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EL SIGLO MEDIO
n\

(BOLETIN DE MEDiCiHA Y CACETA RflÉDICA).

PERIÓDICO DE M EDIGliNA, CIRUGÍA Y FARMACIA,
CONSAGRADO A IOS INTERESES MORALES, CIENTÍFICOS Y IVROFESáONAlES RE LAS CIASES MÉDICAS-

n iú D O  D £  PU BLIC A C IO N  T  O FIC IN A S D £ L  PE R IO D IC O .
SijisbUca «iiStiiLn HiDir.o Indo» lo í dooiiiSüs, form.MiJn cada año np lomo dem ts da 830 pig im ? y tlol.lemímerc. de cp'.ninna», con la perlada é ¡lidie» correipondienlaa. 
íl|tt« io  de la an-crir.mi «a 1 2  realea el írim eilre en Madrid. 1 S  en lai j-r^vincias, 8 0  al año eii el eslr.in;eri) y  lIllroiDar y 1  O O  en Filipinaa.
Pleile la suscrícion kacerfie en la arj>Accioa, talU d t la Coneepcion Cerínima, núm. i i ,  principal: en c»i8 de lo» cniiiiaiüiisdos Je  la- iiroTuicias y preferenlemente por 

■tilia de libiaii¿a.

H E S Ú M E N .

SECCION DE MADIUD.—Unidad Ó raultipHciJad del »írus eifilitipo. 
-.Ee la mujer UH sér apañe de la Lumanidad?—SECCION PKAC- 
tila.—E8ladíeti(.a clínica de la Casa de ÜJalernidad de Madrid.— 
Jl«i sobre la pcrfoR-aeupUDlura, por D. Agustín Obieta.—IIIDRO- 
EOGIA JIEDICA.—Mi opinión sobre reform-i en la legislación hidro- 
liigica.—l'RENSA MEDICA.—Da la leiinilis y neuritis .‘Sifilíticas, 
por el l)r. (íalezouski.—Emplasto sedatito paralas afecciones rou- 
D'áticas.-Alguuo.s signos de la luxación subeonjuntival del cris- 
teliDo.-De la Compresión cel ojo cou vendaje.—Alguna? considera- 
JiODes sobre la coiiicidad dei muñón, por el .'r. Ilichel.-FOUMU- 
LAlUO —PAUTE OFICIAL.- Real Academia de medicina de fila- 
'■[■itl.-Sesiou literaria dol 28 de Febrero de 1857.—Amircio de (res 
P'Szasde académicos de la misma. —MÓME-PíO FACULTATIA'O. 
'•beneficencia íMÜNICII'a L de  MADRID.-VAlllEDAÜES. 
~l)8 las bibliotocaa en los hospitales militares.-Almanaque médico 
■iíl toes de A bril.-Parlo  do la sección de medicina del Ilospiíal gene- 
rJl de esta córte.—Parte do la sección de cirugía del Ilcípitai gene- 
«Ide esta córte.-CROM CA.-VACANTES.-ÁNUNCIOS.

A D V E K T E N C IA .

Lo& s e fio r e s  s u s c r i to r e s  cu y o  a b o n o  c o n c lu y e  en  fin  d e l  
P^(^entemes, s e  s e r v ir á n  r e n o v a r le  o p o r tu n a m e n te , s i n o  
9«iere» e s p e r im e n ta r  r e t r a s o  en  e l  r e c ib o  d e  lo s  n ú m e r o s ,  
«prestmí/o en  l e t r a  c l a r a  é  in te l ig ib le ,  a s i  e l  n o m b re  com o  
“ residen cia  y  d ir e c c ió n  q u e  d e b a  d a r s e .  L o s  q u e  s e  t> as-  

(ie cíomici/it), d e b e r á n  d e s ig n a r  e l  p u n to  e n  q u e  a n -  
fesidlau.
-4 los s e ñ o r e s  s u s c r i to r e s  d e  M a d r id , s e  le s  l le v a r á  e l  

ffcifro á  sus casos.
m otiv o  d e  l a  d i f i c u l t a d  q u e  s e  p r e s e n t a  p a r a  cn -  

^}drar g iro s  s o b r e  a lg u n o s  p u n to s  p o r  c a n t id a d e s  in s ig -  
’B/idaiiícŝ  suplicamos á  n u e s tr o s  c o m p a ñ e r o s  s e  s ir v a n  
^ lisfü cer su  s u s c r ic io n  p o r  c u a lq u ie r a  d e  lo s  s ig u ien te s  
riiedios:

¡1-’ E n  u n o  d e  los  p u n to s  d e  e s t a  C ó r te  d o n d e  se a d -  
suscrit'iojics, ó b ie n  en  ¡a  R e d a c c ió n  d e  e s t e p e t i ó -  
Concepción G e r ó n im a , -14, p H n c ip a l.

P o r  s e llo s  d e  f r a n q u e o  d e  la  c o r r e s p o n d e n c ia .
A.* l ib r a n z a s  d e l  G ir o  in ú tu o  d e  l í a c i e n d a ,  á  

d e D .  S. E s c o l a r .
*•’ E n  fin , p o r  lo s  c o m is io n a d o s  d e  p r o v in c ia s .
. ¿*s carias q u e  t r a ig a n  s e llo s  d e  f r a n q u e o ,  á  fin  d e  

e s lr a v lo  y  v a r a  s e g u r id a d  d e  lo s  s u s c r i to r e s ,  d eb e -

istrack.....
^ ... t’gfu/arwar las oyuL..-.......

no s e  e n v ia r á n  m á s  n ú m e r o s  q u e  h a s t a  e l  d í a  en  
ft'rmíue c a d a  a b o n o , e s c e p tu a n d o  á  los p r o fe s o r e s  qu e  

llenen  d a d o  a v iso  a n t ic ip a d a m e n t e  p a r a  in ie n o  s e  les  
H>i(le c o n s id e r a r  co m o  s u s c r ito r e s  in d e fin id o s .
. C as c o le cc io n es  d e  EL SIGLO AlEDlCO e s tá n  d e  v en -  
*“ la  R e d a c c ió n ,  c a l l e  d e  l a  C o n cep c ión  G e r é n i in a , n u -  

,U, c u a r t o  p r in c ip a l ,  á  r a z ó n  d e  40 rs. tom o  en  
®ttdriü; y p o r  e l  c o r r e o ,  f r a n c o  d e  p o r t e ,  50 p a r a  la s

Ip® . X IV ,

p r o v in c ia s ,  7 0  p a r a  e l  e s t r a n je r o , 80 p a r a  U lt r a m a r ,  y  
iO O p a r a  F i l i p in a s ,  r e m it i e n d o  d i r e c t a m e n t e  su  im p o r t e  
a l  D ir e c t o r - A d m in is t r a d o r .

L a  R e d a c c ió n  e s tá  a b i e r t a  t o d o s  lo s  d i a s ,  e s c e p to  los  
f e r i a d o s ,  d e s d e  la s  n u ev e  á  ¡a  u n a .

liUDRlD ni OE íuazo DE 1867.

U N ID A D  ó M ULTIPLICIDAD D E L  V IR U 6  S IF IL ÍT IC O .

Lejos está de hallarse resuelta todavía la cues­
tión de si el virus sifilítico es uno ó múltiple; ni 
se la resolverá fácilmente, m ientras no se deje de 
aspirar á una solución .rac io n a l, superior á la 
que puede obtenerse con datos esperim entaies.

Eu efecto, para contestar decididamente si 
hay uno ó muchos v iru s , sería preciso convenir 
primero, en lo que se entiende por virus, y de­
m ostrar después los caractéres de distinción ó de 
identificación en el virus mismo, y no en sus pre­
suntos efectos, fenómenos ó consecuencias. Pro­
cediendo de otro m odo, ei fondo del debate es 
conjetural, y las decisiones en un sentido deter­
minado no hacen más que provocar dudas y de- 
cisi(5nes en sentido contrario.

Los que conciben y admiten los virus, supo­
nen que son una m ateria sutil desconocida, en­
vuelta en ei pus ó en cualquier otro vehículo, 
una ponzoña, un veneno animal, que debe dis­
tinguirse de los demás cuerpos, como se distin­
guen, por ejemplo, el arsénico y la atropina, por 
sus caractéres físicos y químicos, pero que no se 
ha aislado todavía, hallándose reservado su h a ­
llazgo á la diligente investigación de las g en e ra ­
ciones futuras.

No seré yo quien niegue la posibilidad de h a ­
llar uno ó más cuerpos orgánicos, célula, g ló­
bulo ó líquido especial, que se dislinga de cual­
quier otro por sus caractéres propios, por sus 
reacciones químicas, por sus propiedades físicas, 
ó por su testara  orgáuica, y que resulte ser el 
único responsable de la sífilis ó de otra infección
análoga. Lo que sostengo es, que si semejant®
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194 E L  S I G L O  M É D I C O .

c u e r p o ,  m á s  ó  m e n o s  s u t i l  e s  p o s i b l e ,  n o  d e b e  
c o n s i d e r á r s e l e  c o r n o  n e c e s a r i o ;  q u e  n o  h a y  p r e c i ­
s i ó n  a l g u n a  d e  a d m i t i r l e  p a r a  e s p l i c a r  l o s  p r o ­
c e d i m i e n t o s  m o r b o s o s ;  q u e  n o  d e b e m o s  a v e n t u ­
r a r n o s ,  c o m o  h a c e n  m u c h o s  i m p r u d e n t e m e i í l e ,  á  
a f i r m a r  s u  e x i s t e n c i a ;  q u e  c o m o  h ip ó t e s is  e s  a c e p *  
t a b l e ,  p e r o  n o  d e b e  o l v i d a r s e  t a m p o c o ,  q u e  c o m o  
t a l  h i p ó t e s i s ,  p u e d e  n o  s e r  j a m á s  u n  h e c h o .

A d e m á s  ¿ q u é  e s p l i c a r í a  e l  c u e r p o  v i r u l e n t o ,  
u n a  v e z  h a l l a d o  y  d e m o s t r a d o ,  q u e  n o  e s p l i q u e  
y a  e l  p u s  ó  l a  m a t e r i a ,  m e d i a n t e  l a  c u a l  s e  p r o ­
d u c e  e l  c o n t a g i o  d e  u n a  e n f e r m e d a d ?  ¿ S e  e s p l i -  
c a n  a c a s o  p o r  l a s  c u a l i d a d e s  f í s i c a s  ó  q u í m i c a s  
q u e  d i s t i n g u e n  á  l a  e s t r i c n i n a  ó  á  l a v e r a t r i n a ,  l a s  
p r o p i e d a d e s  v e n e n o s a s  d e  e s t a s  s u s t a n c i a s ?  ¿ Q u é  
s o n  e s t a s  p r o p i e d a d e s  v e n e n o s a s ,  s i n o  l a  r e a c c i ó n  
e s p e c i a l ,  p r o v o c a d a  ú n i c a m e n t e  p o r  e l  o r g a n i s m o  
v i v o ?  P u e s  s i  e n  e s t o  c o n s i s t e n  l o s  v e n e n o s  y  l o s  
v i r u s ,  r e s u l t a  q u e  s u s , d i f e r e n c i a s  b a j o  e l  a s p e c t o  
f í s i c o  ó  q u í m i c o  s o n  a c c i d e n t a l e s ,  ú t i l e s  s e c u n ­
d a r i a m e n t e  p a r a  d i s t i n g u i r  l o s  c u e r p o s  b a j o  e l  
p u n t o  d e  v i s t a  e s t e r i o r  é  i n o r g á n i c o ,  p e r o  i n d i f e ­
r e n t e s  á  m e n u d o  r e s p e c t o  d e  l a  p a t o g e n i a .

E l  m i s t e r i o  d e  l o s  v i r u s  n o  d e s a p a r e c e r í a  c o n  
e l  h a l l a z g o  d e  u n a  m a t e r i a  e s p e c i a l ,  c o m o  n o  h a  
d e . s a p a r e c i d o  e l  d e  l o s  a l c a l o i d e s  y  o t r o s  v e n e n o s  
q u e  p r o d u c e n  f e n ó m e n o s  t ó x i c o s .  ¿ P o r  q u é  e s t o s  
f e n ó m e n o s ?  C i e r t a m e n t e  l o s  o c a s i o n a n  l o s  a g e n t e s  
e s p e c i a l e s ,  p u e s t o s  e n  c o n t a c t o  c o n  l a  e c o n o m í a ,  
p e r o  ip ó m o  se p r o d u c e r ú  H é  a q u í  e l  m i s t e r i o  c o n  
t o d a  s u  r e b e l d e  p e r t i n a c i a .  D e c i r  q u e  l o s  f e n ó m e ­
n o s  s e  p r o d u c e n ,  e q u i v a l e  á  d e c i r  q u e  n a c e n ,  
q u e  v i e n e n  e n  c i e r t o  m o d o  d e  l a  n a d a ,  e s t o  e s ,  
d e l  m i s t e r i o ,  d e l  f o n d o  o s c u r o  q u e  r o d e a  t o d o s  
l o s  s é r e s ,  q u e  s o n  c r e a d o s  e n  p a r t e ,  p o r  m á s  q u e  
e n  o t r a  p a r t e  s e  i d e n t i f i q u e n  c o n  l a s  c o s a s  c r e a ^ d a s .

C o n o c e r  e l  c u e r p o  v i r u l e n t o ,  s e r i a  d e s p u é s  d e  
c o n o c i d o ,  h a b e r  r e a l i z a d o  u n  p r o g r e s o ,  a d e l a n t a d o  
u n  p a s o  e n  e l  t e r r e n o  i n d e f i n i d o  d e  l a  e s p e r i e n c i a ,  
r e g i s t r a d o  u n  c u e r p o  m á s  d o n d e  t a n t o s  s e  r e c o ­
n o c e n  y  r e g i s t r a n  c a d a  d i a .  P e r o  e n  c n a n t o  a l  
d i n a m i s m o  v i v i e n t e ,  ó  s e a  á  l a s  f u n c i o n e s  f i s i o l ó ­
g i c a s  y  p a t o l ó g i c a s ,  n a d a s e  c o n m o v e r í a  c o n  s e ­
m e j a n t e  i n v e n c i ó n : t e n d r í a m o s  u n a  e s p e c i e  d e  
a l c a l o i d e s  o r g á n i c o ,  e n  e l  c u a l  s e  r e s u m i r í a n  l o s  
a t r i b u t o s  d e  l a  m a t e r i a  b r u t a  d e  d o n d e  s e  h u b i e ­
r a  e s t r a i d o ;  p e r o  e l  h e c h o  d e l  c o n t a g i o  y  d e l  p r o ­
c e s o  m o r b o s o  n o  s e  a c l a r a r í a  p o r  e s o ,  c o m o  n o  s e  
h a  a c l a r a d o  l a  c u r a c i ó n  d e  l a s  i n t e r m i t e n t e s  c o n  
e s t r a e r  l a  q u i n i n a  d e  l a  c o r t e z a  d e l  P e r ú i

T o d o  e s t o  e s  e n  l a  s u p o s i c i ó n  d e  d e s c u b r i r s e  
n n o  ó  m á s  d e  e s o s  p r e s u n t o s  v i r u s ;  p e r o  s i  n o  s e  
d e s c u b r e n  j a m á s ,  y  d e s c ú b r a n s e  ó  n o ,  m i e n t r a s  n o  
l l e g u e  e l  c a s o  d e  t e n e r l o s  á  l a  v i s t a  y  s o m e t i d o s  
á  n u e s t r o s  s e n t i d o s ,  l a  v e r d a d  e s  q u e  n o  e x i s t e n ;

s e r á n  t o d o  l o  p o s i b l e s  q u e  s e  q u i e r a ,  p e r o  n o  s o n  
a c t u a l m e n t e  p a r a  n o s o t r o s  y  n o  n e c e s i t a n  s e r .

R e s u l t a  p u e s ,  q u e  l a s  i n v e s t i g a c i o n e s  d e  m u ­
c h o s  s i f i l ó g r a f o s  t i e n e n  p o r  ú n i c a  b a s e  y  f u n d a ­
m e n t o ,  n o  u n  h e c h o ,  s i n o  u n a  p o s i b i l i d a d ,  u n a  
h i p ó t e s i s ,  y  g i r a n  a l  r e d e d o r  d e  e s t a  h i p ó t e s i s  
c o m o  s i  f u e r a  u n  h e c h o .  N o  e s  e s t r a ñ o  q u e  s u s  
r e s u l t a d o s  s e  r e s i e n t a n  d e  l a  m a l a  d i r e c c i ó n  q u e  
d a n  á  s u s  e s t u d i o s .

L a  i l u s i ó n  q u e  l o s  s o s t i e n e  y  a f i r m a  e n  su 
e r r o r ,  e s  q u e  l a s  e n f e r m e d a d e s  s i f i l í t i c a s  s o n  c a w  
d a s  p o r  e l  c o n t a c t o  d e  u n a  m a t e r i a  o r g á n i c a ,  y  no 
a c i e r t a n  á  c o n c e b i r ,  q u e  e s t a  m a t e r i a  e f e c t o s  
m o r b o s o s  e s p e c i a l e s ,  s i n  s e r  e l l a  m i s m a  e s p e c i a l ,  
y  d i s t i n g u i r s e  d e  c u a l q u i e r  o t r o  c u e r p o  i n c a p a z  
d e  d e t e r m i n a r  s e m e j a n t e s  r e s u l t a d o s .  E f e c t i v a ­
m e n t e  e s t o  s e r i a  i m p o s i b l e ;  p e r o  a d v i é r t a s e ,  q u o  
l o  q u e  d i s t i n g u e  y  b a s t a  p a r a  d i s t i n g u i r  á  loz 
v i r u s ,  e s  e s a  m i s m a  s é r i e  d e  f e n ó m e n o s  q u e  i n i ­
c i a  s u  i n t e r v e n c i ó n  e n  e l  o r g a n i s m o ;  á  l a  c u a l  
s e  p u e d e n  a g r e g a r  o t r o s  c a r a c t é r e s ,  t o m a d o s  do 
s u  p r o c e d e n c i a ,  d e  s u  a s p e c t o  f í s i c o  y  d e  s u  a n á ­
l i s i s  q u í m i c a ;  c a r a c t é r e s  s u s c e p t i b l e s  d e  m u l t i p l f  
c a r s e  m u c h o  ó  d e  r e d u c i r s e  á  m u y  p o c o s ,  s i n  q a o  
p o r  e s o  s e  b o r r e  y a  l a  d i s t i n c i ó n  a s e n t a d a  e n  v i r ­
t u d  d e  l a  f u n c i ó n  v i v i e n t e  q u e  h a n  o c a s i o n a d o .

