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C O N S I D E R A C I O N  E H

S ü B h E  LA B E N E F IC E N C IA  D O M IC IL IA R IA .

I I .
LA BENEFICENCIA DOMICILIARIA EN EL DIA.

E n  e l  a n t e r io r  a r t i c u l o  a d v e r t im o s  q u e  n o  e r a  
n u estro  in t e n t o  e l  d e  s e g u i r  p a s o  á  p a s o  e n  s u  
d e s a rro llo  á  e s t a  i n s t i t u c i ó n  b e n é f ic a  p r im o r d ia l  
que n o s  o c u p a ,  b a s e  ó c im ie n t o  d e  to d o  e l  e d if ic io  
de la  B e u e f ic e n c ia  p ú b l i c a .  N o  s e  e s t r a u e ,  p o r  
ta n to , q u e  s a lv e m o s  d e  u u  v u e lo  l a  d is t a n c ia  d e  
m u ch os a ñ o s ,  d u r a n t e  lo s  c u a le s  la s  c o f r a d ía s  y  la s  
h e rm a n d a d e s , la s  a s o c ia c io n e s  p ia d o s a s  y  la s  J u n -  
ta s d e  c a r i d a d d e l a s  p a r r o q u ia s ,  h a n  s a t i s f e c h o  m u y  
C u m p lid a m e n te , c o u  e l  c e lo  y  e l  d u lc e  a f e c t o  q u e  
in sp ira  é l  a m o r  á  D io s ,  l a s  n e c e s id a d e s  d e  lo s  p o ­
b res. E n  e s e  t ie m p o  a y u d a b a n  a d m ir a b le m e n t e  á  
la  p r o p ia  o b r a  d é  c a r i d a d ,  e l  c le r o ,  q u e  d e r r a m a b a  
con p r o fu s ió n  lo s  p r o d u c t o s  d e  s u s  b e n e f ic io s  y  d e  
sus b ie n e s  s o b r e  lo s  m e n e s te r o s o s ;  la s  i n s t i t u c i o ­
nes m o n a c a le s ,  q u e  e n t r e  e l lo s  r e p a r t í a n  c a s i  p o r  
co m p le to  s u s  r e n t a s ; v a r í a s  in s t i t u c i o n e s  q u e  
co o p e ru b m i a l  p r o p io  r e s u lt a d o ,  y  e l  e s p í r i t u  d e  
a m o r, d e  c a r id a d ,  d e  c o n s id e r a c ió n  y  a u n  d é  r e s -
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p e to  a l  p o b r e ,  g e n e r a l i z a d o  e n  E s p a ñ a  h a s t a  u n a  
r e c ie n t e  é p o c a  e n  q u e . e l  a m o r  y  e l  c u l t o  a l  d in e r o  
h a  e m p e z a d o  á  r e e m p la z a r  a l  a m o r  y  a l  c u l t o  r e n ­
d id o  h a s t a  e n t o n c e s  a l  v e r d a d e r o  D io s .  P o r  e s o , 
a u n  s ie n d o  l a  c a r id a d  e n  lo s  p a s a d o s  s i g lo s  e s p lé n ­
d id a ,  p r o f u s a  y  n o  s ie m p r e  b ie n  r e g l a d a ;  c o n  to d o  
d e  m o v e r s e  s in  l a  c o n v e n ie n t e ,  a u n q u e  b la n d a  y  
d u lc e ,  d i r e c c ió n  q u e  l a  h u b i e r a  h e c h o  m á s  t r u c t l -  
f e r a  o b r a n d o  a l  ú n ic o  im p u ls o  d e  s u  e s p o n t a n e i ­
d a d  y  d e  s u  t e r n u r a ,  s o b r a b a n  lo s  r e c u r s o s  p a r a  
o c u r r i r  á  t o d a s  la s  n e c e s id a d e s  d e  la s  f a t n ü ia s ,  
y  p a r a  p r o p o r c io n a r  á  l a s  p e r s o n a s  m á s  n e c e s i ­
t a d a s ,  y  á  la s  e n f e r m a s ,  m i l la r e s  d e  a l b e r g u e s  
d o n d e  r e c i b í a n  e s m e r a d a  y  c a r iñ o s a  a s i s t é n c i a .

T e n e m o s  p r is a  p o r  l l e g a r  á  n u e s t r a  é p o c a ,  á  
lo s  d ia s  q u e  v a n  c o r r i e n d o , ’ p a r a  o c u p a r n o s  d e  l a  
B e n e f ic e n c ia  d o m ic i l i a r ia  e n  s u  s i t u a c ió n  a c t u a l ,  
y  p a r a  t r a t a r  d e  a c o m o d a r la  a l  e s t a d o  s o c i a l  p r e ­
s e n t e .  H a y  q u e  s a t i s f a c e r  la s  ■ necesídadb>:drél 6üá 
s e g ú n  lo  p e r m it e n  lo s  m e d io s  y  r e c u r s o s ,  la s  c o n ­
d ic io n e s  y  h a s t a  la s  p r e o c u p a c io n e s  d e  lo s  t i e m -  
po.s; p e r o  p r o c u r a n d o  s ie m p r e  i n f u n d ir  e l  e s p ír i t u  
d e  v i d a  q u e  d e b e  a n i m a r  á  n u e s t r a s  i n s t i t u c io n e s  
b e n é f ic a s ,  c u y o  e s p ír i t u  n o  e s  o t r o  q u e  e l  e s p ír i t u  
d e  l a  c a r id a d  c r i s t i a n a .  S i  s e  l o g r a r a  q u e  e s e  e s ­
p í r i t u  p e n e t r a s e  e n  e s t e  r a m o  d e  l a  a d m in is t r a ­
c ió n  h a s t a  d i r i g i r l e  y  d o m in a r le ,  c o s a  m u y  p o s i­
b le  e n  u n  p a ís  c a t ó l i c o ,  a l c a n z a r í a  f a c i l í s i m a -  
m e n t e  n u e s t r a  B e n e f ic e n c ia  p ú b l i c a  e l  m a y o r  g r a ­
d o  d e  p e r f e c c ió n  á  q u e  p u e d e  a s p ir a r s e  e n  la s  s o ­
c ie d a d e s  m o d e r n a s .

E n  6  d e  F e b r e r o  d e  1 8 2 2  s e  p r o m u lg ó  c o m o  l e y  
e l d e c r e t o  d e  la s  C ó r t e s  e s t r a o r d in a r i a s  d e  2 7  d e  
D ic ie m b r e  d e  1 8 2 1 ,  m a n d a d o  r e s t a b le c e r  d e s p u é s  
e n  8 d e  S e t ie m b r e  d e  1 8 3 6 . B a jo  v a r io s  C o n c e p to s  
n o s  p a r e c ió  s ie m p r e  i n c o n v e n ie n t e  e s t a  l e y  d e  
q u e  a h o r a  n o s  o c u p a m o s , y a  p o r q u e  h a b ía  r o to  e n
alguna m a n e r a  c o n  p ia d o s a s  t r a d i c i o n e s ,  é  in s ­
t i t u c i o n e s  a c r e d i t a d a s ,  p r o p e n d ie n d o  á  e x t i n g u i r  
u n  f u e g o  q u e  d e b ía  c o n s e r v a r s e  e n  to d a  s u  v i ­
v e z a  , y a  p o r  c o n s id e r a r la  m e z q u in a  é  i n s u f i -
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c í e n t e ,  y a  p o r  e n c e r r a r  g r a n  n ú m e r o  d e  d is p o s i­
c io n e s  r e g f ia r a e n t a r ia s ,  P e r o  c o n  to d o s  s u s  d e f e c ­
t o s ,  n o  d e s m e r e c e ,  e s t a  e s  l a  v e r d a d ,  de. l a  q u e  
a h o r a  in c o m p le t a m e n t e  n o s  r l j e ,  e n  a q u e l lo  q u e  
t ie n e  r e la c ió n  c o n  l a  B e n e f ic e n c ia  d o m ic i l i a r ia ;  y  
h e m o s  d ic h o  i n c o m p le t a m e n t e ,  p o r q u e  n o  h a  s id o  
e s t a  l e y  to d o  lo  r e s p e t a d a  q u e  d e b ie r a  e n  a lg u n a s  
d e  s u s  d is p o s ic io n e s .

E s t e  h e c h o  e s p l i c a ,  j u n t a m e n t e  c o n  m u c h o s  
o tr o s  q u e  n o  h a y  p a r a  q u é  c i t a r  e n  e s t e  s i t i o , e l  
e s t a d o  e n  q u e  l a  B e n e f ic e n c ia  s e  e n c u e n t r a  y  se  
h a  e n c o n t r a d o  d e s d e  q u e  t u v ie r o n  p r in c ip io  n u e s ­
t r o s  c a m b io s  p o l í t i c o s  y  e x i g i ó  c i e r t a  o r g a n i z a ­
c ió n ;  a s i  c o m o  l a  e s p e c ie  d e  d e s d e n  c o n  q u e  se  
m ir a  e n t r e  n o s o tr o s  r a m o  t a n  im p o r t a n t e  d e  l a  
a d m in is t r a c ió n  p ú b l i c a .  N i  lo s  l e g i s l a d o r e s  e n  
e s t a  d i f i c i l í s im a  m a t e r i a ,  n i  lo s  q u e  l a  h a n  d i r i g i ­
d o ,  n i  e l  a l t o  C u e r p o  c o n s u l t i v o  e s p e c i a l  d e l  G o ­
b ie r n o ,  h a n  lo g r a d o  t o d a v í a ,  s in  e m b a r g o  d e  s u s  
e s fu e r z o s  y  la u d a b le s  p r o p ó s it o s  , e l e v a r  l a  B e ­
n e f ic e n c ia  á  l a  a l t u r a  q u e  d e b e  a l c a n z a r  e n  e s to s  
t ie m p o s ,  s i  h a n  d e  r e s o lv e r s e  c o n  s u  a u x i l i o  p o ­
d e r o s o  c i e r t a s  c u e s t io n e s  s o c ia le s ,  á r d u a s  y  c o m ­
p le x a s ,  q u e  á  m e n u d o  c a u s a n  e n  lo s 'p u e b lo s  h o n ­
d a s  y  t e r r ib le s  p e r t u r b a c io n e s .

Y  h a  s u c e d id o  a d e m á s ,  p o r  lo  r e v u e l t o  d e  lo s  
t ie m p o s ,  q u e  n i  c a b a l  e j e c u c i ó n  h a n  l le g a d o  á  t e ­
n e r  la s  le y e s  y  d is p o s ic io n e s  q u e  d i c t a r a  e l  c e lo  

• p a t e r n a l  d e l  G o b ie r n o .
E n  e f e c t o ,  e l  a r t .  1 7  d e  a q u e l la  l e y  e s t a b le c e  

q u e  h a y a  e n  la s  p o b la c io n e s  d e  m u c h o  v e c in d a r io  
J u n t a s  pdTTo^uiales d e  B e n e f ic e n c ia ,  q u e  s e r á n  
p r e s id id a s  p o r  el cura de la parroquia ̂  y  e n  s u s  
a u s e n c ia s  y  e n f e r m e d a d e s  por su teniente', e l  1 8  
d is p o n e , q u e  a d e m á s  d e l p r e s id e n t e  s e  c o m p o n g a n  
d e  o c h o  in d iv id u o s  celosos y  caritativos , v e c in o s  
d e  l a  p a r r o q u ia ,  lo s  c u a l e s  s e  r e n o v a r á n  p o r  m i­
ta d  c a d a  d o s  a n o s ;  e l  2 1  e n c a r g a  á  e s t a s  J u n t a s  
q u e  c u id e n  d e  l a  c o le c t a  d e  l i m o s n a s ,  d e  la s  s u s -  
c r i c io n e s  v o lu n t a r i a s ,  d e  l a  h o s p it a l id a d  y  s o c o r ­
r o s  d o m i c i l i a r i o s ,  d e  l a  p r im e r a  e n s e ñ a n z a  y  v a ­
c u n a c ió n  d e  lo s  n iñ o s  p o b r e s , d e  r e c o g e r  lo s  e s -  
p ó s it o s  y  d e s a m p a r a d o s ,  y  d e  c o n d u c ir  á  lo s  e s t a ­
b le c im ie n t o s  d e  b e n e f ic e n c ia  r e s p e c t iv o s  lo s  q u e  
n o  p u e d a n  s e r  s o c o r r id o s  e n  s u s  p r o p ia s  c a s a s ;  y  
e l  2 4 ,  a l  p r e v e n i r  q u e  e l  G o b ie r n o  f o r m a r a  u n  
r e g la m e n t o  p a r t i c u l a r  p a r a  l a s  J u n t a s  p a r r o q u ia ­
le s  d e  B e n e f ic e n c ia ,  s ie n t a  q u e  e l la s  s o n  <(.el resor^ 
te principal del sistema de denejtcencia en las 
yrandes poblaciones.» M á s  a d e l a n t e ,  e n  e l  t í t u ­
lo  V ,  q u e  s e  r e f ie r e  á  lo s  socorros domiciliarios, se  
s ie n t a :  q u e  la s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s  a t e n d e r á n  á 
las necesidades de los indigentes de su distrito, d e 
t a l  m o d o , q u e  solo sea conducido á  lo s  a s i lo s  b e ­
n é f ic o s  e l  q u e  por ningún otro medio pueda ser

socorrido en su propia casa ( a r t .  8 6 ); q u e  p a ra  ser 
s o c o r r id o  e n  s u  ó a s a  u n  n e c e s i t a d o , habrá de ser 
vecino residente en la parroquia, de buenas cos­
tumbres, y  tener oficio ú  ocupación conocida, de­
biendo las mujeres gozar igual concepto en su cm  
( a r t .  8 8 ); q u e  s i  la  n e c e s id a d  p r o v in ie s e  de fa lk  
de trabajo, l a s  J u n t a s  p r o c u r a r á n  s u m in is t r a r  ma­
t e r ia s  p r im e r a s  p a r a  q u e  la s  e la b o r e n  [a r t . 89); 
q u e  s i  f u e r e n  m u c h o s  lo s  n e c e s i t a d o s  y  hubiera 
n e c e s id a d  d e  d i s t r i b u i r  a l g u n a  s o p a  eco n ó m ica, 
se haga trabajar á los socorridos y  se les des­
cuente del precio de su trabajo el m lor del ali­
mento, e t c .  P o r  ú l t im o ,  e n  e l  t í t u l o  V I ,  r e la t iv o  á la 
hospitalidad domiciliaria, s e  s i e n t a  e l  principio, 
d e  q u e  la  c u r a c i ó n  d e  lo s  e n fe r m o s  e n  lo s  h o sp ita ­
le s  s e  l im it e  á  lo s  q u e  no tengan domicilio en  el 
p u e b lo  e n  q u e  e n f e r m a r e n ,  á  lo s  q u e  padecieren 
e n f e r m e d a d e s  s o s p e c h o s a s  y  á  lo s  q u e  n o  se  h a­
l l e n  e n  la s  c i r c u n s t a n c i a s  p r e v e n id a s  e n  e l  ar­
t í c u l o  88  ( a r t .  9 8 ); y  s e  d ic t a n  la s  r e g l a s  para 
e s t a  a s is t e n c ia .

E n c o n t r a m o s  a l  m e n o s ,  e n  e s t a  l e y ,  m u c h o  de 
a q u e l  e s p í r i t u  c a t ó l ic o  q u e  e n  n u e s t r a  n a c ió n  ba­
h í a  d o m  in a d o  c o n s t a n t e m e n t e ,  h a s t a  e l  p u n to  de 
im p r im ir  c a r á c t e r  á  t o d a s  la s  l e y e s  y  d isp o s ic io n e s  
s u p e r io r e s ;  y  d e s c u b r im o s  a d e m á s  im  á m p lio  p en ­
s a m i e n t o  d e  B e n e f i c e n c i a  d o m i c i l i a r i a ,  q u e  e n  lu­
g a r  d e  e n s a n c h a r s e  y  c o b r a r  p e r fe c c ió n  h a  id o  re­
d u c ié n d o s e  y  d e s f ig u r á n d o s e  d e s p u é s .  E l  carácter 
p a r r o q u i a l  d e  la s  J u n t a s  d e  B e n e f ic e n c ia  e n  las 
g r a n d e s  p o b la c io n e s  q u e  t ie n e n  v a r i a s  p arro qu ias; 
la  c o n s  id e r a c i o n  d e  e n c o m e n d a r  s u  p r e s id e n c ia  al 
P á r r o c o  y  d e  c o m p o n e r la s  c ie r t o  n ú m e r o , aunque 
e s c a s o ,  d e  p e r s o n a s  c e lo s a s  y  caritativas', e l  hecho 
d e  a b r a z a r  to d o  g é n e r o  d e  s o c o r r o , p a r a  poner 
r e m e d io  á  to d o  l i n a j e  d e  n e c e s id a d e s ;  e l  reco n o ­
c im ie n t o  p a la d in o  y  t e r m i n a n t e  d e  q u e  Ja a s is te n ­
c i a  d o m i c i l i a r i a  e s  e l  resorte principal de la leM- 
ficencia en las grandes poblaciones ( f a l t ó  a ñ a d ir  y 
la única beneficencia en casi todas las pequeñas)^ 
l a  c o n d ic ió n  p r e c is a  d e  q u e  p a r a  s e r  s o c o r r id o  en 
s u  c a s a  u n  n e c e s i t a d o ,  n o  s o la m e n t e  h a b r á  d e  re­
s id ir  e n  l a  p a r r o q u i a ,  s in o  s e r  d e  b u e n a s  costuin* 
b r e a  y  t e n e r  o f ic io  ú  o c u p a c ió n  c o n o c id a ;  y e n  fioi 
e l  p r o p ó s i t o  d e  l o g r a r  q u e  o c u r r a n  lo s  n e ce s ita d o s  
e n  lo  p o s ib le  á  s u  m a n u t e n c ió n  c o n  e l  p rod u cto  
d e  s u  t r a b a j o , a c r e d i t a n  q u e  q u ie n  l a  r e d a c tó  se 

p r o p o n ía  r e a l i z a r  u n  p e n s a m ie n t o  t a l  c u a l  com ­
p le t o .

V e a m o s  a h o r a  q u é  h a  s u s t i t u id o  l a  v i g e n t e  le­
g i s l a c i ó n  á  lo  d is p u e s t o  e n  a q u e l la  l e y ,  q u e  e s tu ­
v o  r i g i e n d o  d e s d e  S e t ie m b r e  d e  1 8 3 6  h a s t a  Junio 
d e  18 4 9 .

¿ Q u é  e s t a b l e c e  l a  l e y  d e  2 0  d e  J u n io  d e  e s t e  ú l­
t im o  a ñ o ,  e n  c u a n t o  á  B e n e f ic e n c ia  d o m ic ilia r ía ?

tic:

iiaj
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H é a q u í lo  q u e  d ic e  s o b r e  e l  a s u n t o ,  e n  s u  a r ­
tículo 13 .

