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dé la apdflsî i ipasloides; por el D r . IP. fl. inwe.-Obsetvadones sobre nn caso de 
nsiacacion de losmuscnlns.-PARTE OFICIAL. Sas.dad miuias. Reales drdenes 
-MosTB-pio rACDLmivo. Secrciarla Keneral.-VABIEDADES. Cuestión de dienl- 
úsd para la dase médica.—Revista médica de la Faculiad de Granada.-NecrolOBla 
-Algunas indicaciones sobre el nso de los baDos generales ea el verano —Rcsii- 
men de los observaciones meleorolégicas hechas en el Real Observatorio de 
Madrid en el mes de enero de 18G2.-CKONl(;A.-KE.HITmO.-BsTAeEiA p i 
tos VAKTIPOS.—VACANTES.—Suscricion en favor de la familia de uo médico.

Afectados del mayor desconsuelo, damos á 
los lectores de El Sjglo la triste noticia del ñi-' 
lleeimiento de nuestro apreciabilísirao colega y 
cariñoso amigo I). José (iarófalo. La prematura 
muerte de este aventajado joven priva á la Me­
dicina española de uno de sus más dignos re­
presentantes, de una de sus mejores esperanzas, 
y deja sumida en la aflicción más vehemente á 
su interesante familia y  á los que nos honrába­
mos con el título de sus amigos. Basten por 
hoy estas frases desaliñadas, pero hondamente 
sentidas; otro dia podremos dedicar una página 
á quien la merecería tal como nunca podrán es­
cribírsela sus apasionados.

Los Direclores y Bedaclórcs ile Et Siglo Hboko.

S E C C I O N  D O C T R I N A L ,

CONVERSACION SOBRE EL CANCER.

, -V los cuaíro días levanté el apósito. La herida estaba 
cicatrizada. Apenas se había manchado el vendaje con la 
supuración. Corté los puntos de su tu ra , v salió ñor cada 
uno de ellos una gola de pus.

La parte cauterizada en la operación primera, comenzó á 
inspirarme senos temores.

Tewo IX.

. s c sc R ic io n .
Eo )<ADiiie^* reslesel irlmeslre, en Ja Rsdacciok, ealle del Espein, 17 prai 
fcn l'RovisciAS IS realea el irlmealreen casa de Jos comiaioiiaílos , medíanle 

l ib ran iis .
En e  ̂ Eslranjepo y Üllraraar éso rv. por an alío, y 1 0 0  en Filipinas.

hS.

Las escaras iban como resolviéndose 6 desapareciendo, 
• sin ser arrastradas por la supuración.

Aquello era «na úlcera .que no supuraba, sino que segre­
gaba escasísima serosidad. Subían mamelones carnosos 
pálidos y algo más consistentes de lo natural, sin qué tam- 
•poco fuesen duros. En los inlersticios de ellos se deposij|ba 
cierta sustancia como albuminosa, parecida á la sJÍÍla s  
membranas del crup , que venia organizándose como para 
formar una ciibierla que reemplazase á la piel. Por bajo de 
esta membrana, fue creciendo un manieloai que llegó á 
adquirir la magnitud de un garbanzo grueso,

La úlcera se habla reducido en lo ancho, tomando la 
forma de hendidura.

Al otro dia, el mamelón grueso estaba más crecido, y 
otros menores le venían acompañando; ya escedian algo el 
nivel de la región. Sus superficies no eran de color rojo, 
porque la falsa membrana los cubría á todos y era grisácea. 

Cautericé aquello con hierro hasta lo profundo.
El enfermo se fué á su pueblo con encargo de volver á la 

semana.
Volvió. No presentaba inflamación.
Dos dias después del cauterio, según me dijo, estuvo la 

parle séca; al Ifrcero , fluía algún humor seroso ; al cuarto, 
crecía á la supcriide. Al sétimo dia, en que el enfermo vino 
a verme, el mamelón que cautericé, teniendo la magnitud 
de un garbanzo, habla surjido como la cabeza dé la serpien­
te de la fábula; era como una avellana, y los acompañantes 
como garbanzos, y todos cubiertos por la falsa membrana. 

Cautericé con ira lodo.
Marchó el enfermo á su casa para acudir á obligaciones 

perentorias.
Volvió pasada otra semana..
Ilabia ocurrido lo mismo; pero los mamelones eran ya 

tumores; el grande como uiia nuez, los otros como 
avellanas.

Cautericé, hasta descansar tres cauterios sobre las costi­
llas y los intercostales.

Reventaron cliirreando los tumores; dieron raucíia sangre, 
v su detritus eran partes de aspecto caseoso entre las car­
bonizadas.

k  pesar de todo, las cauterizaciones no fueron tan dolo- 
rosas', como á primera vista parece que debieran ser. 

Trascurrieron ocho dias y volvió mi desgraciado enfermo. 
Los tumores canlerizado's habían desaparecido. Dos pul­

gadas más atrás de la cicatriz se iniciaba una elevación 
cubierta por piel normal.

La circunferencia de Iq cauterizado ofrecía un aspecto 
erilemaloso. La piel que circunscribía los tumores, forioaha 
un rodete de tejidos, de la misma naturaleza v aspecto de
lo destruido por el fue^o...................................... '  . . . .

¡Y decidme, conpaiieros! ¿Qué más desesperatíor que' la 
impotencia? . •

29
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Puesto que ya sabéis lo que me tieoe de humor negro, ■ 
me apresuro á 'adverlirles, que no ha sido mi ánimo con­
tarlos. solé una historia parecida á las en que con harta fre­
cuencia tendrán que ser actores.

Mi afan consiste, en inspirar en todos un ardor velietneu- 
Id , 'constante, testarudo, hácia el estudio de! cáncer; pero 
no al estudio de lo escrito hasta a(|uí, sino á un'estudio 
tiuévo V propio de cada uno, hecho en cada caso ó enrermo 
que se os presente. ^

lísludiemos el cáncer por todos lados. Repartamos el 
trabajo. Si por un punto es inaccesible á nuestra inteligen­
cia, examinémosle por otro; y si caemos rendidos á la 
inutilidad de uiie.slras fuerzas, empújenlos con la,^óluntad 
V con ios ojos, á los que puedan proseguir la empresa.

Si caemos en el e rro r, no desmayemos; nuestro error 
enseñará á otros el camino del acierto.

Si no podemos romper la cadena de nuestra ignorancia, 
no la llevemos con indolente paciencia; roamos^ sus 
eslabones.

eSe continuará.)
F ederico Rubio.

U LTIM A  PA L A B R A  S O B R E  L A  P E L A G R A  ( !)•

Es ya claro hoy para todo el mundo que mis adversarios no 
quieren csplicarse sobre el hecho fundamenta] que sirve de 
base á mi argumentación.

¿Quieren cOTvencerse, he dicho, que las recrudescencias 
de la pelagra endémica coinciden siempre con la presencia en 
el maiz de mayor cantidad de verdel; que la inmunidad de 
que gozan los departamentos del Este de la Francia, es debida 
solo á la costumbre generalmente eslendida en estos países 
de pasar el maiz por el fuego en el momento de la reco­
lección; que la pelagra no es más que un envenenamiento 
lento por el verdel; que no hay pelagra sin verdel; que la 
causa de las pretendidas pelagras, que se dice existen fuera 
de los países donde se usa el maiz, son lo más frecuentemente 
análogas, pero no idénticas á la pelagra legitima, y reside en 
los cereales usados? ¿Se quiere sinceramente averiguar la 
verdad? l'ues no hay más que hacer la contra-prueba de lo 
que sucede en Borgoña. Sustituid á la harina de maiz con que 
se aliinenlaii loa pelagrosos, igual canlidad do harina dé maiz 
también, pero recojida en el mismo campo y que haya sufri­
do, en tiempo oportuno, cierto grado de calor arliQcial, capaz 
de eslinguir la vida de los espórulos del verdet (2), y sin hacer 
oirá mo.li/icacion en Ja higiene de tos enfermos, veréis cómo 
desaparece la pelagra inmediatamente.

En vez de lomar en consideración un argumento tan racio­
nal, se pasa por alto y aun se liega hasta negar indirecta­
mente que existe. oEldiaque .\lr. Coslallal ó cualquiera do 
.los verdelislas de Italia pueda demostrar prácticamente que 
.'la pelagra es hija legítima del pcssicillium perniciossim , me 
.tendrá de su lado. Lo ofrezco por mi honor de médico.d Asi 
se espresa I). Higinio del Campo ¡S iglo Medico ,1801, pági­
na * ti). No basta, pues, haber desQgurado la primera vez los 
detalles de mi osperimetilo, sino que es preciso todavía que 
so obstine en no encontrar lo que lodo el mundo vé.

Hubiera comprendido bien que puestos en la precisión de 
Qsplicarse calegúricaraeiUe sobre mi proyecto, y no pudieiido 
refutarle, mis adversarios le hubiesen aceptado provisional­
mente y á beneficio de inventario, con la esperanza de que 
serviría solo para confundirme; mas las ideas que han susten­

tado tanto tiempo, hubieran corrido así grandes riesgos, y era 
preciso antes de nada evitar su descoiiceplo. ,

Mr. Billod no había puesto tantos reparos. La honrosa apro­
bación acordada á mi proposición por el comité consultivo de 
higiene de Francia, apenas se conocía, cuando el médico en 
jefe dcl hospital de San Gemines se adhirió á ella en estos 
términos; « Sóame permitido en esta ocasión , prestar mi 
svólo al esperimenlo indicado por uno de los más ardientes 
.partidarios de Balardini, esto e s , someter el maiz antes de 
sontregarlo al comercio para su consumo, á-la torrefacción 
» ^ r  el proceder Bourguignon, ya empleado antes Figuro, 
nhe dicho , entre los adversarios de la teoría del maiz, 
omienlras esta presente á la alimentación por este grano 
«corno la causa única y esclusiva de la pelagra; pero no 
»me coslaria nada adoptarla si adquiriese fuerza do ley. Y 
.con objclo de disipar la oscuridad que envuelve todavía 
.esta cuestión tan controvertida de la etiología de la pelagra, 
»creo que e! esperimenlo precitado no puede menos de 
.desearse.. [Archives généralei de médécine, abril, 1800.)

No hay que esperar que esta franqueza sea imitada por 
algunos otros de mis contrarios; ya han denido bastante 
tiempo para reflexionar; mas, ¿por que estos señores se obs­
tinen eii permanecer en un deplorable slaln quo, se ha de 
permitir que continúen los estragos de^na  enfermedad tan 
terrible y que seria tan fácil hacer desaparecer?... No son 
tales los deseos de la mayoría dh comprofesores desiuteresa- 
dus en el debate. Guando una cuestión de la imporlancia de 
osla ha llegado al punto de poder ser resuella completa 
mente por un sencillo esperimento, el hombre de ciencia,' 
sinceramente amigo do la verdad y del progreso, debe hacerlo 
é! mismo, ó al menos pedir muy alto que se haga oficial­
mente. Los más bellos razonamientos del mundo no valen 
tanto como nn hecho.