U n  m i s m o  c u e r p o  e s  c a p a z  d e  p r o d u c i r  e f e c t o s  
d i s t i n t o s  e n  d o s  o r g a n i s m o s  d i f e r e n t e s :  n a d i e  e n ­
t o n c e s  d u d a  d e  s u  i d e n t i d a d ,  y  s e  e s p l i c a u  sus  
d i v e r s o s  r e s u l t a d o s  p o r  l a  v a r i e d a d  a e  c o n d i c i o n é  
i n d i v i d u a l e s .  U n  c a s o  a n á l o g o ,  a u n q u e  i n v e r s o ,  é  
e l  d e  u n  c u e r p o ,  p u s  ó  m a t e r i a  o r g á n i c a ,  i d é n t i c o *  
o t r o  p o r  s u  a s p e c t o  e s t e r i o r ,  p o r  s u s  c a r a c t é r e s  
e o s  y  q u í m i c o s ,  y  d i s t i n t o ,  s i n  e m b a r g o ,  e n  q ' J '  
a p l i c a d o  á  u n  o r g a n i s m o  n a d a  d e t e r m i n a ,  c u a n á ®  
e l  o t r o  c a u s a  u n a  s é r i e  d e  f e n ó m e n o s  m o r b o s o *  
¿ P o r  q u é  h a  d e  e s t r a g a r  e s t o  m á s ,  q u e  e n c o n í r a f  
d o s  c u e r p o s  t a n  p a r e c i d o s  q u e  s e  c o n f u n d i r í a ®  
e n t r e  s í ,  á  n o  d i s t i n g u i r l o s  u n  s o lo  re a e ti'o o %  
e s  e l  c u e r p o  h u m a n o  u n  r e a c t i v o  e s p e c i a l ,  q “ ® 
b a s t a  p a r a  e s t a b l e c e r  d i f e r e n c i a s  e n t r e  d o s  s i P '  
t a n c i a s  o r g á n i c a s  ó  i n o r g á n i c a s . ^  S i  c a d a  o r g * '  
n i s m o  r e a c c i o n a  á  s u  m o d o  s o b r e  l a  n a t u r a l ® ® *  
e s t e r i o r  ¿ n o  s e  a c r e d i t a  a s i  c i e r t a  i n d e p e n d e n d *  
d e  e s t a  r e a c c i ó n ,  i g u a l  p o r  l o  m e n o s  á  l a  q u e  p u ® '  
d e  o f r e c e r  c u a l q u i e r a  d é l a s  c o m p r e n d i d a s  e n ® *  
e s t a d i o  d e  l a  q u í m i c a ?

E n  u n a  p a l a b r a ,  l a  p r o d u c c i ó n  d e  f e n ó m ® '  
n o s  v i v i e n t e s  p o r  e l  c o n t a c t o  d e  u n  c u e r p o ,  y  
f a l t a  b a j o  l a  i n f l u e n c i a  d e  o t r o  c u e r p o  i d é n t i c o  
t o d o  l o  r e s t a n t e ,  n o  e s  n i  m á s  n i  m e n o s  e s t r a o r d i '  
n a r i a  é  i n e s p l i c a b l e ,  q u e  u n a  r e a c c i ó n  q i i í m ^ ® *  
c u a l q u i e r a .  E s  l a  a p a r i c i ó n  d e  a l g o  n u e v o ,  I " ®  
s e  e s p l i c a  e n  p a r t e  p o r  l o  a n t i g u o ,  y  n o  s e  e s p Ü ® ®  
e n  t o t a l i d a d .

d i s t :
CIOC
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L o  q u e  s e  l l a m a  v i r u s ,  n o  e s  u n  f e n ó m e n o  m a ­
t e r i a l  o b j e t i v o ,  e s  u n a  f u e r z a ,  u n a  p o t e n c i a  q u e  
s e  s i g u i f i c a  p o r  a c t o s ;  n o  h a y  n e c e s i d a d  d e  q u e  
á  e s t o s  a c t o s  e s p e c i a l e s  p r e c e d a n  h e c h o s  e s p e c i a ­
l e s ;  p e r o  e n  t o d o  c a s o ,  t a l e s  h e c h o s  s e  h a l l a n  e n  
e l  t i e m p o ,  e n  l a  h i s t o r i a ,  y  p u e d e n  n o  o f r e c e r  v e s ­
t i g i o s  e n  e l  e s p a c i o .

L a  h i s t o r i a  d e  u n  c u e r p o  c o n s t i t u y e  u n a  d i s -  
d i s t i n c i o n  f u n d a m e n t a l  e n  t o d o  l o  q u e  e s t á  r e l a ­
c i o n a d o  c o n  l a  v i d a .  N o  e s  n e c e s a r i o  q u e  u n  o r ­
g a n i s m o  c o n s t e  a c t u a l m e n t e  d e  p a r t e s  m a t e r i a l e s  
d i f e r e n t e s  d e  l a s  d e  o t r o ;  b a s t a  q u e  e n  s u  h i s t o r i a  
f i g u r e n  h e c h o s  d e  c i e r t o  g é n e r o ,  p a r a  q u e  s e  l e  * 
c r e a  d o t a d o  d e  l a  p o t e n c i a  d e  d e t e r m i n a r  h e c h o s  
a n á l o g o s ,  s i n  q u e  s e m e j a n t e  p o t e n c i a  v e n g a  á  s e r  
n a d a  a c t u a l ,  a p r e c i a b l e  p o r  l o s  s e n t i d o s ,  s i n o  s e n ­
c i l l a m e n t e  l a  r e l a c i ó n  n e c e s a r i a  e n t r e  i o s  h e c h o s  
p a s a d o s  y  l o s  v e n i d e r o s .

H é  a q u í ,  p u e s ,  l a  a b s t r a c c i ó n  q u e  v i e n e  á  s i g n i ­
f i c a r s e  c o n  l a  p a l a b r a  v i r u s .  T r á t a s e  d e  u n  f e n ó m e ­
n o  d i n á m i c o ,  d e  u n a  f u e r z a  c i e r t a ,  c o m p r o b a d a ,  p o ­
s i t i v a ,  á  l a  q u e  r e s p o n d e  u n  c u e r p o ,  p u s  ó  s u s  ­
t a n c i a  o r g á n i c a ,  q u e  m a l a m e n t e  s e  l l a m a  v e h í c u ­
l o ,  y  q u e  s o l o  e s  l a  m a t e r i a  c o r r e s p o n d i e n t e  á  e s a  
n o c i ó n  d e  p o t e n c i a  e s p e c i a l ;  m a t e r i a  q u e  p u e d e  á  
s u  v e z  s e r  m á s  ó  m e n o s  e s p e c i a l ,  y  q u e  p o r  d e  
p r o n t o ,  e n l a z a  m a t e r i a l m e n t e  l o s  h e c h o s  q u e  s e  
s u c e d e n  e n  e l  t i e m p o .

S i  l o s  s i f i l ó g r a f o s  s e  c o n v i n i e r a n  e n  c o n s i d e r a r  
d e  e s t a  m a n e r a  e l  v i r u s  s i f i l í t i c o ,  n o  s e  o b s t i n a r í a n  
e n  a v e r i g u a r  s í e s  u n o  ó  m ú l t i p l e .  L a  c u e s t i ó n  s e  
r e d u c i r í a  á  s a b e r  s i  h a y  u n o  ó  m á s  c u a d r o s  m o r ­
b o s o s  b i e n  c a r a c t e r i z a d o s ,  c o n f u n d i d o s  b a j o  e l  
n o m b r e  g e n e r a l  d e  s í f i l i s ,  y  p l a n t e a d o  a s í  e l  p r o ­
b l e m a ,  n o  s e r i a  t a n  d i f í c i l  d e  r e s o l v e r .

P o r  d e  p r o n t o  s i e m p r e  s e  h a n  d i s t i n g u i d o  y  
d e b e n  d i s t i n g u i r s e  l o s  s i m p l e s  a c c i d e n t e s  v e n é r e o s ,  
d e  l a  i n f e c c i ó n  s i f i l í t i c a .  L o .‘í  p r i m e r o s  p u e d e n  n a ­
c e r  e s p o n t á n e a m e n t e  e n  c u a l q u i e r  i n d i v i d u o ,  s u s ­
c i t a d o s  p o r  l a s  c a u s a s  o c a s i o n a l e s  c o m u n e s ,  y  n o  
s e  e l e v a n  á  l a  a l t u r a  d e  u n  p a d e c i m i e n t o  g e n e r a l .  
E s t e  g r u p o  d e  s í n t o m a s  e s  c a p a z  d e  p r o p a g a r s e  
p o r  c o n t a c t o ,  p e r o  ¿ q u é  p r o p a g a r á ?  P r o b a b l e m e n t e  
l o s  h e c h o s  q u e  p e r t e n e c e n  á  s u  h i s t o r i a ,  t a l  v e z  y  
c o n  m e n o r  p r o b a b i l i d a d ,  h e c h o s  n u e v o s ,  m á s  ó  m e -  
u o s  p a r e c i d o s  á  l o a  d e  l a  o t r a  s é r i e  l l a m a d a  p r o ­
p i a m e n t e  s i f i l í t i c a .  P o r  e l  c o n t r a r i o ,  e . s t a  s e g u n d a  
8é r i e  d e b e  p r o p a g a r s e  t a l  c o m o  h a  l l e g a d o  á  s e r  
c a  l a  s u c e s i ó n  d e  l o s  t i e m p o s ,  c o n  m a y o r  e n e r g í a  
c u a n d o  l i e g a  e n  u n  i n d i v i d u o  a l  a p o g e o  d e  s u  d e ­
s a r r o l l o ,  y  p o m o  s i  d i g é r a m o s ,  á  l a  e d a d  v i r i l  d e  
I f t  f u n c i ó n  p a t o l ó g i c a ,  y  c o n  e s c a s a  e n  l o s  e s t r e ­
ñ i o s  d e  s u  e x i s t e n c i a ,  e n  l a  i n f a n c i a  y  e n  l a  s e n e c ­
t u d  d e  l a  m i s m a  f u n c i ó n .  T a m b i é n  e s  p o s i b l e ,  
a u n q u e  d e b a  e s p e r a r s e  m e n o s ,  q u e  d e g e n e r e ,  y

s e  m a n i f i e s t e n  m á s  b e n i g n o s  l o s  s í n t o m a s  e n  a l ­
g u n o s  s u g e t o s ,  m á s  g r a v e s  y  p a r e c i d o s  á  o t r a s  
e n f e r m e d a d e s  c o n s t i t u c i o n a l e s  ú  o r g á n i c a s ,  e n  
c a s o s  e s c e p c i o n a l e s .

T o d o  e s t o  p u e d e  s u c e d e r  e n  t e o r í a ,  y  d e b e  c o n  
m á s  ó  m e n o s  r a z ó n  a p a r e c e r  e n  l a  p r á c t i c a .  H a y  
g r a n d e s  p r o b a b i l i d a d e s  d e  q u e  l a s  e n f e r m e d a d e s  
t r a s m i s i b l e s  s e  a s e m e j e n  e n  s u  c u r s o  á  s u s  m a n i ­
f e s t a c i o n e s  p r e c e d e n t e s :  e n  o t r o  c a s o  n o  s e r i a n  
t r a s m i s i b l e s ,  n o  s e  r e p r o d u c i r í a n ,  l i m i t á n d o s e  
á  p r o d u c i r  a l g o  d i f e r e n t e  d e  e l l a s ,  y  f i g u r a n d o  
s i m p l e m e n t e  e n t r e  l a s  c a u s a s  m o r b o s a s  c o m u n e s ,  
y  n o  é n t r e l a s  e s p e c í f i c a s .  E s t a  p r o b a b i l i d a d ,  f u n ­
d a d a  e n  e l  h e c h o  m i s m o  d e  l a  t r a s m i s i b i l i d a d  d e  
l a  d o l e n c i a ,  h a c e  q u e  e l  p r o d u c t o  d e  u n a  b l e n o r ­
r a g i a  s e a  e s t r a o r d i n a r i a m e n t e  m á s  a p t o  p a r a  
p r o d u c i r  u n a  b l e n o r r a g i a ,  q u e  u n a  v e r d a d e r a  s í f i ­
l i s ,  s o b r e  t o d o  s i  e n  l o s  a n t e c e d e n t e s  d e  l a  p r i m e r a  
n o  f i g u r a  d e  u n  m o d o  n o t a b l e  u n a  i n f e c c i ó n  s i f i l í ­
t i c a .  L a  b l e n o r r a g i a ,  p o r  o t r a  p a r t e ,  p u e d e  n o  s e r  
m á s  q u e  u n a  s í f i l i s  e n  s u  p r i m e r a  i n f a n c i a ,  y  n o  
l l e g a d a  t o d a v í a  á  l a  e d a d  d e  l a  r e p r o d u c c i ó n  
s i f i l í t i c a ,  a u n q u e  c a p a z  d e  r e p e t i r s e  y a  b a j o  e s t e  
t i p o  i n f e r i o r  y  r u d i m e n t a r i o .

M a s í a s  c o n s i d e r a c i o n e s  p r e c e d e n t e s ,  p u r a m e n ­
t e  t e ó r i c a s ,  s o b r e  l a  m a y o r  ó  m e n o r  p r o b a b i l i d a d  
d e  l a  r e p r o d u c c i ó n  d e  l o s  a c c i d e n t e s  s i f i l í t i c o s ,  
n o  b o r r a r a n  j a m á s  l a  p o s i b i l i d a d  p a r a l e l a ,  d e  
a c o n t e c i m i e n t o s  c o n t r a r i o s  á  l a  r e g l a  « g e n e r a l .  
L a  e s p e r i e n c i a  d e b e  p r o c e d e r  á  f i j a r  e s t a  r e g l a ,  
c o n t a n d o  s i e m p r e  c o n  l a s  e s c e p c i o n e s  p o s i b l e s ,  y  
e n  n i n g ú n  c a s o  l e  e s  l i c i t o  a s p i r a r  a l  e s t a b l e c i ­
m i e n t o  d e  l e y e s  a b s o l u t a s  y  s i n  e s c e p c i o n .

A d v i é r t a s e  a h o r a  q u e ,  s i  l a  p r o d u c c i ó n  d e  l a  s í ­
f i l i s  f u e r a  c o n s e c u e n c i a  n e c e s a r i a  d e  l a  i n t e r v e n ­
c i ó n  d e  u n  v i r u s  m a t e r i a  p a r t i c u l a r ,  s e r i a  im p o ­
s ib le  s u  a p a r i c i ó n  f u e r a  d e  l o s  c a s o s  e n  q u e  l a  p r o ­
d u j e r a  e s t a  c a u s a  e s p e c í f i c a .  A s í  e s ,  q u e  l o s  q u e  a d ­
m i t e n  s e m e j a n t e  v i r u s ,  s e  d i v o r c i a n  p o r  c o m p l e t o  
d e  l o s  p a r t i d a r i o s  d e  l a  h i p ó t e s i s  c o n t r a r i a ,  y  n o  
a c i e r t a n  á  c o n c e b i r ,  p u e d a n  e s t o s  t e n e r  r a z ó n  
e n a l g u u  c a s o .  S i  c o n s i d e r á r a n  l a  c u e s t i ó n ,  u o c o m o  
s o m e t i d a  e s c l u s i v a m e n t e  á  l o s  h e c h o s ,  s i n o  e n  l a  l i ­
b e r t a d  d e  r e a l i z a r s e  q u e ,  d e n t r o  d e  l o s  l í m i t e s  a p r e ­
c i a d o s  p o r  l a  c i e n c i a ,  c o r r e s p o n d e  á  t o d o s  l a s  f u n ­
c i o n e s  d e l  o r g a n i s m o ,  e c h a r í a n  m u y  p r o n t o  d e  v e r ,  
q u e  e l l o s  h a b í a n  t o m a d o  e l  p a r t i d o  d e  l a  l e y  d i c ­
t a d a  p o r  l o s  l i e c h o s  y  s a n c i o n a d a  p o r  l a  e s p e r i e n c i a ;  
p e r o  q u e  e s t a  l e y  m i s m a ,  l e j o s  d e  e s c l u i r  y  h a c e r  
i m p o s i b l e s  o t r o s  h e c h o s  f u e r a  d e  e l l a ,  l o s  e s t a b l e ­
c í a  s i e m p r e  c o m o  p o s i b l e s ;  d e  m o d o ,  q u e  j a m á s  
p u e d e  l l e g a r s e  á  l a  s o l u c i ó n  f i n a l  q u e  p o r  t o d o s  
s e  p r e t e n d e .

L a  t e o r í a  s u g i e r e ,  y  l a  e s p e r i e n c i a  a c r e d i t a ,  l a  
p r o b a b i l i d a d  d e  l a  t r a s m i s i o u  d e  l a  s í f i l i s ,  n o  p o r

Ayuntamiento de Madrid
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a blenorrag’ia, ni aun por la llaga simple ó no 
indurada, que no bastan á constituirla, sino por sí 
misma, por los fenómenos específicos y caracte­
rísticos que la d istinguen . Mas no se aspire á 
borrar absolutam ente la ^ p o s i b i l i d a d  de hechos 
contrarios á esta etiología probable; porque 
semejante posibilidad es un dato racional, que la 
esperiencia puede confirmar y parece haber con­
firmado en algunas ocasiones. Depúrense en buen 
hora estos datos esperimentales; no se adm itan 
ligeram ente; pero tampoco se los considere como 
no posibles, cualquiera que sea la idea que se 
forme de la potencia y cualidades del virus 
sifilítico.

Los que por el contrario sostienen la identidad 
de la blenorragia, de la llaga íio indurada y de 
la sífilis, forzoso es que reconozcan la superiori­
dad de razones y la  inmensa mayoría de datos, 
con que puede sostenerse la trasm isión de funcio­
nes patológicas, análogas y llegadas á cierto 
período de su existencia; de m anera que deben 
lim itarse á moderar el abuso de las leyes estable­
cidas para el contagio, y no proponerse borrarlas 
por completo. Unos y otros, y sobre esto llamamos 
particularm ente la  atención, deben atender, ade­
más de los caraetéres que ofrezca el mal en el su- 
geto infectado, á la historia del gérmen morboso, 
al estudio de sus progenitores.

He aquí, pues, de qué m anera puede y debe 
llegarse á una coucilacion entre ambas partes, y 
cómo estas, al representar polos opuestos, consti­
tuyen sin embargo un s o l o  s i s t e m a .  El reconoci­
m iento de este sistema llevaría sin duda á  com­
prender m ejo ría  teoría de la sífilis, abarcando 
sus hechos y las probalidades que los acompañan 
en toda su estension, en vez de dejarse conducir 
en un solo sentido, como hacen habitualm ente los 
sifilógrafos modernos, que se deciden á sostener 
una Opinión sobre la  unidad ó m ultiplicidad del 
virus sifilítico.

N í b t o  S e r r a n o .

¿ B S  LA U tIJ S n  UN SER APARTE EN I.A HUM ANIDAD?

Nadie dehe ya de.5Conocer, á no ser que quiera cer­
rar los ojos á la evidencia, e] gran influjo del aparato ge­
nésico sobre lo físico y lo moral de la especie humana. No 
obstante, el h e r m a f r o d is m o ,  que pudiéramos traer aquí 
con justa oporíunidad, nos probaria m¿s lo que á nuestro 
juicio está demostrado por sí mismo.

