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HISTORIA

D E  L A  F I L O S O F I A  M E D I G A ,
por el Dr. D. Tomái del Corral.

cN obleza ob liga» se ha dicho á m enudo n o  sinrazón, 
y  amplificando nosotros este adágio, diremos á nues­
tra vez «saber y posición obligan» y en general todo el 
mundo nace obligado á trabajar según sus m edios, si­
guiendo el espíritu de la divina parábola.

En este sentido nuestro simpático am igo el E scelen - 
lísim o Sr. Marqués de San G regorio , lia cum plido un 
alto deberconsagrando á la ciencia su tiempo y su talen­
to, y ofreciéndonos com o fruto de sus tareas, la nueva 
producción que ha empezado á dar á la estampa con  el tí­
tulo de Historiade la filosofia médica. Debem os, sin em­
bargo, estarle recon ocidos; porque la obligación  que ha 
satisfecho no era estricta y definida, y al definirla él 
mismo libre y generosamente, h a con lra id o  el mérito in­
herente al uso recto y  legítim o de la libertad y  de la 
inteligencia humana.

Em pecem os, pues, dándole grgeias por su intención, 
que es escelente, por su buen deseo de m ezclar su auto- 
tizada voz en el inmenso coro  de las inteligencias, que 
se elevan á las alturas de la verdad por el único cam ino 
Bcccsiblc para llegar á ellas; e! del trabajoi 

T omo X V Í .

El propósito dcl Sr. Corral es levantado y  d igno de 
todo aplauso: una historia de la íilosoría m édica viene 
á ser una crítica iinparcial y severa del espíritu de la 
ciencia en sus diversas manifestaciones durante la larga 
serie de los siglos; es la ciencia misma estudiándose en 
su obra, y asemejándose á D ios en aquel m om ento en 
que la cosm ogonía de Moisés le presenta, después de 
la creación , contem plando sus hechuras y com placiéndo­
se en ellas.

La ciencia contem pla también su obra, pero no con  
entera satisfacción; ha de encontrarle por necesidad, 
lunares, defectos; que al fin es obra humana, y por lo 
tanto imperfeta. No es otro el papel del historiador crí­
tico , que ha aceptado para sí el autor de la obra que 
examinamos.

Pero aquí la modestia es forzosa; la inteligencia, que 
exam ina la obra y el procedim iento, es á su vez in teli­
gencia exam inable, y al aplicar su criterio y su m étodo, 
no puede menos de entregarlos á la censura cstrana. En 
el reconocim iento de este derecho estriba su derecho 
p rop io , y así es que el Sr. Corral hace preceder su his­
toria de uua introducción, en la cual resume su pensa­
miento acerca de los puntos cardinales de la ciencia 
que com prende en su perímetro el estudio de la vida, de 
la salud v de la enferm edad.

Pasando casi sin transición á ocuparse en el objeto 
propio de la m edicina, considera en el hom bre tres órde­
nes de fenóm enos: materiales, intelectuales y  morales, 
regidos por leyes distintas, pero tan admirablemente 
concerladar, que revelan bien á las claras toda la alteza 
de su causL. El hombre v ivo  reúne un.organism o con 
dos fuerza:, la vital propiedad suya, y la material lim i­
tada, y un orincipio inteligente y m oral, el alma. «Nace 
nccesariauK nte de esla armonía la dependencia condi­
cional en que se halla el hombre con relación al mun­
do  físico ; ^do el tiempo de su existencia terrenal, in­
fluyendo y i  *.ndo influido, dom inando y siendo domina­
do, hasta c e la muerte desata los lazos misteriosos é 
inescrutables del espíritu y  de la materia.»

E l cadáver, dice, es objeto de los sentidos estem os 
de la física, la química y  la analogía zoológica ; en el 
hombre vivo se agrega á la organización una fuerza 
distinta de la que 'rige á la materia; la cual, aunque 
una en su esencia, aparece con  modos ó manifestacicK 
lies cardinales, WmsíúaiS propiedades vitales. La fuerza
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material se asocia á la  vital, pero á lítu lode  subordina­
da. Además hay en el sór humano otro principio supe­
rior, inmaterial y consciente, que influye en las fu n cio ­
nes orgánicas.

Hace después algunas consideraciones sobre el m é­
todo filosófico, distinguiendo al que conduce á la inves­
tigación anatóm ica 'de! qiio debe emplearse en la fisio- 
log ja , y más aun, del que debe llevarnos al conocim ien­
to del principio sugetivo ó inmaterial. Plantea finalmen­
te la cuestión de la salud, com o concierto del organism o 
humano, de la enfermedad com o desconcierto, y  de la 
curación com o restablecimiento espontáneo del equi­
librio, y  hace consistir el objeto de su estudio general 
en las leyes higiénica, patológica y  terapéutica, que do­
minan dichos estadios de la v ida  humana.

¿Qué es la ^ida? «N o debe, dice el autor, conside­
rarse la vida com o una causa, sino com o un efecto ó 
resultado de la unión íntima de un principio ó fuerza 
con  la materia apta ú organizable, ni debe confundirse 
con  sus leyes, las cuales no son ni pueden ser otra cosa  
que la pauta preestablecida para todo.s los actos, suce­
siva y  necesariamente com prendidos entre las dos épocas 
estremas de la existencia individual. D escom poniendo 
el concepto p e r a l  de vida h a llam os: i :  una fuerza; 
y  la materia apta ó dispuesta; 3 .” la ingerencia de la 
lu erzaen  la materia; 4.° un tiempo de agregación ; or~ 
g a 7 m a c i o n ; com plem ento de la organización : or- 
ganismo; 6.* la contem plación de este resultado: vida;
7. e l órden conexivo y necesario al cual se ajusta la 
vida en todas sus manifestaciones: leyes vUales.)>

Distingue los seres orgánicos de los inorgánico.^ por 
los fenóm enos y  leyes especiales que los caracterizan. 
Asienta que la vida se trasmite siempre de unos séres 
á otros por medio de gérm enes que la contienen en 
potencia y de óvulos que la llevan en acto, y  que no 
hay ni puede haber la sonada generación que se ha 
llam ado espontánea. En el acto mismo de la fecunda­
ción  ó del desprendimiento de una parte del sér viviente 
con  aptitud de formar otro sér, se le infunde la llama 
vital, que se manifiesta por tres propiedades, la sensi­
bilidad, la motilidad y la metamorfosis continua. Este 
concepto se parece mucho á la idea de Schelling, al ca ­
racterizar la vida y  el sistema com pleto de la natura­
leza viviente, com o sensibilidad, irritabilidad y  fuerza 
reproductiva.

Dá una rápida ojeada á las funciones generales del 
organism o; asimila la digestión á la respiración, di­
ciendo que la primera podria llamarse una respiración 
de los alim entos, y  discurre juiciosam ente sobre las 
edades y  sobre el antagonismo que se manifiesta entre 
el mundo vivo y el inorgánico.

Pasando á tratar de la esencia de la vida, se espre - 
sa a s í : «C onocem os sus atributos, sus leyes, sus di­
versas manifestaciones, y  sin em bargo, nos queda por 
averiguar un más allá que será siempre impenetrable.
Y á la verdad que es de lodo punto inútil el discurrir 
sobre la esencia de la vida, cuando desconocem os abso­
lutamente la de los átomos de la materia bruta; cuan­
do ignoram os dcl todo, si lo q u e  llamamos fuerza de la 
materia inorgánica, es una propiedad de esta, ó tal vez

..ai.' nui

un cuerpo de sutilidad eslrem ada; cuando huye da 
nuestros sentidos, ávidos siem pre de investigaciones, la 
esencia de esos fluidos llamados im ponderables, sin sa­
ber todavía si son cuerpos ó prop iedades... ¿Qué inteli­
gencia, por privilegiada que sea, podrá salvar la distan­
cia inmensa que separa las fuerzas de la vida de la fuer­
za de la  materia? Contentém onos, pues, con  nuestra 
lim itación, y  con  saber que la materia organizable se 
emancipa tem poralm ente de la materia bruta, y pasa al 
órden admirable de la materia orgánica á im pulso de la 
fuerza generativa de la vida. ■

Para com pletar el hom bre, recuerdael Sr. Corral que 
su vida es la gran síntesis de la vida, y que además consta 
de otro principio, propiedad esclusiva suya, el principio 
consciente, libre y  responsable, que se sirve del primero 
com o instrumento y medio de. m anifestación.

Veamos ahora lo  que es la salud y  enferm edad. La 
idea de salud, equivalente á la dei concierto, arm onía ó 
equilibrio del organim o hum ano, es una salud ideal; 
pero la salud real se distingue de esta, en que es siem­
pre menos perfecta, y  relativa además á la edad, tem pe­
ram ento y  demás condiciones de los individuos. La sa­
lud ideal es in telig ib le ; la real, sensible; esta correspon­
de á la especie, aquella al género. Cada especie de salud 
es una razón para determinadas enfermedades, y  un 
preservativo para otras. Entre las muchas y discretas 
observaciones que iiace sobre este punto, y que me 
seria im posible indicar ni aun someramente, m erecen 
citarse las relativas al hábito. Esplica de qué manera 
el hábito se hace ley , y si es normal y ordenado, di­
rige la econom ía en el sentido de la regla conveniente 
para sus' fines; advierte que el hábito de estar sano 
es una garantía de salud; y  d ice que si ios no habi­
tuados á enferm ar resisten m enos á las enfermedades 
que llegan á acom eterles, es precisamente porque, si 
bien cuentan con fuerzas radicales suficientes, n o  han 
contraído el hábito de encaminarlas en buen sentido, 
que suelen por el contrario adquirir los enferm izos y 
débiles.

La enfermedad, lo  mismo que la salud, se presenta 
al espíritu de dos m odos: com o abstracta, y por lo  tanto 
ideal, absoluta y  sugetiva; y  com o concreta y de con ­
siguiente rea !, relativa, objetiva. Hay, pues, solidari­
dad inteligible entre la salud y la enfermedad, y  dispa­
ridad sensible, tanto que el organism o no puede me­
nos de aparecer en uno ü otro estado, y no en am bos 
simultáneamente. La salud y la enfermedad se tocan en 
la circunferencia de un círcu lo, dentro del cual se halla 
la condición regular del organism o, y así el principio 
de la invasión mórbida es el de la enferm edad, y  el de 
la salud el fin da Ja convalecencia : no hay estados in ­
term edios.

Cita muchas definiciones de la enferm edad, para 
venir á conclu ir, que todas coinciden en un punto, el 
desequilibrio del organism o. «Las diferencias relativas 
á lo que con razón puede llamarse sustancia de Ja en­
fermedad, se reducen á cuatro principales, y  son las 
siguientes. La enfermedad consiste en la acción irre­
gular de la fuerza vital; en la alteración de  las partes 
líquidas; en la de las sólidas, ó en estas tres cosas sj-»
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nuilláneamenle, Las que atañen á la intervención del 
organismo en la producción  de la enfermedad se re­
ducen á tres, que son: la protesta del organism o con - 
tra el desorden; sa asociación á este, ó su indepen­
dencia.» , 1 p 1

En resiinien ¿qué es la enfermedadi «L o  que ¡e  fal­
ta y lo que le sobra al organism o enferm o para ser lo  
que debe ser, lo  que era antes, un organism o sano. Ll 
principio de  la salud y  de la enfermedad es el mismo; 
pero varia su m odo, o frece  im ?nás puro, uu meoos 
puro y  un más y menos alternados (perturbación)», l e -  
nelrando algo más en la nosogenia, se ve que las cau­
sas m orbíficas están doladas de una potencia, que solo 
se manifiesta en contacto con  un organ ism o, o sea 
materia orgánica provista de fuer2 a v ita l, y que no 
puede por lo  lan ío  la materia orgánica sufrir uua alte­
ración, siquiera sea débil, sin que se vea siempre con 
toda perspicuidad la modilicaeioti de la tuerza vital, y 
á veces con  aparente precedencia. A sí, pues, el princi­
pio de la enfermedad es la m odificación de la fuerza 
vital, aunque esta m oditicacion no pueda admitirse en 
realidad com o independiente de la m ateria , debiendo 
asentarse que: L "  dicha alteración de la luerza vital 
es la con d ición  necesaria, el hecho cardinal, de la m o­
dificación m órbida; 2.* esta m odificación se com pone 
del desorden dinám ico, y  del d é la  materia organizada;
3 . ' la enfermedad es en el órden filosófico una moditi- 
cacion  esencial y primordialmente dinám ica, y  en el es- 
perimental una m odificación del organism o. Las dos 
alteraciones de la fuerza y de la materia se implican 
y confunden de tal manera, que dada una de ellas, es 
forzoso admitir la otra, sieudo por lo  tanto su distin­
ción  más metafísica que esperim enlal. La alteración di­
námica es sin duda la primitiva, pero lleva en pos de 
sí necesariamente la de la materia. Tam poco se puede 
menos de admitir lesión  simultánea en los dos elem en­
tos de la materia, el sólido y el líquido, porque am bos 
se hallan en la esfera de acción  de la luerza vital. La 
lesión del solido, del líquido y de la  fuerza, constituye 
una unidad patológica, y la de las dos primeras debe 
existir siem pre, aunque latente y m olecular, por mas que 
en algunos cacos no se la perciba.

C oncebida asi la enferm edad, com o uua m odificación 
fundamental que encierra las condiciones del estado 
m orboso com o el ^ r m e n  las de la vida, empieza una 
lucha con  la salud, se generaliza el mal estendiendose 
desde una á muchas partes, ó se Umita y circunscribe. 
La enfermedad contiene en si misma las condiciones de 
su evolución , ó mejor d icho , estas condiciones repren- 
sentan su existencia necesaria, y son  su propia sustancia. 
La enfermedad sustancial, que es la verdadera, se ha­
lla muy por encim a de lo tangible. El conocim iento de 
lo que constituye sustancialmente la enfermedad es el 
diagnóstico.

Hemos espueslo con  algún detenim iento lo que en la 
obra que examinamos se refiere á las nociones de vida y
de enfermedad, porque estos puntos son cardinales. En 
lo sucesivo, y  para evitar una proligidad intolerable en
trabajos de esta índole, nuestro análisis sera menos 
jnsislente, pasando por alto multitud de pormenores,

exactos y ju iciosos casi siempre en el fondo, y bellos 
en la form a, que el lector encontrará esparcidos en la es- 
celente producción  del Sr. Marqués de San tiregorio .

