trer hora.»

•Tal es, el asunto del episodio principal de' este 
cuadro, donde el autor habría querido inmortalizar la 
memoria de su propio dolor, ,al mismo tiempo que e 
de la desolación de su pais y  el de la Interesante hu­

manidad de sus conclndadanos,»
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[onibre "ha habido (Dalmas), que asegura sintió en 
11 persona el año de 17R2, hallándose en Santo Do- 
aingo, la mayor parte de los accidentes con tanta 
iveza descritos por el historiador griego.

Galeno ha prestado igualmente apoyo en sus 
Dtinüiones Med'c<B á ios obstinados en descubrir 

tipo y modelo de las enfermedades de todos los 
limas y edades en las obras griegas de la anti- 
êdad. Antes de ocuparse de las fiebres pestilen- 

:ial y tifoidea, habla de una que llama amarilla-, 
:n la cual toma la piel un color de canario, se ele- 
rael hígado, poniendo el hipocondrio tirante, y se 
«ca la piel .. ¡No han necesitado más que estas 
scasas noticias para dar la cuestión por resuelta!

Verdad es que son pocos los obstinados en hacer 
nega la fiebre amarilla; pero no deja el intento 
s dar motivo á la confusión. José Frank. por 
¡emplo, niega que los griegos, ni los latinos, ni 
s árabes, hayan hecho la mención más ligera re- 
itivamente á esta dolencia; y añade que los que así 
’ban creído cayeron evidentemente en el error— 
fipetido con harta frecuencia en tiempos posterio- 
^-de confundir la fiebre amarilla con la fiebre 
fdiente ó con la remitente biliosa de los países cá- 
idos.

Atendiendo otros autores, más bien que á bus- 
eti la antigüedad los tipos de las enfermedades 

léeseles presentan, á descubrir en las clasifica- 
‘ones escolásticas paraje apropósito en que darlas 
ítural y cómoda colocación, han hecho, en efecto, 
íbemados esfuerzos, acreditando que no malgas- 
«on del todo el tiempo en las aulas, antes salieron

¡Ustima grande que no haya alguna verdad en este 
¡lato!
Ahora bien, ¿qué peste fué la que por los años 1803 

reinó en Valencia, tan  al vivo representada en 
5'íel lienzo? ¿Hay sobre este asunto noticias mediaoa- 

seguras? ¿Daba, tocante á su naturaleza, alguna 
cuadro mismo?
Larrey hizo sus investigaciones para consignar 

Resultado en la espresada nota, y  atendiendo poruña 
sus informaciones, y  por otra á los tin tes morbo- 
Cadavéricos que en el cüadro dominan, creyó des- 
inequívocos indicios de la fiebre amarilla. Mas no 

'̂“knto con esto, se dirigió primero ai director de la 
de San Fernando Sr. Madrazo, quien le res- 

que el cuadro representa la 'petle  de  V a len cia , in - 
la descripción hecha de él por Landon en los 

del M useo  (t. xiv. I807.);luego á M. Guyon que ha 
^rito la fiebre amarilla y  le inclinó á creer que esta 

enfermedad de Valencia; después á M. Laveran,
® opinó en el propio sentido, y  en fin, al Dr. Fuzíer, 
ico militar que ha residido largo tiempo en Méjico 
® Observado la fiebre amarilla, y  acep tó la  opinión 
^dos los anteriores.
i^nemos, pues, apoyada por autoridades tan  compe- 

y cou un cuadro que á lo vivo la representa, la 
amarilla que a$oló 4 V alen cia  « l año  de 1801 óml ante*

de ellas perfectamente empapados en purísimo es­
colasticismo Sirva de ejemplo nuestro Arejula (l), 
que dedica un capítulo entero de su preciosa obra 
á la clasificación de la fiebre amarilla observada en 
Cádiz, Medina-Sidonia, Málaga y otras poblaciones 
de Andalucía desde 1800 á 1801. Ajusta la enfer­
medad, recientemente importada de América, á 
las cuadrículas de Sauvages, Cullen, Vogel, Mac- 
bride, etc.; todo para venir á un casi conocimiento 
de que se trata del tiftis icterodes de los dos pri­
meros, á la especie 32 '{rcte-^oides) de las fiebres 
del tercero, de la 4.* variedad icterodes carolinen- 
sis del último, y á reconocer que estas calenturas y  
la del Siam de H&ller, y la -fiebre amarilla de Amé- 
rica de Linning y Wandermonde, son la cosa mis­
ma. El mal estuvo en que al salir nuestro distin - 
guido compatriota á la orilla, tras aquellos prodi­
giosos esfuerzos de natación por el golfo de la no­
sología, se enredó—como en juncos ú otras plantas 
acuáticás—en la fiebre maligna de los Egipcios 
descrita por Próspero Alpino, en aquel tifo descrito 
por Dellon y mencionado por Sauvages, y  ŝobre 
tód,o con el vómito prieto, e\ atrabiliario de Bon- 
net, el negro de Hipócrates, etc. etc.

En tales comparaciones entró al efecto, buscan­
do analogías y desemejanzas, y  tal lio de sutilezas 
armó y de distinciones escolásticas, que tuvo que 
acudir para desenredarse al recurso de considerar 
como dos enfermedades distintas la fiebre amarilla 
y  el vómito negro ó prieto, asignando á cada cual

(1) B re o e  d e scr ip c ió n  de la  f ie b r e  a m a r i l la .

ríor; tenemos una noticia deque los enfermos eran lleva­
dos á un convento que servia de lazareto, y  en fin, que 
casi todos los frailes y  el obispo perecieren allí. La histo­
ria epidemológica de España se habria enriquecido con 
estos nuevos datos; y  escrito por franceses, lo apren­
derían pronto los naturales, quedando muy convenci­
dos de todas estas cosas que Ies ha contado M. Larrey

Solo falta,—y  es lástima que este género de investi­
gaciones se le olvidaran—indagar si en Valencia se ha­
bía padecido entonces la fiebre amarilla ú  otra pesti­
lencia mortífera al menos; si el convento habla servido 
en efecto de lazareto; si en él pereció el padre de Apari­
cio, y  si el Obispo alcanzó en aquel lugar de dolor la co­
rona de su ardiente caridad, como deduce M. Larrey. ¿No 
pudo ser el cuadro inspirado por la brillante inspiración 
del artista?

Algo aficionados al estadio de las epidemias, hemos 
hojeado bastante los libros que se refieren á las de fie­
bre amarilla , y al leer lo que se aseveraba cou metivo 
de este cuadro, nos sorprendió la noticia, ignorada por 
nosotros, de que en Valencia ¡hubiera reinado ninguna 
mortífera epidemia del azote americano. Volvimos á 
examinar muchos libros, y  en parte alguna descubri­
mos vestigio alguno de ta l pestilencia.

Ni aun mención de Valencia se hace en ninguno de 
los muchos que han pasado por nuestras manos, com
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sus caracteres, y  estableciendo las necesarias dis­
tinciones... Desconocía sin duda, ó no tuvo presen­
tes, aunque se babian publicado algunos años antes, 
las obras de D. Tomás Romay ( DisertaciOYi sobre 
la fiebre amarilla, llamada vulgarmente vómito 
negro. Habana 1791), de Juan Holliday 
médico sobre la fiebre amarilla que se llama 
vómito negro en las provincias españolas de 
la América. Habana 1794). y otras mucbisimas, 
que con toda claridad ban dado á conocer esta sino­
nimia.

Muy amantes somos de la tradición, y  muy pre­
suntuosa locura nos parece prescindir de ella; pero 
no es tampoco, en nuestro dictámen, cuerdo ren­
dirla culto basta el extremo de que el libre espíritu 
del hombre se limite, escesivamente manso, á la 
órbita que le trazara la respectable autoridad de 
los antiguos maestros.

Por este motivo, y  por bacer muy amenudo 
gala ostentosa de eruditos, suelen algunos exce­
lentes ingénios cubrir de obscuras sombras el cam­
po de la ciencia que podrían muy bien iluminar.

Pero quizás se ofrezcan pocos ejemplos tan elo­
cuentes de lo que influyen las doctrinas médicas do­
minantes, como el que dieron los secuaces de Brous- 
sais en sus buenos tiempos, y  ban seguido dando 
con posterioridad los organicistas. Examine, quien 
de ello quiera convencerse, la obra que nuestro doc­
tor D. Manuel Hurtado de Mendoza públicó en 
Huesca, con el título JSiueva monografía de la ca- 
lentura amarilla, y tendrá ocasión de admirar 
cómo aquel Santiago del broussiamo euEspaña, de­

n o  s e a  p a ra  r e f e r i r s e  á  A l ic a n te  q u e  p e r te n e c ió  á  a q u e l  
a n t ig u o  r e in o .  T a m b ié n  e n  la  d e  M r. B e r th e ,  im p re s a  
e n lb ü 2 .8 e  a d v ie r te  (p . 13;, a l  r e f e r i r  s u  v ia je  d e s d e  B a r -  
c e jo n a á  S e y i l i a y U a d iz q u e « iú  q u e r e c o g íe :o n  e n  a q u e lla  
x c iu d a d , v e rd a d e r a m e n te  in te r e s a n te ,  e r a  q u e  la  e u fe r -  
» m ed a d  d e  A u d a lu c ia  n o  h a b la  d e  n in g u n a  m a n e ra  p e -  
u n o tra d o  e n  V a len c ia , com o s e  a a n n c ia b a  casi en todas 
»parles\ y  q u e  la s  e n fe rm e d a d e s  q u e  d u r a n t e  e l v e ra n o  
v y  e l o to ñ o  h a b ía n  re in a d o , t a n to  e n  e s t a  ú l t im a  c iu d a d  
vcom o e n  s u s  in m e d ia c io n e s , e r a n  ie b re s  b ilio sas  ab* 
M so lu tam en te  a n á lo g a s  á la s  q u e , e n  la s  m is m a s  e s ta -  
s d o n e s ,  s e  m a n if le s ta n  a n u a lm e n te  e n  la s  r e g io n e s  m e  • 
» r id io n a le s  y  m a r í t im a s  d e  F ra n c ia .»

D u d a n d o  s in  e m b a rg o , p o rq u e  d a r  e n  n u e s tr o  p a ís  
a lg u n a s  d e  e s ta s  co sas  c a lla d a s  y  o c u lta s ,  o c u r r ié n d o -  
n o s  q u e  n a d ie p o d r ia  iu fo rm a rn o s  m ejo r e n e l  a a u n to q u e  
n u e s t r o  q u e r id o  a m ig o  e l  D r. D. J u a n  B a u tis ta  P e se t, 
m éd ic o  v a le n c ia n o  d e  g r a n d e  e ru d ic ió n , a ü c lo n a d o  á 
e s te  l in a je  d e  in v e s t ig a c io n e s ,  y  d e  e x c e le n te  c rite rio>  
A  e l  n o s  d ir ig im o s , p u e s , r o g á n d o le , e n  u n a  c a r t a ,  q u e  
n o s  i lu s t r a r a  c o n  s u s  lu c e s .

S u  r e s p u e s ta ,  q u e  c o p ia m o s  e n s e g u id a ,  a c r e d i t a  q u e  
e n  V a le n c ia  n o  h a e x is t id o , s e g ú n  p e n sá b a m o s , e p id e m ia  
a lg u n a  o e  ñ e b re  a m a r il la , h a s ta  q u e  b a  v e n id o  á  a f l ig i r  
t a n  h e rm o s a  p o b la c ió n  la  q u e  a h o ra  r e in a ,  p o r  fo r tu n a  
m u y  e n  p e q u e ñ o , m e rc e d  á la s  o p o r tu n a s  y  s e v e r a s  m e -

sempeñó el apostolado en que á un tiempo ballali le Améri 
celebridad y  materiales ventajas. «cien dei

Ciegamente empeñado en probar la exactitü scasez re 
de la definición con que comienza su libro, todol jtie en L 
arregla, con libérrimodesembarazo, para dejar sen no puede 
tado que «el tifus icterodes ó fiebre amarilla, es ud irrostre 
•-gastritis ó gastro-enteritis, ó lo que es lo mismo y penosa 
»una flegmasía ó inflamación, las más veces inten áar que 
»sa, de la membrana mucosa gastro intestinal.» en aquelb 
• ¿Necesitábase para esto negar que se engendr tos de un 

en determinados países, y  que es una enfermedí costas de ' 
nueva? ¿Necesitábase negar la importación y i ^nes de 
contagio? ¿Convenía hacerla contemporánea de todt ñas tropi 
los siglos ; atribuirla cuantas mortíferas pestile» no sufriei 
cías se han conocido en el mundo desde aquella feras eudi 
mató en Atenas á Pericles; sostener que el calor es muy p 
la humedad la producen donde quiera; confuí mentaron 
diría con la biliosa ardiente de Bengala, de Mad» gentes qi 
gasear, del Senegal, de Guyana, délas Antillas,á arribaron 

cualquier parte? ¡Pues todo eso, y  lo demás ques pusieron ; 
necesario, se hace con arrojo, en honra y gloria i yá la in 
la gastrO'cn*eriiin\ Por llevar las cosas al i  quiera po 
timo extremo, hasta acoje en una nota (pág. Cuént 
la Opinión de un periódico francés, que asegura p Bütoria 
decerse en Madrid en la époc í de las corridas llamada 
toros, por el mucho calor que coje la gente del pû Católica, 
blo, una enfermedad que tiene gran relación coni gran con 
fiebre amarilla. édpais\

•laron afl;
D iñ ru lta d c s  p o r fa lta  d e  d a to s  ciciitifíeos.

La escasez de noticias relativas á las enfennt
dades que al tiempo de la conquista y ocupad® daban esi

d id a s  d e  a is la m ie n to  q u e  a lli se  h a n  a d o p ta d o  y  sigu* ‘En 1S04
a d o p tá n d o s e  co n  in c a n s a b le  pi’r s e v e r a n c ia .

H é  a q u í  lo  q u e , so b re  e l a s u n to  d e l  c u a d ro , nos 
c o n te s ta d o  e l i lu s t r a d o  S r . P e s e t.

«En su  ap rec iab le  de l 4  de los c o rr ie n te s  e n cu en tro ^  
que  excita v iv am en te  m i c u rio s id a d , re la tiv a  á la noli® 
dada  por v a n o s  p e rió d ico s  fra n c e se s , so b re  un  cuadro 
mi p a isa n o  y p in to r D . José A paric io . S egún  parW 
se  qu iere  re p re se n ta r  en  dicho c u a d ro  u n a  escena de' 
p e s te  de Valencia del año 1804, espresada p o r u n  h** 
re to  q u e  se su p o n e  es tab lec id o  en un  conven to , en  el e** 
m u rie ro n  la m ayor p a r te  d e  re lisio sos y tam bién el Obisp* 
y v e rsa  la d u d a  so b re  si esta  e ra  \& peste 6 fiebre 
lia, inclinándose n u e s tro s  vecinos allende e l P irineo bi® 
la  ú ltim a.

A u n q u e  no  conozco m ás  d e ta lle s  de esta  controvers'' 
q u e  los aducidos en  el a n te r io r  p á rra fo  d é la  buena  
d enc ia  de su carta ,¡m e declaro  de c o n tra ria  op in ión; esde*̂ . 
no  c reo  q u e  fu era  la fiebre amarillt, y dudo  m ucho 
da a lu d irse  á l a ^ s í í ,  q u e  á mi p a re c e r  tam poco existía, 
p u es , á exponer á  su consideración  las razones en  que 
fundo , con  el recelo  de a v e n tu ra r  m i ju ic io , pues descooi>* 
co las p ru e b a s  c o n tra r ia s , no hab iendo  leído su s  eorreap®*’ 
d ien te s  a rtícu lo s . i

| j  Niego q u e  se tra ta  de la fiebre a-^afilia, refiriéndo*® j 
4  es ta  ciudad  y al añ o  4.* del p re se n te  siglo, p o rq u e  debo^, 

co n secu en te  con m is an te rio res  ideas, consignadas 
i |  Bosquejo de la Historia de la Medicina de Valencia 
| !  del Instituto medico valenciano, tom . ix, p ág . 123 d« 
j ]  segunda num eración ); en  donde, exponiendo  la epideffl''^ , 
P  g ia  de! s ig lo  XIX, solo digo lo s igu ien te  sobre este

entre los 
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loilAndose 
eau'ando i 
^guieutes 
tecedenief 
 ̂describí 

propio ha( 
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gL SIGLO MEWOO 1 2 ^

3 lialkb [e América sufrieron los pobladores de aquellas 
eden descubiertas comarcas, ó más bien que la 

xactita scasez referida la falta de conocimientos médicos 
todo! [ue en los historiadores de Indias se advierte, 

ijar sen do pueden menos de infundir al ánimo de quien 
, es ui arrostre tan difíciles estudios la más invencible 
mismo j penosa incertidurabre. No hay forma de du- 
s intec dar que en las regiones nuevamente exploradas,
nal. 
ngenda

loria I 
al ¿ 

lág. 
;*urapt 
idas 
iel puf 
n coD

en aquellos climas ardientes, pantanosos y cubier­
tos de una lozana vejetacion, en las islas, en las

írmedí costas de Tierra-Firme, en la desembocadura ymár- 
gíTíes de los caudalosos rios, en medio de las Ilu­

de tod( das tropicales, y alumbrando un sol abrasador, si 
oestilei DO sufrieron los naturales desde un principio mortí- 
ella qt feras endemias y aun más funestas epidemias, como 
calor] es muy presumible, aparecieron al menos, ó se au- 
confus mentaron con otros azotes desconocidos, cuando 
3 Mad» gentes que iban de los templados climas de Europa 
illas, á arribaron á las playas del Nuevo Mundo, y se ex- 
quesE pusieron á la acción del sol y clima de los trópicos, 

yá la influencia de aquel cúmulo de causas, si­
quiera por lo nuevas, desusadas y peligrosas.