He hablado del deber del médico; me resta fijar la impor­
lancia del medio propuesto. Hasta estos últimos Ucaipos no se 
conocían más que dos remedios eficaces contra la pelagra i la 
completa cesación en el uso del maiz, y la pronta mejora en 
el régimen alimenticio. Los dos son impracticables en la 
inmensa mayoría de casos. Las antiguas provincias lombar­
das que, eonlando una población de 2.470,000 habitantes, 
acojen hasta 38,000 pelagrosos por año en sus hospitales y 
otros asilos, no obtienen sino resultados precarios á cosía du 
sacrificios enormes y siempre crocienles (t). Gracias al des­
cubrimiento de Balardini ha mejurado la suerte de los que 
se alimentan de maiz. Tenemos ya ó podemos adquirir, 
cuando queramos, la certeza de que la pelagra desaparecerá 
en todas partes donde se pase el maiz por el fuego en el 
momento de /a recolcccton. Para generalizar esta práctica bastara 
probar públicamente, que suprimiendo el verdet, se suprime 
la pelagra , y dolar de hornos perfeccionados á aquellas 
localidades que sean más castigadas. Esto no costará millones, 
ni más que querer hacerlo. Tal me parece debe ser la parto 
quo corresponde al Estado en ía eslincion de la pelagra; la 
caridad pública y privada harán el resto.

Conclusión. He resumido la cliologia, el diagnóstico, el 
tratamiento y la profilaxis do la pelagra y de la acrodinia en 
un simple esperimenlo.

Los médicos de las comarcas atacadas de pelagra y de 
acrodinia deberán pronto pronunciarse en pró é en contra de 
la institución de mi esperimenlo sobre el verdel.

'11 lUcc ilEiBPO que uñemos en noesiro poder el sisolente articulo ilc 
Mr', Cosmial; pera causas ajenas i esta Rcdiccion, jque noson deeau lupir,
Pan diferido su publicación hasta hoy. _i,

Itj Paramáŝ detalles, consiiliese el procedinieoto que he seguido en mis 
e>¡erlaieDloi.

( i;  Siento no lener ninauna n o li posilira sobre los osporiniemos nue se han
hecho la primavera pasada eo el Hosplul provincial deOvli.-dos sd solo que no 
: ____onnAI I  l>Éll&lann llrldheGLi) a oriiuavpra pasaua 1*1* c» xiu3piv.Sk
han tenido relación alguna con mi mMudn, y qoe D. Faustino Roe! í ' ' ' I f '*  ^
dirijiclo ha dado enema de ellos en una .«.‘loorla que ha iirescnladu a la .Leadcinla 
de ciencias de París, nplando al premio Monlliyoni imro esio no a.
han consislidu Es, pues, de desear que el mismo Sr. Rnel publique los dcltlles ils 
eslos esjicrimcnlos, para saber eiSeianienie eOmo deben aproelurse.
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Obremos, pues. Yo disculirc sin embargo cuanto pueda, á 
QO ser que la esperiencia venga á hacer inútil toda discusión. 

Bagoercs 7 de enero de 48SS.
COSTALLAT.

H I D R O L O G I A  ME D I C A .

Hueras afuas do Ucode (Orense): aallisis quimieo de Casares.—Duero 
«lUblecimiealo sobre las aguas de Qulnlo : grado de virtud curativa 
de las mismas.

En el DÚm. OS del Boletín oficial de la provincia de Orense 
aparece el análisis cualitativo y cuaiitilalivo que ha hecho el 
conocido químico Sr. Casares de unas ni^cvas aguas minera­
les descubiertas en el barrio de Mende en dicha ciudad; y á 
coiilinuacion informa brevemente la Junta provincial de 
Sanidad, ciasiQcáudulas y comparándolas con otras semejan­
tes do la provincia, las cuales cita. Sun sf s caractére's físicos 
(aquellos que aparecen en el arliculo de que tomamos estas 
uotiuias) no tener olor, ni sabor paltícular, y ser su peso 
especificu de l ,0ü06b.

De cuantas operaciones analíticas, cualitativas y cuantita- 
tivas se practicaron, resultó la composición siguiente:

Un litro ó 1,000'^ de las aguas de Monde, coiUieoe:
Acido caibSDico libre.................................. <04.(c.
Id. id. combioado........................  74,S

Gra otas.

Cloro..........................................................  0,028*
Sílice..........................................................  0.0460
Sosa................................................................0,2260

Y reuniendo estos cuerpos en compuestos salinos, la com­
posición deliuiliva de estas aguas e s ;

Agua.....................................   4 litro.
Gramas.

Acido carbAuico Ubre..................................  104.re
Bicarboaalo de sosa.........................................0.2S44
Silicato tribásico de sosa................................. 0.1420
Cloruro de sosa........................................... 0.0440

0,4304

Faltan muchos datos físicos recojidos al pié de los manan­
tiales para que podamos furmar un concepto cabal de estas 
aguas en orden á la esteiision y particularidad de sus aplica­
ciones; nada sabemos de su temperatura, nada de su caudal, 
nada de su modo de brotar y fenómenos que ofrece su prime­
ra aparición, etc.; sin embargo, ateniéndonos csclusivamenle 
á tos resultados analüícos, nos parece, en primer lugar, ,que 
las aguas de Mende deben turnar asiento entre las áicaráona- 
tadassódicas, cuyas uUlisimas aplicaciones en las afecciones 
del estomago y de lodo el aparato gastro-inlestinal, así como 
aquellas más relevantes aún que la esperiencia vá demos­
trando en los cálculos hepáticos y de las vías urinarias, las 
harán recomendables siempre que su uso sea bien dirijido, y 
los enfermos puedan disfrutarlas en condiciones higiénicas 
convenientes y adecuadas.

—Parece que uno de los primeros dias del mes actual inau-

garó para el servicio público con toda solemnidad el seíior 
obernador de la provincia correspondiente los baños de 

Quinto, situados á cinco leguas de Zaragoza sobre la carrete­
ra general de A.lcauiz. Semejante acontecimiento pudiera 
hacer creer que aquellas fuentes han sido nuevamente descu­
biertas, y que dispuestas ahora las cosas del modo cooveniéu- 
te, se abren por primera vez al servicio público y á la espe­
riencia médica en gr.ande escala; mas no es a s í; las aguas de 
Quinto, conocidas desde muy antiguo y universalmente repu­
tadas como Utilísimas para curar y aliviar muchas ^ferm eda- 
des, y especialmente las producidas por el virus sifilítico, ni 
son nuevas, por lo tanto, ni han sufrido alteración alguna; 
pero, si la erección de un magnifico establecimiento sobre los 
pobres edificios que antes había; si la comodidad del bañista; 
si el recreo; si cuanto de bello y útil ha improvisado allí el 
carácter emprendedor y benéfico del nuevo propietario, sin 
omitir desembolso alguno, son partes que pueden iufluir 
venlajosamenle en la salud de ios aflijidos dolientes, puede 
decirse al menos, que los baños de Quinto entran ahora llenos

de vida y porvenir en la segunda época de sn hiífloria. Tene­
mos á la vista una descripción manuscrita de aquellos nuevos 
edificios hecha por el Sr. Médico-Director del eslableeimienlo; 
pero es demasiado larga para núeslras columnas, y nos lison­
jeamos, además, con la idea de que está preparada para la 
imprenta.

Damos cordialmente la enhorabuena al Sr. Calvo y Martin 
por haber comenzado y llevado á término un pensamiento tan 
útil como bello; tomen-de aquí ejemplo todos los propietarios 
de baños, y consideren sériumente que en este siglo no basta 
la virtud (fe las aguas para atraer á ellas una gran concurren­
cia; sino que se necesita, además, belleza, comodidad y faci­
lidad suma para favorecer de lodos modos la higiene del 
bañista, poderosa aliada de la lerapénlica hidrológica. Mien­
tras lauto, las cifras totales de curaciones y alivios obtenidos 
con las aguas de Quinto en la temporada balnearia de 1861, 
que eslractamos á conlinuacion para demostración del grado 
(le virtud medicinal de las mismas, de una tabla analítica que 
tenemos á la vista, puede consolar al propietario de los des­
embolsos hechos, y halagarle con la contemplación del 
porvenir.

RtSULTADOS TERAPÉUTICOS TOTALES EX 1861. 

eotridos. Cursdos. Aliviados. Sin rpsullado.
530 132 306

De estos fueron de afecciones sifilíticas:
173 I 47 I tt»

39

. 7
J. Garópalo. -

BAfíOS MINERALES DE ICARRA.

En el pintoresco vallo do Aramayona, provincia de Alava, 
partido de Vitoria, cinco leguas'al Norte de esta ciudad, 
media legua del establecimiento de Santa Agueda, se encuen­
tra el pueblo llamado Ibarra, en cuya localidad y dentro del 
casco del mismo se halla el establecimiento de baños, el cual 
si basta el presente no ha adquirido la fama y reputación que 
otros análogos limítrofes, es debido á circunstancias ajenas 
á la bondad de sus aguas. La primera y principal causa 
depende del estado poco lisonjero del eslaolecimieiito. y de 
la poca publicidad que se ha dado á las virtudes de su 
manantial.

El agua es clara y cristalina al nacer, aunque luego se 
vuelve opalina, de olor y sabor á huevos podridos; tiene 
10® Reaumur de temperatura y i ,008 de peso especifico.

Esta agua mineral fué analizada en 1843 por el digno cate­
drático D. Melchor Sánchez de Toca, quien encontró en un 
cuarlo de lílro lo siguiente:
Azufre............................................  0,007641 granos.
Gas ácido sulfidrico en granos. . 0,008H5 —

— — en volumen. 5,24o946 centim. cúbicos.
Siendo director el Dr. D. José Laberia y Basaez se analiza­

ron, y rcsulló que doce libras de agua do la fuente á la tem­
peratura de 10° Reaumur y presión U6 pulgadas, contenían;
Gas sulfídrico...............................  80,HO pulg. cúbicas.
Acido carb(5iiico...........................  1,162 — —
Carbonato calcico........................  81,110 granos.

— magnésico..................  1,160 —
Sulfato calcico.............................. 17,170 —

— magnésico.......................  5,464 —
Cloruro sóíTico..............................  9,4o6 —

— magnésico.......................  4,645 —
Estas aguas corresponden por su temperatura á las trias, y 

por su composición química a las sulfurosas.
Acción fisiolóifica. Escitan suave y lentamente los siste­

mas nervioso y sanguineo, y promueven más las orinas que 
ios sudores.

Están indicadas en las debilidades orgánicas y funcionales; 
en las neuroses y neuralgias; en las iJermatoses, señalada­
mente CD las herpéticns; escrófulas, reumatismos crónicos 
apirélicos, catarros mucosos, y particularmonle los que pro­
vienen de metástasis de alguna afección cutánea.

Se usan en bebida, baño, chorro y embarres.
Uay otra fuente de agua miueral ferruginosa á unos 

pasos de la casa do baños, y otras varias en Tos paseos, de que 
nacen mucho uso los bañistas.

La casa de los baños se ha reformado completamente; forma 
un bemílo edificio con un hermoso salón en el centro, una
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galería circuler que dá paso á catorce cuartos claros y espa­
ciosos para otras tantas bañeras, de mármol gris.

