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SOBRE LA GANGRENA ESPONTANEA.

La gangrena no es realmente una enfermedad: es ia
mortificacion de una parte circunscrita del cuerpo; es
la muerte de uno 6 muchos tejidos, de un érgano, de
un miembro 6 de dos a la vez, sin que por eso compro-
meta, al meaos por un tiempo méas 6 menos limitado,
la vida de la totalidad. Producto de muchas y muy di-
versas causas, nacen distintas afecciones gangtenosas;
S bjen semejantes en cuanto al resultado definitivo,
ihuy diferentes respecto a su asiento, sintomas, marcha,
f>ravedad, y en fin del tratamiento : @& decir verdad,
las alecciones gangrenosas debe .n dividirse en mu-
chos grupos cada uno de los cuales tiene su historia.

No entra por ahora en mi pi poésito ocuparme mas
Que de uno de esos grupos, de aquel que & fuer de
darle muchos nombres los cirujanos han convenido en
dejarle sin ninguno, y si alo menos por esta razon le
hubieran puesto el adjetivo innominado no daria quizas
“argen a la erronea idea que de él se formau los
aluiimos, los practicos jovenes y aun los viejos.

Quiero ocuparme de la gangrena tan impropiamen-
Ic conocida y descrita con el nombre de espontanea,
prejuzgando con esto Ja ouestion de que puede haber

éfccio encausa, por masque elUa nos »ca comoL la-
Tuilo XV.

mlm. U, pri,,cip,!-m cas. do los 00..,is.onados de las pruUil.-

mente desconocida, porque en el mismo caso nos en-
contramos con muchisimos otros males que a nadie le
ha ocurrido llamar espéntaneos, v. g.,el cdlera, el
croup, etc., etc.

Los poquisimos médicos' afortunados que solo ejer-
cen la ciencia en los palacios, la llamaron gangrena de
los ricos; los muchisimos, menos dichosos, que pres-
tan sus cuidados a la clase desvalida de la sociedad,
gangrena de los pobres; otros que solo la hallaron en
los viejos, la llamaron grangrena senil. Una observacion
mas atenta ha venido a demostrar cuan inexactos son
estos nombres, puesto que la enfermedad que nos ocu-
pa sobreviene por desgracia con bastante frecuenciaen
todas las clases de la sociedad, en los viejos, en los adul-
tos y aun en los Aifos.

Algunos practicos, no atendiendo &4 la clase y edad
del paciente smo al estado y curso de la enfermedad, la

conocieron con el nombre de gangrena seca,j gangrena
cronica.

La misma oscuridad y divergencia que existe res-
pecto al nombre que se le ha de dar, domina en la
ciencia tocante a sus causas, a4 los sintomas, marcha,
duracion, terminacién, prondstico y tratamiento. No se
sabe si es local 6 general, pues aun cuando en la muy
recomendable obra de Mr. Francois sobre las gangre-
nas espontaneas ha demostrado coa estensas'y muy con-
cienzudas investigaciones que en todos los casos es el
resultado inmediato de un obstaculo al curso de la san-
gre , obstaculo que puede residir en las diversas parles
déla circulacion, en las arterias y en las venas, re-
quiere este punto prueba mas amplia.

Un crecido numero de autores han encontrado gra-
ves dudas y no han podido convenir con las ideas de
Mr. Francois. Como & mi, habra sucedido a otros ci-
rujanos: registrando diferentes cadaveres muertos de
gangrena espontanea, no he podido hallar esos obs-
taculos en los vasos, el desarrollo de osificaciones en
las tunicas; muy al contrario, recuerdo, entre otros, el
caso de un zapatero que murié estando yo al frente de
la clinica quirdrgica de la Facultad de Santiago, Usté
hombre fallecié de uua gangrena espontanea que llegé &
invadir todo el miembro abdominal izquierdo. £n las
arlérias iliacas del («do afecto no hemos advertido la
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mas pequciia alteracién, mientras que la femoral, la
poplitea y las de la pierna del referido miembro estaban
completamente osificadas. Con dificultad habra un ciru-
jano que no haya visto en su practica muchos casos en
gue la circulacion estuviese interrumpida, ya en las ar-
terias,ya en los venas, sin que por eso se hubiera mani-
festado la gangrena espontanea.

Los cirujanos de los hospitales que tienen frecuentes
ocasiones de amputar miembros por consecuencia de
afectos cronicos de diversa naturaleza, habran, como
yo, hallado algunos muy comprometidos en ,que al li-
gar las artérias saltan sus tanicas como cristal debajo de
la ligadura. Este estado ¢no es un principio 6 un esta-
do muy adelantado de osificacion?

E! obstaculo podria residir primitivamente en los capi-
lares, segun Delpech y Debruil: en este 6rden de vasos
es donde reside el principio de la enfermedad que nos
ocupa. Nos repugna, nos parece imposible, que dejen de
tener una parte muy principal en su desarrollo; pero
confesamos con ingenuidad que nada hay tan oscuro co-
mo el conocimiento de los fendmenos, ya fisioldgi-
cos ya patologicos, que se verifican en el sistema ca-

N La gangrena espontanea ¢/sera una lesion diatésica?
Asi lo hace presumir, y asi nos inclina & creerlo, el hecho
de ver que ninguna de las infinitas causas que se la asig-
nan, ni muchas de ellas reunidas, desarrollan esta gan-
grena; que las alteraciones anatomico-patoldgicas descu-
hii*.rtas nodao razon de los fendmenos observa los durante
iavilla; que no hay edad, sexo, condicion social, gbnero
de vi.la, habitos, usos y costumbres que pongan al abrigo
(le su invasién; en fin, que ningdn irataiuienlo la domi-
na, mientras que en ciertos casos obedece , detiene su
destructora marcha, con algunos desconocidos ¢ sin
ninguno. Véanse los que refieren en su Compendio de
cirugia practica Berard y Uenonvilliers; véanse los
gue hace algunos anos publiqué yo en el siglo médi-
co; por ultimo, meditense los dos mé&s recientes que
ofrezco hoy & la consideracion de los préacticos espa-
foles.

Recae el primero en un banquero, de U afos, de
(OQslitucion robusta, de temperamento misto; no heredd
vicio alguno general; nacié de padres sanos y robustos;
no padecido més enfermedades que las infantiles; jamas
cometié escesos de ningln género, ni era aficionado a
los licores; apenas hacia uso del vino comun; su ali-
mentacion frugal; dedicado esclusivamcntc & los nego-
cios del bufete y a las atenciones de una fabrica harine-
ra. Dorinia poco; levantabase al romper el dia, para des-
de su casa ir & la fabrica, que dislalia como medio ki-
Ibmetro, y repetia este paseo dos veces al dia.

En medio de la mejory mas robusta salud, los deplo-
rables sucesos de 1856 pusieron en gran peligro su vida
y sus intereses. Restablecido el 6rden, recobradala tran-
quilidad, no se alter6 su salud; prosiguié en los trabajos
del bufete con igual asiduidad, privandose de los paseos
(lue diariamente daba mafiana y tarde. No disminuyo
su fortuna; por el contrario, crecieron sus intereses-
Apenas habian trascurrido dos afios empez6 a alterarse
8u salud, sintiendo alguna flojedad en las piernas, con

dolores intensos en uno de los dedos del pie izquierdo,
gue se ponia livido, desprendiéndose el epidermis como
si se hubiera aplicado un vejigatorio, y pasado algunos
dias, tornaba el dedo & su color natural y se cicatrizaba,
no quedando ni aun sefial de. padecimiento; cualquiera
tépico que se pusiera, no siendo el ceralo simple, exas-
peraba horriblemente los dolores, y se retrasaba la cura-
cion. Uno de los mas distinguidos profesores de cirugia de
esta corte dirigia el tratamiento; pero viendo la ineficacia
de cuantos medios higiénicos y farmacoldgicos se em-
pleaban, que no disminuian la vehemencia de los ataques
ni dejaban estos de presentarse por intervalos mas 6 me-
nos grandes, se puso a mi cuidado. E>ldbamos en el
mes de Marzo del afio de i859: los dolores del pié no se
limitaron & un solo dedo; unas veces el cuarto, otras el
tercero O el segundo; en algunos casos eran dos; el.pié
izquierdo quedaba libre en algunas ocasiones, y en el
derecho se presentaba la escena. La flojedad de los es-
tremos aumentd hasta el punto de necesitar muletas para
andar. Mas tarde, la lesion no se limitaba & los mas su-
perficiales tejidos de la piel, invadia has la el tejido celu-
lar subcutaneo, y una vez la mortificacién alcanzo & la
altima falange del cuarto dedo. El Iralaraienlo local no
podia cambiarse; el jcerato referido era el Unico que cal-
maba la intensidad del dolor, auxil iado alguna vez con
cataplasmas emolientes y anodinas. EI 6pio, administra-
do con prodigalidad & crecidas dosis, no daba resultado
y el enfermo se oponia & su administracion.

En los iiit ervalos de los ataques, el sulfato de quini-
na, el hierro, los tonicos y losneuroslénicos fueron com-
pletamente ineficaces. Los bafios frios y los ligeramente
templados, ningun alivio produjeron en las accesiones,
ni acortaban los intervalos. Los bafios calientes, los mi-
nerales sulfurosos, le hacian padecer mucho mas. A pe-
sar de que tanto sufria, continuaba en el desempefio de
los negocios, y la salud general no esperimeulaba la
menor alteracion fuera de la época de las accesiones. El
examen mas atento no permilia descubrir la menor
lesién en ninguno de los érganos contenidos en las tres

cavidades. _
Asi se continud durante un ano. En los primeros me-

ses del de la mortificacién, en uno de los ataques,
se fijo en el dedo menique de la mano izquierda, y des-
truyo todas las parles blandas y la estremidad del fa-
langele; por este tiempo, ademas de la alteracién de
uno 6 dos de los dedos del pié derecho, aparecieron al-
gunas manchas lividas en el dorso del pié, que desapa-
recieron sin la aplicacion de ningin medicamento, no
habiendo causado tampoco la mas ligera incomodidad al
paciente.

La tenacidad de !a enfermedad, la ineficacia de tan-
tos y tan variados remedios locales y generales, empefa-
ron al paciente & buscar alivio en el estranjero. En los
primeros dias de Junio sali6 para Paris, donde per-
maneciéo durante tres semanas al cuidado de Maisson-
neuve de Bouillaud y de otro no menos acredita lo,
cuyo nombre no recuerdo. Después de repetidos, minu-
ciosos y detenidos reconocimientos, convinieron unani-
mes en que el padecimiento era un escorbuto local, q«o
ninguna viscera padecia la mas ligera ieaion. Propinaron
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el hierro, recomendando que se proveyese de él cu la ofi-
cina de Mr. Mihiale, que se habia encargado del anali-
sis de las orinas, en las que nada absolutamente iia-
bia hallado anormal; los bafios de mar y vida del cam-
p#, ele.

liSte tratamiento ningun alivio proporcion6 al des-
graciado paciente, que sufriendo muchisimo, continué
hasta Junio de 4861, en cuya época la mortificacion des-
truyé la pierna y parte del pié izquierdo, dejando de
existir sobre el 17 6 18 de este mes.

La segunda observacion, de muy moderna fecha, per-
tenece a un sugeto colocado en muy diversas condicio-
nes que el anterior: es un hombre de St afios, déla
provincia de Ledn, de un pueblo distante como dos le-
guas liacia el Norte de la ciudad de Astorga, de consti-
tuciébn muy robusta, sanguineo, casado en segundas
nupeias, habiendo tenido de ambas mujeres hijos sanos
y robustos. Dedicado desde muy temprana edad a la
Mda de traginero, marchaba desde su provincia & la de
Astarias y Galicia & pié, a caballo, y otras veces en car-
ro, haciendo sus jornadas; su alimentacion sana, dé car-
nes y pescados; solo en las comidas bebia vino, no pro-
baba el arguardiente, ni era aficionado & los licores;
gozd siempre de muy buena salud, si se esceptlia una
época en que padecié una blenorragia contraida du-
i'aute su viudez, y unas inlérmilentes de,tipo terciana-
rio. Muchos afios después siguié gozando la‘'salud mas ro-
busta, dedicado sin la menor interrupcion a sus ocupa-
ciones.

Sin causa conocida, por los meses de Setiembre y
Octubre de 186S notd que sus pies y piernas se le en-
ejaban, sin poder hallar medio de calentarlos; muy po-
cos dias después el frid no era continto, sino por in-
icrvaios mas 6 menos grandes, y acompafado de vivisi-
mos dolores en la pierna izquierda. Se retird por algunos
mas & su casa, guard6 camay con Ja quietud y algunos
medios que le propinaron mejord, pudieiido volver & su
trafico, pero con menos fuerzas en las piernas; tornaron a
presentarse los mismos fendmenos, obligadndolea recoger-
se asu casa por algunas temporadas; durante una de ellas,
aparecié una mancha livida en el dorso del pié izquier-
do, se desprendid la piel y se formo6 una ulcera que se ci-
catrizd casi sin auxilio alguno. Con estas alteraciones
paso un ano, al fin del cual dejaron los padecimientos el
cstreino izquierdo para presentarse en el derecho; pero
coiMal intensidad, con dolores tan acerbos, que yano
pudo levantarse de la cama. Quiuce meses lleva a la hora
en que tomamos estos apuntes, sin que este desgraciado
se bayaptoporoionado una hora de alivio; de diay de
“oche, ios gritos que el dolor le hacia dar, tenian aterra-

ba lodo el vecindario; prolijo é inutil seria referir la
multiplicidad de medios que se emplearon para atenuar
Sun tamo tan horribles sufrimientos. La gangrena
fue empezd por ios dedos invadi6 el pié, siguié & la
Pmrua y la rodilla, cuando yo lo vi, & mediados del alli-

Agosto.

Diilcit és que haiga aqui Una pintura fiel del tris-

y lamenlable estado en que Je hallé. La posicién
N la cama era rara y caprichosa, mudandola a cada pa-

» uscando una que no encontraba, en que se calmara

algun tanto la intensidad del dolor: Ulceras por decubito
en los trocanteres, en las nalgas y sobre el sacro; enila-
guecimiento considerable, inapetencia invencible, pervi-
gilio eslreniado. En tan desesperante situacion pedia la
muerte con fervor, como Unico lenitivo & tantos y tan
crueles padecimientos.