Cuéntanos Gonzalo Hernández de Oviedo, en su 
ffhtoria f/eí'Cral de las Indias, que en la ciudad 
llamada Isabela por Colón , en honor de la Reina 
Católica, nació entre los españoles una peste de 
gran corrupción, debida á la extremada humedad 

país; y  que los hombres que sobrevivieron que­
daron afligidos por incurables achaques, habiendo 
entre los que reg’resabaii á España, muchos que te- 

ifer# nian la cara de color de azafran; y  añade, que tar- 
LipaciiJ daban estos poco en morir de las enfermedades que

par«* 
a d® 

laí» 
jl c»*

Obisp*

eo bíf*

aveO'*'
I proff 
jsdef'' 
ue Pf 
la.
jue J'

respo"'

odosf 
lebosf' 
s en*

13 <Je" 
leinio^

siguí «En 1804 se p ropagó  á  A lican ie  la fiebre  am arilla , d e sa r-  
foüándose en  Cádiz y o tros p u n to s  d e  A ndalucía en ISOO, 

. .  ü cauvando en dicha c iudad  de n uestro  lito ral los estragos c o n -  
110*‘l  siguientes á su n a tu ra leza  ocu lta  y  rao rtifera  « Sin más a n -  

^cedenies respec to  á  o tra s  en ferm edades ep idém icas, paso 
, -nj ‘̂ describir las invasiones del c ó le ra  m orbo-asiá tico ; y lo 

‘ tic P'’°P 'obacen los dem ás h is to ria d o res  m édicos que  tuve p re- 
/rfli y e n tre  ellos G onzález S ám an o , que  en su re se ñ a

"  6p¡dtmio!(jt¡íca de este  sig lo  apenas le dedica dos líneas, 
Sin decir cosa nueva {Apéndice al Comp. Uttor. déla Med. 

1850; p á g  161). O tro texto m ás esp lírito  se e n -  
, o, cuenira en el m encionado Bosqv.ejo de la Sittoria de la Me- 

nhíoi Fítítfíictíi, al ocuparm e de la epidem iología del s i -
gloXVIII, en  el q u e  niego ro tu n d am en te  au e  se haya p re ­
sentado n n n e a  la  calen tu ra  am arilla  en  V alencia, so b re  lo; 
cual Jigo tom . ix, págs. 361 y 362). «Por últim o,
tocé algún tan to  con su devastadora huella en  la parle m e -  
i'úHonal de! R eino  la  c a len tu ra  am arilla , que invadid á  R s-  
P'tña por prim era vez hácia lo» a ñ o s  1730 y 31 au n q u e  se 

por la g en e ra lid a d  de los e s c r i to re s  q u e  lo hizo 
Cu 1725. De iodos m odos, es m uy c ie rto  que en el co rto  e s -  
Pccio de 14 años, a rre b  ló con  la m av o rsañ a  m edio  m illón 

hab itan tes desde  Cádiz hasta  A licante, no  pasando  de 
ecte punto á los dem ás del re in o  de V alencia , que hasta 

libraron Ptilaqrosamente de swt invasiones sucesivas •>
, C onsecuente con m is a n tig u a s  ideas, y no h ab  endo 
“aüailo dato  nirignno qu-‘ las  c o n tra r íe , no e s tren e  V., q u e  
uie decida á  n egar la te rrib le  escena ep idém ica de ca len tu ra  
^uiarilta q u e  s o q u ie re  h a c e r  re p re s e n ta r  al sosod 'cho  c u a -  
'̂ '‘Ode n u e s tro  .áparlcio.

Para m ayor p rueba , y  au n q u e  se la ca lifique  de a rg u m e n -  
negativo , aduc iré  ei silencio ab so lu to  de los e sc r ito re s

h a b í a n  t r a í d o ,  y  q u e  le s  d a b a n  e l  c o lo r  d e l  o ro  e n

cuya busca habían ido á lejanos países.
Francisco López de Gomara,— que el año ,

publicó en Medina del Campo su Historia generat 
de las comienza, hablando de la hambre,
dolencias, guerra y victoria que tuvieron los espa- 
ñoles por defender sus personas y pueblos en San­
to Domingo, fundado por Bartolomé Colón á la ori­
lla del Rio Ozama, después que abandonó la Isabe­
la, con el siguiente párrafo no menos importante 
para la Historia de la sífilis que para la de la Jie~
Ire amarilla.

«Probó la tierra á los españoles con muchas ma- 
«neras de dolencias, de las cuales dos fueron perpé- 
iituas: bubas, que hasta, entonces no sahian que 
«mal era, y mudanza de su color en amarillo, que 
«parecían azafranados. Esta color piensan que vino 
«de comer culebras (1), lagartijas y otras muchas 
«cosas malas y  no acostunbradas; y las comieron 
«por no tener otro...»

No paran aquí las confusas noticias de esos 
obscuros aunque no remotos tiempos, si bien tene­
mos que ser parcos en linaje tal de investigaciones.

( i)  D e aquí a rra o c a  p ro b ab le m e n te  la analog ía  que 
U 'i sob rino  lejano  del respet^ 'b le  b .jron  d e  H tiiobolu t. 
d escu b rió  añ o s a trá s  e n tre  los fenóm enos p rq i t ic i  los por 
la  m ordedura de c ie r ta  se rp ien te , (el crotalus horriius s e -  
eu ii se  cree) y los de la fiebre  am arilla ; y la consiguien te  
idea de u n a  inoculación p ro ñ lác tíc .i, análoga á la de la v a -  
cuna Paira p re s e rv a r  de la v iru e la . Los antiguos lectores 
del S iglo Médico rcco rd -irán  lo que en tonces dijim os so b re  
esta  s u p e rc h e ría , y tam bién los ensayos hechos eii el h o sp i­
ta l m ilita r de la  H ab an a  m ediante au to rizac ión  de l g e n e ra l  
D. José  d e  la C oncha.

\

m édicos sob re  la  c a le n tu ra  a m a rilla , los cua les e x p o n e n  
c ircunstanc iadam en te  su  desarro llo  epidém ico en d iv e r ­
sas  localidades de K spaña, y  nunca n o m b ra n  á V a len c ia . 
P iguillem  y C ibat, q u e  e sc rib ie ro n  en ej m ism o ano 
el c é le b re  L afuente en  el inm ed ia to  180o, y su ces iv a m e n te  
los A re ju la . S a n ta  M aría, R om ero, V elazquez, L a g a sca .b a -  
la m a n c a M a s  in fin itas M em orias q u e  nos conservó  la c o ­
lección  periód ica Décadas de Medicina y Cirugía, no  cu an  
u n a  vez siqu ie ra  á  d icha ep idem ia como ex is ten te  en nues­
tra  c iudad  N ' tam poco llam ó la atención de n in g u n o  de 
s u s  h is to ria d o res , ni de un  periód ico  h ie r a n o  y no tic ie  • 
ro  que se pub licaba  en  M adrid  en IbO.o, con el m u lo  de 
Variedades de Ciencias, literatura y ir íA » . y dedicaba 
m uchos a rtícu lo s  á los asun tos m édicos. E s te  s ilen c io , pues, 
en a rd ad o  u n án im em en te  por todos los c o e tá n e o s , es una 
o ru eb a  ir re fra g a b le  d é la  no ex istencia  de la c a le n tu ra  am a­
rilla- V no te n d ré  rep a ro  en  ad u c irle  de nuevo, p a ra  n egar 
lueeVdfcl m ism o modo la peste bubonaica. q u e  tam bién he 
p u e rto  en  d u d a , y en  cuya  confirm ación  voy á escrib ir  
o tras  c u a n ta s  lineas.

No es po rque  Valencia se haya  v isto  lib re  de tan  asola­
do ras p la g a s : carece  de u n  p riv ileg io , del q u e  tam poco 
d isfru tan  las  dem ás localidades de n u estra  n ac ión , y h a  
llorado repetidas veces su s  efectos, a tra v esa n d o  épocas de 
a m a rg u ra , y satisfaciendo el diezm o de su  ^
de las pp iii-m ias  de v iruelas, ca len tu ras  ca ta rra le s  m al g- 
u a s .  y tabard illo s ó tifo ideas, ó in te rm iten tes  m ás ¡¡ m enos 
perniciosas, ee e n señ o re a ro n  tirán icam ente  de an bella po­
b lac ión  la peste en  los siglos pasados, y el c ó le ra -m o rb o - 
a M á lic o e n e l  p resen te . Sus anales h istóricos reb o san  de 
tr is te s  re la tos de cuad ros  som brío s, de las m ás a flic tiv as  
escenas p ro d u cid as  p o r los d e sas tre s  inferidos á s u  n u m e-
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726 EL SIGLO MEDICO.

Pedro Mártir deAngleria, en {Decades Oceá­
nica)-, Antonio Herrera {Historia general de los 
hechos de los OasteVanosen la islas y  Tierrcb F ir­
me del mar Occéano, 160 ); Gerónimo Benzoni poco 
después; los padres José de Acosta, Bretón y  Dii- 
tertre, y  en seguida de ellos otros muchos escrito­
res, han dado alguna cuenta de las enfermedades 
endémicas y  epidémicas propias de aquellas tierras; 
mas es lo cierto, que inclina invenciblemente su 
lectura á deplorar—como lo hizo la Academia de 
medicina ^práctica de Barcelona., en su dictámen 
de 1 1 de Marzo de 182á—que «los primeros viaje-
• ros por aquellos vastos países hubiesen atendido
• tan poco á lo que más interesaba, afanándose en 
»recoger riquezas, que eran su única delicia »

Algo hicieron no obstante; y  cosa es de no mos­
trarnos ingratos con los que legaron algunas noticias 
de aquellos peregrinos descubrimientos y  arriesga­
das empresas; entre quienes se cuentan media doce­
na de frailes, que en verdad no serían los más an 
siosos de oro, ni los que más prisa se dieran á reco­
ger el botin, aunque no carecían sin embargo de 
ilustración ni de celo.

A mas de lo dicho, sábese (Rochefort), que en 
las islas Antillas fué desconocida la peste hasta que 
empezaron á afligirlas unas fiebres malignas, cuyo 
más aparente fenómeno era la ictericia, reputadas 
por los médicos como contagiosas, fiebres que atri­
buyeron algunos al mal aire conducido por los 
buques que llegaban procedentes de Africa; si bien 
añade que en la actualidad (1658) no se habla ya 
de tales enfermedades...

ro so  vecindario ; y la ac tu a l g en erac ió n  h a  p resen c iad o  las 
fu n es ta s  invasiones del azote c o lé r ic o , q u e  im p o r ta d o  p o r 
p rim era  vez en 1834, ba repe tido  luego s u s  v isitas  en los 
años 1854 y 55, 1839 y 60, y 1865. Todos esos cataclism os 
san itario s dejan  p o r m ucho tiem po im presa su  devastadora 
h u e lla , y su m em oria no se  b o rra  jam ás, po rque  queda e s ­
cu lp ida en  las  crdnicas de la época y en  cuan tos escrito s  se 
p u b lican , cuyos au to res  no  pueden  pasar desaperc ib ido  un 
asun to  q u e  tan to  afectó al país. F u era  del huésped  asiático 
no co n sta  q u e  n in g u n a  o tra  en ferm edad  exó tica  haya  p e n e ­
trado  en  V alencia en el p resen te  siglo, y m enos la peste de 
L e v a n te , otro tiem po tan  frecuen te  en  nuestro  suelo , p e ro  
que nos b a  abandonado p o r fo rtuna  desde  q u e  quiso  c e r ­
r a r la  las  p u e rta s , y  seg u irá  e x tra ñ a d a  m ie n tra s  le p e rm a­
nezcan  c e rra d a s .

C om o p u n to  esclusivam ente  h is tó r ic o , debe se r resue lto  
p o r la h is to ria  nsisma; y b u scan d o  n o tic ia s  de la e x is te n c  a 
d é l a  peste  en  V alencia d u ra n te  e l año i804, no las  en­
cuen tro  en n in g u n a  de las  pub licaciones m édicas de aq u e lla  
época. V arios escrito s se c ruzaron  en  polém ica d u ra n te  
los años 1804 y 180S, e n tre  el Dr. F ran c isco  L íausol don 
Ju a n  B a u tis ta  Llopis, y i). R a im u n d o  Muñoz, sob re  a su n ­
tos m ódicos, y especialm en te  sobre  e l s is tem a de B row n 
q u e  in vad ía  en tonces los cam oos de la ciencia, en  p a r ­
ticu lar ios q u e  llevan  p o r títu lo , «P lan  del nuevo coleeio  
B ro w n ian o . 1804.—A m pliación á  la Nota de la pag. 23 «t r e ­
te r a ,  1805,» y la M emoria q u e  el ya  citado  D. Antonio O i- 
bal pub licó  en  1806 sobre  los d años de las  ep idem ias de 
tercianas; y e n  todos ellos se g u a rd a  el m ás p ro fu n d o  s i­
lencio. T am bién  se pub licaron  en  Valencia d iez cuadernos 
en  8*. desde el año  1798>1 1805, con el títu lo  de Idea, general 
de lapoliGia, ó Iratado de poUcia, sacado de los mejores auío-

Se sabe también (Oviedo),que cuando hizoCrJ 
tóbal Colon su tercer viaje (1496) no se encontral) 
en España quien quisiera ir á la India , asustadJ 
por el color y  el semblante de los que habían vue! 
to de Santo Domingo; cuyo aspecto era tal, seg 
dice, que si el rey le hubiera dado á él todas 
Indias á condición de ir á ellas, nunca se hubiej 
resuelto á adquirirlas á tanta costa.

Se sabe que en la Isabela no advirtieron! 
españoles tal enfermedad hasta dos meses despuJ 
de haberse instalado, aunque llegó más adelantei 
cobrar intensidad tan extraordinaria que tuvoqtl 
abandonarla Bartolomé Colón para fundar á Sani 
Domingo.

Se sabe que estas epidemias,designadas al priil 
cipio por los españoles con el nombre genérico 
peste ó fi^l)re pestilencial, se mostraban siempd 
idénticas, ó con análoga forma, álos ojos de aquelb 
observadores; y que hasta dos siglos más adelanJ 
no recibió de lá enfermedad, el nombre de mal 
Sian que la dió Labal, para tomar luego, á mil 
de otros, los de Jielre amarilla y  vómito negrol 
prieto.

Se sabe que en Santo Domingo, Puerto-Rico,! 
Jamaica y  otras Antillas, se advirtió pronto que 
pestilencia deja intervalos más ó menos largosáíl 
completa salud, ó de sosegada tregua al menos. Duj 
tertre dice, con relación á lo ocurrido en la Guadíj 
lupe, que desde 1636 á 1648, pareció haberse ex­
tinguido por completo.

Sábese, en fin,— dejando aparte menos importatj 
tes noticias,—que al indicar las causas de aquellií|

res gue han escritos obre este objeto-, y en. n in g u n o  d e  ellos 
hace la m en o r a lu s ió n , á p e sa r de q u e  todo su  contenido sj 
re fie re  á  la h ig iene, y  m uy especialm ente á la pú b lica  Aproj 
v e c h o d e  paso esta ocasión  p a ra  re c tif ic a r  un  e r ro r  que cOj 
m etí en  m í Bosquejo histórico, al ocuparm e de esta  prH 
duccion lite ra r ia , que a tr ib u í á  D. Tom ás V ilanova por lij 
in ic ia les q u e  la su sc rib en  y  c re y e n d o  de buena  fé  á  uno<l*| 
n u e s tro s  n isto riadores; p e ro  m ejor en te rado  devuelvo 
h o n o res  de la  p a te rn idad  á su verdadero  au to r, D. Tomi- 
V alerlola R iam bau  R uiz  de C orella  y Proxita, á quien cof 
responden exactam ente las in ic ia le s  D . T. V . R . R  D. 
y P ., con q u e  ap a recen  d ichos c u a d e rn o s : unicuigue sw*.