El valle de Aramayona presenta á la vista del viajero el 
panorama más bello y pintoresco; se goza de una tempera­
tura suave y constante; y esto, unido á la amabilidad de los 
habitantes, liace que sea una de las mejores ¡onalidades para 
la temporada de los baños.

Los bañistas se hospedan cómodamente y con equidad en el 
mismo pueblo, en una hospedería próxima al establecimien­
to, donde por 12 ó 14 rs, diarios lo pasan perfectamente.

Hay carruajes que desde Vitoria conducen á los bañistas 
directamente; alfiunos prefieren ir por Mondragon, por la 
mucha pendiente de la cuesta de Aramayona; pero ya está 
decretada su reforma en las últimas jujitas de Alava.

Aramayona <5 de mayo do l BS2 ,
Axnisio Biii.TnAN nn IIi.nF.Du.

S K C C I O N  P R Á C T I C A .

Fractura del temporal en >u parte «uperior y  anterior ; por el
Sil. V.izQCEz y GtLÍA'.

Josó González, de 50 años de edad, casado, de tempera­
mento sanguíneo, idiosiiicrásia hepática,constitución regular, 
natural del partido de Carballiuu, provincia de Orense; 
estando cu un castnüó á la altura de más de 40 p íés, reco- 
jiendo castañas á principios de octubre del año próximo pasa­
do, se le resbaló un pié, y descolgándose por entre las ramas 
de aquel, fue al suelo, ctiocaiulo con la frente contra unos 
palos que se hallaban en el punto donde cayó, evitando de 
algún modo con el brazo derecho el golpe directo. Le sohre- 
V íqü en el acto, según manifestación de los que le acompa­
ñaban , una hemorragia copiosa por la estensa herida que se 
hizo en la frente. Al momento le llevaron á su casa, sin cono­
cimiento, y la liemuri'ágía se contuvo, sin otro medio que 
algunos paños empapados en agua. En el mismo dia llamaron 
á un curandero-atauor, e! cual le hizo la reducción de la 
cabeza del humero derecho, que se habia dislocado; lo intentó 
lie las dos últimas costillas falsas y no lo pudo conseguir. 
Viendo que el caso era apurado y podía compromelerle, dis­
puso que llamasen á un profesor y al cura para que le confe- 
sára y adminislrára, y se retiró. Como el enfermo se encon­
traba en un estado apoplético, en el que permaneció desde 
las diez de la mañana del dia 4 hasta las cuatro de la mañana 
del 5 , no pudo recibir lus divinos auxilios basta esta última 
fecha, en que fui llamado con gran premura y reconocí en él 
lo siguiente: posición supina, cabeza un puco levantada, los 
mienlbros inferiores en semi-ílexion; los superiores, tendido 
el izquierdo á lo largo del cuerpo, y en flexión el derecho; 
la cara edematosa, los ojos escondidos, cubiertos por un equi­
mosis considerable que daba á los párpados una figura irre­
gular y muv abultados, que desde las cejas á los púmrrios 
formaban uña especie de puente que cubría el glóbulo de 
los ojos.

Reconozco la herida, comprendida desde la parle superior 
lie la frente, como á medio través de dedo por debajo de la 
sutura fronto-parietal; se estendia oblicuamente abajo y 
afuera, guardando simetría, y terminaba como á dos líneas por 
fuera de los ángulos estemos de los ojos; separo el colgajo 
hacía abajo (que cubría toda la nariz, como si se disecara, y 
la mitad de la cara) para reconocer la profundidad y el hueso 
con un esUIcte delgado; la profundidncl comprendía lodos los 
tejidos basta la aponeurósis profunda de la misma región, y 
(le estensiuii como dos y media pulgadas; no me fué difícil 
reconocer la fractura con el simple dedo índice, la que 
seguía la misma dirección que señalé al colgajo antes de 
levantarlo, es decir, desde la parle superior del frontal, como 
a medio través de dedo de la unión con los parietales, empe­
zando en la linca sagital: la hendidura se iba eslendicndo, 
á los lados, abajo y afuera; muy perceplibie en su parle supe­
rior, apenas se encontraba en la inferior; en cuyo puulo pare­
ce se borraba del lodo.

Reconocida la herida y fractura del temporal, limpio algu­
nos coágulos de sangre, y colocado el colgajo convenicnlemen- 
te adaptándolo á la ügura y estension que tenia el punto donde 
habla sido separado, y con lirasaglutinantes, sin ningún punto 
(le sutura, me pareció quedaba seguro y reunían más condicio­
nes favorables á la consolidación dcl hueso, aquellas y estas, 
por si había que levantarlas para que corriese la supuración

cuando se presentara. Hecho esto cubro la herida con un par­
che eslenso de cerato simple, con una compresa por eoeipia,

alr'pues el enfermo, sin apenas pronunciar una palabra, daba 
señales de atroces sufrimientos, v paso á examinar sus fun­
ciones*: pulso frecuente, vibrátil y’muy concentrado; la len­
gua no pudo enseñármela el enfermo, el calor disminuido eu 
los miembros inícriores. y aumentado hácia los superiores; 
el vacio derecho sumamente sensible al tacto y más á la pre­
sión (no habia fractura de las dos últimas costillas falsas 
derechas]; el brazo del mismo lado permanecía inmóvil, con 
su correspondiente vendaje.

Vómitos frecuentes y sincopes eran lo que más molestaba 
al enfermo y los que ponían en alarma á toda la familia, por-

a ue ni un solo vaso de agua le couseolía su estómago más de 
os minutos.
PrescrijKion. Mistura antiespasmódica. media libra, una 

cuebaradíta de hora en hora; agua de melisa, ocho onzas; tin­
tura de árnica, una dracma; de nuez vómica, medio escrú­
pulo; jarabe de corteza de cidra, cuatro onzas; mézclese para 
lomar cuatro cucharadas al dia.—lina docena de sanguijue­
las á las carótidas deyscíias, y otra al vacío del mismo lado.

Tercer d ia  de enfermedad.— (Lñ distancia y mis ocupacio­
nes no me han permitido.verle liasta este dia.)—Posición supi­
na; edema palpebral disminuido y lívido; podían descubrir­
se los ojos, que se presentaban lagrimosos é inyectados de 
sangre; abundante supuración salía por la herida; lengua 
cubierta de una capa blanquecina por el centro y rubicunda 
por los bordes, seca, con calor aumentado. Pulso frecuente y 
vibrálllj dolor intenso en la cabeza, con zumbido de nidos; 
insomnio y malestar general. Los vómitos y sincopes no son 
tan frecuentes.

El enfermo responde á las preguntas que se le hacen, 
espresando un sufrimiento profundo en su lisonomia y en las 
pocas palabras que pronuncia: apenas podia mover la man­
díbula inferior, pues cuando lo nacía descuidadamente, le 
omarlillaban en el cerebro,» según él decia; quietismo com­
pleto en la cama; inapetencia y alguna sed.

Prescripción. Limonada sulfúrica para bebida usual con 
el mismo tratamiento.

Dia 8.—Aplanamiento completo; pulso pequeño y blando; 
(a herida supura abundantemente: sigue con la pc;uion de 
árnica y limonada sulfúrica para bebida usual, con el trata­
miento ordinario para la hernia.

Dia 11.—Disminución de los síntomas anteriores, menos la 
cefalalgia frontal tan intensa que le atormenta.

Pidió alguno^ caldos, délos que tomó varías cucharadas 
cou mucho trabajo 

Sigue el mismo tratamiento.
Dia ) 6.—Durmió como una hora , soñando con las faenas 

del campo.
Dia 22.—Espresíon de la cara más animada; acusa dolor al 

vacio derecho; pido alimento; con dos cucharadas de sopa 
se contentó; toma bien ios caldos; la lengua se presenta 
limpja; apenas hay vómitos; descansa como unas dos horas 
al dia, aunque acusando dolores á la región frontal.

Dia 3o.—Los dias anteriores los pasó bien; le dán dos 
manzanas con un poco de aguardiente, y se le desenvuelve 
una calentura gástrica que cedió al cuarto dia.

Dia 42.—Disminución de todos ios sinlomas; duerme tres 
horas cada noche; toma algún alimento; los vómitos son muy 
raros; renace en él la esperanza de vivir; llora al separarme 
de su lado; la cicatrización de la herida adelanta.

D ia  50.—Vá casi cicatrizada la herida; han disminuido los 
dolores; estuvo dos horas sentado en la cama.

Dia 7d.—Cicatrización de la herida; algún apetito; no hay 
vómitos; aprovéchale el üliinenlo; sueño casi normal; v6 solo 
la mitad do los objetos (lieiniopia), quedando á la parte infe­
rior la mitad del objeto que se le oscurece.

l¡ia 80.—Volvi á verle por una casualidad, y sigue recu­
perando su gordura natural, sin poder entregarse aún á las 
faenas del campo; pues dice, «que cada vez que tiene que 
hacer algún esfuerzo, le vá á salir al-sitío de la herida.»

ReKi.ExiüjEs. La gran conmoción cerebral, producida por 
lacaida, con la fractura del temporal, nos csplica en cierto 
modo el conjunto de sintomas (juc se presentaron en el que 
fué obicto de nuestra observación; cuya fuerza contundente 
obró (lircctamenle sobre el frontal, descomponiéndose por 
toda la bóveda craniann, la (|uu opuso una resistencia capaz 
de contrariar el agente que tan bruscamente chocó contra 
ella, impidiendo que hubiese hundimiento del frontal, ya 
en su lámina interna ó esterna ó ya en las dos á la vez, con 
desprendimiento de esquirlas, susceptible de producir lesio-
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nes en la masa-encefálica de la mayor consideración, así 
como qna fractura por con tra-go lpeen  cualquiera de los 
huesos que componen el cráneo.

La alteración visual que se observa (heniiopia) nos conduce 
a creer, que los lálamns ópticos, <5 nervios de! mismo nombre 
debieron haber sido alterados cii sus funciones fisiológicas, 6 
bien por nicilio de una ligera compresión, ó bien se efectuó 
en ellos algún derrame seroso ó sanguíneo, en la trama orgá­
nica de los mismos ó en su neurilema.

El trabajo de cicatrización y consolidación ilel hueso, se 
verificó pronta y felizmenle. La quietud, casi absoluta , deja 
la naturaleza en disposición de arreglar su interrumpida 
marcha, cuando la causa no contraria sus instintos reparado­
res, como sucedió en el caso presente.

Oeariz, mayo 20 de (862.
Liedo. Fnascisco Vázquez Gclías.

S O C I E D A D E S  C I E N T I F I C A S .

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID-
Memoria sobre las analogías b diferencias enlre ei garroiillo descrito 

por los antiguos médicos españoles . y la angina p$tadO'membranosa 
de los autores modernos; escrita por el Da. D. Maxüel iGLKStAS, y 
premiada por la Academia (l).