Al tratar de las causas m orbosas, reconoce el seiior 
Corral un priJicipio de causalidad, que puede liam arsc 
cau.sa latente ó in potencia, y que se manifiesta por los 
actos, dando lugar a m odificaciones que son los efectos. 
Admite: causas esleriores, físicas, entre las cuales inclu­
ye com o especificas los venenos; causas misteriosas lla ­
madas virus; constituciones m édicas, epidém icas; condi­
ciones clim atéricas, que suponen una causa telúrica, 
atraoslérira, susceptible de ser neutralizada por el orga­
nismo, ó de dar origen á fenómenos más ó menos especia­
les y bien caracterizados; causas internas, ora  ingéni­
tas,“hereJilarias, ora  diatésicas, entendiendo por diáte­
sis la disposición del organismo y la potencia de enfer­
mar. En el estudio de las diátesis examina cóm o se 
forman las diversas aptitudes para los estados m orbosos; 
cóm o unas veces se auxilian y otras se anulan recípro­
cam ente, y cóm o, cu fin, posee el arle recursos para neu­
tralizar algunas de ellas. Eu cuanto á su evolución  no 
quiere que sea espontánea. No con cibe  que la potencia 
pueda pasar á acto, sin que algo la incite, la determine, 
ya proceda esta determ inación de lo  esterior, ó y a  de lo 
interior. «L a  espontaneidad, d ice , n o  es adm isible, p or ­
que s e v é  bien claro, que la evolución  es el efecto de 
condiciones del organ ism o de carácter contingente.

Con esto, y sin tratar delerminadaraenle de causas 
morales, de princi/m s de causalidad inherentes al órden 
inteligible, pasa á ocuparse de la sinlom alologia y la se-
m ciólogía.  ̂ . , 1 1

Síntoma es en su concepto la espresion sensible de
la moditicacioQ íntima que constituye la enfermedad, 
puede nacer de la esencia m orbosa, y ser provocado por 
el organism o para im pedir los progresos de la enferme­
dad; el síntoma valuado por el m édico, constituye el sig­
n o , el cual puede fundarse también en fenóm enos dis­
tintos del síntom a.

E l diagnóstico es un concepto sintético, cu yos ele­
mentos son ios signos; y estos á su vez son conceptos 
analíticos, fundados sobre los síntomas y sobre los he­
chos de todo linaje, relativos á la enfermedad. Para for­
mar un buen diagnóstico se necesitan ciertas dotes y cir­
cunstancias, que el autor especifica exacta y  deteni­
dam ente, _ .

Entra luego e n  consideraciones patogenésicas, en  las
cuales espone nuevamente su teoría de una m odificación 
mórbida, primitiva, a la q u e  siguen necesariamente fe­
nóm enos cardinales ó inm ediatos, ocultos ó sensibles,
fenómenos secundarios ó m odificaciones propias del es­
fuerzo curativo. Hay un principio virtual ó dinám ico, que 
solo se concibe por abstracción, y otro esperim enlal, ma­
terial, indispensablemente unido al prim ero.

Engendrada la enfermedad sigue su curso, empezan­
do á veces por una incubación , durante la cual se  halla 
la m odificación mórbida dolada de sus condiciones esen­
ciales; pero aguarda para su desarrollo la continuación 
de las causas internas ó esternas que^ la han producido, 
ó una nueva causa, necesaria ó con lingcn le. Luego se 
manifiesta y crece  la enfermedad sin detenerse nunca efl

Ayuntamiento de Madrid



452 M j  s ig l o  MÉDIC50.

unverdadero estado ó situación idéntica, presentando en 
toda su duración y en grados diversos las dos tendencias 
destructora y  curativa.

La enfermedad sustancial siempre es continua ; pero 
el conato autocrático del organism o por un laclo, y  la 
nflucneia de la revolución diurna del g lobo  y de los m o ­

dificadores higiénicos y  terapéuticos, por otro , pueden 
darle una oscilación , que llegue hasta la exageración  
apararente del hecho prim ordial, ó por el contrario, has­
ta su debilitación y casi ocultación , también aparentes.

simple una enfermedad, cuando no contiene más 
que un hecho cardinal y generador, una m odificación 
mórbida, que es su esencia ó sustancia; compuesta cuan­
do contiene dos ó más hechos cardinales solidarios en 
el orden etiológico y  en el sinloraatológico, y com plica­
da cuando dos ó más hechos cardinales que existen á la 
vez tienen distinto origen etio lóg ico , y  distinta manifes­
tación sintom ática.

Crisis son los momentos de la revolución  m orbosa en 
que se decide ó juzga su porvenir; pero el Sr. Corra! li­
mita el significado de esta palabra á los casos en que el 
esfuerzo se manifiesta com o tendencia salutífera: en este 
sentido estudia sucesivamente el hecho intim o del orga­
nismo y su aparición fen om en a l, ó lo  que es lo  mis­
mo la crisis propiam ente dicha y los fenómenos que la 
revelan, llamados por esta razón críticos. Admite, no solo 
días críticos, sino estaciones y  horas críticas, y  todavía 
más, hasta años críticos, fundándose en el órden y  regu- 
raridad de la sucesión de los tiempos.

E l pronds/ico es el punto más elevado del arte; ne­
cesita com prender todos los elem entos del diagnóstico, 
más otros que le son propios, porque no solo  abraza lo 
pasado y lo presente, sino que alcanza también al por­
venir.

Pasando á la clasificación de las enfermedades, dis­
tingue el autor la nosografía de la nosología; aquella 
es la descripción, y esta la sistematización de los esta­
dos patológicos. El estudio nosoíógico se apoya en e\ 
n osog én ico , el cual establece la siguiente ley  natural de 
evolución  m orbosa. «Puesto en acción el principio de 
causabdad m orbífica, aparece el efecto ó m odificación 
m órbida , com o un fenóm eno necesario, sustancial y  g e ­
nerativo, com o im hecho prim igenio, que entraña todas 
las condiciones de la enfermedad, lodo lo que esta ha 
de ser, si la terapéutica instintiva ó la científica no se 
oponen en una ú otra de las fases patológicas, á la con ­
sum ación d d  nuevo estado del organism o. El proceso 
m orboso presentará al observador ; ia m odificación mór­
bida fundamental en el orden inteligible; la alteración 
sensible é inteligible de la materia orgánica; los síntomas 
inmediatos y necesarios; Ja irradiación necesaria; los sín­
tomas mediatos y necesarios; la irradiación contingente; 
los síntomas mediatos y  contingentes; los focos propios; 
ia resistencia del organismo á la propagación d d  des- 
órden; la duración necesaria y con liu geiile , y la termi­
nación del m ovim iento patológico.

»En el exám en del hecho cardinal so anotarán los 
fenóm enos que lo  constituyen y le dan la elevada cate­
goría d e  entidad patológica, por encerrarse en él las con  
p idones necesarias é indeclinables, á las cuales debe la

enfermedad el ser lo  que es y  no otra cosa . V iene luego 
la evolucioQ mórbida con sus irradiaciones esenciales y 
accidentales, con  sus fases propias, y co a  su terminación 
cierta ó incierta.»

Mas en aquellos casos en que no podem os llegar al 
hecho capital, es forzoso «limitarse á esponer eí proceso 
fenom enal sensible, em pezando por aquel hecho cuyo 
valor, bien quilatado de antem ano, se halla más en con ­
sonancia con  la m odificación fundamental, presum ible ó 
congeturable »

llecuerda luego el autor, que las clasificaciones no- 
sológicas han solido ser más artificiosas que naturales, 
sucediendo á menudo en la práctica, que la enfermedad 
individual representa más de una clase, más de un ór- 
den ó más de un género. No se puede, d ice , fundar la 
clasificación, com o seria conveniente, en ia nosogenia, 
porque la m odificación primitiva se ocu lta  en la unidad 
misteriosa de la vida, y  es, por lo  tanto, un hecho inte­
lig ible puro; y los fenóm enos cardinales no siem pre se 
prestan á la investigación de los sentidos. Queda el re­
curso de formar familias, eligiendo los caracteres más 
salientes de los cuadros m orbosos; y com o muestra cita 
las neurosis, el reumatismo y  la gota, las escrófulas y 
otras enfermedades dialésicas, la fiebre con todas sus 
m odalidades, las enfermedades epidémicas y  contagiosas, 
las virulentas, la congestión, la inflamación, las altera­
ciones sensibles de la testara orgánica, los entozoarios, 
los envenenamientos y las lesiones traumáticas; advir­
tiendo, por fin, que todo m édico p ru den te , nutrido de 
doctrina y de esperieuela, tiene una nosolog ía  propia, 
que le sirve m ejor que las engendradas eu la im agina­
ción  de pensadores poco prácticos.

La última parte de Ja introducción se halla destinada 
á la terapéutica, y  en ella  se revelan, más que en nin­
gún otro punto, las distinguidas prendas del Sr. Corral, 
de atento observador y  práctico atinado. El problem a 
c lín ico , d ice , es el siguiente: uDado el éxito feliz de una 
enfermedad, determinar la parte de gloria que correspon­
de á la naturaleza y  la que corresponde al arte médico: 
y dado el éxito funesto, determinar por qué ha sido im­
potente la naturaleza y  por qué lo ha sido el arte.»

D eben existir, según el Sr. Corral, leyes que rijan 
lodos estos casos, y lo  que llamamos escepciones solo 
estriban en nuestra ignorancia respecto de  la ley . Es, 
pues, la esperiencia la única qu e ' puede llevarnos á la 
investigación de la fórmula curativa de las enferm eda­
des, consideradas en sus especies, en sus géneros y en 
sus lamilias. Estudia luego la fuerza curativa, que no es 
una entidad inteligente y distinta de ia vital. «L a  con ­
templación de la muchedumbre de fenóm enos con  que 
se declara ia fuerza vital, nos revela sus leyes, la fisioló­
gica, la higiénica, la patológica y la terapéutica, que pue­
den y deben reducirse á una ley única: ia de la vida.»

La fuerza curativa, añade el autor, tiene manifesta­
ciones prácticas indudables, ajustadas á leyes que pode­
mos llamar de neiítralizacion, eliminación, trasmutación 
y traslación; á las que debe agregarse otra  de altísima 
im portancia, ia reconslitacion (recorporalio) por la cual 
se restaura el organism o. Claro está que el hom bre de­
jaría de vivir si careciera de estas funciones, que por Jo
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Unto no pueden faltar en el estado de  enferm edad, 
constituyendo lo  qu e  se ha llam ado naturaleza medica- 
triz.

El arte, em pero, viene en auxilio  de la naturaleza; 
primero, dice el Sr. C orral, á im pulso del instinto; lu e ­
go guiado por el sentido com ún, y  líltimamente por la 
cultura filosófica; la m edicina absolutam ente espectan- 
le no es racional ni p o s ib le ; la dietética sola puede 
conducir á buen térm ino m uchos estados m orbosos; la 
terapéutica activa ó  sea la intervención  constante de la 
farmacología, y  á veces de la cirujía, n o  puede admitirse 
tampoco com o dogm a absoluto, y  el empirismo terapéu­
tico, que prescinde de las causas morbíficas y  de la esen­
cia dé las enferm edades, no es admisible sino en deter­
minados casos y  circunstancias. Estas tres ideas no son 
irracionales por sí mismas, y  solo  se hacen viciosas cuan­
do seles exajera indebidam ente. La terapéutica racional, 
y no con  m onopolio, necesita com p ren d ere ! estudio de 
estas tres cosas: la causa morbífica, la enfermedad y la 
curación-, las dos primeras com o premisas y la última 
como consecuencia.

«El diagnóstico y  el pronóstico, abrazando la enfer­
medad desde su raiz e lio lógica  hasta su term inación, se­
gura, probable ó incierta; la estim ación prudente de la 
autocracia de la naturaleza, para saber cuándo y de qué 
modo debe ser el arte activo ó pasivo, positivo ó n egati­
vo; el conocim iento práctico de los resultados de la  es- 
perimentaclon fisiológica y  clín ica de los m edios cu ra ti­
vos; el de los datos que arrojan la estadística clín ica  y 
la ppobabilidad num érica, y  por últim o, una observación  
tan atenta, que vea más allá de lo tangible, y  una espe- 
riencia tan sagaz que casi adivine, son los elem entos 
que, unidos hábilm ente por un espíritu filosófico, alec­
cionado con  las verdades y los errores do los siglos, 
constituyen la terapéutica racional.»

Termina la obra con  algunas consideraciones sobre 
los medios curativos, dietéticos, quirúrgicos y  farmaco­
lógicos. Estos m edios e jercen  dos acciones, una conser­
vativa, dirigida al sostenim iento de las fuerzas radicales; 
y otra curativa, encam inada á la neutralización ó eii- 
minacion de la causa m orbífica; la  primera se suma con 
lo sano, la segunda se resta de lo  enferm o; de m odo que 
es igual y contraria á la vez.

En cuanto á los medios farm acológicos debe adver­
tirse que: 1 .* despliegan su acción  obrando sobre la fuer­
za vital; 2 .° esta acción , cuando se e jerce sobre el o rg a ­
nismo sano, puede ser indiferente ó nociva, y  lo  m á s , si 
se quiere, conservativa, sumándose en este caso con  la 
fuerza que lleva este nom bre, y  aproxim ándose al ca­
rácter de los agentes h igiénicos; 3,* para que la acción  
farmacológica sea curativa, es de absoluta necesidad la 
presencia de la m odificación mórbida, porque las ideas 
de medicamento y  de enfermedad son indeclinablem ente 
correlativas.))

Por último, tienen los medicamentos una acción 
fisiológica primiiiva, necesaria y directa, y otra tera­
péutica, consecutiva, contingente é indirecta. La acción 
fisiológica es la cawsflníe y la terapéutica la causada.

Hasta aquí el estra d o  de la obra del Sr. Corral. T er­
minada ya lo más concienzudam ente que nos ha sido po­

sible esta parte de nuestra tarea, dejarem os para otro 
artículo las reflexiones que nos sugiere.

N ie t o  S e r r a n o .

AHESTESIA QUIRÚRGICA.
H íitoría , aooioQ de su> ageatei, ventajas é ÍDOonvenientc* 
de fua métodoa en la práotíoa de laa operaoionea quirúrgioaa 

y en iaa oonaeouenoiaa de eataa; por el Dn. Romero Blanco.

(Gonlinuacion.) (1)
Ahora bien: si el éter tuviera solamente el primer 

modo de obrar, y  él fuese bastante á producir un estado 
que llenase las exigencias de su indicación, ofrecerla 
en esto una gran ventaja, porque se disminuiría su 
peligro. Pero desde el momento que tiene otra acción 
inmediata, diferente de la primera, y  sin embargo ne­
cesaria para que secundariámente coadyuve al fin de 
aquella, y  esta acción produce modificaciones tan mar­
cadas de la vida, dejando restos notables de las mismas, 
la indicada ventaja se disminuye en gran parte.