« L as J u n t a s  m u n ic ip a le s  o r g a n i z a r á n  y  fo m e n -  
¿tarán todo género de socorros domiciliarios^ y 
»muy p a r t ic u la r m e n t e  lo s  s o c o r r o s  e n  e s p e c ie .

« L as J u n t a s  m u n ic ip a le s  d e t e r m in a r á n  e l  n ú -  
»mero d e  la s  s u b a l t e r n a s  d e  socorros domicilia­
mos q u e  h a y a  d e  h a b e r ,  y  q u e  p o d r á n  s e r  t a n t a s  
«cuantos s e a n  lo s  b a r r io s  d e  l a  p o b la c ió n .

« A l f r e n t e  d e  c a d a  J u n t a  s u l b a t e r n a  d e  s o c o r -  
-ros d o m ic i l ia r io s ,  h a b r á ,  p o r  r e g l a  g e n e r a l ,  u n  
"e clesiástico  q u e  n o m b r a r á  e l  a l c a l d e  á  p r o p u e s t a  
« d éla  J u n t a  m u n ic ip a l .  L o s  c u r a s  p á r r o c o s ,  lo  
«están p o r  r a z ó n  d e  s u  m in is t e r io  a l  d e  la s  J u n ­
gas p a r r o q u ia le s  d e  B e n e f ic e n c ia  d o m ic i l i a r ia .

«Las c u e n t a s  d e  l a s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s  c o m -  
«prenderán y  r e f u n d ir á n  e n  u n a  la s  d e  la s  J u n t a s  
«de b a rr io  e n  q u e  s e  h a l le n  s u b d iv id id a s ,  e t c . . . »

P u d ie r a  h a b e r  b a s t a d o  e s t o  q u e  e n  l a  l e y  se  
contiene, s i  s e  h u b i e r a  a ñ a d id o ,  c o m o  c o m p le m e n ­
to su yo  y  d e l  r e g l a m e n t o  g e n e r a l ,  e l  p a r t i c u l a r  
que p a ra  s u  c u m p l im ie n t o  r e q u e r í a  e l  c i t a d o  a r ­
tículo; p e r o  f a l t a n d o  e s te  r e g l a m e n t o  ó i n s t r u c ­
ción, a p a r e c e  c o n fu s o  y  d e  c u m p l im ie n t o  d i f í c i l ,  
sucediendo p o r  e s t e  m o t iv o  q u e  e n  c a d a  p o b la c ió n  
irap ortan te s e  i n t e r p r e t a  d e  m a n e r a  d is t in t a .

¡L a s J u n t a s  m u n ic ip a le s  o r g a n i z a r á n  todo gé-  
Mro de socorros d o m ic i l ia r io s  y  m u y  p a r t i c u l a r ­
mente lo s  s o c o r r o s  e n  e s p e c ie !  ¿ Q u é  s e  q u ie r e  
decir c o n  e s to ?  ¿ D e t e r m in a r á n  la s  n e c e s id a d e s  q u e  
han d e r e m e d ia r s e ?  B u e n o  f u e r a  q u e  s e  e s p r e s a r á n ,  
porque e s a  i n d i c a c i ó n  d a r ía  l a  m e d id a  d e l p e n s a ­
miento b e n é f ic o - d o m ic i l ia r io  d e  lo s  le g is la d o r e s .  
¿Quiere s ig n i f i c a r s e  ú n ic a m e n t e  q u e  s e  p r e s t a r a n  
ioa s o c o r r o s  e n  e s p e c ie ,  c o n  p r e f e r e n c ia  á  lo s  s o ­
corros e n  d in e r o ?  P e r o  e s to  n o  b a s t a .  N o  e s , p o r  
Ejemplo, s o c o r r o  e n  e s p e c ie  e l  p r o p o r c io n a r  t r a ­
bajo, e l  f a c i l i t a r  á  u n  n iñ o  q u e  a p r e n d a  u n  o fic io  
•^asista á l a s  e s c u e la s  d e  p á r v u lo s  ó d e  p r im e r a  e n -  
sefian za, y  s in  e m b a r g o  á  e l lo  s e  d e b e  a t e n d e r  d e  
'^ua m a n e r a  m u y  e s p e c ia l ,  y  á  e l l o  h a b r á  q u e r id o

le y  q u e  s e  a t ie n d a .
¿Q ué d ir e m o s  d e  a q u e l lo  d e  la s  J u n t a s  s u b a l -  

lopnas q u e  podrán ser, p o r  b a r r io s ,  r e la c io n a d a s  
la s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s  y  e n  g r a n  m a n e r a  

d e p e n d ie n te s  d e  e l l a ,  c u a n d o  e n  t o d a  l a  l e y  n o  se  
dice u n a  p a la b r a  d e  l a s  J u n t a s  d e  p a r r o q u ia ?  
¿Q uién h a  d e  f o r m a r  e s a s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s ?  
¿Cómo h a  d e  p o n e r s e  e n  a r m o n ía  l a  d iv is ió n  m u ­
n ic ip a l p o r  b a r r io s  c o n  l a  d iv is ió n  e c le s iá s t ic a  p o r  
p a rro q u ia s?  P u n t o s  s o n  e s to s  q u e  im p o r t a  d e t e r -  
n iiu ar. L a  l e y  n o  h a  d e b id o  d e s c e n d e r  q u iz á s  á  
caos p o r m e n o r e s ,  p e r o  h a y  n e c e s id a d  d e  l l e n a r  e l  
^ ic í o .

A h o r a  e s  p r e c is o  i n d a g a r  s i  e l  r e g la m e n t o

g e n e r a l  d e  1 4  d e  M a y o  d e  1 8 5 2 ,  h e c h o  p a r a  l a  
e je c u c ió n  d e  l a  e s p r e s a d a  l e y ,  h a c e  in n e c e s a r io  e l  
r e g la m e n t o  p a r t i c u l a r  á  q u e  n o s  h e m o s  r e fe r id o .

H a y  q u e  r e c o n o c e r ,  q u e  lo s  a u t o r e s  d e l  r e g l a ­
m e n t o  s e  e s fo r z a r o n  p a r a  d a r  e n s a n c h e  é  im p o r ­
t a n c i a  á  l a  a s is t e n c ia  d o m ic i l i a r ia .  P e r o  se  c iñ e ­
r o n  d e m a s ia d o  á l o s  l ím ite s  d e  a q u e l l a ,  y  d e ja r o n  
e n  p ié  l a  d i f ic u l t a d  q u e  o f r e c ía n  u n a s  J u n t a s  p a r ­
r o q u ia le s  d e p e n d ie n t e s  d e  la  m u n ic ip a l  y  te n ie n d o  
á  l a s  d e  b a r r io  b a jo  s u  d e p e n d e n c ia ,  s in  q u e  e n  l a  
l e y  n i  e n  e l  r e g la m e n t o  s e  d i je r a  u n a  p a la b r a  t o ­
c a n t e  á  l a  o r g a n i z a c i ó n  d e  la s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s ,  
n i  s e  a d o p t a r a  m e d io  a l g u n o  p a r a  e s t a b le c e r  la  m á s  
in d is p e n s a b le  a r m o n ía  e n t r e  e s t a s  y  la s  d e  b a r r io ,  
q u e  n o  p o d ía n  c o r r e s p o n d e r  b ie n  c o a  a q u e l la  p o r  
c u a n t o  l a  d iv is ió n  d e  la s  p a r r o q u ia s  n o  s e  a c o ­
m o d a  á  l a  d e  l a s  g r a n d e s  p o b la c io n e s  e n  b a r r io s .  
¿ E s  q u e  s e  d e ja b a n  s u b s is t e n t e s  e l  a r t .  1 7  y  lo» 
q u e  le  s i g u e n  d e  l a  l e y  d e  1 8 2 2 , c o m o  p a r e c e  i n ­
d ic a r lo  e l  a r t í c u lo  2 1  d e  l a  d e  1 8 4 9 ,  p u e s to  q u e  
p o r  é l  s e  d e r o g a n  ú n i c a m e n t e  la s  l e y e s ,  d e c r e t o s ,  
ó r d e n e s  é  i n s t r u c c io n e s  que se opongan á  la  l e y  
r e f e r id a ?  T r a t á n d o s e  de u n  p u n t o  t a n  e s e n c ia l  q u o  
a f e c t a  e n  s u  b a s e  m is m a  á  l a  B e n e f ic e n c ia  d o m i­
c i l i a r i a ,  resorte principal del sistema de henejicen- 
cia en las grandes poblaciones, c o m o  d ijo  a q u e l la  
l e y  p r im e r a  e n  s u  a r t ,  2 4 ,  n o  h u b ie r a  e s ta d o  d e  
m á s  c o n s ig n a r  e n  l a  l e y  n u e v a  c u á l  h a b ía  d e  s e r  
l a  o r g a n i z a c i ó n  de la s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s .

S e  l im it ó  p u e s ,  e l  r e g la m e n t o  d e  1 8 5 2  á  d e c ir ,  
q u e  la s  J u n t a s  m u n ic ip a le s  p r o p o r c io n a r á n  e n  e l  
h o g a r  d o m é s t ic o  á  lo s  m e n e s te r o s o s ,  lo s  a l i v i o s  
q u e  r e c la m e n  su s  d o le n c ia s  ó u n a  p o b r e z a  i n ­
c u lp a b le  ( a r t .  4 .° ) ;  q u e  t e n d r á n  á  s u  in m e d ia ­
to  c a r g o  l a  B e n e f i c e n c i a  d o m ic i l i a r ia  ( a r t .  4 0 ) ;  
q u e  lo s  a lc a l d e s  d e b e r á n  v i s i t a r  to d a s  la s  o p e r a ­
c io n e s  d e  e s t a  B e n e f ic e n c ia  ( a r t .  4 1 ) ,  y  lo  r e l a t i v o  
a l m a n e jo  d e  fo n d o s  y  c u e n t a s  ( a r t .  8 3  a l  8 7  in ­
c lu s iv e s .)

E n  la s  d is p o s ic io n e s  l e g a l e s  q u e  h e m o s  d a d o  
á  c o n o c e r ,  t ie n e  s u  f u n d a m e n t o  n u e s t r a  B e n e f i c e n ­
c i a  d o m ic i l i a r ia ,  y  e n  c o n fo r m id a d  á s u s  p r e s c r i p ­
c io n e s  s e  h a  d e b id o  o r g a n i z a r  e n  to d o  e l  r e in o .

¿ H a  s u c e d id o  a s í  e n  e f e c t o ?  ¡Q u ié n  lo  s a b e !
B a s t a  c o n s id e r a r  q u e  e s ta m o s  e n  E s p a ñ a ,  p a r a  

c o m p r e n d e r  q u e  p o r  v i r t u d  d e  a q u e l la s  d is p o s i­
c io n e s  s e  h a b r á  s e g u i d o  e n  c a d a  p o b la c ió n  r u m b o  
d iv e r s o ,  a c a b a n d o  p o r  h a c e r  e n  t o d a s  p a r t e s  lo  
q u e  h a y a  p a r e c i d o  m e jo r .

M á s  h a  s u c e d id o  e n  M a d r id :  h a b ié n d o s e  a ju s ­
t a d o  e n  u n  p r in c ip io  la  o r g a n i z a c i ó n  d e  l a  B e n e f i­
c e n c ia  d o m ic i l ia r ia  á  l a  l e y  y  a l  r e g la m e n t o  g e n e ­
r a l ,  s e  s u p l ió  lo  q u e  o m it ía n  e s to s  y  d e b ió  e s t a b l e ­
c e r s e  e n  u n  r e g la m e n t o  e s p e c ia l ,  r e la t iv a m e n t e  á  
l a  o r g a n i z a c i ó n  d e  la s  J u n t a s  p a r r o q u ia le s  y  d e
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b a r r io  ( c a p . V  d e l  Reglamento general para el 
ejercicio de la Beneficencia municipal d e  2 7  d e  
A g o s t o  d e  1 8 5 8 ) , d is p o n ie n d o  c o n  c o r d u r a  q u e  e l  
n ú m e r o  d e  v o c a le s  d e  c a d a  u n a  d e  a q u e l la s  fu e r a  
p r o p o r c io n a d o  a l  d e  h a b i t a n t e s ,  le jo s  d e  s e r  f i jo  
s e g ú n  l a  l e y  d e  1 8 2 2  d e t e r m in a b a ,  c o m p u s ié r a s e  la  
p a r r o q u ia  d e  m u c h o s  ó d e  p o c o s  h a b i t a n t e s ;  e s t a ­
b le c ie n d o  c ó m o  e s t a s  J u n t a s  s e  h a b ia n  d e  r e n o -  

y  e s p r e s a n d o  s u s  a t r ib u c io n e s  y  r e g l a s  dev a r
c o n d u c t a .  P e r o  c ó m o  e s e  r e g la m e n t o  m is m o  d e  
l a  B e n e f ic e n c ia  d e  M a d r id ,  c r e a b a  u n a s  J u n t a s  de 
distrito  s u p e r io r e s  á  Jas p a r r o q u ia le s ,  e s t r a ñ a s  á  
l a  l e y  y  a l  r e g la m e n t o  g e n e r a l  de B e n e f ic e n c ia ,  
a u n q u e ,  e n  n u e s t r o  s e n t ir ,  n e c e s a r ia s  p a r a  a c o m o ­
d a r  e n  a l g u n a  m a n e r a  l a  d iv is ió n  p a r r o q u ia l  á  l a  
m u n ic ip a l ,  c o n s ig u ie n d o  q u e  e n g r a n a r a n  u n a s  r u e ­
d a s  de l a  m á q u in a  b e n é f ic a  c o n  o t r a s ,  y  t a m b ié n  
p a r a  q u e  s e  d is t r ib u y e r a n  lo s  s o c o r r o s  c o n  l a  d e b i ­
d a  e q u id a d ,  h u b o  d e  r e s u lt a r  a l g u n a  c o n fu s ió n  y  
e n t o r p e c im ie n t o ,  q u e  e n  1 8 6 2  f u é  y a  p r e c is o  r e ­
m e d ia r  d a n d o  a l  t r a s t e  c o n  la s  J u n t a s  p a r r o q u ia ­
le s ,  s i  b ie n  p e r m it ie n d o  q u e  s u b s is t a n  c ie r t a s  J u n ­
t a s  y  s o c ie d a d e s  c a r i t a t i v a s ,  e n t r e  la s  c u a le s  p o ­
d ía n  c o n t a r s e  la s  p a r r o q u ia le s  m is m a s ,  p e r o  e n  
g r a n  m a n e r a  in d e p e n d ie n te s  (a r t .  2 0 ).

H o y  d ia ,  l a  B e n e f ic e n c ia  m u n ic ip a l  d e  M a d r id  
s e  r i g e  p o r  u n  r e g la m e n t o  g e n e r a l  d e  2 2  d e  S e ­
t ie m b r e  d e  1 8 6 2 ,  y  a d e m á s  p o r  u n  r e g la m e n t o  
p a r t i c u l a r  d e  la s  J u n t a s  d e  d is t r i t o  y  d e la s  C a s a s  
d e S o c o r r o  d e  l a  m is m a  f e c h a ,  y  o tr o  d e l C u e r p o  
f a c u l t a t i v o  de B e n e f ic e n c ia  m u n ic ip a l  d e  1 7  d e 
J u n io  d e  1 8 6 4 ,  a p r o b a d o  p o r  R e a l  ó r d e n  d e  9  d e 
J u l io  d e l  m is m o  a ñ o .

C o n  la s  p r e c e d e n t e s  n o t ic ia s  g e n e r a l e s ,  q u e d a  
p r o b a d o  q u e  e n  n u e s t r a  l e g i s l a c i ó n  n o  s e  e n c u e n ­
t r a n  la s  b a s e s  de u n a  B e n e f ic e n c ia  d o m ic i l ia r ia  
á r a p l ia  y  b ie n  e n t e n d id a ;  q u e  lo s  le g is la d o r e s  n o  
h a n  a lc a n z a d o  á  r e a l i z a r  p o r  c o m p le t o  e l  g r a n  
p e n s a m ie n to  d e  s o c o r r o s  d o m ic i l ia r io s  e n  q u e  h a  
d e  f u n d a r s e  e l s is t e m a  e n t e r o  d e  l a  B e n e f ic e n c ia  
p ú b l ic a ,  m á s  n e c e s a r io  e n  e s to s  d i f í c i l e s  t ie m p o s  
q u e  en  lo s  p a s a d o s ;  y  q u e  e n  M a d r id ,  c o m o  h a b r á  
s u c e d id o  e n  la s  o tr a s  g r a n d e s  p o b la c io n e s  d e  E s ­
p a ñ a ,  s e  h a  o c u r r id o  á  e s t a  n e c e s id a d  d e  l a  m e jo r  
m a n e r a  q u e  s e  h a  p o d id o .

F o r z o s o  e r a  d e ja r  e s to s  h e c h o s  c o n s ig n a d o s ,  
a n t e s  d e  e n t r a r  e n  la s  c o n s id e r a c io n e s  q u e  n o s  
h e m o s  p r o p u e s t o  o f r e c e r  á lo s  le c t o r e s  d e  bl siglo
UBDICO.

M . A .

E L  CÓLERA Y  LA  A C A D EM IA  DE PA R IS .

Ha querido Dios, y su voluntad se cumple en esto como 
eittodo, que cada dia se desvanezcan mejor las dudas

tocante á la calidad contagiosa de! cólera morbo asiático. 
La Conferencia internacional deConstantinopla no pudo 
menos de reconocerlo asi un ano hace, con toda la so­
lemnidad que tan grave asunto requiere, y ahora acaba 
de obtenerse una declaración análoga y no menos so­
lemne en la Academia de Medicina de París ; cómo si 
hubiera algo de pro\idencial en que el contaglonisino 
apareciese victorioso en el seno de la Corporación, don­
de tanto eco y tan pernicioso efecto produjeran otro dia 
los Chervin, íosPrus, los Aubert-Roehe, los Clot-Bey, 
los Melier y otros varios. Por lo menos, la salisfacccion 
de que los hombres de la ciencia de los otros países 
vengan á coincidir en opiniones con la casi unanimidad 
de los médicos españoles, que han conservado inconmo­
vible la suya, es un motivo de satisfacción para nos­
otros. ¡En esto no hemos sido franceses, no obstante 
los esfuerzos que nuestro Hurlado y algunos más, veni­
dos de allá, ó imitadores de aquella gente, han hecho 
para estranjerlzarnosl Prueba el suceso, que si no con­
tamos con una grande actividad, por efecto del clinií 
ó la postergación y abatimiento en que á nuestra ciencia 
mantiene el escaso aprecio que de ella se hace y por los 
vicios profundos del cuerpo e n s e ñ a n t e  en general, abun­
dan en cambio la sensatez y la parsimonia entre los mé­

dicos españoles , menos dados que los de algunos otros 
países á peligrosas novedades y á correr aventuras.