Tam poco hace la m en o r m ención  el ú n ic o  bibliógrai* 
valenciano  del p rim e r te rc io  d e  este  siglo, D. J u s to  Pastof 
F u s te r , á  p esa r d e  o cu p a rse  de la  c a le n tu ra  am arilla  (}>>' 
re in ab a  en  A licante en  1804, n o m b ran d o  en sus respectiv** 
b iog rafías a lgunos de los q u e  fa llec ieron  de d icha epidefflj* 
en  los refe ridos p u n to s  y año , e n tr e  o tros el m édico y escri­
to r ,  D. Máximo A ntonio B lasco Jo rro . E n  vano he consul­
tad o  igualm ente  o tra  c lase  de im presos, p ro ced en tes  de cor 
p o rac iones  resp e tab les, cu y o  p rinc ipal objeto era  la pros­
peridad  del p íís ; com o la Real Sociedad  económ ica de V-*' 
lencia q u e  em pezó en  1785, y de cuyos acU s y discursos, 
pub licados todos los añ o s , nada p n e le  deducirse  respecto^ 
en ferm edad  a lg u n a  ep idém ica r e in a n te  en  1804; habitíflí|'’ 
salido á  luz en  el s igu ien te  año  el tra b a jo  q u e  correspondí* 
leido en 9 de D ic iem bre  por su  S ec re ta r io  D Tom ás OfcrO' 
P o r últim o, busqué inú tilm en te  en  va rio s  apuntam ientos 
ia ciudad, en  relaciones cu riosas que o b ran  en su s  archivo* 
y  en  o tro s  in strum en tos de la  tra d ic ió n , y n o  hallé el rnt‘ 
ñ o r  vestig io  p es tilen c ia l. ¿Q ué se d ed u ce  de lodo ell®' 
Q ue es  m u y  c ie rta  mi opinión, de  no haber ex istido  eu  Va*
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males, se hace principal mención de las siguientes: 
la escasez originada por la destrucción de las plan­
taciones, .que no querían los indios dejar á disposi­
ción de sus enemigos, cuya falta de víveres les for­
zó muchas veces á comer, según viene dicho, sus­
tancias repugnantes é insanas; los penosos trabajos 
áque obligábala necesidad de construir edificios; la 
diferencia del aire y  el clima; el disgusto que siem­
pre ocasiona la larga separación de la patria; las 
desilusiones de la ambición y de la avaricia; la per­
manencia en lugares húmedos de la costa, próxi­
mos á rios y con todas las condiciones palúdicas que 
pueden reunirse allí donde en mayor copia se acu­
mulen...

¿Habrá quién sin más datos que estos, — ni 
aun reuniendo con poco común diligencia cuantos 
en los libros puedan rebuscarse—se atreva á decla­
rar de plano que esas epidemias de que han da'io 
noticia los primeros historiadores de In lias, eran de 
la fiebre amarilla que tantos estragos hace hoy dia 
en los europeos, cuando no se hallan aclimatados en 
aquellos países?

Careciendo de datos seguros, para fundar en 
ellos un bien sentado juicio, es dificilísimo salir del 
terreno de las conjeturas. Infiérese desde luego que 
aquellos azafranados venidos de Santo Domingo, 
con tan malas caras que ponían miedo en el valero­
so corazón de los aventureros españoles, y se mo­
rían al cabo con frecuencia, mejor se veían ator­
mentados por una afección palustre que convale­
cientes, ó con infartos viscerales ú otros alifafes con­
secuencia de las fiebres palúdicas.

íencia, en  1804, n in g u n a  de las dos ca lam idades, ni la p es­
te, n i la ca len tu ra  a m a rilla .

Voy por úUirao á ex am in ar los p rin c ip a le s  de ta lles  del 
cuadro del p in to r A paric io , que fo rm an  el a rg u m e n to  del 
hecho h is tó ric o  q u e  se debate , y cuya  falsedad re sa lta  con 
solo re c o rd a r  el ailencio de todos los co n lem p o ran eo s so b re  
in fausto s acoiiiecim ienios p rop io s de u n a  época ep idé­
mica. En efecto, no co n sta  q u e  en  1804 se  es tab lec iese  n in ­
gún lazareto  en  conven to  a lg u n o , y m enos p robab le  es a u n  
que la h isto ria  dejase de c o n s ig n a r la  m u erte  de la  m ayor p a r ­
le de s u s  relig iosos, au n q u e  fu era  deb ida  á  causas d isim ias 
de una enferm edad  epidém ica. Más fatsq es el o tro  detalle  
de la m u erte  del obispo, que en  Valencia ten ia  y a  la c .i- 
tegoría de arzobispo  y entonces lo e ra  D .loaqu ia  C om pa- 
u y y  S o le r, n om brado  en  1800, y  que habiendo^enlrando en 
la ciudad en  23 de N oviem bre continuó  desem peñando.su  alto 
cargo  h a s ta  su  m uerte , o c u rr id a  en  13 de F eb rero  d e  1813, 
á  co n secu en c ia  de una p u lm on ía . La in v ero sim ilitu d  de 
estos hechos confirm an  mi opin ión , b a sa d a  p rincipalm en te  
en la fa lla  d e  vestigios de la peste y c a le n tu ra  am arilla , ó 
ind ica  c la ram e n te  la ñocion  del a rg u m e n to  q u e  e sp re sa  
el c u ad ro  de A paricio; P ensár de o tro  m odo se ría  poner en 
duda el priv ilegio  que s iem p re  tu v ie ro n  los p in to re s  y lop 
poetas para  a tre v erse  á lodo , p a ra  no  p a ra rse  en  b a rra s , 
inventando, añad ien d o , q u itan d o  v ra o d iñ c a n d o  a su  pl.!- 
cer. Pictoribus atgut poetit quiilxbel av,dendi semper fv,it 
<Bqua potestas. (H orat. de A n  poet. ve rs . ix  y x)..

La plaga que  nos r e c u ‘?rdan los ana les de 1504 es que 
hubo  en V alencia u n a  h am b re  espan tosa , que  se dejó s e n ­
tir en  toda E spaña, d u ran te  la cual lució el y a  c ita d o  a r ­
zobispo S r .  Corapany su  caridad y desprend im ien to , favo­
reciéndola con  c rec id ís im as  lim osnas. Este f ilán lto p o  v a ró n ,

Mas si poco inclina este hecho á conceptuar 
aquella dolencia como f.i^us ieÍP,rod>s, no es pode­
rosa á mover en el propio sentido la observación de 
no haberse hallado el mal en la población primera 
que fundaron l®s españoles, comenzando á mos­
trarse dos meses más adelante, y  tomando al cabo 
grande incremento, hasta obligar á desistir de la 
fundación de la Isabela y  á emprender, en lugar 
oportuno y  opuesto, la construcción de Santo Do­
mingo.

Por una parte no habían de advertirse desde el 
primer dia las dificultades de la aclimatación; que 
no es tan rápida y ejecutiva la influencia del clima, 
de los alimentos, etc., que desde luego se haga 
sentir con violencia, y  por otra no es imposible 
que aconteciera lo propio que en la actualidad acon­
tece: que no en todas las estaciones del año muestran 
el propio rigor las enfermedades- endémicas de aque­
llos países, y  que dejan entre sí las epidemias in­
tervalos más ó menos largos. En Diciembre de 1493 
llegó la segunda expedición de Colón al sitio en que 
se comenzó á construir la primera población es­
pañola, y no es mucho que durante el invierno su­
friera poco la salud de los 1493 expedicionarios.

Ahora bien: ¿qué concepto puede formar una 
razón desprevenida, en medio de tantas dudas y  
conjeturas? En qué quedamos: ¿existia allí ó nó 
desde el principio de nuestra dominación la fiebre 
amarilla?

De necesidad nos parece, que hallará nuestra 
raza en las islas primeramente ocupadas, grandes 
dificultades de aclimatación, aun cuando se haya

im pulsado  por su s  sen tim ien tos h am a n ita rio s , en carg ó  á  
R o m a4000 fanegas de trigo  para los n ecesitad o s de su M i­
tra , de  donde le rem itie ro n  lOoO ru b io s , m edida e q u iv a le n ­
te á m ay o r can tidad  d e  la ped ida , la q u e  les re p a r tió  g e n e ­
ro sa m e n te  a tend iendo  á su  s u b s is te n c ia ; p o r  lo quo  se le 
llam ab a  con  m ucha ju stic ia , Digno s%císor de Santo Tomis 
de ViÚanneva y Padre de los pobres.

l 'o r  lo dem ás, y re c o g ie n d o  c u a n ta s  no tic ias  p u ed en  in ­
q u irirse  de todas las  p ro ced en c ias  á que m e h e  |re fe rid o , 
única n en te  resu lta ; q u e  en  los añ o s inm ed ia tos afligió a l 
páfs una epidem a  de c a le n tu ra s  c a ta rra le s , q u e  re c o rr ió  
la m a ^ o r  p a rte  d e  E u ro p a , según  dice Gibat en su  tM em o- 
ria  s ó b re la s  c a u sa s  q u e  h a n  hecho tan  com unes y g rav e s  
las terc ianas en  n u e s tra  E spaña»  (Pág. 29, 30 y 99). E ste  
mismo a u to r  se  decid ió  á e sc rib ir  d icha m em oria  por u n a  
epidem ia de terc ianas co n ta g io sas , que se genera lizó  á toda  
la nación , y confirma lo q u e  an tecede  re sp e c to  á la h am ­
b re , c u y a  causa  c o n trib u y ó  á su  e sp arc im ien to , diciendo 
(P ág , 58): «L as necesidades del añ o  cu a rto  de este Siglo,

I q u e  obligaron á m u ch as fam ilias á e m ig ra r , c o n tr ib u y e ro n  
1 á  la asom brosa p ro p ag ac ió n  d e l contagio.»
) He term inado de e sp o n e r  c u a n to  a lcanzo  re sp ep to  á  esta 
> c u e s tió n , s in  llevarm e o tro  m óvil, q u e e l  com placer á  ustéd  
; P o r  lo tan to , V. com o d u eñ o jd e  mi v o lu n tad  h a rá  el uso  
 ̂ q u e  estim e co n ven ien te  d e e a ta  c a r ta .

No e r a  m ncU o, n i  c o s ^  q u e d e j e d e s e r  m u y  p u e s t a  e n  
ra z ó n , d a r  á  m i i lu s t r e ,  lab o rio so  y  q u e r id o  c o m p a ñ e ro  
y  a m ig o , la s  g r a c ia s  q u e  p o r  s u  a te n c ió n  y  e ru d i to  e s c r i to  
m e re c e ;  y  so b re  e s to  es  a d e m á s  ju s t ís im o  q u e  s e  c o n o z c a  
s ii c u r io s j  t r a b a jo  p o r  los m éd ic o s  e s p a ñ o le s . — M A .
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reconocido luego que los españoles, los portugue­
ses y  los italianos se aclimatan en las Antillas y cos­
tas de la América del Sur mucho mejor que los de­
más europeos,—y  era inevitable que muchos de los 
inmigrantes no pudieran acomodarse á aquel clima 
y  á aquella manera de vivir. Mas para hacer pagar 
ese fúnebre tributo á los que no lograran aco­
modarse á las notables modificaciones que allí su­
fre el europeo, perfectamente pintadas por Rufz,
bastaban esas fiebres biliosas graves, remitentes
ó continuas, que tanto abundan, y  que confunden 
no pocas veces los que han fijado bien la considera­
ción en algunos esenciales caractéres distintivos y  
tienen motivos para formar con seguridad y desem­
barazo un diagnóstico. Parece asi mismo improbable 
que una sola enfermedad grave afligiera á los euro­
peos, y quizá ocurrió que juntamente se volvieran 
en su contra todas las expresadas, inclusa la fiebre 
amarilla.

No puede sin embargo asegurarse que en los 
primeros tiempos reinaran esas devastadoras fiebres 
que hicieron sin mucha tardanza. no solamente 
grandísimo estrago en los europeo.s. .sino también 
en los naturales; antes lo contradice en algún 
modo la grande pob’acion de aquella tierra. ¿ Suce­
dería, quizás, como algunos presumen, no sin res 
petable fundamento, que tales enfermedades, ori­
ginadas exclusivamente por las dificultades de la 
aclimatación, no se manifestaran hasta tanto que 
echaron el ancla en aquellas costas las naves euro­
peas? Esto parece ajustarse perfectamente á la razón; 
había allí causas muy perniciosas para la salud de 
los europeos, condiciones que tenían la potencia, la 
virtud, de engendrar en ellos mortíferas enferme­
dades; pero mal podían obrar estas hasta tanto que 
se expusieran á su influencia. Expusiéronse, y  
por ese hecho necesario, sobrevinieron luego enfer­
medades ni aun imaginadas antes. Véase, pues, 
ahí juntamente un origen muy posible de la fiebre 
amarilla y de la sífilis. Algunos eminentes médicos 
han creído que resultan enfermedades, no vistas an­
tes y  de nueva formación, á más de modificarse las 
conocidas—por la mezcla y confusión de diversas 
razas y  de gentes originarias de apartados climas; 
por eso advierte Foderé, que «la mezcla de pue­
blos opuestos, puede dar márgen á enfermedades 
extraordinarias,» como la sífilis, que es á la que 
más particularmente se refiere.

Hay dos consideraciones sin embargo que algún 
tanto se oponen al reconocimiento de la fiebre ama­
rilla como originaria de América. ¿Cómo, hasta el 
siglo anterior, no ha sido importada en Europa? 
¿Qué ocurrió realmente á fines del siglo XVIÍ, para 
que se reputara entonces como una enfermedad 
llueva,llevada al Nuevo Mundo desde el Africa ó las

Indias Orientales? La primera de estas preguntas 
fué satisfactoriamente respondida por el ba'’on de 
Humbolt: «No podemos sorprendernos, dice, de que 
»en acasion que 1í̂  comunicaciones entre el Nuevo 
«Mundo y  el Antiguo Continente eran escasas, y  en 
«que el número de europeos que anualmente iban 
•á las islas Antillas era todavía muy corto, haya 
«llamado poco la atención de los médicos de Europa 
«una fiebre que comunmente no ataca más que á 
«los no aclimatados. En los siglos XVI y  XVII debía 
«ser mucho menor la mortandad; i.®, porque en 
«e.sta época solo se hallaban visitadas las regiones 
«equinociales de América por españoles y  portiigue- 
«ses, dos pueblos de la Europa austral, menos es- 
«puesto.s por su constitución á sentir los fune.stos 
«efectos de un clima excesivamente cálido, que los 
«ingleses, dinamarqueses y otros habitantes de la 
«Europa boreal que frecuentan hoy dia las Antillas.

Porque en la Isla de Cuba, en la Jamaica y en 
«Haity no estaban reunidos los primeros colonos en 
«ciudades tan populosas como las que después se 
«han construido. 3.® Porque los españoles, cuando 
«se descubrió la América continental, no eran tan 
«atraídos por el comercio al litoral, que es general- 
«mente caliente y húmedo, antes se fijaban con pre- 
«ferencia en el interior y  en las llanuras elevadas, 
«por encontrar allí una temperatura análoga á la 
»de su pais natal... Nada prueba que dejara de exis- 
•tir hace muchos siglos la fiebre amarilla en las re- 
«giones ecuatoriales. Es menester no confundir la 
«época en que una enfermedad ha sido por prime- 
»ra vez descrita, porque ha hecho en breve tiempo 
«grandes estragos, con aquella de su primera apa- 
• ricion.» Añádase por nuestra parte, las distin­
tas condiciones de los buques y  el mayor tiempo
empleado en los viajes, y  no quedará razón por 
añadir.

En cuanto á la segunda pregunta, parece pro­
bable que en los años que median desde el de 1680 
4 169'), hubo una grande epidemia, que se estendió 
á países antes libres de aquella pestilencia, como la 
Amériíja del Norte, ó que lo habían estado al menos 
durante largo tiempo. Y sucedió además que por 
entonces empezó á fijarse en la enfermedad más 
particularmente la atención délos médicos europeos. 
La llegada del Oriflama, á quien se atribuye la 
traída á América de una enfermedad reinante en el 
Sian, de donde procedía, debió acontecer por los 
años de 1682 á 1685; pero consta que en esa época no 
solamente reinaba la pestilencia en el Brasil, donde 
hizo aquella nave alguna parada, sino en varias 
de las Antillas, como acreditan el P. Bretón, Pelle- 
part, Dntertre y  otros misioneros. Consta igual­
mente que la escuadra mandada por el almirante 
Francisco Drake fué duramente azotada en 1685 á
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coosecuencia de su expedición á Santo Domingo, y  
(jae por entonces dieron los ingleses á la enferme­
dad el nombre de fiebre amarUla que hoy lleva, 
como los españoles la habían denominado y a  nó- 
mto prieto ó 'cómifo negro.

Para sentar una fundada opinión, examinemos 
en fin si pudo ser llevada la fiebre amarilla á Amé­
rica desde el Africa ó las indias Orientales.

Han sostenido Chisholm y  otros escritores que la 
fiebre amarilla fué conducida á la Habana y algún 
otro punto de América por buques procedentes de 
(juinea; pero ni se apoya este dictamen en funda­
mento sólido, ni le ha tenido Marcus mas aceptable 
para decir que en la Nubia. la Abisinia, la costa oc­
cidental del mar E-ojo lás orillas del Eufrates, las 
costas de Persia, la Siria y el Egipto sufrieron este 
azote antes de que se descubriese la América De es­
tos países, unos están poco menos que sin explorar 
(la Nubia y la Abisinia), ignorándose por tanto sus 
enfermedades endémicas,ylos otros conocidos tantos 
siglos hace, no han dado muestras de padecer se­
mejante pestilencia: han sufrido la peste y las calen­
turas biliosas ardientes continuas, remitentes é in­
termites; pero falta probar que padezcan ni hayan 
padecido la fiebre amarilla. No son sin embargo de 
eatrañar tales aseveraciones cuando hay quien des­
cubra fieles descripciones de la enfermedad que nos 
ocupa en Hipócrates. Celso, Areteo, Galeno y  otros 
autores de la antigüedad; y cuando no falta quien 
atribuya á la fiebre amarilla, aquella epidemia que 
destruyó, 300 años antes de nuestra era, el ejército 
Cartaginés que puso cerco á Siracusa mandado por 
A.milcar.