Dice Bouisson: el éter obra con lentitud, y e s  por 
consiguiente menos peligroso que el cloroformo, debien­
do prescribirse aquel en los niños, viejos, personas dé­
biles y  largas operaciones; y  en los adultos, robustos y  
operaciones cortas, el cloroformo. A esto replicó Trous- 
seau: el estado que se busca con estas sustancias es 
igualmente peligroso en ambos, y  tiene, por lo tanto 
más ventajas el que obra coa más lentitud.—Si el éter 
produgese la anestesia por la primera de sus acciones 
.solamente, creeríamos exacto lo dicho por Bouisson, 
porque si bien en un tiempo dado de aquella las dossus- 
tancias serian igualmente peligro.sas, no así en su fun­
ción total, respecto de la que lo seria más la que obrase 
con más rapidez; y  la menor del éter en el primer pe­
ríodo nos revelaría su curso, también más lento en el 
de sideración. Pero desde que se une á este modo de 
obrar el otro que le hemos asignado, el período de side­
ración, por lo que hace á la mayor ó menor rapidez del 
de escitacion, puede ser, pero no sabemos por ahora si 
lo será, tan peligroso como el producido por el clorofor­
mo: la lentitud del período de escitacion eu el éter no 
revela la mayor ó menor gravedad de los siguientes; 
porque en él, respecto de la anestesia, se halla reduci­
da aquella sustancia á su acción inmediata.

El éter, pues, tieno una gran ventaja que no puede 
existir sin un inconveniente que se confunde con ella, 
para so stenerla por una parte, disminuyéndola por otra, 
sin que en el terreno científico po.iamos precisar hasta 
qué punto alcanza tal disminución; pero si asegura­
remos que la ventaja del éter no es tan considerable, 
por lómenos, como áprimera vista pudiera creerse.

Esto es, en cuanto á las ventajas é inconvenientes 
que ofrece el éter por su modo de obrar. Pero añadamos 
ahora la molestia de su administración, la imposibili­
dad de practicarla en ciertos casos por los fenómenos 
que produce la inmunidad de varios individuos á su ac­
ción, etc., y  aquella ventaja, cuyo valor no pudimos 
precisar, se hallara todavía más disminuida.

En resúmen: el cloroformo ofrece la ventaja de ser el 
agento de efectos más constantes, y  que producen la 
anestesia más completa, y  el inconveniente de su peli­
gro; el éter, el inconveniente de ser molesto en su admi - 
nistracion, que obliga á desecharle algunas voces, el de 
no producir con frecuencia sus efectos anestésicos y  no

(1 ) Véase el número 805.
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ser estos casi nunca completos, sin que podamos decir 
cientíñcamente, que sea más 6 menos peligroso que el 
cloroformo.

Los hechos son por lo tanto los únicos que pueden 
decidir respecto de este último punto, y  por consiguien­
te de la preferencia que merezca el uno 6 el otro de 
estos dos medios, aunque cualquiera que sea su signi­
ficación no se proscribiría absolutamente el cloroformo!; 
en los casos en que la primera se desecha, porque su 
acción no «e consiente ó porque no se produce la anes­
tesia, sino renunciamos á la general, por precisión ha­
bríamos de emplear la última sustancia. De los 49 casos 
de muerte por este método, recocidos hasta 1859, 30 
se debieron al cloroformo; 7 en 1848: 1 en Escocia, 2 en 
América, 2 en Lion, 1 en las Indias y  1 en Australia; 7 en 
i849; I en América, 2 en Francia, I en Alemania y  3 en 
Lóndres: 6cn 1850: 1 en Jamaica. 1 en la Mauricio, 1 en 
Estocolmo. 1 en Lóndres, 1 en Escocía y  I en Irlanda; 6 
en 1852:2 en Lóndres, 1 en un condado delnglaterra, le a  
Escocia, i en Wutemberg y  1 en Australia; y  19 al éter. 
Hasta nuestros dias se cuentan más do 200 "--nertes por 
el primero, habiendo publicado 41 Kidd y 41 la Socie­
dad médica de Boston, ocasionadas por el segundo. 
Reflexionando sobre estas cifras, y  aunque su propor­
ción con el número de anestéaias producidas no se ha 
determinado más que relativamente al cloroformo por 
Lhapmaon—1 muerte por 16 á 20.000 cloroformizacio­
nes, sobreviniendo en Crimea 2 por 30.000—podemos 
sin embargo asegurar, si tomamos en cuenta que tan 
solo por espacio de un año, hasta descubrirse el clnro- 
formo, se practicaron muchas eterizaciones y  que des­
pués fueron sustituidas casi del todo por la cloroformi­
zación, escepto en América donde se usa el éter, que la 
cifra de defunciones por este último se acerca bastante 
á la correspondiente dol cloroformo, sin que so pueda, 
por falta de datos, precisar la diferencia.—El inconve­
niente, pues, que resulta de su peligro, debe aproximar­
se bastante en una y  otra sustancia, y  agregando á 
esto los restantes que hemos asignado al éter, puede 
decirse que las ventajas se hallan en favor del cloro­
formo.

Pero, ¿concluiremos de aquf que doba abandonarse 
el éter? Al contrario: si dispusiéramos tan solo de su 
acción anestésica inmediata, y  ella fuese soficiente á 
producir el sueño que se desea, todos sus inconvenien­
tes y  el mismo que resulta de su peligro, -so hallarian 
disminuidos y  en su consecuencia aumentadas sus 
ventajas. Lsemos, pues, do los dos, no mezclados como 
quería Jakson, y  últimamente ha propuesto la Sociedad 
médico-quirúrgica de Lóndres. añadiéndoles alcohol, 
sino poniendo 'en práctica primeramente el éter, para 
ver si por una parto la acción escitante del mismo, y  lo 
que de ella resulta, es poco iuLenso, y  se produce por 
otra una anestésia suficiente á su objeto, y  administrar 
en el caso contrarío el cloroformo. De este modo habre­
mos siquiera procurado rehuir inconvenientes, buscan­
do ventajas: nuestro deber está cumplido.

§  II. Seg^m el modo de aplicación (métodos francés é
inglés.)

Recordando lo que llevamos dicho, puede venirse 
inmediatamente en conocimiento de las ventajas ó in­
convenientes respectivos de estos dos métodos, ó de las 
inhalaciones fuertes y  graduales.

¿Qué nos propondríamos en efecto al administrar de 
pronto grandes dósis de agente anastésico, mediante

profundas inspiraciones que permítan poco acceso al 
aire? La ventaja de concluir pronto, y  el inconvenien­
te de buscar un peligro más seguro. Admiñistrando por 
el contrario dosis menores, y con lentitud, de modo 
que los órganos de la respiración se habitúen al con­
tacto de la sustancia anestésica, y  éntre cantidad su­
ficiente de aire, el resultado que deseamos, si bien tan 
seguro, tardará más tiempo; pero con este ligero in­
conveniente, se aumentarán las ventajas de procurar 
el menor peligro. Los hechos confirman nuestra apre­
ciación: las desgracias han tenido lugar principalmen­
te en Inglaterra.

§  III. Según los aparatos.
Hemos dicho en otro tiempo, que reconocida la ven­

taja absoluta de los aparatos que permiten la entt*ada 
de suficiente cantidad de aire, los de condiciones opues­
tas quedaban relegados á la historia; y  que por lo tanto 
casi no podíamos formar métodos de dos cosas, cuya 
preferencia no puede ser objeto de discusión.

Asi es realmente’ los aparatos que impiden el acceso 
del aire, sin otras ventajas que las de economizar sus­
tancia anestésica y  obtener más pronto resultado, tie­
nen el grave inconveniente de que, en pós de su uso, 
sobrevenga una asfixia independiente de la ocasionada 
por la anestésia misma. Con los otros nada de esto su-» 
cede, y  do ellos los improvisados serian los mejores, 
por hallarse siempre á mano: la esponja de Simpsou. 
la compresa de Vidal, el papel de Raibat, el aparato 
do Velpeau. Pero si bien el cloroformo necesita evapo­
rarse más, el éter necesita evaporarse m enos, y  por 
tal razón, aunque nos parece que pudieran sustituir­
se por una simple esponje, habrá que conservar acaso 
los de Lüer y  Charriere, Roux y  de nueatros españo­
les, que carecen, de esta última ventaja, pero tienen 
la primera. Entre ellos no comprendemos el proce­
dimiento del velo ó aparato de Mayor, que impide ver 
lo. que pasa en la cara del enfermo.

{Se concluirá.)

BREVES REFLEXIONES SOBRE L A  MEDICIIÍA CONTEMPORANEA, 

CON APLIC.4CION Á ESPAÑ A; POR EL D O C fO R  DON FRANCISCO 

ALONSO Y RU BIO, f l )

Chbrlalanl.«iiuo
Una de las más funestas plagas en el ejercicio de la 

medicina y que más daño hacen al decoro y prestigio 
de nuestra profesión, es el ciiarialanismo. La ciencia es 
severa como el entendimientó que la crea y sostiene: 
podrán censurarse sus errores; pero el libre examen y 
una crítica filosófica son siempre lo» agentes que intor- 
\ icnen en el fallo más ó menos acertado que se emite al 
juzgarla. El arte como hijo de la aplicación individual» 
tiene siempre un lado ridículo, y adolece de las esccn- 
Iricidades, vicios y estravagancias, que ofrecen los que 
la ejercen. Así puede decirse que en todas las profesio­
nes hay charlatanes; medianías intelectuales que no 
contando con otros medios que su ignorancia, y una 
temeraria audacia, pretenden, ya que no puedan adqui­
rir una Opinión legíiiraamente conquistada, recurrir á 
la fascinación que produce en el ánimo de las gentes 
sencillas y crédulas, todo lo que tiene ínsulas de secreto 
y maravilloso.

(2 )  Véase e l núm. 8 1 1 .
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En ninguna profesión es este recurso tan fácil com o 
en m edicina, por ser frecue ntes y  diarias las enferme­
dades que nacen en el e jercic io  habitual del organism o, 
é im perioso el deseo de encontrar un alivio más pronto 
que el que pueda proporcionar la ciencia  con  sus pru­
dentes auxilios.

Favorece esta tendencia, de ninguno desconocida, el 
anhelo en adquirir riqueza de los que, oscurecidos por 
su humilde posición  y escasos conocim ientos, no pueden 
hacer com petencia á los que por m edios lícitos y deco­
rosos han sabido colocarse  á la altura á que les han h e­
cho acreedores su laboriosidad y  pericia.

Es tan ob v io , por otra parte, esplotar la credulidad
del vu lgo ; tan grande el número de los que, en las ac­
tuales sociedades que se apellidan ilustradas y cultas, 
carecen de sentido com ún, que no necesitan por cierto 
grandes esfuerzos de razón, ni de habilidad ó travesura, 
para disfrazar la mentira con  las galas de la verdad, y 
hacer pasar á los o jos  de muchos por oro  fino, el bas­
tardo metal que, careciendo de valor intrínseco, solo 
ofrece su co lor  y  brillo.

D e esta manera se con cib e , cóm o en medicina ha ha­
bido siempre charlatanes, humildes medicastros, que se 
han vestido con  plumas agenas, y  que han hecho un vil 
com ercio  de la ciencia, que por su elevado objeto cons­
tituye en la sociedad un verdedero sacerdocio.

La verdad, cuando se ostenta con  toda su sen cillez , 
cuando sus formas son severas y  no llevan el atavío que 
Ic s d á la  im aginación de un pueblo im presionable, no 
cautiva los ánimos; arrástrala  inteligencia d é lo s  que 
pueden com prenderla, pero no seduce á los que tienen 
com o cualidad más em inente el sentim iento. Es fascina­
d or  el influjo de la mentira cuando se la reviste del gran 
poder del secreto, y  cuando la disfraza con  maravilloso 
atavío, acom odado á la credulidad de los que la adm i­
ten. La fé nace y  se fortifica en el m isterio; es necesario 
rodear la ciencia de una atmósfera nebulosa, donde no 
penetre la luz, para que el pueblo crea ; y  estos hechos 
de Observación no ha podido m enos de esplotarlos quien 
de todo se acuerda, m enos del bien y la salud de sus se­
mejantes.

En los actuales tiem pos, impulsados algunos hom ­
bres de  su afan de especular con  la humanidad, y de 
considerar el arte com o un verdadero negocio  m ercan­
til, se han aprovechado de la lata li!)crtad que el actual 
sistema de gob ierno les concede, y  con  un escandaloso 
cinismo en los distintos periódicos políticos y  m édicos 
que se publican, anuncian en tipos de exagerado tama­
ño los portentos que su sabiduría ha alcanzado para cu ­
rar lodo género de dolencias que afligen á la hum ani­
dad. No hay enfermedad qne no tenga su específico, ni 
sufrimiento, n i molestia que no encuentren en la prensa 
bálsamo adm irable, su iiifalihie lenitivo. Las ^páginas 
de los periódicos difunden por todos los ám bitos del 
mundo estas seguras panaceas, y atraen y  seducen á 
multitud de incautos, que com pran con oro  adquirido 
con  su trabajo, un rem edio com pletam ente inútil ó per­
judicial á su salud.

Si al menos estos m edicam entos secretos que á tor­
rentes crea la alta inteligencia de los charlatanes, fueran

inofensivos por la poca ó ninguna actividad de sus co m ­
ponentes, habría que lamentar el engaño, reducido á un 
quebranto de interés, p rod u cid o  por un fraudulento y á 
todas luces reprensible com ercio . Pero sube de punto el 
mal que deploro, si se observa que en la com posición  de
estos pretendidos específicos entran sustancias d eg ra n r ,, 
de actividad terapéutica, y  que administradas al azar y  ■. 
com o palo de ciego , no pueden menos de producir la ­
mentables consecuencias.

Para exagerar más sus supuestas virtudes, se aso­
cian á los anuncios certificaciones y testimonios de per­
sonas muy respetables, cuyo nom bre se profana, c o n ­
virtiéndole de una manera ridicula en instrum ento de 
miras interesadas y  censurables.

Inútil es que la parle sensata de los que dirigen y 
redactan los periódicos m édicos, hayan clam ado una y 
otra vez contra tales abusos, y  que los hombres de razón 
protesten enérgicam ente contra la om ním oda libertad 
que permite tan perjudiciales demasías. Los charlatanes 
se ríen de estas pacíficas protestas, é insultan con  su ci­
nismo á los médicos ilustrados, vendiendo suS drogas á 
las personas sencillas é incautas que diariamente llevan 
con sus seductores reclam os á sus bien dispuestas redes. -

La autoridad encargada de velar por la salud é in ­
tereses de los pueblos, debe poner coto  á este ilícito  y 
oneroso com ercio , prohibiendo ha^o severas penas la 
publicación ó anuncio de todo rem edio que figure com o 
secreto, y cuya com posición no sea eono úda. No debe 
ignorarse que es criminal el intento de los que n o  o y e n ­
do más grito que el interés, y o lv idan do su conciencia, 
tienden lazos á la credulidad del pueblo para sorpren­
derle y usurparle el fruto de su laboriosidad, em pleán­
dole en satisfacerla cod icia  de miserables espendedores.