Por más que esa reunión de los dos sexos en un mismo 
iridivi'luo, no sea realizable en la especie humana en 
la verdadera acepción de la palabra, es lo cierto que la 
ciencia cuenta muchísimos casos de disposiciones viciosas 
de las paites genitales, por lasque el individuo parece ser 
de un sexoá que realmente uo pertenece, ó no puede de­
terminarse cuál sea .su verdadero sexo; y que esta anor­

malidad es una especie de monstruosidad, por .la cual el 
individno, en el mayor número de casos, es impropio para 
Ia generación.

y si Geoffroy Saint-Hilaire pudiera servirnos para re­
correr con él muchas y variadas formas de liermatr?- 
disino, es lo cierto, que no es este nuestro verdadero objeto, 
y sf únicamente llamar la atención sobre esa manifiesta 
ilualidad de los caraetéres propio-s, bien que el hermafro­
dismo sea masculino, femenino, ó neutro. En el neutro, 
la conformación del cuerpo, ¿no participa de hombre y 
mujer? No es de medio cuerpo arriba mujer, y abajo hom­
bre? En las estrerniriades, en los órganos genitales, ¿r.o 
hay la misma mezcla de partes propias del hombre y de la 
mujer?

* Y en el hermafrodismo femenino ¿no tienen unas e| 
aspecto varonil, la voz grues.a, barba, fuerza muscular y 
vello en las estremidades?—Por el contrario otras; ¿No 
tienen el aspecto mujeril, la voz delgada, el rostro do 
jóven, desarrollo de mamas, etc., etc?

No debemos ostralimUarnos, porque todo lo que pudié­
ramos decir bajo este punto de vista, solo nos condujera 
á confirmarnos más y, más en una cosa de la cual no tene­
mos ningún género ele duda: que donde quiera que 
exista esa a n o r m a l i d a d  g e n é s ic a ,  esa reunión de órgano.s 
en un mismo indivi.luo, allí habrá mezcla de caracteres 
de hombre y de mujer; y que según supere más el apara­
to genéstee masculino ó femenino, así habrá predominio 
en los rasgos correspondientes á dicho hermafrodismo.

Por lo demás, estas consideraoione.s, que pudiéramos 
ampliar, y que quizá una severa crítica censure con razón 
de agenas á la cuestión, nos hacen no obstante ver la 
gran influencia, el gran papel, que los órganos de la gene­
ración desempeñan en lo físico y en lo moral de cada 
sexo respectivo, y que como conclusión general pudiéra­
mos eslabiecor: que la mujer, como el hombre, gozan do 
una vida propia, y son lo que son por sus aparatos ge­
nésicos.

Otra de las fases que ofrece el gran problema que 
dilucidamos, es investigar si la influencia que ejerce.el 
aparato genésico de la mujer sobre su organi.smo, esp'>r 
razón de su f o r m a ,  ó bien es debida los elementos anató­
micos de que dicho aparato se compone.

Y no se crea que este aspecto de la cuestión no merece 
verdadero interés; quepo exige Justa valoración en pre­
sencia de un criterio filosófico, y que por lo contrario, 
deba considerársele como cosa baladí.

Para nosotros e.s verdaderamente im punto capital el 
f o n d o ,  porque no basta al médico filósofo saber qu^' 
j i r o p t e r  s o U m  u t e r n m ,  e s t  m u l i e r  i d  q u o d  e s l ,  sino que 
debe procurar pasar más allá, es decir al g é n e s is  de Uí 
cosas. Y  esto es lo que en patología se llama buscar U 
patogenia de las enfermedades; en filosofía como en fisio­
logía, la naturaleza posible de los hechos, de los fenóme* 
nos funcionales: esto es, en fin. filosofar sobre el origen de 
la fenomenalidad, de lo varío, de las mud.".nzas, de lo que 
a p a r e c e .

No idolatremos al ciego empirismo: razonemos tauJ' 
bien, por más que nuestras pretensiones queden burladas: 
idertifiqpemos el empirismo razonado á un dograatisojo 
práctico, mejor dicho, deduzcamos los principios y 
leyes inmediatamente de los hechos auténticos, recogido* 
por la esperiencia y la observación; en fin, hagamos cieO" 
cia, imitando al menos á los genios que han sobresalido 
en el arte de las generalizaciones. Galileo, á pesar de ser 
el inventor del telescopio, nunca se inmortalizara, á no
haber descubierto i.as leyes de la gravitacicii.

ble, p
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de

Qualarazon,ó \ a  c a t i s a X id a d  deque la mujer sea lo 
que es no consiste en la forma del aparato generador, 
tics parece una verdad que no mereciera demostrarse. La 
forma ds una cosa no puede tener existencia real sino 
está combinada con la esencia de la misma cosa. (<Si ,1a 
esencia de un objeto, dice Tiberghíen, ( T h e o r ie  d e  l a  
c o m a is s a n c e )  no toma forma más que en nuestra imagi­
nación, la existencia es puramente imaginaria ú sujetiva; 
si la esencia está realizada en el espacio esterior ó en el 
mundo, e! ser tiene una existencia objetiva, independien­
te de nuestro pensamiento.....Una cosa existente, ó existe
en si, es decir, tiene una existencia propia é independien­
te, y en tal caso se denomina s u s t a n c ia . ,  ó existe en otra 
cosa; lo que se llama las •cualidades <5 las afecciones, los 
modos y Iqs accidentes de la sustancia; en una palabra, 
las modalidades de la existencia.» Quiere esto decir, en 
lenguaje menos oalológioo, que no puede haber modali­
dad alguna ó formas separadas do los cuerpos; lo pro­
pio que no se puede concebir más que por abstracción la 
elasticidad separada dol cuerpo elástico.

Y concretándonos al objeto, écliase do ver, que la for- 
del aparato generador de la mujer, no pudiendo por 

lo mismo concebirse separada desús elementos orgáni­
cos, no esplica, no puede esplioar por sí sola, el por que 
l0 mujer c-tlo  q u e .e s , es decir, la múltiple variedad de ios 
fenómenos diferenciales que la distinguen dol hombre.

Empero, veamos luego sí en el s u s t r a t u m  de esas 
formas, esto es, sí en los órganos de la generación pode­
mos hallar esa actividad motril, que caracteriza y distin. 
gue uno y otro sexo.

El agente que investigamos existe ó debo de existir 
cu el conjunto absoluto de los órganos genésicos, ó en 
alguno de ellos separadamente, ó bien en cualquiera de 
los elementos, ó tejidos, que constituyen esos órganos.

Si lo primero, tenemos que afirmar una especie de 
n n i e i m o  médico; porque lo que e.stá en el todo, debe de 
estarlo necesariamente en cada una desús partes; lo cual 
es mucha verdad, bajo cierto punto de vista, pero un grave 
error bajo otro. Hagamos una comparación. Una maquini- 
fa de reloj, por ejemplo, por complicada que sea, su final 
y único objeto es marcar el tiempo; este es su destino. 
Todas las piezas que entran en su composición, son necesa- 

todas desempeñan un papel particular, indispensa- 
”'e, para que el conjunto produzca el fenómeno m e d ic i ó n  

t ie m p o - , el cual no está en ninguna parte de la máquina, 
se traduce al esterior en otro punto que no sea la esfera 
reloj. Así pues, si en el aparato genésico vemos mu- 

^Mumbre de órganos en consorcio, no prueba esto más' 
Itíe la necesidad de todos ellos para poder realizarse bien 

final destino, la propagación de la especie.—Y este 
Ji’arayiiloso fenómeno solo le miramos cumplimeiUado de 
n modo natural por el conjunto absoluto de todos los 
■■Sanos, y no por cada uno de ellos separadamente.

'  se deja comprender, que todo este análisis solo 
conduce al conocimiento, de que el gran fenómeno de 

 ̂ ''‘^ 'p v o d u c c io 'n , humana, es el fin complementario de un 
“̂nsicierable número de actividades rwrciales, sisteraatiza- 

un objeto; y si esto puede complacernos, no debemos 
® obstante, separarnos de nuestra verdadera idaa —Pro- 

*'§amos.
Tis uii hecho que nada hay en la natiiValeza que no 

su razón de sér; y curioso es saber, si d  secreto 
que investigamos y que distingue á la mujer del 

localizarse en el gran fenót*.eno de la
8um̂  H y® digimos, m asque la

^ de todas las actividades parciales de los órganos

genésicos, subordinadas á un fin, ó bien en alguna de 
esas actividades consideradas separadamente.

Si lo p r i m e r o ,  claro es que el motor que buscamos, 
existe en el conjunto absoluto de los órganos generado­
res, y por consiguiente, en la suma de todas y cada una 
de esas actividades parciales; lo cual no parece verosí­
mil, por cuanto en el fenómeno de la reproducción de ia 
especie, tiene también el hombre su contingente, su parte, 
es decir, que es común á ambos séres, y por e.sta 
circunstancia no puede la reproducción ser carácter 
esencial que sirv.i para diferenciar á la mujer del hombre.

Si !o s e g u n d o ,  en tal caso debe existir en alguno de 
esos órganos aisladamente, v como más importantes en 
dicho aparato, deberá de ser en el útero, en las trompas 
ó en los ovarios.

No es posible persuadirnos de la omnímoda influen­
cia que se ha hecho ejercer al útero, de modo que con 
Helmoneio podamos decir, que por solo este órgano la 
mujer es lo que es: no obstante reconocemos que no 
tiene otro igual e'n el hombre, ofreciendo notables di­
ferencias con el escroto, que es con el que raá̂ s se 
puede confundir, y qas todo análisis bajo este aspecto 
seria una estrallmitacion nuestra, que á nada más condu­
jera que á ].i certidumbre de que el útero solo puede 
tener en el órden de la vida genésica iin destino fijo, pre­
ciso, que su papel fisiológico es de mucha mayor gerar- 
quía que el que desempeña el escroto en el hombre, 
cual es el de reservar los testículos; y sin que por lo de- 
m.ás nos atrevamos á nega'-le sus relaciones simpáticas, 
bien se le considere en estado de v a c u i d a d ,  de o c u p a ­

c i ó n ,  i> p a t o l ó g i c o . —Galeno tanta semejanza ha visto en­
tre el útero y el escroto, que ha llegado á persuadirse da 
que el hombre no carecía de útero, siendo el escroto un 
útero invertido que encierra los testículos.

Tampoco noa ocuparemos en valorar las tromp.is con 
sus pabellones, por más que separaos que son uno de los 
tres órganos principales que entran á componer el ap.nralo 
reproductor en la mujer. Bástenos á nue.stro objeto saber, 
que su destino está coucrel.ado á ser puramente unos 
conductores de los óvulos que salen de los ovarios á la 
matriz, la cual es el receptáculo donde el huevo cae para 
tornaren él la existencia embrionaria.

[S e  c o n t i n u a r á . )

S E C C IO N  P R Á C T IC A .

ESTA D ÍSTICA  CLÍNICA

de la Casada Maternidad de Madrid, desde se instalnc'on en 1.* do Enero 
do 1860 basta .11 de Jacio do IStJi), á cargo de los profe.sores D. 0«ró. 
iiimo Blasco, I). Manuel Aguirro y 1). José Maenza, formulada y 

redactada por ol segundo.

[ C o n t i n u a c i ó n ]  (').

O b s e r v a c i ó n  4 . '  P r e s e n t a c ió n  d e  t r o n c o : p r e s e n t a ­
c ió n  s a c r a :  v e r s ió n .

Niim. 2. Visitación, ingreso el 27 de Febrero del 64, 
de 18 años, soltera, multípara, sanguínea, robusta, bien 
confoñnada y reglada, de la provincia de VallaJóIid; 
habla roenstruado á los 18 anos v su üllima regla ante­
rior al embarazo, apareció dcl 2-5 al 28 de Mayo ante­
rior. Entró eti la casa con dolores, que comenzaron cua­
renta y ocho horas antes: reconocida por la tarde en 
vista de la intensidad y fecha de la aparición de ellos,

G) Váasa «1 núiuaro 689.
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hubo felizmente el convencimiento de la presentación
diclia, encontrando el dedo esplorador las señales sumi­
nistradas por las apólisis espinosas, por el coxis y por 
la falta de resistencia que conduoia al ano y á las nalgas. 
Como quiera que, adquirida la certeza de una presen­
tación de tronco por su plano posterior, la terminación 
espontánea no debía esper¿irsc como probable, y por 
otro lado el cuello uterino, si bien no dilatado por com­
pleto, ofrecía flexibilidad y consistencia á propósito para 
dejarse penetrar, se intentó la introducción de la mano, 
dando por resultado hallar pronto la eslremidad pelvia­
na, costando algún trabajóla evoluciou. atendido el es- 
cesivo vólumen de la criatura, que salió privada de vida. 
La placenta fue espelida espontáneamente, y la mujer 
sin novedad digna de mencionarse, tomó el alta al oc­
tavo dia.

I I e f l e x io n e s . Este, como todos los casos ae versión, 
cuando no exista otro accidente que la presentación vi- 
•ciosa del feto, y los órganos se encuentren practicables, 
ofrecen poco interés, porque las maniobras son bien co­
nocidas. Solo me haré cargo en este momplo de exami­
nar lo que tiene de cierto, factible y convincente, el re­
sumen de las reglas generales dadas por los autores de 
tocología, respecto de las maniobras aplicables á las po­
siciones anterior, posterior y laterales del feto. Dicen 
que en todas ellas se exige una de las dos indicaciones 
siguientes; 1.* Traer al centro del estrecho superior la 
eslremidad del feto que se encuentre más cerca de él; 
y 2.* recorrer con la mano una de las regiones laterales, 
para ir en busca de los piés.

Acerca de la segunda, nada tengo que oiioncr, por­
que la encuentro racional y basada en la práctica; pero 
no así respecto de la primera: no comprendo como pue­
de asentarse esta máxima general. ¿Pues qué, tan fácil­
mente puede abrazarse ia e.stremidad cefálica, suponién­
dola mas próxima que la pelviana, para traerla al centro 
del estrechOj y hacerlo además en la posición conve­
niente? ¿Pues qué, se maneja una criatura atravesada en 
el claustro materno, con esa seguridad y aplomo que se 
dice? La práctica, señores, está reñida con esa, como 
con otras tantas teorías, trasmitidas de generación en 
generación, sin el examen conveniente. Yo creo que lo 
más seguro, lo más fácil, lo más prudente y lo más exen­
to de inconvenientes, es optar en general por dirigirse á 
la estremidad pelviana, cualquiera que sea la distancia 
á que se halle del centro de la pelvis. Una vez la mano 
dentro de la matriz, pueden asirse mejor y más pronto las 
las estremidades inferiores, ofreciendo la doble ventaja 
dequesus articulacioncsse prestan mucho mejor ádohlar- 
se sobre sí mismas, con especialidad la coxo-femoral, 
favoreciendo mucho la evolución esta circunstancia; por 
otro lado, una vez asidas las tracciones que pueden ejer­
cerse sobre ellas, ayudan á la naturaleza en su propósito, 
do un modo tan ventajoso como nadie puede dudar.

OiiSRnvAcioN 5.* P r e s e n ta c ió n  d e  t r o n c o : r o t u r a  a n t i ­
c ip a d a  d e  ¡a  b o ls a  a m n ió t ic a :  v e r s ió n  l a r g a  y  d i f í c i l :  t e r ­
m in a c ió n  f e l i z  p a r a  la  m a d r e .

Nüni. 33. .lesusa: Ingresó el 3 de Junio del 6i: 28 
años, soltera, multípara, valenciana, linfática; mens­
truo á los 1 í  años, y la última vez del 4 al‘ 8 de Setiem­
bre anterior. Desde ano y medio antes venia padeciendo 
una laringitis crónica, que á la época en que llegó á la 
Casa, tenia todos los caractéres de una tisis incipiente. 
El 17 de .liinio aparecieron los dolores de parto, siguien­
do cuarenta y ocho horas sin resultado; reconocida dete­
nidamente á las veinticuatro, no pudimos damos cuenta 
de la presentación, como tampoco mi otras esploracio- 
nes sucesivas; el cuello uterino estaba poco dilatado, y 
era preciso esperar, hâ íta que adquiriera mayores di­
mensiones; á las once de la noche del 18 se rompió la 
bolsa amniótica, pasando desapercibido el fenómeno 
hasta la mañana siguiente, en que se halló el brazo iz­
quierdo fuera de la vulva: el hombro se había encajado

en el estrecho superior, y era imposible el paso de la 
mano por la abertura uterina. Colocada la paciente en 
posición oportuna, se procedió á intentar, puesto.s los 
dedos en la axila, la desviación necesaria para buscar 
el paso de la mano. Después de paciencia y trabajo pudo 
conseguirse; pero tan contraída se hallaba la matriz so­
bre el feto, que de.spues de asido un muslo, la evolucioii 
parecía imposible; más de dos horas costó traer el pie 
izquierdo á ia abertura vulvar; hicieronse tracciones re­
pelidas sobre él, consiguiendo poco á poco la salida lias- 

. tala ingle, no sin haber buscado el derecho inútilmente. 
Enoste momento pudo al fin engancharse la flexura del 
muslo y terminar el parto con la salida de un feto, muy 
voluminoso, y muerto al parecer con más de veinticua­
tro horas de anticipación. Las secundinas salieron sin 
accidente alguno, y la madre, después de un puerperio 
normal, tomó el alta, al décimo dia.

U e f l e x i o .x e s . Este hecho clínico contribuye a corro­
borar, aun cuando no se necesite, por ser casi axioma- 
tico, que la dificultad en la versión está en razón directa 
del tiempo trascurrido entre la rotura de la bolsa artinid- 
tica y su ejecución. Con efecto, en el caso presente, ade­
más del volúmen escesivo de la criatura, déla blandura 
de los tejidos, efecto de su muerte, todo lo cual contri- 
huía á pre.sentar dificultades, existia la principal de to­
das, la que más se opone ála pronta evolución, cuales, 
la disminución de la capacidad uterina, abrazando de tai 
modo la criatura, que apenas dejaba espacio para la 
mano, y mucho menos para dar la vuelta. En este casO 
fuésumamente trabajoso el parto; pero existen ocasiones 
V apenas habrá práctico que partee algo que no lo na­
ya visto, en que la versión se hace imposible esta cir­
cunstancia. Dedúzcase, pues, con cuánto fundamento 
deberá apelarse'á practicarla, caso de necesidad, tanio* 
mediatameatecomo sea posible á la rotura de las mero* 
branas, ya sea esta natural, ya procurada.

La muerte de la criatura con tanta- anticipación, n® 
es fácil esplicarla de una manera satisfactoria; ni la pr®; 
sentacion, ni el trabajo del parto, ni los autecedente; 
apreciables de la mujer, pueden conducirnos á averi­
guarla eon criterio razonado.