Cierto es, que ha reinado la fiebre amarilla en 
Sierra Leona, y  que ha solido hacer alli parada, 
por lo favorable del clima; cierto que se la ha visto 
propagarse también á Boa Vista, una de las islas 
de Cabo Verde: pero esto solamente prueba que la 
bauUevado allí las embarcaciones como la han con­
ducido á varios puertos de España.

Ni hay mejores razones para inculpar de gene­
ración tan dañina á las Indias Orientales, pues que 
tüugun indicio hay de ella , como no sea la impor­
tación atribuida al Orijlama, y  la ligereza con que 
tuipusieron algunos el nombre de 'fíidl del Sicin á la 
pestilencia que importara en la Martinica.

Si consta que en el Brasil y en varias de las islas 
A-utillas se estaba padeciendo la enfermedad años 
^utes, y que la nave hizo en aquel país detenida es­
cala, ¿qué razón hay para dejar de suponer que la 
contrajera allí donde la había?

Todo, pues, concurre á persuadir,—sino de un 
modo tan resuelto y absoluto como lo han hecho 

Cornillac y  otros varios, al menos con mucha 
probabilidad de acierto—que la fiebre amarilla tiene

la'América por cuna. Bastaría para inclinarnos en 
este sentido el hecho de ser aquel suelo el lugar 
donde constantantemente se arraiga, el seguro pun­
to de su residencia. Las enfermedades exóticas, de 
índole miasmática, se extinguen más ó menos pronto 
en los terrenos extraños á donde se las trasnlanta, 
mientras que nunca desaparecen de aquellos otros 
en que tienen expontáneo nacimiento;

Es, en nuestro sentir, la fiebre amarilla, una en­
fermedad esencial del hemisferio Oeste de las Indias 
Occidentales y del Continente americano, que azota 
las costas y suele extenderse á los países de escasa 
altitud sobre el nivel del mar en que concurren otras 
varias condiciones climatológicas. Y si esta pesti­
lencia no existía antes de la invasión de los españo­
les, fué muy probablemente originada por la llega­
da de estos, y puro resultad^ de la influencia del 
clima. Lo cual no se oponeá que,una vez desenvuel­
ta la enfermedad, alcance en ocasiones su rigor á 
los naturales'del pais que no residen en las costas 
ni están aclimátanos en ellas.
Dificultades que la reaprodifcion  de las epidemias y nue­

vas importaciones oponen

Es, además de lo expuesto, motivo de fácil con­
fusión y engaño— y lo p>’opio acontece con el cóle­
ra asiático,— esa alternativa que se advierte, y  deja­
mos ya notada, entre el rigor y  la mansedumbre de 
las epidemias. Ocasiones hay en que permanecen 
largos años como amortiguadas ó del todo extin ­
guidas, y  suelen ser estos periodos tan largos que 
casi se borra de ellas la memoria, según ha sucedi­
do en el Brasil, libre por 150 años y otra vez afli­
gido de nuevo y  con dureza por esta plaga des - 
de 1849. ¿Cómo distinguir, pues, las importaciones 
de los legítimos nacimientos expontáneos?

A muy curiosas aunque no siempre atinadas in­
vestigaciones de este género se ha entregado re­
cientemente el Dr. Cornillac, médico de la marina
francesa, que en una curiosa obra (l) ha tenido la 
paciencia de reunir abundantes datos, relativos úni­
camente á las epidemias de las Antillas. En un cua­
dro que comprende desde 1491 hasta 1861, figuran 
las ocurridas en cada una de dichas islas, y  allí se 
ve que han mediado muchísimas veces largos inter­
valos. Muy distantes nos hallamos de considerar 
este ensayo con toda la apetecida exactitud; mas 
aun pecando de infiel, sirve sin duda alguna para 
acreditar el hecho.

Volvamos á decirlo: en nuestro sentir, nada pue­
de ayudar tanto al conocimiento de la verdadera 
cuna de cada pestilencia como su producción espon­
tánea. Allí donde se observan casos aislados, don­
de se ve la enfermedad en su estado esporádico, y

r i)  Reckerches clronAogiques et hisioriqnes í « r  l'origi- 
nc €t la propagatiork ie la/libre jame á,ans la  Jintilla.
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con frecuencia en el endémico, allí existen reuni­
das sin duda alguna las causas todas y  las circuns­
tancias necesarias para su producción.

No es necesario que demos extensión mayor á 
este apunto.

M. A.

Mi nueva doctrina acerca del «Tétanos» y de su curación. 
~Contestacion á las diversas observaciones que se Uau 

hecho sobre la misma.

ARTICULO TERCERO I ÚLTIMO 

tétanof es aoa enrermedad reomátioa.

Esto es lo que rae propongo demostrar. Rebatidas 
ya las objeciones que se presentaran contra la naturale­
za no nerviosa del mal, bastará con llenar cumplida­
mente el cometido de hoy para que mis ilustres obje- 
tantes-duden pw lo menos de lo que sostuvieron y que 
quizá se afilien á roi modo, de ver esta' trascendental 
cuestión.

Difícil, á no dudarlo, es la resolución del problema; 
entraña una magna cuestión de patología: ha de quedar 
sentado ante todo qué es reumatismo.

Y qué es el reumatismo? No voy ahora á discutir 
detalladamente la naturaleza de las afecciones reumá­
ticas, sacando á plaza las distintas teorías que las han 
llevado desde la cúspide délas inflamaciones, hasta la 
vaga ciase de las neuTÓsis; no sin haber quien las co­
loque entre las enfermedades fluxionatias, clase noso- 
gráfica híbrida, en que lo nervioso y lo vascular se en­
lazaban de un modo misterioso.

No: yo voy á emitir mi pobre optnion en esta ma­
teria, muy en armonía con los principios fisiológicos 
y patológicos que he bosquejado á Ja Jíjera.

Hablaré casi de un modo esclusivo del reumatismo 
muscular, bien entendido que al articular se aplican 
consideraciones semejantes.

Reumatismo muscular, es la enfermedad propia de 
los músculos. Siempre que los músculos enferman direc­
tamente, como tales músculos, existe el reumatismo. De 
un modo idéntico: reumatismo articular, es la enfer­
medad de las articulaciones.

Proposición es esta, que seguramente no consigue 
la inmediata aquiescencia de nuestros lectores. Tiene 
olor de herética para‘la ortodoxia científica; y sin em­
bargo, abrigo la pretensión de probarla, y de ligar in­
timamente la sana doctrina de las diátesis con esta apa­
riencia de localización.

He dicho, que reumatismo, es la enfermedad propia 
de los músculos. Prueba: que se presente un enfermo 
con muchos músculos, ó pocos aunque en este caso no 
existe la evidencia tan marcada, que ofrezcan signos 
de padecimiento; que en ese enfermo no exista ningún 
otro mal que el de los músculos. ¿Dejará de ser reumá­
tico? Jamás.

Los músculos que quizá no se inflaman nunca per 
t é ,  ó directamente; los músculos que solo nos ofrecen

' los caracteres de la inflamación (í)  sí esta es traumáticj 
por causa esterior ó interior; los músculos órganos di 
estructura tan sencilla y que corresponden por su tex­
tura y funciones á los fibrosos, tienen una fisiología j 
patología sencillísima: lesiones vegetativas y lesioaes 
reumáticas; aquellas capaces de presentarse solo parla 
supresión de la función movimiento, estas, etapa pri­
mera cuasi siempre de todas sus alteraciones; los mús­
culos, en fin, cuando son asiento patológico, espresao 
siempre ese cuadro morboso precedido de una etiología 
catarral, caracterizado por dolores variables, según 
circunstancias especíale?', aumento de volúmen disni- 
nucion ó pérdida de la función en un período posterior 
éla exaltación, falta de supuración, fugacidad y jamba- 
lauda, terminando, si se perpétua el mal, por degene­
rar el tejido en grasa ó en esclerosis.

Cuando la enfermedad invade las articulaciones, se 
llama reumatismo articular (?): proceso íntimo seme­
jante á aquel, pero que dado el distinto papel que des­
empeñan en la fisiología, asi ofrecen un estado general 
diverso.

Creo que no se ha pensado, lo bastante en loses- 
traordinarios caractéres de las aféccíones reumáticas 
para considerarlas como se há hecho hasta ahora. La 
idea de ver en ellas un proceso flogislico, que es acaso 
la más estendida, llegó á adquirir como una sanción a! 
ver los resultados del análisis de la sangre, sobre toda 
en el reumatismo articular agudo. El esceso de la fi­
brina hallado en éste y que para Andral y Gavarret era 
el signo de la cantidad de inflamación, y aun más que 
signo ha llegado á significar para otros, que veian en 
ella la diátesis ó el quid de la inflamación; el esceso de 
la fibrina, repito, no significa otra cosa que la exalta­
ción funcional de las serosas. Si estas se afectan mor­
bosamente, en cierto periodo que es el primero, ya sea 
flógosis ó no el proceso, se presenta el aumento de fi­
brina en la sangre por la razón de que esos órganos for- 
madores de fibrina trabajan en esceso.

Tanto es esto ^̂ sí, que si la inflamación recae en ór-
(1) No o p ina  as í una sá b ia  co rp o rac ió n  de M adrid, que 

en u n  tra b a jo  oficial rec ien te , h a  colocado ei reum atism o en­
tre  las in flam aciones, au n q u e  con el ep íte to  de específicas.

A p a r te  d é  o tra s  razones expuestas en  e! tex to , existe 
pa ra  m í eate casi ax iom a m édico: los d rg an n o s son taíiW 
m ás fáciles á la inflam ación, cuánto  m ás m em branosos; 
tUnto m ás difíciles á la inflam ación, cu á n to  m ás p .'ire n q u i' 
m atosos, c u á n to  m enos m em branas d é rm ica s , m ucosas á 
se ro sas  cu en ten , h a s ta  el p u n to  de q u e  si suponem os un 
drífano s in  sunerfic ies  m embr-anosas, no d eb e  s e r  cap az  át 
inflam ación: ejem plo, el tim o, el cuerpo  tiro id es , el bazo  y 
el c e re b ro . ¿Q uién ha v isto  u n a  inflam ación ¡del bazo, p r i­
m itiv a , q u e  no p roceda de su  serosa, 6 de u n  traum atism o  
e x te rn o  ó in te rno  (atascos d embolias)? ¿Quién la ha visto 
en  el cu e rp o  tiroides? ¿Quién h asta  en  e l c e re b ro , si no es 
com pañera d e  la con tusión , d é l a  m en ing itis  d de los a ta s­
cos y  d e rra m e s  cerebrales?

P o r el c o n tra rio , la p ie l, las  m u co sas  y  las serosas se 
inflam an á cada p aso , y  hasta en  la  pu lm bnfá  casi siem pre' 
se  ve u n  o r ig e n  b ro n q u ia l, p leuríU co ó de atasco.

(2j E l re u m a tism o  a rt ic u la r , q u e  es  ea fen n ed ad  meno-’ 
p a re n q u im a to sa  q u e  el m u sc u la r, tiene  au n  c a ra c té re s a o -  
tité ticos de la inflam ación. A parte  de su  a m b u lan c ia  , de su 
fa lta  de te rm in a r  p o r  supuración , cuen ta  uno preciosisimOi 
L as  inflam aciones agudas v iven  com o tales en órgano 
u n o  ó dos sep ten ario s: el reum atism o a r t ic u la r  puede ser 
agu d o  h a s ta  c u a re n ta  d ias . Esto es opuesto  á lo q u e  acon­
tece en  aquellas.
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ganos desprovistos de serosas y de vasos linfáticos, en- || 
lonces no hay esceso Je fibrina en la sangre; como su- h 
cede en la cérebrílis por foco hemorrágico, en cuyo caso 
aunque los fenómenos locales y generales nos indiquen 
una vasta inflamación, la fibrina no se presenta; hecho ' 
que tiene otra comprobación en el carácter que suelen 
tomar las fiebres de origen cerebral, que se hacen t i f o i ­
deas, es decir semejantes al tifus. Aunque sea fiebre in­
flamatoria por cerebritis, la falta de fibrina en esceso 
coloca á la constitución en condiciones análogas á las de 
las fiebres esenciales de aquel nombre. Esto dá razón de 
lo difícil del diagnóstico, confesado por los prácticos, y 
de lo frecuente que ha sido clasificar epidemias de fiebres 
esenciales, como de inflamaciones de los centros ner­
viosos.

Consignada la síntesis del reumatismo,—enfermedad 
de los órganos del movimiento articulares, musculares 
y fibrosos,—que si se quiere nada dice por sí, pero que 
espresa no solo que no es in f la m a c ió n , ni fluxión ni 
proceso ulérieo, sino que le confirma upa nosogenia 
propia y una especificidad determinada.

La especificidad del reumatismo no estriba en un 
agente eliológico especial ni específico;la especificiad en 
este caso, como en otros no reconocida, depende de los 
órganos que tiene por asiento. El mismo frió, húmedo 
que en el individuo A, produjo un catarro bronquial, 
hizo estallar en el B un reuma, y las condiciones atmos­
féricas é individuales decidieron que se posara sobre la 
articulación, ó sobre la fibra muscular.

Si se me pregunta cómo el tal frió produjo estas en­
fermedades, contestaré; lo ignoro. Solo sé que la hume­
dad y el frío, obrando lentamente ó de un modo violen­
to, traen aquellos resultados; que la alteración de las 
funciones de la piel como en este caso disminuidas ó 
abolidas impiden el órden orgánico, privando á la eco­
nomía de una función depuradora interesante; quizá el 
proceso general orgánico esté bien esplicado en la linda 
teoría de mi distinguido amigo el Dr. D. Tomás Lletget 
y Caila (1), que hace depender todo el proceso reuma­
tismo de la circulación de las sales del sudor con la san­
gre, y la curación de la eliminación en orinas sedimen­
tosas de los ácidos que debieron escretarse por la pers- 
piracion cutánea; pero sea esta otra la razón, el re­
sultado es que el quid morboso se dirige al músculo ó á 
la articulación, y esto determina la naturaleza del mal.

Pero se dirá: así se espliea el reumatismo agudo, 
no el (liatésico. Vamos á entrar en el terreno de la 
diátesis reumática y de lo que tiene de general el mal 
en todos los casos.

(1) «¿La c ircu lac ió n  de las sales del su d o r con la  sang re  
por la econom ía, puede  d a r  lugar á  la  p roducción  del r e u ­
m atism o arti.cular?

¿Las o r in a s  sed im entosas que se p re se n ta n  á la  d e c li­
nación  del reum atism o  a r t ic u la r  agudo , p u ed en  se r a tr ib u i-  
d a s á  la elim inación ácida que d eb ió  e fe c tu a rs e  por la re s ­
p irac ión  c u tín e a

E n  la n o tab le  Monografía de los baños y aguas minera- 
rales de Filero de 1870, pág 192.

R ecuérdese la 11.* p roposic ión  de m i folleto, «En el 
tanos podrém os a seg u ra r  q u e  e n tra  el enferm o en conva­
lecencia cuando  el análisis de las o rin as  nos re v e la  u n a  
g ran  can tidad  de ácido carbónico lib re , sí las tra tam os por 
el ácido  n ítr ico .»

Yo en el folleto no entro en detalles sobre el reu­
ma, porque de lo que rae ocupaba era del tétaaos; daba 
por conocido á mis alumnos el reumatismo. Esta omi­
sión indispensable en una cátedra, en que cada enfer­
medad ocupa su lugar para el estudio, pues este debe 
ser casi esclusivamente aualítico. rae ha valido obje- 
ciones de localizador exagerado y hasta de materialis­
ta. Invalidemos estos argumentos.

El reumatismo, como todas las enfermedades diaté- 
sicas pueden ser heredadas y directamente adquiridas.

Uno de los modos de a d q u ir ir  el reuma es el es- 
puesto; la supresión ó disminución de las funciones de 
la piel por el f:io y la humedad.

Pero hav otro modo de hacerse r e u m á tic o  un indi­
viduo, más directo y comprensible. Supongamos uno 
que jamás le haya padecido, ni tenga antecedentes 
reumáticos; supongamos que sea militar y que reciba 
un balazo en la rodilla; sobrevendrá una verdadera in­
flamación: hasta aquí nada hay de reumatismo. Pues 
bien; si la inflamación, si la artritis se prolonga; si hay 
un secuestro que la entretiene, la aríícuíacíon in f la m a ­
d a  va á reflejarse en un estido general reumático. 
¿Cuántos inválidos no son reumáticos de este modo?

¿Qué ha sucedido en tal caso? Que la iníluencia del 
topos, del departamento orgánico, exagerado en sus 
funciones, va á influir á semejanza deltopos hígado que 
puede dar un temperamento y una idiosincrasia; á se­
mejanza del topos pulmón, cerebro, útero, piel que 
concurriendo á la vida común de un modo anormal, 
provocan no solo idiosincrasias y temperamentos sino 
que verdaderas enfermedades generales.