Si los crímenes-encuentran c a lo s  cód igos su correc­
tivo, el que ahora nos ocupa m erece llamar séríaraenle 
la atención, de los que tienen en la ley una poderosa’ 
arm a, para detener el paso á los que de uua manera tan 
escandalosa estafan ’á !a  sociedad é in.suUau a la moral 
pública. _____

PRIMERA LECCION

h i g i e n e  p u b l i c a  y  E P I D E M I O L O G I A ,

POR EL DOCTOR

E»on l*edro Slonlaii.
{Continuación.) (1)

No entraré, señoree, á indagar el papel quo en d  
plan de la creación toque desempeñar á ja  enfermedad-. 
ya sé que ésta no es un simple accidento en la liistoría 
de la raza humana; pero el ahondar más en este punto 
nos llevaría á consideracione.-i demasiado trascen­
dentes, é impropias de este sitio: la Filosofía de la 
Historia tiene otra silla profesoral en nuestra Univer­
sidad. Aquí bastará declararos que no soy partidario 
del fatalismo histórico, antes bien lo rechazo, h la 
par que rechazo ese otro fatalismo que suprime el in­
flujo de la razón y  escluye la idea de la Providencia 
divina. No; en la historia de Humanidad, el hombre 
es algo más quo simple testigo, victima fatal 6 instru­
mente ciego; algo intervienen en el gran drama de la

(1 ) Véase el námero 811.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO.

historia su actividad enérgica, su libertad moral, y  su 
razón, f|iie es un destello de la divina.

Qtiifiro signiflcaros, pues, que, sin negar el recono­
cido é inpvitflble influjo de las condiciones generales 
cosrao-felnrloaa algo prolongadas, ó sea de la catáítasis, 
como deeia HfpécBATrs. 6 de la co-nstitucion médica rei­
nante . como decimos abora.* y  sin negar el influjo tenaz 
de loa modificadores subjetivos (raza, edad, sexo, 
heredamiento morboso, idiosincrásia. constitución, tem­
peramento, etc.). Creo firmemente que nuestro arte 
puede mucho contraías causas predisponentes y  oca­
sionales de enfermedad, contra las diétesis y  las inmi­
nencias morbosas consiguientes. Kn una palabra, la 
Higiene privada puede evitar la mayor parte de las en­
fermedades esporádicas, como la Higiene pública puede 
remediar y  conjurar Ja mayor parte de las endemias. 
Kstasann siempre la espresion de 1a insalubridad de un 
país, distrito ó localidad: son su fdrmnla patológica, son 
el resultado de la eaplosion de causas patogénicas en 
gran parte remediables. Que siga el individuo, no ya 
el régimen ultra-sóbrio del famoso centenario Luis Cor-  
NARO. sino los preceptos ordinarios de una buena Higiene, 
y  veréis como enferma muchí.«imo menos que el infrac­
tor habitual y  desatentado del arte conservador de la 
salud.—Que adopten el Gobierno y  la Administración 
Jas medidas de Higiene pública adecuadas, y  vereis 
como se desvanecen la mitad al menos do 1as endemias.

Sin dar demasiada eslension k la Geografía médica, 
ampliaremos, no obstante, en su lugar oportuno, la 
doctrina de las endemias, indicaremos las leyes de la en- 
demtcidad. y  estudiaremos, tan á fondo como sea dable, 
la etiología y  la profiláctica de las endemias más comu­
nes en nuestro país. Dicho .se está, pues, que ocupa­
rán poderosamente nuestra atención las intermitentes, 
especie de pestilencia universal;—las escrófulas, fiscal 
severo y  verdugo cruel de los malos antecedentes de 
salud y  robustez de los padres y  de la pésima educa­
ción física de los h ijos ;-la  tisis, parca de los tiempos 
modernos, causa de más de la mitad de las defunciones 
que cciirreu entre los 15 y  los 30 años, que apresura 
la decadencia de la especie humana, agostando en flor, 
y  diezmando, á sus más nobles representantes;—el neu- 
rosismo.GU fin, que es la diátesis del siglo, Vá endemia 
de la cmlizacioH contemporánea, debida á la preponde­
rancia del sistema nervioso; preponderancia engendra­
da por los vicios de la educación física, por la instruc­
ción prematura, por la exaltación de los espíritus á 
cada crisis social, por las aspiraciones insanas, por la 
ambición que desarrolla en las masas el fácil acceso á 
los honores y  á los puestos lucrativos.—No estrañeis. 
pues, que la Humanidad haya mudado, como quien 
dice, de temperamento (según la espresion de Fonssa- 
üRivBs): hace un siglo, y  menos toleraba perfectamente 
la dieta y  las sangrías, y  hoy, irritable, nerviosa, y  
anémica, apenas se mantiene en pié á fuerza de cal­
mantes y  de tónicos; la enajenación mental y  las en­
fermedades del corazón causan de dia en dia más víc­
timas... No os sorprenda en vuestra práctica módica el 
que se os ofrezca muy raro el elemento inflamatorio — 
ni ver que las flegmasías más legitimas se limitan fá­
cilmente por si solas, sin necesidad de grandes antiflo­
gísticos,—y  preparaos más bien á luchar contra el lin- 
fatismo y  la depauperación de la sangre, la postración 
de fuerzas y  la ataxia, factores patológicos comunísi­
mos y  como de moda, que dan hoy , como producto, 
cien tifoideas por cada lenta nerviosa deJ siglo último!

Resultado de todo es que si por uu lado podemos en­
vanecernos de una al parecer más equitativa distribu­
ción de la vida, 6 sea de un aumento de la vida media, 
la cual, en España, se ba calculado ser actualmente de 
muy poco más de 32 años (32.048), por otro lado la salud 
media dista mucho de ser lo satisfactoria que podría 
y  debería ser, si la Administración púbücay particula­
res. cada cual en la esfera de su actividad, aplicásemos 
todos el potente y  decisivo influjo de los modlñdadorcs 
subjetivos y  objetivos con que nos brinda la Higiene, 
Sucede con el aumento de la vida media algo de lo que 
pasa con las telas y  tejidos modernos; las piezas son 
más largas y  los precios más bajos, pero la cantidad es 
muy inferior á la de los antiguos tejidos. Otro tanto 
pudiéramos decir del aumento de Xapoblacion. ¡Qué vale 
esa fecundidad parasitaria, esa pululacion de crisálidas 
humanas que acrece el guarismo de los nacidos, si gran 
parte de estos son valores negativos, especie de crédi­
tos incobrables para el Estado, porque los aja y  destru­
ye en flor la tisis, ó el tifo, etc.? El mal es grave, es- 
tenso y  profundo, y  su curación no puede obtenerse 
sino por medio de una Higiene reparadora.

De la circunstancia de ser su causa accidental y  más 
6 menos pasajera (y no esencial, y  más ó menos perma­
nente. como en las endemias) tomaron su nombre las 
epidemias. Hay entre endemia y  epidemia la misma di­
ferencia que entre los prefijos griegos en y  epi (en la 
acepción, este último, de supra ó circa), ó que entre las 
espresíones in-populo y  supra 6 circa populum. Las ende­
mias son enfermedades como de casa (vernácula), y  las 
epidemias son huéspedes ó forasteras. Sin embargo, son 
forasteros temibles por la frecuencia con que nos visi­
tan, muchas veces sin anunciarse, por su tendencia á 
inmiscuirse en la patología ordinaria, y  por los tras­
tornos y  víctimas que ocasionan. Las epidemias consti­
tuyen el hecho más notable de la historia médica y  sa­
nitaria de los pueblos; y  al bosquejar en su día la Epi­
demiología universal, en cuyas páginas tanto y  tan fú­
nebre espacio ocupa la Española, vereis cuán numeroso 
y  tristo es el catálogo de sus víctimas. Vereis lo q?ie 
no todos los estadistas y  economistas saben, ó quieren, 
ver, y  es que la despoblación de España, más que á la 
espulsion de los moriscos y  judíos, más que á las guer­
ras y  á la emigración á América, es debida á la lepra y 
á las landres, á las secas y  carbúnculos, al fuego de 
san Antón y  demás erisipelas malignas, al garrotillo y  
al tabardillo, á la sífilis y  á la viruela, al sarampión y  á 
las calenturas malignas, á las epidemias y  contagios, 
en fin, que tanto consternan mientras duran, y  contra 
cuya reaparición tan poco se hace.

Dejaré á un lado ia cuestión de la providencialidad 
de las epidemias:, sean castigos vengadores, sean 
simples avisos ó llamamientos ai órden, son siempre 
una calamidad popular cuya génesis y  própagacion 
reclaman muy especialmente nuestro estudio, cuya 
profilaxia y  policía higiénico-sanítaría nos incumben 
de todo derecho. Sin negar lo que pueda haber de 
inevitable en una epidemia general (de catarrales 
por ejemplo), ó eu una constelación insólita, afirma­
mos que la mayor parte de ellas son un castigo m e- 
recidísi mo—

Mala gua patimur mala nostra meruerunl^ 
y  que si no contraía formación de esas tormentas pato­
lógicas, por lo menos contra sus devastadores efecto
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puede mucho el hombre. 9ÍU más que atenerse previ-
«oramente a la rigurosa observancia de las prescripcio- 
nes de la Higiene pública y  privada. También son fa­
tales las tormentas del Occéano: pero la Física hadeter- 
minado la ley délas tempestades, y , sin necesidad de 
esplicarla, bástales 4 la Navegación y  á la Marina -u 
determinación, para preservarse en mucho de los hura- 
canes y  de las corrientes, y  conducir á feliz arribo las 

pediciones. Asi también, determinadas dno, las leyes 
epidmictdaC, que son más complexas, cónstanos á 

ciencia fijaque la Higiene es el pararrayos de las epidemias. 
como de las enfermedades todas; y  que las victorias 
conseguidas respecto de la lepra, de la peste oriental, 
del escorbuto en la gente de mar, de la peste de guerra 
(como llamaba Hilbenbrand al tifo castrensel en el Ejér- 
cito, de ciertas epidemias periódicas que, higienizando 
y  combatiendo, bemos hecho cesar, ^tc., nos responden 
de que, mediante los progresos y  las aplicaciones así- 
uas de la Higiene, iguales triunfos alcanzarémos sobre 

las demás epidemias y  contagios. Ved, entre tanto, 
wm opor imposibilidad, falta ó descuido, de los recursos 

giemcos individuales necesarios, se ceban tan cruel­
mente las epidemias en las clases menestero.sas; ved 
como por falta de higiene pública, por el lamentable 
estado sanitario del moderno Egipto, de las riberas del 
^anges, y del litoral americano, se fraguaron esas en­
demias migradoras, álas veces epídómico-contagiosas, 
que üan por nombre peste, cólera y  fiebre amarilla, las 
cuales habrán de ocuparnos de una manera muy dete­
nida en el curso de nuestros estudios.

Escusado es anticipar aquí que al tratar deesas epi- 
emias insólitas, así como de las más comunes, consulta­

remos cuanto han escrito Hipócsates y  Galeno, Sydbn- 
kam y  Baglivi, Bobruaave y Toan. Hitxiiam y  Lepecq de 
A Cloturb, Lancisi. y  Ozanam, y  demás epidemiógrafos 
a iguos y  modernos, pero huyendo de sondar el pió- 
SO proceloso de las hipótesis y  opiniones, errores y  
Djeturas, que tanto abundan en materia de Epide- 
0 ogia, Ajándonos tan solo en la parte doctrinal que 
a nuestro especial propósito más se relacione.

(Se conlimará)

SECCION PRÁCTICA.
Má« íobre el oarbuaoo y pústula maligna.

Sr. Director de El Siglo Medíco.
participar á V. loa 

saltados felices y  adversos de mi práctica, no lo hago 
pulsado por otro deseo que el de complacer á V., pues

8 i í i / P ® ^  estimule el con -
en 1 que observamos por todas partes 

 ̂ el qiie sus tareas
i El q  ̂ ilustrados y  constantes lectores de 
I sam.? ^ “ enos á la ciencia que profe-

esta salvedad, paso á ocuparme del car- 
y  la pústula maligna.

de ^e^^riguez Alvar Sánchez, de esta vecindad,
idcíon^^^  ̂ edad, casado y  arriero, de buena consti- 

on, temperamento sanguíneo-nervioso, y  costum­
bre p f c l a s e ,  filé invadido por un tumor so­
lideo músculo csterno cleido-mas-
baop duro y  doloroso, cuyo centro se halla-
sernati j  ° Aictena de color oscuro y  llena de

maldad sanguinqlenta, y  la circunferencia por una

nñamacíon que se estendia desde la parte supe­
rior de la cabeza basta la inferior del cuello de dicho 
lado, dándola una forma monstruo.sa. Diagnosticamps 
la de carbunco, y  desde luego procedimos á practicar 
una incf. îion crucial de veinticinco á treinta milímetros 
cada rádio, interesando el espesor de la piel, aplicando 
en el acto el cauterio actual. Terminada la operación 
se dispusieron los antiplásticns, en combinación con 
los anodinos en forma de untura, cataplasma emolien­
te, sangrías locales al limíte de la inñamacion, y  el uso 
interno de díluentes y  tónicos. El enfermo recibió alta 
el 30 de Enero del 67.

Del mismo modo procedímo.s con María Leona More­
no, de esta vecindad, ca.sada, de .52 años, de buena 
constitución y  arreglada en sus costumbres, tempera­
mento gastro-hepático, con predominio vascular; es 
necesario advertir que es mujer de un pastor, y  en su 
consecuencia, las carne.s de reses muertas por enferme­
dad, con las cuales se alimentan, a.sí como el contacto con 
sus pieles, etc., pudieran haber inAuido como causa de­
terminante de la enfermedad. El tumor' se hallaba si­
tuado en la Aexura del brazo izquierdo en su parte in­
ferior anterior, siendo la inñamacion escesiva, y  esten- 
diéndose desde el hombro á los dedos, acompañada de 
pesadez, estupor, concentración y  pequenez de pulso- 
como en el enfermo anterior. Empleamos inmediatamen, 
te el mismo método, procedimiento y  plan de curación; 
prolongando las incisiones hasta el tercio inferior del 
antebrazo, profundizándolas hasta la segunda capa de 
músculos de la cara interna del antebrazo. Hubo que 
combatir la parálisis de los dedos, debida á los e.stragos 
de la gangrena, que no respetó parte del Aexor común, 
logrando su curación á los 03 dias de tratamiento.