Desde la publicación del tratado de Bretoaucau se han 
presentado no pocas epidemias de angina un lodos los países 
de Europa; que han sido observadas y descritas con rainu- 
ciosc) esmero por difereutes profesores; comprobándose v 
admiliéndos^generalraente las opiniones del ilustro médicó 
de T()urs. Así es que en todas las obras modernas, v más 
especialmente en las que tienen por objeto el estudio de las 
enlermedales de la infancia, se consagran artículos llenos 
de erudición y de sólidos juicios, p ira  dar á conocer esta 
frecuente, y terrible dolencia, de los cuales lomaremos la 
mayor parte de los datos con que hemos de redactar esta 
sección de nuestro trabajo.

La angina descrita por ios autores modernos con el adje­
tivo psüudo-m einbranosa, ha sido conocida por ios médicos 
antiguos con los nombres de úlcera  siríaca , a n g ina  gangre­
nosa , e sq u in a n d a  ó ang ina  m a lig n a , c ínanché; deiiom'ina- 
ciones que en nuestros tiempos se han reemplazado por las 
de angina la rd á c e a , costrosa  ó pseudo-m em branosa, croup  
de la  fariiige, fn r ín g ilis  p seudo -m em branosa , y en lin, por 
lado ang ina  d iftérica  que le asignó el Sr. Bretonneau.— 
Los motivos de semejantes denominaciones ya los dejamos 
apuntados en la ligera reseña histórica que de esta dolencia 
acabamos de presentar, por lo cual solo nos deleadremos 
en manifestar, que el medico de Toiirs ha creado la deno­
minación de d ifte r itis , derivada del nombre griego «f'lySepct, 
(jue significa m em brana  ó pellejo  de lgado , para de-sigoar una 
üegmasía especial de la piel y de’ la mucosa neumo-gástri- 
ca, caracterizada por la Vormaeion de iiua exudación, que 
coagulándose toma el aspecto de una falsa membrana; 
habiendo referido á esta nueva creación patológica las 
diversas afecciones conocidas con los nombres de «fomacaec 
gangrenoso, angina costrosa , croup  v algunas otras de 
menor importancia.

La d ifle r il is , según el Sr. Bretonneau. invade la c.ividad 
bucal, las amígdalas, el velo del paladar y la faringe, des­
cendiendo desde aquí geoeralmente á las vías aéreas; v 
tiene ñor caracteres propios y sobresalientes; i . “, la forma­
ción de concreciones ineintírauosas firmes y resistentes;
2 . , la marcha de la flegmasía, que tiende sin cesar áesten - 
derse de trecho en trecho, y á invadir nuevas porciones de 

-las membranas mucosas ó 3e la piel.
Conociendo, por lo tanto, los nombres que en diversas 

(¡pocas se han aplicado al padecimiento que estudiamos.
• debemos ya manifestar que en nuestros tiempos se hallan 

generalmente aceptadas las voces de ang ina  pseiído-meni-

(t) Véase el número anterior.

branosa ó d iflc r ilica , para designar una inflafiÉ¿:i(íí 
ocupa comunracute las amígdalas, el velo dcI p 
pilares. pro[)agán(lf).ie casi siempre á la fiiriugV;-:T'onjFe,^--'.¿;: 
cuencia al principio del esófago y parte snpeiafc 
conductos áureos; \ caracterizada por ia formacioi^m^yhV 
partes enfenims de concreciones ineinhraniformes, blanqueé 
ciñas ó grisienlas, de grosor y consistencia algún tanto 
variables según diversas circunstancias. Por consiguiente, 
el carácter fundamenlai de esta dolencia; el rasgo palogno- 
mónico de la angina difterítica c.s la formación de una falsa 
membrana, según veremos más lardeen el estudio de las 
lesiones anatóm¡ca.s, é ¡Dmediataniente al ocuparnos de la ;

Sin tom alo log ia . La angina pseiido-membraiiosa suele 
empezar por un movimiento febril ligero, que alguna vez 
falta completamente; se nota en algún caso un poco de aba­
timiento, y generalmente se conserva el apetito como en el 
estado de salud. Los enfermos se quejan de lin dolor de 
garganta de mediana intensidad, que se auracnla algo con 
la deglución, apenas dificultada en esta época; sienten algún 
estorbo en la garganta, y á veces una sensación de calor y 
escozor ea  dicho punto: los movinlienlos dcl cuello son 
difíciles; los ganglios cen icales y submaxilares general­
mente se infartan; la cara se pone ordinariamente pálida, 
un poco tumefacía, con inyección y lagrimeo de los ojos.-»- 
En este período solamente puede observarse rubicundez y 
algo de tumefacción en el istmo de las fauces, percibiéndose 
en las partes que ván á ser asiento de h  exudación pseudo- 
membranosa, seguD lo ha imiado el Sr. Daviot (1), una 
coloración trasparente, como edematosa, v semejante al 
color de un pedazo de carne  blanqueado por."el contacto del 
agua iiirviendo. AI cabo de algún tiempo, variable desde 
algunas horas hasta dos ó tres dias, se vén aparecer sobre 
las amígdalas, la üvula ó el velo del paladar, pequeños pun­
tos vesiculares, relucientes v blancos, formados por las ele­
vaciones parciales del cpitelium, y debidos á la salida m/is 
() meaos pronunciada de los folículos mucosos; los cuales 
no«tardan en confundirse para formar piaras blancas, blan­
co-amarillentas ó agrisadas, bastante relucientes, irregular- 
mentc circunscritas, de bordes delgados, v que casi siempre 
aparecen primitivamente cu una de las dos amígdalas, 
observándose algunas veces sobre la livula.

Poco tiempo después, se vé ya formada la falsa membra-. 
na sobre las amígdalas, apareciendo con el aspecto de una 
mancha blanca ó de un bianco-amarillcnlo, rara vez gris, 
circunscrita, delgada en los bordes, un poco saliente ea su 
parte media, y rodeada de un círculo de color rojo vivo. En 
ocasiones las producciones diftéricas son semi-lrasparentes, 
y forman ima película delgada, que envuelve las amígdalas 
V se estiende desde el borde libre de los pilares á la super- 
íicie interna de las tonsilas (2); pero muy luego pierden esa 
trasparencia, para revestir el aspecto blanco-amarillento; al 
cual se ha dado con propiedad el nombre de ííií'í/íícco.

Las concreciones morbosas, que solo se habían presenta^ 
do en las amígdalas ó en la üvula, no lardan en cslenderse, 
ron más ó menos rapidez, según una iufinidad de circuns­
tancias, y muy principalmente según la naturaleza del tra­
tamiento que so pone en práctica: a s íe s  que 5C observan 
muy pronto en ios pilares del velo del paladar, en la faringe 
y en algunos otros puntos de la mucosa neumo-gástrica. 
situados por encima y debajo del istmo de las fauces; 
notándose también algiinos casos en que, atacando la infla­
mación difterítica desde un principio muchos puntos á la vez, 
estos se aproximan los unos á los otros, y por este meca­
nismo se forma una superficie rontíniia.

Pero el trabajo de evolución de las falsas membranas no 
se limita tan solo ú estenderse á las partes iumediatus, sino 
que siifron las que ya se habían presentado algunas otras 
modificaciones, que deben ocuparnos. Así es que adquieren 
un espesor más considerable, por la sucesiva adición de

(I) Rel.ifion histórica <le la difieponalia, ele. Gaceta médica 
184(í, |i. 178.

(3j Daviot, loe. cil., pags. 591 y 340.
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canas Je  la misma uatiiralcza, y se ofrecen bajo la forma 
Je laminas ñus ó menos eslonsas, coya apariencia \aria 
MiKunel punto eii que se depositan. Se observa que sobre 
las aiiii J a la s  tienen á veces tm aspecto al cual Brelonncau 
ba (laJrt el nombre de liqiieuoide; mientras que otras repre­
sentan cváetameiUe la forma Je una ulceración profunda, do 
fondo amarillo v de bordes salientes: en ia úvula, ya rodean 
las falsas memb'ranas á este órgano como un dedo de guante, 
<egun ba notado (íiiersant, ó bien se desenyuclven en las 
partes I.itérales, cambiando su forma y dándola el aspecto 
Je un verdadero gancho. Cuando tienen su asiento en el 
velo del palmlar, aparece este deprimido en su linca media, 
eo;iio si se encontrase en el una verdadera hendidura; y [iml .U * I J v  " I  O w  i^ .»\  V .» » .*  ••••'• '  ”

lin, si se halla afectada la faringe, se presentan a ¿uoas
diücultades para caracterizar el padecimiento, por no sci 
siempre fácil distinguir las fals,is membranas, por aparecer 
á veces una capa de raneo que puede siinularlas, o por ser 
la película costrosa, semi-trasparente y de un aspecto seme- 
iantu al de la membrana mucosa (1). .

Después de los períodos de íiiuflstou y de funiiíinon «c 
las fa lsas m em b ra n a s , que ligeramente acabamos de e p -  
minar, hay otra época en la historia de la angina dillenlica,

de lis  escaras, cuniido no roennotí-.i ntra c¡utsa que la pro- 
nicda.l rctraclil de las membranas de nueva formación. ' 

l'ucilc.se fácilmente comprémler por loque ya llevamos 
dlclio, que las falsas memlininas no ocupan siempre el mismo 
sitio , biibieiido ocasiones ea que se presenUu en un solo 
lumíii' otras eo ipic se iiallaii cubriendo dos ó mas partes; 
en lin algunas .en que invaden grandes porciones de la 
mucosa, llidicl y Bartiiez han estudiado esta cuestión en 21 
observaciones, íialdendo obtenido los siguientes resultados, 
por lo que toca á los puntos en que las falsas uiembrauas 
llogárou á aparecei':

Sufafc las atiiisciüidí solamente.......................................... ®
Sobre las amisdalas y un punto cualquiera del velo

tlel paladar.......................................................................  *
Sobre las amlídalas, el velo del paladar y U [arioge.. 6
Sobre las ainigdalus y la faringe..........................................*

t uiiuoa lili >o. —p-— ,
que está caracterizada por la separación ó caída del prouiic- 
10 morboso que la distingue. Desde el momentn en que las
ff*ia.-. membranas empiezan á depositarse basta que se 
separan, trascurre un tiempo muy variable, y qim 
difícil de evaluar; pero que, sin embargo, calculan Uilliet 
V Barlbez ser de uno. dos ó tros dias; al cabo de los cua es 
se desprenden , verilicándosc sucesivas evoluciones, en las 
cuales se observa que las falsas membranas se adelgazan y 
adquieren un tinte agrisado característico.—-áutes de ven- 
licarseel desprendimiento délas chapas,_se las ve rodeadas 
(io un circulo rojizo ó violado; se verilica fvccucntemciUe 
por debajo una exudación sanguínea ó sero-sanguinolenta, 
míe las colora de un tinte morado ó negruzco, y cmitrihuye 
a dar á la boca y al aliento el aspecto y el olor letido y nau­
seabundo que por espacio de muchos siglos ba hecho creer 
en la existencia de una verdaderaj?angrena; y por ultimo, 
se observan colgajos agrisados, tenidos alguna vez de mo­
rado ó negro, adheridos á los diversos puntos del istmo de 
las fauces, que se desprenden sucesivamente y dejun su 
sitio á nuevas placas dil'terilicas, cada vez más delgadas y 
que continúan rcpi'oduciéndo.se por espacio de algunos días. 
- E n  estas circunstancias, y durante la separación de dichos 
productos de nueva formación, las partes blandas de la gar- 
•'auta parecen profundamente est'accladas; el velo dei piua- 
dar, las amigdalás y la membrana mucosa de la laringe, se 
presentan como si'estuviw en destruidos; suele aparecer 
una exudación sero-sangiiinolenla y fétida por la boca y 
narices, v en fin, todo hace creer, según llevamos dicho, 
en la existencia de una verdadera mortificación de los
tcíidos(2). , , 1 .