El sucinto cuadro, nada recargado, que acabo de
esponer, desfalleci6 mi animo y crei impotente la ciencia.
Mas bien por alimentar el espiritu del enfermo y las ilu-
sorias esperanzas que yo no abrigaba ni podia abrigar,
dispuse el siguiente plan: mucha limpieza, aireacion
y ventilacién dei aposento , sacandole de la alcoba
estrecha en que estaba y colocandole en una sala ancha
y espaciosa; mudar con frecuencia sus ropas, pasandolas
por colada , las que se le pusieron limpias. Dos curacio-
nes al dia, lavando el ertremo gangrenado con una di-
solucién de cloruro de 6xido de sédio de Labanaque; es-
polvorizacion con log polvos do quinay carbén vejtlal,
partes iguales, mezclando una pcquefiacanlidad de alcan-
for , planchuelas de ungtiento compuesto de aceite esen-
cial de trementina, balsamo arcco y basilicon, que cu-
briese los limites entre lo muerto y lo vivo.

Interiormente una cucharadita de las de café, mafana
y tarde, de una disolucion de un grano de arsenialo de
sosa en cuatro onzas de agua destilada. Tres cucharadas
a4 media mafana, ¢ igual cantidad a media tarde, del vino
de genciana 6 de ajenjos; buena alimentacion de carnes,
6 sopa hecha con los caldos, si el enfermo repugnara las
carnes.

Precisamente pasado un mes volvi a ver al enfermo,
y noté con sorpresa que la gangrena habia eonlinidd
su marcha progresiva: los tejidos vivos que la limita-
ban oii-ecian un color encarnado vivo de las mejores
condiciones, las Ulceras por decubito 6 se hablan cica-
trizado bastante y presentaban el mejor aspecto. El es-
tado general habia mejorado y el enfermo tomaba con
mas gusto y en mayor cantidad los alimentos. Los do-
lores, sin embargo, seguian’con intensidad y el suefio
huia de sus ojos.

El enfermo no liabia lomado los ténicos, porque le
repugnaban; pero el arsénico lo habia tomado sin la
menor interrupcion.

Volvi & recomendar el propio tratamiento local y
general, menos la espolvorizacion, y sobre todo que con-
tinuara con el arsénico en la misma forma y dosis. Fue
obediente; siguié con constancia este método durante
ios meses de Octubre, Noviembre y Diciembre.

El dia 2S de este ultimo mes volvi & visitar el en-
fermo: la gangrena estaba perfectamente circunscrita
por tejidos en las méas bellas condiciones; la tibiay el
peroné desnudos de partes blandas en mas de dos ter-
cios de su estension, aparecian necrosados en una gran
parte de su estension. Los gemelos y ca« todos Jos
musculos de la parle posterior de la pierna se haliian
esfacelado; la gangrena era himeda desde sus princi-
pios. Deparadas las fuerzas generales del sugeto cuan™
to era posible en su estado, con tantas causas de des-
truccion y de ruina, no dudé un instante en aconsejar
la ampuiacion; que por otra parte reclamaban con iii-
sisteucia, no solo él sino los interesados.
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Al siguiente dia, 2i, amputé el muslo en su parte
media; la operae on fiié pronta, j'Stando cl enfermo in-
sensible por el doroioniio; ningln accidente sobrevino,
procuré que no perdiera sangre y se consiguid.

Se ligaron ademas de la artéria femoral otros dos
vasos; en esta parte de la operacién, se tardd algun
tiempo, pues no solo la estremidad de los vasos , smo
los tejidos contiguos estaban tan sumanente blandos,
que se quedaban en la boca de la pinza; fué preciso
comprender en la ligadura una porcion de los tejidos
contiguos.

Se reunid la herida interponiendo en su centro un
parche de cerato, no se coloc6é ninguna sutura, suje-
tando todas las piezas de ap6sito con una venda media-
namente apretada, colocada de modo que favoreciera la
aproximacién de loslabios de la herida.

Uestituido cl enfermo & la cama y colocado conve-
nientemente, se le dieron, con corles intervalos, cuchara-
das de una mistura anti-espasmaodira en que habia algu-
nas golas de laudano. Dieta de caldos cada tres 6 cuatro
horas. Sin la mas pequefia alteracién, si se esceptualas
gue son consiguientes a operacion tan grave, dejamos
correr los cinco dias primeros, y al empezar el sesto se
le\anlé por primera vez el apdsito; la herida presentaba
el mas lisonjero estado, y se volvié & poner el mismo
aposito y vendaje. Desde entonces se repitieron todos
los dias las curas, apareciendo en cada uno en me™or
estado y propendiendo a la cicatrizacion : al sétimo dia
se cayeron las ligaduras de las arlérias menores. El dia
undécimo, siendo el estado general del énfermo sunia-
mciUe satisfactorio, lo mismo que la herida, después de
convenir el profesar D, Manuel Consejo, que habla de
continuar prestando sus auxilios al paciente , en que la
salud ilei enfermo estaba asegurada, regresé 0 mi casa
tranquilo y confiado en el inmenso beneiicio que habia
lieclio & este desgraciado padre de familia, que tenia
perdidas las esperanzas de salvar la vida.

La diseccion hecha en”as parles eliminadas nos per-
mitio ver la artéria popletea y la ultima estremidad de
la femoral con su calibre y distensibilidad normales, si
bien el tejido blando. Estas dos observaciones, que re-
caen en dos sugelos colocados en condiciones tan dis-
tintas , prueban de una manera clara que ninguna de
las causas, tanto locales como generales, que los autores
sefialan, lo son realmente de toda gangrena llamada es-
poiilaiiea. Debe concurrir en los enfermos esa circuns-
tancia especial que se lia convenido en espresar con el
nombre de diatesis, lo mismo que se ha hecho con el
cancer, el tubérculo, el reumatismo y otros vicios gene-
rales.

Llama la atencién ia oscuridad y curso anémalo en
los principios de la enfermedad, su intermitenciay la
facilidad en trasmitirse de un punto & otro. ;Se debera
al arsénico la limitaciéon de la gangrena y la reconstitu-
cion del enfermo, hasta ponerle en las favorables con-
diciones en que se colocé haciendo posible la amputa-
cién con tan brillante resultado?

Madrid de Enero de 4868.

Da. OuYARss.

ANESTESIA QUIRURGICA.

Historia, accidn de su# agentes, ventajas é inconvenientes de
sus métodos en la practica de las operaciones y en las oonse-
ouenoias de estas; por el Dr. Rumrro Blanco.

«Seria ciertainente prestir al enfermo un
doble servicio el suspender la sensibilidad
en la parte operada, como se suspende el
curso de la sangre; porque el dolor es gene-
ralmente una de las causas que hacen temi-
ble la Operacién.»

(Vidal, de Cassis, Palol. est., 1.1, p. 53.)

No es el cirujano un artista que se comento con la
perfeccion mecanica de su obra; los ayes del enfermo le
conmueven, siente la tristeza de la familia y no esta
tranquilo ante la idea que le representa una victima de
los sufrimientos de la operacion:... hay, decia Du-
puytren, hemorragias nerviosas como sanguineas.

A evitar aquella desgarradora escena y este funesto
resultado, se han dirigido en todo tiempo sus esfuerzos.

Ya en los antiguos, para seccionar el prepucio, los
asirios couiprimian los vasos carolitieos por medio de
la ligadura del cuello. Entre los griegos y romanos usa-
ban la piedra de Menfis, marmol que pulverizado en vi-
nagre, desprende acido carbdnico. Con igual objeto, evi-
tar los dolores de una operacién, mencionan Plinio y
Dioscérides el uso del eslracto de raiz de mandragora.

Muchos en la Edad Media, y sobre todo Teodorico,
empleaban confecciones opii, hyoseyami, mandragorac,
lacticcoe, etc. Y en el siglo 111 de nuestra Erau n médico
chino, lloa-lho, administraba el ma-yo, preparacion de
cafamo.

En liempos mas modernos han propuesto unos cons-
trifir los tejidos antes de operar; hacian otros las pri-
meras incisiones en los puntos mas cercanos al origeQ
de los nérvios. Moor en 4784 ide6la compresion ce
estos cordones , valiéndose de un instrumento parecido
al de igual objeto de Dupuytren, y Liegard la circular
del miembro por otro semejante al tortor. Se han utili-
zado igualmente la accién del frio, la embriaguez, las
distracciones, las emociones vivas, el sueiio natural, €
sonambulismo y el hypnolisnio o hraidismo.

De estos y otros muchos agentes en aquella época
usados, los narcéticos, sobre todo cl épio, eran los nme»
comunes; pero ninguno llenaba el objeto, y menos d
fin que con ellos se proponian. Por esto Yelpeau
en 4889, decia: evitar el dolor es una quimera; él yd
instrumento hay que admitirlos por necesidad. Pero d
mismo afan continué a pesar de lodo; y en 4844 ,
dentista, llaracio Wells, puso en préctica las inspiracio-
nes de oxido nitroso que sefialaban el camino por don-
de un préximo descubrimiento realizaria la aspiracion
de tantos siglos. Mas en tal descubrimiento no lodo es
de Wells; suyo es el mérito de realizarlo, que no alcan-
z6 Hickman, 4828, & pesar de sus esfuerzos; de Dayj’
el conocimiento de la aplicacion, 4798, y de BeJ-
ddes, 4795, el de la via por donde pueden obrar las sus-
tancias gaseosas, si esto ulliico no fué ya sabido
pesia y Alberto el Grande, cuando hablan de sus tinh*
ras somnifera y aguardiente.
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EL SIOLO MEDICO.

Dos afios después, 30 de Setiembre de 1846, apare-
ce el gran descubrimiento del éter sulfurico aplicado
como anestésico quirurgico; frente & este hecho dos
nombres, Jacksou y Morton, y en pos de todo, un pro-
ceso para asignar derechos de propiedad. Nada, princi-
palmente cienlitico, hizo un hombre solo; y las discusio-
nes respecto de este punto estan dictadas por la ambi-
cién, que solo [)ermite ver al hombre aquello que le per-
tenece, escluyendo & cualquier otro 6 subordinando lo
que es suyo. Esto lo vemos confirmado en la presente
polémica, pues testigos oculares dieron & conocer la

verdad.
Jacksen médico americano, dedicado por aficion a

la quimica, preparaba en el invierno de el cloro;
y habiendo respirado esta su:rtancia en bastante canti-
dad para evitar sus efectos, traté de respirar vapores
de éter y amoniaco, esperando que el hidrogeno del
éter formase con el cloro &cido clorhidrico, que luego
fijaria el amoniaco. Hé aqui conocidas las propiedades
anestésicas del éter que esperimentd y describid Jackson,
afladiendo que podian utilizarse en la practica quirargi-
ca. Pero espiritu ansioso de novedad cientifica, no po-
dia detenerse en aplicaciones practicas; y si en Febrero
de 18i6 no viese 4 uno de sus discipulos, Peabody,
apelar al magnetismo para estraer una muela sin dolor,
no se hubiera parado a aconsejar el uso de tal agente,
que no tuvo lugar entonces. Era mas imprescindible la
Ocasion que se le present6 de hacerlo, cuando en 30 de
Setiembre del mismo afio vié en su mismo laboratorio
a un hombre de especulacién practica, el dentista Mor-
tou, que pretendia, para arrancar dientes sin dolor,
ejercer influencia sobre la imaginacion por medio de un
saco lleno de aire atmosferico. A éste le revelo enton-
ces en presencia de su discipulo 0 ‘Barnes cuanto sa-
bia acerca de aquella sustancia; sus fenomenos , modo
de usarla, etc., dandole un aparato para su aplicacion.
Y como Morton dudase de su eficacia y falla de peligro,
Jackson le aconsejo fuese & esperimentarlo a la clinica
de Warren y flayward, cirujanos del hospital de Mas-
sachusselts, después de hacerlo en si mismo, y que se
convenceria de la verdad, tomando él para si la respon-
sabilidad toda Lo anunciado resulté segun se decia;
pero como Morton no diese a conocer la sustancia de
que hacia uso, en el referido hospital no pasaron mas
alla de su ensayo, y el éter no sali6 por entonces del
reducido gabinete de un dentista. Y como su objeto era
monopolizarlo, solamente pudo revelar su secreto ante
la determinacion de Warren y Hayward. No desistio
sin embargo de sus miras utilitarias, y asociado & Edyy,
fué aconsejado por éste uniese & su nombre, en la es-
pedicion de licencias para el uso del éter, el mas autori-
zado de Jackson, lo que tuvo lugar mediante el 10
por 100 de ganancia para el ultimo Mas tarde, recono-
cida la pobreza de Morton, se escluyé el nombre de
Jackson para que la utilidad fuese toda para aquel. He-
cho este sacrificio por el célebre quimico, se apercibid
pronto de la peéerdida de sus derechos cientificos , que
procuré asegurar ante la Academia de ciencias de Paris,
haciéndola al efecto sabedora, en 13 de Noviembre del
mismo afio, de sus conocimientos acerca de la nueva sus-

tancia, los que fueron apreciados en 18 de Juiiiode 1817.
Pero hé ahi que entonc.is aparece Morton con reclama-
ciones en contra del descubrimiento & favor de Jakson,
dando esto origen al proceso mencionado.

De todo esto se infiere lo mismo que hemos dicho
hablando del 6xido nitroso; & Jackson pertenece laidea
de la aplicacion del éter, & Morton la realizacién de esta
idea; sin Jackson no se conoceria el éter como agente
anestésico en la practica quirargica; sin Morton lardaria

en aplicarse como tal.
En seguida pasé el descubrimiento & Inglaterra, sien-

do los dentistas Boot, informado por el mismo Morton
el 17 de Diciembre, y Robinson los primeros a usarle,
y haciéndose de grande éxito en manos de Listdn,
Guthrie, Ferguson, Key, etc. No tard6 la Francia en
verlo practicar con jguales resultados por Yelpeau, Jo-
bert. Cloquet, Roux, Laugier, Gerdi, Blandid, etc., y
sobre lodo Malgaigne. el primero a iniciar y fomentar
este movimiento. Se estiende por fin & la mayor parte
de Europa produciendo tal entusiasmo, que el progreso
apenas tiene lugar mas que en sentido de su parte util.
Charrier y Lucr inventan instrumentos, Maisuat y
Doyére fijan la dosis de liquido; Gerdi estudia los feno-
menos de la funcion anestésica; hacen igual estudio,
pero bajo el aspecto clinico, Roux, Blaudin, Jobert,
Sedillot, ele.; propone el primero la administracion rec-
tal del éter; se habla de algunos accidentes causados
por las inhalaciones de esta sustancia; pero fijaroD tan
poco la atencidén, que no impidieron se ensanchara el
campo de sus aplicaciones, introducidas en la practica
obstétrica por Fournier-Dechamps , Dubois , llonoré
Ghailly, etc., y en la medicina legal por Baudens vy
Rouisson; se ocupan de su accién Flourens y Longet,
Coze y Black , Amussat, Eduardo Robin , Ozanam y
Faure; se hacen varias clasificaciones de los diferentes
tiempos de la anestesia; Serres investiga la accién lo-
cal del éter sobre los nervios, y Lassaigne fija las pro-
porciones en que deben entrar en el aparato respirato-
rio el éter y el aire.