Mientras la Academia llega á entrar en el largo y pro­
fundo debate que las tareas de sus comisiones traen en 
pos, bueno será que, al menos, se conozcan en España 
las conclusiones del estenso informe que acaba de leer­
se relativo al cólora morbo, que comprende hasta h 
epidemia de 1849 inclusive; obra laboriosa y difíciHs 
una Comisión, no en todos los pun tos unánime, que bí 
redactado Mr. Ilriquet con vista de multitud de docu­
mentos. Como otra Comisión ha de ocuparse de las epi­
demias de 1854 y 1866 , en la que es ponente el doctor 
Barth, cuyo informe no se hará esperar tanto tiempo 
como el que acaba de presentarse, es de creer que eo 
una discusión sola se aiiracc cuanto al cólera hace refe­
rencia.

En dos puntos parecen disentir algún tanto la mayo* 
ría y la minoría de la Comisión. Mientras la primera sos­
tiene que la cuna del cólera reside esclusivamente en h 
india y que solo se trasmite por contagio, la segunda, 
sin negarle el carácter de contagioso, opina que tiene 
focos diversos, y que puede reproducirse sin una nueva 
importación.

Pero de todas suertes , según ambos dictámenes, ^ 
ven los gobiernos, para no andar divorciados y reñidas 
con la ciencia, en la necesidad de adoptar muy sériasf 
enérgicas providencias para impedir la propagación d® 
este azote. Los partidarios de la primera de dichas dos 
ideas, harán gracia á los segundos de su empeño en 
desconocer que es la India la única y verdadera cuna d® 
la pestilencia, toda vez que convengamos unánime efl 
cerrarle enérgicamente el paso, nazca donde quiera 1 
venga de donde viniere.

Sea exótico , sea indígena, engéndrese en las riberas 
del Gánges ó en las de cualquier río de Europa, síempr® 
resultará del hecho. que cuando amenaza, en cual*
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quiera dirección que gea, hay que desplegar grandísimo 
rigor para que no invada el territorio que trata de res­
guardarse; que al ocurrir los primeros casos, yaque 
los acometidos no se puedan matar (como se hace para 
contener la peste bovina), es preciso colocarles en 
tales condiciones que no puedan hacer daño, y en fin 
que deben emplearse cuantos medios y precauciones 
tengan por objeto impedir que la enfermedad se comuni­
que , evitando de paso los inconvenientes que pueda lle­
var consigo la incomunicación.

La diferencia que en lo concerniente á la adminis- 
tracion originaría el dictámen de la comisión, más bien 
pudiera ser perjudicial bajo otros aspectos que bajo el 
sanitario; pues que habría de consistir en que los go­
biernos, en vez de fijar su atención esclusivamente en 
los medios de evitar la invasión del mal por las vias de 
la India, tendrían que estar muy atentos para resguar­
dar su territorio en todas direcciones, lo cual consti­
tuye á lo sumo un esceso de prudencia.

¿Para qué ahora más' consideraciones sobre este par­
ticular? No es nuestro país don le más se requieren.

Vamos á trasladar solamente, por hoy, las conclu­
siones con que termina su ¡uforine Mr. Briquet.

1.’ Entre las varias especies de cólera morbo , hay 
una á la cual se dá el nombre de cólera indiano ó de 
cólera asiático.

Esta especie tiene por carácter etiológico l a  f a c u l t a d  
de p r o p a g a r s e  d e  u n  sitio á  o t r o ,  por carácter anatómi­
co la psorenleria, y por carácter patológico cámaras 
blancas sui g e iie r is .

1 ’ Es originarla de la India, donde existia proba­
blemente desde tiempo Inmemorial; pero sus aparicio­
nes bien comprobadas no han cobrado importancia sino 
Hacia 1760, época déla lucha entre las tropas france­
sas y las inglesas en aquel país.

3.* Hasta 1820 fueron las epidemias frecuentes en 
la India; pero no se las había observado nunca fuera de 
aquella región, sino en los Paises-Bajos en 1665. La 
Holanda era entone3s casi la única que mantenía comer­
cio intimo con la India.

i .’ Desde 4817 á 1850, época que abraza este infor- 
nie, ha habido tres grandes epidemias de cólera que se 
Han propagado fuera de la India, y todas tres han par­
tido de Bengala.

5. ° Guando se ha efectuado la propagación por tier­
ra. ha ido de nn modo sucesivo invadiendo los países 
cercanos. Por la via de mar, al contrario, se ha efec­
tuado á distancias más ó menos grandes, y las primeras 
poblaciones invadidas han sido generalmente los puer­
tos mercantes.

6. ’ Las condiciones que favorecen la propagación de 
las epidemias, son: la cercanía á los puntos en que el 
cólera reina, la proximidad á las corrientes de agua 
poco rápidas, las altitudes poco considerables, la eleva­
ción de la temperatura, la presencia en el aíre de una 
?ran cantidad de vapor de agua, las grandes variacio­
nes atmosféricas, la falta de ventilación, la llegada de 
vientos que proceden de las localidades infestadas, las 
grandes reuniones de hombres, la acumulación ó amon­
tonamiento de gentes, la guerra, la escasez, la miseria,

la mala salud, el estado de debilidad, las pasiones de­
bilitantes, las fatigas, y en fin, el régimen alimenticio 
poco conveniente.

7. * Las condiciones que contrarían la propagación 
del cólera, son las condiciones opuestas á las prece­
dentes.

8. * Aun no se ha probado que precedan necesaria­
mente á las epidemias de cólera asiático estados patoló­
gicos especiales.

9. " El a t a q u e  de cólera empieza ordinariamente por 
trastornos en las funciones del tubo digestivo, sobre 
todo, por la diarrea llamada premonitoria.

10. Parece resultar la enfermedad de la influencia 
de un a g e n t e  e s p e c i f ic o  todavía desconocido, cuyo efecto 
es el de atacar rápidamente la vitalidad hasta en sus 
fuentes.

11. Los fenómenos de reacción son generalmente el 
resultado de flegmasías de forma especial.

12. Aun no se ha encontrado el específico del cóle­
ra, y la medicación más racional consiste en combatir 
los accidentes á medida que se presentan, con cierta re­
serva y por medios adecuados. En este tratamiento no 
debe el médico olvidarse de que en el cólera grave 
toda medicación que esceda de los límites de la mo­
deración espone á muy sérios accidentes.

13. Finalmente, la mortalidad media determinada 
por el cólera es, en general, la de una defunción por 
cada dos enfermos.

Dr . Mendez Alvaro.

r

SECCION PRÁCTICA.

HOSPITAL G EN ER AL D E  M A D R ID .— SALA D E  SAN SE B A STIA N . 
R e v i s t a  m é d i c o - r e l r o s p s c t i v a  d e  l a  e n f e r m e r í a  d e  S a n  S e ­
b a s t i a n  d e  d i c h o  e s t a b le c im ie n t o ,  c o r r e s p o n d i e n t e  a l  m e s  d e  

F e b r e r o  ú l t i m o .

Siempre ha reinado en el mes de Febrero un tiempo 
vario y revuelto; tan presto hemos tenido dias magnífi­
cos de primavera, en los que apenas se ha sentido calor 
al sol, como def invierno, en que la temperatura ha lle­
gado á marcar en el termómetro el grado de congelación. 
El estado de la salud pública ha tenido que resentirse de 
semejantes cambios atmosféricos, dando lugar áque tan 
pronto se hayan presentado enfermedades propias de 
primavera como de invierno, haciéndose sentir más esta 
influencia en los pobres, y por consiguiente, en los que 
se acogen á esta casa de beneficencia. Es, pues, un he­
cho, que en la sala de San Sebastian se han presentado 
muchos enfermos, en quienes predominaba el elemento 
inflamatorio en sus afecciones, habiendo necesidad para 
combatirle de valernos de la medicación antiflogística 
más ó menos activa, según las circunstancias: en algu­
nos casos, aquel elemento iba acompañado con el catar­
ral, y en ellos procurábamos combinar, cuanto nos era 
posible, aquella medicación con los diaforéticos y con 
los demulcentes; en otros, el carácter gástrico era el pre­
dominante, produciéndonos escelentes efectos los atem­
perantes y no fueron raros los enfermos en que hubi­
mos de acudir á los vomitivos y purgantes . conlor- 
rae las indicaciones que habia que llenar: últimamente, 
no dejaron de observarse diferentes afecciones nerviosas 
v reumáticas. Casi todos los enfermos entrados en a 
¿ala venían en un estado grave, ya por lo avanzado de la 
afección, siendo aguda, ya porque siendo crónica llega­
ban en sus últimos periodos; y hé ahí el motivo de que 
haya tanto movimiento y mortandad en dicha enferme-
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ría. Un ejemplo palpable de esto tenemos ea el siguien­
te caso de una msipe/a/aciaí, com|j/íc£iíia co/i u n a  m e ­
n in g it is  t i f o id e a ,  de la que sucumbió el enfermo al octa- 
vodia de su entrada ea el hospital, después de haber
estado ensu casa otros tantos, según senos dijo, sin
hace^casi nada. Se trata de un asturiano de veinticua­
tro años, soltero, de buena y robusta constitución y de 
oíicio camillero déla Hermandad del Refugio. Cuando 
entró en la enfermería no podía dar razón de ninguna 
cosa; sus facultades intelectuales completamente aboli­
das; estado comatoso; erisipela en la cara, de color lívi­
do, con flictenas llenas de un humor seroso del mismo 
color, en su semblante, que estaba sumamente vultuoso 
y edematoso; sus párpados, por cuyas comisuras salía 
un humor amarillento y espeso, apenas se le podían 
despegar, y cuando se lograba, procuraba cerrarlos por 
no ver la luz; el pulso pequeño, contraido y duro, la 
lengua, que la sacaba con diíicultad, seca, roja, negruz­
ca, temblorosa; lenlores en los dientes, nada de sed v 
algode disfagia; estreñimiento de vientre, orinándose 
sin sentir. Se le dispuso hisopillo con posea para lim­
piar la boca; tisana atemperante para bebida usual, cua­
tro libras; sangría de seis á ocho onzas del brazo; cocÍ- 
mimito antiséptico completo, una libra para tres veces, 
mañana, tarde y noche, y dos cantáridas bajas de octa­
va. Al siguiente día continuó lo mismo; pero al otro pa­
reció que se había aliviado, pues estaba más despejado, 
atendía mejor, sacaba la lengua con más facilidad, sin 
estar tan seca ni tan rojo-negruzca y resquebrajada, y 
pedia de beber, habiendo hecho varias evacuaciones 
ventrales. Se sustituyó el antiséptico completo por el 
incompleto en las mismas dósís, alternando con la limo­
nada sulfúrica (una libra para otras tres dósis/

Con alternativas diversas siguió en el mismo estado, 
desarrollándosele un fuerte delirio, levantándose de la
cama al sesto día de su ingreso en la sala. Se le aplica­
ron veinticuatro sanguijuelas á las mastoides, y además 
una cantárida á la nuca; todo fué inútil, pues sucumbió 
al octavo día de su estancia en la sala. A u p to s ia . Ha­
biendo abierto el cráneo á presencia de varios profeso­
res y alumnos, se halló un grande engrosamiento en sus 
meninges, fuertes y recientes adherencias de la dura 
madre á los huesos del cráneo, la aracnoides conges­
tionada y muy engrosada; entre ella y la masa encefá­
lica se hallaba una sustancia cremosa, bianco-amarilien- 
la muy semejante al pus; el encéfalo no ofrecía otra par­
ticularidad más que un ligero punteado rojo en la sus­
tancia blanca, y ios ventrículos laterales dilatados y con 
un poco de serosidad sanguinolenta. En el abdomen, los 
gánglios mesentéricos infartados y algo lívidos: la muco­
sa gástrica muy rugosa y con arborizaciones rojizas: los 
intestinos distendidos por los gases que existían en sus 
cavidades, y la mucosa dei íleon en su inserción en el co­
lon, próximo ya á la  válvula ileo-ceoal, presentaba al­
gunas úlceras, varias de ellas del tamaño de un real de 
plata. El hígado, bazo y riñones reblandecidos, y el pri­
mero congestionado. Por último, las visceras contenidas 
en la cavidad torácica no presentaban ninguna particu­
laridad más que los pulmones, con ima fuerte imbibición 
cadavérica. A pesar de que no es raro en la práctica ver 
á la erisipela lacíal complicada con la meningitis y aun 
hacerse tifoidea, sí lo es ver entre la aracnoides, que 
estaba engrosada y congestionada, sin haberse manifes­
tado su padecimiento por grandes manifestaciones pa­
tológicas, esa exudación purulenta que se observó en el 
cadáver. También lo es, que esU* presentase los gánglios 
del mesenterio infartados y lívidos, con úlceras bien 
marcadas en el intestino Íleon, fenómenos propios de la 
dotinenleritis, y sin embargo entre los síntomas observa­
dos en el curso de la enfermedad, íaltaron la diarrea y el 
gorgoteo en la fosa iliaca derecha, fenómenos, entre otros 
característicos, y que rara vez faltan en las afecciones 
tifoideas. Ultimamente, la enfermedad venia va tan

avanzada, que en la primer visita pronosticamos que se 
desgraciaba el enfermo, lo que quizás no sucediera si 
se hubiera acogido con tiempo al hospital.

Otra de las enfermedades más frecuentes que hemos 
tenido que tratar en nuestra sala, han sido las pu/mo- 
nías; muy rara vez han venido aisladas, por lo comuo 
las complicaba el elemento catarral. Cuando aquellas 
eran francas, sin complicación alguna, por muy alar­
mantes que fueran los síntomas, una ó dos evacuaciones 
generales de sangre con otras tantas aplicaciones de 
ventosas escarificadas ó sanguijuelas lo c o  d o le n t i , y la 
administración de las bebidas demulcentes y de los pec­
torales, han bastado para salvar á los enfermos, teniendo 
la suerte de que no se desgraciase ninguno de los seis 
que tuvimos. Si en la neumonía predominaba más el ele­
mento catarral que el inflamatorio, de que tuvimos un 
enfermo, nos valimos del acetato de amoniaco, admi­
nistrándole en una mistura en la que le hacemos entrar 
en cantidad de media onza, otra tanta de jarabe de dia- 
codion y cuatro onzas de agua de melisa, para tomar 
una cucharada cada cuatro horas; ios enfermos la tole­
ran muy bien, no tarda en aparecer un gran sudor que 
les alivia, se normaliza la respiración, el pulso se hace 
menos frecuente, la espectoracion es más fácil y abun­
dante, y la resolución de la flegmasía se completa del 
sesto al noveno dia á lo más. En la actualidad, en nues­
tra visita particular hemos tenido un caso parecido, en 
que jugaban simultáneamente el elemento inflamatorio 
y el catarral; por cierto que es hijo del distinguido 
médico jefe de Sanidad militar, hace años ya difunto, 
que fué pensionado por el gobierno de S. M. para estu­
diar el cólera en el eslranjero en el año de 4834, el s  ̂
ñor Ü. Lorenzo Sánchez Nunez. También padecía um 
neumonía catarral: una sangría general, el cocimiento 
de tusílago, y la mistura dicha en que entraba el espí­
ritu de Minderero, bastaron para que al sétimo dia se 
resolviese completamente la enfermedad.

L a  t is is  es una de las enfermedades que más estra­
gos hace, particularmente en el hospital: podríamos 
citar por desgracia algunos casos, unos que siguen su 
carrera desastrosa más ó menos acelerada, y otros que 
la terminaron ya: merece que hagamos mención del 
siguiente, por la complicación que se observaba en el 
estómago.

O b s e r v a c ió n  d e  u n a  t i s i s  t u b e r c u lo s a  c o m p lic a d a  co» 
u n a  a a s t r i t i s  u lc e r o s a . Narciso González, de Orense, 
casado, 42 años, temperamento oervioso-línfático, cons­
titución pasiva muy deteriorada, ingresó en la sala de 
San Sebastian el 27 de Diciembre último, con síntomas 
de una tisis tuberculosa y de una gastritis crónica, bas­
tante avanzadas ambas enfermedades. Fueron infruc­
tuosas cuantas medicaciones se emplearon , viniendo á 
sucumbir el 6 de Febrero. Hecha la autopsia por el pri* 
mer ayudante J. Alvarez, se vieron palpablemente las 
lesiones patológicas propias de la tuberculosis; así, qu»; 
en el pulmón izquierdo, en su vértice, se hallaba una 
caverna profunda llena de materia tuberculosa fundida; 
otras más pequeñas existían en diferentes puntos del 
mismo pulmón. En el derecho también había tubérculos 
en todas las fases de su desarrollo, desde la induración 
hasta el de supuración. El pericardio contenia alguu? 
cantidad de líquido sanguinolento. El corazón no ofrecía 
lesión alguna. El estómago, pequeño y reducido sin duda 
por el gran volumen del hígado, presentaba varias úlceras 
elípticas, lívidas unas y aun negruzcas otras, acompa­
ñándolas en algunos puntos manchas que parecían equi­
mosis. Los gánglios mesentéricos muy abultados, el bazo 
muy pequeño y los intestinos no presentaban nada de 
particular, ni tampoco los órganos contenidos en la ca­
vidad craniana.

Merece también que consignemos el siguiente caso 
d o  r e b la n d e c im ie n to  c e r e b r a l , de cuya enfermedad son 
pocas las autopsias que se han hecho en nuestro paí®'
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6 por lo menos, no han llegado á nuestra noticia. A los 
dos meses de ingresar en la sala Juan Toriia, de 70 
anos, trabajador, constitución deteriorada, falleció con 
ios síntomas mas característicos de un r e b la n d e c im ie n to  
cerebral, á pesar de haber empleado los medios tera­
péuticos más indicados para esta clase de afecciones. 
Hecha la autopsia, se encontró; La aracnoides suma­
mente inyectada, y con aumento de calibre las venas 
que serpean por ella y por la pia-madre ; la sustancia 
blanca del cerebro y ccrepelo suQiamonte blanda y como 
macerada, y los ventrículos laterales muy dilatados y 
llenos de uña serosidad de color ligeramente pajizo, 
y tan abundante que no cogería en dos cucharadas 
comunes: los plexos coroides muy inyectados de san­
gre ; los cuerpos acanelados, pálidos y blandos; el 
quinto ventrículo lleno de una serosidad sanguinolen­
ta. Las visceras contenidas en la cavidad del pecho 
nocontenian nada de particular; los pulmones flácidos 
y de color de pizarra; el corazón dilatado en sus ven­
trículos y con alguna sangre, parte de ella grumosa. 
En el vientre, el estómago estaba dilatado, cou arbori- 
zaciones y una gran mancha rogiza en la región pilo- 
rica del tamaño de un peso duro; el colon trasverso y el 
descendente distendido por una gran cantidad de gases 
con fuertes inyecciones vasculares en su túnica sero­
sa, mientras que la mucosa se presentaba reblandecida 
vconio si hubiese estado macerada en un líquido. El 
bazo más pequeño de lo que suele observarse en su 
estado uorma!, con una placa Q chapa dura, consis­
tente, blanquizca y como cartilaginosa, que penetraba 
en su parenquima y qne estaba situada en el diámetro 
trasversal de su cara convexa; se dispuso se conservara 
por su rareza para el Museo anatómico del estableci­
miento. Las demás visceras y órganos no contenían 
nada de particular.