No fuimos tan afortunados con Toribio Parrillo, de 
esta vecindad, de 52 años, casado, pastor, temperamen­
to sanguíneo bien marcado, buena constitución y  cos­
tumbres propias de su clase. Cuando reclamó nuestros 
auxilios fué el 2 de Febrero del 67, tres dias después de 
su invasión, así que la gangrena habia invadido cara, 
cabeza y  cuello estendiéndose la inñamacion á los 
hombros, espalda y  pecho, partiendo el tumor desde la 
parte media de la mandíbula inferior; no se prestó á 
la Operación ni al cauterio, dejando de existir A los 
siete días de invadido, siendo ineñcaztodo tratamiento.

En el próximo pasado (Agosto 13) del presente año, 
vino á nuestra consulta Estanislao Contreraa, de estos 
vecinos, de 20 años, soltero, temperamento sanguíneo, 
constitución atlética, labrador, zagal de muías. La cara, 
cabeza y  cuello, estaban como inAados, color rosado y  
brillante; una vesícula con areola amoratada, aparecía 
euel borde inferior y  parte media de la cara esterna 
izquierda de la mandíbula inferior: al comprimir con 
los dedos en los puntos indamados, observamos crepita­
ba el tejido celular; el enfermo acusaba peso y  entor­
pecimiento, ydesdeluegu diagnosticamos pústula ma­
ligna; pulso lleno y  duro, ñebre, lOO por minuto. San­
gría general, la costra Aogístíca no tardó en presen­
tarse. Se procedió en seguida á practicar la incisión 
crucial sobre la vesícula y areola, no escediendo de 25 
milímetros la mayor, y  laaplicacion del cauterio actual, 
los antiplástícos, anodinos en fricciones sobre las par* 
tes inflamadas, cataplasmas emolientes, sanguijueia.s 
á los límite-í de la inflamación, las tisanas con algunos 
frutos de las gramíneas, dieron por resultado la cura­
ción de la pústula, dándole de alta el 15 del presen­
te raes.
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Ahora bien, por más que nos esforcemos en hacer 
comprender á ciertas clases de la sociedad las leyes y  
condiciones de nuestra conservación personal, ¿podre­
mos conseguirlo? Si en la enfermedad de que nos ocu­
pamos presenta el hombre su sangre y  sus órgí^aos alte­
rados por su falta de régimen, ¿quién desconoce que los 
pueblos que se abastecen con ganados enfermos pueden 
estar doblemente espuesto á estos accidentes? Y no olvi­
demos que el labrador, pastor, arriero, desollador y  cur­
tidor, por razón de su oficio están más en contacto con 
los animales estropeados porla fatiga, así como con sus 
cadáveres y  pieles, sirviéndoles de cama, aparejos, 
mantas y  pieles ya dichas. Muchos médicos notables han 
demostrado que se contrae el mal comiendo las carnes 
de los animales enfermos; estas se pudren á veces en 
el estómago é inmediatamente; el mismo Tomassini re­
fiere el ejemplo de haberse trasmitido de un individuo 
á otro. Todas las carnes disponen seguramente nuestros 
humores á la putrefacción, y  debió comprenderlo así 
Protájenes, cuando ocupado en el retrato de Galiso. v i­
vió entonces muy sóbriamente para no enervar con 
alimentos demífeiado crasos ó abundantes la delicadeza 
de sus sentimientos y  de sus gustos. Creo, Sr. Director, 
aue ganarían más la sociedad y  la ciencia que por ella 
vela, si el Gobierno publicase y  mandase observar los 
reglamentos de higiene pública; y  ya que algunos no 
aconsejan ni imitan á Pitágoras y  Carneades. al menos 
que el espíritu de mercantilismo no nos haga de peor 
condición que los médicos del Indostan, Tunkin ó el 
Japón, antes que con mengua de la clase se consienta 
por falta de valor la venta al público de carnes muer­
tas, cuando deben ser sacrificadas vivas y  sanas, en­
trando por su pié al degolladero.

JOAQDIN DE LA CaSA.

PRENSA MÉDICA ESTRANJERA.
Teoría de la disolución de lo» calomelano# en el organismo; 

por el Sr. Jeaxsel.

Está generalmente admitida la teoría de Mialhe 
sobre la disolución de los calomelanos en el organismo. 
Según ella, los calomelanos en contacto con los cloru­
ros alcalinos disueltos en los líquidos orgánicos so tras- 
fo r m a n  parcialmente en bicloruro de mercurio soluble 
que es fácilmente absorbido. f.El Sr. Jopnel deduce de 
sus numerosos esperimentos que la teoría de Míame
es T)or lo menos insuficiente. . . .

Los carbonates alc^alinos son los principales agentes 
de deacomposícion de los calomelanos; en contacto con 
los líquidos alcalinos, los cuerpos grasos disuelven el
óxido de mercurio procedente de la descomposición del 
protodoruro; los cloruros alcalinos en disolución, aun 
concentrada, solo producen una descomposición losuti-
ciente de los calomelanos. '  ̂ , ,

Si es cierto, como ha dicho M alhe, que el cloruio 
mcrcurioso bajóla influencia de los cloruros alcalinos a 
la temperatura d d  organismo dá siempre una cantidad 
mayer ó menor de sublimado corrosivo, será erróneo 
sostener con él. que los calomelanos deben á esta tras.or- 
macion parcial suy propiedades medicinales.

En realidad, una pequeña parte de los calomelanos 
ingeridos, puede disolverse en el estómago en contacto 
de los líquidos ácidos que contienen cloruro do so<llo; 
ñero ¡a principal, la más considerable descomposición 
del protodoruro se verifica en contacto cOn los líquidos 
intestinales alcalinos. Entonces intervienen los cuerpos

larga série de esperimentos han demostrado al 
Sr Jeaanel. que en los líquidos mistos, compuestos de 
agua, de bicarbonato alcalino y  aceite 
porción notable de óxido de mercurio procedente de ios

calomelanos descompuestos pasa .en disolución en loa 
cuerpos grasos: este óxido pierde entopees la energía 
de sus afinidades químicas, y  puede ser absorbido sm 
producir ninguna irritación local. La teoría del señor 
Jeannel esplica por qué es tardía y  generalmente ino­
fensiva la acción de los calomelanos.

Esta acción es casi nula en tanto que el medicamen­
to permanece en el estómago en contacto con los lí­
quidos ácidos y  ligeramente clorurados; se manifiesta 
en cuanto el medicamento llega al intestino; donde 
obra un líquido alcalino que dá origen al bicloruro, pero 
intervienen al mismo tiempo la albúmina y  los cuepos 
grasos, que atenúan ó anulan la acción irritante déla 
tal mercurial soluble y  del óxido resultante de la des­
composición de los calomelanos. El mercurio es absorbido 
bajo la forma de albuminato ó de sal grasa.

S obre la oolotomia lumbar; por Mapncer.

El Sr, Maiinder cree que los cirujanos no han tomado
bien en consideración las indicaciones de la colotomia
lumbar, como medio de prolongar la vida de los enfer­
mos con afecciones incurables; pide que se juzgue la 
Operación sin prevención. Según este cirujano, la ope­
ración se ejecuta con rapidez y  facilidad relativa, y en 
ningún caso que él sepa, ha producido una muerte rá­
pida. análoga á laque se observa en las amputaciones, 
No será pues, estraño el número de indicaciones que 
ha establecido Maúnder para hacer la colotomia. Asi 
podrá practicarse en la obstrucción intestinal confir­
mada, y que amenaza una muerte pronta; en una es­
trechez de naturaleza benigna ó maligna, situada en 
el recto, alta ó baja, cuando no se puede obtener ningún 
alivio por los medios comunes; en el cáncer del recto do­
loroso, aunque no haya Obstrucción, cuando la evacua­
ción ocasiona dolores violentos, hemorragias peligrosas, 
flujos saniosos ó purulentos, abundantes: el objeto es 
entonces contener el curso de la caquexia y  calmar ios 
dolores; en fin, eu los tumores del recto, cuya ablación
no puede intentarse. . .

K1 Sr. Maüüder cita en apoyo de sus opiniones cua­
tro eiemplos de operaciones practicadas por el.

Primer caso. Estrechez cancerosa del recto con Obs­
trucción completa, que duraba hacia muchos días, con 
vómitos constantes; además existia una fístula vesico- 
intestinal con evacuación de orina repetida y dolorosa.

Seomdo caso. Ulceración no maligna del recto, si­
tuada muy arriba, acompañada de fístula vesico-intes-
tínal y  con dolores fuertes.

Estos dos enfermos tenían de 50 á 60 anos, y  sus 
padecimientos eran de tal naturaleza que habrían su­
frido cualquier operación por consegnir algún alivio, 
como así sucedió. Estos enfermos vivieron algunas se­
manas, y  murieron de marasmo.

Tercer caso. Mujer de 68 años con un tumor en el 
recto, muy alto; Obstrucción completa hacia doce días. 
Se hizo la operación, y  al ano continuó en muy buen

CMflj'ío caso. Mujer de 70 años. Existen síntomas de 
estrechez hace dos afios y  medio; su estado es de ma­
rasmo completo, sin apetito, sin sueño, con dolorc 
continuos y  tenesmo sanguinolento. Se hizo la 
cion, y  tres dias después, la herida estaba cqiiveniaa 
en un ano artificial, sin rubicundez ni supuración. Este 
caso demuestra cuán importante es practicar el ano ar­
tificial lo más cerca posible del sitio de _ la Obstrucción, 
á fin de que haya la menor cantidad posible de materia-
lesentre el ano artificial y  el obstáculo.

El diagnóstico es ciertamente la parte mas diutu 
cuando se trata de establecer las indicaciones Desgra­
ciadamente no esta el práctico bien persuadido de ia 
Obstrucción, sino cuando la enfermedad está muy avan-

El autor ha empleado la incision_trasversaI,_practicad* 
lo más cerca posible de la cresta iliaca izquierda, y a 
una estension de dos á tres pulgadas sobre la pich 
pero mitad menor eu las partes profundas. E! Sr . Mauo 
der indica algunas particularidades operatorias; a» 
Guarnióse ha cortado la fascia lumbar, la Presipii 
ayudante sobre el abdómen produce una herma del tcjwv 
adiposo revestido de una fina membrana celular, qû
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podría creerse es el peritoneo; pero si se corta ó se 
quita con precaución una parte de este tejido adiposo, 
puede verse el colon, ó bien sentirle fácilmente con el 
dedo, por su distensión por las materias fecales.

Tales son los hechos que el Sr. Maünder presenta en 
favor de sus opiniones; no son numerosas, y  solo el ter­
cero presenta un resultado completamente satisfactorio; 
pero no se puede esperar mucho más de Tina operación 
que generalmente se hace solo como medio paliativo. 
Ha practicado las operaciones fundado en indicaciones 
que pueden fácilmente justiftearse, y  que quizá inciten 
á otros prácticos á imitarle, sin que por eso se prevea 
que se presenten más frecuentemente que hasta ahora 
los casos de aplicación de estas indicaciones.

ADálifíf quimíca de! cristalino; causa de las opacidades; 
tratamiento.

El análisis química del cristalino demuestra que en 
él predominan los alcalinos y  muy particularmente la 
sosa.

El cristalino de los viejos ha perdido una parte de 
esta sosa normal. En los cristalinos con catarata hay 
corta cantidad de sosa, comparada con la de los crista­
linos normales; en las cataratas negras hay aun menos 
y  se encuentra hierro.

La albúmina, trasformada en globulina, compone 
casi totalmente la sustancia del crislalino; la albúmina 
debe su disolución á los alcalinos, por consiguiente á la 
sosa; su disminución, y  con más razón su falta, esplican 
la opacidad del cristalino.

ün cirujano distinguido de. Nápoles, el Dr. Lúea, 
muy partidario de estas teorías químico-orgánicas, La 
usado localmeute, y  al interior, los alcalinos contra las 
cataratas, y  se ha satisfecho sobre todo cuando se ha 
empleado contra las kerato-conjuntivitis escrofulosas, 
que siempre dejan nubes, opacidades en la córnea en ­
tre sus láminas. El sulfato de sosa empleado en forma 
do colirio líquido, no obra en este caso como en polvo, 
porque en esta última forma es absorbido más lentamen­
te por endosmosis.

En el hotel Dieu de París, el profesor Sansón, por los 
años 1833 á 1837, prescribía muchas veces tocar la 
córnea opaca con el carbonato de amoniaco, ó con un 
cristal de sulfato de sosa.

ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.
Sesión literaria del 20 de Mayo de 1869.
Leída y  aprobada el acta de la anterior, se dio cuen­

ta de haberse recibido diferentes obras.
Continuándose luego la discusión sobre La alimenta­

ción en la fiebre tifoidea, el Sr. V il a n o v a  dijo: que solo 
había tomado la palabra para indicar que había leído 
una Memoria sobre una enfermedad de las percas, en la 
cual se esponian, respecto de las alteraciones humora­
les, ideas análogas á las defendidas en esta Academia.

Hace dos años, dijo, se esperimentó en el lago de 
Lrinebra una mortandad estraordinaria en la perca Jlu- 
vialis. Se encargaron observaciones á varios profesores, 
y  el año inmediato se reprodujo una epizootia semejan­
te en uno de los ríos inmediatos. Los síntomas eran aná­
logos; diarrea biliosa y  una especie de congestión pasi­
va en la parte anterior del cuerpo del animal. La autop­
sia demostró derrame de bilis entre los músculos, en los 
cuales, en el tubo digestivo y  en la sangre, se encontra­
ron muchas bacterias y  otros infusorios, los cuales lle­
gaban á ser tantos como los corpúsculos de la sangro 
misma: de aquí infirieron que la enfermedad era tifoidea
0. pútrida, y  producida por una causa humoral, que con­
sistía en un fermento orgánico.

Se hicieron esperimentos, inyectando los vibrioni- 
dos en otros animales, pero sin resultado. Tampoco pa­
decieren los que comieron los peces enfermos. Era 
pues, el mal limitado á la perca üuvialis. ’

Esto ha venido á coincidir con ia importancia que se 
dado en la presente discusión á la alteración humo­

ral y  á los infusorios en la sangre.
y sq u e  estoy en el uso de la palabra, voy á decir 

cuál ha sido la impresión que me ha hecho este impor­

tante debate. En mí ha dejado una duda que Ijada en 
escepticismo, y  ¿cómo no había de dudar, cuando oigo 
á personas muy respetables sostener que el tifo y  la fie­
bre tifoidea son una misma cosa, y  después á otras sos­
tener todo lo contrario? Esta misma vacilación he nota­
do al tratar de la etiología, de la dolencia, y  hasta del 
tratamiento que debe adoptarse.