Mas, en 1847, reconoce Flourens las propiedades anes-
tésicas dcl cloroformo en los animales, y en Noviembre
del mismo afio lo esperimenta Simpson en el hombre, y
lo aplica & la cirugia, y mas aun, & la obstetricia. Esto
agente podia en verdad disputarle la preferencia, y asi
es que sustituyd casi por completo al éter. EI método
anestésico habia dado un gran paso, y necesitando ya
historiadores, los hall6 en Gtiambert y Ibaisson. En-
tonces fué cuando los accidentes causados por esta Ul-
tima sustancia fijaron la atencién de la Academia de
Paris, en vista de los casos comunicados por Sedillot,
Corree, Robcrl, la que nombr6é una com'sion para exa-
minar principalmente las diferentes cuestiones fisiologi-
cas & que con tal motivo daba lugar la cloroformizacion.
Malgaigne, 31 de Octubre de 1848, iiié el encargado de
presentar los estudios hechos, donde se afirmaba ser la
asfixia el accidente que ocasionar podia la muerte; pero
Sedillot, Blandin, Rouchoux, Giierin y Robert en sus
contestaciones, dieron una importancia muy secundaria
a aquella causa , refiriéndolo todo por el contrario al
sincope. Y en cuanto al punto capital, la Academia
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sostuvo la inocuidad de los auestésicos, 6 como ha dicho
Sedillot: solo por accidente causan la muerte, purosy

administrados nunca la ocasionan. De nuevo, & los
p )cos meses, insiste Uobert sobre las nuevas desgracias
del cloroformo, sosteniendo que la accion de los anes-
tésicos es més compleja en el hombre que en los ani-
males, de donde tom6 origen la idea d# disposiciones
especiales en el primero que favorecian el accidente
funesto. Esta nueva via fué seguida en las discusiones
de la Sociedad de cirugia, Febrero de 185S, recono-
ciendo entonces dicha Corporacién, por medio de De-
nonvilliers, que la proposiciou de Sedillot, si bien rara
vez, era inexacta por desgracia. La importancia de es-
tas ideas se reconocid bien pronto: & partir de 1851,
los casos de muerte por el cloroformo se hicieron meaos
frecuentes.

Tales desgracias, fundadas en hechos al parecer bien
apreciados, inducen & buscar sustancias nuevas; pero el
amlleno por Snow, 1856, estudiado primeramente por
Baiard, 184i, fué abandonado al poco tiempo, como lo
sera también el kerosoleno, producto de la destilacion
de tierra, recientemente introducido en la préactica por

Uodges.
Propuestos también en estos ultimos tiempos como

anestésicos el acido carbdnico y el 6xido de carbono,
fueron Inego desechados por su menor suficieucia y ma-
yor peligro.

Todo esto dié por resultado una marcada ten lene ia
a la anestesia local, que hace disminuir, como hoy lo
vemos, aquel entusiasmo que la general produgera ; y
sirviendo este descrédito, acerca sobre todo del cloro-
formo, casi el Unico que hoy se usa, para que algunos,
Vidal (de Cassis), vuelvan por la preferencia que merece
el éter sulfarico.

Aran inicié aquel movimicuto, demostrando que to-
dos los anestésicos podian serlo localmeute, y siguen
esta via Chapelle, llardy, Guerard, Secamote, Follin,
Brera, ttoux y otros; se aplican luego las mezclas refrl-
refrigerantes de Arnott y Velpeau, y en Euero de 1858
dirige Richei a la Academia de cirugia de Paris una me-
moria—Lniou ?nci/ica/c—en que aprecia los trabajos he-
chos, indicando lo que podia esperarse |del nuevo mé-
todo ; se habla en fin, de la electricidad con el misino
objeto, y se cree que la anestesia local esta llamada a
sustituir en medicina operatoria a la general.

Esta evolucion cientifica no se mir6 con indiferencia
en Espafa; los trabajos de Argumosa, Sotos, Lizarraga,
Blanco, Benavente, Guerra, Aravaca.... los de la Aca-
demia Quirurgica Matritense, de las Facultades de me-
dicina de Madrid, Barcelona y Sauliago, por Casares,
Laoérden, Olivares y Guarnerio, y los de Benavides y
San Martin, rivalizan con los mejores de los estraiijeros,
siendo dignos de atencion los aparatos del ultimo, de Ar-
giiniosa, y de la redaccion del periodico ug Medicina y
Cirugia.

Tal es, & grandes rasgos, la historia de la anestesia,
aplicada & la practica de las operaciones quirdrgicas.
Ella indica los aspectos principales que comprende hoy
su vasto estudio. Pero de todos, uiio hay que aparece
mas iinporlante, y no reducido todavia a limites preci-

s0s: ventajas € inconvenientes de. los métodos anestési-
cos en la préactica de las operaciones quirudrgicasy en
las consecuencias de estas, Es el que. constituye el prin-
cipal objeta de nuestro huinUde trabajo; pero antes de
entrar en él,, debemos ocuparnos de otro, que si bien
tedrico, tiene aplicaciones précticas & su resolucién: ac-
cién de los agentes anestésicos.

HIDROLOGIA MEDICA.

SOBRE LA CONVKNIRNCIA DE SIMULTANEAR BL TRATAMIENTO
HIDROLOGICO COi EL ESPECIFICO EN LA SIFILIS.

Considerando la medicacion hidrolégica como impor-
tantisima en el tratamiento de varias manifestaciones
en ciertos periodos de la sifllia, lo cual puedo asegurar
por haberlo observado practicameute en el largo espacio
de tiempo que he tenido ocasién de estudiar los efec-
tos terapéuticos de tres manantiales mineralizados, a los
que suelen concurrir enfermos <ifllitioos , decia en uno
de los articulos publicados en el sigio medico COrrespon-
diente al 31 de Mayo de 1865, que pudiera producir gran-
des resultados el tratamiento simultaneo de ciertos
agentes especificos con el de las aguas minerales, como
*e aconsejaba en Alemania, y hoy tengo que afiadir que
no pudiendo calificar el tratamiento hidrolégico por si
solo como especifico, aunque si como un agente y pode-
roso auxiliar de los medios farmacoldgicos conocidos con
este nombre, creo tan util y beneficioso este método
que se sigue eu las aguas de Wiesbaden, como el de la
adicion de las aguas madres & las cloruradas sodicas en
el tratamiento de la diatesis escrofulosa.

En Francia, cuando se creen indicadas las aguas mi-
nerales en la sifilis, se concede la preferencia absoluta a
las Sulfuradas termales, y se usan muy poco las clorura-
das sodicas; pero en Espafia, aunque también se concede
esta misma preferencia, habiendo un establecimiento
concurridisimo de enfermos sifiliticos , cuyo merecido
crédito estd sumamente generalizado entre profesores
y profanos, no es tan absoluta, puesto que suelen ueco-
mendarse algunas veces las cloruradas sddicas termales
por practicos tan distinguidos eu esta especialidad como
el muy apreciable Sr. Gasteloy Serra, cuya autoridad
es muy respetable en este asunto, ilustrados médicos
de la cérte como los Sres. Velasco, Moutejo, Aseusio y
otros muchos de dentro y fuera de ella que también pu.
dieran citarse.

En los cinco afios que voy teniendo & mi cargo la
direccion facultativa de las aguas y bafioi de Arnedillo,
be tenido ocasién de observar sus efectos terapéuticos
en 304 enfermos sifiliticos de diferentes edades, consti-
tuciones y sexos, cuyas manifestaciones adoptaban infi-
nidad de formas, variedades y metamorfosis. Debe supo-
nerse que todos ellos se hallaban en el periodo terciario,
habiendo tenido ocasion de ver y tratar enfermedades
del iris, diferentes formas de sifilides, neuralgias, tu-
mores y Ulceras, infartos, exostosis, artritis, dolores os-
tedcopos, complicaciones de estas mismas manifestacio-
nes con otras procedentes de las diatesis reumatica y
escrofulosa, y algunas veces saturaciones mercuriales
con .sialorreas y ulceraciones de las cAmaras anterior y
posterior de laboca, producidas por la accion de estas
preparaciones, desarrollada con tanta energia, no siem-
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pre por eaceso, sino por circunstancias particulares del
individuo, cuya tolerancia 0 idiosincrasia venia a favo-
recerla de una manera escepcional.

Las modificaciones favorables obtenidas porvirtud de
la medicacion con las aguas de Arnedillo, se hacen sen-
tir mas particularmente en las manifestaciones que to-
man asiento en los tejidos 6seo y fibroso y en los glan-
dulares, combatiendo perfectamente y con prontitud los
accidentes mercuriales. Su accion terapéutica se redobla
notablemente en las complicaciones reumatica y escro-
fulosa. Sin embargo, estas modificaciones, aunque ven-
tajosas, no las considero suficientes para curar de una
manera radical la afeccion sifilitica entrafiada en todo el
organismo, pues esto seria tanto como reconocer en las
aguas minerales una virtud especifica, que estoy muy
distante de concederlas en este caso.

Todos los enfermos que he tenido ocasion de tratar,
habian estado antes, y algunos por mucho tiempo, suje-
tos & la influencia de los agentes faririacoldgicos repu-
tados como especificos, 6 al menos como muy especiales,
y teniendo presentes las opiniones de MM. Pegot, Das-
siery C. Despine, segln las cuales las aguas minerales
ejercen una accién favorable sobre los accidentes secun-
darios 0 terciarios de la sifilis cuando se hacen rebeldes
a aquellos medios, colocando al individuo en mejores
condiciones de curacién, considerandolas como comple-
mento, 6 en otro caso como una preparacion para obte-
nerla, siempre aconsejé a todo?, que si no obtenian resul-
tados satisfactorios y prontos con el tratamiento hidro-
I6gico, no tuvieran inconveniente y aun debian so-
meterse, sin esperar a que terminase la acciéon de las
aguas en el periodo que se ha llamado cuarentenario, a
la de los ioduros, puesto que si estas no completaban la
curacién, en ninguna circunstancia podian conseguirla
mejor que recientemente preparados con el tratamiento
balneario. Tengo datos practicos de la bondad de esta
Opinidn, pues siguiendo algunos enfermos este consejo
Ilegaron & obtener resultados sumamente satisfactorios,
que no habian podido conseguir de los mismos medios
antes de emplear las aguas minerales.

De esta determinacién, a la de adoptar el sistema de
tratamiento simultaneo, no hay mas que un pequefio
paso, y & la verdad ya habia intentado alguna vez po-
nerle en practica; pero tenia que luchar con la errénea
idea, que estad en el vulgo suma é inconvenientemente
generalizada, de la curacion fija € inalterable del trata-
miento, cuya marcha suele observarse rutinariamente
en muchos de nuestros establecimientos balnearios, no
teniendo esplicacion satisfactoria en el terreno cientifi-
co el que precisamente hayan de disponerse el mismo
numero de bafios & todos los enfermos, sin contar con su
temperamento, constitucion, sexo, edad, tolerancia,
clase do enfermedades y otras mil circunstancias que de-
ben servir de pauta para dirigirle y recomendarle bajo la
forma méas conveniente y por el tiempo que sea necesa-
rio. Esto, sin contar con otros obstaculos que deben sos-
pechar mis comprofesores sin que se mencionen, me ha
impedido llevar & cabo mi propésito hasta la temporada
que acaba de terminar, en que han sido tratados tres en-
fermos de esta manera, adquiriendo el convencimiento
practico de las ventajas que ha producido y puede en lo
sucesivo producir un proceder tan racional y facil, para
dominar un padecimiento que proporciona tantos sinto-
mas 6 manifestaciones generalmente rebeldes y muchas

~ecea escesivamente molestas.
Uuo de ellos, joven do 30 afios, de buena constitu-

cion, procedente de la provincia do Burgos, hacia ya
mucho tiempo que habia contraido la sifilis en Madrid,
durante la época en que seguia sus estudios, y después
de varios tratamientos hizo uso de los bafios de Arche-
na hace seis afios, para combatir una siftlides que des-
aparecio completamente; pero no estinguido el vicio,
volvié a manifestarse bajo la forma de dolores ostedco-
pos nocturnos, tan vi“os y molestos que llevaba ya méas
de uu afio atormentado y sin descanso, habiendo sido in-
fructuosos cuantos medios se habian puesio en juego
para combatirles. Por indicacion de un profesor maédico
de su pueblo, se presenté en Arnedillo el 20 de Junio ul-
timo, y tan luego como me informé de su estado y ante-
cedentes le propuse el tratamiento simultaneo del iodu-
ro potasico con las aguas y bafios; aceptando, como
esperaba, esta opinion, atendida la profesion que ejerce,
tomi desde el 25 hasta el 2 de Julio inclusives el agua
en bebida a la doésis de tres & seis vasos, tres bafios
generales de32®R. y cuatro estufas de 154 18 minutos
en las siete mafianas de los dios respectivos, y una doésis
de media dracma de ioduro potasico en cada una de las
tardes, una vez terminada la digestion estomacal de la
comida dcl medio dia. A pesar del corto tiempo emplea-
do, el cual no pudo prolongarse mas, como yo queria,
por razones de ocupacion particular del enfermo, mar,
ch6 muy mejorado, ofreciéndome volver en Setiembre si
la mejoria continuaba, lo cual tampoco pudo veriflenr-
escribiéudorae en ultimios de este mes citado que lo
seutia mucho, porque habian desaparecido los dolores
hallandose perfectamente; pero que & todo trance volve-
ria en principios de la proxima temporada.