X a tos V los esfuerzos de vómito-, provocados por la pre­
sencia dolos colgajos membrano.sos, favorecen y delermi- 
nan laespulsion de estos; apareciendo entonces los tejidos 
en que tenían su a.sientn con una rubicundez más o menos 
considerable y con ciertos cambios de forma, tales como la 
disminución del volúmeii de las amígdalas y de la campani­
lla. Esta retracción de las partes sobre las cuales se deposi­
tan las falsas membranas, lia llamado nolaliiemcnle a 
atención de! Sr. Guersant, el cual lia observado quo cuando 
la úvula se halla enteramente rodeada por la exudacum 
membraniforme, puede rii.sminnir alguna vez tres cuartas 
parte? de su volumen nnrinnl; sucediendo lo propio con las 
amígdalas V con el vein del paladar, que suele aparecer 
enruo si tuviese una hendidura, lo cual es deludo a la rclrat- 
cion que han esperimeiiladn sus porciones laterales, lie 
aquí una ciicunstaucia que ha hecho caer en error a no 
pocos patólogos, pues que han nlriliuido esa disminución de 
volumen á lina pérdida de sustancia consecutiva á ia caída

Después dcl c,\ameu délas faUas membranas que se for­
man en la aogina que estudiamos, merece llamar uucslra 
aiem'iüu el estado en que se encuentran los giiiigíios su b ­
m a x ila re s;  ios coalos se presentan frecuentemente ingurgi­
tados, según lo lian notado célelires autores, y muy espe­
cialmente el Sr. llrétonneau, en gran número de observa­
ciones que ba recojido con este objeto.—Cuál sea la época 
precisa cu que aparece la tumefacción de los ganglios, es 
cuestión Je alto interés para el Jiagiióslico Je la dolencia, 
v que. sin embargo, no se baila eiilei-auienle resuelta, por 
ma.s que se hayan reunido algunos dalos para conseguirlo. 
Pero ii pesar de lodo, puede asegurarse que la ingurgitación 
se observa regularmc.iiie del primero al quinto día de ia 
enfermedad, precediendo unas veces á la lormacion de las 
falsas-mcmbriuias; presentándose otras ai imsmo tiempo 
que ellas; v en lin, citándose algunos casos pnr.Biiliel y 
Barlbez, eii que no se vio 1.a tumefacción de los ganglios 
hasta cuatro dias después do presentarse las producciones 
diftoiílicas.—.Mas de lodos modos, y cuaiiiuiera que sea la 
época en que éste síntoma aparezca, los ganglios que prin­
cipal inonte se infartan son los que están situados por debajo 
del ángulo do la uiandibula y cu la circunferencia de la apó­
lisis mastoides, afectándose más los del lado en que la mila- 
macioii es más iiilensa, y encontrándose lodos doloridos, 
sobre todo á la presión.

A.demás de la tumefacción de los ganglio.? se lia visto

lii Unnt>niieau./tíc. cií., p.iys IB Syl'ó,.
(á) IbiJ., luC. cil. pags. 3BT ¡ 400.

también en varios casos raros solirevcnir parótidas, según 
se llalla consignado en los escritos de. S. Bard y Bourgeoise: 
y liav algniius ejemplos en que la llcgiiiasía se estieiiJe al 
tejido celular, por lo cual ei cuello adquiere un vouiíien 
cüusideruble. deludo más bien á una ingurgitación edema­
tosa que infl-imnloria; entonces se .hacen muy difieilos los 
niovimieiitos dcl cuello, y la cara de los enfermos ofrece el 
carácter propio de las anginas graves. Por fin, el volumen- 
de los ganglios se aumenta durante dos o tres días; queda 
estacionario y dismimive al día quinto ó sesto, para volver 
al estado normal al sétimo ú octavo, cuando la terminación 
es favorable.—Se ha observado en pocos enfermos que la 
inflamación de los ganglios termine por supuración; y 
Bi'etoniicau cita muchas observaciones en que el infarto 
gangliónico empezó á decrecer rápidamente, poco ticmjio 
después de la cauterización de las amígdalas.

El dolor  no es un síntoma constante en la inflamación

CUilllUU j  ................. -  —
la enfermedad que se prepara : no es raro verle laltar com- 
nletamcnto en toda la duración del padecimiento; pocas 
veces es intenso; frecuentemente se sostiene en los mismos 
limites, y no está en relación con la intensidad aparente de
I .A '* • ó \n oí Sr Ul'D.-la llcgiiiasía.—Por lo que loca á  la d eijlu c io n , el Sr. Bre­
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toimcau lia notado que en algunos casos estaba dilicultaüa 
en los primeros dias de la enfermedad. ó algo mas tarde; 
en pocos era muy graduad^i, al paso qiiceii otros nada pre­
sentaba de notable con respecto al estado normal ( I ) :  lam- 
bico observó que en los enfermos en que la deglución era
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(i) Bretüiiaeau, he. cil., 113,100, 301, 400, 4IW, 40íi.
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muy difícil* la faringe se bailaba obstruida por falsas niem- 
braoas bástanle voluminosas; y que el no presentarse dili- 
cullad notable solía coincidir con'el aspecto gangrenoso de 
dichas placas.—ültimamenle el médico de Tours rcücre 
algunas observaciones en que vid que las bebidas salían por 
la nariz, cuyo síntoma lia sido señalado en varias epide­
mias. particularmente por Geudroo, no habiendo sido nota­
do este fenómeno en ningún caso por Rilliet v ¿arlliez, ni 
por otros distinguidos profesores.

Los sln iom as generales y  sim páticos  que sobrevienen en 
esta enfermedad, si bien indican que es un estado morboso 
grave, no dejan de ofreper algunas diferencias. Así es que 
ia fieb r^ , que al principio suele ser moderada, se aumenta 
en el st^uiido período, presentándose el pulso generalmente 
frecuente, pequeño y concentrado, con nbalimienlo de sem­
blante y alguna postración de fuerzas; pero á pesar de esto, 
se notan ciertas diferencias en la intensidad de la liebre, 
que probablemente dependen del genio epidémico, que en 
esta, corno en todas las dolencias, todo' lo modifica, todo lo 
subordina. Por esto en la epidemia bbservadn por Fer- 
rauil ( l)  no se presentaban las señales propias do la calen­
tura ca el primero ni en ol segundo día; los niños se entre­
gaban á sus juegos como (fe cesturabre, y nada , indicaba la 
existencia do una enfermedad; y sin embargo, en esta épo­
ca las falsas membranas se encontraban ya desenvueltas en 
la garganta. Por el contrárlo, la fiebre se manifestó con 
intensidad en muchas de las observaciones referidas por 
Lcspme (2), y fué casi nula al principio en los enfermos 
asistidos por el Sr. Bard.

En las funciones d igestivas no se notan desórdenes muy 
caracterizado.s, pues que el apetito se conserva frcciienlc- 
mente, la sed no se aumenta, y las deposiciones de vientre 
suelen ser normales: sin embargo, no dejan de ofrecerse 
algunos casos en que hav vómitos bilio,sos y una diarrea más 
ó menos abumlante, con deposiciones fétidas.

Tales son los síntomas que pertenecen á la angina pseudc- 
membranosa que comunmente se presen ta, v que ha reci­
bido el nombre de p r im itiv a , para diferenciarla de la que 
aparece como conscciieocia de otro padecimiento, que se 
denomina consecutiva ó secundaria, y on l.rcual se obser- 
va'alguna modificación en los síntomas más principales.— 
Snéle aparecer la atigiVia pseudo-m em branosa  secundaria  
en el cursó dé algunas enfermedades, siendo la escarlatina 
una dolencia cn^qué más frecuentemente se observa. Em­
pieza en este caso el estado angi.uoso por una rubicundez 
general, viva, con tumefacción de la membrana niiit-osa 

..pálalQ-faríngea; al. cabo de im tiempo variable se presentan 
sóbre las amígdalas pequeñas placas, blancas ó amarillas, 
en general delgadas; superficiales, fáciles de separar y que 
ffeclientemente quedan limitadas á dichos órganosj’ pero 
que otras veces se eslienden á la campanilla, el paladar, y 
rara vez á la faringe, pudiendo tomar todas un a.speclo 
gangrenoso, seguu ya dejamos manifestado.—Los ganglios 
Submaxiiares no tardan en infartarse, el dolor es frecuenle- 
ibénte más intenso que en la angina primitiva, la fiebre 
filas alta, y el enrso generalmente más rápido, sobreviniendo 
á menudo delirio.

(Se eonünuard.J

S E C C I O N  P R O F E S I O N A L .

Se nos ha remilido para su inserción por uno de nuestros 
más apreciados corresponsales el siguiente

i ALERTA , MEDICOS !

Indispensable es en el estado á que han llegado las cosas 
este saludable grito de alarma para despertar de su peli­

groso letargo, ó de su no menos arriesgada indiferencia, a una

(1) Thesis, 1837. flóm. 23.t, p4g 8 
(8j 4rcA. ííí 1830, i, 23, pág. 351.

clase de profesores, quo si bien ocupan los primeros puestos 
del escalafón médico (no por pura gracia ó privilegio, como 
han supuesto algunos insen.eatos. sino porque su adquisiuion 
ha costado penosos sacriticios á lodos, golas de sangre a 
algunos), son también los más combatidos y iasUmailos por 
Ja envidia do unos y las ambiciones do otros.

A la clase médica,—no á esa clase médica compuesta de 
médicos, cirujanos, boticarios, veterinarios, oibéitares, par­
leras y ministrantes, puesta de moda de poco acá y apoyada 
por una parle de la prensa,—sino á la que compone el con­
junto de verdaderos médicos es á la que me dirijo; precisa~ 
m n le  para'que se emancipen de esa numerosa cohorte dn 
interesarlos o imitiles acompaiianles, cuvo cariñoso y amiga­
ble consorcio, lejos de reporlaries alguna utilidad positiva, no 
puede ofrecerles mas que siniestros y obstáculos, quizá inven­
cibles, en el camino oe su pro-speriiiatl y eugrandecimienlo.

Yo, que hace tiempo procuro hacerme digno del nombro 
que mí respetable padrino tnvo á bien ponerme en la pila 
bantisma! con e! caprichoso propósito, según mé cuentan, de 
armonizarle con el signifleative apellido que heredé de mLs 
Dsoendientes, he de decir á mis compañeros médicos unas 
cuanta^» verdades l/eomo puños/], pese a quien pese, que ya 
estoy hastiado de ver que lodos quieren justicia y no por su 
casa, y que aun <dos más concienzudos, pecan en la lev del 
embudo.»