MAS SOBRE LA  PERFO R O -AC U PU NTU RA , POR D. A G U STIN  OBSBTL

El Sr. D. R. E. Morales tuvo á bien ocuparse de 1* 
contestacioQ que tuve el honor de dar á su invitacioOi 
cuyo objeto era—oaveriguar los antecedentes y dato- 
precisos respecto á la curación del liidrocele de la lúm®* 
vacinal por medio de p e r fo r o - a c u p u n t u r a  m ú lt ip le -*  

'"Puede verse la nota á que rae refiero en el núm.1 UCUC vciac *a uuia a juo yjii ,
de su ilustrado periódico, encabezada con el epígraf'
siguiente:—Medicina O p e r a t o r ia .  — V ien to  N o r t e .

Examinando muy detenidamente el fondo de es* 
escrito, tengo el sentimiento de ver que el Sr. Morale- 
no ha interpretado bien el espíritu del mió.

No era en efecto mi pretensión combatir la inveiicio® 
del método de nuestro laborioso é ilustrado práctico: s 
limitaba mi objeto á dar al Sr. Morales los datos y ante' 
cedentes que pedia á todos v á cada uno de los comp*̂ ' 
fesores, en una atenta invitación.

Llegué á creer, que el objeto de nuestro comprofesor
I_____  ¿ _______ _ Ir. í»nlií>r S'al darnos á conocer su nuevo tratamiento, era saber 

había antecedentes más ó menos análogos, que piufif*'!® 
lifriirar n! nrincinin ílft la n a rtñ  h is f/ir ic -a  de su traba)®'iigurar al principio de la p a r t e  h i s t ó r ic a  de su Irabaj® 

Y en esta convicción, me pareció que quizás el 
Morales veria con curiosidad el método curativo ú 
ratorio del DríLewis, para combatir ci hidrocele de' 
túnica vacinal. i»

Este práctico trataba el hidrocele, haciendo so 
punción con una aguja fina, que penelrára unas 
dentro de la cavidad de la túnica vaginal, y no hacia m®. 
la aplicación de compresas empapadas en la tintura 
iodo, vendaje, etc., la hizo después el Sr. Deleaii.
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3 ÜC I®

ma so
•s l i " í  
•ia
ittira di

Si se quiere concretar, en una fórmula el tratamiento 
del Dr. Levvis, creo no será violento espresarla del modo 
siguiente: per/oro-acwpMfííwm s i m p le  ó  ú n i c a .

La del Sr. Morales es: P e r fo r o - a c u p u n t u r a -m ú lt ip le .
Haciendo con esta la operación inversa, esto es, 

analizándola ó descomponiéndola, llego á creer que su 
método se reduce á perforar la túnica veginal en muchos 
puntos, con una ó muchas agujas.

El resultado de esta comparación es, que ambos 
prácticos han tenido una misrna idea fundamental para 
la ciiraccion del hidrocele; solo, que mientras el doctor 
Lewis se limitaba á una simple perforación, el Sr. Mora­
les perfora en muchos puntos la túnica vaginal; y arabos, 
al parecer, con un instrumento análogo, es decir, con 
una aguja.

No pretendo, Sres. Redactores, sostener lo que voy 
esponiendo, sino bajo un concepto: quiero decir, quehay 
alguna semejanza de acción entre ambos operadores, para 
que la del Dr. Lewis mereciera ser anotada como un 
t igno antecedente en el trabajo que tendremos el gusto 
de ver del Sr. Morales.

Pero no es mi ánimo, lo digo con sinceridad, dismi­
nuir con lo dicho el mérito y la invención de nuestro 
compañero Sr. Morales.

Porque hay que suponer dos cósas: ó el Sr. Morales 
tenia ya conocimiento del tratamiento del Dr. Lewis, 
é no.

Sinole tenia, su invención es completa, debida á 
esa inspiración que es el primer móvil de machos hechos 
lie mérito; si lo conocía, uo ha sido menos afortunado en 
sus tareas, porque ha sacarlo del olvido una operación, 
5a ha ampliado, la hu ensayado de nuevo, la ha re- 
Ndo, y ha llegado á constituir, rae parece, un n u ev o  
tratsmienlo del hidrocele.

En lodo caso, yo felicito cordialmente al Sr. Mo­
rales.

A g u s t i m  M a r í a  d e  Q u i e t a .

HIDROLOGIA MÉDICA.

OPINION SOBRE REFORMA EN LA LEGISLACION HIDROLÓGICA.

Mi amigo el Sr. Maulé insiste en comparar la acción 
'firapéutica de las aguas minerales con la del opio ó cual- 
'iuicr otro medicamento; y como yo indioára que tenia 
ruis relaciones con la aplicación de la k i f f i ^ n e  y d i e t é t i c a ,  
‘luiere alistarme entre los d e s c r e í d o s ,  que atribuyen esclu- 
''bamente al viaje, al cambio de clima y demás inodifica- 
‘’°fes higiénicas, los .saludables efectos de tan preciosos 
inedios de curación en los enfermos.

No es el Sr. Manlé solo quien me ha calificado de poco 
y en vez de agraviarme, lo recibo como una ga- 

'®iiteria, porque tratando de ciencias, en vez de c r e e r ,  he 
procurado c o n o c e r  por medio de la e s p e r im e n í a c io n  y o b -  

‘̂^vacion.
Tratando de la virtud ds las aguas minerales, he nega- 

'5*̂ 6l famoso q u i d  d i v i n v M ,  como causa de la acción cura- 
ĥ'a de ellas; ni tampoco me entusiasmó la idea del señor 

6couteiien, quien creyó encontrar el q u i d  d i v i n u m  en la 
de las aguas minerales; idea que ha sido com- 

en la Sociedad de Hidrología médica de París; ni
pagado mi tributo á los que se fijan en la especial d i~  

con que la naturaleza prepara los componen­
das de las aguas minerales.

porque no soy partidario del q u i d  d i v in u m - ,  si por- 
'liio niego que la virtud curativa de las aguas minerales 

debida al estado eléctrico es ellas, porque ne doy im­
portancia alguna á esa f a m o s a  d i n a m i z a c io n  con que'la

naturaleza eleva la disolución de las sustancias que en­
tran en la composición de las aguas minerales; porque he 
sostenido que el calórico natural en las aguas minerales 
es igual ai producido artificialmente, quieren alistarme en 
las filas de los descreídos... sea enhorábuena.

Pero se observa un fenómeno bastante general en el 
día. Nadie tiene f é  más que en el becerro de oro, y se lla­
ma al siglo actual el sig-lo positivo, y sin embargo, se cree 
en las mesas rotatorias y m é d i u m s .  Conocí un señor se­
nador que consultaba la enfermedad de su hija con un 
sonámbulo de París por medio de un pelo: se cree en la 
dinamizacion de los medicamentos, hasta tal punto, que se 
la supone comunicar vida y acción á sustancias inertes 
por medio de la trituración y sacudimientos; y en fin, hay 
personas sin f é  en nada, que no se ponen en la mesa don­
de comen trece por cuanto hay en el mundo.

Nos burlamos de los que creen en brujas y hechiceros 
y de los que creían en amuletos, y se dá crédito á papar­
ruchas y farsantes. Y á los que no pagamos tributo á la 

f é  m o d e r n a ,  se nos calificado descreídos.
Tratando de las aguas minerales ¿para qué buscar 

m i s t e r i o s  que exijen / í ? Las curaciones que por las aguas 
minerales se obtienen, son debidas (no .se escandalice 
el Sr. Manté) al viaje, al clima, á ios alimentos y demás 
modificadores higiénicos, pero unidos á la canlilaJ y ca­
lidad de los componentes de las aguas; á la cantidad del 
agua que se bebe; á la cantidad, temperatura y duración 
del baño; á la cantidad, temperatura y forma del chorro; y 
en fin, á ios aparatos de pulverización, cascadas famosas 
que han provocado estas discusiones, etc,, etc.

El Sr. Filhol en su tratado de aguas minerales de los 
Pirineos, pág. 22, dice lo siguiente: «He dicho anteriormen­
te que le manera de administrar las aguas puede ejercer 
gran influencia y modificar los efectos que producen. 
Cuando se vé el gran partido que se saca en los estableci­
mientos hídropáticos del uso de! agua sola, aplicada á di­
versas temperaturas; cuando se estudian los mil y un ar­
tificios á que se lia recurrido, para variar la acción medi­
camentosa de estosdos agentes (el a g u a  y el c a l o r ) ,  y cuan­
do se observa que todo esto pu-jde ser utilizado en los es­
tablecimientos termales, y que en algunos de ellos los me­
dios liidroterápicos se emplean con gran ventaja en la 
curación de muchas enfermedades, se comprende toda la 
esten,sion de los recursos que tiene á su disposición el mé­
dico-director de aguas minerales.»

El Sr. Manlé tiene demasiado buen criterio, para no re­
conocer que el elemento a g u a ,  s u  t e m p e r a t u r a  y  f o r m a ,  
influyen poderosamente en la cur.acion de los enfermos 
que acuden á las aguas minerales, así como la composi­
ción de ellrfs, y los m o d i f i c a d o r e s  h ig ié n ic o s - ,  y que cada 
una de estas partes, y el conjuHlo do ellas, no tiene abso­
lutamente analogía con el ópio, arsénico, etc.

Cuando el año 1865 se trató la cuestión de aguas mine­
rales en la Real Academia de medicina de Madrid, decia 
uno de los académicos, el Sr. Benabente.

«Todas ia.s aguas minerales curan casi las mismas en­
fermedades, pues de 76 establecimientos, en 71 so curan 
los reumatismos y las enfermedades cutáne.as.» V ¿por qué? 
Por la sencilla razón de que en loilos los eslablecitnienlos 
hav dos elementos que son comunes: o! a g u a  y el c a l ó r i c o .

En las aguas de Aiharaa de Aragón, q«e son las que han 
dado lugar á csta.s discusiones, se curan reumatismos, y 
se curan en las de Filero, Arnedillo, Ceslona, etc., etc. 
¿Tienen igual composición? No. ¿Pero pueden darse ̂ n  to­
dos los establecimientos baños generales á la temperatura
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co n ven ien te  se g ú n  los casos? S í. P ues a q u í e s tá  el quid 
divinuni.

E n  m u ch a s  d ispepsias , en  las g as tra lg ias  y en  casi to ­
d as  la.s afecciones n e rv io sa s , ¿rae n eg ará  el S r . M anté la 
in flu en c ia  de! c lim a , de l v ia je , la total v a ria c ió n  de géne­
ro  de v id a , en su m a , la higiene g dietética'^ ¿Por q u é  en  los 
e s tab lec im ien to s  d e  aguas m in e ra le s  en  el e s tra n je ro , los 
propietarios  ó dueños {que d e  los m ejo r m on tados lo es 
el Estado', fije b ien  s u  a te n c ió n  e l S r .  M anté), se  h a n  
p ro p o rc io n ad o  toda c lase  de com o d id ad es y d istracc iones  á 
ios b añ is tas?  P o rq u e  cada  e s tab lec im ien to  se  ha o rg a ­
n izad o  de modo q u e  p u ed a  a p lic a rse  el agua  en  todas for­
m as, co n  g ran d es  pi.scinas, c h o rro s  de d is tin ta s  c la se s , e s ­
tu fa s , a p a ra to s  p u lv e r iz a d o re s , e tc , ,  e tc . Y todo esto , 
¿ tien e  analog ía  co n  el óp io , el a rs é n ic o , n i o tra  su s tan c ia  
m ed ic inal q u e  sa le  d e  la  farm ac ia?

E n  17 añ o s de e sp e r ie n c ia  y  o b se rv a c ió n , m e  he c o n ­
venc ido  m ás y  m ás de e s ta s  d o c tr in a s , y e s to y  se g u ro  q u e  
si e l S r . M anté tu v ie ra  m u ch a  m enos, no se  e sc a p a ría  á 
su  p en e trac ió n  la n o tab le  d ife re n c ia  q u e  ex is te  e n tre  el 
estud io  y ap licac ió n  d e  las a g u a s  m in e ra le s  y  e l d e  c u a l ­
q u ie r  o tro  m ed ic am e n to .

P o r esto e n tie n d o  q u e  p e n sa r ía  de o tro  m odo, y  no 
p o rq u e  lo c re a  de la  escuefa de B en tham ; pu es  las  cosas 
n o  se  v en  b ien , s in o  ex am in an d o  c e rc a  y en  e l te r re n o  de 
la  e sp e r ie n c ia . Me a le g ra r ía  por e s ta  razón  q u e  se  toraar.a 
el tra b a jo  de v is i ta r  aÍguno.s e.stahIecim iefU os, y  le c ita ré  
dos e n  el e s tra n je ro :  Aguas buenas y V ich j.

E n  las  p rim e ra s , v a ria  u n a  espec ie  de tie n d a  de l ic o r e s ’ 
con  frascos de ja r a b e s  en  la fu e n te , y  á p.?sar de la can ­
tidad  in sig n ifican te  d e  ázoe y  d e  su s ta n c ia s  fijas q u e  e n - 
Irá n  en  la com posic ión  de las  a g u a s , se a d m in is tra n  á do ­
s is  m u y  c o rta s . l ié  a q u í un  b u e n  a rs e n a l d e  d o n d e  pueden  
s a c a r  a rm a s  los hom eópatas p a ra  la defensa  de s u  d o c tr in a  
ó d e  s u  fé .  •

E n  las de V ichy, com o en  o tras  v a ría s  fu en tes  m in e ra ­
les, los reactivos y el te rm ó m etro  m anifiestan la v e rd a d , y 
lo q u e  se vé y to ca  es la F é  de  la c ien c ia .

E n  E a u x -b o n n e s  n i se  vé n i se  toca m ás q u e  buena.? 
fondas, herm osos paseos, c lim a  fre sc o  y  a g ra d a b le  en el 
v e ra n o , y |a  c ie n c ia  do la f é  en  las dosis  ¡n fln itesiinaies 
del ag u a  y de los com ponen tes .

S i d e sp u és  de todas  e s tas  c o n sid e rac io n es , h ija s  de una  
p ro fu n d a  conv icc ión , m e afilia el S r . M auló e n tre  los de.í- 
c re id o s , y e n c u e n tra  con fusión  en  m is ideas, ¡paciencia! 
S erá  deb ido  á falta d e  c la ridad  en  6 ’ estilOy ó lenguaje de 
vascongado, P e ro  lo q u e  sí le pued o  o s e g u ra r  e s , q u e  no 
m u ev e  ta i p lum a el egoísm o n i in te re s e s  de c lase .

Un d es tin o  q u e  m e costó tre s  oposic iones, com o sabe 
el S r . M anté, y en  cu y o  desem p eñ o  b e  p ro c u ra d o  c u m p lir  
con  mi d eb er, le c o n sid e ro  u n a  p rop iedad  ta n  leg ítim a co­
m o la q u e  m ás, y n ad a  tem o d e  re fo rm as de reg la m e n to s : 
v en g an  h ech as  p o r  p e rso n a s  co m p e ten te s , esto  e s  lo q u e  
d eseo  hace  m u ch o  tiem po.

N o estoy  p o r el statu quo\ y p o r el c o n tra r ío , soy p a r ­
tid a rio  de las re fo rm as , o bedeciendo  á la ley  del progreso- 
Hace tiem po q u e  tengo  in d icad a  la necesid ad  d e  una c o ­
m isión  de m édicos y n a tu ra lis fa s  p a ra  la p a rte  c ien tífica , y 
en  e lla  d a ría  lu g a r  tam b ién  á los p ro p ie ta r io s  de los e s ta ­
b lec im ien to s , p o ra  la parte  reg la m e n la ria  que a fe c te á la  p r o ­
p iedad . Si de esta d iscu s ió n  s a lie ra  algo ú tii p a ra  la c ie n ­
cia y  la liu in an id ad , e! S r. M anté p c J r ia  e s ta r  s a ‘isfccho de 
h a b e r la  ¡ rovocado .

P o r mi parte , le a se g u ro  q u e  no  tem a enem istad  a lguna  
p u e s  a u n q u e  su  estilo  ha  sido fuerte., nervioso, agresivo y 
ta l vez injusto, t ra ta n d o  en  g e n e ra l de la clase; esto  es d e ­

bido m u ch as  veces a! c a rá c te r  p a r t ic u la r  ó circunstan­
c ia s  e sp ec ia les  del in d iv id u o . E n la época en  q u e  vivimos, 
la tolerancia d eb e  s e r  u n a  cond ic ión  n e c e sa ria  en los hom­
b re s , tra ta n d o  so b re  todo de opi.niones. P a ra  los que uo 
la adm ito , es p a ra  aque llo s  q u e  s in  f é  en  s u s  ideas, lo 
m ism o tra ta n d o  de política ó d e  re lig ió n , q u e  d e  medicina, 
defienden  las  q u e  sean  co n v en ien te s  á s u s  in te re se s .

Con ta les  filósofos  y  hábiles, confieso q u e  soy intole­
ra n te , p o ríju e  les c re o  u n a  e sp ec ie  de langosta q u e  todo lo 
d e s tru y e n ; on po lítica  m ata n  el e s p ír itu  p ú b lico ; en rolí- 
g ion co n d u cen  al ateísm o; en  m ed ic in a  o r ig in a n  conflictos 
g rav e s  y  e! descréd ito  de la c ien c ia ; en  todo , p o r fin, b 
c o rru p c ió n  y  el caos.

J usto Ma r u  Z a v a la .

P R E N S A  M É D IC A .

De la  r e t ia i t is  y  n c u r ii is  sifU itioat, p o r el D r . Galezou«ki.

debilitada y leen carac lére- ..... u ^ uo la
G iraud-T eu lon ; pero si no se com bate la afección al principio 
d .si la m ancha es invadida por apciplegia ó e.'cudacioncO' 
apenas leen e! núm ero 2d0 de la raisma cscmla. El campo visual 
periférico se conserva ordinanament.? inlaclu.

el diagnóstico de ia r e ......... .  .a u^-u. .u^ b.uiuicaa, -  •
ceguera parcial de los color'Ls. Cuando se tra ta  de colera® 
coinimcstos, como el verde 6 el violeta, los enfermos 
perciben uno de los prim eros que le co-n¡)oneii; el verde les 
parece am arillo y el violeta rojo; entre los co lo res principé' 
le.5, sucede que no distinguen el color azul. Para reconocer 
este fenómeno, me sirvo de la escala acrom ática que be arrc ' 
glado pa ra  este efecto; todos los colores ustAn roprescniU'ios
por bandas do color; encima estit escrito el color de cada «nOj y 
cubre esta iuscripcion.una tira de papel blanco (jue se q«i^® ^

-•-B—; • - --  uiiKaui omuutodd auu ..utui"—
las más veces á alteraciones de las membranas in te rnas del ojo; 
pero no hay opinión form ada sobre la cuestión de saber si 
es la re tina  ó la coroides la prim itivam ente afecta en esU 
enferm edad, s¡ ¡as dos sufren al mismo tie.mpo, ó si una sol» 
es la que padece.