Terminaremos esta revista con una interesante ob­
servación de p e r i c a r d i t i s  a g u d a  c o n  h ip e r t r o f ia  c o n c ó n -  
trica d e l v e n t r íc u lo  i z q u i e r d o  d e l  c o r a z ó n  y  co n  d e r r a m e  
iw g u in eo  e n  l a  masa c e r e b r a l ;  cuya historia y autopsia 
ha hecho el primer ayudante de la sala D. J. Alvarez, á 
presencia de varios profesores de medicina, entre los que 
se contaban los Sres. Ezquerdo, Anguera, Díaz del Mo­
ral, Marqués y seis ü ocho alumnos de medicina. A pe­
sar de ser una enfermedad poco común y de difícil 
diagnóstico, tuvimos la satisfacción, en me’dio del son- 
bmienío que nos produjo con la muerte de este desgra­
ciado, que la autopsia la coníirmase en todas sus garles.

Manuel lebas, natural de Madrid, de 18 anos de 
fidad, soltero, de oficio zapatero, temperamento sanguí- 
neo-nervioso y buena constitución, lia observado una 
vida desarreglada, haciendo abuso de las bebidas alcohó­
licas; hace 3 años que viene padeciendo de dolores de 
cabeza; v de vez en cuando ataques cerebrales, con fre- 
cueoda fjpotimias ó desmayos, fatigándose cuando hacia 
ejercicios violentos ó subía escaleras.

El dia 8 del corriente, por la noche, y tal vez efecto 
de embriaguez, cayó de repente en un estado eomato-

del que no le pudieron sacar á pesar de haberle 
hecho una sangría y aplicarle sinapismos.

En esta forma ingresó en el Hospital, en nuestra en­
fermería, en la cama núm. 18, en la madrugada del 
d*a9, presentando un estado comatoso en alto grado, 
con resolución completa de todo el cuerpo; por consi- 
piente con disfagia, sin sensibilidad ni movimiento, etc. 
La respiración muy frecuente y corta; el pulso de 100 
a 106 y pequeño; los ruidos del corazón se oían en 

grande estension v muy pronunciados; los párpa­
dos entreabiertos dejalian ver la parte inferior del globo 
jacular, que se hallaba agitado de unos movimientos 
!‘geros de rotación y dirigido hácia arriba; la pupila 
inmóvil y contraída."

Se le dispuso; Sangría de diez y seis onzas. Dos 
cantáridas bajas de 8.“ Dos enemas estimulantes. Seis

granos de calomelanos al vapor en dos onzas de jara­
be para tomar en tres dosis (que no pudo tomar), y 
sinapismos ambulantes. Poco á poco fué recobrando los 
movimientos, hasta el punto de tener que sujetarlo á la 
cama ; los demás síntomas permanecían en el mismo 
grado; fué haciéndose paulatinamente más frecuente la 
respiración y la circulación, á la par que débil, cayen­
do otra vez en resolución completa, basta que murió el 
siguiente dia 10 por la tarde.

^luíopsía. Abierta la cavidad'torácica, so presenta­
ban los pulmones en estado normal, solo ofrecían la 
congestión cadavérica; fuertes adherencias en algunos 
puntos de la pleura y del pericardio; este se hallaba 
engrosado sin contener la más pequeña cantidad de 
líquido, y con eslensas manchas lívidas en su cara in­
terna; el corazón de gran tamaño, ofrecía una hiper­
trofia considerable, concéntrica; las paredes del ventrí­
culo izquierdo tenían una pulgada de grosor; las aurí­
culas y el ventrículo derecho en un estado normal. A 
pesar‘de esta hipertrofia considerable, el hígado no pre­
sentaba ninguna lesión patológica, que son tan frecuenr 
tes en las afecciones de! corazón; en el mismo esta­
do se presentaban las demás visceras abdominales; la 
glándula supra-renal derecha se hallaba hipertrofiada, 
del tamaño de una castaña grande, y ofrccia en su in­
terior una estructura parecida á la molleja de las aves.

En el cerebro se halló la principal lesión; todo el 
lóbulo izquierdo se encontraba interiormente lundido, 
formando una cavidad llena de sangre coagulada, ne­
gruzca y mezclada con las porciones de la masa encefá­
lica destruidas; el resto reblandecido, ofrecía la parli- 
cnlaridad de no presentar gran Inyección, ó punteado 
rojo; los ventrículos laterales derechos llenos de sero­
sidad sanguinolenia, y el cerebelo en su estado normal.

S. E scolar.

HIDROLOGIA MEDICA.

Aludido por mi estimable é Ilustrado compañero el se­
ñor de Tabeada en sus contestaciones al Sr. Manté, debo 
decir dos palabras, porque me gustan las situaciones cla­
ras, y quiero que queden bien sentados los hechos.

No tengo inconveniente en declarar que me pertenece 
esclusivaraente/>or aAc/ra, según dice el Sr. de Tabeada, 
la responsabilidad de las tendencias reformistas del re­
glamento vigente; y confieso que no es hoy, sino hace 
muchos años, desde que soy director, tengo manifestada 
la necesidad de la reforma, deseando que se haga por 
personas competentes ó por una corporación tan ilustra­
da cual es el consejo de Sanidad, donde hay médicos que 
á la vez son propietarios de baños y profesores de la Fa­
cultad de medicina, bigieni.stas y estadistas consumados, 
no sea que una reforma hecha por personas poco inteli­
gentes en estas materias fuera á empeorarlo.

Creo que no es dudosa la necesidad de la institución de 
médicos directores, v que debe optarse á estos cargos por 
medio de pruebas, como las que se nos ha exigido, y to­
davía con más suma de conocimientos en los diversos ra­
mos que tienen aplicación al estudio de la especialidad a 
que nos hemos dedicado. ., . . ,

Deseo que se deslinden bien las atribuciones de lo.s 
dueños de los baños y do los médico-directores repre­
sentantes de los intereses generales del Estado, y que 
desaparezca esa especie de antagonismo que existe en la 
mayor parte de los establecimientos. . . j

Creo conveniente, y aun indispensable si ha de pro­
gresar este ramo de la ciencia médica, que todo bañista 
tenga obligación de dar por escrito, ó hacer una re ación 
vernal de los antecedentes de su enfermedad, á  fin de que 
el médico-director anote en su libro y lleve una buena es­
tadística ; y que por este trabajo y la primera consulta que 
es consiguiente , tenga señalado un mmiraura de honora­
rios más digno y equitativo que el marcado por el regla-

” ^Pe°ro*tambien c r e o  J u s t o  que el bañista esté «utoriza-

V
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do  p a ra  c o n s u l ta r  c o a  c u a lq u ie r a  o t ro  m edíoo  q u e  no  sea  
e l d i re c to r ,  sin más priv ileg ios  que los que están a im il i -  
dos en buena moral médica. E s te  e s ,  eii mi e n te n d e r ,  el 
c a b a l lo  de ba ta l la ,  y a u n q u e  me q u e d e  so lo  e n t r e  los d i ­
r e c to re s ,  q u e  c re o  n o  s u c e d e rá ,  q u ie r o  q u e  co n s te  c u á l  es 
mi op in ió n  en es ta  p a r te .

y  e n  c u a n to  á m is  te o r ía s  e c o n ó m ica s ,  r a d ic a le s  y  s o ­
c ia l is tas  á un tiem po, tam poco  ten g o  in c o n v e n ie n te  e n  
d e c la r a r  q u e  p a r t ic ip o  algo d e  ec lec tic ism o  e n  e s ta s  m a te ­
r i a s ,  com o e n  m e d ic in a ;  p e ro  el ec le c t ic ism o  filosófico, 
n o  eclecticismo de  conveniencia ó escepticismo, m ejo r  d i ­
c h o ,  p u e s  no  d e b e  c o n fu n d i r s e  lo  u n o  co n  lo  o tro ,  ( i )

P o r  hog n o  p uedo  d e c ir  m ás. P uede  q u e  algún dia e s ­
p l iq u e  co n  m ás c la r id a d  mis teo r ías .  P e ro  e n c u e n t r o  e n  
la s  de mi c o m p a ñ e ro  T ab o a d a ,  .sino me e q u iv o c o ,  u n  s a ­
b o r  t a m b ié n  de socialista, p u e s  en  su  a r t í c u lo  de l  n ú m e ­
ro  692 r e p i te  á c a d a  paso  el estado, e l cuerpo social, el 
medio social; aq u e l lo  del aire y del agua concedidos por la
naturaleza á todo sér......  e n  f in ,  p r o c la m a  los g ra n d e s
p r in c ip io s  d e  derecho y Justicia  de  q u e  soy  e n t u ­
s ia s ta  p a r t id a r io .

T engo  e n  es ta  po lém ica  la d e sv e n ta ja  d e  c o m b a t i r  c o n ­
t r a  mi am igo  el S r .  M anté, y m is  a p re c ia b le s  c o m p a ñ e ro s  
m é d ic o -d i re c to re s ,  q u e  se g ú n  el s e ñ o r  T ab o a d a  no  p a r ­
t ic ip a n  d e  m is  teo r ías .  P e ro  tal vez te n g a  la sa tis facc ión  
de c o lo c a rm e  e n  lo rac io n a l  y ju s to , m e re c ie n d o  la a p ro ­
bac ión  de la m ay o r ía  de los m édicos  y  d e  los h o m b re s  
i lu s t ra d o s  q u e  form an la op in ió n  p ú b l ic a .

Si fuera  así. y  o b tu v ie r a  a lg ú n  re su l ta d o  e n  b ie n  de 
la  h u m a n id a d  y  do la c ienc ia ,  e s ta r ía  c o n te n to  d e  h a b e r ­
m e dec id ido  á e s p o n e rm e  á la c e n s u r a  d e  m is  c o m p a ­
ñeros .

Justo Maria Zavala.
A b r i l  25 d e  1867,

PRENSA MÉDICA.

De la imbibición y fu s  ooDseouenoias práotioas, en la patolo­
gía; por el Sr. See.

Después de haber  recordado el pape! do la imbibición en 
fisiología, que  presido solo á la nutrición de ciertos tejidos, 
tales como los cartílagos, la cornea, etc., el a u to r  dem uestra  
que  existen u n a  multitud de casos paloidgicos, en  los cuales 
deben a tr ibu irse  los fenómenos á la in tervención de esta c a u ­
sa puram ente  física. Tal es la esiravasacíon de la sangre  en 
los tejidos á consecuencia de una contusión, la infiltración 
de la orina, la del pus depositado en la superficie de una  
herida ó acum ulado en los órganos, infiltración que se hace 
con tanta m .1s facilidad cuanto más íloja es la testura  de los 
tejidos.

Un género de imbibición m ás frecuente se verifica al r e ­
dedor de todas las inílamaciones supurativas ó nd, al rededor 
de las heridas, por ejemplo, y que propaga  la flogosis en una 
estension m ás 6 menos considerable. Esta propagación se h a ­
ce por infiltración de la linfa plástica, Jugo in fam ato rio  de 
See, que  tiene la propiedad de provocar la inflamación en los 
tejidos en que  se infiltra.

De estas consideraciones se deducen consecuencia.^ p rá c -  
l ic p :  la más genera l es, oponerse á la infiltración de los lí­
quidos alterados 6 nd, que tienen la propiedad de provocar  
la inflamación de (os tejidos y orig inar complicaciones m ás d 
menos graves. Puede couseguir.se el mismo objeto po r  tros 
caminos diferentes.

1. * Por las irrigaciones continuas, que  eliraiuan los tejidos 
segregados a medida que se producen, é impiden así en  cierto 
modo la propagación de la flogosis.

2 .  ” Por la sustracción de la herida del contacto de l  aire, 
por medio de la oclusión, para prevenir la descomposición de 
los líquidos segregados.

3. ® En fin, haciendo inofensivos los líquidos segregados, 
por la coagulación del principio albuminoideo que  contienen 
y cuya fácil descomposición es la causa  de la alteración que 
esperimentan, y por consiguiente de los efectos perniciosos 
que  producen. El mejor agente de esta coagulación es el a l-

(1) No quiero, por ejemplo, ese eclecticismo de alquoos médicos 
que preguntan á sus enfermos con qué sistema desean se les trate, si 
alopática ú bnmeopáticaraente: porque esto prueba que no tienen íé en 
ninguno, y más que preíesorea de la noble ciencia de curar, merecen 
otro titulo.

cohol concentrado; que  goza de propiedades m uy coagulantes 
sin determinar, como los ácidos m inerales y las sales metáli­
cas, tales como el percloruro  de hierro, la mortificación dj 
las partes  (^ue loca.

El Sr. hee ha aplicado estos principios á  (odas las heridas 
sin escepcion y á la m ayor parte  de las supuraciones, cual­
qu iera  que  sea su  o r igen , y los re.sultados que ha obtenido 
de las curas  hechas con el alcohol, han sido siempre satisfac­
torios y aun estraordinaríos.

Las cu ra s  se hacen con hilas empapadas en alcohol y 
aplicadas en tre  los lábios d en la superficie de las heridas su­
purantes  d no; se renuevan  todas las mañanas, y durante el 
dia so hum edece m ichas veces el apdsilo con el mismo liqui­
do. Se pone encima de todo tafetán engomado para impedir 
la evaporación.

No solamente, dice el Sr. See, no sobreviene nunca bajo 
la influencia de estas curas ninguna inflamación de mal ca­
rácter, siuo que ni au n  se presenta la m enor rubicundez al 
rededor de la herida; los bordes de la solución de continui­
dad conservan s u  flexibilidad y espesor normales, no so no­
ta el cerco rojizo que  se vé en el borde  de las lioriclas; la 
superficie  se deterge  poco á poco, se c u b re  de pezones car­
nosos, y se efectúa la curación sin reacción local ni genera!. 
Esto es lo que ha observado, en tre  o tras circunstancias, en un 
caso de herida en supuración, consecuencia de una colección 
sanguínea considerable de la bolsa preroiuliana: en machos 
casos de heridas producidas por insirum enlos cortantes d coii- 
lundenles, d por incisiones practicadas en  flemones; en frac­
tu ra s  de la pierna complicada con heridas , escara  de la piel, 
salida de fragmentos, y en otra ¡lorcion de casos que  por su 
g ran  núm ero no nos detenemos á enum erarlos.

Coniíderaoionei (obre la hipertroG a ganglional geoeralíxadd 
por el D r. Nelaton,

No es nuevo el estado patológico designado con este 
nombre, pero no ha sido descrito, y no debe confundirse con 
el infarto gangiionario, propio de los escrofulosos d de los jó­
venes linfáticos.

El Sr. Nelaton enconird el prim er caso eii 1850 en el hos­
pital de San  Luis. La edad del sugelo, la multitud de tumo­
re s  gang'Iiónicos que p resen taba ,  su  diseminación por regio­
nes diversas y  separadas, la oscuridad de las condiciones ello- 
lógicas en que  se producían los tumores, todo llamó la aten­
ción del célebre  cirujano y le inspiró el deseo de conocer mis 
ámpliamente una  afección de la que  no se había aun 
hablado.

Desde esta  época, el S r .  Nelaton ha tenido ocasión de ob­
servar  g ran  núm ero do casos semejantes, y si no  ha podido 
com pletar bajo el pun to  de vista de las causas el estudio de 
esta  hipertrofia ganglional, al menos ha adquirido y reunido 
nociones que  pueden servir  para su historia.

Se tra ta , dice, d e  una hipertrofia de la totalidad d de casi 
todo el conjunto de los gánglios linfáticos. ¿Cuáles son la!' 
causas de esta  hipertrofia? No se las puede precisar. Muchos 
individuos m uy sanos han presentado este fenómeno y han 
sucumbido á su s  consecuencias; otros al contrario  han visio 
infartarse sus gánglios después de una  enfermedad grave, una 
liebre tifoidea, por ejemplo. Todos los años vé el Sr. Nelaton 
Iros d cuatro  ejemplos de esta concordancia de la biperlroii» 
ganglionaria con la fiebre tifoidea; tam bién  la lia observado 
algunas veces en individuos que liabiau tenido fiebres palus­
tre s  prolongadas.

Estos tumores son generalm ente indolentes, sin coloración 
de la piel que los cubre  y movibles.

Lo que  los distingue sobre lodo <íe los infartos linfáticos 
d escrofulosos, es que  estos últimos se acum ulan  en mayor á 
m enor número en una región, pero no se desarrollan simultá­
neamente á derecha é izquierda, en el cuello, áxiias d ingle* 
Además, los infartos ganglidnicos de los individuos linfáticos 
tiendan al reblandecimiento, á la formación de pus, y una ci­
catrización viciosa viene á term inar su  evolución. Én la en­
fermedad que  nos ocupa, al contrario, no hay trabajo supuro' 
livo, es constante la hipertrofia y  desprovista siempre de ca­
rác ter  inflamatorio.

El pronóstico es también diferente en am bas  afecciones: ca­
si todos los enfermos afnclados de esta hipertrofia han su­
cumbido la mitad, en consecuencia de la compresión del** 
traquea, y la o tra mitad con diversas complicaciones: infiUco' 
dones, anasarca, derram es en las cavidades serosas, y 
term inar, caquexia hiilrópica. Algunos m ueren tranqnilamciU®
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sin fenónienosde compresión y de edema, por simple inanición, 
por debilidad progresiva.

El Dr. Trousseau, á quien pariieipd estas noticiiis el se­
ñor Neiaton, ha encontrado también un gran número de casos. 
Este profesor cree así mismo q ie se trata de una entidad mor­
bosa (le especie particular, y opina que la hiperiroria ganglio- 
mide los adultos comprende <Íos clases de hipertrofia: la de 
los gánglios supra-umbilicalos y la de los infra-umbilicales.

¿Qué puede hacerse con la! estado patológico? El Sr. Ne­
laton no ha obtenido ningún efecto de !as preparaciones ioda- 
dasó ioJuradas adininístradas al interior y al esierior. Los 
baños de vapor, la lulroterapia, la carne cruda, la alimenta­
ción sustaneÍo.9a tampoco han dado resulta io. Una sola cosa 
parece que no ha sido inútil y aun ha servido algunas veces, 
y es la disolución arsenical de Fowler, á la deisis de 2, 4, 6. 8 
y 10 golas, sin pasar de aquí. Poro esta enfermedad es tan 
grave, que es periuilido ser atrevido cuando se la combate; 
pueden aumentarse las dósis al mismo tiempo que so coloca 
al enfermo eii mejores condiciones higiénicas.

loveitigaciones esperixnentales sobre la  presencia de infuso' 
noj y estado de la sangre en  las enferm edades por ínfeooíon.' 
por los Sres. Coze y  F eU z, profesores de la  F acu ltad  de

Strasburgo.