Fué el segundo un sugeto de Ledn, de 46 afios de
edad, bien constituido, el cual habia adquirido la afec-
cidn sifilitica por primera vez 24 anos atras. Posterior-
mente, hace 17, contrajo nuevamente una blenorragia
y sin otros antecedentes, hace tres afios se le presenta-
ron unos dolores ostedcopos, acompafiados do un catar-
ro bronquial muy rebelde, con cuyo motivo tomo las
aguas y bafios de Ontaneda en las temp'“radas del 65
y 66. El dia 10 de Julio se presentdo en Arnedillo con
fuertes dolores nocturnos en la diafisis de los hueso.?
largos de las estremidades, y estando tan recientes los
efectos beneficiosos obtenidos en el enfermo anterior le
propuse el mismo método, sin economizar los dia.s do
tratamiento, puesto que la rebeldia y antigiiedad del
mal exigia que redoblasemos la accion de los remedios
para consiiguir todo el posible beneficio. Dispuesto a se-
guir en un todo mis prescripciones, se consiguié des-
terrar el padecimiento con 5 bafios generales de 32*
Reaumur y nueve estufas de 15 a 20 minutos, que tomo
en catorce mafanas, en las que también bebio las aguas
a dosis laxante, administrandole alemas una onza de
ioduro , que tomo disuelta y repartida en doce tardes

consecutivas. _
El tercero fué un joven de 33 afios, de Valladolid, que

contrajo la sifilis hace 10 afios y que hace 8 tuvo ya do-
lores ostedcopos, que lograron combatirse ; pero que se
reprodujeron este verano & consecuencia, segun él creia,
de unos bafios de rio calientes que tomd en aquella po-
blacién. Se hicieron tan vivos desde luego, que la noche
toda era para él un tormento, no descansando ni media
hora; tal era su agudeza y persistencia. El 25*de Agosto
dié principio al tratamiento, que solo durd siete dias,
tomando en sus mafianas las aguas en bebida, dos bafios
y cinco estufas, y seis dracmas de ioduro potasico en
junto, repartidas cu las siete tardes correspoudiciiles,
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bajo la misma forma y régimen que los anteriores, y
antes de salir del establecimiento, ya pudo lograr el des-
canso, consiguiendo largos periodos de suefio, habiendo
tenido la satisfaccion de rerle en Valladolld en dltimos
de Setiembre restablecida completamente su salud, nu-
trido y sin el aspecto enfermizo que los dolores y falta
de suefio habian producido.

Bien conozco que solo tres casos favorables no dan
suficiente apoyo para considerar el tratamiento simulta-
neo de los ioduros y las aguas minerales como un medio
terapéutico especial para corregir la sifilis en ciertos pe-
riodos y bajo determinadas formas de manifestacion;
pero como este proceder es identico al que ya tiene
practicado M. Wetzlar en Aix-la-Chapelle, y conforme
con las opiniones de MM. Pegot, Dassier y C. Despine,
que ya antes he citado, no quiero méas que esponerlos &
la consideracién de mis comprofesores, llamando su aten-
cion, para que de comun acuerdo llegue & aumentarse
el nimero de los hechos suficientemente, y pueda dedu-
cirse de ellos la importancia que realmente debe darse
a este medio de curacion.

La accién medicinal tan compleja, tan estensay tan
profunda que ejercen asi en los sélidos como en los li-
quidos del organismo las aguas minerales, en virtud
de su composicién, temperaturay modo de administrar-
las, viene & constituirlas en uno de los agentes modifi-
cadores mas poderosos con que la terapéutica puede
contar. Ellas cambian la faz de las constituciones indi-
viduales y de esos estados morbosos conocidos con el
nombre de diatesis, con una actividad asombradora en
algunos casos. Ademas, Orfilay Mr. Flandin han espe-
rimentado, segun nos dice Mr. Lambron, que algunas
aguas minerales tienen la propiedad de dar la fluidez
que les falta a los compuestos albumino-hidrargiricos
que atraviesan con tanta dificultad los 6rganos paren-
quimatosos, deteniéndose en su trama organica, para
continuar 6 terminar la curacion cuando el individuo
ha estado sometido & un tratamiento mercurial. M. Des-
pine ha notado la ausencia constante del tialismo proce-
dente de este origen en los enfermos que han sido trata-
dos & lavez por medio de las aguas, y M. Lambron ha
visto desaparecer la salivacion mercurial rdpidamente
con su uso, de lo que yo tengo también observado algu-
nos ejemplos. Pues si esto sucede, si M. Vetzlar ha ad-
ministrado en AiX'la-Chapelie el ioduro de potasio & la
vez que las aguas cou buenos efectos, y en Wiesbaden
se observa una practica semejante, ;qué inconveniente
puede haber para ensayar este método?

Abrigo tal conviccion de lo beneficioso que este
sistema puede ser para la humanidad, que me aventuro
a pronosticar que ha de llegar momento en que cu algu-
nos GstabiGcimientos termales han de destinarse con el
tiempo locales especiales para el tratamiento de la sifi-
lis por medio de la combinacion, sabia y metédicamente
dirigida, de los mercuriales y iddicos con las aguas mi-
nerales, cuando la enfermedad se halla difundida por to-
do el organismo, dando lugar & profundas y arriesgadas
manifestaciones.

Por lo que hace & las aguas de Arnedillo, repetiré, que
cloruradas sodicas, fuerlemeute mineralizadasy de eleva-
da temperatura, son uu escelentey poderoso medio para
combatir los exostosis, dolores ostedpocos, artritisy de-
mas manifestaciones propias de los tejidos éseo y fibroso.
Sus efectos alterantes ylpurgantes cuando se usan en be-
bida, y los abundantes sudores provocados por los bafios

MEDICO.

de vapor, las hace entrar en la categoria de los depurati-
vosmas enérgicos, fundandose en e)losyd;?rtort sus prin-
cipales indicaciones. La conveniencia de la administra-
cién simultanea de los ioduros y de los n3ercuriales, se
apoya en los hechos observados porlos quimicos é hi-
drologos que aeabo de citar; ellos me han conducido a es-
perimentar como acabo dehacer, un método que ha prin-
cipiado por darme taa notables resultados. Con la coope-
racion de mis comprofesores me prometo continuar en lo
sucesivo esta practica, cuando la dase de manifestacio-
nes y el estado y circunstancias del enfermo me propor-
cionen oportunidad, oblighndome & dar cue nta del re-
sultado de mis observaciones.
Vigo 13de Diciembre de 1807,

L koix P rincipe.

PRENSA MEDICA.

Del cateterismo forzado en los casos de retencién de orina
por obstaculos IDTencibles.

Con este titulo ha leido en la Academia de medicina
de Paris una memoria el Sr. Bitot, profesor de la escuela
de Burdeos, que en resumen dice lo siguiente:

A pesar de la autoridad de Desault y Boyer, el cate-
terismo forzado esta completamente abandonado. La
perfeccion de las sondas y candelillas, las ventajas de la
dilatacion gradual y las de la uretro-tomia interna legi-
timan este olvido en el gran nidmero de casos. Pero hay
circunstancias escepcionales, casos de retencion de orina
en que son impotentes estos medios, habiendo que pensar
entoncesya en la puncion de la vejiga, en la operacion
del oja), Ubien en el cateterism# forzado. Aun en estos
casos esta proscripto el cateterismo forzado como peli-
groso , sobretodo por los caminos falsos y los inconve-
nientes de las sondas permanentes. Estos motivos de
proscripcién notienen la importancia que se les atribu-
ye,y me atrevo & afiadir que estan muy disminuidos
por las modificaciones que propongo hacer en los me-
dios de accion.

Se ha olvidado que los caminos falsos no tienen la
misma "ravedad, segln la porcién de la uretra en que
se producen. Se ha exagerado el peligro de los de la
porcién prostatica por Roux, Lenoir, Thompsony Vel-
peau; y esto lo prueba el éxito de las funciones uretra-
les, obtenido por Ledran, Robert, Santopadre y los que
yo mismo he presenciado con el cateterismo forzado. Los
caminos falsos de la porcidén esponjosa, no son peores

ue los de la prostata, y hay razén para dar mas grave-
ad 4 los de la porcion membranosa; pero es de notar
que la retencion de orina dilatando la vejigay la parte
posterior de la uretra, da al cateterismo condiciones par-
ticulares de éxito.

En estos casos no considero los caminos falsos como
un accidente, sino como medio de éxito, siempre que en-
contrando una dificultad invencible se proponga evitar-
la; entonces no es un camino falso, sino desviado, pues
que tiene por objeto hacer comunicar las partes que es-
tan delante y detras del obstaculo; es un medio de cura-
cion tan aceptable como natural, una especie de ojal
subcutaneo; conviene pues obtenerla lo mas facilmente
posible. Por esto propongo reemplazar la sonda por el ca-
téter conductor de punta olivar 6 cdnica, y preceder su
uso de algunas ligeras escarificaciones en la estremidad
anterior de la estrechez, y sobre la porcion inmediata de
la mucosa.

Reconozco en el catéter acanalado las ventajas si-
guientes :

1. * Por su solidez escepcional permite al cirujano em-

plear sin temor la fuerza necesaria.

2. * Porsu punta cénica puede romper las estreche-

ces circulares de mediana resistencia, 0 abrir el conduc-
to artificial destinado a poner en comunicacién las par-
tes anteriores y posteriores a la estrechez.
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3. " Porsuprofundo canal sirve de punto de apoyo al

indice introducido en el recto. Nadie ignora, en efecto,
gue a pesar de las mayores precauciones, la sonda puede
eslizarse durante la impulsion que la imprime la mano
derecha, y de aqui graves desordenes. La movilidad del
pulpejo ael dedo, la configuracién de la sonda, la presen-
cia de un cuerpo graso en las superficies destinadas a
corresponderse, ¢no predisponen a la presentacion de este
accidente? Por lo demas, la ranura, permitiendo la salida
de la orina, reemplaza suficientemente al conducto ue
ia sonda para justificar el resultado de la empresa.

4. “ Porlaestension y las ranuras de su pabelldn, el

catéter acanalado ofrece un apoyo a los dedos de la mano
derecha.

En fin, todas estas circunstancias reunidas, concur-
ren a permitir al cirujano permanecer invariablemente
en la linea media, condicion capital del éxito.

No obstante estas ventajas, puede no servir el catéter
en estrecheces que han trasformado en cordon fibroso
una gran parte del conducto; el obstaculo es invencible,
el operador no debe pensar mas que en evitarle.

Para esto, la escarificacién preliminar del fondo de la
porcion anterior del conducto, sera siempre til, y las
mas veces iudispensable. Dicha escarificacion, haciendo
al catéter una puerta eu el tejido normal que rodea la
estrechez, le permite separarse de ella, abriendo una co-
municacion entre las porciones no estrechadas de la
uretra.

Cuando la estrechez es callosa, muy estensa en todos
sentidos, lo cual coincide habitualmente con los trayec-
tos fistulosos muy antiguos, el cateterismo forzado es
impotente; el tejido calloso no se deja perforar por uiia

unta cénica; en este caso es racional llegar hasta la sin-
lisis con un instrumento punzante, y termiaar la opera-
cion con el catéter conductor.

Protegido por laopiuion de Roux, deLenoir, do Thom-
psony Velpeau, por el éxito de las punciones uretrales
Obtenido por Lcdran, Roberty Santopadre, animado por
JOque yo be presjnciado con el cateterismo forzado, me
atrevoa afirmar que las lesioues de la préstata debidas al
cateterismo, no constituyen un motivo suficiente para
proscribir el método de Desaulty de Boyer.

Respecto a la aplicacién de este método en las re-
tenciones de orina por obstaculos invencibles que resi-
con en la porcién esponjosa 6 en la membranosa, me li-
mito & llamar la atencion héacia las modificaciones que
propongo hacer en los medios de accion.

Del retraceps (Forceps asimétrico]; por el Dii. Hamos pE
Fressav.

El refcroceps inaugura una nueva era en el arte de la
Obstetricia. Hasta ahora, en efecto, todos los instrumen-
|os conocidos para estrner artificialmente la cabeza, se
nan Construido bajo el principio de la simetria, es decir,
que se han dispuesto para coger el érgano por los puntos
opuestos desus diversos diametros. El nuevo instrumen-
to, aunque pudiendo en rigor utilizarse como simétrico,
se aplica casi invariablemente detras de la cabeza fetal
(retro-capio, cojo por detras), en el area posterior de la
pelvis. Tal es la base fundamental en que se apoya la
bueva doctrina tocologica, la rctrocejiia, cuyos resulta-
dos practicos son utiles por la singular facilidad de las
maniobras

Al d ;cir que el retroceps se aplica detras de la ca-
beza, en el &rea posterior de la pelvis, debe comprenderse

la més lata acepcidn, tanto por lo que se refiere & la
madre como al feto. Asi, debe considerarse la cabeza, abs-
traccion heécha de toda distincién de regiones anéato-
micas. Teniendo en cuenta Unicamente el decubito de
lamadre, cualquiera que sea la presentacion del 6rgano,
deben aplicarse las cucharas & su parte posterior.

Respecto a la madre, el area posterior de la pelvis la
det*ermlna el decubito; asi, salvo raras escepciones,
debe la mujer adoptar la posicion dorsal; ordinariamen-
te, pues, el area posterior de la pelvis corresponde & las
regiones sacro-ciaticas; pero deja de suceder esto en el
decubito lateral y abdominal que en raras circunstancias
pueden utilizarse para facilitar la aplicacion del retro-
ceps. En estas condiciones escepcionales el area poste-
AN QOr*de la pelvis no corresponde a su asiento anatomico,
J sera determinada por la posicion de la mujer.

Asi, pues, el retroceps se aplica sobre la parte pos'-c.
terior de la cabeza tal como se presenta al operador
sin distincion de regiones anatomicas.

Las dos cucharas del retroceps justaponiéndose de-
tras del 6rgano, lecogen segin una superficie circular
bastante limitada; su esfera de accion se limita & un
cuarto de circulo. Este instrumento no es otra cosa que
una cuchara doble mas 6 menos abierta en razén de vo-
Ilimen de la cabeza; es una doble palanca méas ancha y
mas escavada que el instrumento primitivo del holandés
Rounhuysen, doblo palanca montada en un mango tras-
versal mecanico comun.