Es verdad que en último término todos han dicho 
que la estadística les era favorable; pero por otro lado la 
gravedad del mal uo es dudosa, y  convendría que reina­
ra más acuerdo sobre el modo de tratarle.

El Sr. MENDEZ Alvaeo rectificó diciendo, que no sos­
tuvo una identidad perfecta entre el tifo y  la fiebre ti­
foidea, sino que parecían entidades de la misma espe­
cie. No podía ser otra cosa, porque en patología nada 
se puede identificar absolutamente. Así es. que los pató­
logos casi de un modo arbitrario han hecho unas veces 
muchas divisiones multiplicando los tipos, y otras los han 
reducido á corto número.

Precisamente, dijo, he defendido yo una doctrina 
que propende á establecerla diversidad en la unidad: 
habla admitido la septicemia de Piorry, la cual pue­
do ser primitiva, presentándose la fiebre con ella des­
de el principio, y  consecutiva, puesto que todas las 
calenturas esenciales ofrecen este carácter desde el se­
gundo septenario, si por una dicta prolongada falta l_a 
reparación de los materiales orgánicos. Este sello septi- 
cémico es el que dá el carácter tifoideo á las enferme­
dades, y  véase cómo estoy lejos de reducir absoluta­
mente á un solo tipo todos estos males.

ElSr. VjLANovi rectificó también, diciendo,que lo que 
se desprende do lo dicho por oi Sr. Mendez Alvaro, es 
que no están bien definidas las palabras, y entre otras las 
acepciones de las voces géuero, especie, variedad y 
subvariedad. Por lo demás, no podía atribuir al Sr. Mén­
dez la opinión de una identidad absoluta.

El Sr. Suco indicó que le parecía haber sido el pri­
mero que había dicho que el tifo y  la fiebre tifoidea 
eran dua variedades de una sola especie, siendo esta 
especie la septicemia, que era igual en ambos casos. Para 
creerlo así, se fundaba principalmente en que la fiebre 
tifoidea comunica el tifo y  el padecerle exime de esta 
última enfermedad, y  viceversa. Concedió que podía ha­
ber escepciones, é hizo notar que nadie las fiabia con­
signado, añadiendo que por su parte no las había visto.

El Sr. Santucuo indicó que tenia la creencia de que 
el tifus y  la fiebre tifoidea, no eximian de sufrir otra vez 
la misma enfermedad. ¿Quién no ha visto, continuó, pa­
decer m.4s de una vez esas fiebres que pasan de un sep­
tenario? Y esto no es análogo á lo que sucede con las 
viruelas y  menos con la fiebre amarilla, en la cual no 
se observan recidivas ni por eacepcioo. Pero el tifo yo 
le he tenido tres veces; un comprofesor nuestro llama­
do Soler, padeció en Vitoria un tifus de inmensa grave­
dad; luego le volvió á sufrir en Darocael año 38, y  m u­
rió del mismo mal en Cataluña después de coocluida la 
guerra. Advertiré do paso, (juc esto dice algo á fi'vor 
de la distinción entre varios tifus.

El Sr. Seco no se dió por contradicho con lo espuesto 
por el Sr. Santucho, y manifestó, que los casos citados 
no le hacen cambiar de opinión, así como no puede du­
darse de la preservación de las viruelas por la vacuna, 
en vista de algunos casos en que se observa lo con­
trario.

El Sr. Leüanés dijo, que iba á contestar á algunas 
alusiones; al Sr. Seco, que no dudaba que la fiebre t i ­
foidea produzca el tifo cuando se reúnen muchos en­
fermos, pero también se desarrolla cuando se reúnen 
muchos sanos ó con otras afecciones, y  no por eso so 
hará idéntico al tifo con la .salud ó con otras dolencias. 
En cuanto á que el tifo produzca la fiebre tifoidea, no 
puede concederlo, en atención á que el tifo produce 
siempre el tifo, porque supone la presencia de un mias­
ma especial. La fiebre tifoidea se desarrolla en condicio­
nes enteramente distintas, y  luego adquiere una gran 
semejanza con el tifo; pero este es tal tifo desde el prin­
cipio. De lodos modos, añadió, la causa es razón sufi­
ciente para distinguir dos enfermedades, como lo prue­
ba la especialidad reconocida de la sífilis y  de otros ma-
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!c8, que se combaten también con agentes especíales. 
Hoy no se conoce ese agente especial para el tifo, pero 
puede descubrirse.

En cuanto á lo dicho por el Sr. Mendez Alvaro, res­
pecto de que si una fiebre dura más de siete dias, pre­
senta caracteres tifoideos, debo decir que he visto m u­
chas fiebres que han durado catorce, veinte dias ó más 
sin presentar fenómenos de tifo, ni de alteración de la 
santrre. Creo que todos los que ven enfermos habrán 
observado lo mismo, aunque los pacientes hayan guar­
dado dieta muy severa.

El Sr. Seco. Se ha equivocado el Sr. Leganés al atri­
buirme la suposición de que el tifo produce la fiebre ti­
foidea; no he dicho eso: creo por el contrario, que la 
septicemia en la fiebre tifoidea nace siempre en el su- 
geto. y  en el tifo fuera del sugeto. Lo que he dicho y  
repito es, que un solo sugeto afectado de fiebre tifoidea 
ocasiona á otro un verdadero tifo.

El Sr. Mendez Alvaro contestó al Sr. Leganés, que 
hay fiebres que durqn mucho sin que se presenten fe­
nómenos septicémicos; pero que había advertido que la 
fiebre había de ser esencial, no sintomática, guardándose 
dieta severa, y  que no habían de contarse escrupulosa­
mente los siete dias, pudiendo venir los accidentes ti­
foideos un poco antes ó algo después.

Por lo demás, dijo, mi opinión, en perfecta armo­
nía con la del Sr. Seco, es que la fiebre tifoidea empieza 
en el sugeto por sus circunstancias especiales, al paso 
que el tifo se debe ya á una causa especial, sea cual­
quiera el agente en que consista.

Todos saben la importancia que dió Stahl á los ali­
mentos detenidos en las primeras vías, y  que se han 
hecho esperimentos inyectando en los intestinos mate­
rias putrefactas, que han determinado síntomas análo­
gos á los del tifo. Todo esto corrobora las ideas en que 
acabo de insistir.

El Sr. Leganés dice que el carácter fundamental de 
estas dolencias es su causa; pero una misma causa pue­
de producir distintas enfermedades, y  muchas enfer­
medades dependen, por el contrario, de varias causas.

Tal es, pues, mi opinión respecto de este punto, 
aunque estoy siempre dispuesto á modificarla como 
todas mis opiniones.

El Sr. Leganés dijo, que podía haberse equivocado 
al atribuir al Sr. Seco la opinión de que el tifo produce 
la fiebre tifoidea, pero que creia habérselo oido espre- 
sar. Por lo demás, convino en que un enfermo de fiebre 
tifoidea puede producir el tifo, como pueden producirle 
otros enfermos, y  aun sanos, en ciertas condiciones.

Ha insistido, dijo elSr. Mendez Alvaro, en que las 
fiebres esenciales que duran más de siete dias presentan 
la septicemia. Yo, al decir que esto no se observa, me 
he referido precisamente á esas fiebres esenciales, lín 
cuanto á las causas, yo  no puedo negar que una misma 
puede producir diversas enfermedades; pero téngase 
presente que hay causas especiales, y  que en esto se 
parece el agente tífico, al sifilítico, al de la vacuna y  al 
varioloso.

El Sr. Calvo dijo, que se levantaba para protestar 
contra algunas afirmaciones demasiado decisivas. Do- 
seo. anadió, que los que afirman tanto no conserven 
tales ilusiones. La fiebre tifoidea produce el tifo en oca­
siones, no siempre; en Paris se sostiene que no es con­
tagiosa; la fiebre tifoidea es esporádica y  de todos los 
días, propia de derla edad, y  no se hace epidémica 
sino por escepcion.

Esta fiebre nace tal desde el primer dia; empieza á 
marcarse muy desde el principio, no es degeneración de 
otras calenturas.

Hay dudas, y  dudas grandes, que nadie ha podido 
resolver hasta ahora, y  respecto de estos puntos no 
se pueden admitir afirmaciones terminante.''.

El Sr. Benaventb manifestó que quería poner fin á 
esta discusión, deshaciendo alguna duda que parecía 
existir sobre la etiología del tifo. Es lo cierto, dijo, que 
sü necesitan condiciones atmosféricas desconocidas 
para auxiliar al acumulo de enfermos y demás causas 
que determinan tas epidemias de tifo. Respecto al modo 
cómo obran estas causas, ya he dicho que cualquiera 
que sea, nunca produce afecciones idénticas. Yo he po­

dido observar todas las formas en una misma epidemia, 
y  ahora mismo tengo en el Colegio de la Paz dos enfer­
mas, una con tifo y  otra coa fiebre tifoidea. Hay casos 
en que la acción dél veneno es tan intensa, que mueren 
los enfermos sin reacción.

Por consiguiente, concluyo con el Sr. Calvo, que 
para asentar conclusiones respecto de este punto, de­
bemos proceder con mucha parsimonia.

El Rr. Seco dijo, que podrá estar equivocado, pero 
que había hablado con aireglo á sus observaciones; que 
en Paris se cree que la fiebre tifoidea es contagiosa; y  
que por lo demás, él afirma lo que ha observado, sin 
negar lo que puedan haber observado los demás.

El Sr. Calvo dijo, que no había querido ofender en 
manera alguna al Sr. Seco, ni hacer otra cosa (̂ ue con­
tribuir á que quedara asentado lo que creía ser la 
verdad.

No habiendo quien tuviera pedida la palabra sobre 
este asunto, el Rr. Presidente declaró cerrada la discu­
sión, y  se levantó la sesión.

lU secretario, Matías Nieto Serrano.

MOSTE-PÍO MCULTATIVO.
s e cret arí a  general .

Amneio de aumento de acciones.

D. Andrés Balaguer, profesor de Farmacia, residen­
te en Barcelona, solicita aumento de acciones.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad, 
y  á fin de que, si algún interesado tiene que manifestar 
alguna circunstancia que convenga tener presente para 
el caso, lo verifique reservadamente por escrito, á esta 
secretaría generaL callo de Sevilla., núm. 14, cuarto 
principal. ,

Madrid 16 de Julio de 1869.—El secretario general, 
EsUhan Sánchez de Ocaña. (1)

Anuncios de pensión.

D. Juan Gómez Ortega, profesor de farmacia, resi­
dente en Labajos, provincia de Segovia, solicita la pen­
sión de jubilación.

Lo que se publica para conocimiento de los Sócios, 
y  á fin de que, si alguno tiene que manifestar cual­
quier circunstancia que convenga tenerse presente, lo 
verifique reservadamente y  por escrito á esta secreta­
ría general, calle de Sevilla núm. 14, cuarto principal.

Madrid 21 de Junio de 1869.—El secretario general, 
Esteban Sánchez de Ocaña. (3)

Doña Elisa Perez y  Ortega, huérfana de D, Manuel 
Perez Peña, solicita la pensión de orfandad.

—Doña Teresa López, viuda del sócio D. Faustino Del­
gado y  Anaya, solicita la pensión de viudedad.

Lo que se publica para conocimiento de la So­
ciedad, y  á fin de que si algún interesado tiene que ma­
nifestar alguna circunstancia que convenga tenerse 
presente, lo verifique reservadamente y  por escrito á 
esta Secretaria general, calle de Sevilla, número 14, 
cuarto principal.

Madrid 6 de Julio de 1869.—El presidente, Tomás 
Santero y Moreno.— secretario general, San^
chez de Ocaña. (2)
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VAKIEDÁDES.

CORRESPONDENCIA DE CUBA.
Influjo de Io> clima» Iropicale».—Elemento» morboio».- Con­
tagio de la calentura amarilla.—La patología animada y la 
materia viva germínadora.—La» cuarentena» y el vapor «Co- 
minas.í—Oía» nefasto».— Lo» herida» y lus oomplicaoíone».—El 

ácido carbólico —Parque sanitario.

{Conclusión. ) (1)
Desearla comunicar á Vds. algunas de mis observa 

clones sobre la enfermedad endémica de esta Antilla; 
pero varias necesitan confirmarse con nuevos hechos, 
y  otras ya son conocidas en la ciencia; entre otras es 
la marcha anómala y  terminación fatal, que por lo co­
mún sigue el vómito negro en los que padecen siñlis, lo 
cual es lógico suceda, pues hallándose alterada la san­
gre por el virus sifilítico, siempre que goza la propie­
dad de comunicar la enfermedad cuando se inocula, 
está en condiciones abonadas para que el miasma la 
modifique mas, porque es sabido que la calentura ama­
rilla es una alteraciou profunda déla  sangre; de aquí 
resulta, que las hemorragias bucales son más prematu­
ras y  frecuentes en estos enfermos, y  la lengua blan­
cuzca no tarda en cubrirse por su centro de una man­
cha oscura, siendo impotentes más que en otros casos 
en el presente, la acción de los más poderosos estípticos, 
tales como el pereloruro de hierro; sin embargo, el doc­
tor Berruezo, ilustrado profesor encargado de la antigua 
y  nombrada casa de salud de Garcini, me ha manifesta­
do emplea los baños, chorros fríos con éxito en estas cir­
cunstancias; este método del doct or Ciiapuis cuenta con 
partidarios que aseguran se logra retardar la reapari­
ción de los accidentes nerviosos, pero no modificar la 
gravedad de la calentura; creo deberá esperarse á que 
mayor uümero de observaciones venga á decidir so­
bre la utilidad de este medio.

Otro punto fijó mucho mi atención al presente, como 
son los cambios bruscos ó inesperados que se observan 
en la marcha y  terminación de la calentura amarilla, 
pues hay dias funestos en que sin causa apreciable que 
pueda esplícar el fenómeno de la agravación de la en­
fermedad ó de un cambio repentino de la mejoría á la 
muerte; en estos dias, al recorrer las enfermerías ofre­
cen los pacientes un cuadro aterrador que oprime el 
corazón. Este fenómeno no me ha sorprendido, pues el 
doctor Arboieya llamaba ea sus lecciones la atención de 
sus alumnos sobre este acontecimiento, que se observa 
en el curso de la calentura amarilla, y  que ho leído en 
muchos autores. Este hecho ha preocupado á muchos 
médicos, esplicándolo unos por el influjo de la electri­
cidad atmosférica, como el Ur. Cornillac, que notó en la 
Martinica agravarse los enfermos de esta piréxia; has­
ta los convalecientes participaban de esta funesta In­
fluencia, apenas se veían las primeras detonaciones de 
m tormenta, pr^'sentáudose el delirio, los vómitos de 
materias negras, siguiéndoles los siutomas atáxicos: la 
muerte con una rapidez espantosa. El Dr. Belot dice en 
8U escelente monografía, no es raro ver morir casi re­
pentinamente á un enfermo á causa de una tormenta, 
cuando se hallaba próximo á entrar en convalecencia. 
Baos médicos ingleses atribuyen este fenómeno á los 
^ieatos delSudy Oeste; pero puedo decir que con vien­
tos del cuadrante Este y Norte, he observado este fatídi-

U) VéMe il ¿ámeratitoi ' ’

co ac ontecimiento, en los que la atmósfera se bailaba 
despejada, no siendo en tales dias ni más elevada la 
temperatura, ni la humedad escesiva respecto áotros en 
que la enfermedad seguía su curso normal. Véase aquí 
la prueba de mis aserciones.