Tenemos, pues, dos modos de adquirirse individual­
mente el reumatismo. En los dos, es el origen del mal 
uno mismo; e! padecimiento del órgano locomotor arti­
culación ó músculo. En el primer individuo el frió hú­
medo produjo un estado general fquizá de intoxicación 
por los materiales no escretados por la piel, ó sea una 
cosa semejante á la uremia), cuyos resultados primeros 
fueron enfermedad articular; en el segundo, la enfer­
medad articular: en ambos la articula'-ion, el músculo 
enfermos trajeron á la larga un temperamento, una 
constitución, una idiosincrasia articular ó muscular se­
mejante por analogía al temperamento, á la idiosincra­
sia hepática, y unas y otras bien espresadas por Bo- 
rieu, con los nombres de c a q u e x ia s , palabra que en su 
sistema se generalizaba á la iníluencia de otros topos, 
otros departamentos orgánicos sobre el individuo; di­
ciendo c a q u e x ia  e sp lé n ic a , c a q u e x ia  h e p á tic a  ele., al 
estado particular de un individuo en que aquellos ór­
ganos iufluian por su escesivo desarrollo dando sello á 
su constitución.

Y con el mismo órden de ideas se concibe fácil­
mente el modo de propagarse la enfermedad de padres 
á hijos, ó sea la trasmisión de la d iá te s is  por herQ ueia . 
Los padres, es bien sabido, al procrear trasmiten á su 
descencia la talla de los órganos y la manera de fun­
cionar: el padre negro engendra al negro, el blanco al 
blanco, con sus ángulos faciales, sus arcadas plantares, 
sus instintos y su todo. Las hembras pueden modificar 
por su parle en una misma proporción á sus hijos. El
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padre bilioso engendra hijos biliosos; e! nervioso ner­
viosos; hasta las facciones, los gestos, los defectos se 
ven reproducidos en sus descendientes. Por la misma 
razón el padre reumático, es decir, el padre cuyos ór­
ganos, articulaciones ó miísculos, funcionaron con es- 
ceso, engendra hijos con la misma propiedad, es decir, 
reumáticos, por idéntica razón (y esto no choca) que 
el bilioso hizo biliosos.

Tenemos, pues, esplicado el reumatismo diaíésico 
comprendida su trasmisión como en todas las diátesis, 
no por la impregnación de un virus, no por la trasfusion 
de una sangre determinada, sino por otra cosa mas pro­
funda y general, porque el hijo es la síntesis de la cons­
titución toda del padre.

En armonía con todo este modo de ver, está la con­
sideración de lo profundo de estos males diatésicos; el 
valor que la terapéutica tendrá para ellos, y el papel 
que la dietética debe llenar sobre todo en la forma eró 
nica, pues la aguda, ó mejor dicho los fenómenos agu­
dos, son procesos pasageros reglados á las leyes de las 
enfermedades agudas.

Con esto queda dicho, que en el reumatismo muscu­
lar y articular agudos veo yo la invasión primitiva en 
estos sistemas orgánicos de un proceso morboso que 
como en el individuo que se enfrió empezó en la pie!. 
Es decir, que en este caso, á semejanza, y semejanza 
grande, con las afecciones catarrales, hay un estado ge­
neral morboso al que se halla subordinada la enferme­
dad. Como según mis ideas sobre la enfermedad, y no 
son más que las de Sydenham, esta no consiste en otra 
cosa que en la reacción de la naturab'za contra la cau­
sa morbosa, en el reumatismo estudio la reacción y sus 
caracteres de duración, eslension y modo de terminar, 
asi como las complicaciones y sus peligros, y por fin los 
productos morbosos; de aquí que en mi terapéutica se 
ha de ver mucho de la espectacion, limitándome por lo 
regular á dominar las complicaciones numerosas de esta 
enfermedad y precipitar las reabsorciones, trabajo de 
la convalecencia. Es, pues, mi doctrina vitalista; pero 
no vitalista de los nervios, ni de la sangre, sino vitalis- 
tada de to d a  la organización.

No sé si habré expuesto con claridad mi pensamiento. 
Bien sencillo es, pero en abierta oposición con las doc­
trinas más corriente; al presentarle rae veo precisado á 
insistir en la demostración y á acudir á la analogía, me­
dio el mejor de hacerse comprender y hasta de estender 
cada uno sus conocimientos.

De cuanto llevo dicho se deduce, pues, que el reu­
matismo muscular es la enfermedad de los músculos; 
que toda enfermedad en que el s is te m a  m u s c u la r  está 
afectado primitivamente es reumática.

En mi a r t ic u lo  se g u n d o  creo que demostré que el 
tétanos era una enfermedad de los músculos.

Siempre que estos padecen directamente como tales 
órganos, su afección recibe el nombre de reumatismo.

Luego el tétanos es una enfermedad reumática (í).

(1) Y cu én te se  q u e  yo tom o com o tipo  el télanos t r a u ­
m ático; es d ec ir, el té tan o s  más té tan o s, el q u e  s iem p re  r e ­
c ib ió  ta l n o m b re . Si después la voz h a  adqu irido  im prop ia­
m en te  m a y o r  ex ten s ió n ; si luego ó  toda enferm edad en  que

Resumí en dos proposiciones las objeciones todas que 
SQhf m h e c h o  Á m i  n u e v a  d o c tr in a  acerca del tétanos. 
Creo haber contestado satisfactoriamente á ellas.

En resúmen, mi nueva doctrina acerca del télanos y 
de su curación, ha encontrado los obstáculos consiguien­
tes á un nuevo modo de ver en patología. Atacar de 
frente el grave error de que no es una enfermedad del 
sistema nervioso, debia hacer brotar objeciones depen­
dientes del papel menos que se.'.undario que se ha es­
tado dando á lo que no era ni nervios, ni sangre; era 
abrir un nuevo campo al estudio de las enfermedades de 
los órganos del movimiento que no son sistema nervioso; 
era demostrar que existen p a rá lis is , c o n tr a c tu r a s ,  co n ­
vu ls io n es  de o r ig e n  p e r i fé r ic o  y  de m a r c h a  a g u d a . Los 
descubrimientos de la anatomía y de la fisiología mo­
derna, puestas a! servicio de la patología, impiden que 
la ciencia y el arte queden d etenido s en una piedra mi­
liar, que por más que señale un brillante período de la 
ciencia, por más que fije una era de grandes adelanta­
mientos, no debemos mirarla como el n o n  p lu s  u l t r a  en 
el camino de las investigaciones. El neuro vasculismo, 
esa gran síntesis en que el organismo solo aparecía á la 
imaginación en cuanto tiene de sensitivo, motor y plás­
tico, plan fisiológico que empezó con Maller y acabó 
con Darwin, tiene que dejar el paso á todo un completo 
órden de ideas, que sobre las que de derecho correspon­
den á la edad que espira van á producir una revolución 
•médica cuyo Bichat es el gran Virchow, cuyo patólogo 
quizá aun no ha nacido.

D-írrumhando el edificio neuropático del tétanos con 
su etiología y su terapéutica, y colocando esta enferme­
dad en el cuadro de las enfermedades de los músculos, 
había que investigar su historia completa, y por lo tanto 
su terapéutica.

He tratado de cumplir tan árdua tarea: acaso no lo 
habré conseguido; pero creo que sí echar por este lado 
los cimientos á un nuevo edificio.

Ahora se comprenderá el valor de las objeciones. 
Ahora se verá cómo he podido npgar la nosogenia 
asignada; sorprenderme de lo estraño de considerar el 
mal como nervioso; negar la importancia que para es­
to se daba al hecho de no obrar el ópio como narcótico. 
Ahora se me concederá que he hecho un estudio fun­
damental de la enfermedad; que he reconstruido su 
historia; que he señalado su curso, su duración, sus 
terminaciones y complicaciones, y que he propuesto 
una terapéutica que ¡a razón científica apoyaba, y que 
la experimentación clínica ha venido á comprobar con 
tres casos de curación y un gran alivio en otros tres, 
de que tengo noticia.

Mírtik dk Pedro.

el m úsculo está  contraído  se la  h a  ca rac te rizad o  de te tan ia , 
como, por e jem plo , la que com plica á m enudo al h isterism o, 
á !a dentición d ifíc il y á toda excitación de los ó rg an o s  c e n ­
tra les  del m ovim iento , conste que estas le tan ias  son tan  t é ­
lan o s, com o la de la ep ilepsia la de una in te rm ite n te  p e rn i ­
ciosa; es decir. q u e  son . (5 fo rm as p ró le a s  de este g é n e ro  de 
padecim ien tos, ó efectos de u n a  lasíoa cereb ro - esp inal eti sus 
co rd o n es  m otores, cuyos m ales nada  t ie n e n  d e  sem ejante 
con el q u e  nos ocu p a .

D>fi
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PRENSA MEDICA EXTRANJERA,
Difteria; crup pfeudo-mexnbr»no»o; nueve* aplicaoione* de la

oubeba.

C o n o c id o s  s o n  lo s  e n s a y o s  h e c h o s  p o r  e l S r . T r i-  
d e a n  y  s u s  im i ta d o re s  p a r a  s u s p e n d e r  e l c o rs o  d e  la  
d i f te r ia  c ru p a l  p o r  m e d io  d e  los b a lsá m ic o s , y
p o r L  c u b e L .  E n  1868 e l  S r .  A r c h a m b a u l t .  m é d ic o  del 
h o s p i ta l  d e  n iñ o s ,  c o n s ig n ó  la  o p in io n  d e  Q 'ic cst®  t r a ­
ta m ie n to  p o d r a  s e r  e l m e n o s  im p o r ta n te  d e  to d o s  c o n tr a  
e l c ru p ,  y  a s í  h a n  c r e íd o  ta m b ié n  B e rg e ro n , H e r a r d y

^^"^El^^Sr. B e rg e ro n , q u e  h a  c o n t in u a d o  s u s  e x p e r im e n ­
to s  e n  e l  m ism o  s e n t id o  y  c o n  p e r s e v e r a n c ia ,  h a  p u ­
b lic a d o  u u  r e s d m e n  m u y  i n s t r u c t iv o  «i® ^^s r e s u l ta d o s  
o b te n id o s  c o n  la  c u b e b a  d u r a n t e  e l a n o  c e  1866 en  e) 
h o s p ita l  d e  S a n ta  E u g e n ia .

S e  h a n  o b se rv a d o  e n  é s te  42 c a so s  d e  d i f t ^ i a  du  
r a n t e  d ic h o  a ñ o ;  d e  e llo s 8 a n g in a s  y  34 c ru p s ,  p e  °  
a n g in a s  7 h a n  te rm in a d o  p o r  la  c u ra c ió n . 7  j l  o c ta v o  
p o r  l a  m u e r te ,  c o n s e c u t iv a  á  u n a  p a rá l is is  d i f té r ic a  g e

s e  h a  a d m in is t ra d o  la  c u b e b a  e n  fo rm a  d e  s a c a -
ro la d o  á  l a  d ó s is  d e  20 g r a m o s  a l d ia . .

E n  los 34 c ru p s  q u e  s e  h a n  m a n ife s ta d o  en  
d e  16 m e s e s  á  9 a ñ o s , 3 h a n  c u ra d o  s in  o p e ra e io n  y  lu  
c o n  e lla ; 20 h a n  m u e r to  d e s p u é s  d e  o p e ra d o s , y  i  s in

^ ^ X T q u í  d e d u c e  e l a u to r ,  q u e  d e b e  p re fe r id a  la  
c u b e b a  a  l a  c a u te r iz a c ió n ,  p o rq u e  t i e n e  so b re  la s  ta ls a s
m e m b ra n a s  u n a  a c c ió n  más fác%i y  . .  ,o

E n  e fe c to ,  lo s  n iñ o s  a c e p ta n  v o lu n ta r ia m e n te  d e  l  
á  20 g ra m o s  d e  s a c a r u ro  d e  c u b e b a  p  m u c h a s  to m a s  
y  d is u e l to  e n  a g u a . P e ro  c u a n d o  se  t r a t a  d e  p r a c t ic a r  
u n a  c a u te r iz a c ió n , e s  e n ta b la r  u n a  lu c h a  f a t ig o s a  p a ra
los entvnuitos, e  in c ó m o d a  p a r a  e l  m e d ic o . ^

L a  c u b e b a  y  los b a ls á m ic o s  p e n e t r a n  f á c i lm e n te  e n  
la  e c o n o m ía , p a r a  o b ra r  s o b re  e l o r ig e n  d e  la s  s e c re c io ­
n e s  u c o s a s ;  d e  a q u í  s u  p ro p ie d a d  d e  
c r e c ío n  s e u d o m e m b ra u o s a . E l n i t r a to  d e  p la ta  y  o t r  os 
c a te r e t ic ü s  o b ra n  solo  p o r  c o n ta c to ,  y 
q u e  c o n  d iü c u l ta d  a ta c a n  la  m u c o s a  c u b ie r ta  P or 
e x u d a c ió n  d i f té r ic a ,  g r u e s a  y
e s  m o m e n tá n e a ,  lo c a l;  l a  d e  la  c u b e b a  e® c o n t in u a  g e  
n e r a l .  D e s t r u i r  u n a  e n fe r m e o a d  g e n e ra l iz a d a  e® ®co 
n o m ia  p o r u u  m e d ic a m e n to  q u e  p e is ig u e  s u s  e fe c to s  e n  
ios n rm c ip a le s  p u n to s  d o n d e  s e  lo ca liz a ; t a l  e s  el p a ­
p e l d e  l a  c u b e b a  c o n  re la c ió n  á  la  d i f te r ia  d e  la® j n u -  
c o sa s , q u e  e i  n i t r a to  d e  p la ta  y  s u s  s u c c e d á n e o s  no

aeu T ib ^ ^ q u e^ la  m a y o r  p a r t e  d e  los n iñ o s  s e  p re -  
s e m e u  e n  e l  h o s p i ta l  e n  u n  p e rio d o  d®
Gue n e c e s i ta  c a s i  iu m e u ia ia m e n te  la  t ra q u e o to m ía .  E 
K o  ü e  íT que  h e m o s  re c ib id o , 3 h a n  o u ra a o  s m  o p e ­
r a c ió n . C o n s ig n a m o s  e s te  h e c h o  p a ra  ‘1’̂ ®. 
m a iu s  e n  e i  p r in c ip io  d e  la  a ie c c io n . E n  e s te  p e río d o  
d e l c ru p  e s  c u a n d o  e i  m e d ic a m e n to  t ie n e  m a s  a c c ió n , 
p o i q í e  n o  L t a u  a l te r a d a s  a u n  la s  g r a n d e s  fu n c io n e s
n a r a  d i f ic u l ta r  s u  a b so rc ió n .

D e sp u é s  d e  la  o p e ra c ió n , la  c u b e b a  ®
m in a c io n  d e  la s  fa lsa s  m e m b ra n a s ,  y  c o m b a te  e fic az ­
m e n te  e l e s t a u o  c a ta r r a l  d e  la  m u c o s a  la r in g e  t r a q u e a l  
qV e s ig u e  a  la  d i i t t r l a  ó  a  l a  i r r i t a c i ó n  p ro d u c id a  p o r  
?a c a n il la .  ¡Sin e m b a rg o , h a y  q u e  s u s p e n d e r  ®“  
u o s  c a so s  e i u so  d e l  m e d ic a m e n to , p o rq u e  d e te rm in a  la  
d í a r r j r  ó p o rq u e  e l  n iñ o  no  q u ie re  s e g u i r  to m á u a o lo .

E i a lc o h o l w ioc iadü  a  la  c u b e b a , y a  in m e d ia ta m e n te , 
y a  a lg u n o s  d ía s  d e s p u é s  d e  la  o p e ra c ió n , ®®í5^5  ̂ 1̂“® 
d ic a e m u e s  ü a u a s , c o n s t i lu y e  u u  X  S
i r a q u e o io m ia  t u  el t r a t a m ie n to  Qei c ru p .  ¿ M  e s  rac io  
n a l  r e u n i r  c o n t r a  i a  d i t t e r i a  d o s  tu e r z a s  m e d ic a m e u io -  
s a s  d e s t in a d a  u u a  a  s u p r im ir  Ja se c re c io i. p s tu d o -  
m e ú ib ra n o s a , m ie n t r a s  q u e  la  o tra  d á  a  la  e c o n o m ía  ios
m edios de t r i u u t a r  d é l a  in to x ic a c ió n .  + ^ „ i

C u a tro  n iñ o s  q u e  h a n  s u c u m b id o  d e l o c ta v o  a l  v i-  
v iu e s im o  ü ia  ü t s p u t s  u e  la  o p e ra c ió n , h a n  d e b id o  e s t a  
Ie t is te “ t i a  a l usG u e i  a lco h o l. iSi h u b ie r a n  re s id id o  e n  
u n  m ed io  m a s  fa v o ra b le  q u e  e l  d e  u n a  s a la  d e  h o s p ita l ,  
q u iz a  h u b ie r a n  s o b re v iv id o .

N eum atosi* g a ttio - io te itio a l;  punoion del abdóm en.