Nada mas facil de comprender que el modo de obrar
de este instrumento: la cabeza, por una parte, cogida
por atras con la doble palanca fuertemente arqueaba,;
sostenida por otra parte, enfrente por el arco anterior
de la pelvis en las esferas de accion de las estremidades
de las cucharas, obedece tanto més facilmenteala mano
que laatrae, cuanto que libre cutre las cucharas, que no
pueden hacer sobre ellaninguna presion bajo lainfluen-
cia délas tracciones ejercidas sobre el mango, se reduce
espontdneamente y presenta ala hilera pelviana sus dia-
metros mas favorables. Asi se esplica el éxito obtenido
casi sin trabajo por manos muy poco espertas, en con-
diciones en que ya se habla usado el férceps cruzado
sin ningun resultado, pero no siempre sin peligro para
la madre 6 para el feto.

Sobre la paraplegia relacionada con leiionei de loa 6rganos
génito-urinarios.

En el Hitel-Dieu de Paris, sala del Sr. Fournicr, ha
existido una muier con una paraplegia relacionada con
una afeccion de los rifones y de la vejiga; la orina era
purulenta . la paralisis de los movimientos casi comple-
ta en laestremidad abdominal derecha é incompleta en
laizquierda. .

No hay que remontarse mucho para encontrarlos
primeros hechos de este género que han llamado laaten-
cion de los observadores, ydya Rayer se ocujia de ellos
en sutratado de enfermedades de los rifiones. Los médi-
cos ingleses Stanley, y Graves sobre todo,_son los pri-
meros que han presentado observaciones bien recogidas
y cientificamente interpretadas bajo el punto de vista
de un proceso morboso comun,y de las relaciones que
tienen entre si laa dos lesiones coexistentes. Méastarde
Raoul Leroy d‘Etioles ha reunido todos los hechos cono-
cidosy auténticos. ) ]

En la falta de toda lesion apreciable de la medula ha
fundado Graves su teoria de las paralisis reflejas de ori-
gen periférico, teoria que se reasume en esta proposi-
cion general; las impresiones que interesan un punto de
las estremidades nerviosas periféricas pueden propagar-
se hacia los érganos centricos, de donde son enviadas por
accion refleja a los nervios de ciertas regiones mas 0
menos lejanas, y determinar asi manifestaciones mor-
bosas analogas a las que produciria una afeccion primi-
tiva de los centros nerviosos.

Esta doctrina es hoy combatida por los nuevos hechos
escrupulosamente observados, y por relaciones de mi-
croscopio que han hecho observar lesiones donde no se
veian asimijle vista. ElI mismo Sr. Fournier presento
en 1858 en la sociedad de biologia la médulay la vejiga
de un hombre que habia tenido en los Gltimos dias de
su vida mia paraplegia con una afeccion de los rifiones y
de la vejiga, indicada por la orina purulenta ;eu la au-
tépsia encontrd, con la alteracion inflamatoria de los ri-
fiones y de la vejiga diagnosticada durante la vida, la
existencia de un tumor redondo de volumen de una
avellana en el conducto vertebral, en el origen de la re-
gion dorsal entre la duray la pia madre, y colocado de-
lante de la médula, : T

Este hecho aislado no prueba nada contra los hechos
negativos referidos, porque puede existir una coinci-
dencia de lesiones; pero loque realmente destruirla la
doctrina de las paraplegias puramente funcionales, eu
cuyo numero cuenta Graves las llamadas urinarias, asi
como las paraplegias intestinales, las a /vigore, sera la
comprobacion hecha en estos Gltimos tiempos con el
microscopio de lesiones verdaderas, y & veces muy con-
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siderables, alli donde & simple vista los6rganos medula-
re* parecen sanos.

llecienteraente el Dr. Jaccoud describe en su obra
dos autépsias de sugetos que han sucumbido por una
paraplegia urinaria: en el uno se encontr6 una degene-
racion atrofica do la médula, con depésito abundante de
grasa en los cordones anteriores; en otro habia una
trasformacion grasosa de la mayor parte de los tubos
nerviosos en ambos nervios ciaticos, y degeneracién ate-
romatosa de las arterias hipogéastricas. La pretendida
paraplegia funcional era pues una paraplegia orgéanica
de causa pereférica.

Te aqui la consecuencia, que en los individuos que
sucumben con una paraplegia urinaria, hay que buscar
las lesiones microscépicas, no solo en las médulas y sus
membranas, sinotambién en los nervios periféricos yen
los vasos arteriales de la pelvis.

Si reunimos los resultados obtenidos hasta aqui en
las autopsias, veremos que la paraplegia llamada urina-
ria puede ser efecto de condiciones organicas mul-
tiples, & saber: la meningitis y la mielitis de la parte
inferior de la médula, la flegmasia de los musculos ab-
dominales (miositis propagata de Kussmaul y Friedberg)
la neuritis y la degeneracién que es su consecuencia
(neuritis propagata de Kussmaul), laarteritis de los va-
sos de la pelvis. El conocimiento de estas lesiones indica

las obligaciones que debe cumplir una autopsia para ser
completa.

PARTE OFICIAL.

INSTRUCCION PUBLICA.

Exemo. Sr.; En vista de una instancia elevada por
D. Ledn Trasobares y D. Tomas Theus, cirujanos de se-
gunda clase, procedentes de los llamados Practicos en
el arte de curar, solicitando so les autorice para cursar
en un afo las materias que les falten para poder aspirar
al titulo de facultativo de 2.* clase, y de acuerdo con lo
informado por el Real Consejo de Instruccién publica, la
reina (q. D. g.) hatenido & bien acceder & la sociitud
de los recurrentes, disponiendo en su consecuencia que
los cirujanos de 2.* clase, procedentes de los practicos
en el arte de curar, que hayan cursado y ganado dos
afios de 2.* ensefianza y cuatro de facultad, todos acadé-
micos, cursaran y probaran en un afio las materias si-
guientes: Pitcoioyifi, Q,uimica general. Historia nalnral.
Patologia médica. Clinica médica y Elementos de medid’
na legal y Toxicologia, con las cuales podran aspirar &
IaI revalida para obtener el titulo de facultativo de 2.*
clase.

Es asimismo la voluntad de S. M.,que los cirujanos
de la referida clase que, con arreglo a las disposiciones
vigentes, puedan estudiar privadamente, hagan en un
afio el.estudio délas asignaturas de Patologia médicay
Elementos de Medicina Legal y Todcologia, y tan luego
como obtenga la aprobacion de las mismas mediante
exadmeu, aspiren & la revélida para obtenertitulo de Fa-
cultativo habilitado de segunda clase.

De Real orden lo digo a V. E. para su conocimiento
y demas efectos oportunos.

Dios guarde & V. E. muchos afios. Madrid 15 de Di-
ciembre de 1867.—Orovio.—Sr. Rector de la Universidad
Central.

BENEFICENCIA Y SANIHAD.
KBALBS ORDENES.

Nombrando médico segundo de la direccion sanitaria
del puerto de Valencia & D. .loaquin Sierra y Bollo, di-
rector que era del de Tarragona.

Idem mo lico del lazareto do Tambo a D. Félix Benito
de Ortiz.

Idem médico segando de visita de naves del puerto
de Barcelona & D. Méarcos Calveté y Barrat.

Idem director del puerto de Santa Cruz do Tenerife
a 1). Angel Maria lzquierdo , licenciado en medicina y
cirugia.

Idem id. del do Vigo & D. Nicolds Taboada y Leal,
médico seé,]undo de naves que era del mismo puerto.

Idem id. del de Tarragona a D. Joaquin Sireray Be-
llo, médico segundo electro del puerto de Valencia.

Idem mélico segundo del puerto de Valenciaa Don
Joaquin Maria Abeiia, director electo del de Tarragona.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.
Anuncio de pension.

D*. Maria Baldomera Alvarez, solicita la pensiéon de
viudedad que la corresponde por fallecimiento de su es-
poso el sécio D. Pio Fernandez Cormenzana.

Lo que se publica para conocimiento de los s6cios, y
con el fin de que si algun intere.sado tiene que manifes-
tar alguna circunstancia que convenga saber, se sirva
verificarlo reservadamente y por escrito a‘esta Secreta-
ria, sita calle de Sevilla n.*'l4 pral.

Madrid 31 de Diciembre de 1867.—EIl Secretario ge-
neral, Estéban Sanchez Ocafia. 3

Anuncios de admision.

D. Ginés Campos Navarrete, profesor de medicina, re-
sidente en Sabiote, provincia de Jaén, y D. José Maria
Salomon Fraile del Valle, profesor de medicina, residan-
te en Fuentidueiia de Duraton, provincia de Segovia,
solicitan ingreso en el Monte-Pio.

Lo que se publica para conocimiento de la Sociedad
y por si algun interesado tiene que manifestar alguna
circunstancia que convengatener presente, lo verifique
reservadamente y por escrito a esta Secretaria general,
calle de Sevilla, nam. 14, principal.

Madrid 7 de Enero de 1868.—EIl Secretario general,
E'téban Sanchez Ocafa. @

REAL ACADEMIA MEDICINA DE MADRID.
Secretaria.

Esta Academia, después de examinar las Memorias
presentadas al concur.so a premios de 1867, ha acordado:

1. * Que se conceda el premio anunciado al autor de

la Memoria cuyo lema es: Die miki guibuscum es, ei tibi
dicam quis es qualis «1

2. * Que merece también premio el autor de la Memo-

ria cuyo lema es: Non Jingendum aut escogitandum quid
naturaJaciat, sid inveniendum.n

Lo que se publica para conocimiento de los interesa-
dos, los cuales podran presentarse por si 6 por medio de
persona delegada & recibir sus respectivos premios en la
proxima sesion inaugural de este afio.

Madrid 7 de Enero de 1868.—EIl secretario. Matias
Nieto Serrano.

BIBLIOGRAFIA MEDICA.

NOTICIA BIBLIOGRAFICA DE BARTOLOME HIDALGO DE AGUERO,
MEMORIA PREMIADA POR LA REAL ACADEMIA DE MEDICINA
DE MADRID; POR D. MIGUEL DE LA PLATA T MAb COS.

{Ooniinuacion) (1).

Capitulo 10. «Toda mordedura de vivora es curable,
v no se ha de cortar ninguna particula del mordido, ni
se ha de atar con vinculo més arriba de ia mordedura. »
Dice Aguero que el veneno, si es que ha de ser absorbi-
do, pasa de todos modos sobre la ligadura, y antes esta
es causa de mortificacion de la parte, «por no poder pa-

(1) Véase el aiimero 731.
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sar el Mjaior y mantenimiento, y no porque pase el ve-

|a narirmordifn's:* ventgsa.seca en
a parle mordida, y luego otra con sangre (Sajada), v

N -
&8 betoar y triaca magna, sajando cada dia mas®"™V
poniendo salmuera; bebiendo el enTermo en los dias’si-

fro7o do Alieno, para pasar algun
rozo de pollo, «aunque haya fiebre.» "Si hubiere pleni-

uid, debe hacerse una sangria del tobillo.
Vemos en primer lugar, que no obstante el exa”era-
ilel siglo tenian & la morde-
~N(el'oya dice que es curable, en
4 que daba péabulo la
N ®° ~d*«"*araos, igualmente, que
prohiba ya la amputacion de particula alguna (buen con-
sejo para aquel tiempo, sancionado luego por la espe-
declaracion déla
mu liidad de la ligadura, medio tan comun entonces, la
cual no impidiendo la absorcién del veneno, dispone las
artes a la giangreaa por falta de riego, como dice per-

ectamente el autor.

Ndaton cree que esta mordedurarara vez es mortal
aun abandonada, y que esto esplica el éxito de todos los
medicamentos generales empleados contra ella, como los
alexifarmacos, corroborantes v sudorificos, v que los
medios verdaderamente seguros son los locales.

Sm decir que sea tan grave esta mordedura, ni con
mucho, como la de la culebra de cascabel, creemos un
un tanto exagerada la opinidn de este em nente ciruiano
francés contemporaneo; al paso que no pod-unos Monos
de estar conformes con él creyendo que ios medios lo-
cales son los seguros, en cuanto previenen la absorcion.
»ma/propone tratar la mordedura déla vivora como rauv
peligrosa, para evitar descuidos. Mas no hay necesidad
(lo tanto como manda Aglero: su topico de'ajos y sus
alexifarmacos al interior sobran hov; actualmente no se
admite esa saja diaria, con salmuera, y menos todavia
comer pollo y beber vino teniendo fiebre, que es el me-
jor alexifarmaco.

Lavando bien la herida, en que se haga succién con
una buena ventosa, y practicando la cauterizacion sin
(mscindir nada, puede en seguida darse al interior el arao-
Jila(o, y establecer una buena dietética; con lo cual
limdremos seguramente conjurado el peliirro, haciendo
alguna corta evacuacion general, si acaso el enfermo
mese pletorico.

, Capitulo 21. «No se hade cauterizar ningiin prepu-
(M0 que no esté podrido 6 gangrenado, v aunque esté
mortilicado.B “

La gangrena del miembro, sea en parte 6 en totalidad
ue el, es admitida por varios autores. Boyer refiere tres
usos en blenorragicos acometidos de fiebre tifoidea. La

antes de la eliminacion de las escaras, esta
prohibida, por cuanto es imposible conocer la estension
ue la gangrena. Antiguamente se abusaba mucho de la
amputacion total 6 parcial en las enfermedades sifiliti-
cas; Leon refiere en su Practico de morbo gallico, que en

"1ejeriulo que fué a Portugal en su tiempo al mando del
JJuquede Alba, se cortaron al pié de cinco mil miembros
por venéreo, entre todos los de la facultad, v él la raa-
5 r parte (cap. IX, fdl. 16, vuelto). Pero asi como vere-

os en los autores de la época esta préactica, no halla®
mos ladc la cauterizacion prohibida por Aguero, quien
Cmauda lo baria, no solo porque hemos dicho que es
mposible conocer la estension de la gangrena, seiun los

ores, sino porque en tejido tan delicado, es preferible

¢ 1 ta accion de la naturaleza sin ayuda,
aiift ~ ospresan juicio acerca (ie estos parrafos de que
npn "1 MWD nuestros autores conlempnra-
nrl pibliografia médica espafiola, y por eso debemos

pmer cuidado en estudiarlos y criticarlos.
morS pierna,b pié 0 brazo estuvieren
truncados, no se han de cortar ni aserrar.» Distingue

Aguero la gangrena del esfaceio por su intensidad, opo-
niéndose ala amputacién por la sangre que ha de per-
der el demacrado enfermo, y porgue no es dable mayor
afliccion al afligido. Manda esperar el desprendimiento
natural, que se ayude con acido sulfurico aplicado como
caustico.