Los n u m e ro s o s  e s p e r im e n to s  q u e  s i r v e n  d e  b a s e  á lo s  a u ­
tores, s e  r e f ie r e n  á t r e s  in f e c c io n e s  d i s t in ta s ,  in fe c c ió n  p ú ­
trida, t ifo id ea  y v a r io lo s a ;  e n  c a d a  u n a  d e  e l la s  h a v  i ju e  t e n e r  
p re sen te s  lo s  h e c h o s  s ig u ie n te s :

Bala infección por materias pútridas, los líquidos alterados 
determinan la muerto en un tiempo más o menos corto, ripi- 
damente, es decir, en treinta 6  cuarenta horas, si se ha repro­
ducido la infección en machos animales sucesivamente.

La vía pulmonal es la más refractaria á la absorción.
S o n  s é p tic o s  lo s  e le m e n to s  m o le c u la r e s  d e  lo s  l íq u id o s  

pú tridos, y  n o e l  m ism o  l íq u id o .
E l s ín to m a  p r e d o m in a n te  e s  u n a  e le v a c ió n  d e  la  te m ­

p e ra tu ra .
S e e n c u e n t r a n  b a c te r ia s  o n  la  s a n g r e ;  e s ta  e s tá  p r o f u n d a ­

m ente a l t e r a d a ,  s o b r e  lo d o  s u s  g M b u lo s .
E l análisis químico nos indica una disminución on la oxida­

ción de los elementos proteicos y una ligera disminución en 
lis combustiones iutra-orgauicas. La sangre contiene menos 
Oxigeno y más ácido carb(5nico. Las bacterias que se encuen- 
trau, tienen un aspecto y un tamaño determinado; parece que 
ce destruyen en la sangre bastante fácilmente. El foco de es­
ta destrucción podrá ser sobre todo el aparato, pulmonal.

Estamos inclinados á admitir por todos estos hechos, dicen 
los autores, que hay una relación directa entre los fenórae- 
nos de la infección y los pequeños organismos eslraños que 
Vienen á liacer en la sangre el papel de fermentos y á repro­
ducirse. La sangre, por otra parte, es un medio perfectamente 
preparado para un acto de fermentación; reacción alcalina, 
temperatura, materias fermenlescibles.

bin embargo, no nos parece completa la fermentación; la 
mita de olor pútrido muy pronunciaiio, la naturaleza de los 
lermentos, bacterias, que tienen por misión recoger el oxíge­
no, la rapidez de la muerte y la facilidad con que la sanare, 
preparada así para la putrefacción, se descompone después 
de la muerte, son otros tantos hechos que nos hacen creer que

se verifica en el organismo más que el trabajo inicial de la 
termontacion, y que el organismo bruscamente invadido sucum-

con rapidez á estos des(5rdenes, antes de llegar á la 
lermentaciün pútrida completa.

C u a n d o  e l o rg a n is m o  e s  f u e r t e ,  e l  d e s a r r o l lo  d e  lo s  a c c i -  
en tes  e s  m e n o s  r e p e n t in o ,  e l  a n im a l  p u e d e  r e s i s t i r  y  l ib r a r s e  

<10 u n a  iu to x ic a c io n  m o r ta l .
En la itt/e cc io n  ti/o d ea  hay «me tener presentes los Ik*- 

chos siguientes:
L a  s a n g r e  h u m a n a  no d e s c o m p u e s ta ,  to m a d a  e n  e l  v iv o , 

p ie rm in a  e n  e l  o rg a n is m o  d e l  c o n e jo  efeo lo .s  b ie n  a p r e -  
"Icoles*
. _Ea sangre del conejo infectada de esla manera puede ¡n- 
ec.ar á su vez la s.angre de los animales de la misma especie; 
® reproducen así generaciones sucesivas de bacterias, y cuan- 

se reproducen estas, más activas son las bacterias y 
"•as rápidos los accidentes.

L a  e s p e c ie  d e  b ac tc .-Ia  p a r t ic u l a r  d e  la  s a n g r e  t i fo id e a  r e -  
^ e r d a  la  bacteH um  c a te n u la ; s u  lo n g i tu d  v  a n c h u r a  so n  

p e q u e ñ a s .
. Ea sangre sufre alteraciones semejantes á las de la sangre 

Pútrida. El agvia destilada en contacto con la sangre tifoidea.

seca y conservada, revivifica las bacterias y reproduce la in­
fección

La fiebre es independiente do la localización patológica 
{placas de Peyer), puesto que puede existir sin esla alteración 
intestinal; la fiebre se representa por un aumínlo de tempe­
ratura que es, por término medio, en la sangre tifoidea, de 
42 grados. Esta temperatura se debe probablemente a! des­
arrollo de las bacterias por lemicniacion inicial, y quizá tam­
bién á la co iibusliou rápida de estos pequeños elementos.

La localización patológica (placas de Peyer), se verifica en 
el conejo como en e! hombre.

Ei análisis químico demuestra una disminución eu los fe­
nómenos de Oxidación y de combustión.

El estudio del gas de la sangre indica una disminución ge­
neral de oxígeno y un aumento do ácido carbónico. La com­
bustión que no se ejerce sobre los materiales del organismo, 
se hace probablemente eu las bacterias mismas.

En la infección variolosa, la sangre humana es infectante 
para los conejos.

Las infecciones sucesivas amplían el poder de los elemen­
tos de infección, sobreviene la muerte en diez horas lo menos 
y con dósis de inoculación pequeñas.

La elevación de temperatura es muy fuerte (44 grados 
centígrados.)

Las bacterias de la sangre variolosa (jorresponden al bacie- 
rium terño de Muller, y bacíerium bucillus de Pasteur.

El análisis quí iiico indica un aumento de cerca de 0,03, es 
decir, cerca del doble, y una disminución de la glucosis de la 
sangre de tres cuartas parles.

La investigación del gas de la sangre dá una disminución 
do oxígeno que está en relación inversa con «I análisis quími­
co, de tal suerte que para esplicar et aumento de los fenó­
menos de Oxidación y U gran temperatura, hay que invocar 
otra causa que el oxígeno de la sangre.

(Oazelte hebdomadairt.)

P A R T E  O F IC IA L .

MINISTERIO DE LX GOBERNACION.
Senescencia y Sanidad.— Negociado Sanidad 

marítima.
En la Gaceta de ayer habrá V. S. visto publicado el 

real decreto dé 17 del corriente, estableciendo las direc­
ciones especiales de Sanidad maríliiua , con sujeción á lo 
determinado por el capítulo 4.° de la ley de 28 de Noviem­
bre do 1833. Sometidos á la deliberación de los altos Cuer­
pos consultivos del Estado los reglamentos generales para 
la más fácil y acertada ejecución de este importante ser­
vicio; y debiendo plantearse desde luego en nuestros puer­
tos de la Península é isU.s adyacentes las citadas direccio­
nes, la Reina (q. D. g.) se ha dignado naandar, que ínterin 
se discuten , aprueban y publican los espresados regla­
mentos , se observen las siguientes reglas :

Los puertos mercantes da la Península é islas ad­
yacentes se dividen bajo el punto de vista sanitario en cua­
tro clases.

2.  ̂ Se considerarán como de primera clase, Alicante, 
Barcelona, Cádiz, Málaga, Santander, Cartagena y Valen­
cia. De segunda, Almería, Corufia , Bilbao, Tarragona, 
Sevilla y Vigo. De tercera, Algeciras, Palma de Ma­
llorca, .Mahon (Baleares), las Palmas y Sania Cruz de Te­
nerife (en Canarias), San Sebastian , Torrevieja y Aguilas. 
De cuarta , todos los demás que no se hallen habilitados 
ni comprendidos en la anterior división.

3. * En ios puertos de prim era, segunda y tercera cla­
se, el servicio de Sanidad marítima será desempeñado por 
un director especial facultativo y los empleados que se se­
ñalen en las correspondientes plantillas aprobadas porS. M.

4. * En los de cuarta clase continuarán por ahora pres­
tando el servicio los emple.ido3 que hoy le tienen a su 
inmediato cargo; no tendrán sueldo fijo , y percibirán tres 
cuartas partos de los derechos sanitarios que se recauden
en los respectivos puertos. _

5. ® Cuidará V. S. de que para el ib de M.ívo próx.ruo. 
queden definitivamente establecidas las direcciones espe­
ciales de Sanidad marítima de los puertos de esa provin­
cia , debiendo hacerse la entrega por el actual secretario 
de la Junta provincia!, de los documentos, libros y demás 
antecedentes que teng.m relación con el ramo de Sanidad
marítima. . . i i

Correspondiendo á V. S. la dirección superior del

I i
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servicio sanitario de esa provincia , procurará se conju- 
niquen inme liatamente á los directores de los puertos de 
la misma cuantas órdenes é instrucciones reciba , relati­
vas á tan interesante ramo, decidiendo siempre con la de­
bida oportunidad cuantas consultas le sean hechas por 
aquellos funcionarios. Eu caso de duda , consultará V. S. 
siempre antes de resolver con la dirección sm eral.

7. * Enlos ca.sos deque habla el art. 3)J de la lev, con­
vocará V. S. inmediatamente á la Junta provincial de Sa­
nidad . a fin de que con su acuerdo adopten los directores 
de puertos las medidas cuarentenariasescepcionales y u r­
gentes que correspondan: sin perjuicio de esto . V. S. dará 
inmediatamente cuenta por telégrafo á la dirección gene­
ral del ramo.

8. “ Fijará V. S. muy especialmente su alnncion en to­
dos los actos del servicio de Sanidad marítima de los 
puertos de esa provincia, inspeccionando por si h s  opera­
ciones cuando lo crea conveniente: vigilando se lleven los 
libros de registro é intervención de los derechos sanita­
rios que devenguen los buques, y dispondrá se remitan á 
la dirección general de Beneficencia y S.anidad ios esta­
dos mensuales y anuales de movimiento de buques y re­
caudación que se hubiese realizado durante ambos pe­
ríodos.

9. * Los directores especiales de Sanidad m.iritiraa de 
los puertos son los inmediatamente responsables del exac­
to cumplimiento de! importante servicio que les está 
confiado oon arreglo á Ja lev. Para el mejor y más acerta­
do desempeño de su cargo, se atendrán á las prescripcio­
nes siguientes:

Primera. Dispondrán se lleve con puntualidad y exacti­
tud los libros de registro é intervención de derechos sani­
tarios, y el copiador de realeo órdenes y circulares que 
emanen de este Ministerio y de la dirección general del 
ramo.

Segunda. Que se remita el dia 8 de cada mes el estado 
espresivo del movimiento de buques del anterior.

Tercera. Que se anoten diariamente en un cuaderno 
manuable las alteraciones que se noten en la salud públi­
ca de los paises estranjeros y en los puertos de los litora­
les fronterizos.

Cuarta. Cuidarán con particular e.smero de la salubri­
dad y limpieza de los puertos de su cargo.

Quinta. Dirigirán las operaciones de policía sanitaria 
de habilitación y carga.

Sesta. Espedirán y refrendarán las patentes do S.anidad 
con las notas y observaciones que proceda sagun cada 
caso especial.

Sétima. Acordarán ó negarán la admisión <á libro plá­
tica á los buques según lo dispuesto por la ley y órdenes 
particulares que hubieren recibido de sus superiores. 
En los casos de duda consultarán al gobernador de la 
provincia para que éste por telégrafo lo haga á la direc­
ción general.

Octava. La visita de naves la harán personalmente 
acompañado.s del médico con.sultor, cuyo diclámon oirán. 
Si no estuviesen conformes sobre el trato á que deba suje­
tarse al buque visitado, estendiendosu dicláinen arabos, 
se elevara á consulta del gobernador de la provincia , que 
resolverá oyendo á la Junta provincial de Sanidad. Si el 
caso fuese muy urgente . podrá decidir el director, pero 
consignando .siempre el dirtámen del médico de naves, y 
aceptando toda la responsabilidad por su acuerdo.

Novena. Los directoresdeheránostar en frecuente cor­
respondencia entre .sí, como también con las autoridades 
sanit.arins de ios paúles estranjeros limítrofes ó que con 
más frecuentes relaciones estén con e! nuestro, á fin de 
tener oportunamente noticias del estado de la salud públi­
ca de todos los litorales.

Décima. Darán parle diario tá los gobernadores del mo­
vimiento de buques en el puerto, y de todo lo que ocurra 
notable. ^

Undécima Firmarán las cuentas de los adeudos s-ani- 
tarios.

Duodécima. Impondrán las mullas en que incurran los 
capitanes de los buques.

Decimatercera. Tendrán á su cargo el material de las 
juntas de Sanidad.

Décimacuarta. Se pondrán de acuerdo con los capita­
nes de los puertos y los administradores de la aduana, á 
'm de que el servicio de los tres ramos marche con la re­
gularidad que corresponde.

Déciraaquinta. En los puertos de primera y segunda 
clase suplirá al director el médico segundo de' visita de 
naves. En ios de tercera y cuarta los médicos honorarios, 
que serán nombr.idos por la dirección general á propues­
ta de los gobernadores délas provincias.

Déciraasesta, En el ejercicio de su cargo se entenderán 
directamente con los gobernadores , alcaldes y con las de­
más atoriílades en los casos en que necesiten de su auxi­
lio para el más espedilo desempeño de sus funciones.

Décimasétima. Siéndolos directores especiales de Sa­
nidad marítima los jefes superiores en el puerto, lodos los 
empleados en el ramo les deben obediencia y respeto, 
Cualquiera falta que se cometa por un empleado subal­
terno será castigada , si es leve, con una multa equiva­
lente á la pérdida de diez dias de haber, y si fuese grave 
con la que disponga l.i dirección general, oyendo prévia- 
menie al director y al gobernador de la provincia.

tO. En la parte esterior de la casilla de Sanidad de los 
puertos se fijará, en una tablilla en lorma de edicto, un 
anuncio que firmarán los directoras, insertando las tarifas 
de los derechos dq Sanidad que sa exigen en los puertos 
y lazaretos de España, á fin de que los capitanes, patro­
nes y consignatarios sepan á qué atenerse respecto al pa­
go do derechos, debiendo espresarse en el anuncio, que 
ningún empleado de Sanidad marítima podrá percibir 
otra cantidad por el despacho de los buques más que la.í 
que figuren en dichas tarifas y están autorizados por la 
ley y dispesiciones superiores.

11. Hasta la publicación del reglamento general de 
Sanidad marítima, se declara vigente la real Orden circu­
lar de 6 de Junio de 1860 en cuanto no se oponga al cum­
plimiento de esta soberana disposición.

De real órden lo digo á V. S. par.a los efectos corres­
pondientes. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 26 
de Abril de 1867,—González B rabo—Sr. Gobernador de 
la provincia de...

Aproximándose la estación cuarentenaria, y deseando 
la reina (q. D. g.) que el importante servicio de Sanidad 
marítima se establezca de la manera más conveniente, 
concillando en lo posible con el interés de la pública 8.a- 
lud el siempre atendible del comercio y el general de 
nuestra marina mercante, S. M , oido el Consejo de Sani­
dad del reino, se ha dignado mandar:

1. ® Se declaran lazareto.® súcios el de Mahon, en la 
isla de Menorca (Baleares), y los de San Simón y Tambo, 
en la provincia marítima de Pontevedra.

2. ® Se considerarán también habilitados como lazare­
tos dft ob.servacion para que en ellos puedan practicar U 
cuarentena de tres dias los buques procedentes de puntos 
comprometidos ó sospechosos, además de los puertos de 
Barcelona, Cádiz, Cartagena, Santander y Santa Cruz de 
Tenerife, los de Alicante, Málaga, Valencia,
Coruña. Tarragona y Almería.

3. ® Por la dirección general de Beneficencia y Sanidad 
del reino so dictarán cuantas disposiciones se consideren 
necesarias para establecer inmediatamente este interesan­
te servicio.

De real órden lo comunico á V. I. para su conocimien­
to y puntual cumplimiento. Dios guarde á V. I. muchos 
años, Madrid 2 í de Abril de 1867.—González Brabo.— 
Sr. director general de Beneficencia y Sanidad del reino.

D IR EC C IO N  G EN ER AL OB B E N E P iC B N C IA  T  SA NIDA D.

N e g o c i a d o  5.'
Aproximándose la época cuarenlenaria, esta dirección 

general se cree en el deber de dirigirse á V. S. haciéndo­
le algunas observaciones acerca de las medidas que de­
ben adoptarse para que el importante servicio de los puer­
tos y lazaretos se llene con la exactitud y pureza que exig® 
é imperiosamente reclama el buen nombre de los empicó' 
dos lie la S.anidad pública de España.

No basta cumplir eslrictamente con las leyes y rea­
les disposiciones vigentes ou materia de Sanidad marlti' 
ma; es necesario que los empleados del ramo se conduz­
can en el desempeño de su cargo con la mesura, la pru­
dencia y el celo que es innato en un país culto y civi­
lizado.

Sucesos recientes, reclamaciones y quejas que po*" 
diferentes coüduo^os han llegado á conocimiento de esi^

asi
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centro directivo, han venido á demostrar que el sistema 
que se observa en los lazaretos especialmente no obedece 
nií las reglas por la ley establecidas, ni mucho menos á 
las necesidades del comercio enlazadas l.in directamente 
ílos imereseG del Tesoro. Este estado de cosas no puede 
continuar, y la dirección general que conoce el mal, se 
apresura á indicar 4 V. S. que toda vigilancia es poca 
cuando se trata de estirpar abusos, y de concluir con 
añejas y perjudic¡.ales prácticas, que favorecieudo poco á 
ios empleados de Sanidad, perju.dican muchísimo al servi­
cio público. A evitar en lo porvenir la reproducción de 
hechos, que á ser ciertos y estar juslificados, merecerían 
un castigo ejemplar, se dirigen lodos los esfuerzos de esta 
dirección.

Siendo V. S. el jefe superior de la Sanidad en esa pro- 
Tincia, es el úni .'o que puede, á fuerza de celo y perseve­
rancia, cortar de raíz cuantos abusos puedan cometeree 
per los empleados del ramo; V. S. puedo prestar un gran 
servicio al Gobierno, si fijando especialmente su atención 
sededica durante la próxima estación cuareiitenaria á 
visitar los puertos y lazaretos de su territorio: no bísta 
dictar medidas, conminar con penas, ni exigir mullas 
por faltas en el cumplimiento de un servicio; es necesario 
estudiar dónde está, dónde paed.a existir el mal, y estir- 
parlo sin tener consideraciones de ningún género: es 
Jtidispensabie no fiarse ni de las protestas de los emplea­
dos, ni de las manifestaciones interesadas de los capitanes, 
patrones y navieros; es preciso, pues, revestirse de un 
carácter inflexible, y castigar con severa roano las faltas 
eu donde quiera se hallen.