Sí ; porque un momento más de generosa aquiescencia 
hundiría para siempre en un abismo lo ([iie está por encima 
de nuestros intereses, el prestigio de la medicina y la consi­
deración que, como ciencia importanlisima, ha merecido en 
todos tiempos.

Hasta aquí los médicos han podido mirar con frío desden, 
aun con perdidas materiales, ciertas tendencias y propósitos 
por mas que entrañaran miras ambiciosas y atentatorias á sus 
sagrados derechos; porque en su carácter de tristes lameula- 
ciuues no ilebian traer, ni traían otro resultado, que el cor.-- 
solailor desahogo de tal cual alma oprimida, cuyos lastimeros 
ayos se perdían en el desierto de la general indiferencia y del 
desprecio por lo inmotivados, por lo soberanamente ridiculos. 

Pero hoy las cosas han cambiado
bus que antes modestos y melicolosos se conleolabati con 

enunciar tímidaiiieule y cómo avergonzados de la munslrunsi- 
dad de sus a.spiraciones, sus acariciadas planes de reforma, 
a,fuerza de repetir un día y otro una misma cosa han llogado 
a crper que esta cosa no es un desatino, sinq por el contrario 
aue es un derecho indisputable. Y .cobrando bríos con el 
directo apoyo de una parte de la prensj^ y con la más ó menos 
vergonzante protección de otra pureion do la misma, y con la 
tolerancia y auxilio de muchos médicos (con veigíicitza sea 
diebo}.que cn.su afan de mejorar su suerte se han dejado 
seducir par los incitantes halagos de un risueño porvenir, que 
esludi.ndamenle se ha. hecho depender de la unión y coucor- 
dia, etc , han abaiidon.ado la estéril empresa de lamentarse en 
los periódicos de,medicina y llevado sus bien calculados pla­
nes á otro terreno más fecundo en resultados posiliv'os. 
teniendo la dicha de conlagiar alü en su eslravagajite delirio 
á personasBiuy ilustradas, cuyo alta posición olicial les da 
grandísima influencia en los desliuos de la nación.

Ya se habrá adivinado que aludo á ia trascendental preten­
sión de los cirujanos, para hacerse médicos por arte de birli­
birloque.

Es indispensable, pues, médicos, que nos aprestemos á ia 
lucha; pero a una lucha formal, sinirégua, co m o ese la ta - 
que; á un combate decisivo, en el qué frente á fren teyen  
Udos los terrenos hagamos entrar ere ta razón  á los estravla- 
dos, y en la ley á los que no eslraviados, pero sagacesy amlii- 
ciosos, esptotan !a buena fé de nuestros compañeros y la de 
esos hombres de alta representación, que en su buen deseo, 
sorprendidos, ial vez, por un negocio iiiievo para olios y 
atendiendo á los impulsos del corazón, más bien que á ios 
consejos de la inteligencia, que lodo hombre público debe 
escuchar con preferente atención á todo otro sentimiento, 
han apoyado tan locas pretensiones.

Perdamos, enhorabuena, todos niieslrns intereses, que habi- 
liimlos estamos n ello, por ronlemporizar con los que' m> son 
qpmpañeros mas que cuando les tiene cuenta; pero conserve­
mos nuestra honra. Los medios que empleemos para conser­
varla serán siempre uiia permnnente y viva prniesla ríe 
nuestro desinterés y riel alto aprecio que hacemos do la me­
dicina en el caso, que no es de suponer, de que fuésemós 
vencidos contra todos los fueros de la cíiiiidad y de la 
justicia.

Aquí llegaba cuando recibí E l Látigo, correspondiente al
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d ía - dül corriente, en cuya pagina 30 se ataca de «na mane­
ra injusta é infundada á El Siglo Medico, acidándole de haber 
üublicado con taimada intención una carta /irytds en que se 
«r«prue4« tj nada m ás, pues no da la rason para apoyar su 
modo de pensar,» la unión que aquel periódico esta llevando a 
cabo entre los médicos, cirujanos, veterinarios, e tc ., etc. x 
como vo fui el autor de esa carta, reclamo para nn solo toda 
la gloria ó toda la rergüensn [como dijo el otro: yaíaocmos 
quién es el otro , que merezca su contenido. ,

Esa carta fue escrita sin ánimo de que se publicara, preci 
sámente por la única razón de que no iba acompañada de esas 
pruebas, que echa de menos £ l  L á tiyo ; pero se publico, y 
héme aquí aue me estaba disponiendu a ampliar y razonar 
mi pensainienlo adelantando algunas ideas, que a manera de 
guerrillas fueran iniciando el combate.- .

Tensa, pues, un p'oco de paciencia L l Laiigo, que a mi 
también me gusta la discusión, y ya lo probare coa argumen­
tos irrebatibrcs, que los médicos deben rechazar esa mons­
truosa y . después de todo, impracticable amalgama, como
perjudicial á sus intereses y á su prestigio.

Y por si así no lo creen, Ínterin yo lo pruebe, pueden ir 
meditando sobre ia pretensión niveladora de los cirujanos; 
antigua y perenne cantinela de estos señores, siempre que 
de arreglos médicos y de confederaciones se trata, como las 
épocas más propicias para ellos.

No tengo más tiempo para continuar hoy.
9 de Julio.

Claro Vehídico Camiarim.

REGLA-MACIO.S E S .

Varios profesores do cirujia nos escriben alarmados por el 
perjuicio que en su concepto les v'án á cansar las nuevas 
clases de cirujanos y p-arteras, é insistiendo con e.sle motivo 
en que se les debe la compensación de permitirles ejercer la 
raeiTicina en poblaciones de corlo vecindario, previo el exa- 
riicii correspondiente y con el titulo do cirujanos habilitados 
para !a practica médica ú otro parecido. Por de pronto, nos 
parecen exagerados dichos temores; los profesores do cirujia 
deben conllar m.ás eii sus conocimientos, en su práciiea y en 
las ventajas que les proporciona su Ululo, y no temer la com­
petencia de las clases recien creadas, con estudios y atribu­
ciones mucho menores No es cierlb que los cirujanos iio 
puedan sostenerse en las poblaciones grandes; la esperiencia 
diaria acredita que muclius ejercen en ellas y aun se propor­
cionan grantiesuililidades, y en cuanto-á las pequeñas en que 
ahora residen , les seguirán .ihiertas en lo sucesivo, sin que 
iiaiiie les dispute la asistencia en casos de medicina , cuyrt 
Servicio siempre sdi'á urjeiitc cuando no haya médico. Ll 
úhitó caso en que pudiera hacerse por los cirujanos alguna 
reclamación fundida, sería el en que se creara una segunda 
cl-ase de profesores con atribuciones más eslensas que las 
snvas. Si tai llegase á suceder, Ei. S'Oi.0 Médico emitiría su 
Opinión, procurando fundarlo como hasta aquí en los rnas 
eslrielos principios de equidad. Entre tanto sigud creyendo 
que no hav fundado motivo para cscilar'al Gobierno á tomar 
precipitadamente medidas, que pudieran ocasionar trastornos 
muy perjudiciales.

P R E N S A  MÉ DI CA.

E S T U A N JK ItA .
(¡tang-rena p io r n a  c o n s e c u t iv a  á  la  « U lU cra cIo n

d e  la  a r t e r ia  c r u r a l  p o r  c n il .o l la .

El Sr. Riciirr ba presentado á la Sociedad ilc- cirujia la 
arléria crural derecha de una mujer que sucumbió en la cli- 
üica del hospital do San Luis con uaiigrona de }a pierna que 
llegaba Kasta por encima de la rodilla, lie aquí como refiere 
el .lulor esta curiosa Observación;

hará unas seis semanas, dice, hallándose una pobre mujer 
en la calle en el momento del nlborolo o sublevación de los 
estudiantes (¡el Colegio de Francia, fué acometida, a la vista 
de la fuerzo núbücn que recliazabQ ¿ eslos, de espanto iai, 
(lue cayó on un sincopu. TMsladada inmodialanieiitc a su 
casa, lio volvió de su desmayo basta mucho tiempo después, 
cemo á ía inedia hora, y en aquel momento se comprobó que

tenia dificultad para espresarse y que el lado derecho se 
hallaba paralizado. , . . .

Desde la noche misma del dia en que ocurrió el accidente 
se restableció el uso de la palabra, asi como también la sen­
sibilidad y el movimiento en el brazo derecho; pero el 
miembro andominal permaneció insensible 6 poco menos.

En los dias sigu ie res la parálisis pareció concentrarse en 
la pierna, v á ¡os ocho dias de haber tenido principio los acci­
dentes, habiéndose observado que los dedos del P'é de ilicho 
miembro se enfriaban, se la trasportó al hospital de San Luis.

Entonces nos fué fácil comprobar que los dedos del p ié , ya 
ennegrecidos alrededor de las uuas, estaban completamente 
insensibles, y que picándolos profundamente con grandes alli- 
Icres no salla de ellos sangre. Esta insensibilidail se eslendia 
hasta la parte media del muslo. más allá lie cuyo_ punto no 
podian percibirse ios latidos ó pulsaciones de la aTlcna crural. 
Desde este mismo punto se observaba ún cordon duro, ons 
faníe rfo/ondo á la presión, ijuo podia seguirse en el conducin 
del tercer adduclor basta el punto en que este entra en el
hueco poplUeo. , , -r , a

En los días siguientes la gangrena se lazo más maniücsU e 
invadió por chapas toda la pierna hasta el nivel de la espina 
de la libia. La csploracion del corazón demostró que existía 
una alleracion al uiycl dol ohftcio aurlculo-veillTKíuiar 
izquierdo, pero sin precisar más ia lesión.

El diagnóstico establecido fué; OblUeracton do la aTlena  
crural por un coáyulo formado durante d  síncope en los onpcios  
del corazón. 6 en otros términos. ynngrena por embolia.

La enferma, que iba debilitándose de dia en día, sucumbía 
á las sois semanas de haber principiado los accidentes.

En la aulópsia euconlramos una estrecbez, considerable del 
orilicio auriculo-venlricular izijuiérdp, cim,coágulos ya anti­
guos, situados entre las válvulas alteradas y las paredes car­
nosas del coraron Uno de estos coágulos, reblandecido en su 
centro, presenlaba una cavidad llena de sanies; nada había 
en los demás orificios , , , , , ,  ,

Héaquí el estado de la arléria crural; bailase oblileradq 
por un coágulo desde su entrada en el conducto dcl lerceí 
adduclor hasta la parte más baja de! hueco poplíteo. Sus pü+ 
redes están engrosadas y presentan chapas alproraatosas, 
aunque en corto luimero. líl coágulo, de formaemn ev idenle- 
menlc ya antigua, está adheriilo a las paredes arteriales; sube 
adelgazándose hasta el nivel del nacimiénlo d e  la arléria 
crural profunda; pero no oblitera roalmoiue-todo ei calibre de 
la arléria sino á partir del tercio medio del muslo.