Era entonces este procedimiento de! dominio de la
préactica. Ledn, al hablar en su Préactico del acido nitrico
como base de ciertos colutorios, refiere un caso en que
puso este acido concentrado en un miembro de un pu-
silanime, para no corlarsele.

Este parrafo de Agliero promueve la distincion de la
gangrena y esfaceio, y las ventajas 6 desventajas del uso
de los indlrumeutos férreos en tales casos.

Sabido es que uuos hacen la precitada diferencia por
el grado de mortificacion; y que para otros, como Neia-
ton, son sindénimas las voces esfaceio y gangrena-, dando
el nombre de escara, asi & una pequefia porcion de teji-
dos mortificada, como & un miembro entero que se des-
prende. En tésis general, la gangrena presenta dos indi-
caciones generales: 1.*, removersu causa; 2.*, ayudar al
desprendimiento de lo muerto. Pero cuando esuu miem-
bro entero lo que estd mortificado ¢/Viiél debera ser nues-
tra conducta?

Loi partidarios de la amputacion basan su idea y di-
cen: 1", se priva al enfermo de un miembro, que unido al
cuerpo exhalarad muchos meses vapores infectos; i.", se
forman un mufién y una cicatriz regulares, sin la coni-
cidad dd miinon que queda cuando hay desprendi-
miento espontaneo; 3.“ la operacion espone a menos
peligros que el desprendimiento, en el que se lucha con
dolores inutiles, y pasa el enfermo por el terrible trance
de la infeccién purulenta.

La cirugia contemporanea, creyendo aceptables las
dos primeras consideraciones, encierra la solucion de la
cuestion en la tercera.

Ahora bien, ¢por donde debe hacerse la amputacion;
por el surco, 6 por encima del circulo inflamatorio que
esta sobre el que marca la gangrena? Por lo sano, cuan-
do se limita la gangrena: cuando no, varian los parece-
res. Dupuytren y Larreij aconsejan la operacion en este
caso, cuando la causa es traumatica; y Nelaton, como
Vidal, en todo caso, cuando la gangrena amenaza al
tronco.

Vidal, de Cassis, trac una curiosa estadistica, en que
la Observacion prueba, segun él dice, que la naturaleza
es mas feliz que el arte en este punto de amputaciones.
Segun los casos espuestos por este cirujano, resulta, que
Berard y DenonvUliers han afiadido tres casos a los diez
y seis de Francois, los cuales prueban que en ocho am-
putaciones por gangrena, hubo cinco muertos; y que en
otros once, en ios cuales se verificd el desprendimiento
espontaneo, hubo diez curados. Gerdy en su Chirurgie
practique, cree que siempre se debe amputar.

Capitulo 23. «Los canceres son curables si se mue-
ven, aungue sean manifiestos, exulcerados, y no infiltra-
dos; y en las partes internas, aunque no lo sean, son In-
curables.*

Denota aqui Agliero buena practica. Si el tumor no
ha llegado & contraer adherencias, es curable por la ci-
rugia; el cancer interno no se cura.

Aun en el dia, se comprenden bajo el nombre de can-
cer distintas enfermedades, si es que admitimos por juez
a la anatomia patoldgica, ya estudiemos la teoria de la
célula, ya nos contentemos con la del tejido heterdlogo.

Un tumor que siempre progresa, que destruye 0 se
asimila los tejidos préximos, que tiende & la ulceracion
y que casi siempre se reproduce (IVdatonJ; hé aqui lo
que la nosologia, verdaderamente clinica, nos presenta
como cancer.

De las diferentes especies de cancer que hoy so ad-
miten (escirros, coloides y encefaldides) .li/liero solo se
supone que hable de los escirros; y segun los conlcm-
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poraneos, este tumor ha sido antes confundido con otros
de diferente especie.

Admitido que el cancer empiece por una afeccién lo-
cal, claro es que no se le debe dejar pasar adelante.

Esto que parece tan sencillo, entrafia una de las cues-
tiones mas importantes de la cirugia.

¢Es 6 no operable el cancer? ¢Es 6 no enfermedad
general?

Supongamos un individuo, en cuyo conmemorativo
no haya antecedentes de predisposiciou hemlitaria, que
no lleva ningln sello de (iiatdsis, y que en él se pre-
senta un tumor en la mama 6 en el testiculo; que este
tumor, con todos los caractéres del comienzo del escirro,
se empieza & adherir Y se ulcera, y aun quiere e.npezar
a inliltrarse: en tal caso, sabemos que después de esto
viene la reversion de los bordes de la ulcera, su color
especial y el amoratamiento de sus cercanias, merced al
éxtasis continuado que en las venas préximas hinchadas
hace la sangre {cancro de los antiguos); que a esto se
sigue el infarto y pronta degeneracion de los ganglios
linfaticos inguinales 6 axilares, cuyo fatal paso es verda-
dera avanzada de ia terrible cagquexia] que a su vez se
convierte en causa de otros canceres,, quiza desarrolla-
dos en los ganglios lumbares ¢ en el higado, cuya en-
fermedad, como dice Aguero con razén, es incurable,
lié aqui el tipo de la operacién; el caso en que nos de-
bemos anticipar a tan terribles fenébmenos locales y ge-
nerales, estrayendo el tumor al comenzar & adherirse,
cuando todavia es inoyiwi!, aunque esté ulcerado, mas
no infiltrado, como dice el cirujano de Sevilla.

La mision de la terapéutica es alargar la vida de los
hombres, cuando no puede curar sus enfermedades. Por
eso, aun en el ca.-o de una diatesis, erando no es muy
pronunciada, la cirugia debe operar, s‘ el 6rgano en
que ha de obrarse no es demasiadamente importante
para la vida, en razon a que los canceres se convierten
en causa de caquexia cancerosa, aunque ellos sean
efecto de la diatesis del mismo nombre. En los ca»'os de
duda, por otra parte (no hablamos de cuando la diatesis
6 el namero de los tumores no deja esperanza), siempre
el enfermo camina & una muerte segura por los efectos
do una caquexia, como camina a una muerte igualmente
segura en los casos de gangrena por traumatismo, cuan-
do la mortificacion se acerca al tronco. Y en este ulti-
mo caso ¢qué conducta hemos visto en el parrafo ante-
rior sequir & .Larrey, Dnpuytren , Vidal y Nelatoni
Operar antes de la presentacién del circulo de elimina-
cibn «aun con pocas esperanzas de conservar la vida.»
{Vidal). Esta conducta podemos compararla con la que
se debe seguir en los casos de duda & que nos hemos
referido. En aquellos individuos en que hay una diate-
sis muy marcada; en los que hay sello de familia 6 va-
rios tumores en diferentes partes, tal vez adelantados
en su evolucién destructora, seria locura operar, tanta
como amputar cuando la gangrena viene sobre el tron-
co por efecto de una causa interna irremediable y ge-
neral, cual se observa en la mortificacion que acomete
a una 6 mas cstremidades en los viejos, a causa de la
arlerilis senil.

Digamos, para cuiicUiir, qti.i L.i cirugia antigua no
sabia distinguir del escirro los tumores fibrosos, fibrino-
nosos, 6seos ni adenoides, y que por consiguiente es-
Iraerian nuestros antiguos cirujanos algunos tumores,
tomandolos por cancerosos,queno lo serian ciertamente.

{Se continuara.)

VARIEDADES.

MAS SOBRE EL JURADO MEDICO.

Porel anterior articulo creemos haber acreditado que
el art. 80 de laley de Sanidad vigente nunca ha sido un

articulo practicable; y que no pasa de sor lo que en él
se ordena una de tantas disposiciones engendradas por
la mente mas 6 menos fecunda y novelesca del legisla-
dor, quizas vaga espresion de un malestar positivo que
no acierta & relacionarse con su causa productora. Por
entonces se habia habladoy escrito mucho en Bélgica
tocante & Jurado médico, con cierto caracter de ordena-
dory correccional de la profesion; su establecimiento era
una novedad al cabo; en Espafia habia gran deseo de no -
vedades.yaun cuando entonces se pretendia dar grande
ensanche & la libertad individual, supero sin duda la afi-
cion a las innovaciones al respeto debido a esta, y sin
discernimiento ni maduro exdmen se eché en la ley que a
la sazou se aderezaba el gérmen de un tribunal que hu-
biera venido como de molde en los tiempos mas fieros
del despotismo y de los gremios.

Pero & cuantos gobiernos han regido desde entonces
los destinos del pais, y no han sido en verdad pocos, ha
parecido queno habia razén ni sombrado justicia'para
sujetar la clase médica a una ley penal y & un tribunal
especial, sobre hallarse sujeta como todas & la legisla-
cion comun. Al obrar los gobiernos de esta suerte, no se
imaginarian de cierto que la clase misma pidiera, con una
humildad y una resignacion mas que evangeélicas, que la
hiciese el favor el Gobierno de establecer en cada pro-
vincia un tribunal destinado & prevenir sus faltas, &
amonestarla por ellas y & calificarlas, afadiendo una
represion mas a sus abusos (que ya reprimen las leyes),
y estableciendo una severa moral médica, que por lo vis-
to echa de menos... (Como habian los gobiernos de sos-
pechar confesiones tan humillantes ni abnegacidn tan
peregrina? Lo que sin duda conocian los gobiernos de-
masiado bien es, que de establecerse losJurados, tan
luego como dieran comienzo,a sus obras, se verian en-
vueltos en una espesa red de dificultades, por cuanto el
primer médico, cirujano 6 farmacéutico & quien afligie-
ran con sus reprimendas 6 maltrataran de otra suerte,
se alzaria ensoberbecido & tribunal mas elevado y com-
petente , apoyandose en el derecho comun.

Andando los tiempos y sucediéndose los afios, ha lle-
gado el caso de que el Centro general interino de la Aso-
ciacién farmacéutica espafiola pida al Gobierno el cum-
plimiento del art. 80 de la ley de 2% de Noviembre
de 1855, proponiendo de paso las «bases en que entiende
que debera fundarse el reglamento de la institucion.

Lo primero que ocurre en vista de peticion seme-
jante, es indagar el motivo que la ha inspirado; y & poco
que se medite, » mas bien siu meditacidon alguna, se ad-
vierte que todo procede del estado verdaderamente an-
gustioso en que la clase farmacéutici se encuentra.
Esa inquietud, semejante ala de aquel enfermo & quien
obliga una ansiedad inesplicable & mulJar incesante-
mente de postura, & pedir cosas diverjas, y & agitarse en
el mas congojoso desasosiego, de algo procede segura-
mente, y algln remedio reclama con vehemencia.

¢Cuales son sus causas? No es facil darlas todas & co-
nocer en breves rasgos y en un articulo que no se pro-
pone esto como principal objeto. Apuntaremos algunas
como de paso.

En primer lugar, la clase farmacéutica ha adquirido
en lo que va de siglo un caracter que difiere mucho del
que tuvo en los anteriores. Un doctor 6 un licenciado en
farmacia de nuestros dias, con una larga y costosa
carrera universitaria y hecho & la vida de las gran les
poblaciones, no se puede comparar con el humilde bo-
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ticario de otros tiempos. De aqui dos cosas que son por
demas naturales: un profundo disgusto al advertir que
las ventajas de tan cumplida y brillante carrera profe-
sional no guardan la debida proporcién con los sacri-
cios hechos, y un nimero mayor de necesidades mora-
les y fisicas que pueden muy pocos satisfacer. Falta, en
una palabra, la conveniente y justa relacién entre la car-
rera del farmacéuticoy los beneficios que rinde.

Es consecuencia inmediata de este desnivel la nece-
sidad de restablecerle por algin camino. En laprecision
de lograrlo, deponen unos, hasta con desdeny enojo,
latogay demas atavios de doctor, para convertir su
profesion en pura industria, revolviéndose contra la
sociedad que suponen haberles engafiado en sus espe-
ranzas, y otros prorrumpen en lamentos incesantes al ver
estas defraudadas. Pero aquellos, guardendo ala ciencia
que estudiaron muy escasa consideracion y & la sociedad
cortisimo respeto, si al pronto reportan algun beneficio
de la venta de medicamentos estranjeros, tardan poco
en advertir que aquella libertad misma que procla-
man habra de completar la ruina de su profesion, 6 fal-
tard lalogica en el mundo, y estos se dan a forjar proyec-
tos mas 6 menos irrealizables, utiles cuando mucho para
permitir tranquilo paso & un tropel de amargas realida-
des que desvanecen dulcisimas ilusiones.

Entre tanto sucede que los adelantamientos mismos de
la ciencia determinan la decadencia de la farmacia; que
las ideas, muy generalizadas, de una ampliay casi ilimi-
tada libertad, preparan a todo correr el golpe de gracia,
lo mismo a la profesion farmacéutica que a las médicas;
que el sensualismo de la época repugna con horror asi
los topicos como lo5 medicamentos compuestos usados
interiormente por la medicina; que acomodandose al gus-
to de las gentes y al sibaritismo del dia, recetan los mé“
diclistodo lo menos qué pueden, haciendo uso para ei tra-
tamiento de las enfermedades de remedios tan sencillos,
que lindan las méas veces con el terreno de la especta-
ciol; que los homedpatas llevan en el bolsillo la oficina
de farmacia, etc., etc. ;Se necesita mas que esto para
que la farmacia vaya & menos cada dia/ jCuando la im-
portancia y lustre de la profesion aumenta las necesi-
dades sociales, van disminuyendo atodo correr los me-
dios de satisfacerlas!... Por ser desgraciados ios tiempos
parala farmacia, hasta ocurre que en nuestras escuelas
de medicina se halla muy descuidada la ensefianza de
la materia meédicay del arte de recetar; de donde se si-
gue que muchos médicos recetan poco, por desconocer
gran nimero de medicamentos, sin bastante razon des-
echados do la terapéutica.

Y no estan malo que gozan en Espafia de dos espe-
cies de privilegios de que no habra quizasejemplo en ias
otras naciones: el de haber una sola clase y el ser ios
Gnicos que suministran medicamentos & las poblaciones
donde no hay oficina de farmacia. En los otros paise.i se
hallan autorizados los médicos para proporcionar ios me-
dicamentos alli donde no hay botica.