La mayor mortalidad por dicha calentura en este 
hospital militar, en el mes de Marzo, fué en los dias 27 
y  31, y  en Abril el 16; pues bien, hé aquí el máximo de 
la presión, temperatura y  humeda^atmosférica en estos 
dias:

ME.SCS. Dias, Baróineiro
Termóme. 
tro centi- 

graUn,
Humedad
relativa. Direccinn del viento.

Marzo.. 27 762,73 28",7 86* E -S E .-N  NE.—E.
31 761,36 27*.6 91* N-NE.—E.

Abril... 16 764, i 7 28“ 82* S-SE.
om  ciiiuaigu, iu3 u;aa ¿o y  ¿xi oe Marzo llegó á 32 

centígrados la columna termométrica y  á 36* 9 el 21 
d e Abril; la humedad se señaló con 95° el 7 de este mes y  
con 96“ el 4 de Marzo, no habiendo influido este máximo 
d i temperatura y  humedad en la agravación y  morta­
lidad. ni tampoco en el número de invasiones, pues e l 
21 de Abril fué menor que el t .“ y 27 reinando el viento 
Sud. Es sensible no poseer datos acerca de las varia­
ciones de la electricidad atmosférica, porque tal vez 
ilustrarían este fenómeno; pero la observación y  nuevos 
estudios podrán algún dia aclarar este problema pato­
lógico.

He dicho más arriba que la adiaamia y  el elemento 
nervioso dominaban la patología de estos países; así es 
que iuvade casi constantemente á las heridas la po­
dredumbre de hospital. En la sala de heridos que asisto, 
ha complicado á todas las sjlacioaes de continuidad 
en unos aparecieudo con todo.s sus caracteres, en otros 
presentándose siempre una ligera capa viciosa cubrien­
do los mamelones carnosos; fenómeno patológico que no 
es hijo de las malas condiciones de 11 sala, ni de la falta 
de higiene; la han padecido, no solo los heridos en las 
calles de esta ciudad, siuo los quo viuieron del campo 
de batalla. ^

Este fenómeno morboso ha dado lugar á clasificar las 
úlceras de varios puutos de la zona tórrida cou deno­
minaciones varias, atribuyéndose su causa ya á las ra­
zas, ya á las condicioues climatológicas de la localidad 
donde aparecía; mas estudios concienzudos han ve­
nido á reducir todas á una sola forma, gracias á un 
distinguido observador cuyos trabajos tauto hau ilus­
trado ia patología de ios climas tropicales. El Sr. Leroy 
de Mericüurt, sabio director de los Archioos generales de 
medicina naval, eu el año 1864 ha demostrado con sóli­
dos argumentos y  casos prácticos, que el trabajo des­
tructor de los tejidos llamado fagedeniamo es el que 
invade constantemente á las úlceras de los países cali­
dos. variando solo la rapidez de la marcha y  la devas­
tación de los tejidos, según la reacción orgánica del 
individuo y  las condiciones higiénicas en que se halle: 
así es que he pensado varias veces, en vista de mis ob­
servaciones, si los célebres ranipanos de la isla de 8anto 
Domingo, no serian más que úlceras de esta naturale­
za, cuya opinión ha venido á robustecerse con la de mis 
ilustrados compañeros que hicieron dicha campaña en 
la citada isla.

Es natural acontezca este fenómeno patológico cuan­
do la sangre se halla modificada en su modo de ser,
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por la acción de las causas climatológicas,pues la ane­
mia se considera como la enfermedad fundamental de 
-cuantas se padecen en los climas intertropica es, y  se 
observa en diferentes grados, tanto en el criollo como 
en el europeo, en el negro como en el asiático. Aun 
cuando esta enfermedad no la padezca el europeo desde 
su llegada, sin embargo, su sangre principia k modiñ- 
carse desde que tiene que acomodar su organismo á las 
condiciones especiales del nuevo clima que habita; su 
respiración disminuye de actividad, asi como las fun­
ciones digestivas; en tanto los órganos secretorios 
acrecen sus actos; causas que alteran gradualmente la 
composición déla sangro, disminuyéndose la cantidad 
de sus glóbulos, de la fibrina: de aqui el aumento de las 
sales Y del agua. La aglobulia, la desalbuminemia, pri­
van h la sangre de una de sus principales cualidades, la
de su plasticidad, resultando de aquí condiciones poco

. abonadas- para formar nuevos tejidos. Si á esto viene a 
unirse el influjo del calor húmedo, cuya tendencia es 
favorecer la putrefacción, se tendrá una serie de causas 
favorables al desenvolvimiento do la citada gangrena.  ̂

Para combatirla, he empleado con éxito tan feliz 
como en Sevilla con los heridos de Alcolea, el ácido car­
bólico que allí preparó mi ilustrado amigo el farmaceu- 

' tico mayor D. Ignacio Vives, sometiendo á un calor 
de 280* la brea de carbón mineral, á cuya temperatura 
principió á destilar unlíquido de color rojizo claro, que 
dice en su nota, lo constituía el ácido carbólico, la creo­
sota y  paraflna, en tanto que el residuo del fondo de 
larctorta lo formaba brea espesa y  grasicnta, casi com- 
niiesta de paranaftalina. Después de tratar aquel liquido 
con an-ua de cal, ácido clorhídrico é hidrato potásico, 
obtuvo el ácido caroóUco bajo la forma de un acetíe pe- 
sado, rojizo claro de grosella, olor parecido & la creosota, y
sabor uroile y cáiislico.

He empleado un ácido mezclándolo 15 gramos con 90 
,lp aceite de almendras dulces, variando la dosis según 
tas circunstancias. Uno de los primeros efectos dcl ácido 
carbólico, es quitar el olor al pus fétido do la gangrena, 
disminuir la secreción de este líquido, imprimiéndole 
tmenas cualidades, haciéndole cremoso; limpia la heri­
da dejando ver loa mamelones carnosos rojos y  consis­
tentes- no en balde lavan al presente en la mayor parte 
d r io s  hospitales ingleses todas las heridas y  ulceras 
S n  una solución de este ácido. Es indispensable con- 
ttauar por algunos dias usándolo, sino se quiere ver a 
S e r a  paralizar su acción reparadora, ó volver á ad- 
„u“rir los caracteres gangrenosos; después que he lo- 
^ , .fo  rfpcto empleo una pomada compuesta de
S  i duro de potasi y  manteca de cerdo, la cual
aviva et movimiento reparador de los tejidos, modifica 
V disminuye la secreción dei pus; circuns anclas beue- 
y  dismmuy las condiciones higiénicas de
f^'^^tfermeriasy los intereses del establecimiento. Con 
éíta preparación he logrado muy buenos resultados 
Tesde la guerra de Africa, estando cada día más satisfe­
cho de su uso, sobre todo eu este país. Esta medicación 
“ r / l a  favorezco con una alimentación reparadora y  
los ferruginosos, el aceite de hígado de bacalao, ioduro

Ípnl^coí^tetanos en mi sala un voluntarlo negro, 
herido hace pocos dias. El proyectil ha destruido parte 
S  rótula derecha, y  á los dns días de ingresar en la 
^ f tmcria 80 presentó repentinamente el trismo, es- 
f°^Tiímdose la rigidez á loa másenlos del cuello y  parte 
de" tronco; las (ticciones con cloroformo á la columna

han he.vertebral y  enemas de una infusión de tabaco, 
cho se halle hoy reducida la enfermedad á los múscu­
los maseteros, pudiendo comer aunque con dificultad. 
Véase aquí un ejemplo de la exaltación del sistema ner­
vioso en estos climas, sobre todo en la raza negra, tan. 
espuesta á esta enfermedad, llamada aqui pasmo, y  so­
bre cuya producción se profesan ideas muy absurdas.

El parque sanitario ha recibido en calidad de depó­
sito 14 aparatos de hierro para las fracturas del muslo 
y  pierna modificadas por Listón: 844 tortores ingle­
ses de metal; 97 pinzas sacabalas; 25 cajas con apara­
tos para la reducción de fracturas y  laxaciones; 8 ca­
jas con aparatos para asfixiados; objetos todos que pa­
rece iban destinados á los criollos insurgentes.

Desearla dar á Vds. noticias acerca del teatro de la 
guerra, y  del brillante comportamiento del Cuerpo de 
Sanidad militar; mas me falta tiempo; otro correo seré 
más estenso, tal vez las circunstancias hagan les de 
datos difíciles de obtener al presente; solo les diré q.ue 
médicos animados del deseo de llenar su deber profesio­
nal y  ajenos á las intrigas de la política, no pueden 
menos de brillar por sus conocimientos y  abnegación. 

Habana, Mayo 30 de 1869.
R. HuafiANDEZ PÓGGIO.

LA  FUNCION DE UNA LOCOMOTORA Y LA FUNCION 

DE LA VIDA ( i ) .

¿Quién no ha visto una locomotora?
¿Qnión no ha visto á eso hijo maravilloso del ingenio 

humano, tranquilo al principio, inmóvil sobre sus pies 
de hierro, espirando suavemente por su gran traquea 
cilindrica, y  dejando apenas percibir un ligero ro­
zamiento en sus entrañas de acero?

Pero de pronto y  por un leve movimiento comuni­
cado á un manubrio, apela á la energía de sus poten­
tes pulmones, sopla primero con lentitud como bajo la 
presión de una disnea, y  con espiraciones separadas en­
tre si por largos intervalos; luego se suceden, se acer­
can, se precipitan lanzando al aire un largo torbellino 
de humo; el mónstmo se conmueve, pone en actividad 
aus brazos, sus articulaciones, todos sus órganos, ron­
cando, soplando, relinchando, silbando, botando,sudan­
do á veces grnesas gotas de agua, devorando el espacio 
como un desatinado.

A la verdad, sien vez de enseñar á todo el mundo sus 
secretos'orgánicos, sus ruedas, sus varillas, sus tubos, 

sus pistones, sus registros, tuviera la locomotora UQ 
tegumento esternode forma animal; si representara, por 
ejemplo, uno de esos mónstruos fantásticos concitados 
por los infiernos; si de las narices de este último se es­
caparan torbellino de plateado humo, si de su boca en­
treabierta y espumosa lanzara el tan conocido silbo, ora 
agudo, seco y acerado; ora largo, prolongado, como pen- j 
sativo y lleno de tristeza, ¿no es de creer que fuera j 
completa la ilusión y que muy fácilmente remplazaría* 
el pensamiento en las cavidades del demonio las ruedas 
de acero por órganos de carne y hueso?

Pero hay más.
Mirándolo bien y  con reflexión, se encuentra en el 

modo de funcionar de nuestras locomotoras ó de cual' 
quler máquina de vapor, una notabilísima relación c o n  
las funciones de nuestros propios órganos.

Cuando imaginó el ilustre James Wat su pr im e r a ^  
íl) Tomamos de L̂ Vnion médlcale cstó ameno articulo del 

Cliereau,

b u s
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quina de vapor, reconociendo que todo el calor ytcda la 
fuerza del mecanismo debían residir en la rápida com­
binación del oxígeno del aire con el combustible depo­
sitado en el hogar, no pensaba que en el cuerpo vivo 
se verifica, aunque lentamente, una combinación aná­
loga del oxígeno del aire con la materia combustible de 
los alimentos: ni sabia sin duda que esta materia com­
bustible, el carbono, conducida por la sangre después 
de la digestión, y  acarreada á los pulmones, se combi­
na allí con el oxígeno del aire, y  produce do este modo 
el calor y  la fuerza del sér vivo.

Comparando, pues, una locomotora en actividad con 
el ejercicio de nuestros órganos, se obtienen los si­
guientes curiosos resultados;

1. * Si la locomotora necesita para sostener su acción, 
para vivir, de elementos de calefacción, es decir, car­
bón y  leña, que ambos son vejetales, viejos, secos y  
y  combustibles

El cuerpo del hombre necesita, para sostener su ac­
ción, materias vejetales y  animales frescas, todas com­
bustibles.

2. * Si la locomotora necesita agua
El cuerpo humano necesita bebidas, compuestas 

todas esencialmente de agua.
3. ® Si la locomotora necesita aire para obtener una 

rápida combinación del oxígeno atmosférico con el com­
bustible del hogar

El cuerpo del hombre necesita también aire, cuyo 
oxigeno se combina con el carbono que abunda en la 
sangre arterial, engendrando en gran parte el calor 
orgánico.

4. * Si la locomotora posee el calor constante del agua 
hirviendo, es decir 100® centígrados, por una combus­
tión rápida y  fuerte

El cuerpo humano-posee un calor constante de 30° 
centígrados, por una combustión lenta, un verdadero 
fuego de carbón.

5. * Si la locomotora lanza al esterior el humo que se 
escapa por la chimenea , y  que consiste en aire carga­
dode ácido carbónico y  de vapor acuoso

El cuerpo del hombre arroja de sí unas catorce veces 
por minuto un aire impuro, que sale por otra especie de 
chimenea llamada tráquea, y  que consiste también en 
su mezcla con ácido carbónico y  vapor de agua.

6. * Si ia locomotora deja como residuo cenizas, que 
Son la parte no quemada do los materiales de calefacción

El cuerpo del hombre abandona también un residuo 
de materias escrementicias, que consi sten en aUmento 
no quemado, verdaderas cenizas.

'7.° Si la locomotora tiene una fuerza motriz, simple 
movimiento alternativo de vaivén; que obrando sobre 
palancas, articulaciones, brazos y  manos, produce un 
trabajo infinitamente variado

Ei cuerpo dei hombra encierra también una fuerza 
“ motriz, simple movimiento alternativo de contracción y  
relajación (vaivén) de los músculos, que obrando sobre 
palancas articulaciones, brazos, tendones, cuerdas, po- 
íeas, produce un trabajo infinitamente variado.

8.* Si la locomotora privada do carbón, de agua ó 
de aire, se perturba y  detiene

El cuerpo del hombre privado de alimento, de bebí- 
^  ó de aire, so perturba, detiene... y  muere.

Si cuando la locomotora sufre una lesión mate- 
Mal, el mecánico la repara; cuando el hombre enfer­
ma, el médico le asiste.