(liintra lo que acaba de.liaceros ver el Sfr-BnocA en uu.'i 
pieza análoga, añade el Sr. R iciiti, no so notan entro ei 
nacimiento (le la profuiiila y el hueco .poplíteo, smo arleriolas 
de muy peiiucño calibre y VLTdadefame.ule insignilicanles; 
siendo de advertir también que la enferanv ha Vivido seis sema­
nas, y qué las colateralcshubicrán debido tener tiempo para 
desarrollarse. ' ' , , , . ' . ,  ,

Ea cuanto á demostrar que es»e ooáguio-Gslé o nO lormaiio 
por embolia, es actualmente imposible-, puesto que han tras­
currido cuarenta y cinco dias desde el accidente; poro la ma­
nera como ha sobreveniejo la gangrena iios;parece que estable­
ce este hecho de uiia manera irrecusable.

{Gazolte des hópilaux.J
H cilíos de ev ita r U  cái les «lel.iiuuasco y l»a com pllca- 
ciüucs ce reb ra les  eu los sugetos <|uc padecen eafcru ie- 
dades del o ído ; po r el D r .  T oj/i* tíec .-O bscrvaclones 
sobre e l d iagnóstico dé las  en íerm edades dcl oído y de 

la  apóOsIs luasloidcs ; por el J*r. W. W. W'íWe,

Estos dos artículos -han .sido escritos con motivo de una 
revisla cliiiica publicada por el Medical rimeí, que compren­
de cierto número de óbsérvacipiids tfe enpirlueflades del oído 
que se hicieron mortales por el desarfollo de complicaciones 
cerebrales graves y principalinenlc de abscesos en el cerebro 
ó en el cerebelo. 1.a frecuencia de estos accidentes es hoy 
casi tan generalmente conocida CDim) su gravedad, pero los 
autores no se liiillan tan de acueádo acerca de- las causis qiie 
favorecen su aparición, y por lo lanío, sobre los medios de

'̂"se^gun el Sr. Totkbek, cuando las e.nfermedadcs del oido.se 
urooagan ai cerebro, es porque )a subufacion que se veriüca 
en el tímpano, en el labcrloloóflíi Tas'délulas raasloii eas no 
encuentra libre curso a! esierior. Hay además, según el señor 
TiirtBRE. una relación casi invariable entre el asiento del 
foco primitivo y el de la iiiflamaciuii intracraniana consecu­
tiva. Esta opinión ha' sido primeramente espuesla por el
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autor en un escrito inserto en las ¡tíédico-ckirurgical Transac- 
tions, y ha sido confirmada después por las numerosas disec­
ciones que ha tenido ocasion'de hacer. De ellas resulta, dice 
el profesor citado, que las culecciones purulentas del limpaiió 
afectan el cerebro, las que tienen su asiento en las células 
inasloideas se propagan al cerebelo, y las que ocupan el ves­
tíbulo resuenan ó tienen su eco en el puente de Varolio y en 
la base del cráneo. •

La consecuencia obligada de este dalo es que para evitar 
lás complicaciones cerebrales hay que asegurar, en cuanto 
sea posible, el libre curso del pus, iudicacioii que no es igual­
mente fácil de satisfacer en todos los casos.

Los casos más sencillos son aquellos en que siendo e! oido 
medio la parle afecta, la mcmbiaiia del tirnpaiiu queda des­
truida completamente ó en parle. Simples inyecciones de 
agua libia, hechas dos veces a l.d ia , naslan comunmente 
para limpiar'cíicáznrtente el tambor, pudiéndose al mismo 
tiempo á beneficio de , diversos lópipos, obrüx direclarneule 
sobre la mucosa enferran en términos de agotar'el matiaiilial 
del pus. El Sr. Tov>aK8;ín5Íste mucho en la necesidad de 
hacer las inyecciones con regularidad en lanío que el Ilujo 
no se haya detenido completamente. Dice que más de una 
vez ha visto entorpecerse la evacuación del pus únicamen­
te por las costras formadas en el conducto audilivo, á causa 
de la insuficiencia de los cuidados de limpieza, siendo el 
resultado de negligencia semejante complicaciones cerebrales 
mortales.

El Sr. Wii.oK créa , en virtud de consideraciones teóricas, 
que semejanle interpretación es algo exagerada; pero las 
razones que dá en apoyo de su opinión están- lejos de tener 
un valor decisivo, y en lodo caso, v'ale m,ás en (ales circuns­
tancias pecar por án esceso de precaución que caer en el 
escaso conlrario. Las inyecciunes exijon .además para ser 
bien hechas, mucliá.a,tenciOB, sobre todo-eq los casos en que 
la perfoiaeiou do la membrana del ttmpano es poco estensa.

t i  tratamiento es mucho más dificii en los casos en que el 
pus swencucnira encerrado en el oido medio sin perforación 
ai csierior. El Sr. Totsbee dice que cuando ¡a irritación de la 
mucosa titnnáqioa es do fecha antigua, hay que guardarse 
de poi'forar'lás rtiembraqas del t^iupano, porque esta opera- 
ciOH tendría t'iQilinen.lc .por consecuencia la iiiQamacion de 
la dHpa-raadre..Esta rsra aserción lia sido con razón comba­
tida por el Sr. W'tLiiBv y es tanto mas sorprendente por parte 
del Sr. T'H.Isbbi-, cuanto-([we este cirujano ha propuesto para 
los casos en qtte ül pus se,estanca en'lás células- masloideas, 
sin derramarge e-n Ó)'.Obicí medio, tina operación mucho más 
séria que la simiilé perforación del tímpano. Esta operación, 
que no es por lo demás .apT^cqble.siuq.ú los casos en que la 
membrana timpánica se enriienifb déslruida, Céiisisle en 
perforar con fuérzá' las células masloideas con una sonda 
acanalada encorvada, introducida por.el oído medio.

Este procedimiento,‘dice el Sr. T.'vnbf.k, asegura á veces 
•ol flujo del pus en casos en que la mucosa no es muy gruesa; 
■pero no dá resultado cuando febengrosainienlo de esla membra­
na interccpla las comúnicaciqirés délas diversas células entré 
si. En estos casos.'uii skial'aplicado al nivel de'.'ln apgflsis 
masloidespgede.ien'concepto del Sr,. Torfiifcic.. prestar útiles 
servicios. El.Sr. W jloe» que no crée en loi utilidadr de este 
ínedio, prefiere ir ditucianieiiíe ii buscar el pus incindieiido 
estensamente la apólisis inastoídes.

El Sr. Wii.ni-: difiere eii «1 dia (¿í opinion con el Sr. Totshke 
relativamente á la ley que , ségnn este ullimo, preside á la 
localización de las complicaciones-cerebrales. P,arécele ,'qup 
esta ley ha sillo más l îcn imaginada' á p riori, que deduciíla 
de. la observación exácU de los hechos. Este es un punto 
sobre el cual será fácil lijar la ciencia analizando las obser­
vaciones existentes y las que en lo sucesivo se publiquen.

(Qazzete m édicak de Paris^.J
O hscrvactonos solare nii caso de oslUcacloa de los 

músculos.

Las observaciones de osificación denlos músculos son bas­
tante raras. El Sr. TEsrin-is publicó una en la Gazelte M edí­
cale, en 1839.; .bechos-del mismo género lian sido observados

Eor los Sres. C. IIuvkins (Medical Gazelle, y I84Í), 
oGEBs (American Journal o f medical science, tomo XIII), 

Wii.KiNSon,(jIffiíicol Gazelte-, IRlti).
Un ejemplar igualmente existe en el musco del Colegio Real 

de cirujanos de Ljpdres; hallase descrito en el lomo V del 
Palhological catalogue (pág. 138., núm., 3,307). Al lado de 
estos hechos merece consignarse el sigiiienle, recojido por el 
•Sr, Siíi.s.'itK,

Trátase de un muchacho quo lenia, cuando le v kí el señor 
SKivseii, de 6 a 7 años, y-ctiva salud liabia sido siempre esec- 
lenle. Conno unos seis años antes (síc) se \  ¡ó aparecer en la 
nuca, sin causa conocida, nn uiinor quq de.saparociü <il cabo 
de una semana; al mismo tiempo apareció otro tumor seme­
jante ai nivel del hombro derecho. Tres semanas de.spues los 
brazos del paciente se pusieron rígidos, en tales lórniinos, que 
le era imposible servirse de eflos para comer; bajo este 
aspecto había habido un ligero alivio en los últimos lieinpo«.

Mas larde aun siguieron formándose de cuando en ciiaiHio 
tumores duros en diversos puntos del cuerpo y principalmen­
te en el tórax y a lo largo ¿le la columna vertebral, vendo su 
aparición habilualmenle anunciada por un dolor circunscrito 
y fwr un ligero movimiento febril. Algunos de ellos liabia» 
sucedido á un golpe ó,á un choque.

bn la época en que el Sr, Ski-̂ neb vio al mucliacho en 
cuestión, se encontraba en el estado siguienle; el (ronco hnbi- 
lualmente un poem inclin.ido hacia adelanle; los linnibrns 
üjiroximados á la linea media; los movimienlos de la articu­
lación escápulo-hunieral se bailaban complelaineiitc abolidos 
en el lado derecho y eslremaüamenlc líDiilados en el izquier­
do; los antebrazos estaban completamente en semi-flexioii v 
se cruzaban por delante del abnómen.

El pecho era estrecho y fuertemeule aplanado por ambos 
lados ,al nivel de las arliculaciones coslo-coiulrales, que esta­
ban un poco nudosas. Los movimienlos respira torios del tórax 
se bailaban complelamenle suprimidos. E! abdomen y las 
estremidades. inferiores estaban bien desarrollados; los liijesos 
de las esiroíbidades inferiores no presentaban, por otra parte, 
■(■cstigio alguno de raquitismo. Los omóplatos so onconlraban 
lijos en una inmovilidad absoluta, asi como (amblen las dh er- 
sas piezas de la columna v enebral.

Los músculos pectorales dcl lado derecho, lijos é inmóviles, 
eslabaii.convertidos en una sustaucia de una dureza huesosa. 
El borde inferior del pectoral grande formaba debajo de la 
piel una especie de arista aguda (|iie se conliiiuaba en el tra­
yecto liasía su inserción niilial. En su cara posterior se per­
cibían gran nútnerp de nudosidades y algunas agujas luie- 
snsas. Una disposición semejante existia en el lado izquierdo; 
además, los músculos del antebrazo empezaban á inmovilizar- 

y tina arista huesosa constanle se eslcmiia desde el epicún- 
dilo hasta el nivel de! tercio inferior del antebrazo.
. En el,lado izquierdo de la nuep. en cl espesor del trapecio, 
existía un tumor huesoso del voIiMnen y forma de un huevo 
de paloma; inmediatamente por debajo cíe la inserción occipi­
tal de dicho músculo, entre el ángulo del omóplato ’y la 
espina dorsal, se encontraba una masa más irregular; de furnia 
casi triangular; otra ocupaba cl trapecio cerca de sn,inserdoii 
en las 9. , jO.‘ y II," apófisis espinosas dorsales; por úlfiaip, 
el borde inferior del trapecio estaba guarnecido de una série 
de nudosidades y de agujas huesosas.