E l D r. D esm arres, así como los ingleses, creen  que la reti* 
nitis va casi siem pre acom pañada de una boroiditis; mis obser­
vaciones confirm an esta Opinión en la generalidad de los ca­
sos, pero he tenido ocasión de observar casos de retinitis sin 
alteración^ n inguna en la m em brana vascular, v por coiii'i' 
gu íen te, exenta de coroiditis.

No _es fácil reconocer la retinitis sifilítica con solo el ofiaí' 
moscópio, porque no son constantes las alteraciones propi»*iisj ocfix wuAirauit^d Id» diu?raciuuc» prup»—
de esta enfermedad, y porque no difieren sensiblemente del»s 
que se producen por la influencia de o tras cansas. PodremosA * * A ------ - í........1 S
hacer el cjíagaásüeo apoyaaJonos e n  datos eiioldgicos.

Sucedo lo contrario  en las coroidilis sifilíticas; pues los 
signos oftalmosoópicos son tan característicos v Un constan­
tes, que no es posible engañarse.

El principio de la retinitis es generalm ente len to ; los enfer­
mos se aperciben poco á poco de que su v ista  disminuye )' 
que tienen dificultad en co n tin u a r sus ocunaciones, sobre todo

ferm os, c s tju e  á cada momenLo, de dia y de noche, con los 
ojos abiertos ó cerrados, vez delante fuegos de diversos colo­
res , glóbulos lum inosos, y algunas veces verdaderos furgo.’ 
aruficialcs.

La vista cen tra l, al principio d é la  afección, csláligeramcnto 
•aclére.-» del núm ero 4 ó 5 de la escala '!<

Uno de los fenómenos m is  curiosos y más im portantes por» 
retin itis ó de la neuritis sifilíticas,

Hasta ahora se han estudiado muy incompletamente Us 
afecciones sinlíUcas dol ojo, sobre lodo” lo q u e  concierne alas 
enferm edades de la retina  y del nérvio óptico, y creo por esto 
no será  supérlluo d a r  algunas ideas generales sobre la retini­
tis y neuritis sifilítica, afecciones raras, c iertam ente , pero que 
sin em bargo, m erecen por varios conceptos fijar la atención de 
las prácticos.

Durante mucho tiempo se ha referido el asiento de h 
am aurosis sifilítica al cerebro ó al periostio orbitario, y no se 
lia querido adm itir ninguna alteración en las membranís 
in ternas del ojo. Con las investigaciones oftalmoscópicss se h» 
llegado á reconocer, q u e  las am aurosis sifilíticas son debidas

1 " --------  — oii wvuviUUi»* OUíí U*./UlUllílUllfí»í »UU1 V w —
por la noche; la mucha luz les desagrada, y algunas veces hsy 
una  verdadera fotofobia. Pero lo que más aiorm enta  á los oá-
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voluntad. Con esua escala he podido coaocer los m enores d e ­
fectos on la perceptibiüclid de los colores.

No creemos nnc e.sle íendmeno sea propio de la retin itis 
siflítica, sino que es la espresion de la alteración re lin iana , ó 
Jelnérvio óptico, de cualqu ier naturaleza que sea. Sin em bar­
go, la falta de este fnnótneuo en una coroiditis sifilítica, nos 
servirá de prueba de que no está enferm a la retina.

Exarainad.a la re tina  con el oftalmoscopio, se nota que la 
papila presenta una alteración ligera; pero  ai rededor de ella 
y en la dirección de los vasos, se notan exudaciones blanqueci­
nas, ya á lo largo de sus paredes ya al lado de ellos.

Las manchas apopléticas no tienen nada de característi­
co y son como en las o tras apoplegias; ordir-arianienie son 
ramas venosas ro tas ; las a r te r ia s  no proseiuaii a lte rac ión , lo 
que parece probar, que en  una afección sifilítica se a lteran  
con frecuencia las paredes de las venas; en  la inmediación del 
foco auoplético está la retina  infiltimda, y en  cuanto  á la 
coroides, puede perm anecer intacta; pero en  otras c ircunsian - 
cias la afecsion puede invadir esta m em b/ana y el iris.

Otras veces solo se afecta el nérvio óptico y no bay a lte ­
ración apreciable en la m em brana nerviosa. Se nota entonces 
que no están claros los contornos de la papila , y  esta misma, 
muy inyectada, se distingue fácilm ente en  medio del fondo 
del ojo".

La retinitis y nearo -re tin ilis  sifilfliea invaden generalm en­
te los dos ojos,aunque en épocas y grados diferentes; arabas 
marchan con lentitud, Y pueden  ser com batidas con un  tra ta ­
miento anlisifilftico misto, sobre lodo, sí se ataca la enferm edad 
desde e! principio de su  invasión.

[ Q a i e t t e  d e s  H o p i t a v , x . )

Em plasto sedativo para tas afecciones reum áticas.

En las afecciones reum áticas im perta  su s tra e r  la piel al 
contacto del a ire , y al mismo tiempo aplicar sobre las partes  
enfermas un tépico'fiexihle, adhesivo, y que contenga sustan­
cias calmantes. E l Dr. Bo!u ha indicado la sigu ien te  fó-'inula, 
para hacer un em plasto que tonga estas condiciones:

Emplasto de d iaqu ilon .......................... 500 gram os.
E s tra d o  de b e llad o n a ............................  50 —
E s tra d o  resinoso de pino silvestre . . 50 —

Se w liende esta masa en form a de esp ad rap o , de modo 
que un decím etro de longitud contenga 50 centigram os de 
cada es trado .

La aplicación perfecta y prolongada de la tela sedativa 
sobre la parte  enferma, p roduce  necesariam ente un calor m uy 
Peonuneiado y favorable para  la absorción de las sustancias 

L ueiivas de la m asa em plástica.
( R e p e r t o i n  d e  p h o / r m a c ie

Aguaos signos de la  luxación  subconjuntival del cristalino.

El S r . T illaux ha pre.senlado en la Sociedad de c irug ía  de 
^arísun hom bre, en el cual se observaba, á consecuencia de 
Una caída estando em briagado, una ro tu ra  de la esclerótica con 
derrame sanguíneo, y una hinehazon del párpado; U pupila 
deforme irasversalm enie. En los prim eros dias del accidente 
eran más visibles estos fenóm enos, y se notaba una luxación 
sobeomuntival del c rista lino .

El Sr. Tillaux recuerda que, salvo un  caso observado por 
clSr. V erneuil, todos los enfermos han presentado  ta luxación 
subconjuntival del cristalino en la parte  in te rn a  del ojo, entre

córnea v la carúncula  lagrim al; esto hecho es tan to  m ás 
'‘*ro, cuanto que la anatom ía no le esplica, pues la esclerótica 
•» tan gruesa en  la  parte  in terna, como en  o tros puntos de su 
ostensión.

En cuanto al diagnóstico de la luxación del cristalino, seria 
’ícil, si se pudiera observar siem pre el tum or formado por el 
cristalino laxado, tum or trasparen te , redondeado en su base, 
P'^sentando un vértice oblu>?o; pero no sucede así, porque el 
‘Umor puede estar rodeado de sangre, q u e  a ltere  su forma y 
5U trasparencia. Tam bién e lS r . Gosselin ha desm osirado, que

pupila tomaba mía forma clipsoidea, ya vertical, ya trasversal 
y que además, el globo ocu lar se dejaba deprim ir más lácil- 
"^qníe, en consecuencia de la salida del ci istaliuo, que disminu­
ya la tensión infraocular.

^  estos tre s  signos añade otro el S r. Tillaux, que consiste
Una deformidad especial del ojo; este órgano no presenta 

yu su forma convexa, la córnea se aplana, Para poder a p re -  
‘'•'i'' fác’lmenU; esta depresión, hay que hacer cerrar los p á rp a -  

y así estos se amoldan sobre el globo ocular y dejan ver 
exactamente la deform idad. Entonces en el lado sano 

^  dibuja el globo bajo la forma de convexidad, y  en el ¡ano

enferm o esta no existe; además, en el lado sano, la piel está 
lisa, tensa, y en el enferm o, e s 'á  plegada y arrugada; en aquel 
es m ucho menos profunda U depresión o rb ilo -oca la r q u e  en 
el segando.

Apoyándose pues en la  observación do su enferm o, el señor 
T illaux in lica como signo nuevo de la luxación subcoujuiiliyal 
del cristalino, el aplanam iento de la córnea, que se carac to rúa  
por los fenómenos dichos.

De la  com presión  d el ojo o.on venda-|é».

P u ra q u e  el ojo soporte la com presión, no debe hacerse  
esta nunca dircetaiuenle sobre el órgano y perpendiculm ',nenie 
á su superficie. Es preciso m aitleiier lo.; párpados^cerraduspor 
la tensión lateral del superio r. E l 3 r . d e  Griofu, d ;sliagac 
tres especies do vendajes com uresivos del ojo; el v e u ii ie  
provisional, el definitivo y el fuertem ente coaleiUivo. Para 
lodos estos vend.ij-^s liay que Cin[íozir p i r  cubrir lineara  e s ­
terna de los párpados con tortas sobrepuestas de hi¡a suave; 
la mano aplicada sobre  esta  alm oaditla do lula no den s 
e l ‘ globo, sino una masa elástica que  llana toda !a cavidad 
o rb ita ria .

E n  el vendaje provisional se fijan la hilas con unaven ,ia  do 
algodón de i 5  pulgadas de largo por f de ancho, colocada 
delante del ojo en la dirección de un m onóculo común.

Para el vendaje definitivo se necesita una venda de 2 varas 
de largo y  1 il2  pulgada de ancho, cuyos dos tercios son de
franela . , , ,

El te rcer vendaje, que solo .so em plea cuando hay qim 
inmovilizar com pletam ente el ojo, se hace con una venda de 
franela de cinco varas de largo.

La compresión del ojo es sobre lodo de gran  uíihdad des­
pués de las queratotom ias á colgajo; combate m uy eficazmente 
los accidentes que complican en estos casos las operaciones 
de c a ta ra ta . O rdinariam cuie se aplica aigunos^insU otcs des­
pués de la estraccion , o! vendaje compresivo rlonnitivo;^ si todo 
va b ien , se deja en su lu g ar seis horas; al segundo o tercer 
dia, hay  que aflojar m oderadam ente el vendaje: al cano de 
algunos días so puede ya perm itir al enfermo sentarse  en  la 
cama algunos momentos; despucs de ocho días, solo se aplica 
el vendaje por la noche.

La com presiones tam bién útil en las eslracciones por 
queratotom íA lineal,- sobre todo en los niños, cuando sobre­
viene una hem orragia in lraocnlar ó uná procidencia del c u ^ p o  
vitreo: después de las operaciones de estafiloma y de estrab is­
mo; después de las que in teresan  la córuea_ y la conjuntiva, 
por ejemplo, la escisión de un tum or, la ablación de un terigion. 
P resta buenos servicios en las operaciones que  se p rac tican , 
c u lo s  párpados, en los casos de ú lce ras  perícran ies de la 
córnea con prolapso del iris, en las  perforaciones de la es 
clerólica con procidencia de la bialoides, en las hem orragias 
in lraocularcs, heridas de la conjuntiva, de los músculos del 
ojo y  de los párpados, en ciertas^ afecciones .graves de la cornea 
tales como la quera titis  con infiUracion p u ru len ta , la q u e ia -  
titis pustulosa, las alteraciones de la córnea debidas á  a ltera­
ciones de h  inervación , e tc . .

fA i im le s  d'- Qc%lxsl%q%e.)

Al'>xinaa coD iíderaciones so b re  la co n ic id ad  del m uñón, por el 
” Sr. Richet'.

Al hablar de la conlcuLid del m unoti, bay que referirse á 
Lonis. q u e fu é  el prim ero que demostró, que la contracción de 
los músculos, m ayor en los superficiales que en los profundos, 
es la causa de l;i re tracción  de las carnes y  de la salida po n - 
seculiva del hueso; é¡ es el prim ero que dió ¡lor consiguiente 
el precepto de corta '’ los m úsculos superficiales m ás ahajo que 
los profundos, y estos más que el hueso , do modo que osla se 
oncuenlre después de la am putación en el vértice de un cono 
hueco cuya base esté en la piel.

Pouteau hizo observar en contra do 11 Opinión de Louis, 
que la salida del hueso no depende de la falla de longitud de 
los músculos quorodean  oí m uñón, sino de condiciones diferen­
tes, talos como la lentitud do la cicatrización y  la  fusión p u ru ­
lenta do! lejid'i celular intorm -iscular. l.is cuales ospoiicn al 
muñón á todos los muios efectos de la rctraelilidad  m uscu lar.

Hoy, la m avor parte  do ios cin ijauos participan  de la opi­
nión do M algaignc, qu ien  atribuye la retracción de las carnes 
á la inflamación do la fibr i m uscular misma, con ó sm su p u ra ­
ción del tejido ce lu lar inm ediato.

Esta loorta ha sido enérgicam ente combatida p o r ei p ro ie - 
sor Richei, quien habiendo hecho un estudio co:nploio de u  re -

Ayuntamiento de Madrid



202 KL SIGLO MÉDICO.

tracííiOQ rauscuhr. ha donnstrado que la inflamación no loma 
parte en la conickiaá del inunon.

Según él la relraceion, llamada s e c u n d a r i a ,  que se observa 
en los muñones, en las fracturas y en las heridas de los múscu­
los, no es más que la manifeslaciou de esa propiedad de 
acortamiento, c o n t r a c t i l i d a d  e s p o n tá n e a  inherente á la fibra 
muscular, que se ejerce fuera de todo estado patoldgico y sin 
intervención de ningún estimulante. De aquí resulta, que no 
tiene razón de sor la distinción establecida por los autores en­
tre la retracción primitiva y la secundaria: esta os de la misma 
naturaleza y continuación de la primera, y por consiguiente, 
dicha denominación, que conserva un error, debe abando­
narse, para admitir una sola variedad de retracción, debida á la 
contractilidad espontánea de la fibra muscular.

Después de una amputación, cuando no se hace la cicatri­
zación por primera intención y la supuración baña la super­
ficie traumática, los músculos superficiales, libres de toda inser­
ción al esqueleto, no pueden oponer resistencia á la contracti­
lidad espontánea. Así se vé, ctímo ins'ensiblemente suben las 
carnes, hasta que el hueso, colocado al principio en el cenlrodel 
cono hueco que le Im protejido, se convierte en vértice de un 
cono en sentido inverso. Todas las partes blandas adherentcs 
á los músculos, es decir, la piel, las apouourosis, los vasos, 
siguen el mismo movimiento.

Lo mismo sucede en las fracturas oblicuas con acabalga­
miento, y en las heridas al través de los músculos; el acorta­
miento incesante y continuo no se detiene sino ante los obstá­
culos que le oponen e! arle ó  la naturaleza, es decir, laesieu- 
sion continua 6  la consolidación en las fracturas.

En ningún casóse ha alterado la estructura del músculo; 
conserva todas sus projuedades, circunstancia aue basta para 
diferenciar la retracción propiamente dicha, de la inflamatoria 
observada en otros lejidps y que falta aun demostrar en los 
músculos.

De todo lo que precede se deducen consecuencias de mu­
cho interés. En efecto,,,no.'Siendo causada y sostenida esta 
retracción por un estado inflamstorio, no dbbe ser combatida 
»or los antiflogísticos como se ha propuesto teóricamente, sino 
por medios mecánicos; y el mejor modo de remediarla seria 
poder fijar los músculos divididos, y en las fracturas mante­
ner artificialmente sus inserciones á las distancias respectivas.

Pero después de las amputaciones es pasi imposible obrar 
sóbrelos músculos, evaden de todos los medios de aproxima­
ción, tales coíRoflps aglutinantes, las suturas, vendajes y la 
posición.

Así, según Richet, no hay que empeñarse en obtener la reu­
nión inmediata en toda la esiension del muñón, porque casi 
nunca se verifica, al menos en los hospitales de París. (t) Debe 
contentarse el cirujano con reunir la herida muy exactamen­
te en sus dos tercios superiores, y con una mecha que vá 
hasta e! centro del cono, mantener abierto su tercio inferior, 
por el cual salen los líquidos saniosos y la supuración; desdo 
el segundo día, las adherencias obtenidas son ya bastante sóli­
das para resistir la contractilidad muscular, ya' espontánea, ya 
voluntaria, y no hay que temer los flemones de la totalidad 
del muñón y las retenciones de pus, tan frecuentes cuando se 
quiere curar la herida por oclusión (2).

Tales son las ideas nuevas‘sobre la retracción secundaria 
emitidas por el Sr. Richet, y que parece dar razón más satis­
factoria de la naturaleza y causa de la salida del hueso dos» 
pues de las amputaciones de las estremidadea.

{ L ' V n i o n  m é d i c a le . ]

F O R M U L A R IO .

RAUGAaiSMOS DB CLORURO DB CAL.
C lo ru ro  de c a l .......................  8 p a rte s .
A g u a ........... ; .............................  500 —
T ritú re s e  y  f íltre se , a ñ a d ie n d o  lu ego  al p ro d u cto .
Miel c la r if ic a d a ....................... 30 —
C on tra  la fetidez del a li '‘nlo,

BOLOS ANTIBLENORKÁGICOS ( V eL P E A U .)
P im ien ta  c u b e b a  p u lv e r i­

z a d a ........................................  20 g ram o s (5 ilracraas .)
B álsam o d e  c o p a ib a .............. ÍO — (2 l[2 d ra cm a s.)
M agnesiac iilc inadac .s . p a ra  30 bolos.
Se p re-!cribe 4 ó 6 al dia en  la b le n o rra g ia .

(l) En los de Madrid se con.sigue casi siempre.
12) Cuando no se liucen las curas conve»ientemen(e.

BOLOS DE GÜTAOAMBA (nO S P ITA LB S  DE L Ó .V D R E S .)

Guta gamba pulverizada.. 0,b0centíg. (ÍO granos.)
Bitartrato de potasa...........  í,2o —■ (25 gr.inos.)
Gengibre pulverizada.... 0,10 — (2 granos.)
Jarabe c. s.
Háganse cinco bolos para tomar cada media hora hasta 

obteuer el efecto purgante.
AGUA CLOROFÓRMICA,

Agua desfilada...................  200 partes.
Cloroformo......................... 2 —
Agítese con fuerza.
Para aplicar compresas mojadas en esta mezcla, sobre 

la frente de los niños ó adultos afectados de cefalalgia.
'- I l — I L —  I  I  I I  , 1  I  —

P A R T E  O F IC IA L .