De este modo conseguiremos, al paso que se cumple 
con tan altos deberes, resguardar el litoral de la inva­
sión de enfermedades epidémic.as, que como el año úUi- 
fflo no afligirán al país ni diezmará nuo.slra población, 
como desgraciadamente ba sucedido en los principales 
pueblos de Europa y América.

A conseguir este feliz resultado me dirijo hoy á V. S., y 
para que tenga ese Gobierno una pauta 4 que pueda 
ajustar sus disposiciones, esta Dirección, visto el proyec­
to de reglamento general de Sanidad marítima sometido á 
ía resolución superior por el Consejo de Sanidad del Rei- 
nOi le recomienda la adopción de las siguientes reglas:

1. * No se dará entrada á ningún buque nacional ó es- 
tranjero que no presente patente limpia visada por nues­
tro agente consular en el puerto de donde proceda, ó 
el de una nación amiga, si no existiese representante es* 
paeol.

2.  ̂ Los directores especiales de Sanidad de los puertos 
exigirán además de la patente el ro l , y si fuese preciso 
examinarán también el cuaderno de bitácora para conocer 
Í3s vicisitudes y accidentes ocurridos á bordo durante la 
travesía.

3. * Si á pesar de presentar los capitanes ó patrones la 
patente limpia, y de la visita de aspecto no resultase ha­
ber peligro para la salud pública, se procederá á la visita 
de laclo, admitiéndose desde luego á libre plática el bu- 
1̂̂01 si de este segundo reconocimiento resollasen los pa­

sajeros v tripulantes en perfecto estado de salud.
Si el buque procede de un punto declarado sucio, 

>)<iloriaaieotecomprometido ó sospechoso, entónces será 
despedido para ios lazaretos sucios ó de observación, de 
Conformidad con las órdenes circuladas al efecto.

En los puertos habilitados para hacer la observa- 
los buques de procedencias notoriamente compro­

metidas ó sospechosas, se ejercerá la más esquisila vigi- 
aiicia por el médico encargado de las visitas diarias, y por 
los celadores y guardias de Sanidad.

o.® Los directores de Sanidad de los puertos serán 
'̂osponsables del exacto cumplimiento de estas disposi­

ciones.
En los lazaretos procurará V. S. que en los depar- 

menlos sucios haya por lo menos dos salas con separación 
P3ra cada clase de enfermedad , y además un departa­
mento de convalecientes. En el sospechoso habrá una sola 
Sala habilitada para las enfermedades oomunes y accideii- 
esdesgraciados que puedan ocurrir en el mismo depar­
tamento.

Los lazaretos estarán bien alumbrados do noche, 
*si en su interior, como en la b.abfa y fondeaderos.

9'^ No permitirá V. S. que ningún empleado de lazare- 
te tenga gironi haya especulaciones mercantiles: si llega 
• su noticia que alguno se ocupa do asuntos de coraeroio,

dispoiiilrá V. S. que cese en el acto, dando cuenta á esta 
Dirección genera para la resolución que corresponda.

10. Hasta 20 dias después de haberse hecho á la vela 
el último buque cuarentenario de un lazareto, no poirá 
salir de su recinto ningún empleado. Su.auseucia no poirá 
durar m is que la dias, prévi.a autorización do V. S.

H. Por ahora, hasta que otra cosa no so delermiao, 
deberá permanecer el Director en el de[>arlamento limpio 
y de ob.servacion , y el médica se encerrará en el sucio, 
visitando diariamente á tolas las personas qur hagan 
cuarentena , inclusa la tripulación y los pasajeros que la 
practiquen en ios buques que están en el rádio sucio Por 
mañana v tarde pasará visita á las enfermerías.

12. Será obligación del médico dirigirlos espurgosy 
demás operaciones sanitarias del departamento sucio, con 
arreglo á las disposieiones del director, á quien dará parte 
diario de dichas operaciones , del movimiento de las en­
fermerías y de las demás ocurrencias de aquel departa­
mento. E! Director visitará á las personas que estén en el 
departamento de observación.

13. Será obligación clel médico llevar un diario de las 
enfermedades del departamento sucio, detallando la his­
toria de ios padeciraieiitos do los cuarentenarios. También 
practicará las autópsias de los cadáveres de los iudivíduo.s 
que fallezcan en su departamento , consignando su re­
sultado á continuación de la hi.storia déla enfermedad.

14. Para dar entrada á lo.s buques, así en los puertos 
como en los lazaretos, practicará la visita el Director, 
acompañado de! médico de naves, de! secretario y de! in­
térprete, haciendo al capitán préviamente las preguntas

1 siguientes :
I.  ̂ Si se som eted las leyes y reglamentos sanitarios 

de España : conlestailo afirmativamente por el capitán del 
buque . se continuará f l interrogatorio.

2. ® Su nombre, apellido , patria ó naturaleza.
3. * El nombre de la embarcación, su bandera, su 

procedencia , el número de toneladas que mide y su car­
gamento.

í.®’ A q u i é n  viene cou.signado , el tiempo empleado en 
el viaje, el número de sus tripulantes, y si son los mismos 
que tomó en el puerto de partida.

5. ® Ei número de pasajeros, si los lleva, el estado de 
salud de estos y de los tripulantes, si trae algún enfer­
mo, y en caso afirmativo exigirá el certificado delfacul- 
tivo del puerto departida ó del médico del buque, si hu­
biere enfermado durante el viaje.

6. ® E! estado de salud del puerto de salida y de los 
demás en donde hubiere hecho escala ó arribada for­
zosa.

7. ® Si ha tenido novedad durante el viaje ó la travesía, 
si la tiene en aquel momento, y en qué consiste; si ha 
tenido roce ó comunicación con algún buque , dónde y 
con qué motivo.

8. ® A dónde se dirigía , en qué consistió la comunica­
ción , y cuánto tiempo duró.

9. ® Si ha recogido algún objeto flotante en la mar, si 
lleva patente, y si ha cumplido con lo prevenido por los 
reglamentos en órden á la policía higiénica y sanitaria de 
travesía, etc., etc. A continuación de ser contestadas estas 
preguntas , se practicará la visita de aspecto de que trata 
la regla 3.® de esta circular.

15. El resultado de la visita se consignará por escrito, 
anotando á continuación toda la historia del buque, hasta 
que salga del lazareto..

16. Destinado un buque al departamento que corres­
ponda, y una vez terminada la visita, se le recogerá la pa­
tente y se examinarán el rol, el manifiesto y el diario de 
bitácora; y acto continuo se embarcarán en él dos guar­
das de salud, quienes permanecerán á bordo hasta que 
la nave se de-spida del lazareto, acordando entre si un 
turno para las horas de vigilancia y de descanso. Los 
guardas no consentirán que se desembarque persona m 
efecto alguno sin permiso del director del lazareto, prac­
ticarán ó'ayudaráná practicar las medidas higiénicas que 
se ordenen al buque, y darán parto inmediato de cual­
quiera novedad que en el mismo ocurra.

17. A los buques cuarentenarios se los hará descargar 
las armas de fuego, pólvora, enfermos, pasajeros, equipa­
jes y efectos mencionados en el art. 41 de la ley, y lodos 
los anímales que existan en el buque. De todo se lomará 
razón de su entrada en el lazareto, liaciéndolo con la de­
bida di.slincion para cada buque.
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18. A las persoaas que deserabarquen se les facilita­
rán los medios necesarios para asearse. ínmediotanienle 
se fumigarán los equipajes de la tripulación y pasajeros, 
ventilándolos á continuación por término prudente, y de­
volviéndolo verificada esta operación á los interesados.

La ropa blanca, después de fumigada, se lavará y se 
colará.

19. La cuarentena que deban purgar ios buques a rri­
bados sin novedad se empezará á contar desde la hora* en 
que haya fondeado en sa consigna respectiva. Si durante 
la cuarentena ocurriese nove.lad sospechosa á la tripu­
lación ó p.isajeros que se hubiesen quedado á bordo, se 
desembarcara el enfermo y pasará el buque al departa­
mento súcio, y desdo que fondee en su respectiva consig­
na se contará la cuarentena.

29. Al ponerse el so!, á la señal que dé la campana del 
lazareto, todos los buíjues cuarenlenarios, sin escepcion 
amarrarán su lancha a la boya del ancla y colgarán sus 
botes y canoas, tnantenióndose en esta di.sposicioii basta 
el amanecer.

21. Para la duración de las cuarentena.s, los directores 
so atendrán á lo dispuesto en el cap. 8.®de la ley de Sani­
dad vigente.

22. Los médicos visitarán diariamente los buques 
cuarenlenarios, disponirán las ventilaciones, baldeos, 
espurgos, fumigaciones y demás medidas convenientes, se 
enterarán de la calidad de los alimentos y bebidas, del 
régimen de vida de los tripulantes y darán ios consejos 
más adecuados para la mejor salubridad de la embarca­
ción y salud de las |)ersonas.

23. Las operaciones sanitarias respecto á los géneros 
y efectos del cargamento no mencionados en la regla 17 
se verificarán abriendo las escotillas.

24. De! mismo modo se ventilarán el algodón, el hilo, 
el lino, el cáñamo en rama, si no hubiese ocurrido acci­
dente á bordo durante la travesía ni durante la cuarente­
na . En caso contrario se desembarcarán dichos géneros y 
serán espurgados en el lazareto.

25. A la correspondencia oficial y de los particulares 
se le dará curso después de ventilada por espacio de dos 
horas en un tinglado. En este tiempo se cambiarán ó fumi­
garán las cajas, balijas ele. que la contenga. Queda aboli­
da la práctica de taladrar y de pasar por vinagre lo.s plie­
gos, cartas, etc.

26. El espurgo de la correspondencia pública se hará 
siempre á presencia del director del lazareto, pudiendo 
a.sislir á la operación los empleados de la Administración 
de Correos.

27. Verificado el espurgo, reembarcado el cargamen­
to, terminada la cuarentena, roliabilitado el buque y sa­
tisfechos los adeudos sanitarios con arreglo á la tarifa 
que deberá estar cspuesla en el sitio conveniente, se de­
volverá la patente al capitán ó patrón, espresaudo en el 
refrendo la cuarentena que haya pasado el buque y del 
espurgo que hubiese sufrido su cargamento. Estas circun.s- 
tancias se espresarán también en el certificado de cua­
rentena, que por separado se librará al capitán. De este 
certificado quedará copUa en el espediente del buque.

28. Se prohíbe á ios empleados recibir cantidad alguna 
de los capitanes, patrones ó consignatarios de los buques 
cuarenlenarios. No se les cobrará más que los gasto.s de 
lazareto que se hallen legalmente establecidos y autori­
zados.

29. El empleado que infrinja la regla anterior perderá 
el destino y será sometido al tribunal ordinario, según las 
circunstancias del caso.

30. En la Dirección de los lazaretos habrá un libro fo­
liado con suficiente número de hojas , selladas y rubrica­
das todas por el Gobernador de la provincia, en el cual 
consignarán los capitanes de los buque.s en su idioma, 
como la conducta que han observado con ellos los emplea­
dos del lazareto; si les han exigido alguna cantidad; por 
qué concepto, y finalmente, si han quedado ó no satis­
fechos de la galantería y amabilidad con que fueron reci­
bidos y tratados, El Director del lazareto es responsable de 
la falta de una sola manifestación , puesto que al finalizar 
cada cuarentena, ó cuando el Gobernador de la provincia 
lo crea necesario, girará una visita , examinará ei libro, 
y hará las confrontacione.s que considare convenientes 
para cerciorarse de la exactitud del libro. Los cuarenle­
narios que lo deseen , también podrán hacer sus manifes­
taciones , no pasando de tres por cada buque.

31. Diariamente darán los Directores de lospuerlos y 
de los lazaretos un parte espresivo del movimiento de bu­
ques, y mensualmente un resumen general, con la es- 
presion de los <lerechos sanitarios que ha devengado, nú­
mero de toneladas y bandera, etc.

32. Los parles á que se refiere la regla anterior se da­
rán por duplicado al Gobernador de la provincia respecti­
va, que lo remitirá inmediatamente á esta Dirección.

33. El Director del lazareto tiene la obligación de re­
conocer por sí ó acompafndo del médico del ramo, todos 
los artículos de consumos , como estando facultado para 
arro jará  la mar ios que no estén frescos y sanos.

Penetrado V. S. de la gran importancia que tiene para 
el mejor servicio de sanidad la fiel observancia de las pre­
sentes reglas, queda encargado de hacer que se cumplan 
en la parte que le corresponda.

Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 2S de Abril 
de 1867.—El Director general, José María Ródenas. — Se­
ñores Gobernadores de las provincias marítimas.
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REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

Sesión literaria  del 21 de Marzo de 1867.

Leída y aprobada el acta de la sesión anterior, se pro­
cedió á continuar la discusión pendiente sobre las causas 
que influyen en el aumento ó disminución de la talla ilel 
hombre; y el Sr. Llórente, que había pedido la palabra en 
la precedente sesión, dijo, que ei Sr, Santucho habla pre­
sentado una cuestión muy importante y digna de llamar 
la atención de la Academia. Cierto es, añadió, que, corov 
manifestó el Sr. Mendez Alvaro, los problemas que en­
vuelve son demasiado difíciles; pero precisamente en estas 
cuestiones es en las que debe ejercitarse la Academia.

No seguiré al Sr. Mendez Alvaro en su discurso: solo 
me fijaré en un punto que me llamó la atención. El señor 
Mendez Alvaro es un higiení.sta racional y prudente y no 
exagerado como algunos que sueñan en utopias. Por lo 
tanto, me parece imposible que tratara tan mal corno 
trató á la gimnasia moderna.

El hombre, y hasta el animal, es gimnasta por cos­
tumbre; el niño lo manifiesta desde que empieza á hacer 
los primeros movimientos,

Pero si todo hombre es gimnasta, lo es imperfecto, y 
la gimnasia se propone perfeccionar dicha gimnasia 
natural.

Con el ejercicio se robustecen las fibras musculares, y 
todos conocen el poder que ejerce la coHlraocion muscu­
lar en el círculo venoso y en las acciones moleculares.

El hombre que no hace más ejercicio quo el preciso 
para trasladarse do un punto á otro, pierde esas influen­
cias benéficas que tanto contribuyen á la salud.

Por lo demás, el desarrollo físico no solamente no es 
incompatible con el m oral, sino que le presta grando 
auxilio.

La gimnasia natural es incompleta; podrá ser conve­
niente para la aplicación que tanga á cada oficio; pero 
esto no impide que convenga también el ejercicio de otros 
músculos.

Además, no se trata solo do los músculos, sino taiu* 
bien del resultado que determinan, según sus inserciones. 
Los músculos que rodean el pecho, pueden, ejercitándose, 
contribuir al desarrollo do su cavidad. Todas estas consi­
deraciones, puede asegurarse que solo corresponden ál* 
ciencia desde hace poco tiempo.

Los ejercicios pueden estudiarse y comprenderse d® 
manera que no haya fibra cii el cuerpo que no parlicip® 
de ellos de un modo conveniente.

Voy a lora á la cuestión principa!, la que me propongo 
tratar bajo el punto de vista zootécnico.

Si se nos preguntase á los profesores de veterinaria d« 
qué modo se puede obtener un animal, ya exista ante­
riormente ó ya no exista en el país, contestaríamos flue 
puede esto hacerse por reglas fijas que den un resultado 
positivo.

El punto de partida es la elección de sementales, esto 
es, importar la raza por completo, sino estaba ya impor­
tada, ó bien uno de los dos sexos. No es iiidiferenlo 
sexo: lo que se introduce casi siempre son los niachoSt
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por razón de ecoDomía: este último es el método del cru­
zamiento.

Hay también el método de la selección, escogiendo los 
mejores tipos que haya en el país.

Todo esto no ofrece la menor dificultad.
Respecto de los progenitores, se necesita que no les 

falten cuidados ni alimentos, y téngase en cuenta que ea 
zootecnia todo el secreto de la producción animal fuerte y 
vigorosa está en la alimentación.

Y no puede ser otra cosa, porque ia materia del or­
ganismo es preciso que venga de la esterioridacl.

Por otra parte, la alimentación debe ser adecuada i  
las circunstancias.

No se alimenta lo mismo el animal destinado al trabajo 
que el que se ceba para alimento del hombre.

Aquí tiene también mucha aplicación la distinción de 
alimentos establecida por Lievig, en plásticos y respira­
torios.

Nadie duda que lodos los caballos son individuos de 
una misma especie: las modificaciones proceden de las 
iníluencias estertores y en su mayor parte de la inter­
vención humana.

En España ha desaparecido la forma antigua de nues­
tros caballos, no por influencias del clima, sino por el 
arle conque se han elegido los sementales , renovándolos 
oportunamente, porque también es un principio el deque 
los sementales deben renovarse.

Consideremos ahora estas cuestiones en su relación 
con el hombre, y se verá la absoluta imposibilidad de 
hacer aplicación alguna.

Y, sin embargo, donde por existir circunstancias es- 
cepcionales, se han estendido al hombre estas reglas <le 
zootecnia, se han logrado resultados, como ha sucedido 
cu esa nación que ha querido tener negros sin buscarlos 
eu Africa. En los Estados -Unidos del Sur se ha logrado, 
con todos los principios de la zootecnia, formar negros 
ágiles y robustos.

Pero no pueden aplicarse estos pricipios á la sociedad. 
No es posible hacer con los hombres lo que hace el pro­
fesor de veterinaria con los caballos. El hombre debe 
multiplicarse para dar hijos á Dios.

Así, pues, faltando la base no se puede construir el 
edíQcio. Yo, sin embargo, tengo para mi que la Providen­
cia hace ya lo conveniente respecto de este punto. Se ve­
rifican cruzamientos, que suelen traer muy buenos resul­
tados. La comunicación intima de los pueblos no puedo 
menos de mejorar la raza, porque toda clase de cruza­
mientos ejerce esta favorable influencia.

Sea por estos cruzamientos, ó por cualquier otra cau­
sa, yo creo que la humanidad no degenera como se ha 
dicho. Yo, por ejemplo, he hecho la observación de que, 
contra lo que comunmente se dice, los hijos de Madrid no 
son de más baja estatura que los de otros pueblos.

Además creo haber visto que eu la mayor parle de 1-as 
familias los hijos son más altos que los padres y las hijas 
®ás altas que^la.s madres; lo cual parece indicar que los 
individuos caminan hácia uu mayor desarrollo, y no.solo 
®n altura, sino en las demás condiciones fisiológicas de 
Salud y robustez.

Puede influir en esto una multitud de circunstancias:
educación de los pasados siglos comparada con la ac­

hual; la mayor suma de bienestar que hay en la genera- 
'idad de las* gentes; la mayor libertad y tal vez algún ele- 
nieuto eslraño que baya podido introducirse en nuestra 
í'aza.