Pero á pesar de los estraordinaríoa puntos de con-

tacto que existen entre las funciones de una máquina 
de vapor, y  las de nuestro cuerpo, á pesar de esta sor­
prendente analogía que ha llamado la atención de mu­
chos observadores, ¡cuán inmeoso é Insuperable es el 
límite que sepa ra el monstruo, de la criatura de carne 
y  hueso! ¡Cuán notable la diferencia que hay entre las 
fuerzas esiernas agrcgr'.dasal mecanismo de acero, y  las 
fuerzas internas, que penetran todas las partes del sér 
humano, que le son inherentes, y  que le pertenecen en 
toda propiedad desde su estado celular! Veo donde quiera 
hombres de inmenso talento que han consagrado su vida 
al empeño de salvar esta distancia, y  ninguno encuen­
tro que me pueda convencer.

Hace ya dos mil años que se halla planteada esta cues­
tión. ¿Nos encontramos en el dia más adelantados, á pe­
sar de las maravillas de la química, las sólidas seguri­
dades de la física, las sorpresas 3e la micrografia y  los 
hornillos de los laboratorios'/ Por mi parte cteseo ser 
convencido: pero solo lo estaré cuando haya visto á un 
químico mezclar en su cocina A con Z. añadir una quin - 
taesencia cualquiera, y  enseñarme una célala viva, 
que se desarrolle espontáneamente, crezca, se contraiga, 
ejecute movimientos, y  se propague. No pido un hom­
bre, sino solamente una célula (1),

CKONICA.
Estado ssoitaiio de Madrid.—El calor va siendo cada vez 

más intenso, así es que la columna termométrica ascen­
dió hasta 38” centígrados, temperatura propia de los 
países ecuatoriales. El barómetro en la sequedad, cou 
teudeucia al revuelto y  marcando 26 pulgadas y  cuatro 
líneas poco más ó menos; los vientos de los mismos 
cuadrantes del septenario anterior, y  soplando con más 
insistencia del E -N -E -y d e l E. Por último, en la at­
mósfera, aunque despejada las más veces, no faltaron las 
ráfagas, los celajes y  algunas nubes.

Siguen predominando las mismas enfermedades, aun­
que en menor número, que en la anterior semana. Las 
afecciones gástricas y  reumáticas con fiebre ó sin ella 
no escasearon, venciéndose las segunda.? con bastante 
dilicultad, y  aun algunas de ellas pasaron al estado cró­
nico. Fueron muy frecuentes las dolencias dei aparato 
digestivo, y  puede decirse que fueron las remantes; 
así es que se observaron muchas irritaciones gastro­
intestinales, como indigestiones, diarreas, disenterías, 
cólicos biliosos y  aun alguno que otro nervioso; dismi­
nuyeron los enfermos de fiebres intermitentes, loa de 
erisipelas y  los de otros exantemas, sosteniéndose no 
pocas neurosis, entre ellas las del aparato digestivo.

La mortandad, cual sucede por lo regular en este 
tiempo, fue afortunadamente escasa.

Justa recompensa.—El célebre Sr. Villemiu ha sido pre­
miado por la Academia de Ciencias de Paris, con la 
suma de 2.5U0 frs. por sus notables trabajos sobre la 
trasmisión déla tuberculósís, que bau dado origen á 
aprovechadas discusioues sobre la patogenia de tau 
terrible enfermedad.

Premio Breani.—En el concurso anual de 1868 celebra­
do por la Academia de Ciencias de Paris, se han pre­
sentado treinta Memorias aspirando á este premio, que 
consiste en la respetable suma de 100.000 francos, ofre­
cidos al que encuentre ei medio de curar el cólera mor­
bo asiático, ó descubra las causas de este azote. La co­
misión de informe propuso que fuesen recompensados 
los trabajos de los Sres. Loraín, Brébant y  Níeaisse, el 
primero con 2.500 francos, el segundo coa 1 500 y  con 
1.000 el tercero.

(1) Bueno será advertir que el nacimienlo de una célula en condicio­
nes químicas determinadas, no signilicana tampoco que la célula viva no 
tenia cosa alguna que ia distinguiera de lo inorgánico, pues en tal caso no 
la distinguiríamos «le üecbo. De modo que el problema de la refundición 
de lo vivo en lo no vivo, es absurdo á priori, y ninguna esperiencia le 
puede resolver, como desean los partidarios de ciertas teorías üiosóticas,

{Nota de la Redacción,)
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Rombrímientos.—El dia 10 del corriente mes term.inaron 
sus ejercicios de oposición para primeros ayudantes de 
sauidad militar con destino al ejército de Cuba los so- 
£ores D. José Lacasa y  Matabueua, D Adolfo Blasco y  
tíantibañez, D. Alfredo Perez Dalmau. D. Federico Gar­
cía Sierra y  Alonso, D. Pedro Galí y  I)iaz y  D. Gunde- 
maro Lozano.

Y siendo grande la falta de médicos militares en 
nuestras Antillas, la dirección general del ramo ha dis - 
puesto que se embarquen el dia 30 para su destino los 
nuevos ayudantes; todos son jóvenes que han termina­
do recientemente su carrera.

—Ha sido nombrado catedrático en comisión de la 
historia crítico-literaria delafarmacia.de la universidad 
de Madrid el Sr. D. Gabriel de la Puerta y  Ródenas, 
catedrático supernumerario por oposición.

Huevo buspiíal.—El barón Fernando de Rothschild ha 
fundado uno en Londres, como monumento á la memo­
ria de su mujer, que ha muerto hace poco. Lleva el nom­
bre de Hospüal Bveline-, contendrá lOU camas, dispuestas 
eu las mejores condiciones sanitarias. El espíritu de la 
persona fl quien se consagra este homenaje debe estar 
satisfecho üe lan buena obra.

Club médico.—El que se ha establecido en Lóudres, 
merced á la generosidad de algunos de sus sócios funda­
dores, ofrece cuantas condiciones se pueden apetecer 
en establecimientos de este género. Biblioteca, salas de 
reunión y  para fumar, comedor general, gabinetes par­
ticulares, biliar, habitaciones preparadas con el objeto 
de recibir á ios forasteros, nada se ha omitido para sa­
car de aquel centro de reunión todo el partido posible 
en beneficio de la profesión, y  para la comodidad y  re­
creo de sus individuos. Era natural que existiera un 
club médico en el pais donde hace tanto tiempo han 
dado las demás clases sociales el ejemplo deesplotar há­
bilmente de esta manera los encantos de una sociedad 
bien organizada.

inceodio del mar Caspio.—Leemos en un periódico estran- 
jero, que se ha verificado hace poco en la superficie del 
mar Caspio, uno de esos vastos incendios de que exis­
ten algunos, aunque raros, ejemplos. Habiendo fluido 
de sus orillas verdaderos rios do nafta, que se esparció 
sobre su superficie, vino á inflamarse repentinamente 
este líquido, y  ardió el mar como un inmenso bol de pon­
che de 16.850 leguas cuadradas. Este fenómeno ha 
durado dos noches.

Braxo attificú!.—Se ha presentado á la Academia de 
medicina de París, y  esta ha aprobado, un nuevo brazo 
artificial construido por el tír. Gripouilleau espresa- 
mente para las clases obrera y  agrícola. Su mecanis­
mo permite utilizarle en trabajos penosos, supliendo en 
faenas agrícolas el brazo que falta; pero la principal 
circunstancia que lo recomienda es su baratura, puesto 
que solo viene á costar unos 80 rs. Los mancos de las 
clases pobres tendrán asi un recurso de que hasta aho­
ra carecían por el alto precio de estos aparatos protéí" 
e o s , eu cuya construcion se solía atender ademas, 
más bien á la elegancia y  á Ja facilidad para ciertos 
ejercicios delicados, que á la fuerza y  la seguridad, tan 
indispensables para el obrero y  el agricultor.

Desgracia irreparable.—Nuestro queridísimo amigo el señor 
Nieto tíerrauü acaba de sufrir una gran pérdida en su 
familia. A las doce de la noche del dia 14 del corriente 
ocurrió el faileclmíenlo de su muy querida hija la seño­
rita doña Elena, ala temprana edad de í8 años, víctima 
de una largay penosa enfermedad, llevada con la mayor 
resignación. Las escelentes prendas de carácter que 
ladistioguian, su bondad y  las virtudes que la adorna­
ban, hacen mas sensible su pérdida, de la cual quedará 
gravado indeleble recuerdo en la memoria de cuantos la 
trataban.

Sinceram ente acompañamos al Sr. Nieto Serrano en 
el dolor eu que sem ejante desgracia  le ha dejado s u o ¿ -  
do, así com o á su apreciable familia, a la que enviamos 
los consuelos que puede ofrecer un sin cero  cariño y  
uña verdadera amistad. ¡El Sér Supremo haya recogido 
el alma pura del ángel, uuyaperdida lloran am argam ea- 
te , en la mansión de los bienayentorados!

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.
Los profesores que pretendan la titular de Santa Maria de Alameda, 

pueden dirigirse al que lo La sido de aquella localidad, residente en Ve­
gas de Matute quien les pondrá en ancedentos.

— Dentro de breve tiempo se anunciará vacante la plaza do m édico-ci­
rujano de La Puebla de Attinden, en la provincia de Zaragoza: tengan 
entendido los señores profesores, que en dicho pueblo existe un médico- 
cirujano hijo del mismo, propietario y  emparentado con lo principal del 
pueblo, y  que piensa permanecer en el mismo.

VACANTES.
— La de médico-cii-ujano de Rascafria, provincia do Madrid, partido de 

Buitrago; con la dotación anual de 1.000 escudos pagados por trimestres 
en esta forma: 400 escudos de fondos municipales por la asistencia á 40 
familias pubres, y los 600 restantes por repartimiento vecinal: la pobla­
ción consta de ¿UÜ vecinos inclusos los tres establecimientos, que dando 
á benebeio del profesor los golpes de mano airada, enfermedades se­
cretas, y las visitas que haga á las personas que hay eu el pueblo ambu­
lantes, con motivo délas fábricas de papel y maderas, y la Guardia civil. 
Los aspirantes dirigirán sus solicitudes'competentemente documentadas al 
señor Presidente de esta municipalidad en el térmtnode 20 dias.— Rasca­
fria 5 de Julio de 1869.— El presidente, Isidoro Mugarza. (i9 9 )

— La de médico-cirujano titular de_Ledaña, provincia de Cuenca, por 
traslación de domicilio «lel que la obte'nia; su dotación 4 .000  rs. por la 
asistencia de 100 familias pobres, pagados por trimestres vencidos de los 
fondos municipalOí; y 7.ÜUÜ rs. pagados en la misma forma por una jun­
ta de mayores contribuyentes, por ia asistencia de las familias pudien­
tes. Además se pagan aparte los servicios de partos, venéreo, etc. La 
población de 598 vecinos se Ralla situada eu una Jlauura deliciosa, país 
muy sano, abundante de leñas y aguas, distante cinco horas de la capital 
de Albacete y dos de la carretera de las CaorUIas.— Limitrores i este pue­
blo se hallan cinco ó seis pueblos, que por no haber facultativos, podrá 
tener apelaciones. Para la sangrú y demas casos de cirugía menor, hay 
un ministrante eu el pueblo, que con él se entiende ya en esta clase de 
trabajo. Las solitudes documentadas en forma, al presidente del ayunta­
miento hasta tin del corriente.— El presidente, José Gómez, (p , p .)

— En la villa de Peñaranda de Bracamonle que consta de I.ÜOO veci­
nos, cabeza del partido de su nombre, provincia de Salamanca, se hallan 
vacantes las dos plazas de m ódico-cirujinos titulares como partidos de 
primera clase, con la dotación de anual ue 600 escudoscada imo, pagados 
pur trimestres de fondos municipales, por la obligación inherenie á cada 
plaza de asistir á 200 vecinos pobres, quedando eu libertad los agraciados 
ue hacer igualas con el resto üe vecinos de que consta Ja población. Los 
profesores que quieran solicitarlas dirigiriiii sus intancias al alcalde de la 
espresaJa villa, acompañadas d-; la copia Uel titulo y hoja de servicios, y 
relaciones de méritos documentadas, ya lesaíizada por esciibano en de>- 
bida forma, ya cerliücadas por el subdelegado de Sanidad del partido 
donde residan, hasta el dia 1 ."  del próximo Agosto.— Peñaranda de Bra- 
camonte 24 Junio de 1869.— El alcalde l . “ , presidente, Martin I. Prieto. 
— P. A ., Norberlo Hernández Picarro, secretario. (P . p .)

—Liie médico-ctrujano de Navajas, provincia de Castellón; su do­
tación 500 escudos por la asistencia gratuita de las familias pobres,  ̂
las igualas con las pudientes. Las solicitudes hasta Un del corriente.

— La de médico-cirujano de Navalcaii, provincia de Toledo; su dota­
ción oüO escudos por ia asistencia de 40 familias pobres y las igualas con 
los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta iin del com en te.

— La de médico-cirujano de Guadamur, provincia de Toledo; su dota­
ción lU.oüO reales por la asistencia de todo el vecindario. Las solicitud 
des basta fin del corriente.

ANUNCIOS.
ELEMEiNXOS DE -MEDICINA PRÁCTICA,

CON EL TRATAMIENTO HOMEOPÁTICO DE CADA E.NTERMEDA», 
por el Dr. P, Jouout;

traducción hecha por el Dr. D. Pedro Riño t Hurtado. 
Formará un solo volumen grueso, y  su coste en lodos los punto» íí 

España, eucuadernadu á la rualica, sera el de 5U rs.
Paia adquirirlo, se dirigirán los pedidos á D. Pedro Riño y Hurtado, 

calle Arco ue 8an Agustín uúui. 5 , primer piso, en Barcelona; 6 4 dou 
Cesaieo Martin Somuiiuos, Infantas 26, larmacia, Madrid: D. iNicumede* 
Navarreie del comercio, eu Badajoz; y U. Pedro González Balbueuaj 
Galle nueva, uúm. 9 , en Cádiz.

GUIA DEL BAÑISTA EN E L  MAR;
por el Or. don Juiioo Sair Corte».

Un tomo de 558 páginas, se vende en las principales libreria» á 24 H- 
Obra puesta al alcance de todas las inteligencias, e ilustrada con ore* 

cidu número de observaciones. Comprende todas las materias que tíeo< 
re.acion con el agua de mar, usos terapéuticos que llena este ersod^ 
agente en las enfermedades, y de sus diiereutes y multiplicados medW 
de aplicación. P, P." "  ' I I ^ , 1, I -,

I m p r e a U  d e  p, G .  t O r s a . — B i g i o b p  M .A D IU J) J Í69,

Ayuntamiento de Madrid