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.
S e s i ó n  l i t e r a r i a  d e l  2 8  d e  F e b r e r o  d e  1 8 6 7 .
Empezó con la lectura del acia de la sesión anterior, la 

cualfué aprobada.
En seguiri.a se dió cuenta de haberse recibido: 

D is e n r s o  p r o n u n c i a d o s  e n  l a  s e s ió n  i n a u g u r a l  d e  l a  A c a ­
d e m ia  d e  m e d i c i n a  d e  C a s t i l l a  l a  y i e j a ,  -d o s  e je m p la r e s -  

C a t a i o g u s  s e m in u m  d e  h a r t o  b o t á n ic o  m a t r i t e n s e -

B o s q u e jo  d e  l a  c i e n c ia  v i n ie n t e -  P r o le g ó m e n o s  de  U  
c ie n c ia ,  por el Sr. Nieto Serrano. Accediendo á ios deseos 
manifestados por el autor, de que sometiera esta obra al 
juicio crítico de una comisión de la Academia, pasó coa 
este objeto .al Sr. Sanlucho.

M i s  id e a s  s o b r e  i n t e r m i t e n t e s ,  por D. Santiago García 
Vázquez.

Pasó á la sección de medicina.
Por el ministerio de Ultramar se renaiie un espediente 

relativo á las ordenanzas de la casa general de dementes 
de la Habana. Se encarga su informe á los Sres. MeaJeí 
Alvaro, Quintana y Calvo.

Continuando después la discusión sobre la uranoplas* 
lia, el Sr. Soler, á quien correspondia la palabra, einpezá 
diciendo, que debía tratar de sus circunstancias particula­
res v de la cuestión, como individuo de la sección, y com® 
académico independiente de esta: que la tarea no era corta; 
pereque procurarla tener presente el q u i q u i d  p r a c i g i s ^  
e s to  b r e v i s .

Respecto á sus circunstancias particulares, dijo: qo® 
era la vez primera que usaba de la palabra en las sesiones 
públicas, fauconlrándose por tanto en igual condición qû  
el Sr. Toca; pero que él iba á prestar un homenaje á 
Academia, dando los motivus de su conducta, que no solo 
le eran particulares, sino que estaban relacionados con o' 
carácter que, según él, deben tener las sesiones literaria® 
de esta Corporación.

Espuso, que tos motivos de su silencio eran: l.° ser 
partidario de este por punto general, y sobre todo, del D' 
conismo siempre, cuya importancia defendió, aduciendo 
algunos hechos ocu’ridos en ¡as sesiones literarias de ests 
Academia, tipos, que en su concepto, debían fijar la mane­
ra Je procederse er. las discusiones púlilicas; 2.*̂  la con­
vicción d;j la grande altura en que se han de colocar lo* 
individuos que ocupan la atención de la Academia; 3.® 
pobreza, que él llamó, de sus caudales científicos, á pesor 
de su asidua apüc.acion á los ejercicios prácticos de an»' 
tomia, á la cual se había dedicado desde que era discípu*?' 
hasta el punto detener siempre un cadáver en una bab'' 
tacion contigua á la bricina, cuando fué secretorio del* 
Facultad de ciencias inédica.s; no habiendo abandbns- 
do el escalpelo al desempeñar su cátedra. has*a quejo 
ruinoso de! departamento de disección del edificio de I* 
Fíicullad le ha privado de sus estudios anatómicos. 
este motivo indicó, que injusíamenle se exige á los profo" 
sores de la Facultad de medicina de .Maurid adelantos 
científicos, incompatibles con la escasez de medios en q*)® 
se eucuenfran; 4.® este cuarto motivo, dijo, que le 
temblar en el uso de la palabra, y era ol de que niá 
ciias cuestiones científicas vienen á hace,rse personales 
cual le ¡londria tal vez en el caso de ver entibiadas ó ro­
las sus relaciones con personas muy queridas. HÍĴ o esW
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última salvedad, parajque se entendiera, que cualesquiera 
que fuesen sus doctrinas, en nada alterarían su afecto á 
ias personas.

En cuanto á los motivos que le liabian llevado a pedir 
lapaiabra, dijo: que se reducían á la escitacion que le lii- 
cierau varios académicos, al respeto debido al presidente 
de la Aciidcinia y.decano de la sección, quien ha apelado 
á la ayuda de los individuos de la rnisira, á la considera­
ción justa que merecen los académicos que ya han loma­
do parte, y por fin, á que iba á cumplir con uu deber, 
sobre todo, atendida la importancia del informe de que se 
trataba.

Se acogió á la benevolencia de la Academia, cOin tanta 
más esperanza de merecerla, cuanto él por su párte la 
habiú á su vez dispensado, permaneciendo callado tanto 
tiempo.

Como individuo de la sección de cirugía, defendió el 
acuerdo tomado por la mism», aprobando en un todo el 
presentado por su ponente, y haciéndose, dijo, más po­
nente que el mismo ponente, puesto que consideraba el 
informe intachable, y que creía que su autor se h.abia se­
parado de él en el discurso do que después se iba á hacer 
cargo. Al efecto; recordó que el Sr. Toca había hecho_ un 
resúmen del espediente literario, pero que conducía á su 
propósito añadir lo que hacia referencia á los trámites y 
circunstancias de dicho espediente, á saber:

Unos vaciados remitidos á la Academia por el Sr. Elir- 
mann, una carta del mismo al secretario perpétuo de la 
Academia, y dos sub.sigu¡ente.s nota.s sobre casos prácticos 
de uranoplastia, han constituido los documentos sobre 
los cuales versa el informe. Seguidos los trámites proscri­
tos por reglamento, llega el día en que 1» sección ha de 
ocuparse en la aprobación del informe, que le dá uoáni- 
ntO) sintiendo la falta en aquella sesión del señor ponen­
te y del individuo de la misma, Sr. Calvo. Viene el informe 
á la sesión literaria del 7 de Febrero último, se oye la es- 
cilacioii del Dr. Mendez, y pide la palabra el Sr. Calvo. 
Estela toma por su cuenta en la próxima sesión, y en la 
que sigue io hace el Sr. Toca con cierta independencia de 
la sección. El resúmen del informe, reducido á su última 
espresion científica, es el de casos prácticos de uranoptas- • 
tia, uno de ellos notable, llevados á perfecta terraincion 
por el Sr. Ehrmann, siguiendo eí procedimiento de Langen- 
beck. Incidentalmente, y dejando la cuestión para los fisiólo 
Sos, toca Ehrmann la cuestión de regeneración ósea, y ofre­
ce su trabajo como asunto puramente clínico. La sección, 
ocupada en lo esencial de su cometido, opina por lo noía- 
ble de la operación, üor el mérito que su autor ha con- 
Iraido ante la Academia, véel caso concreto á una cuestión 
clínica, y da el dictámen que conoce la Corpor.icion.

En seguida, continúa. Ese dictámen no ha sido contra- 
j'iado, la sección ha cumplido; á los demá.s individuos de 

Academia corresponde refutarle ó aprobarle. Aquí po- 
dfia terminar mi deber; pero ccmpronietido á hablar tam­
bién como académico independiente de la sección, voy á 
Cumplir mi palabra. Los mismos Sres. Calvo y Toca me 

impelido á ello. En este terreno no puedo decir que 
00 haya cuestión, pululan las cuestiones. En la dificultad 
de no habar un tema circunscrito , procuraré contestará 
'‘Igunss aserciones trascendentales proferidas por dichos 
Señores. No me incumbe disertar exprofeso sobre cuestio­
nes agenas del objeto del informe.

Antes de dar esa contestación, hace aprecio de la esci- 
«cion del Sr. Mendez Alvaro, la que, dice, calificaría de 
cstemporánea á uo considerar la laudable intención que la 
promoviera. Continúa: los individuos de la sección no lian 
faltado á su puesto de honra, han dado su dictámen, y es- 
«U prontos á sostenerlo, que es lo que les cumplía. El se- 
f'Or Mendez Alvaro aludió principalmente á los académi- 

dedicados á la cirugía, á los que llamó altas notabili- 
'̂ d̂es entre los cirujanos españoles, calificación que so 
resiente de recuerdos pasados, pues hoy, ni en la Acade­
mia ni fuera de ella, prevalece otra sanción que la- de la 
lenidad de la medicina, hoy precisamente que ni minis- 
frauies siquiera admite la ley, y sí solamente médicos de 
Pfimera y segunda clase. Vo no puedo admitir osa distin­
ción de cirujanos en la Academia, á pe,5ár de la división 
rfeglaraenlaria de las tareas de sussecciones.

Con el acicate de la imaginación puede cualquiera 
‘Calar pié, al oír pronunciar las palabras alfa y omega, 
para remontarse álos más sublimes‘eoremas de Euclides 
y frquímedes, para encumbrarse hasta tratar los puntos 

intrincados de filos''fía. Mas, sin dar esa tortura al

objeto que nos preocupa, en caso de deberse escitar a que 
se lome parte en la materia, podían haber sido invitados, 
y yo lo hago por mi parle, muchos dignos miembros do ><* 
Academia. En primer lugar, los aficionados á los estudios 
higiénicos; la higiene no solo os pública, es privada, y has- 
ta se filtra en la terapéutica para casos como el jiresente, 
en que se puede promover la gran cuestión de si v
útil reciiazar la ciragía cruenta y apelar á la higiénicá*g 
echándose mano de los medios que proporciona una sa n tt^  
prótesis. Dándose hetitud desmesurada, han surgido ideas^^ 
relativas á la práctica de arriesgadas operaciones, tema 
que.Tuloriza á llamará la arena de la uraipplastia a los 
profesores, áquienes compete por su posición asesor-ar 
acercada les límite-; en que debe detenerse la oucaula 
quirúrgica. Los veterinarios, los representantes da una 
escuela, fiel compañera de la medicina, por lo que es de 
su instituto, fiel depositaría de la medicina comparada,
autorizada para llevar losesporimentos á un punto que
constituiría un crimen en la medicina humana, tratándose 
de inquirir todo loque atañe á la historia de los huesos: 
los*veterinarios, digo, con justicia deben ser requeridos 
para que tomen una parle activa en esa importante cues­
tión de la uranoplastiá. Tampoco los médicos .son estranos 
á la cuestión, viendo todos los dias en sus ocupaciones de 
medicina, que algunos llaman pura, presentarse produc­
ciones óseas en sitios, en órg.mos recónditos, están en el 
caso de dilucidar si la naturaleza se porta de la misma 
manera en todos los casos de formaciones óseas. Por nn, 
de igual manera podría escitarse á lo.s anatómicos, a los 
fisiólsgos, y hasta á los farmacéuticos, entendidos en la 
química or.gánÍGa, que tanto figura en el e.studio del siste­
ma huesoso. No olvidemos tanipocoá lo.s filósofos; pues 
todas las cuestiones quedan nebulosas, si la fulgente filo­
sofía no viene á iluminarlas. La sección aprecia la escila- 
ciondel Sr. Mendez Alvaro, en tanto que, á lo menos por 
mí particularmente, queda generalizada.

Llegado á este punto el discurso del Sr. Soler , se sus­
pendió por haber pasado las horas de reglamento, y el se­
ñor Presidente levantóla sesión.

Esta Garporacion ha acordado a:iu,n3Íar que se hallan 
vacantes tres plazas de Académicos, una en la sección de 
anatomía y fisiología, otra en ’.a de cirugía y otra en la 
de fannácia; las cuales deberán proveerse en la forma 
prevenida en los Estatutos de la Corporación.

Lo que se anuncia para los fines de Reglamento. Ma­
drid 27 de Marzo de 1867.—Matías Nieto Serrano, Secre­
tario perpétuo.

M O N T E -P IO  F A C U L T A T IV O .

SECRETARIA GENERAL.

ANUNCIO DB A D M IS IO N .

D. Saiidalio Pereda y Maninez, doctor en las Facultades 
de medicina y ciencias, solicita ingresar en este Monle-pio.

Lo que se anuncia en cumplimieiito de lo provenido en 
el art. 27 del Reglamento, con el fin de que si algún sdcio 
tuviere que manifestar alguna circunstancia que convenga sa­
ber para el caso, se sirva verificarlo reservadamente y pof 
escrito á esta secretaria general, sita en la calle de Sevilla, 
número 14. cuarto principal.

Madrid 12 de Marzo de 1867.—El Secretario general, Luis 
Colodron.

AVISO A LOS SOCIOS.

• Se recuerda á los sdeios, que el 3t del actual termina el 
plazo e s t r a o r d i n a r i o  para el pago del dividendo del actual 
trimestre, y el o r d i n a r i o  para los que se hallan pendientes 
de pago de cuota do entrada.

Madrid 16 de Marzo do 1807.—El Secretario general, Luis 
Coloilron.
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B E S E F M C la  B O SlC IPáL  SE EADBI0.

Existencia dei mes auterior.

Han pedido asistencia en el mes actual..
ToTAt.

I C urados.....................................................

.A DOMICILIO...

c e  l 
\

Aliviados...............................................................

H uertos...............................................................

A ¡ no sor p o b re s ..........................................

dosobedíoQles á los preceptos facultatÍTOs

mudanza á otro d istrito ..........................

pase á la consulta.....................................

traslación al hospital...............................

Quedan eu tratam iento......................................
Total. . . 

í G e n e ra l .................................

SEXOS. ESTADOS.

' .5

EX LAS CASAS' 
DE SOCORRO..

I I
EN CONSULTAS...'

• Eípeciales.
Total.

\  Por los Profesores de gnaidia permanente (acci­
dentes).

Total senbral.

a2
s
o -
dtfj

a

<0u<

3
OQ.

3
5*toí/3 TOTAL.

Í Ô
A
O

1 ^5 1 ^i t/>B»
O.O

<  
' s  

o  
•

TOTAL.

•

3 6 i 95 116 63 60 364 1 8 Í lío 43 364

1012 235 410 197 170 1012 54 4 354 114 1012
1376 330 556 260 230 1376 725 491 157 1376

680 147 271 132 130 680 377 242 61 680

63 21 2 7 10 S 63 27 6 10 63

107 18 19 39 31 107 76 20 11 107

i 1 2 > 1 4 2 1 1 4

2 9 2 » g 2 1 1 > 2

16 S 10 1 1 16 6 6 i 16

45 14 23 7 1 4.6 13 27 5 49

58 21 33 1 3 98 2 5 22 11 58

40! 103 169 71 58 40l' 198 119 54 401

1376 330 556 269 230 1376, 723 494 137 1376

1577 280 480 272 245 1277 737 351 189 1277

169 51 92 12 11 169| 68 78 23 169

2822 664 1128 544 486 2822 1330 m 369 2822

661 310 211 98 42 661 386 210 65 661

3 4 8 3 974 1339 612 528 3483 1916 IÍ3 3 434 ■ *483

31adrid 28 de Febrero de 1867.—El Inspector del Cuerpo, José Diaz Benito

Rezúmen j^ensrat de los partos y  abortos asisti­
dos por los profesorv's de ciriij¡:ía del Cm^rpo fa­
cultativo de Beneficencia luaBiicipal durante el mes de la fecha.

n is tr i-
toe.

1.»

Total.

Total.

E S T A D O S , l$exé t  ííitMafco r s  los arci»»
R ACIDOS,

Solterax. Casadas. Viudas. . T o u l. Varones. Hembras Total.

5 36 2 33 í!9 l í

—

33
4 15 • 19 10 9 19
i 31 > 35 2 i 11 35
G 21 1 28 19 10 29 (1)

9 > 10 6 10
25 ■ 30 U 16 30

35 127 3 155 95 61 159 (2)
• 5 1 6 i 3 7 (3)• • » » » » »
1 1 9 4 1 > 2 (4)

* » 9 9 9 9

• > 9 >
• * • 9 • »
1 6 1 8 5 3 9 (5)

VARIEDADES.

OBSERVACIONES.

(1) U» |>»rlo fué doble, ( i )  Con el parlo doble. (3) Un aborto fné dublé. 
( i )  En un feto iiu >e pudo apreciar el sexo. (3) Con los dos fetos del abortto 
¿iible, drscunt.nndo aqael que iio se pudo np.-eciar el sexo.
Madrid Í8  da Febrero de 1867.—El lii'peelor del Cuerpo. José Diaz Benlio.

DE LAS BIBLIOTECAS EN LOS HOSPITALES M ILITA R ES.

Hubo un tiempo, y no muy lejano, en que íí pesar d® 
considerarse el cuerpo de Sanidad militar como una ios" 
tilucioo científica, llamada á prestar los benéficos auxilio® 
de su saber al ejército, se atendía, sin embargo, más á la 
forma militar y á los servicios guerreros que al cultivo d® 
la ciencia y á los servicios médicos. Tai manera de ser n® 
podía menos de acarrear una perturbación en el órden 
de ideas de los individuos de tal instituto, creyéndose más 
meritorio complacer á los jefes militares, que adquirir 
uua elevada consideración como hombre científico en 0* 
mundo médico. Pudiéraino.s manife.star los males inmeit' 
sos que estas falsas creencias han acarreado al cuerpo d® 
Sanidad militar; mas cubramos con un tupido velo este 
sombrío cuadro de miserias humanas!

Pero si desconsuela rememorar l.m tri.stes escenas, de' 
Jiemosanirnarnos al ver que I.Ts negras nubes que oscu­
recían c! Horizonte del citado cuerpo principian á de.í* 
aparecer, y'’una aurora de brillante luz comienza á ilumí' 
nar una süuacion asaz oscura y tenebrosa, gracias al
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nuevo giro dado á la Sanidad militar por su nuevo Direc- 
lar general, que persuadido que en una corporación do 
hombres dedicaiiosá la ciencia, el estudio y la aplicación 
deben ser ios móviles principales y esclusivos do todos 
MIS miembros, ha principiado á estimular los ánimos, in­
citando á sus subordinados á que estudien y den á la 
prensa el resultado de sus trabajos, ofreciéndoles su po­
deroso apoyo. Las circulares de 7 y 26 de Febrero último 
son una patente-prueba de cuanto acabamos de manifos- 
lar; pues de ningún modo puede fomentarse mejor la 
aplicación, que incitando los ánimos á que publiquen el 
resultado de sus tareas y meditaciones, que solo son fe­
cundas cuundo se apoyan en el estudio.