E lD r .  J u lio  S tM o , d e B a y r o u th ,  p r u e b a  p o r  dos ® b ^  
s e rv a c io n e s  r e c o g id a s , u n a  e n  e l h o s p ita l  d e  M a m e n . y: 
l a  o t r a  e n  s u  c l ie n te la  p a r t i c u l a r ,  q u e  
a b d ó m e n  c o n  u n  t r o c a r  fino  e s  u n a  o p e ra c ió n  s e n c i l l a , - 
y  g e n e ra lm e n te  t a n  e x e n ta  d e  p e lig ro , q u e  s o rp re n d e  n ^   ̂
s e  re c o m ie n d e  c u a n d o  p u e d e  s a lv a r  l a  v id a  ^  ®1
s e r  u n  re m e d io  p a lia tiv o  q u e  c o n  n a d a  se  ro e m p la z a  y
s in  e m b a rg o  n o  t ie n e  com o p a n e g i r i s ta s  Jn® f  
s a g r iv e s  e n  F r a n c ia ;  O p p o lg e r, b e h u h  y  b t r e u b e l ,  e n

^ '^ E n  e l ca so  o b s e rv a d o  e n  e l  h o s p ita l ,  e n o rm e s  tu m o ­
r e s  d e  am b o s  o v a rio s  p ro d u c ía n  t a l  c o m p re s ió n  «o  ol 
T olon  d e s c e n d e n te ,  q u e  n o  p o d ía n  p a s a r  los g®®®® n i  I f  
m a t e r i a  fec a le s  , y  q u e  la  n e u m a to s is  in te s t in a l  e m p u  
Tando a l  d i a f r a g m Í \ m e n a z a b a  la  a s f ix ia  p o r  c o m p re ­
s ió n  d e  los p u lm o n e s . E n to n c e s  e l  p r o f p o r  p r a c t ic ó  
la  p u n c ió n  d e  la  re g ió n  d e l  c ie g o  c o n  u n  t ro c a r  e s p lo -  
r a d ^ r ,  y  s a lie ro n  m u c h o s  g a s e s ;  la  o p e ra c ió n  a liv ió  t a n ­
to  a l e n fe rm o  q u e  s e  r e p i t ió  u n a  ó d o s  v e e p  a l d ía , h a s ­
t a  c in c u e n ta ;  d e s p u é s  d e  la  m u e r t e  d e l ^pn
se  e n c o n tr a r o n  s e ñ a le s  d e  e s ta  O perac ió n  r e p e t id a  e n
la  m u c o s a  d e l c iego . . . .  r ,

E l e n fe rm o  d e l D r  S te in e r ,  e r a  u n j a r d m e r o  d e  61 
a ñ o s , co n  u n a  h é rn ia  in g u in a l  d o b le , y  c o n  ;^os s ín to m a s
d e  u n a  p e r i to n i t is  c ró n ic a ,  e n  e l  c u a l  s e  d e s a r ro lló  la  
n e u m a to s is  i n t e s t i n a l  c a d a  v e z  m á s , á  p e s a r  d e l t r a i  
m ie n to  e m p le a d o . S e  p r a c t ic a r o n  e n  la  r e g ió n  e ^ g á s  
t r i c a  p u n c io n e s  c o n  u n  t r o c a r  e s p lo ra J o r , q u e  
to d o  el g a s  a c u m u la d o  e n  los in te s t in o s .  
s e  r e p i t ió  la  o p e ra c ió n  s ie te  veces, y  ® ^ ® ^ ®  ®®J® 
t ie m p o  e l m e te o r is m o  h a b ía  c a s i  d e s a p a re c id o , y  e l p ro  
f e s o r V e a c r ib ió  d i a r i a m e n te  ru ib a rb o . ^  ®f
t r a c to  a lco h ó lico  d e  n u e z  v ó m ic a , q u e  d ® te rm in a ro n  la  
e v a c u a c ió n  de l g a s  p o r la s  v ía s  n a tu r a le s .  P oco  d e s p u e s  
se  p r e s e n ta r o n  e v a c u a c io n e s  d e  s a n g r e ,  y  a l  m e s  su
c a m b io  e l  e n fe rm o . ín fim afl

E n  la a u to p s ia  se  e n c o n t r a r o n  a d h e re n c ia s  in t im a s
e n t r e  e l co lon  d e s c e n d e n te  y  la  p a re d  a n te r io r  d e l ah -  
d ó m e n , c o n  d e s lr a c c io n  c a s i  c o m p le ta  d e  la  p a r e d  in ­
t e s t in a l  a n te r io r  y  a g lu t in a c io n e s  a d h e s iv a s  d e  los i n -  
te e lin o s  in m e d ia to s . E s to  c o m p ru e b a  ta m b ié n  l a  in o c e n ­
c ia  d e  la s  p u n c io n e s  p r a c t ic a d a s ,  p o r  la s  l ig e r a s  s e ñ a le s  
q u e  d e ja n .

E stu d io  sobre  lo* lim ite* de la  gestación en la  m u g er.

S ab id o  e s  q u e  L e b a s  y  m u c h o s  to c ó lo g o s  d i s t i n g u i ­
d o s  h a n  sido  fa v o ra b le s  á la s  id e a s  so b re  e m b a ra z o s  p r e ­
c o c e s  v  ta r d ío s .  G e n e ra liz a d a  e s t a  id e a ,  el c M ig o  
p iré iu ü o se  e n  e l c a r á c te r  r ig o ro s a m e n te  c ie n t íf ic o  d e  fes 
b a s e s  e n  q u e  p r e te n d e  a p o y a rs e ,  h a  r e s u e l to  la  c u e s ­
t ió n  d e  la ^ lo g it im id a d  del n a c im ie n to  d e  la  c ria ^ ^ ^
la n d o  los l ím ite s  d e  v iab ilid a d  e n t r e  i8 0  y  dUU d ía s , a n a  
i ñ e X  p e ro  c o n  r e s e r v a ,  q u e  la  *® gitin iidad  d e l  n m o  
nac iQ o  á  los 180 d ia s  d e s p u e s  d e l c a s a m ie n to  ó á  los 30Ü 
d e s p u e s  d e  la  d iso lu c ió n  d e l  m a tr im o n io , p u e d e  s e r  d u -

p ro b a b le  q u e  e l  le g is la d o r  h a y a  te n id o  ra z ó n
nara o S s a r  a s í. L  p o d id o  in v o c a r  la s  v a r ia c io n e s  q u e  
L  o b s e ? ? a n  e n  la  b a c a , e n  la  b u r r a y  e n  o tra s  h e m b ra s  de 
a n im a le s ;  y  a d m i t i r  p o r  a n a  log ia  e m b a ra z o s , '  
c e a  V ta r d ío s .  P e ro  com o lo  h a c e  n o ta r  e l  S r. A u b in a is , 
to c ó m e o  d e  g r a n  e s p e r ie n c ia , s i s e  c o n s id e ra  e n  la 
mSj¿? el p ia f o  d e  270 d ía s  com o t e r ™ ®  q u e  n o  sea  
a b s o lu to  e s  com o  d e c ir ,  q u e  lo s  p laz o s  d e  180 y  300 d iM  
T q u e  b a n  f i T í o l a  lé g u im id a d  lo s  l ® f  
s a n c io n a d o  m u c h o s  a b u s o s .
H ia rre c io n  de l m é d ic o , u e b e  se r  b ie n  s a g r a d a .  E n  n i

“ ""lo s^^ toabajo s  d e  m u c h o s  to có lo g o s  e n t r e  lo s  c u a le s  
c i t r  e l  s r  A u b iu a is . u n a  m e m o ria  d e l D r. L e  R s y  d e  
S la n te s  i n n l f e H  c u e n ta  la s  é p o c a s  m e a s -
U u a íe s ’y  no  io s  m e s e s  d e l c a le n d a r io , c u a n d o  se  t r a t a  
d e  f ila r  c o n  a u te r io r id a d  e l te r m in o  d e l  p a r lo .
^ lÍ s mujeres se valen siempre para calcular su em> 
kawavn de la desaparición de la menstruación; pero 

u  S S  d  em b arco  ha podido empezar inmediatameute
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d e s p u é s  do  la  c e s a c ió n  de l f lu jo  m e n s t ru o  6 a lg u n o s  
am a  a n te s  d e  a u  v u e l ta ,  n o  se  c a p o n e n  m á s  q u e  a u n  
e r ro r  d e  p o c o  s d ía s , a c e p ta n d o  u n  té r m in o  m e d io  e n t r e  
la  m e n s t r u a  c io n  ú l t im a ,  y  la q u e  h a  d e  v e n ir .

E l fer. A u b in e is  refiera  d e tp u e s  la  o b s e rv a c ió n  c n -  
n o a a  d e d o s  jó v e n e s  d e  v i r tu d  no  so sp e c h o sa , c a s a d a s  
eJ m ism o  d ia  c o n  dos m a r in o s  d e  h a n t e s .  P e ro  la  n o c h e  
m ism a  d e  la  b o d a  ú  la s  s e is  d e  la m a ñ a n a ,  t u v i i r o n  los 
m a r in o s  q u e  e m b a rc a r s e . A  lo s  264  d ia s  a m b a s  e sp o sa s  
p a r i e r o n  c a s i  á la  m ism a  h o ra  y  b a jo  e l  m ism o  te c h o .

Jil or. Aubinais dice haber notado en su larga prác- 
tica, que el primer parto en lasm ujeres, de cuya mo- 
raljcad no puede dudarse, si verifica muchas veces an» 
tes del nevt no mes del calendario, y  añade que ha te ­
nido ocasión de consolar á esposas virluosas diciéndo- 
ias que los nueve meses del embarazo, se traducen por 
nueve épocas menstruales, y  no por los del calendario.

MONTE-PIO i'ACDLTATlVO.
S E C R E T A  R I A G E N E R A L .

Amneio de admisión.
D . J u a n  B a r a n d ia ra n , l ic e n c ia d o  e n  m e d ic in a , r e r i -  

d e n t e  e n  U u d a r ro a , p ro v in c ia  d£ V iz c a y a , d e s e a  I n g r e ­
s a r  e n  el M on te -p io .

L o  q u e  s e  p u b lic a  p a r a  c o n o c im ie n to  d e  la  S o c ie d a d  
y  á  f in  d e  q u e  s i  a lg ú n  in te r e s a d o  t ie n e  q u e  m a n ife s ta r  
a lg u n a  c i r c u n s ta n c ia  q u e  c o n v e n g a  t e n e r  p r e s e n te ,  lo 
v e r if iq u e  r e s e r v a d a m e n te  y  p o r  e s c r i to  á  e s ta  s e c r e ta  ’ 
r í a  g e n e ra l ,  c a lle  d e  S e v illa , n ü m . 14, c u a r to  p r in c ip a l .

M ad rid  7 d e  N o v ie m b re  d e  1670.—E l s e c r e ta r io  g e n e ­
r a l ,  Estéban Sánchez de Ocaña. ( l )

VARIEDADES.
EDFERMEDAD REINANTE.

V a la  e s ta c ió n  a v a n z a n d o , y la  t e m p e r a tu r a  d e sc ie n ­
d e  D o ta b k m e n le ,  m a s  n o  p o r  eso  d e t i e n e  s u  p a so  la 
f ieb re  a m a r il la  e n  la s  p c b ia t io n e s  q u e  h a  lo g rad o  in v a ­
d i r  T a  h e m ts  a o v e r t io o  q u e  a lg u i  a s  v e c e s  c o m c iu e  c o n  
u n a  t e m p e r a tu r a  m u y  b a ja , h a o le iid o s e ia  l le g a d o  á  v e r  
e n  F ila o e iñ b  c u a n d o  el te rm ó m e tro  m a rc a b a  0 . Alas b ien  
h a s u í r .d o  a lg ú n  a u m e n to  e n  lo s  p r im e ro s  d ía s  d e  la 
ú l t im a  s e m a n a , a u n q u e  d e s p u é s  L a d e s c e n d id o  a l  a n te ­
r io r  n iv e l. O sc ilac io n es  so n  e s ta s  q u e  n u  m a r c a n  u n  
d e s c e n s o  fijo  y  se g u ro .

H em o s a d v e r t iu o  la  e s c a s ís im a  fé q u e  n o s  in s p i r a n  
le s  d a to s  e s ta d ís t ic o s  o fic ia le s  q u e  e n  lo s  p e rió d ic o s  
se p u b lic a n ;  p e ro  n o  h a y  o tro s , n i  e s  p ro b a b le  q u e  e n  
a d e la n te  los h a y a ,  y  s e r á  fo rzoso  a le ñ e m o s  a  e llo s , 
p a ta  g r a d u a r  e l a sc e n so  y  d e sc e n so  q u e  la  e p id e m ia  
su fre .

l e eso s  d a to s , ta le s  c u a le s  so n , r e s a l t a  e l s ig u ie n te  
c u a d ro  e s ta d ís t ic o :

D IA S
BARCELONA. ALIGANTE.

INVASIO­ DEFUN­ nvasio- DEFUN­
NES. CIONES. INES. CIONES.
44 23 36 14
36 21 37 14
35 2ü 46 18
48 22 36 14
48 14 26 12
31 13 20 22

Valencia.
IHVASIO- l i t r u s  

NES. ClOUES.

AucuictB e n  la  p ru v m c m  u e  n a rc e io u a  n a n  o c u rr id o  
a lg u n o s  c a so s  e n  los p u e b lo s  d e  ü a n s , « a n  G e rv a s io , G ra -  
c ia y  b a u  lU a rtin  u e  P ro v e n s a is .

H e M allo rca  n in g u n a  n o t ic ia  s e  h a  re c ib id o , q u e  In ­
fo rm e  c e i  c u rs o  o e  la  e p io tm ia  s a h o a  a e  la s  c k a c a s  a e l 
p u e r to  d e  B a rc e lo n a , c u y o  a lc a n c e  e s  m u y  s u p e r io r  a l 
d e  la  a r t i l l e r ía  p ru s ia n a .

Com o a h o ra  u n a  p e s t i le n c ia  i la m a  t a n  p o co  la  a te n  
c lo n , t n  m ed io  u e  los s u c e s o s  q u e  ^ a so m b ran  a  h e r o p a  
s u c e d e  q u e  m u c h o s  su c eso s , } .ara l a  c ie n c ia  i n te ic s a i i -  
l e s  q u e c a n  o c u lto s . P o r e jem p io ; u n  p e n o ü ic c  n o s  h a  
d ic h o  fc im p ltm cn le  q u e  u  p r o i t s t r  a e  m td i c m a q u e  s a ­
llo  a e  C e u ta  p a ra  l e l u a n  t o n  e l  f in  d e  a s is t i r  ios e n ­
fe rm o s  o e  f ie b re , h a b ía  r e g r e s a d o  a  s u  d e s t in o , p o r  h a .  
p e r  a c u e l la  d e s a p a re c id o ...  ¿ g u é  f ie b re  e s  e sa f

TII 1 le c to r  q u e  e n  V a le n c ia  n o  to m a  c u e rp o
. la  e p id e m ia , p ro b a b le m e n te  a  c a u s a  de l r ig o r  s a n ita r io  

q u e  d e s p le g a d o . S in  e m b a rg o , e n  m ed io  d e  ese
s a lu d a b le  r ig o r  h a y  u n  p e lig ro  qu<- m u y  d lf íc lim e n te  
p o d r á  p o r  c o m p le to  evitár.'=e S ie m p re  h» su tred ido  en  
t a .e s  ra s o s  q u e  se  o c u lta n  la s  in v a s io n e s  y  h a s ta  se r e ­
n u n c ia  co n  e s te  fin  á  la  a s is te n c ia  f a c u l ta t iv a .  V em os 
q  u e  e l A y u n ta m ie n to  h a  e sc ita d o  á  los m éd ic o s  p a r a  q u e  
n o  d e je n  o cu lto  n i  el m a s  lev e  c a so  s o sp e c h o so ; ñero  
e s to  n o  se  lo g ra  c o n  fa c ilid a d  a u n  c u a n d o  h a y a  ¿ n ic h o  
celo . Al cab o  s ie m p re  se  l im ita  e l m a l. r e s u l ta n d o  in ­
m e n s a s  v e n ta ja s .

C o n tin ú a  l le v á n d o s e  a llí co n  r ig o r  e l  a c o rd o n a m ie n -  
t o ,  q u e  d a  h a s ta  a h o ra  b u e n  re s u l ta d o , a u n q u e  n o  se 
a d o p tó  la  m e d id a  c o n  to d a  la o p o r tu n id a d  a p e te c ib le  

S e  b a  d e so c u p a d o  e l b a r r io  d e  P e sc ad o re s , y  s e  h a  
o rd e n a d o  la  fu m ig a c ió n  d e  las  h a b ita c io n e s ,  y  l a v e n -  
t i la c io n  y  o reo  c o n v e n ie n te s .

Con e l f in  d e  m a r c h a r  c o n  m a y o r  a rm o n ía , la  J u n ta  
p ro v in c ia l  d e  S a n id a d  h a  c o m is io n a d o  á los S re s  P e a e t 
S e r ra n o  y  C a ñ e te  p a ra  q u e  a s i s t a n  á  la s  se s io n e s  d e  la  
M u n ic ip a l, y  á s u  v e z  e s ta  h a  c o m is io n a d o  á  los se ñ o re a  
M a g r a n e r y  G óm ez R e ig  p a ra  lo m ism o , c o n  lo c u a l  se 
a c t i v a n  m u c h o  m a s  los t r a b a jo s  d e  a m b a s  y  se  e je c u ­
t a n  co n  m e n o s  t r á m i te s  s u s  a c u e rd o s .

D o s  p ro fe so re s  d e  S a n id a d  d e  la  A rm a d a  h a n  p a sad o  
á  p r e s ta r  s u s  s e rv ic io s  e n  A lic a n te , y  n o  p u e d e  d u d a rs e  
q u e  lo h a rá n  c o n  in te l ig e n c ia  y  c e lo . E s  u n o  d e  e llo s 
e l I lu s tra d o  y  m u y  a p re c ia b ie  S r . D- Jo sé  M aría  S iñ ig o . 
a u to r  d e  u n a  e s e e le n te  M em o ria  sobre e l tra ta m ie n to  em~  

p u a d o  c o n tra  ¡ a fie b r e  a m a r illa  en  e l  año de  1859. p u b l ic a ­
d a  e n  n u e s tr a s  c o lu m n a s  e l a ñ o  d e  1860.