Resulta, pues, de todo, que el problema está resuelto 
por la zootecnia científicamente, y lo único que puede 
■altarle es ¡aparte económica: por lo demás, las razas ani­
males se obtienen como se desean,

Pero en el hombre, las modificaciones dependerán de 
oifcunslaucias accidentales, que si se hicieran observa- 
oiones escrupulosas, las más de las voces se llegarian a 
Conocer.

Hay que tener en cuenta, por otra parte, las cuestio- 
de moralidad, de vicios de la juventud, de enferme- 

dodes adquiridas, que pueden tener grande influencia en 
■os deterioros que sufre la organización.

El Sr. Be n a VENTE pidió l a  palabra, y dijo, que no qui­
siera terminara ya u n a  discusión tan importante, y por 

esta razón, iba á lomar parte en ella.
La primera cuestión, añadió, propuesta por el señor

Santucho, es la de la influencia de la lactancia, y acerca 
de ella voy á decir dos palabras.

Yo creo que la lactancia no tiene influencia alguna en 
la talla do los individuos. Eos acogidos en la Inclusa es­
tán todos sometidos á una lactancia en los pueblos, y los 
niños, sin embargo, ofrecen tallas análogas á los de todas 
las demás clases de la sociedad.

Las niñas del Colegio de la Paz, alimentadas en condi­
ciones bastante desfavorables, no ofrecen nada de parti­
cular en la talla. Lo que acaso reciben por la lactancia, 
es el gérmen de vicios dialósicos que luego se desarrollan.

Conozco una familia que tiene gemelas; una niña fué 
criada por mala nodriza y otra por una muy buena; la 
primera estaba flaca y enfermiza, pero no de menor talla 
que ia otra. La influencia de la leche se observa, sí, en la 
salud, pero no en la talla.

Tampoco hay influencia de la vacuna en la talla, y 
esto era de esperar, á no admitir la trasmisión cou la 
vacuna de vicios dialé.sicos.

La altura de los individuos depande de los padres: so 
observa por lo común la proporción de que si las esta­
turas son desiguales, alternan también las de los hijos. En 
mi familia se ol>serva esto, y también se confirma lo dicho 
por el Sr. Llórente, deque en general mejora algo la es­
tatura en las generaciones sucesivas.

Por lo demás, respecto del deseo de obtener talias al­
ias, debe decirse ¡o tnism.o que se ha dicho ya aejuí al 
tratar de la tisis, para evitar el desarrollo de esta en­
fermedad.

Ni c i v i l  ni r e l i g i o s a m e n t e  p u e d e  p e n s a r s e  e n  p r o h i b i r  
e l  m a t r i m o n i o  á d e t e r m i n a d o s  i n d i v í i u Q S .

El Sr. Santucho iia estado muy generoso a! esponer la 
estadística francesa. La verdad es que h\llegado en al­
gunos puntos la mortandad al 50 por 100, y debió decir, 
que en España, ó al menos en 1<> Inclusa de Madrid, es 
más desfavorable aun esta proporción.

Aquí hay una mortandad también de 50 por 100; peto 
se debe esto a muchas razones, y entre ellas, á la dificul­
tad de encontrar nodrizas con leche fresca, puesto que la 
ruayor parte de las amas se encargan de las criaturas des­
pués de 13 meses de lactancia.

Hay en la Inclusa de Madrid que mantener 3,000 niños 
en lactancia, y no puede pagarse lo suficiente para que 
acudan nodrizas de mejores condiciones.

La lactancia artificial no es aplicable en nuestros esta­
blecimientos, porque es preciso que en ios primeros días 
la reciban los niños natural, y solo soportan la leche de 
animales cuando va el estómago es fuerte y vigoroso, 
cuando ya tienen dos ó tres meses y se encarga del bibe­
rón ia propia madre. ,

Otra de las causas de la mortandad es, que la mitad de 
los niños entran en la Inclusa apenas viables , porque 
antes de nacer han estado ya condenados á muerte. Las 
madres repugnan el desarrollo de las criaturas, y esto, 
mora! y físicamente, contribuye á hacerlas débiles, Ade­
más hay que contar con las impresiones que sufren los 
niños al ser trasportados á los tornos; el frío suele produ­
cirles escleroma, y llegan muchos agonizando.

Concluyo, pues, repitiendo, que en mi concepto no 
tiene la lactancia influjo en la talla de los individuos, 
como tampoco le tiene la vacuna.

El Sr. Mkndez Alvaro dijo, que en materias tan graves 
como la de que se traía, no se pueden asentar proposicio­
nes absolutas, como la de que vaya aumentando la 
talla en vez de degenerar, y de que la lactancia no in­
fluye en manera alguna en la talla.

La verdad es que hay leyes fijas para la talla, que acredi­
tan la historia, los monumentos, la pintura, los vestidos, el 
hombre fósil; no se puede, pues, convenir, en que vaya 
el hombre creciendo sucesivamente. Por lo tanto, lo ine- 
Jor será no asentar ninguna ley respecto de este punto.

En cnanto á lo espueslo por el Sr. Benavenle , debo 
advertirse que los niños que sobreviven son los más fuer­
tes- tal vez, los que han tenido mejor lactancia; han muer­
to ios más débiles; por lo tanto, no pueden compararse 
los acogidos con la generalidad de los otros.

Faltan en gqneral dalos para resolver estas cuestio­
nes, y será difíoil reunirlos. ,

Por lo demás, vuelvo á insistir en lo que espuse ou ¡a 
sesión anterior. Precisamente á Ii» Academia compelen 
principalmente ost.as cuestiones rnédico-adminiatrativas.
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m. sieLO iiSBico.
Ya O! con satisfacción días pasados lo que se dijo aquí 

sobre las resecciones subperiósticas; pero no oigo con 
menos gusto lo que se dice respecto (íe las cuestiones de 
higiene pública.

Me falla solo acudir á un llamamiento que me hizo mi 
digno amigo el Sr. Calvo en la sesión anterior. Creyó que 
en España existe la misma cuestión que en Francia res­
pecto de fas nodrizas, y se quejd de que la sección de hi­
giene la hubiera olvidado.

Yo debo advertir, que no hay paridad entre las con­
diciones de nuestro país y las de Francia. Aquí es rara la 
madre que so desprende de suá hijos; en París salen á 
millares las criaturas á las provincias.

Se dirá que hay otra cuestión, que es de todos los paí­
ses, y es la de la mortandad de la infancia; mas sobre este 
punto hace muchos años que propuse la cuestión á la 
Academia.

Et Sr. .Mendaz leyó algunos datos del informe que dió 
sobre una Memoria relativa á la cuestión det estableci­
miento ó supresión de los tornos, y terminó diciendo que 
poco 6  nada podía añadir á lo entonces rnanifeslailo.

Concluido el discurso del Sr. Mendez Alvaro y liabien- 
do trascurido las horas de reglamento, se levantó la sesión.

B l Secrelario perpétuo.-^MKXXKs N i e t o  S e r r á r o .

V A R IE D A D E S .

MEDIDAS SANITARIAS.

Nos falla espacio, y no nos sobra el tiempo, para 
analizar menudamente las varias medidas relativas á 
Sanidad marítima que comprenden el Real decreto de 17 
del corriente mes que en el anterior número insertamos, 
las Reales órdenes y circulares de aquella misma fecha, 
de 24 Y 26 dcl actual que en dicho número y en este 
hallará el lector, y, en tin, la circular de la'Direccion 
á los gobernadores de las provincias marítimas techa 
el 25 del propio mes.

Todas ellas van dirigidas á llenar una necesidad 
imperiosa y apremiante, poniendo por de pronto la salud 
piÍDÜca á cubierto de peligros; así es que no pueden 
merecer más que alabanzas. Se ha ocurrido á una grave 
necesidad en tiempo oportuno, dando muestras laudables 
de previsión y de celo, y se ha obrado como en el mo­
mento poília obrarse.

Esto no dispensa en verdad al Gobierno de aco­
meter una reforma profunda y completa de la Sanidad, 
reforma que, según tenemos entendido, se propone 
realizar cuanto antes, empezando por su fundamento, 
por la ley misma.

Mientras esta ley se elabora, discute v sanciona, 
la organización que acaba de darse á la Sanidad ma­
rítima habrá tenido ejecución, y el resultado del ensavo 
suministrará sin duda dalos muy útiles para la organi­
zación deíhiitiva de ese ramo de la administración tan 
conmlicado y difícil.

Bastan estas cuatro palabras por ahora.

EL COMERCIO Y LA ROMANIDAD.

Aun cuando en uno de los números anteriores nos 
ocupamos de este mismo asunto, en una carta dirigida 
ai Dr. Berlulus por el Dr. Mendez Alvaro, no carece de 
interés el siguiente escrito de uno do nuestros más apre­
ciables colaboradores.

El comercio, representante forzado de! egoísmo huma­
no, levanta su soberbia cabeza para rebelarse contra las 
futuras deliberaciones de los gobiernos acerca de las me­
didas sanitarias que tomen para evitar las enfermedades 
epidémicas, sobre todo en estos momentos en que el cóle­
ra morbo epidémico amenaza recorrer de nuevo los pue­
blos de Europa, pues amparado en la neutralidad sanita­
ria, existe hoy en muchas naciones, y campea con la mis­
ma libertad que aquellos que por el bien común buscan 
anexiones.

Esto decimos al saber se ha publicado en Francia, por 
una persona altamente interesada en que no se perjudi­

quen los intereses do la empresa de vapores de que es 
inspector, un libro, encaminado aprobar que el cólera 
morbo epidémico no es contagioso, y por lo tanto que son 
inútiles las cuarentenas, objeto principal de su escrito. Por 
muchos y poderosos que sean los argumentos en que 
quiera apoyar su lésis, existen tantos hechos irrecusables 
que prueban lo contrario, que juzgamos sus razones de 
poca monta. Al verse precisados el ministro de Negocios 
Estranjeros y el de Comercio de Francia á aconsejar al 
Emperador áe esta nación la necesidad de convocar un 
Congreso sanitario para establecer las medidas adecuadas 
que evitaran nuevas invasiones del cólera, decian; «Zíw 
noticias recocidas por los apentes consulares, y conjtrmaia 
por los inj'ormes unánimes de los médicos, prueban hasta la 
evidencia gue la epidemia ha sido importada á Egipto por los 
peregrinos al ooloer déla Meca y de Dgeddah.'o Esto es, que 
la ciencia y los datos oficiales aseguran que un miasma 
es el agente del cólera y que se trasporta, por lo tanto lo 
lógico es concluir que oponiéndose á la importación del 
miasma se evita la propagación de la enfermedad que 
produce. Convencidos de esta verdad los ingleses, no obs­
tante que niegan el contagio dicho y de no admitir las 
cuarentenas, han establecido en estos dias, para los buques 
que llegan á sus puertos con atacados del cólera y calen­
tura amarilla, la práctica de. hacerlos trasbordar ¿buques, 
hospitales, mientras se puriñean las naves infeccionadas, 
y los pasajeros quedan aislados en medio del mar, acep­
tando asi tácitamente ios lazaretos con las mejores condi­
ciones de incomunicación que pueden desearse.

Estos y otros hechos que pudiéramos presentar, prue­
ban que la idea del contagio se halla encarnada en el co­
razón de los pueblos, de modo que creemos causará poco 
efecto en elh s el libro de Mr. Girelle titulado LacivÚha- 
cion y el cólera, el que no hemos podido estudiar con 
detención; pero entre tanto, nos apresuramos á publicar 
las siguientes líneas tomadas de la Oaiette du Midi:

aLa Francia, y todas las naciones que han tomado par­
te en el Congreso sanitario de Coiistantinopla, esperan 
con justa impaciencia la promulgación de los reglamentos 
internacionales discutidos en esta Asamblea, que se cerró 
hace pocos meses. Al tomar e! Gobierno francés la iniciativa 
del Congreso, contrajo el compromiso moral de someterse á 
las decisiones comunes. Parece natural esperarlo, cuando 
acaba de verse al Dr. Fauvel, uno de los comisionados 
franceses de esta conferencia , Mamado á reemplazar al 
doctor iMelier, como inspector general del servicio sanita­
rio del imperio. Sin embargo, la incertidumbre en que 
estamos sobre una materia cuya resolución se declaró 
urgente por los documentos ofleiaies, tiene el grave io- 
conveniente de dejar abierta la puerta á nuevos pleitistas 
que pretenden ponerlo lodo en litigio,

»Véase un grueso volúioen de 368 páginas, firmadas 
por Mr. Julio GircUe, inspector general de las mensaje­
rías imperiales, que bajo el título de La civilización y 
cólera, viene á declarar la guerra ú las conclusiones del 
Congreso sanitario y sostener resueltarncnle las siguientes 
tesis: el cólera se aclimata en Europa,-^el cólera es impal’ 
pable,—los Lazaretos peligrosos. Estos son los títulos de 
sus principales capítulos. Así, pues, ningún medio preser­
vativo, sino la higiene persona!. Ninguna barrera contra 
las epidemias, porque Mr. Girette no esceptúa ni á la pes­
te, ni la calentura amarilla, ni las viruelas. Abramos 
nuestros brazos á la humanidad y á todas sus lepras: asi 
lo quiere el progreso, la libertad del comercio, el libre 
cambio, en cuyo honor el autor entona un himno entu­
siasta, sin admitir la menor restricción.

, nNunca la doctrina de la libertad ilimitada y del dejar 
hacer en materia desalud publica se ha afirmado contal 
atrevimiento, y nosotros, lejos de quejarnos, nos vem<W 
tentados á darle las gracias á Mr. Girette por una fran­
queza que debe servir de aviso á nuestras poblaciones. A 
ellas toca decir si quieren sufrir siempre el experimentóte 
in anima vüi; á nuestros consejos municipales y generales 
toca rellexionar y deliberar sobre los medios de defender­
nos. En cuanto á nosotros, hemos cumplido con nuestro 
deber; un periódico no puede llevar solo el peso del® 
defensa del público.

j)En cuanto á las mensajerías imperiales, de las que s® 
declara desembozadamente Mr. Girette ser funcionario) 
pero no intérprete, le creemos con tanta más sinceridadi 
como que su tésis se dirige á sacrificar los verdaderos iO' 
tereses de nuestra navegación. La esperiencia ha probad*’
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por demás, que por haber vacilado en aislar momentá­
neamente el Egipto, se han comprometido todas nuestras 
relaciones. Falto de precauciones restrictivas y tempora­
les, nuestro comercio ha sufrido en todas partes repuisa.s 
y pérdidas, y nuestras empresas de vapores han sido sus 
primeras víctimas. Vean aquí lo que el Congreso interna- 
cicnál de Constanlinopla ha deseado evitar. Esperamos 
que el último disparo de Mr. Girelto se desvanecerá como 
el humo.s

Estas negables reflexiones de Mr. Roux van scgúidas 
déla carta del dóetor Bertulus, uno de los médicos fran­
ceses que más #e han distinguido en el mundo médico 
por sus importantes publicaciones y se halla al frente de 
la enseñanza médica. Hé aquí la carta.-

«Al Sr. 0irette, administrador de las mensajerías im- 
psriales y comisario de la China en la esposicion universal.

«Señor: En la página *268 de la obra que acabais de 
publicar con el título La civilización y el cólera^ para proj* 
bar que esta enfermedad nació en Marsella ei año 1863 y 
queoxisliaii casos anlesde los primeros lleg-idos de Ale­
jandría, decíais: «El 12 de Junio, caso de cólera ifiíerinr y 
prontamente mortal, acontecido en el Hotel-Dieu, en las 
salas del señor doctor Bertulus, y que fué objeto de una 
lección clínica á sus discípulos.»

Como ésta aserción es de gran importancia, y ella .sola 
destruiría todo lo que he escrito eü la Qazette du Midi 
acerca de la cuestión sanitaria , creo un deber declarar 
públicamente que es absolutamente falsa.

No fué el 12 de Junio de 1863, sino ol 18 de Julio si­
guiente cuando se presentó un caso de cólera eñ mi ser­
vicio, y no fué un caso interior, puesto que tuvo lugar en 
DO ropavejero recogido en la Goliette por los agentes de 
styuridad pública. Este caso fué seguido bien pronto do 
otro que también procedía de uno de los buques amarra­
dos á la Goliette, y de este fuéciel que di parte á la autori­
dad competente como queexistia el mal eii nuestra ciudad. 
El doctor Blache, director de sanidad pública, hizo que ai 
ooriiento comprobase este hecho el doctor Chaspoul, mé­
dico de sanidad, y en seguida informó de este triste acon­
tecimiento al señor senador de Maupas.
, «¿Aun cuando estraño á la medicina como sois. Señor, 

Siempre que se desea probar, en contra de las delibera­
ciones del Congreso de Conslantinopla y de la inmensa 
J'eaccio;! cuarenlenaria que al presente se observa , que 
hs cuarentenas son inútiles, peligrosas, y que no pue­
den impedir las peregrinaciones del cólera, no se debe 
principiar, me parece, por comprobar cuidadosamente 
el talor de las autoridades y de los argumentos de que uno 

sirve, p.ira lio ésponerse á refutaciones siempre pono- 
y algunas veces molestas? Así, lo que hago en este 

^niento, merece bieíi esta calificación; porque destruye 
de un modo absoluto todo el sistema sobre que descansa 
vuestro trabajo.

.«Dignaos, Señor, aceptar la seguridad de los senli- 
dUenlos muy distinguidos con que tengo el honor de ser 
vuestro humilde servidor, Dr. bertulü.s .

Ea lectura de esta carta nos dispensa de toda clase de 
tíonsideraciories, pues que revela de un modo patente 
íóiBo se abusa de la credulidad pública tergiversando los 
•fechos á fin de sostener doctrina.? de mucha irascenden- 
*̂'3 para la humanid.ad Los lectores de el siglo médico 
Ptteden ahora apreciar el valor de un escrito que se apoya 

hechos clínicos, como el refutado por la misma aulori- 
pU que se cita, y su buen criterio podrá juzgar de las 
portas sustentadas por el autor de La civilización y el tóltra,

B. Hernández Pocgio.

C R Ó N IC A .

^*Udo sanitario de M adrid .—Habiendo predominado en lo que

o|lUTo oQire los 7 y iT: la barométrica entre las 26 pulg. y 2 lineas 
j,**' Pul«. 7 a línetfs. ültimamenfe, la atmósfera astuvo por lo regular 

despejada, aunque no fallaron alguna celagoria y ráfagas.
¿ Todas las dolencias reinanle# fueron puramente estacionales, propias 
,ii ® época, predominando en ellas el elemento calarTal é InTlamsiorlo, 
•‘wnando con el gn>trico y reumático , segnn la predisposición y 
“*'®piibilibad de los indivfdnos. Asi es que siguieroft las calentara# 

túrrale# i  toflaroaioria#, las ronqueras • las toses más 6 menos psrti*

naces, los catarros de todas especies, las pleuresías, las liebres gástrica.^, 
que se prolongaron á voces basta el segundo septenario, los dolores en 
diversos puntos de la economía, simplemente articulares en unos, os* 
pasmó'licos y reumáticos en los afectados por este estimulo, y alguna 
que otra periReumofiia y congestión al hígado y al cerebro. Por último, 
observároiiso Cimbien. aunque en escaso niiinero, estomatitis, Qemones 
en ia membrana gingival y en el tejido celular de la boca, algunos de 
bastante volúmen y que lian obligado á que se empleen remedios más 
enérgicos qoe los acostumbrados.