Este constituye una ocupación necesaria é  indispen­
sable de todo el que profesa una ciencia; sin él no puede 
coüocer los progresos de ella, y queda estacionado como 
al principio de su carrera literaria; pero sí tan necesario 
es el estudio á cuantos se dedican á las ciencias, io es so­
bre lodo al médico, que pwr lo especial de su profesión ne­
cesita poseer un gran caudal de conocimientos, para re­
solver los imprevistos problemas que se le presentan á la 
cabecera del enfermo. En aqnellos críticos momentos no 
puede aplazarse su resolución para consultar entretanto 
los autores, la necesidad reclama imperiosamente una 
decisión pronta, pues se trata de la vida de un hom bre y 
W vyz del porvenir de una familia. Existe además otra 
cauía poderosa que exige el estudio, y es el incesante 
odelanlo de la ciencia, nuevos medios de diagnóstico, sus- 
lanciasmedicinales, procederes operatorios, instruraen- 

etc., que viniendo cada dia á aumentar los recursos 
0̂ la ciencia, no deben ser ignorados por el médico; paes 

indeterminado caso este conocimiento puede prestarle 
poderoso y eficaz auxilio en el desempeño de su elevada 
profesión. V no so crea se iialle libre de este deber el 
Médico militar, porque si bien los años de servicio lo 
iseguran un ascenso, tiene contraida la sagrada obliga- 
oiOQ con el Gobierno, la sociedad y su conciencia, de 
poseer un gran acopio de conocimientos, que le bagan 
lleuar los importantes deberes de su profesión con los in- 
‘l'viduos del ejército. «La primera condición de la carrera 

que habéis entrado, es la ciencia, dccia en i848 el 
Dr.Levy. Nada puede dispensar de ella al oficial de sani- 
fi'i militar; es su razón de ser, su fuerza moral, la 
J'ístificacion dé su título, lie su rango, de su intervención 
ictiva en los intereses del ejército: ella es á un mismo 
lietupo el principio y la salvaguardia de su responsabilí- 

deterraíina de antemano el val*or de los servicios que 
llamado á prestar, la medida de ¡a estimación y de 

^ Confianza que le aguarda. Sin ella, la abnegación del 
dedico no tiene nada que la eleve sobre la del enferme- 

sin la ciencia, no diré sea inútil, sino peligroso, por- 
'l'-ic llamado de continuo á obrar quirúrgica ó médioa- 
®̂ cnle, cederá ¿  la presión de las circunstancias, y más 

á esa presión interna del amor propio, mil veces más 
enérgica  ̂para influir á norobre del arlo, que no conoce 
1*5131116, en la vida de sus semejantes. Hay médicos que 

como ciertos pueblos, en un eterno crepúsculo, en 
qtiesu mirada esploradora se estrella en las superficies. 
|*‘os, suspendidos de 1(13 dalos de uua estrecha tradición, 

tie rutina.s y celebran con una regularidad cuoli- 
Mua los ritos de su empirismo inaoiovihle. Al lado de 

cirujanos que prolongan hasta el fin de sus días el 
aprendizaje de sus pesadas manos, se colocan esos dec­
ires dei escepticismo, que se pierden en las vacilaciones 
®1 diagnóstico y en las aventuras de una terapéutica sin 

^Pbierno.» Sen tan óbvias estas razones, y son tantas las

que pudiéramos aducir en su apoyo, que creeríamos ofen" 
der á nuestros lectores si insistiéramos más en esta ma­
teria.

Pero si hemos creído benéficas y de fecundos resulta­
dos las plausibles circulares citadas, si juzgamos que es- 
citar la aplicación de los individuos de la Sanidad militar, 
es un poderoso móvil para que brille esta institución en­
tre las primeras del mundo; también consideramos pre­
ciso, indispensable y urgente, proporcionar medios á los 
médicos militares, para que se instruyan y encuentren el 
pasto inleloctual que su vida nómada, sus (acasos sueldos 
y su mísero porvenir, les privan obtener. ¿Puede, por 
ventura, un médico militar adquirir todos los infinitos 
libros que su destino reclama? ¿Y si á costa de grandes 
sacrificios llega á poseer algunos, qué costoso, y á veces 
cuán imposible le es trasportarlos en medio de las conti­
nuas y prolongadas marchas que tiene que hacer? ¿No 
hay obras que solo muy pocos médicos tienen, á causa de 
su elevado precio? ¿En las muchas ocasiones en que se tó 
el oficial de Sanidad militar precisado á abandonar su 
equfp.sje, y por lo tanto, sus libros, cómo consultarlos 
autores necesarios para resolver las cuestiones espinosas 
acerca de las cuales se les pide un informe urgente?

Estas difíciles situaciones desapareeeri'in desde el mo­
mento en que los hospitales militares contasen con sus 
bibliotecas, asi como ya cuentan oonsus arsenales de ins­
trumentos. La necesidad dq las citadas bibliotecas la co­
noció liace 16 años el actiiai director general de Sanidad 
militar, cuando se hallaba de jefe en el dislriíode Grana­
da, y fué el primero en iniciar este bello pensamiento, que 
causas desgraciadas impidieron se generalizase.

Al esponere lS r.de  Santucho la utilidad de dichas 
bibliotecas, sus ventajas y feliz porvenir, decía en aquella 
época; «Desde que me b.ce cargo dé la jefatura de Sani­
dad militar de esta capitanía general, concebí el proyecto 
de impulsar !h formación ele pequeñas bibliotecas en sus 
hospitales militares, que pudieran servir de base A otras 
mayores, y además proporcionasen á los profesores dcl 
cuerpo en el distrito medios seguros y fáciles de instruc­
ción, y á los encargados de las visitas e! poder consultar­
las en los casos arduos y perentorios que pudieran ofre­
cerse. Además, la costumbre de encontrar lectura en el 
hospital mismo, establecería la de frecuentarle sin pena, 
y las bibliotecas, siempre á la vista, darían al cuerpo el 
prestigio que siempre adquieren las profesiones cuyos 
trabajos mide la simple vista de los estraños por los obje­
tos materiales de su estudio:» En otro escrito posterior 
decía; «l’resciuiiieiuto de la conveniencia de tener con el 
lierapo reunidas en el campo de nuestra'instrucción prác­
tica las obras impresas que puedan guiarla, ya en inda­
gaciones anatómicas, ya en la anatomía patológica, ya en 
fin, en los estudios clínicos y en el de los recursos tera­
péuticos, la existencia do una biblioteca, y más si esta es 
debida al celo espontáneo de los profesores en un hospital 
militar, revela la importancia de estos centros de estudios 
filantrópicos, a c u s a  ¿ a  7 ic c e s id a d  d e  s e c u n d a r lo s  p o f  c u a n ­

t a s  a u t o r i d a d e s  p u e d a n  i n f l u i r  en la administración y 
órden interior do los hospitales, demuestra la precisión 
de que en los mismos haya un local oportunamente prepa­
rado, y lo que es más, establece la costumbre de dedicar 
algún tiempo á la lectura de los escritos que siempre 
están á la vista y que se encuentran allí sin esiuerzoa 
penosos, sin dispendios y sin obstáculos.»

¿Ante tan manifiestas razones, ante tan poderosos mo­
tivos, qué podremos decir? Nada raá.s que pedir la creación 
de las bibliotecas en los hospitales militares, porque cree«
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mos llegada la ¿ora de que esta idea r e c i b a  u n  a u t o r i z a d o  
i m p u l s o ,  como decía en 1351 ei jefe de Sanidad militar de 
Granada, mucho más, cuando a! presente, el iniciador de 
este pensamiento se halla en In ventajosa posición de 
proporcionar al Cuerpo que tan dignamente dirige, esos 
depósitos de saber y de enseñanza, quve no solo podrán 
utilizar los odciales de Sanidad militar residentes en las 
capitales, sino los que se hallen de guarnición fuera de 
ellas.

No desconocemos la situación apurada del tesoro 
público al presente; mas la voluntad y la constancia pue- 
d.en mucho, cualidades que distinguen a! señor director 
general de Sanidad militar. Si la escasez de fondos no per­
mite hacer grandes gastos, fúndense dichas bibliotecas 
aun cuando sean pequeñas: el tiempo las acrecentará. Así 
se engrandecieron las de los hospitales de Granada y Má­
laga; pero ei medio de .su formación fué muy honroso y 
patriótico, mas no llenó plenamente los deseos del funda­
dor. Las obras de estas bibliotecas deben ser escogidas, de 
reconocida utilidad y do gran enseñanza, y por lo tanto, el 
criterio para elegirlas no debe dejarse al donador que exi­
ge lo que le agrada ó io que no le sirve. Así, pues, para 
conseguir buenas bibliotecas, debe preceder un examen 
detenido, para determinar las obras buenas v más necesa­
rias para el objeto á que se destinan; de esta manera pres­
tarán útiles servicios, pues como decía el Sr. de Santucho, 
s e r á n  e l  c e n t r o  d e  u n i d a d  d e  e s t u d io s ,  d e  c r e e n c ia s  m é d ic a s ,  
y  d e  n a c i o n a l i d a d  d e  n u e s t r a  m e d i c i n a m i l i l a r ,

Mas ísn nuestros dias no basta poseer obras.es indis­
pensable asimismo adquirir periódicos, esa ciencia viva, 
reflejo de la actividad intelectual de la época y que diaria­
mente marca el progreso científico; véase porqué es nece­
sario tener algunos periódicos médicos estranjeros ade­
más de ios nacionales, y su adquisición podría lograrse 
como se hacia en los hospitales de Granada y Málaga, con 
la corta retribución de que habla el art. 16 del reglamen­
to de sus bibliotecas, llegándose asi á fomentarlas y re­
unir al cabo de algunos años un repertorio do los adelan­
tos médicos contemporáneos.

Las lineas precedentes se encaminan á probar la ne­
cesidad de establecer bibliotecas en los hospitales milita­
res. Nos consta que hace poco ha tratado de llevar á cabo 
t-sla idea el actual Director general de Sanidad militar; 
pero parece se han preseiiladc algunos obstáculos, y los 
amantes de la ciencia esperan los vencerá la iiustracidn, 
coJo y actividad que distinguen al fundador de las biblio­
tecas de los hospitales militares de Granada y Málaga, 
puesto que hoy todo le brinda para realizar en gran es­
cala tan bello y trascendental pensamiento.

*
Marzo 1867.

ALMANAQUE MÉDICO DEL MES DB AUaiL.

El mes en que vamos á entrar mañana, ya es bastante 
más templado y bonancible que los tres primeros del año, 
y aun puede decirse que en él empieza por lo general la 
primavera. Sin embargo, ijo fallan tampoco en abril dias 
bien malos, dias en que soplan fuertes vientos, en que 
densas nubes producen fuertes aguacero.s, que enfrian la 
atmósfera rápida y considerableinente. Mas nunca estos 
descensos de temperatura sou tan frecuentes ni tan dura­
deros como en los meses do riguroso invierno. Si bien 
algunos dias vemos el termómetro centígrado señalar 6 y 
menos grados sobre 0, por lo general, marca 12 y aun lo 
grados. Así es, que la naturaleza toda vuelve á tomar

nuevo vigor, y todo en ella desde la más pequeña planu 
hasta el rey de los séres se reanima y vigoriza. Los vien­
tos más constantes en abril son los del S-0. y N-0. Li 
columna barométrica oscila entre las 25 pulgadas y iOli- 
neas y las 26 pulgadas y media,

Las enfermedades que tengamos que tratar en abril, 
variarán muy poco, según que el temporal sea frió y bó- 
raedo ó seco y templado, Si lo primero, continuarán do- 
minando los elementos morbosos catarral y reumático;» 
si lo segundo, los males podrán tomar el carácter inllauí* 
torio. Esto, hablando de un modo general y alendieniis 
solo á la influencia atmosférica; pero si tenemos en cuen­
ta que de todos modos en abril ya la temperatura es mis 
elevada que en los meses anteriores; que por esto misnio 
y por otras concausas, que no son de este lugar, la nalun- 
ieza toda, como hemos dicho antes, se reanima y vivifica' 
que nuestra alimentación varía algún tanto con las nuevas 
legumbres, hortalizas y frutas, acaso sin sazonar, que nos 
empiezan á venir de las provincias del Mediodía y OrieOlc 
y por último, que ha.sta nuestro vestido modificamos, no 
siempre con acierto, podremos sin riesgo predecir que ira- 
taremos; fiebres gástricas que podrán hacerse tifoideas, 
algunas biliosas; inflamaciories de las vías respiratorias- 
fluxiones á los ojos, oidos y dentadura; ronqueras, toseíy 
anginas do bueno y aun de mal carácter; fiebres eruptivas 
y erupciones infebriles de la piel, en especial sarna, her­
pes y prúrigo, y por último, congestiones y aun diversas 
hemorragias, corno epLstaxis, hemoptisis, metrorrágias etc.
Las-calenturas intermitentes no nos fallarán de segufO' 
pero con facilidad las combatiremos.

Los enfermos crónicos se nos agravarán, si las varia­
ciones atmosféricas se suceden rápida y frecuentemeiil*' 
pero si e! tiempo está sereno y templado, podrán irsesís- 
leniendo, ó acaso mejorarse algo; mas no hay que confiar 
mucho en estas mejorías, que son muya propósito parada- 
ja r desairado al profesor algo ligero.

La mortandad en abril también será mayor ó menor, 
según que ei tiempo esté borrascoso, vario, ó sereno! 
templado. En lo general, las enfermedades en dicho mO’ 
empiezan francas y benignas, y ceden fácilmente á o» 
tratamiento adecuado; pero es preciso no descuidarlas «a 
su origen, porque pueden complicarse y adquirir uO* 
gravedad que en su principio no tuvieron.'

Como consejos higiénicos para el próximo mes, dire­
mos en primer lugar, que se tenga mucho cuidado con n’ 
espoiierseen cuanto se pueda á la influencia de las va­
riaciones atmosféricas, al menos sin tomar algunas pre­
cauciones; y on segundo, que nunca abusemos de la nu '̂ 
va hortaliza y fruta, ni usemos de la que no esté bie» 
sazonada.

I*AKTE
CORRKSPOTÍDIENTI AL MES D I  FEBRERO  U LTIM O , ELBTAPO 

SEÑOR DIRECTOR D EL HOSPITAL G EN ERA L, POR LOS P « 0 F Í ' 
SORES DE LA SECCION DE MEDICINA DEL MISMO.

Se ha disfrutado en lodo el mes de Febrero de un liei®' 
po tan agradable y benigno, cual pudiera esperarse en 
misma primavera. Una série apenas interrumpida de día» 
perfectamente claros, templado.s y serenos, dió á este me* 
un carácter bien diferente del que por lo común suele 
ner. Pocas veces se vió oscurecida la atmósfera por 
nubes, y solo ocurrió alguna lluvia de breve duración, b* 
temperatura fué muy suave é igual, llegando el lermém^ 
tro muchos dias á 15® en su máximum, sin bajar por lo r®' 
guiar de tü® como mínimum en la escala centígrada.
alturas barométricas se mantuvieron entre los 713 
milímetros, y los vientos ordinariamente insensibles, ^  
tuvieron inclinados al Noroeste, Este y Nordeste. El
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de Febrero ha sido por lauto: seco, templado y lasi sereno 
y apacible, como la más beiia primavera.

A pesar de las benignas condiciones del temporal, el 
uúmero de enfermos no ha dejado de ser considerable, 
aunque algo menor en reatidíid que les meses ante­
riores, habiéndose observado en el carácter de fas 
enfermedades, poca variación con respecto á el que tu­
vieron en toda la estación, y esta iiíodiücacion es debida 
a la influencia nalural de aquella, que, próxima ya á la 
pnoiavora, principia a desarrollar los fenómenos propios 
dtí las afecciones vernales, advírtiéndose que la índole 
catarral dominante en ei otoño y principio del iuvleroo, 
comieiiza á complicarse con accidentes gástricos, y aun á 
presentarse verdaderas afecciones de este género, con la 
lend^jcia tifoidea, harto bien pronunciada en ciertos ca­
sos. Tfimbien las llegmasias de diversos órganos se lian 
v<sto con mayor frecuencia, presentándose bastantes neu- 
CQomas, plfturoneuraouías, pleuritis, erisipelas y algunas 
aiigina.s. Las fiebres gástricas y catarrales formaron la 
mayoría de las enfermedades de! mes, siendo frecuente, 
coraodigimos antes, ia aparición de los fenómenos tifoi­
deos; las calenturas intermitentes han disminuido bastan- 
w. y entre ella.s predominaron las da forma cotidiana y 
cuartana; las viruelas fueron animismo mucho menos fre­
cuentes, pues habiendo entrado durante Enero IOS enfer- 
II10.S de esta afección, en Febrero solo han ingresado 42; 
pero su carácter maligno, tejos de disminuir, na adquiri­
do imponente gravedad; de modo, que las terminaciones 
lunestas son demasiado frecuentes por los fenómenos adi- 
naimcos y at.áxicos que las acompañan constantemente.

Nodejande presentarse con frecuencia padecimientos 
encefálicos y encéfalo-raquidianos, siendo comunes los 
casos de congestiones cerebrales, apoplegías, heraiplegias, 
epilepsias, convulsiones, meningitis y mielitis, agudas 
aquellas y crónicas esta.s.

Muchos infartos del liígado y del bazo, no pocas gas- 
iritis y enterocolitis crónicas, gran número de catarros de 
®ste género, tisis, asmas y lesiones orgánicas del corazón, 
con las liidrope.sias que son su resultado necesario, han 
llenado las salas, constituyendo siempre la mayoría de los 
enfermos de este hospital y siendo al propio tiempo la 
causa de gran parte de los fallecimientos que en el mismo 
ocurren, por el periodo avanzado en que comunmente se 
encuentran, cuando los pacientes acuden á implorar los 
onxiiioa de él mismo.

Entraron en las salas de medicina 374 Iiombres,- 329 
ntujeres y 24 niños, cuyo total es de 727; salieron con 
ella tii8, de los cuales fueron hombres 351, mujeres 381 y 
Díaos 16; fallecieron 6i de los primeros, 46 de las segun­
das y 3 (Je los terceros; total 113; quedando en las mismas 
enfermerías á la terminación del mes, 302 hombres, 426 
Mujeres y 22 niños, total 730. Esta nota estadística, mani- 
nesta que la existencia en el departamento de mujeres 
cscede bastante ú ia de los hombres, que el número de 
entrados de estos últimos es mayor que el de aquellas, y 
que la estancia de los hombres en el hospital es en gene- 
‘Ot más breve que ia de las mujeres.
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I'ARTE c o r r e s p o n d ie n t e  a l  m e s  d e  F E B r.E aO  ÚLTI.MO QUE LOS 
p r o f e s o r e s  d e  l a  SECCION d e  C IRU G ÍA , ELEVA.V AL SEÑOR  
D ir e c t o r  d e l  h o s p it a l  g e n e r a l  d e  e s t a  c ó r t e .

Durante el último mes de Febrero se han practicado 
®n las enfermerías de ia sección de cirugía de este ílospi- 

general, además de las operaciones de cirugía menor 
y  úe la reducción de fractura.s, luxaciones, etc., las si- 
fiuientes:

S i d r o c e U s :  Juan tluiz, de 48 años de edad, natural de 
’icálvaro (Madrid.), temperamento nervioso, y de oficio 
^nechador, ingresó en este establecimiento el dia l'J del 
Mutual, siendo destinado al iiúm. 43 de la sala de San Vi- 
i¡«nte, con un h id r o c e le  v a g i n a l  i z q u i e r d o ,  qM V: desde su 

contaba cerca de 3 años, del cual fu6 operado el 
17, practicándole la p e r f o r o - a c u p u n t u r a  m ú l t i p l e ,  dan- 

uu por resultado la desaparición del liquido y el desarro- 
ho preexistente de un infarto teslicular con engrosamien- 
lu de las membranas del escroto.
..“■igualmente ha sido tratado el dia 17 Juan Aller, de 44 

®ños de edad, natural de Ponferrada (León), temperamen- 
‘0 sanguíneo nervioso, y de oficio jornalero, que Ingresó 

dia 16  del mismo, siendo destinado ai iiúm. i2 de la

S o n  Y \c .Q C iíe  o a i \  h i d r o c e le  v a g i n a l  d e r e c h o  que hacia 
cuatro años venia padeciendo, en cuyo tiempo, por simple 
punción unas veces y auxiliado de inspecciones otras ha sido 
operado hasta cuatro veces, encontrándose en la actualidad 
próximo á recibir el alta por el resultado favorable de la 
Operación.