A lg u n o s  o tro s  p ro íe s o re s  d e ‘ S a n id a d  d e  Ja A rm ad a  
d i r ig e n  e n  B a rc e lo n a  ia s  m u y  im p o r ta n le s  o p e ra c io n e s  
d e  s a n e a m ie n to  y  d e s in fe c c ió n  d e  la  B a rc e lo n e ta . D e lo ­
g r a r  ó no  u n  r e s u l ta d o  c o m p le to  d e p e n d e rá  á  e u  g r a n  
p a r t e  la  s u e r te  d e  la  p o b la c ió n  e u  e l añ o  p ró x im o .

D e A lic a n te  s e  h a n  p e d id o  t ie n d a s ,  com o d e  V a len ­
c ia ,  p a ra  fo rm ar c a m p a m e n to s  y  a is la r  e n  ellos á  los 

so sp ech o so s  q u e  s e a  n e c e s a r io  h a c e r  s a l i r  d e  la s  p o b la c io ­
n e s . ¿Por q u e  no  o rd e n a  e l  g o b ie rn o  q u e  c a d a  a y u n t a ­
m ie n to .  s e g ú n  s u  v e c in d a r io , se  p ro v e a  de l n ú m e ro  d e  
t i e n a a s  q u e  p u e d a n  s e r  n e c e s a r ia s  e n  c a so s  s e m e ja n ­
te s?  ¿Por q u e  n o  se  o fre c e n  p re m io s  á lo s  q u e  p ro p o n g a n  
u n  s is te m a  d e  t ie n d a s  ó b a r r a c a s ,  s e n c il lo , eco n ó m ico  
fác il d e  c o n s e rv a r  y  s o b re  to d o  q u e  re ú n a  b u e n a s  c o n ­
d ic io n e s  d e  sa lu b rid a d ?

A fo r tu n a d a m e n te  e n  la s  d e m á s  p o b la c io n e s  de l l i to ra l  
n o  h a  s u fr id o  la  s a lu d  p ú b lic a  ni au n  la  a l te r a c ió n  m á s  
p e q u e ñ a . L ád iz , a la r m a d a  d ía s  a t r á s ,  p o r  h a b e r  c o rr id o  
Ja voz  d e  q u e  e n  e l h o s p i ta l  c iv i l  h a b ía  u n  e n fe rm o  so sp e ­
choso , re c o b ró  la  c a lm a  c u a n d o  a q u e lla  m a la  n u e v a  q u e ­
dó d e s m e n t id a .  ^

¡S iem p re  s e  a d v ie r te  e n  los p u e b lo s  y  e n  los g o b ie r ­
n o s  ia  m ism a  te n d e n c ia  a  v e ja r , c a lu m n ia r  y  a to rm e n ­
t a r  d e  m il m a n e r a s  a  los m é d ic o s  e u  t ie m p o  d e  e p id e ­
m ia s  AqueliOs y  e s te  s e  o lv id a n  p o r  c o m p le to , c u a n a o  
h a y  s a lu d , d e  o r g a n iz a r  b ien  e i se i v ic io  s a n i ta r io  h a ­
c ie n d o  a l  e fe c to  ios s a c r if ic io s  In d is p e n s a b le s , y  lu e g o  
c u a n d o  o c u r r e  la  n e c e s id a d  (q u e  p o r  d e s g ra c ia  n u n c a  
t a r d a  m u c h o j p r e te n d e n  eaigir, g r a t u i t a m e n t e  ó poco 
m e n o s , s e rv ic io s  á  q u e  e l  m eu ico  n o  e s ta  o b lig a d o  lE I 
s is te m a  n o  p u e d e  s e r  n i  m a s  e c o n ó m ic o , n i  m a s  có m o - 
dol X s i e n to n c e s  s e  n ie g a n  a  p r e s ta r ,  unos s e rv ic io s  q u e  
w m p ro m e ie n  la  v id a  e n  p ró  d e  q u ie n  n a d a  h a  h e c h o  a n ­
t e s  p a r a  que Ja c o n se rv e n , n i  h a r a  d e s p u é s  e n  a u x il io  d e  
su s  fam ilia s  d e s v a lid a s  y  h u é r f a n a s ,  s e  p ro ru m p e  e u  d í a ­
te n o s  p o r  10 m en o s  y  s e  les  u in g e n  d u r ís im a s  c a li f ic a ­
c io n es , t a b e á n d o le s  do  in h u m a n o s .

No e s  m u c h o  q u e  a i v e r  la  c ia se  e n  v a rio s  c o n c e p to s  
t a n  m a l t r a ta d a ,  h a y a  e s c r i to  n u e s t r o  e s tim a b le  c o le g a  
la  independencia médica (u e  B a rc e lo n a ) , e l a r t ic u lo  q u e  
v a  á l a  e n t r a u a  d e  s u  n ú m e ro  d e  ü e i  a c tu a l ,  d ic ta d o  
p o r  e l p ro p io  e s p í r i tu  q u e  e l p á rra fo  d e  C'rd«i<?a e n  q u e  
n o s  r e ie n m o s  á  ia s  q u e ja s  u t i  Mentor, d e  V alencia. Mal 
SI ü e c la ra  o p o r tu n a m e n te  e l m e d ic o  q u e  u n a  e p id e m ia  
m o r t íf e ra  h a  ap a re c iü o , y  m a l  81 lo o c u lta ;  p e lig ro s  p a ra  
^61 61 CtíJincti let 6nforni6ü&d ü6  cuntiig iucd  y g rftv isu n u  CEr- 
g o  do c o n c ie n c ia , a l m eo o s  s i no  s e  a p r e s u r a  a  m an ife s ­
ta r lo  d eseo so  d e  c o n te n e r la  y  de l ib r a r  d e  la  m u e r te  á 
n u m e r o s a s  v íc t im a s . . .  jB iem p re  m al.
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EL SIGLO MEDICO.

DEFENSA DE t N  LEGITJÍWO DEf ECHO.

¿Quién p u e d e  d i s p u ta r  a l  h o m b re  e l d e re c h o , ^ r -  
daderam ente inalienable de Cf’i i s e r v a r  s u  v id a ;  d e re c h  o 

ue la  r e l ig ió n  no  s o la m e n te  le  c o n c e d e , s in o  q u e  le  
aconseja é im pone?

Es s in  d u d a  a lg u n a  e l m á s  natural y  el m á s  r e s p e t a ­
ble de to d o s  d e re c h o s ;  y  s e g u ro s  e s ta m o s  d e  q u e  e 
hciLbte, i r d i f e r e n t e  á  o tro s , i o se  le  d e ja r á  a r r e b a ta  
an ainas.

Nuestro a p re c ia b le  c o le g a  el Progreso Medico d e  C á -  
dii, ha d e b id o  v e r  m u y  a m e n a z a d o  e se  d e re c h o ,— q u e  e n  
fardad n a d ie  p u e d e  v u ln e r a r ,—y  h a  sa lid o  p o r  t a n t o  
íi 8u de fen sa  c o n  el b r ío  q u e  v a n  á  v e r  lo s  le c to re s .

Tiene e s te  t í tu lo  e l  a r t í c u lo  á  q u e  n o s  r e fe r im o s , d e -  
lido á la  p lu m a  d e  n u e s tr o  a m ig o  e l D r. C a m b a s ;  «Trata 
D»BLASCOS;» c u y o  t í t u lo  h o r r ip i la  v e r d a d e r a m e n te  e n  
iernpos t a n  h u m a n i ta r io s  y  l ib re s  com o  e s to s  d e  q u e  
disfrutamos.

Bice así:

iViéndoIo estam os y nos res is tim o s  á d a r  c réd ito  á n o e s -  
iTttS ojos.

Acabamos d e  lee r  un le lég ram a q u e  dice ose ha le le g ra -  
iido á  los g o b e rn a d o re s  d e  p ro v in c ias  p a ra  q u e  p roh íban  
iscordouam ientoy toda m edida san ita ria  c o n tra r ia  á  la ley.» 

Lo direm os con  franqueza.
El dec re to  d e  S ag as ia , q u e  nos tra jo  la  f ie b re  am arilla , 

DOS insp iró  in q u ie tu d , a la rm a , zozobra y m uy fundado te­
mor que nos p resag iaban  lo q u e  está pagando.

Pero esta  Orden del S r. R ivero  nos deja m udos d e  aso m - 
iro, helados de espan to  y cub ierto  e l ro s tro  de v e rg ü e n z a .

Eso no  es  n i a n a  O rden, ni un  d e c re to , ni u n a  c ircu la r; 
es na latigazo á la c a ra  d e l esclavo , sacudido  p o r  la m ano 
ilei capataz de l ingenio.

En la E spaña d em o crá tica  del a ñ o  70, con los derechos 
ilegislables y todas  las de rivaciones  do io rosas de este  m ons- 
■ruoso en g en d ro , h a y  m i m inistro  y un  m in is te rio  que se 
creen y se hacen  dueños de vidas y haciendas, y as i d isponen  
da sus com o el lobo de un  rebaño .

¡Justa espiacion de n u e s tro  g ra n  crim en!
La raza b lanca  sufrió  q u e  hu b iese  esclavos, y  hoy p u rg a  

iit delito con la pena del T ab ó n .
Pero esta  casi sen ten c ia  de m u erte  q u e  á  todos los ám bi- 

'08 de la P en ín su la  ha llevado el telégrafo , diciendo al p u e -  
español «calla y muere-» suponem os q u e  no llegará  a  se r 

'jecutiva, á m enos q u e  á tal g rad o  de postración  haya  lle -  
gado que se deje t ra ta r  d e  esa m an era .

Nadie c u a l  n o so tro s  acató  siem pre el p rin c ip io  d e  a u to -  
tídad, lundam en to  de toda sociedad civ ilizada; p e ro  nadie 
'auibien cual noso tro s sa b ra  re s is tir  y o ponerse  con m ás 
íDergia á toda a rb itra r ie d a d , á  lodo aten tado  de lesa h u -  
ttiínidad com o el que acab a  de com eter el g o b ie rn o  p ro h i­
biendo al pais q u e  se defienda del enem igo  q u e  am enaza 
Dída m enos q u e  su  vida.

Que uu  C h in o  ab ra  su  v ie n tre  co n  el sable q u e  p a ra  ello 
•®nianda e l E m p e ra d o r, lo com prendem os; pero que se o b e­
dezca y cum pla en  E sp a ñ a  u n  d ec re to  com o el que á e s tas  
lloras hab rán  rec ib id o  los g o b e rn ad o res  de p ro v in c ias , eso 
"0 lo com prendem os.

Lo que sí co m prendem os, p o rq u e  estáKal alcance de lo­
dos, es la d e sv e n tu ra d a  contrad icción  en  q u e  in cu rre  el s e -  
%  R ivero  p rohib iendo los co rd o n es  san ita rio s , lazaretos 
'orreslrea, e tc . etc.

En el p reá m b u lo  de l decre to  en que se derogó  el tr is te -  
®eüle c é le b re  d e  su  an teceso r S r . S agasia , decía. «A un no 
8oq b ien conocidas la» leyes q u e  presiden  á la  propagación 
'l® las ep .dem ias.»  ¿Eue» si se ignora  esto que  tan to  im - 
Porta, av e rig u ar , q u e  derecho tiene el gobierno, cuya  ig ­
norancia es  Igual k la de l ú ltim o  español, p a ra  im ped ir á 
[06 pueblos ad o p ta r c u a n ta s  p recauc iones  aconse je  com o 
ooeiias la e sp en e iic ia , s iq u ie ra  e s tén  lundadas en  la duda? 

•M ien tras , algunos^ so s tien en , con tinúa  e l S r .  M inistro, 
tales p lagas no se desarro llan  por el con tag io , loŝ más 

*tí*ítrej anious, la g ra n  m ay o ría  de los q u e  á tan  in tere- 
*8anie m ateria  han dedicado especial estudio , se deciden por 

<̂ Jirmanva convin iendo en  la trasm isión  de) m al por m o- 
''̂ '0 deán agente extraordinariamente sttUI.»|

Fnes á  esta  su tileza  e x tra o rd in a r ia , e s  p rec iso , con p e r ­
dón de l S r .  M inistro , oponer u n a  v ig ilanc ia  r ig o ro sa  y u n a  
e x tra o rd in a ria  severidad  en  las p recauc iones  oe e fic ac a  r e ­
conocida, e n tre  las  cuales, figu ra  el aco rd o n ara ien lo  verdad', 
p o rq u e , como d ice  m uy b ie n  e l m ism o fcr. K<vero, « e lv e r-  
d a d e ro  m edio  de salvación c o n s is te  p o r  u n a  p a rte  tn el 
axslamiento, e tc . e tc .

¿Cómo habíam os de tem er n u n c a  n o so tro s  que q u ien  tan  
d isc re ta  y razo n ab lem en te  pensaba , hace  c u a re n ta  d ías, 
nos m andase hoy a b r ir  de p a r  en p a r  las p u e rta s  d e  la c iu ­
dad al terrorífico  v iag ero  q u e  y a  p lan tó  la h u e lla  en  E sp a­
ña y D ios sab e  cuánoo  y com o la de jará?

O el a is lam ien to  nos sa lv a , ó e s  inú til.
S i el co rdón  m arítim o  ha s ido , es y  s e rá  s ie m p re  la sa l­

v a g u a rd ia  de n u e s tra s  v idas, ¿cómo oponerse a l terresírei 
lA caso la en ferm edad  solo es tra sp o ria b le  p o r m ar?

¡Ojalá q u e  así fuesel P ero  por desd icha  n u e s tra , lo es 
tan to , cu an d o  m enos, p o r t ie r r a ,  y  hoy q u e  no  hay  distancias, 
es forzoso som eter á observación  rigo rosísim a los efectos y  
personas p ro ced en te s  d e  p u n to s  in festados; y  á pesar d e  la  
Orden del S r. M inistro, qu isié ram os q u e  lodos los pueblos 
im itasen á  M álaga, Valencia y C artagena  q u e  ap arecen  m uy  
re su e lta s  á so s ten e r su a is lam ien to  de lodos m ouos y  en lo­
dos te rre n o s , po rque  tra tá n d o se  de la salud, púb lica  no h ay  
ley  q u e  esté por encim a d e  las leyes de S an idad ; y com o 
boy no hay en  E spaña  leyes de S an idad  te r re s tre , p o r una  
p a rte , y como p o r o t ra  es tan  in m in en te  el pelig ro , los p u e ­
b lo s, y las  J u n ta s  en d isc u lp a b le ,a n a rq u ía , legislari y e g e -  
c u ta n  se g ú n  les d ic ta  su c rite r io  y les aconseja la dolorosa
e sp e r ie n c ía  de o tro s  tiem pos- , , u  •

Uno d e  los pueblos m ás castigados p o r  e l azo te , n a  si­
do s ie m p re  Cádiz q u e  solo en  1800, p e rd ió  nada m enos 
q u e  9,977 h ab itan te s , de  loa 56,0ÜÜ que se a trev ie ron  á  de­
safiar al enem igo. ,  , .

S i tu v ie s e 'p re s e n te  es ta  espantosa c ifra , ¿no e s  verdad 
q u e  ten d ría  hoy  derecho á  se r algo m ás exagerada  en  p r e ­
cauciones san ita rias?  , ,

¿Mo es  ve rdad  que tie n e  C ádiz lerecho  á  s e r  algo ego ís­
ta ,  y ten e r m ás, m ucho m ás m iedo  q u e  todos los d em as p u e­
blos de E spaña? . j  1 •.

P resc ind im os, y e s  m o ch o  p resc in d ir , de  la situación  
tris tís im a e n  q u e  hoy se h a lla  n u e s tra  c iu d ad  en  v ir tu d  de 
u n a  la rg a  sé rie  de ino lv idab les desven tu ras. P o r m uy r isu e ­
ño , f lo re c ie n te  y p róspero  q u e  fuese su es tad o  g e n e ra l, tío 
d e ja ría  d e  se r  u n a  tre m e n d a  calam idad  la aparic ión  de la
f ie b re , . ,

Ni á p en sa r nos a trev em o s lo q u e  se ria  de n o so tro s , si la 
m isericordia D iv ina  no con tinuase  am parándonos com o h a s ­
ta  hoy . iáin co m erc io , sm  in d u stria , sin  re lac io n es  m aríti­
m as, ¡hasta  sin  a g u a  estam os! E n  fuga los q u e  p u d ie ra n , 
c o n 'h a m b re  y sed los p ro le ta rio s  y con pánico todos los q u e  
nos q u ed ásem o s, o frecería  n u e s tra  ciudad  u n  espectáculo 
q u e  no  q u erem o s n i s o ñ a r ,  y q u e  confiam os en  Dios no 
te n d re m o s  que p re se n c ia r .

E s  p re c iso  ten e r p re se n te  el tr is te  e jem plo  de A lican te  
a u e  ta n  ca ro  paga su descu ido , y p ro te s ta r  enérg icam en te  
c o n tra  toda m edida g u b e rn a tiv a  que en  vez d e  p ro teger el 
d e re c h o  iUgülable q u e  tenem os á v iv ir  y a  ev ita r  la 
m u erte , nos coloque en  co n d ic io n es  p a re c id a s  á la d e l in le - 
liz a fr ican o  q u e  sin o tro  delito  que su  color y su  ignoran­
cia a r r a s t r a  m ien lras  vive la  pesada  ca d en a  del esclavo . 