En semejante situacién, sucede que los farmacéuti-
cos procuran alcanzar beneficios organizando los par-
tidos de forma que ténganlas debidas utilidades, y evi-
tando las intrusiones. No hay en verdad otros medios,
y es justisimo que se favorezca ese honrado deseo. Mas
la Organizacion de los partidos, en los términos que se
pretende, no deja de ofrecer dificultades, y la persecu-
cion de los intrusos hay fundadisimo motivo para creer
'JUv scii romo sieinrrc ilusoria, El empefio de vencer estas

dos dificultades ha hecho renacer sin duda el abando-
nado pensamiento del Jurado médico. Si por una parte
se lograran ventajosas asignaciones municipales, por
mantener el establecimiento en un puebloy suminis-
trar los medicamentos para los pobres; por otra se ob-
tuviera la abolicién de toda tasa, suprimiendo la tarifa;
alcanzaran ademaés los Jurados, 6 una corporacién ana-
loga, & someter todas las voluntades y coartar toda li-
bertad en los farmacéuticos, ordenando un procedi-
miento comun en ciertos asuntos; y finalmente pudie-
ran evitarse las intrusiones, no quedaba en efecto, cosa
que pedir, como no fuera la limitacion de las oficinas a
un numero determinado... Ahora bien, ;se puede reali-
zar esto con la facilidad que algunos presumen? jOjala!
Pero nosinclinamos mucho a creer que no.

Ocurrenos por de pronto que si la clase farmacéu-
tica tiene necesidad de ese Jurado que propone, princi-
palmente para armonizar los productos de ias oficinas
de farmacia con las necesidades de la profesion, sin duda
por no alcanzar atpnto la Asociacion farmacéutica, pu-
diera pedir que se estableciese paratila sola, y noen-
volver en sus planes & la medicina... ;Para qué quiere es-
ta el Jurado? Examinémoslo.

Las necesidades presentes de la clase médica con-
sisten:

1. > En que no se cree numero tan crecido de faculta-
tivos, que de ahi se originen males para los pueblos por
su inferior calidad, y males para la profesion por la esce -
siva abundancia y consiguiente desmerecimiento;

2. * En que se ordene de tal suerte la provision de
destinos y partidos médicos, que sean antepuestos sk ni-
pre los profesores de carrera mas larga, de mayor gra-
duacion académica, de antigiedad méas grande y de mas
sobresaliente mérito;

3.  * En que sean debidamente recompensados los rele-
vantes servicios, la aplicacion y la laboriosidad;

4> En que los partidos se reglamenten con acierto,
proporciondndoles regulanos dotaciones, seguridad, con-
sideracion y una razonable independencia;

5.° En que reformas bien entendidasen la ensefianza,
la beneficencia y la sanidad, proporcionen & los médicos
la mayor ilustracion posibley les conquisten el aprecio
de la sociedad;

fi" En que el charlatanismo y la intrusion se repri-
man cuanto los tiempos permitan, mejor que en prove-
cho suyo en beneficio de la humanidad.

¢Puede el Jurado médico ser conducente para algu-
na de estas cosas? Para las cinco primeras, cualquiera re-
conoce desde luego que no, y para la altima & nadie se
se oculta que habria de reducirse por fuerza al des-
airado papel de denunciador... En breve plazo, 6 desde e 1
primer dia, nadie haria caso de sus denuncias, como no
se hacen de las de los subdelegados, y nada util se ha-
bria por ende conseguido.

Mas entre tanto los tales Juru.los (sin ejemplo en las
demas profesiones), pudieran traer con tauta mayor fa-
cilidad algun menoscabo & la dignidad y ala libertad
profesionales, cuanto que en su mismo seno habria de es-
tallar desde su origen una guerra trascendental alas
dos clases en ellos representadas.

¢Noconsideran todos los dias en sus escritos los farma-
céuticos a los médicos, siquiera sea esto sin el menor fun*
damento, como una especie de tiranos ¢ de sefiores feu-
dales que propenden & oprimirles y vejarles? ¢N) han
mostrado siempre el mas decidido empefio en eVitar cofi
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los médicos toda maDComunidad, temiendo que alcanza-
ran estos sobre ellos alguna ventaja? ¢Como, pues, ha-
bian ahora de vivir bien avenidos, revelando el propio
espiritu de siempre las bases mismas que para el Jurado
se proponen?

Siendo este, pues, impotente para el bien; habiendo
motivo para sospechar que daria un resultado contra-
producente; careciendo de plausible objeto, y constitu-
yendo ai menos una amenaza para la dignidad y la in-
dependencia de la profesion, es inadmisible como a pro-
pone y para los fines de la ley.

Dejando de buscar 3u apoyo en esta, pudieran ios
farmacéuticos pedir el establecimiento del Jurado para si
solos, 0 el de las Céamaras siniicales propuestas en el
Congreso de Paris. Los médicos por su parte solicitarian
eso mismo, U otra cosa parecida, cuando lo estimaren
oportuno.

Partiendo la peticién actual de una Asociacién en que
los médiccffi no han tenido representacién ni cabida, no
debid jamas envolvérseles en ella. jEso es ya pretender
gobernarlos!

Continuaré otro dia.
LCDO. CBSPhDBS.

A PROPOSITO.

Acabamos de recibir la Presse médicalc Belge, nu-
mero correspondiente al 5 del mes corriente, y en dicho
periédico encontramos que aquella Academia real de me-
dicina se ocupa en di.'CUtir un proyecto de ley dolarte
de curar, que pronto pasara & la Camara de repre-
sentantes.

En ese proyecto puesto & discusion, habia un parrafo
relativo & ios Ccn.sejos rneuiicos de dincipiina, equivalen-
te & los Jurados meuicos tu larlara, pero mas aceptables
que estos; pues este parralo ha sidodesechadouna-
nmiiad,) aun pudiéramos decir, que con indignhacion...
iEntre tanto, hayen Espafia quien pretende reanzar aquel
pensamiento belga, desecliauo por el mismo pais eu que
tuvo origen! Vease lo que dice la Presse en la resefia
de la sesion de la Academia, celebrada el 28 de Diciem-
bre altimo:

tLa Academia rechaz6 por unanimidad el parrafo 2
oque establecia consejos médicos de disciplina. Deseau-
»Uo la Academia pfoieger cuanto sea posible a la salud
Dpubiica y mantiucr la dignidad de la yrufedon medi-
))ca, no cree que para llenar estos apeieciblcs objetos
»hay necesidad de crear un tribunal escepcionaln

La Academia ha hecho perieclaiiiente; que la salud
publica nada ganariay la dase meuica pudiera perder
mucho echando sobre si, por su propia mano, los nierros
ignominiosos de la esclavitud y lioliaudo su dignidad.
¢No hay acaso razonable y counemente término medio
entre esas trabas dafiosas y humiiiantes, y una libertad
absoluta y como tal desordenada?

DOS IMPORTANTES PRINCIPIOS.

En el proyecto de ley de Instruccion primaria que
el Gobierno ha presentado a las Corles, que la comision
del Congreso ha aceptado con muy ligeras modiiicacio-
iies, y que al salir este numero de er sitlo médico a luz
es muy posible esté ya volado por la Camara, vemos
con gratisima satisfaccion establecidos dos principios que
pudieran hacer, bien aplicados y desenvueltos, la felici-
dad de la clase médica, tanto en sus mas elevadas como
eii sus mas humildes esferas.

El mas importante de dichos principios es el de de&
centraiizacion, tan reclamado eii varios ramos adminis-

uiilos, y que no e™aocrandoie demasiado puede ayu-

dar poderosamente & simplificar v perfeccionar nuestra
administracion.

Uno de los ramos que tarddé mas en acomodarse al
sistema de centralizacion francés en Espafia establecido,
lué el de .Sanidad; pues que hasta Marzo de no se
suprimio la Junta Suprema que le gobernaba llevando la
Direccion al ministerio y ,creando el Consejo de Sanidad
del lveiiio. Desde entonces, aunque aquel cuerpo direc-
tivo se liataba muy mal organizado (casi de la propia
manera que un siglo antes); aunque tanto han favore-
cido los tiempos un desenvolvimiento y perfeccion cor-
respondientes & los que en el mundo cuito han cobrado
ia higiene publica y la sanidad; y aunque mortiferas
epidemias y un general desconcierio han debido estimu-
lar a provechosas mejoras, es lo verdadero que si algln
paso se ha dado ha sido héacia atras.

Puesto que el Gobierno, anticipandose en alguna
manera a los deseos del pais, comienza la obra de una
desceiuralizacioll prudente, ¢(no convendria que descen-
lializara cuanto antes, y eu aquello que fuese justo, el
ramo importantisimo de la Sanidad civil?

Gobernado este ramo por una Junta bien organiza-
da, no solamente se despacharian todos los asuntos con
brevedad é inteligencia, sino que con acierto ¢.podrian
csludia,rsc y resolverse importantes problemas de niedi-
cma publica, ahora del tono abandonados. Este ramo iin-
portamisimo de ia administracién, créanos el Gobierno,
se ha mantenido un siglo entero en Espafia sin salir
del estado embrionario. Aunque alguna vez ha parecido
que iba a cobrar desarrollo, tras de aquellos ligeros
indicios de vitalidad ha seguido sin tardanza un deplo-
rable estado de paralizacion 6 de desordenado movimien-
to que hacia presagiar ia muerte.

El otro principio que en la ley de Instruccion pri-
maria hallamos digno de aplauso y muy aplicable a la
clase médica, es ei que se encierra en el art. 3.° del
proyecto de la comisién que tenemos & la vista. Dice
este articulo , conforme con io propuesto por el Go-
bierno:

«Los fondos con que los pueblos contribuyan al sos-
»tenimienlo del personal y material de sus respectivas
Nescuelas, se consignaran en la capital de la provincia
BCll las debidas garantias, para su exacta y ordenada
edislrilmciou por mensualidades 6 trimestres,>

Uaes ceiuralicense de la propia manera los fondos
destinados ai pago de ios facultativos titulares, y se ha-
bra dado uno de los pasos mas importantes para hacer
Iccuiido y aceptable cualquier arreglo de partidos.

Basta, por hoy, para dejar acreditado que los dos es-
presadus priiieipius contenidos en el proyecto de ley de
luslrucciou primaria son muy aplicables y deben apli-
carse al ramo de Sanidad y & la clase médica.

No son esos solos: otros encierra, sino de tanta im-
portancia, de grande interés sin embargo. La organiza-
cion entera es muy analoga 4 ia que la Sanidad nece-
sita, y las dos Ordenes,de inspeccidén que se establecen,
una general y superior y otra provincial, fueran en
este ramo do ia mas alta conveniencia.

DISPOSICION EQUITATIVA.

En la parte oficial damos el lugar que le corresponde
amua Keal ordeu circular de que teniamos alguna noti-
cia,y que ha hecho publico el Facultativo de segunda clase,
antes Cirujano Puro. Como los cirujanos procedentes de
I6s practicos enei arle de curar habian empleado seis
afios en su carrera, todos ellos de estudios académicos,
es & saber; dos de materias correspondientes a la segun-
da enseflanza y cuatro de facultad, resultaba que obli-
gandoles & cursar dos afios para ser /aculiatitos de se-
gunda clase salian perjudicados en un afio, con relacién

a los Cimas cirujanos, a reparar este perjuicio se ha di
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figido la real érden circular & que viene hecha referen-
cia, y nos parece por lo tanto justa.

Segun ella, esa clase de cirujanos podran ingresar con
un afo de estudios en la clase recien creada; y segun
se hagan estos académica O privadamente, deberan to-
mar el caracter de facultativos de segunda clase $de fa-
cultativos habilitados.

No hay, pues, en todo esto ninguna nueva concesion
que pueda causar en la clase médica la menor alarma.

CRONICA.

Estado sanitario de Madrid—Mucho ha mejorado el tiempo,
pui's aunque el termdmetro algunas madrugadas llegd
acero y hasta uno bajo el grado de la congelacién, lo
regular fué estar de 3 hasta 13 grados sobre esta en el
centro del dia. Los vientos, aunque frios, como del
primer cuadrante, se mitigé su frialdad con las nie-
blas y muchahumedad que reind. El barometro & la mis-
ma altura que en los dias anteriores, y la atmoésfera
cubierta, nublada, brumosa y Gltimamente despejada.

Las enfermedades, sin perder el caracter predomi-
nante de los dias anteriores, disminuyeron en intensi-
dad y fueron en menor numero. Hubo sin embargo
bastantes afecciones catarrales y gastricas, entre las
que predominaron las calenturas de esta indole. No de-
jaron de observarse casos de pleuresias, pulmonias, ca-
tarros bronquiales y pulmonales més 6 menos intensos,
dolores reuméticos y nerviosos, y algunos flujos san-
guineos. Entre los exantemas febriles han seguido las
erisipelas, el sarampién y las viruelas.

Respecto & las afecciones cronicas ha habido de ellas
muchos enfermos, particularmente en el Hospital gene-
ral, no siendo pocos los que sucumbieron & ellas, ha-
biendo sucedido lo mismo en la visita & domicilio.

Doctorado—Aunque nuestro apreciable amigo y co-re-
dactor de bl siglo médico D. Ensebio Gastelo y Serra
hizo al final de la carrera los estudios que se requerian
para el doctorado, cdmo constantemente se dedic6 a la
practica y alcanzo mediante oposicion tanto la plaza de
cirujano del hospital de San Juan de Dios, del que al
presente es jefe, como la de Académico numerario de la
de Medicina de Madrid, no habla querido, hasta ahora,
recibir la investidura, cerrando coa este grado supremo
»u brillote carrera escolésticay profesional. Por fin, el
miércoles 15tuvimos sus amigos el gusto de verle in-
gresar en el claustro de la LDiversidad central, habién-
dole Ioresentado el Dr. D. Mariano Benavente y conferi-
do el grado el limo. Sr. D. Francisco Mendez Alvaro,
consejero real de Instruccién puablica. EI discurso leido
por nuestro amigo en tan solemne acto, verso sobre el
siguiente tema: la ivjiuencia dt I&spasiones en lapro-
duccion de ¢as enfermedades». Nada nos toca decir con
relacion al buen desempefio, por lo mismo que el Dr. Cas-
telo forma parte de la redaccion do nuestro periodico
desde que vio la luz publica.