A m p u t a d o s - ,  lo han sido, Juan Trompeta, de 23 años 
de edad, naluralde Carranque (Toledo), que ingresó el 
dia 13 del presente en la cama núra. 10, y Eusebio l''uente, 
de 41 años de edad, natural de Zamora, que fué colocado 
ei dia 7 del mismo en la cama nútn. 14 de la misma sala 
de San Vicente, arabos por cáries, en las falanges del 
cuarto dedo del pié derecho el primero, y del anularde la 
mano-del mi,smo lado el segundo, s \ c i \ d o  a m p u t a d o s  el 
dia 14, - p o r  d e s a r t i c u l a c i ó n  m e t a t a r s o - f a l a n g i a n a  a q u e l  y  
m e t a c a r p o - f a l a n g i a n a  es te -, y levantados á uno y otro los 
apósitos iioy di* déla fecha’se encuentran las soluciones 
de continuidad en muy buen estado, conipietainente adbe- 
ndo.s los colgajos y avanzando en la cicatrización.

H id r o c e le .  Fernando Martínez, de 37 años de edad, 
natural de Santo.Sero (Oviedo), casado, jornalero, tempe­
ramento sanguíneo nervioso y buena constitución, ingresó 
en este establecimiento el dia 24 de Enero ocupando la 
cama núra. 3 de la crugía <le la sala de San Nicolás, con 
n n  h i d r o c e le  v a g i n a l  d o b le  m a y  voluminoso, practicándose 
la oper.acion el dia 18 del presente, haciéndole \ o p e r f o r o -  
a c u p u n t u r a  m ú l t i p l e  en el izquierdo, y la e l e c t r o - p u n ­
t u r a  en el derecho. El enfermo se encuentra en la actuali­
dad completamente curada y próximo á salir con alta.

A m p u t a c ió n  d e l  d e d o  m e d io  d e  l a  m a n o  i z q u i e r d a . —Hi­
laria Martin, de 10 años de edad, natural de Humanes (en 
Madrid), de temperamento nervioso-linfático, bien consti­
tuida y conformada, que á escepcion de las enfermedades 
propias de la infancia gozaba habilualmenle de buena 
salud, ingresó el dia 15 de Febrero en ia cama núm. 1 de 
la sala de San Cárlos, con c a r i e s  e n  l a  p r i m e r a  f a l a n g e  d e l  
d e d o  m e d io  d e  l a  m a n o  i z q u i e r d a  y  s u  a r t i c u l a c i ó n  c o n  e l  

correspondiente. £1 padecimiento .se habla 
iniciado hacia cuatro años por una inflamación bastante 
intensa, que, aunque desarrollada sin causa aprcciablc, 
no fué posible contenerla, y terminó por supuración, lle­
gando á cariar la falange y superficies articulares de la 
misma con el metacarpiano. El dia 18 del mismo mes se 
practicó la a m p u t a c ió n  d e l  d e d o  c o n  l a  e s t r e m id a d  a n t e r i o r  
d e l  m e t a c a r p ia n o  c o r r e s p o n d ie n t e ,  p o r  e l  m é to d o  d e  d o b le  
c o lg a jo  l a t e r a l ,  resultando una herida lineal como de pul­
gada y media de estension. No ocurrió accidente alguno 
desagradable, y la enferma salió completamente curada.

É s t i r p a c i o n  c o m p le t a  d e  l a  p a r ó t i d a  d e r e c h a  c a n c e r o s a .  
—Micaela N., natural de Leeza (Navarra), de 19 años de 
edad, de temperamento linfático, constitución buena y 
estado soltera; no recuerda haber padecido otras eiifi r- 
raedaJes que las propias de la infancia, hasta hace cuatro 
años, que hallándose con el periodo menstrual, se la sus­
pendió á consecuencia do un susto, y desde entonces em­
pezó á notar un pequeño t u m o r  e n  l a  r e g i ó n p a r ó l i d e a  d e ­
r e c h a ,  que fué aumentándose paulatinamente hasta llegar 
á adquirir el volumen de una naranja. En esta disposi­
ción hizo que la vieran varios facultativos, quienes opi­
naban ser necesaria la e s l i r p a e i o n  d e l  t u m o r ,  y aun hubo 
alguno que practicó incisiones en su parle más promi­
nente, sm otro resultado que la salida dé una cantidad de 
sangre, quedando desde entonces una solución de con­
tinuidad, por la que fluia con frecuencia alguna cantidad 
(le aquel liquido. En esta disposición ingresó en el Hos­
pital general, sala de San Cárlos, cama núm. 20 el dia 4 
de Mayo do 1866, y el dia 23 de Febrero sufrió la e s t i r p a -  
c io n  c o m p le t a  d e  l a  g l á n d u l a ,  d e g e n e r a d a  e n  u n  t e j i d o  h e t e -  
r ó l o g o ,  s i  b ie n  e n c s f a ló id e o  e n  s u  m a y o r p a r t e -

No ocurrió ol menor accidente durante ni después Je 
la operación, y la enferma se encuentra hoyen buen esta­
do, y la herida tiende á su completa cicatrización.

Es cuanto tienen que poner en conocimiento del señor 
Director üe este Hospital trenerat los profesores de la 
sección de cirugía del mismo.

C R Ó N IC A .

. > :

E sta d o  sa n ita rio  de  M a d rid . —Marzo se lia (lespciiiilo ron el 
raisico temporal revuelto (te lluvias, fríos y vie.iios. Est is viiuarou de 
la diroccioD d e iS -0 ., del 0-S-ü., del £ . del S., y del N-ü. PorJo
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general en e-̂ la cárle siempre Ina primeros leTanian lluvia, la cual fué 
lan abundaole y freiuento algunos diiis, nuo llegó á 4'7, y sa evapora­
ción en las 21 horas 2‘2 milímetros. Éi barómetri no pasó do las 2R 
pulgadai, y eí lormómetro osiiló entre los 3 y lü*. Compréndeso fácil- 
mmile que la atmósfera estaría cubierta, anubarrada, pocas veces des­
pejada, y muchas lluviosa.

Siguen n'inoüdo las mismas earcrmeilades, enmu que en nada 
lian variado las vicisitudes atmosféricas y meteorológicas de ios (lias 
nnteriorts. Muchas afecciones ca4arralcs de la mucosa noumo-gúslrica 
en ios jóvenes y adultos, y de la géniio-urinaría en los ancianos: no 
pocas oe caráctor reumátice y nervio&o, en las quo predominarou las 
aitritfs, las miusitis y las neuralgias de los nervios de la cara y catieza: 
niuclias fluiioiies de muelas, de ojos y oídos: basianie.s calenturas ca­
tarrales y gástricas, algunas de las cuales se hicieron tifoideas on al se­
gundo periodo, y algún caso que otro de coiigeslíen celebral, pleu­
resía y de pulm mía, quo llegaron á salvarse si se acudió á tiempo y 
con las medicaciones oportunas: tales bau sido lus males que se han oih 
servado.

La mortandad íué poco más <} meaos la misma quo hubo en las se­
manas anteriores.

F o rm ao io u  del co rnezue lo  de c e n te u o .—SegUQ las observaciv- 
nes do Schlouzig, que se han conllrmadu además en Silesia y Austria, 
se debe el coruezuelo a la mordoi'kira de un insecto, ile un centímetro 
de largo, de color moreno ciare, llainano rhagonycha irtelanura, que 
abunda todos lus años par el mes de Jumo. Guarnió los granos están 
tíeiuos y blandos, se subo este inse. to a las espigas y chupa el jugo le­
choso da fus granos. Del sitio herido fluye un liquido viscoso, fétido, 
que luego se espesa, endurece y cae. Los granos mordidos se abultan, 
se ponen de colo.' oscuro, se prolongan y acaban por adquirir la forma 
conocida del cornezuelo.

Congreso m édico de P a r ís .—Habiendo sido los Directores de F.t. 
siGLU Mámen delegados por la Gomisiou central de esto Congreso, para 
e'scíUr y recoger eo España adhe.iione£ ai misinoi io.s profesores quo
(juieran asistir persoiialtiienle á las sesiones (5 remitir esciito», pueden 
manifestárnoslo desde luego, y se pondrá en conocimiento .de dicha Comí-
stou central, a'ÍYÍrttt>ado que estas adiie.sioiios no llevan consigo com­
promiso, y'que los estranjeros están exenlos de contribuir con la cuota 
personal que pagan lus médicos franceses páralos gastos quo puedan 
ocurrir. La reumoa del Lungreso se verilicara el IG do Agosto próximo.

Antagoosamo e n tre  el tabaco y la estricn ina ..—Ed un ca.so de 
envenenamiento por la estricoiiia, después de babor usado varios medios 
sin alivio coQocído, adinmíslró el Dr- Chovers una inlusioii de tabaco 
(tros gramos poriilro, o un escrúpulo porlibra próximamente) fraccionán­
dola en cortas dosis. Cesaron las convulsiones, sobrevinieron vómitos, y 
á los pocos días estaba el enfermo compielamento curuüo. Darece que 
en algunas otras ocasiones se ha comprobado igualmcmte una especie de 
atit^uniánio e.itre la estricnina y el tabaco.

F recuencia  d . l  fimosís en los ep ilép ticos.—Se ha hecho en In­
glaterra la observador, de que el b^tosis congeuito existe ú menudo eu 
Jos epilépticas. De 25 vuroiie.s alicadas de esto mal, eu I I  ha compro­
bado el l)r. Althaus la estrechez del prepucio. De aqui á atribuw algu­
na relación de causalidad entre estos diferentes hechos, solo mediaba un 
paso. Se ha practicauo, pues, iu circuncisión para curar la epilepsia, y 
se dice que ul menos se ha logrado corregir muchos de los síntomas 
quo la acompañan. No há largo tiempo que el Dr. Brown, aconsejó 
también la cliloridecloraia para combatir la mayor parle de ws afeccio­
nes nerviosas que padecen las mujeres; mas ios resultados clínicos no 
han ju.st’iicadú siempre semejante ope>-acion.

ftledio p a ra  desinfectar el sudor de los píés.— Aconséjase pa­
ra este lili 01 usO del m.otíito de plomo liquido, frutando con él los pies 
del ludívidun, sin olvidar los intervalos do los dedos. Asi parece que no 
80 suprime lu socrccion del sudor y solo se corrijo su mal olor.

R ea l A cadem ia de m edicina de M a d rid .—Continuó c! juovos 
último lu animada discusión sobro ias causas que influyen eu lu poríec- 
ciou é imporfei clon do ias coudicioues físicas de la especio humana. Usó 
de la ralabra el Sr. Vinalova, al que deberá seguir en la sesión del jue­
ves próximo el Sr. Calvo.

P a ra  disim ular el olor de la valeriana que suele incom odar
ú lus enfermos, so ha recomendado asociarlo con la menta, ({uc es tam­
bién nnliesiiasiiiód ca, y tiene la propiodad de neutralizar casi por com­
pleto las omaiiacionus odoríferas de dieba sustunciu.

Congreso d estud ian t js. —Se ba organizado en Bélgica otra reu­
nión du osiudiuntos, anfiioga a la  (iel año anterior. Fropünese exami­
nar las cuestione.-: relativas ú lu Uasilicacion do ios ramus de la cn.se- 
iiariza superior, los oxáiuoiies y dipiumas, los tribunales de exámen, los 
certificados, y por fiituiio, al esubiccimicnto do una federación purmii- 
nenle entre lóUos !o.* osludiaiile.'*. De-eaioos que estos esceleules jóvenes 
hagan ubirde de un puco de modestia, quo :io puede mei.oi de sentarles 
bien, porque no es razón presumir que se sane mucho cuando se eúipíe- 
za á saber algo, l ’or lo dcinus, no deja de ser curioso ver i* los esludian- 
ei formular sus dc.'oos, ni son unlerumeiiie de destieñdr tale> mnnifes-
aciones-

G ru . de BeneGcencía. —Se bu mandado de Rea! urden que en lo 
sucesivo no se admitan ni cursen por el (iobiernu nuevos espedientes ó 

.propuestas para esta cruz, formuladas por servicios prestados con innli- 
YO de las pasadas épocas de opidemio, que en su día fueron ya objeto 
detenido oe amplias recompensas; y que al verilicarlo por otros hechos 
que se funden eu servicios legítimos y notorios quo por sus circunstim- 
cias nierezcuii ser premiados coa osle distintivo, se i tunda en la forma- 
eioii de espedientes ai pousumiento que pre.sidió á su fundación, suje­
tándose de una manera estricta á lus reglas y formalidades que estable­
ce el Real decreto y Regiarneuto de 80 do Diciembre de 1857.

V A C A N T E S .

— Las de m‘édico<irujano y /‘armacéuli'O titularos de Chiioechei, cuyas 
dotaciones consisten, la dei l . “ en 2,000 rs., y la del 2.* ém 1.2l>0 sa­
tisfechos (iú lo? fondo.: municipales por la asistenci.a á los pobres: y ado­
rnas 9.000 rs. á cada plaza por las que presten á ios vecinos, cuyos pa­
gos serán abonados á ios pruíesore.s por trimestres vencidos, por uxa 
c-imísíup. quo lesponderó do dichos pago.s; y además el médico percibirá 
20 rs. por la asistencia á cada parlo, y lus derechos correspondientes á 
la curaciun de golpes de mano airada que ou se declaren de oficio, y D 
cantidad eu que se convenga por la asistencia al cura párroco, que do 
se ha querido asociar; su población 320 vednos á una legua de la capi­
tal (Gu.adalajara.) Lus solicitudes á lu secretaría del municipio hasta ei 
28 do Abril pró.vimo eu que so proveerán.

Chiloechos 21} de .>!afzo do 18B7.—El Alcalde, Lucas Garda.—Por 
acuerdo del AyuniamiOKto, Faustino Ruíz. (1.5}

—Lu de méako-cirujano de Jarque, en el partido judicial de Calata- 
yud, provincia de Zaiagoza; su población 365 vecinos, situado en bnon
terreno y clima, y próximo á otros en que sa carece de facultativos; su 
dolaciun 1.200 esouilüs, debidamente guranlidos. Los profcsore.s que 
qiiiúran solicitarlo, preseuturáo sus mstuosias basta el día 23 del vi­
niente mos de Abril, en que se preveerá.—Fl Alcalde, Vicentí 
Marquiria. (Ifij

— Las de médico y cirujano de Roquetas, provincia do Tarragona; li 
dotación del l.° 2ÍO"escudo.«i; y lüü la dol 2.” por la asistencia de íüO 
familias pobres, y las igualas con los pudientes. Las sotícitirdes basU 
el 27 de Abril.

—La do médico’drujano do Villarauelas, provincia de Toledo; su do­
tación 20ü escudos, p«r la asi.stcncia á las familias pobies, y 70() por la 
de ias acomodaaas. l.us solicitudes hasta el 28 de Abril.

—La de cirujano de Vicalvaro, proviucia de .Madriii; su dotación 110 
escudos, por la asisleiidu de 85 familias pobres, y 490 por la de ias aco­
modadas. Las 8olicilud(}s basin el 22 de Abril.

—Lu lie cirujano de ViDafrades de Campos, provincia do Valladolid; 
su dotación 2U0 fanegas do trigo. Las solicitudes hasta el 22 de 
Abril.

— La de cirujano de Filero, provincia de Pamplona; su -lotacion 133 
escudos. Las soltcítuiies documentadas hasta si 23 de Abril.

—La de ciiujano de CastrBio de Jlúrcia, provincia de Burgos; su do­
tación 31} escudos, y 159 fanegas de trigo, por la asisleacia de todo el 
vecindario. Las solicitudes basta el 26 de Abril.

—La.do /‘armacéuíico do Fuentelcésped, provincia de Burgos; su doW' 
clon 120 escudos, por la asisteacio. de 3 l familias pebres. Las solicite' 
des basta el 26 de Abril.

A N U i N G i ü S .

IN E ttl,BALNEAIUÜ m  SAN FELIPE
9fii<erat(, !&, e lupU cndo .

E ste  b a ln e a r io , d irig id o  p o r  s u s  facultativo.'» propicia 
r ío s , e s tá  a b ie r to  ludo el d ía .

S e  ad ru iriis tra ii e u  él y á dom io iiio , baños de v&pori 
de agua, ya  s itu p le s , ya com puíeslos.

E l o p ú sc u lo  q u e  se  acab a  do p u b lic a r  ac e rc a  de !oJ 
Jíaños rusos, so o ire c e  á los s e ñ o re s  facultaliv«>s q u e  se 
s irv a n  m a n d a r  á b u s c a r le ;  a s í com o se v e n d e  al público 
á 4 re a le s . (0

BOSQUEJO
DE LA

Q m : ^ C l A .  V I V I E N T E

E\S.\Y9 l)3í li.̂ ’CltL()l'!tülV FILOSOFICA-
roR

D. MATIAS NIETO SERRANO.
La obra que ai,unLÍamos analiza los fumlamonios de lodas las ciee* 

cías, y aspira á dcliniR ios principios de ias matemáticas, de la lógíc3< 
de la física, du la astronomia, oe la química, do la psicología, de labió' 
logia, de las bellas árips, de la inUuitria humana, de la medicina, de It 
moral, del derecho, de la bisloria, de la política ó sociología, de la 
tafisica ó sea de la idea rciietUBa. Ks por lo Unto una encidopedi* 
filosófica ó do análisis rniidaniciiuil.

So ua publicado nn tom'i, quo encierra bajo el Ulule de rnoLECÓí** 
NOS u’'. i.x civNcu, e! .'líioma IiIubóüco eu general.

Consta do unas 609 páginas, do iiuuiia iniprcsiuu.
>e vendo á 32 r». en rústica, en tiudriü, librerías de D. Cárw 

Bailly-L*ii!li«re: Sres. M-rya y l'iaza, calle de Carrelus; D. Leocad'®
Lopí-z, calle del Carmen; y ?o remite por el mismo prodo á provincias*

ir Flaia de San Miguel núm. 8, on carta íraacíilus que le pidan al autor
COD inclusioQ de su  importe eu libranzas 6 sellos del correo.

l 'u r  todo  io no  lirm  do, 
■ K. S a n f r u t o s .

EDITOR, P. ih  Y OUGA.
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