^N uestra  sa lvación  está casi en n u estras  m anos.
A u n  es tiem po de e le g ir  e n tre  la v id a  ó e l suicidio.
M añana acasó sea Itarde. , , , . „
Dios in sp ire  acierfo y e n e rg ía  á todas n u e s tra s  a u lr lo -

dades.»

CRONICA.
E stado  sa n ita r io  d e  M a d rid ,— S ig u ió  el 

D oral frío  y  s tc o  q u e  t n  la  s e m a n a  a n te r io r ,  so p la n d o  
& 8 m ism o s  v ie n to s  b a s t a  e l m ié rc o le s , e n  q u e  s a lta n d o  
e s t o í  a l  O S - 0 .  S - S - 0 ,  O. y  S - 0  c a m b io  a q u e l p o n ié n ­
d o se  v a rio  y  llu v io so , y  p e r  c o n s ig u ie n te  
e l  b a ró m e tro  y  a n u b lá n d o s e  la  a tm ó s fe ra  q u e  se  d e sp e jó  
e l  v ie rn e s  c o n  e l v ie n to  N ü  q u e  vo lv ió  á  r e in a r .

Se h a  re e e n liü o  la  s a lu d  p ú b l ic a ,  p u e s  q u e  s e  h a n  
a u m e n ta d o  la s  a fe c c io n e s  c a ta r ra le á  y  r e u m á tic a s ,  q u e  
\  a  v e n ía n  r u ñ a r  do a n te s ,  y  a d e m á s  s e  h a n  p r e s e n ta -  
QO b a s ta n t e s  e r is ip e la s  y  a n g in a s ,
CBS que degeneraron Blgunaa en nerviosas ó en tifgi-
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d e a s . H u b o  n o  poooa c a so s  d e  d o lo re s  n e rv io s o s  y  
a r tr ít ic o s , de in te r m i te n te s  e r r á t ic a s ,  c o t id ia n a s  y t e r ­
c ia n a s ,  d e  f lu jo s  s a n g u ín e o s  y  d e  p le u re s ía s  y  n e u ­
m o n ía s ; c u y a s  e n fe rm e d a d e s , s i b ie n  p u s ie ro n  e n  g r a v e  
r ie s g o  k los q u e  lle g a ro n  á  p a d e c e r la s , s in  e m b a rg o , 
h a b ie n d o  a c u d id o  á  tie m p o  y  c o n  la s  m e d ia c io n e s  o p o r -  
t u u a s  ,n o  o c a s io n a ro n  m o r ta n d a d .

Suceso  lam en tab le  —f in  u n a  s a la  de l h o s p i ta l  g e n e ra l  
d e  M adrid , a c a b a  d e  o c u r r i r  u n  su c e so  q u e  m e re c e  Hu­
m a r  la  a te n c ió n .  S e g ú n  n o t ic ia s ,  u n  e n fe rm e ro , i r r i ta d o  
c o n t r a  u n  in fe liz  e n fe rm o , le h a  d a d o  m u e r te ,  y  s e  h a ­
lla  so m e tid o  y a  á  l a  j u s t i c i a .  C osa a n á lo g a , n o  s e  h a b ía  
v is to  ja m a s ,  a u n q u e  s in  d u d a  a lg u n a  e n  to d o  t ie m p o  es  
m u y  p o s ib le , s in  d u c .a  p o r  e l e s p í r i tu  d e  c a r id a d  q u e  
s ie m p re  h a  re in a d o  e n  e s to s  e s ta b ie c im ie n to s , y  e l c u i­
d a d o  q u e  h a b la  e n  n o  a d m i t i r  m á s  q u e  p e rs o n a s  d e  
b u e n a  c o n d u c ta .

iP a ra  é l, n a d a l—H a y ,t r a d ic d o n e s  q u e  c a e n  e n  d e s u ­
so  y  o t r a s  q u e  s e  u til iz a n  y  a p ro p ia n , com o  si los t ie m ­
p o s  p re s e n te s , e sca s illo s  d e  h o n ra , p r e te n d ie r a n  h o n ­
r a r s e  c o n  las  g lo r ia s  y  h e c h o s  h e ró lc ^ s  d e  los q u e  p a ­
s a ro n . L es  h a  to c a d o  poco  h a c e  la  h o ra  d e  s e r  e n sa lz ad o s  
á  los v e n e ra b le s  re s to s  d e  la  b a ta l la  m a r í t im a  d e  T ra -  
fa lg a r  , y  h a s t a  á  io s  g r u m e te s  se  h a n  d is tr ib u id o  
g r a c ia s  m u y  m e r e c id a s . . .  P e ro  L ab ia  e n t r e  e llo s u n  m ó - 
ü ic o , q u e  a u n  v iv e  e n  C ád iz , h a m a d a  Ü. Jo sé  M ejías P e ­
ñ a ,  e l c u a l  |b a  te n id o  la  b u e u a  ¡muerte d e  a lc a n z a r  la  
e d a a  d e  96 a ñ o s ,  y  e s te  s e c u la r  v e te r a n o , h a  q u e d ad o  
e n  e l o lv ido . L le v a  d e  p ro fe s ió n  75 a ñ o s ; d e sd e  e n to n ­
c e s  in g re s ó  e n  e l  c u e rp o  d e  S a n id a d  d e  Ja A rm a d a : 
p re s tó  e n  T r a fa lg a r  e x c e le n te s  s e r v id o s ,  com o a p a r e ­
c e  e n  s u  h o ja  c o rre s p o n d ie n te , y  p e rm a n e c ió  3ü a ñ o s  
e n  el. c u e rp o . P u e s  c o n  to d o  e s to , y  no o b s ta n te  im p e ­
d ir le  s u  a n c ia n id a d  e l e je rc ic io  d e  la  p ro fe s ió n , n a d a  b a  
h a b id o  p a r a  é l e n  e l  r e p a r t im ie n to .  No debfó  g r a n  co sa  
a l r e g im e n  a b so lu to ; p e ro  le  d e b ió  a l m e n o s  la  p e n s ió n  
d e  6 r e a le s  q u e  d e s d e  1806 v ie n e  d is f ru ta n d o  p o r  a q u e l 
se rv ic io  y  s u s  m é r ito s .

U n v ie jo  v a lie n te .— E l p e rió d ic o  f ra n c é s  t i tu la d o  X ‘ 
EUcteur Libre, h a  d a a o  n o t ic ia  d e l s ig u ie n te  h e c h o  d e  
u n  m éd ico  f ra n c é s  d e  75 a ñ o s , q u e  h a  s id o  fu s ila d o  p o r 
io s  p ru s ia n o s . E r a  e s te  m e d ic o , llam ad o  M oréne, s ín ­
d ico  d e  P a la ís e a u , p u e b lo  d e  su  re s id e n c ia , y  o c u rr ió  
q u e  fu e  s u  c a s a  in v a a ld a  p o r  s e is  o f ic ia le s  p ru s ia n o s  
q u e  se  o c u p a b a n  e n  r e c a u d a r  d e l  p u e b lo  u n a  g r a n  c o n ­
t r ib u c ió n  d e  g u e r r a  im p u e s ta  p o r  io s  v e n c e d o re s . H izo  
e l  S r. M orene  a lg u n a s  o b je c io n e s  á  q u e  los o flc ia les  
re p l ic a ro n , t r a b á n d o s e  co n  t a l  m o tiv o  a n a  a c a lo ra d a  d ls  
c u s io n , c u y o  te rm in o  fu e  e c h a r  m a n o  el s in d ic o  á  u n  
re w o lv e r  q u e  t e m a  en  e l  bo lsillo  y  d e s c e r ra ja r  se is  t iro s  
so b re  los o fic ia le s , c u a tro  d e  los c u a le s  q u e d a ro n  h e r i ­
dos s a lv á n d o se  lo s  o tro s  com o p u d ie ro n . No es  n e c e sa r io  
a ñ a d ir  q u e  u n  co n se jo  de g u e r r a  le  c o n d e n ó  á  m u e r te  
s ie n d o  e je c u ta d o  u n a  h e ra  d e s p u é s . P ocos e je m p lo s  a n á ­
lo g o s h a  o lre c iu o  la  g u e r r a  f r a n c o -p r u s ia n a ,  quL' h o r ­
ro r iz a  a l m u n d o  y e s c a rn e c e  n u e s t r a  p o n d e ra d a  c iv iliz a ­
c ió n  y  s e n t im e n ta l  h u m a n i la r is m o .

Eso y a  se sab e .— D ice  lo s ig u ie n te  n u e s tro  c o le g a  v a ­
le n c ia n o  el Mentor de la Salud-, y e n  v e rd a d  q u e  b ie n  se  
p u e d e  c r e e r  p o rq u e  e n  to u a a  la s  o c a s io n e s  a u a lo g a s  h a  
s u c e d id o  o tro  ta n to .  Las p o n la o io n e s  no  g a s t a n ,  com o los 
in d iv id u o s , q u e  la s  a d v ie r ta n  la  g r a v e d a d  d e  los p e lig ro s  
q u e  c o rre n , u i  s e  a d o p te n  m e d id a s  m o le i ta s  d é  p r e s e r ­
v a c ió n  e tc . ;  p e ro  h a y  q u e  h a c e r la s  e l b ie n  a u n  c o n tra  
s u  g u s to  y  c o n ta n d o  c o n  la  m u y  a c r e d i ta  í n g r a t u d  
q u e  la s  d i s t i n g u e .

«Com o e n  to n a s  la s  c u e s t io n e s  h a  d e  h a b e r  u n  v ic t i ­
m a , e u  la  a c tu a l  c o m ie n z a  á  se rio  e n  V a le n d a  la  d e s ­
g r a c ia d a  c la s e  m é d ic a . H aro  es  e l d ía  e n  q u e  e n tro  el 
v u lg o  y  a u n  n o  v u lg o , no  c i r c u la n  las  e s p e c io ta s  m a s  
a b s u rd a s  c o n  r e la c ió n  á  m éd ico s  y  J u n ta s  s a n i ta r ia s  
L os h e c h o s  h a rá u  lu z , y c u a n d o  la s  c i r c u n s ta n c ia s  ló 
p e r m i ta n ,  se  d e d ic a ra n  e s to s  a  s u  d e fe n sa . E u t r e  t a n to  
El Menlor p r o te s ta  s o le m n e m e n te  d e  ta le s  m a ja d e r ía s  y  
s u p lic a  Ja j u s t a  a p re c ia c ió n  d e  ios h e c h o s  á  la s  p e rso  
ñ a s  s e n s a ta s .»

M atricu la  en  la  U n iversidad  d e  G ranada.— E l to ta l  de 
a lu m n o s  m a tr ic u la d o s  e n  e s ta  u n iv e r s id a d  e l c o m e n te  
a ñ o  e sc o lá s tic o  e s  947, c o rre s p o n d ie n d o  367 a la  c a r r e ra  
de M ed ic in a , 103 d e  e s to s  a l  p r im e r  año .

G línícas.—S ig u e  la  F a c u l t a d  d e  M ed ic ina  d e  M adrid  
6ÍD C lin lcas, y  e l G o b ie rn o  s in  d á rs e le  u n  c o m in o  d e

q u e c o s  a lu m n o s  r e c ib a n  ó no  e sa  e n s e ñ a n z a  Tpráctica 
Y  s in  e m b a rg o , a s e g u r a n  a lg u n o s  q u e  la  in s tru c c ió n  p¿ 
b lic a  v a  e n  to d a s  c o sa s  p e rfe  c c io n á n d o se , y  que. antes 
d e  m u ch o  v a  á  s e r  E s p a ñ a  la  n a c ió n  m á s  a d e la n ta d a  del 
ó r b e . . .  jE n  e fec to  1

VACANTES.
L a de me^dico de la  v illa  de V a ltie rra , en  la  provincia di 

r ia v a rra , do tada  con el sueldo de 9.Ü00 rs . anuales bajo  las cod- 
alciones que e s ta rán  de m anifiesto en la  secre taría  municipal. 
Los que deseen so lic itarla  se se rv irán  rem itir  los menoriales 
docum entados al alcaide q u e  suscribe, en el té im ino  dé quiote 
días, a  co n ta r desde la  fecha de este auuucío. V altie ri.t 13de 
N oviem bre de 1870.-E la lca lde  p residente , liutno Silaba. (410) 

—;U ua p laza  de m édico-cirujano de p rim era  clase paraloe 
vecinos no pobres de V illarejo  de Salvanés, en  esta  provinci» 
de M adrid , en  la  c a rre te ra  pa ra  Cuenca y  Varlencia, dotad» 
con lU.üUU rs . v u ., á  p agar p o r trim e s tre s  por una comisión dt 
los prop ietarios y  contribuyentes asociaifos. Y adem ás puede 
c o n ta r  el q u e la  obtenga, con la  asistencia del puesto  de la guar­
d ia  c iv n  que se compone de un ten ien te  y  ocho individuos, j 
Ja re tr ib u c ió n  en que con los mismos se ajuste. Y queda en li­
b e rta d  el que sea elegido, de poder se rv ir  la  p laza  de benefi­
cencia en  esta  v illa  en p ropiedad  ó en las vacantes; que está 
do tada en e l presupuesto  m unicipal en 4,000 rs. si el AyunU- 
m ieuto , a  quien toca su provisión se la concediese, porque no 
es íá c ü  que n ingún  o tro  facu lta tivo  pueda subsis tir  con solo la 
dotación de beneficencia. .

L as  solicitudes espresand.o eu  ellas la  fecha del títu lo  o tí­
tu los profesionales, se ̂  d ir ig irá n  al presidí n te  de es ta  asocia­
ción D . F rancisco  M aría M onterroso en V illarejo  de Salbaués. 
h asta  el d ia  29 del corrien te  m es do N oviem bre.—Anselm 
Navarro, (411)

—L a  de medicorirujano de G ranátu la , provincia  de Ciudad- 
R e ^ ,  su dotación l.ÜoO pesetas por la  asistencia g ra tu ita  has­
ta  25Ü fam ilias pobres y las iguales con Jas pudientes. Las soli­
c itudes h a s ta  el- 27 del co m en te .

—L a  de médico-cirujano de A lfarnate , provincia de Málaga, 
su  dotación 2.UU0 pesetas por la asistencia  de los vecinos po­
bres, pagados de fondos m unicipales. L as  solicitudes hasta; 
el 25 del co m en te .

—L a do médico-cirujano de Yuncos, provincia  de Toledo 
su dotación l.uuü pesetas p o rc ia  asistencia g ra tu ita  de 47 fa­
m ilias pobres y  Jasigualas con las pudientes. L as solicitudes 
h a s ta  e. 25 del corriente.
— - L a  ás¡ cirujano del concejo de Sobrescobio, provincia de 
Oviedo.; su  dotación 875 pesetas, p i a d a s  de fondos munici­
pales, por la  asistencia  á  todo el Concejo, que  se compone 
de 415 vecinos . L as solicitudes hasta  el 8 de D iciem bre.

—L as dos de medico-cirujano de R o ta , provincia de Cádiz; 
dotadas cada u n a  conl.üü i) pesetas pagadas de fondos mu­
nicipales por la  asistencia de los vecinos no pobrs. L as solide 
ludes h asta  el 28 del corrien te .

AhüflClUS.
ACElTtí MOHENO-CLARO

DE HÍGADO DE BACALAO,
del doctor de Joiigh;

miembro de la Facultad de medicina de La Haya, comendaiv 
de ta órden dé Carioa XII de Sspaña, y caballero de la órde* 

de LeoFoido de Bélgica.
G ran  m ed a lla  de o ro  c o n c e d id a  p o r  8 .  M. e l R ey  de lo* 
B e lg as.— G ra n  m ed a lla  d e  p la ta  c o n c e d id a  p o r  S . M. e* 

R ey  d e  Q o landa.
Recomendado por los médicos más notables, por ser indudable 

mente el más puro, el más agradable al paladar, y e' más ebcaz dt 
cuantos se conocen.

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

Depósito general en España: Isidro Ferrer yComp,, Montera, Si 
principal Madrid. (409j

A LüSSb.MEDICOS,CiaUJArsOS,FARMACEUTICOS Y VETERINARIOS-
Aviso importante.

La Agenda médica qne tan grandes servicios presta al público 6® 
general y a  la ciase lueuica en particular se baila en prensa para 18‘I- 

Todos los seLüies arriba indiiado» que uo estén iucJuidos en sus ref' 
peclivas Ibtas, iiayau vaiiado de douiiciho, de horas de consulta. J 
gue nue>au,eiite las bajan aueilu y deseen ir incluidos, a e servirá*

Íasar aviso lo antes posible á  la Reducción, Librería deü. Cárlos Daiür 
aiiliere, plaza de Topete, num 8 igu«in.ente so suplica la reclincacioo 

de cualquier noticia que no esté exacta, Ja inserción de otras que ere*® 
de ínteres general, así como-si creen -.«u »eute alguna reforma eji** 
parle cienudca ó la inserción d- ..*0-- - -  vo .descubrimiento ó receW 
útil, etc., etc.

ca

Ivpren'a d« G. y C A tx.-iihm lio 4i lU PhlD : 187P.
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