La mortandad, según nuestras noticias, fué escasa, así en lo# hospi* 
tales como en las casas particulares.

Poquito  á  poco.—En la C o rre s p o n d e n c ia  ñ U d ic a  se supone que los 
profesores de la Uenebcencia municipal de Madrid tienen que abonar 
una éuscricion semi'/breoío al s is l o  -m so ic o . . .  Esto exige de nuestra 
parte una esplicacion muy lermiiiaate. E l  s io l o  m sd ic o  . ni desea > ni 
admite, ni quiere suscridooes s m i - f o r z o s a s ; ni ba jea  ese cuerpo 
quien carezca de la dignidad que se requiera para resistir á ley tan 
dura, ni meuo.s se baila á ia cabeza de él, persona ni corporación, que 
coarte ni violente lo más mínimo la respetable voluntad do los profeso­
res. Tenemos advertido , y ahora reproducimos la advertencia, que 
debe cesar en la suscricion el que no guste continuar suscrito, y que si 
alguno deseare tener e) periódico y se bailara escaso de medios. u  le  
re m il ir e m o s  GKATUlTAMEME.

For lo demás, nadie igaora que e l  s ig l o  m é d ic o , ni mendiga, ni ha 
mendigado nunca sascriciones; ni es de los que se remiten a tndo el 
nundo, quieran suscribirse ó no, moliéndose basta por los ojos, y sa­
cando luego á la vergüenza , como malos pag.adores, á los que no han 
lierho más que »-ecibir y de.slinar á los usos couvonienles, un papol que 
los reniilian, Tenemos dignidad bastante, y se la concedemos bario 
cumplida á nuestros comprofesores, para no solicitar su.scritores por 
otros medios que los da la publicidad , ni oscilar su apetito con golosi­
nas , ni recurrir á otras arte.s para bacer dinero... IVo e je rcem os  u n a  in- 
d u s l r ia .  i Bueno es que se sepa , porque es circunstancia esta que nos 
imprime carácter y uos distingue I

Siguen las pretensiones absurdas.—Oreyend < los ministrantes y
Io.s practicantes que el «Suceso n o tab le»  de los cirujanos era otra cosa 
que purisimd/riya, vienen ya eu su periódico diciendo, que puesto Ies 
sirve á aquellos su prolongada intrusión en la modicína, para que se Ies 
suponga peritos en esta ciencia; ahí están olios también que se en­
cuentran en el mismo i-aso, siendo como los otros hombres, españoles, 
hijos Je Dios y herederos de su gloría. Los curanderos diririgirán más 
adclaute de la propia manera idéntica prelension, y por etap.'is ven­
dremos á parar en el libérrimo ejercicio de las profesiones médicas, 
después de lodo muy preferible al desorden que va introduciéndose. 
Vea ei lector con qué desembarazo formulan sus protonsiones los miois- 
Irantes;

«Escuchad : Doce años hace que los cirujanos vienen trabajando 
sin cesar para conseguirlo. Fues bien : si ellos b,aD tenido esa fe, eso 
valor y esa constancia , ¿ por qué no la hemos de tener nosotros ? ¿ No 
somos también hombres como los demás y con nuestra inteligencia dis- 
pneste para estudiar y adquirir cotiocimienios de la manera qiio aque­
llos pudieron hacerlo'.' ¿ No se les va á hacer roédícos, digámoslo asi, 
siendo siempre su mayor argumento para conseguir, como le han con­
seguido, el que lo vienen siendo de hecho, pero de cuyos e<ludios caro- 
cían regliimentanameBie , habiendo adquirido los que tienen estudiando 
en sus hogares y que abora hacen valederos'? ¿1‘uesporquó por osa 
misma ley no se ha de permtiir á los ministrantes y practicantes, seña­
lando un plazo más ó menos largo, que también aceptarían, para que 
preparados privadamonte, exibieseo luego pruebas públicas de subciea- 
cía con las que adquirieraa más derechos?

Un cargo honorífico.—Se ha conferido al consejero de Instrucción 
pública 1). Francisco .Meinlcz Alvaro la comisión régia de inspeccionar 
el museo de Ciencias naturales do .Madrid, y de adoptar ó proponer la# 
reformas que dicho musoo reclame on los esiablecimieoto.s de que cons­
ta. Él actual director del museo cesará desde luego oa esto cargo, cuyas 
funciones ejercerá el comisario rógio, además de las estraordínarias que 
le i'ompetan. El cargo referido es gratuito.

O rigen hum ilde.—El Dr. Jobert de Lamballe, uno de los cirúja- 
nos más célebres de nuestro tiempo, que acaba de morir, era hijo de un 
pobre albañil. Por su genio, su trabajo, y su habilidad como operador, 
ocupó una de las posiciones más brillantes en el mundo cíentíQco, y fuá 
ei reprosenlunte más distinguido de la cirugía francesa. Por sus traba­
jos, Mr su carácter, como también por su vida, es una de las figuras 
más nolablos de nuestra época. Era profesor de clínica quirúrgica en la 
escuela de París, sócio del Instituto de Francia, de la Academia de me- 
dicinR. etc.; y de lodos sus títulos, el que má« quería, era el de ciruja­
no de los h'ispitales de Parts, en los que todas las mañanas ha hecho su 
visita durante 27 años. Habiendo empezado sq carrera pobre, ha dejado 
uoa fortuna de cuatro ó cinco raillooos de francos.

Testos vivos y testos m uertos.—En alguno# B o le lin e s  o ^ r ia le s  so 
ha publicado ei anuncio de c ie r lo  R esum en  de la s  ojijnaftíros que á ios ci­
rujanos so e-xigen para hacerse, no ya facultativos, sino m é d icos  de se­
gunda ciase, al decir dol autor, cuya obra se está disponiendo en la 
redacción de cieilo pariódico. No para aquí la cosa: según cierfa confi­
dencia, que llamaremos la confidencia «va t)co,> para distinguirla de 
las otras, por comenzar con aquellas palabras, se escita á los cfrujano# 
para que' manden suscriciones Apor dinero baila el porroi) hasta reunir 
sitfuiora m i l  cónlribufenies, y so lamenta do que no estén en Madrid 
lodos íuntitos para d a r le s  u n  re p a so  (por cnanto vos) duraate na par de 
meses, lo cual dice que seria fomw conteniente... Hay que confesar 
que esúu bromas Tan badiéifdose domariado pesadas. Si íes cirujanos

i I
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so6«í, ¿qiiD falla Ies hacen los libros y las lecciones orales de su Sibila^ 
,•.>0 podiinn pasarse perfeclameiite sin el lesío muerto y sin el testo 
Tívo? Y sino saben, ¿e» por ventura el Cí'nio fjuien les ha do enseñar?— 
i’oquito á poco, hermano, y no rebaje de esa manera á los cirujanos que 
tan hábilmente camela, incurriendo en singulitrisimas l•ontral1icc¡on6S. 
Sí alguno intenta prepararse, en dos ó tres años de estudios privados, 
con buenos y osíensoa libros (que no con resúmenes), ya se podrá prepa­
rar por SI, ó en otro caso cualquier doctor ó liceaciado podrá hacer por 
lo menos lo propio que el Genio baria teniéndolos k todos juntos, ¿üsgue 
tiimdm'!

N eorologia.—Acaba de fallecer en Valencia el catedrático de me­
dicina de aquella Universidad, lir. D. Francisco Pratosi.

También han íuÍle''ido en París el Dr. Simón, padre, uno de los más 
ardientes apóstoles de la homeopatía: el Dr. Jobertde Lamballe, primer 
círujaBo que (ué del Emperador; el Dr. Hade, autor de un buen tratado 
sobre el diagnóstico, y el Dr. Footan.

R esu ltado  estad ístico  curioso .—Seguo la estadística que el doc­
tor Stark ha leido á la Sociedad de Edimburgo, les hombres casados 
viven, por término medio, 19 y medio años más que los solteros; cuyo 
esceso de longevidad es algo menor en las mujeres. La estadística y la  
bigieoe aconsejan el matiimonio.

Comisión sa n ita ria  en San P e te rsb u rg o .—A propuesta del mi­
nistro del Interior, acaba de crear el Emperador do todas las ilusias 
una comisión sanitaria ejecutiva, encargada de adoptar cuantas provi­
dencias sean necesarias cuando aparezcan enfermedades epidémicas. 
Presídela el director de policía, y la forman con éste, el prime: miembro 
dol Colegio de Medicina, un delegado del minialerío dol Interior, un 
individuo del Consejo muDtcipal y el módico eo jefe de la policía.

O iro  periódico. —Con el titulo La Abeja Quirúrgica hemos oido 
que empezará pronto á publicarso un periódico, no sabemos sí en Ma- 
urid ó en otra parte. Como había de morder ó contundir, acaso porque 
oslas necesidades están saiísfecbas, so propone el nuevo colega dar pi­
cotazos. ¡Cuejiion da agua fresca!

E pizootia . -R eina una, que uo sabemos si será la llamada poste 
tinvína, en ia parte oriental de la provincia de Santander, en la antigua 
eslremidad do Trasmiera, y se teme, con fundameato, que se propague. 
Debo averiguarse ai punto su nuluraleza, y adoptar cun rapidez enérgi­
cas disposiciones. Si por desgracia fuere la enfermedad que tan terribles 
estragos ha hecho en otros países, hay que proceder con todo rigor, se- 
).un el espedilo y eücaz procedimiento do Rou'ey en Francia y Thier- 
nesss en Bélgica, á matar, no :^olaclelllo los animales enformos, sino 
i uanlos hayan podido tener con ellos contacto. Además do esto, se re­
quiere impedir que tos ganados sanos ocupen los lugares donde hayan 
permanecido ó pastado los enfermos ó sospechosos.

M édicos pu ros.—Sabemos que alguno ha encontrado recientemen­
te difu'uUade.s para completar la carrera por las propias razones que las 
bailan los cirujanos, ya dependientes do sus propias interpretaciones 
fal.'̂ as, ya do que no ?on más legítimas y fuadadas las que suelea hacer 
los encargados del cumplimiento del Real aecreio de SO de Febrero. Los 
médicos puros deben matriculaiso en una Universidad, de las que lionoa 
facultad de medicina, para el año de estudios privados quo bao de hacer, 
.-̂ egun el art. 28, y cumplido el año solar presentarse á sufrir el examen 
anual y hacer lo.; ejercicios para el grado de licenciados en cirugía. 
Harán muy bien, al efecto, en prepararse con estudios anatómicos, y en 
estudiar operaciones eii alguna gtaude pobia-iion, durante un par de 
meses, ensayando eu oi cadáver las más usuales bajo la dirección de 
persona competente. .Seria índiscuipubio la pereza del que no complete 
la carrera, loniendo para silo tan grande facilidad.

E S T A F E T A  D E  L O S P A R T ID O S .

En vísta del comunicado qua referente á Alcasarcn se inserta en f.l 
ÎCI.o MÉDICO, níiin. ti92, de 7 de Abril, se hace presente : que los 

pueblos eu que pretenda el titular de medicina y cirugía que ha hecho 
ílimisi D en este, D. aioforiano Rojo , juedeii dirigirse al Ayuntamien­
to mismo, quien informará do ios méritos de dicho profesor.

V A C A N T E S .

Hallándose vacante una de las dos plazas de m¿dico-cirujano titular 
de la villa de Torralba de Calatrava , la corporación mncicipal ha acor­
dado su provisión , bajo las condiciones constantes en el pliego que se 
halla de maninosto en su secretaria, siendo las principales, las sigaieD* 
les : !■* obtenga, disfrutará ia asignación anual de t.OOO
escudos eii esta íorma : áOO de los fondos municipales . y los 600 res­
tantes por concierto con los demás vecinos no pobres , pagado todo por 
trimestres, leiiiemio oLcion además, á recibir 3 escudos jior cada uno 
de los partos á que asistan de las personas no comprendidas en las 800 
familias pobres a que ha de tener obligación de asistir sin retribución. 
S.‘ Que los aspirantes han de dirigir sus solicitudes al presidente del 
Ayuntamiento, acompañadas de sus títulos académiccs, en el término 
de 30 dins, á contar desde el día S6 del pasado Abril. Torralba de Ca- 
lairava 29 de Abril de 1867.—Jorge de Lama. (26)

—La de médico-cirujano de la villa de Alcasaren, provincia de Va- 
lladúlid, que consta de 326 vecinos, cuya asistencia de todos, á escep- 
cion de 70 que constituyen igual número de familias pobres (^ue estará 
á cargo del titular) sera de cuenta dei agraciado, y se le satisfará por 
el resto de vecinos, que son 256, 1.000 escudos, y además lo que pro­
duzcan loa partos, á razón de uu escudo ano. P a n  garautia del egra<

ciado, este vecindario se comprometerá, por documenlo legal, á saiish- 
facer sus igualas por trimestres vencidos, con un 3 por 100 además, 
como premio para nn cobrador quo al efecto ha de nombrarse. Laswli- 
ciludes se dirigirán á esta alcaldía, acompañadas de las relnrioaes de 
méritos, documentadas, en el término de 20 dias , contados desde el en 
que se inserte este anuncio on el siglo médico. Además debe adver­
tirse, que con esta fecha se mandan anuncios ai £ofefin de la provincii 
y Gacela de Madrid, para proveer igualmente la vacante por renuncia de; 
que la obtenía, de la plaza de médico-cirujano titular de esta misma villa 
por 30 días, para la asistencia de las 70 fauiilias pobres, con la dotación 
de 200 escudos, pagados da propio.>< por trimestres vencidos, la cual po­
drán solicitar ai mismo tiempo por separado. Esta villa de la provincia 
de Valladolid, partido de Olmedo, dista 5 leguas y medía de la capitaJ, 
y 2 de la estación dol ferro-carril. Alcasaren 28 de Abril de 1861- 
El Alcalde, Sabino García.—Antonio Navas, secretario. (28)

— La de médico de la villa de Noblejas, por renuncia del que la ob- 
tenia, provincia de Toledo ; su dotación 10.000 rs. anuales, pagados 
por trimestres vencidos por una sociedad de particulares; la población 
es de 500 vecinos, sana, de buenos alimentos y aguas; dista dos le­
guas del ferro-carril del Mediterráneo ; hay profesor de cirugía tais- 
bien dotado. Las solicitudes por lórmíoo de 15 dias, á D. Eusebio Ma­
na do Goiri, presidente del Ayuntamiento. (P. P.)

—La de métRco-cirujano de Villasarracino, provincia de Palencia, 
con In asignación anual de 12.000 reales, y libre de toda contribacioa, 
pagados por trimestres vencidos con puntualidad, con la obligación de 
la asistencia del agraciado á partos, sangrías y demás pertenecieole 
á medicina y cirugía, sin otra retribución. Su vecindario 280 vecinoi, 
inclusas las familias pobres. Las solicitudes al Sr. Alcalde, basta el dii 
20 del corriente.—El Alcalde, Gabriel Cuadrado. (P. S.

—La Junta directiva do la Sociedad Filantrópica Mercantil Matriten­
se, debe proveer uoa plaza de médico alópata, vacante por defuncíoa del 
que la desempeñaba. Los señares facultativos que quieran enterarse de 
las coiidíciunes del contrato, pueíleo pasar á cn.sa dei .Secretario de Is 
Sociedad, calle de Atocha, núm. 2, bazar. En la misma, y hasta el dii 
12 del corriente, pueden entregar sus solicitudes tos señores íaculleti- 
vos que quieran op tará  dicha plaza. Madrid 3 de Mayo de 186'.- 
P. A .—El secretario, Cipriano de las Horas. (29)

— La de médico-ciru/ano de San Antonio Abad, provincia de Ibiza; t* 
dotación áOO escudos por ia asistencia de los pobres. I.as solicitud  ̂
hasta el 2 de Junio.

—La de médico-cirujano de Nava de Roa, provincia de Búrgos: « 
dotación 200 escudos por ia asisleucia de 20 á 30 familias pobres y I» 
igualas con las [ludientes. Las solicitudes hasta el 2 de Junio.

—La do méd(CO<irujano de Chillón , provincia de Ciudad-Real ; !<■ 
dotación 4.000 rs., por a.--islir á20ü pobres, y las igualas ; ia pobiacK* 
es de 630 vecinos. Las solicitudes documentadas hasta el 31 de Mayo.

— La de meiítco-ciVujano de Arleijo, provincia de la Coruña; su 
tacíon 4.0U0 rs. por asistir á 200 pobres , y 20 rs. más por cada uno 
de los quo escedan de este número basta el de 300, pagados do fondos 
municipales, y el igualatorio además con los pudientes. Las solicitado 
documeaiadas hasta el 31 del corrieots Mayo.

— La de médico-cirujano y /armoceufico de Mejorada del Campo, pf*" 
vincia de Madrid ; dotada la primera con 2.000 rs.; y la segunda cM 
1.200 rs.. por asistir á 25 pebres el primero, y esiableier la oBcipado 
farmacia el segundo; además , el primero percibirá 8.000 rs. por igoi- 
ia s ; la población 200 vecinos. Las solicitndes documentadas hasta el ^  
de Mayo.

—La demcdú'o de Ajalvir, provincia de Madrid; s u  población 
vecinos; su dotación, por asistir á 70 pobres, 2.000 rs. y las igualé- 
Las solicitude.s documentadas hasta el 2-J de Mayo.

—Una de las plazas de médico de Cádiz ; so dotación 400 escudD- 
Las soiieiludos hasta el 2 de Junio.

— La de/armaieufiro de Alginet, provincia de Valencia ; su doU- 
cion 2.000 rs. y abono del vaioi de los medicamentos á los pobre?. 
solicitudes doGumeoladas basta el 25 de Mayo.

A N U N C IO S .

EDITOR, P. G. Y ÜRGA.
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BÁLNEAIUO DE SAN FELIPE NEill,
S lllera is , iS, d u p lit'a d o .

Este balneario, dirigido por sus facultativos propiel*' 
rios, está abierto todo el día.

Se administran en él y á domicilio, iahos de 
de affua, y?i simples, ya compuestos.

El opúsculo que se acaba de publicar acerca de '9*
.Baños rusos, se ofrece á los señores facultativos qu®, 
sirvan mandar á buscarle; así como se vende al púW'®® 
á 4 reales. (v

Por todo lo no Qrmado,
R. Sanfbutos.

Imprenta de PASct;Ac.GKACUT0it6A» Biombo i*

Ayuntamiento de Madrid