Caesiion de honorarios—Lo0s médicos do Alcoy han esti-
mado oportuno ponerse de acuerdo en el grave asunto
de honorarios, y en consecuencia han repartido por el
Vecindario una especie de tarifa que todos se proponen
dbservar. No peca ciertamente de exagerada, antes nos
baparecido en lo principal generosay humana, segun
corresponde & los hombres de nuestra profesion. jBaste
decir, como prueba, que sefialan do 3a 10 rs. por visita
ordinaria, y por cadaconsulta de 40 & 100.—Y sin embar-
go entendemos que la profesién médica, ya que enindus-

se la ha convertido contra sus tendencias y sus de-
seos, debe en este concepto atemperarse a lo que hagan
otras profesiones andlogas, no solamente por propio
decoro sino también por necesidad. Mientras se vea
que un abogado, por ejemplio, llamado & intervenir,
mi una testamentaria se carga con el santo y la li-
fiioana, tragandose todos los bienes y aun comiéndose
Vivos a los herederos(}/ a ios albaceas, 6 que encargado
de un pleito y ganandole, no alcanza & pagar sus hono-
rarios el capital en litigio, nos parece imposible que so-
iauieute el médico sea considerado y caritativo,—Este

creciente mal social, que en términos claros y castizos
pudiera llamarse sistema de despojo reciproco, ha de
Illegar en breve & tal estrerao que sea forzoso retroce-
der 4 la tasa y al sistema de aranceles.— Nos place
que la clase médica sea la mds moderada y caritativa;
pero no quisiéramos verla convertida en victima.

Espedicion cientifica—Se prepara una grande espedicion
cientifica para ir & la India & observar el eclipse de sol
gue ha de ocurrir este afio, el cual debe tener alli una

uracién estraordinaria y ofrecer grande interés. Los

astronomos ingleses han elegido una estacion situada
en la cadena del Himalaya, elevada 2.333 metros, 0
sea 7.000 piés ingleses sobre el nivel del mar.

Nuevo Juan Palomo—Un cirujano militar, M. Noel, sin
duda para no estarse de mas si se arma una guerra, ha
inventado un canon que se esta ensayando en el poli-
gono de Viuceimes. Dicese que este Invento higiénico
puede disparar en un tiempo dado tantos tiros como el
fusil Chassepot.

Question de anuncios—Con este titulo ha publicado un ar-
ticulo el Restaurador Farmacéutico en que hemos hallado
muy sana doctrina. Enteramente de acuerdo esta-
mos con los principios que en el referido articulo se es-
tablecen. No hay raz6n para privar & nadie del derecho
de ofrecer al publico sus servicios 6 los productos fue &
su disposicion tiene, toda vez que la venta de estos sea
por la ley permitida, y que en los anuncios, por los tér-
minos en que se hallen concebidos, no se envuelva una
infraccién de las leyes sanitarias.—El dafio estd en
anunciar lo que no es licito espender, como los especifi-
cos, remedios secretos y lo« galénicos 6 compuestos ela-
borados fuera de Espafa, y en preconizar sus virtudes
legitimas 6 supuestas, espresando las enfermedades en
que se emplean, modo de usarlos, etc.; porque esto seria
glr]a intrusién en medicina, muy dafiosa & la salud pu-

ica.

jOé diferencial—No solamente se halla en Francia mu-
cho mejor organizada la Sanidad que en Espafia, sino
que se escita alli con premios la vitalidad de las corpora-
ciones sanitarias. A propuesta del Comité consultivo do
higiene publica, acaban de concederse muchas recom-
pensas honorificas a los individuos de los Consejos de hi-
giene publica y de salubridad que se han distinguido
por sus servicios y trabajos. Estas corporaciones. que
cuentan con una actividad cientifica muy notable y son
consultadas por las autoridades en cuanto & la salud
publica conclerne, publican periodicamente losresiume-
nes de sus tareas, que forman curiosisimos repertorios de
higiene publica.

Entérese el lector—En el Gltimo numero de la Correspon-
aincia Médica se lee lo siguiente: «En el namero de El
Genio Médico-Quirargico del dia 7, vuelve este periodi-
co a su sistema favorito de injuriasy mas injurias. Y
nosotros, amparados en la ley, entablaremos una segun-
da causa, estando resueltos a seguir tantas como inju-
rias se permita contra nosotros. Ahoraya lo sabe nues-
tro colega; si por su gusto corre nose cansara. Ni sabe-
mos ni queremos usar otras armas que las de la ley.

Otro hecho curioso—Segun nos ha informado la Corres-
pondencia, el farmacOQtico Sr. Somoliuos se ha quere-
llado de injuria contra ol editor del Criterio Médico.

Nuestras estadisticas—Para formar una estadistica de va-
cunacion, como de cualquiera otra cosa, es necesario exa-
minar primeramente si hay posibilidad de hacerla tal
cual exacta, y organizar de antemano este servicio;
que con solo hacer una suscricion de la peorvacuna en el
Instituto Jeneriauo y mandar que la estadistica se ha-

a, mal pueden realizarse aquellos deseos. Y ¢para qué
a estadistica? ¢/Qué resultados ha de dar en un pais don-
de este servicio no se halla organizado? ;Quién puede sa-
ber aqui los nifios que se vacunany los que se quedan
sin vacunar, mientras no se lleve en todos los pueblo»
un registro ad hocy se adopten otras importantes pro-
videncias? Pudiendo vacunar cualquiera, las madres
mismas, es imposible que los facultativos suministren
datos medianamente fieles. Y ademaéas ;qué obligacion
tienen los facultativos libres de proporcionar tales datos
y noticias? I0rganizacion, organizacion! jConocimiento 0
inteligencial... Esto es lo que por de pronto se necesita.
La estadistica vendra después como de perlas.
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Precauciones sanitarias.—Por el ministerio de la Gober-
nacion se ha dispuesto con fecha |.“ de Enero lo si-
guiente:

1. ® Que se consideren limpias las procedencias del

imperio de Marruecos y las de Meilla, Perion de la Go-
mera. Alhucemas y Ceuta, las de Gibraltar, Ciudades
Amseaticas, Canarias, Dinamarca y Estados Poutificios.

2. ° Que queden por ahora sujetas a tres dias de ob-

servacion las de Francia, escepto la Argelia; las de In-
glaterra, Smirna y Salonica, Sueciay Noruega, Austria,
Adriatico, Rusia, Bélgica, Paises-Bajos € Italia, a escep-
cion de laisla de Siciliay la Calabria.

3. * Que continten considerandose sucias, interin
mejore su actual estado sanitario, las procedencias de
la i1sla de Sicilia y la Calabria, las de Grecia. Argelia,
Regencia de Tudnez é imperio Otomano, las de Fcrua. do
Po6o, Prusia y las de todas las Américas.

La salud publica en la Isla de Cuba—EIl gobernador superior
civil participa con fecha del 8 del corriente, que en la
Habana disiniuuia la epidemia colérica hasta el punto
de que era razonable abrigar la esperanza de que muy
pronto se podria cantar el Te-Deum para celebrar la
completa desaparicion de aquel mal; que en Céardenas
habian ocurrido algunos casos, y ninguno en el rosto de
la isla, en la cual reinaba la mas completa tranquilidad.

Sesion inaugural e la Academia de medicina de Valencia—Dice
la Fraternidad:

«La Real Academia de medicina de esta capital cele-
bré la que disponen sus reglamentos el dia 2 del corrien-
te, en el salon donde tiene susjuntas, sito en los claus-
tros altos del Hospital provincial. Por enfermedad del
doctor D. Agustin Morte, se encargd de leer el discurso
cientifico que a este sbcio correspondia pronunciar, el
secretario de gobierno doctor D. Nicolas Ferrer, mere-
ciendo aquel trabajo los placemes de toda la corpora-
cion. ElI tema adoptado por el orador fué esto: Demos-'
tracion de la herencia morhosa, foder de la ciencia para
combatirla. El desarrollo correspondié & loque era justo
esperar de los conocimientosy esperiencia de tan digno
sécio, y lastima es que los preceptos cientificos recopi-
lados con buena frase y mejor estilo eu todo el discurso,
pero especialmente en su Gltima parte, no sean mas co-
nocidos y practicados entre todas las clases de la socie-
dad, pues a todasinteresan sobre manera.

»Acto continuo el secretario de gobierno doctor Fer-
rer Nicolas, ley6 una interesantey fiel resefia de actas,
en la que espuso los trabajos desempefiados por la Cor-
poracion durante todo el afio de 1857 con habil manera
y muy buen decir, asi como también los cambios do
personal ocurridos en la misma, el ingreso de varios so-
idos de nimero y corresponsales, y el fallecimiento del
doctor D. Francisco Pratosi, & cuya memoria dedicé el
secretario frases tan dignas como sentidas.

«Podemos decir también con seguridad, que este se-
gundo discurso satisfizo las esperanzas y deseos de la
Academia toda, y asi tuvo & bien manifestarlo al autor
tan luego comotermind su lectura.

«Es sensible que una Corporacion tan importante co-
mo esta, que tantos servicios presta a los triljuuales para
la recta administracion dejusticia, & las autoridades ci-
viles, militares y eclesiasticas evacuando las consultas
que le piden y los dictdimenes que necesitan eu mil asun-
tos; una Corporacion que tiene el caracter oficial y cuyo
Unico presidente es el ministro de la Gobernacion, es
sensible, repetimos, que sea tan escesivameute modesta
y no dé mas publicidad & sus trabajos ni mas solemni-
dad & sus funciones. Suponemos que cambiara de rumbo
en lo sucesivoy que tomara ejemplo de otras de igual
categoria. Asi nos lo hacen creer las palabras pronun-
ciadas por el digno vice-presideute de la misma, doctor
D. Joaquin Casan ai terminar la ceremonia, deseando
que se cumplieran los votos espresados por el secretario
de gobierno & favor del engrandecimiento de la Acade-
mia médico-quirdrgica valenciana, que eran a la vez los
suyos y los de todos los sécios.»

ESTAim DE LOS PARTIDOS.

LaUC pretcfldan la vacante de médico-cirujano de )
niueja dPiVleto. tengan ptesei.te que el proft.cor <ue  viene des-

no
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empefiando hace tres afios, piensa continuar en dicho pueblo, por contaj
con las simpatias é igualas de la totalidad de aquel vecindario, con mis
contar con intereses para poder subsistir.

VACANTES.

La de médico-cirvjano titular de Rasiiies, provincia de Santander,
dolada con 12.000 rs. aauales, que el-ayuntamiento pagarad por trimestres
vencidos con esmerada punlualidal. ET distrito consta de tres puehlos,
que componen 300 vecinos, en uu radio de media legua. La situacion to-
pogrélica inmejorable; el terreno fértil, y abundan toda clase de legumbre
y frutas. Le atraviesa el camino Real que comunica a las ciudades ce
Santander y Bilbao, y transitan por él dos diligenciis diariamente. Los
aspirantes pueden dirigir sus solicitudes al que suscribe, secretario del
Ayuntamiento, en el término de uu mes, a contar desde la fecha. Rasi-
nesl.° de Enero de 1868.—Juan de Lombera. (86)

—La de cirujano del ayuntamiento de Aramayona, en la M. N. provin-
cia de Alava, compuesto de ocho pueblos que tienen en total una pobla-
cion de 300 vecinos, jiues se esceptiia el de Olaeta, distante del de Ibarra,
en el que tendra la residencia el agraciado, el que mas una hora dé cami-
no; la dotacién es 8.000 rs. anuales en metalico, pagados por el Ayunta-
miento por trimestres vencidos y 16 rs. por la asistencia & cada parlo,
bajo las condiciones que se hallan establecidas con aprobacion del sefior
gobernador de esta M. N. proyiocia. Hay médico titular y estableckiiiea-
to de bafios. Los aspirantes deberan dirigir sus solicitudes, al Sr. Alcalde
en el término de-21 dias, contados desde ia insercioD de este anuncio en
el Boletin oficial de esta provincia. Aramayong 12 de Enero de 1868.—
El Alcalde, Juan Domingo de Urdufa.

—Una de las dos de médico-cirujano de Almonte, provincia de Hiielva;
su dotacion 400 escudos por asistir a los pobres y las igualas. Las'solicitu-
des hasta el 13 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Lucena del Puerlo, provincia de Hiielva:
su dotacién 650 escudos de fundos municipales'y las igualas ‘con los ve-
cinos DOpobres. Las solicitudes hasta el 13 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Santa Barbara, provincia de lluelva;

su dotacion 200 escudos por los pobres y las igualas. Las solicitudes hasti
el 15 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Reas, provincia de Huelva, su dota*
cion 500 escudos i>or la asistencia de los pobres y las igualas. Las solicitu-
des hasta el 13 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Cabezas Rubias, provincia de Cindad-
Real; su dotacion 200 escudos por la asistencia de los jiobres y las igua-
las. Las solicitudes hasta el 13 de Febrero.

—La de médico-cirujaiio de Quintanilla San Garcia, provincia de
Burgos, su dotacion 120 escudos y 300 fanegas de trigo. Las solicitudes
hasta el 11 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Valdelacasa, provincia 'de Avila; su dota-

cién 200 escudos por la asistencia de 70 vecinos pobres y las igualas.
Las solicitudes hastael 11 de Febrero.

— La de médico-cirujano de Escurial, provincia de Céaceres; su dota-

cién 300 escudos por asistir & 130 faoiilias pobres y las iguala*. La* solici-
tudes basta el 11 de Febrero.

— La de médico-cirujano de Meiliiia de Pomar, provincia de Burgos:
su dotacion 500 escudos por la asistencia de60 familias pobres,y las igua-
las. Las solicitudes hasta el 11 de Febrero.

—La de médico-cirujano de Motril, provincia de Granada; su do*
cion 900 escudos y las igualas. Las solicitudes hasta el 13 de Febrero.

— Una de médico-cirujano de Brozas, provincia de Céaceres, su dota*
tacion -400 escudos por los pobres y las igualas. Las solicitudes hasta el U
de Febrero.

— La de médico-cirujano de Valverde del Camino, provincia de Cace*
res; su dotacion 400 escudos por los pobres y las igualas. Las solicitudes
hasta el U de Febrero.

— La de médico de San Cristébal, sufraganeo de Mercadal de Menorca.
Palma; su dotacién 200 escudos por los pobres y las igualas. Las solicitu-
des hasta el 10 de Febrero.

AIMUNCIOS.,
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