Un tumqri huesoso del volumen de uu huevo ocupaba el 
borde,inferior del dorsal largo. La región lumbar se hallaba 
enteramente ocupada en ambos lados por dos chapas huesosas. 
Por ullimo, también se encontraba una producción huesosa del 
volumen de una nuez al nivol de la esiremidad dé! toniloiv de 
.VquHes ílal lado derecho, .

La salud general del raucbdclio era por oir.i parlé ésceloiite. 
El iratamientó por .medio del iodnro potásico eslablecidó por 
el Sr. SouTiiAM en Mancitester hiñrm 'trij no produjo cambio 
alguno favorable. : [Gaz. méd. de París.)

' '  Por la Prensa-m édica, E. Cv.'tei.o S rn n i.'

P A R T E  O F I C I A L .
S A N I D A D  lU IL lT A B .

nEALEsOr d e n e s .

4julid.' Aprobando el regreso á la Península del médícíi 
-mayor D. Cristóbal Barrera y del Canlo.

ó id. Coitcedienda un año de licencia para la Península 
al'primer médico D. Gregorio Andrés y Espala.

Id. id. Nombrando médico ¡merino del balalloii provisio­
nal lie la Guardia civil á D. Juan Echevarría.

Id. id. Id. id. del primer balallon del regimiento de 
Burgos ú Ü. Aguslin Messeguer v Gisbert.

8 id. Concediendo honores de médico de entrada á slon 
Manuel Fefnandcz Salgado.,

Id. id. Id. dispensa de édad á D. Gabriel Ignacio Ramón 
vAdrover.
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Id. id. Nombrando para la asistencia médica del cuadro 
del provincial de Cangas a D. Aiilonie María Campomanes. 

leí. id. Id. médico de entrada á Ü. Pedro AUaroz do Mon 
Id. id. Id. id. á I). Martin Correa.
Id. id. . Concediendo prúroga al primer ayudante medico

D. Cristóbal Barrera. ..........................
Id. id. Aprobando la dimisión que ha hecho el practicante 

D. José González de Avila. ,
Id. id. Negando el grado de médico de entrada a ü . uines 

Soler y GaiiKa. , ¡
. Id. id. 1(1. la vuelta en clase de cirujano al bospilal de 
Ciudad-Rodrigo á 1). Carlos Sauz. , . . .

Id. id. Id. id. ó D. Antonio Rodríguez y Nogueira prestar
la asistencia a los milicianos de Pontevedra.

Id. id. Id. id. la plaza de médico provincial, a 1). Lucio 
Eslévez l-onlela.

lo id. Aprobando la baja, por innecesarios, del medico y 
farmacéutico U. José Viicliez y D. Antonio Puche.

M O S T E - P lO  F A C U L T A T I V O .

SECRETARIA GENERAL.
AMISCIO DE AUmSlOS,

D. Juan Fernandez de Prado y García, profesor de mediciüa, resi­
dente en Lugo, provincia de id.', desea,ingresar d') MniHo-pio 
facultativo. , , '

Lo que se anuncia en cumplimienlo de lo prevenido en ei arl. o7 
del Reglanienio. ennel fin de qno si algiin sócio tuviesfl clue m.aiii- 
fesiar alguna circunslaiicia que convenga saber para el caso, se sirva 
verificarlo reservadameiile \  por escrito ú la Secretarla general, sita 
en la calle de Sevilla, núm. U ,  cuarto prlncipid.

Madrid 4 de julio de 1802.—El secretario general, Laif Coloaren.

V A R I E D A D E S .  ‘

CL'ESTIOS DE DIGNIDAD PARA LA CLASE MÉDICA.

Atendiendo al espíritu que domina en la mayor parte de 
las cartas y comunicados que recibimos de nuestros suscrito- 
res , podemos asegurar que la ilustrada clase médica no con­
sentirá ni tolerara que, se la humille con rtiSposictones elída­
les que tiendan á dar gmc'osaraentc h ios cirujanos, más 
atribuciones de las quu tienen concedidas por las leyes vigen­
tes. La esposicion que han elevado al Congreso algunos de 
estos profesores, ha sido un poderr^o reactivo que ha revela­
do toda la energía do que es capaz aqiie|lla .clase edándo 
trata de sostener sus derechos y defender su flignidacl. Con 
profesores tan decididos y tan entusiastas como los sefiores 
n, G .d eÜ ., D.R. A., D. F. T , D. J. G .G .. ü . 1. de la 1>., 
D. M. L. de S. R ., e tc . , e le ., cuyos escritos tenemos á la 
vista , es sumamente difícil i, si no imposible, que logren los 
cirujanos invadir el campo de la medicina, saltando por encima 
de la ley, de la manera que últimamente lo han intentado en 
ei seno de la llcpresentacioD nacional. Visto ya el fin á que se 
dirijian todos esos proyectos de unión y fraternidad (unión do 
facullades, de atribuciones y de deréchos), con que nos brin­
daba la prensa quirúrjica, hemos roto las hostilidades, y nos 
hallamos dispuestos á combatir con las armas que nos prestan 
la razón y la justicia, lodo conato do fusión ó do nivelación 
extralegal de las clases médicas No eremos prudente hacer 
públicos lodos los medios que adaptaremos; pero pode­
mos decir, sin incouveniiiiile alguno, que existe la mayor 
conformidad respecto de este punto eqtre nuestro modo de 
pensar y el de los médicos que nos han favorecido con sus 
escritos. Reservaremos, por consiguiente, las cartas que 
tratan más detalladamente de la manera de proceder en este 
negocio, y nos iimilaremos á publicar aquellas que ofrezcan 
más interes bajo otros aspectos, como las dos que inser­
tamos á continuación:

Las oirujsnos y los médico-dcujanDi.
•En vista de la cuestión que se está debatiendo, tan importante 

para laclase médic.i, no puedo prescindir'de tomar la pluma para
espoiier mi humilde opiiiioti sobre este punto. . . .  . ,

Engauada sin duda la buena fédel celoso diputado de la minoría 
progresista, Sr. Ruit Zorrilla, por algunos cirujanos, es conio lia 
podido qulEás lumiir la palabra en el Congreso para defender á esta 
clase; clase que sin negar que sea digna, no por eso la creemos con 
derecho para aspirar con algunos coDucimiüutos médicos estudiados 
privadamente, como se preienJe, al eicrcieio de ambas faculiades.- 

Dehiera constarle al Sr. Raíz Zorrilla la diferencia de estudios que 
tienen las distintas filases de cirujanos y los que siguen la carrera 
médicn-quiríirjica; aquellos inn dedicado dos, tres, 6 á lo mas cinco 
afios al esludio, mientras que estos dedican trece ó catorce: aquellos 
no tienen becUuse.siudiüs lilosólicos, en lauto que sin estos estudios 
00 puede seguirse la carrera médico-quirúrjica.

Absurdo serla pretenijeg que con tan distintos cpnocimteulps 
como poseen los médico-clrujauos y las diferentes clases de.cimja,- 
nos, puJléran ejercer estos ambas facultades non adquirir un Pasajero 
barniz infidioo, que no serian otra cosa los cortos íudlmcntoS ele me­
dicina que estudiasen, y esto privadamente, graciss á su av.ahzada 
edad ó falla de recupsosj privilegio que no goza él que sigue una 
carrera. Combatiremos siempre la igualación da' clases bajo estM 
bases; pero aun coa bases aceptables, cumbaiiriaiiios isuibieii la 
idea de estudiarjirivadamento, y no porque estemos en contra de |.a 
liliev^ad de enseñanza, sino porque uo queremos se esla|>k‘ztdii pti- 
viiv'gios para nadie. , ,

Nada nos eslrañaria ver at Sr. Ruiz Zorrilla, tan acérrimo .lefcnsor 
delá clise dé Cirujanos, abogar por ella y tratar de igualarla fi lo 
de médico-cirujanos; pero ya que estas sean sus pretensiones, pida 
que para poder cursar los estudios médicos en las «i¡¿«frstaatíeí y 
comiileiar los quirúrjicos» se les exijan los estudios liloaiáRcus y el de 
la lengua griega, y que después de estos estudios y untes de los 
médicos, reciban el grado de bachiller en arles: á no ser de estp 
modo, DO comprendemos puedan igualarse ambas clases. Pedir <5trn 
cosa seria, sobre descabellado, injusto, y á llegará ver cumplmas sus 
aspiraciones los cíTiijanos, que no es posible, debiera desde luego 
suprimirse la carrera médica Inl cual bov existe, y crear otra nneiu 
en la que los nuevos' estudiantes recibiesen la misma instrucción 
que tendrían estos cirujanos barnizados de médicos. ¥  á no suceder 
asi, ;eii qué razón se fundaba este privilegio bácia determinauo.s 
individuos? , , -

Es de creer nó se tomará en consideración la dislocada pretensión 
de los cirujanos, y que la comisión que haya de informar sobre ella 
(lesestfniará tan injustas V ridiculas pretensiones.
' Es tiempo de que los médicos eleven también su voz basta el i n ­
greso, que dirijan á este lugar augusto una esposicion en qna se 
esprese de una manera clara losgraves perjuicios-que de conseguir 
su incalKlcaliIe pretensión los cirujanos se seguirian i  la humanidad 
y á la claso médica; que se haga ver eo ella que semejante peucion 
no está basada en ningún principio de justicia. Es seguro que no 
habría médico en España que'dejase de esumpar su firma al pié de 
una esposicion en que esto se pidiese.»

Santa'Bárbara 22 de junio ác I8SJ.
Maxcel Trullas.

Deacubrimiento.
•Las invenCLOses no son privativas de clases determinadas eo la 

'sociedad: por eso los cirujanos contribuyen tambicu al progreso 
humano con sus descubrimientos. _ ■ '

A nadie se ie Jiabria ocurrido que para evitar las intrusiones en 
las profesiones médicas, el mejor medio seria autorizar á los intru­
sos para ejcrcerias. Este descubrimiento no necesita privilegip de 
invención, porque hace privilegiados á'siw inventores. '

Seis mil ciudadariosque apenas saben Gr.amálfca castellana, apren­
den unos algunas nocioues de cirujta con su maestro, sufren un 
eximen y obtienen el título de cirnjanos ; y otros asisten, tres 
cursos á un colegio donde aprenden las nociones de cirujia con 
algunos rudimentos médicos, aplicables á las enfermedades da aquel 
ramo, y son larrtbieti investidos de cirujanos. El título es muy mo- 
desW, redúcídas sus atribuciones, como lo han sidb sus estudios, y 
ninguna queja pueden tener de que el Gobierno no les permita 
obrar en el campo de la medicina para el que se necesStan osliidios 
más profundos y otra educación elenilñM, que muy bien pueden 
adquirir si tienen ambición noble; pero esto es largo y dispemlmso. 
V bay (Hro camino breve por donde llegar á la investidura médica: 
la intrusión. Seis mil cirujanos, esparcidos por todos los ángulos de 
la Península, abandonan á unos pocos de sus compañeros el ramo 
operatorio que tanto les compete, y se convierten en médicos de 
hecho, como ellos dicen, ofreciendo servicios en la ciencia que. no 
esludinron. no solo en las aldeas /  pequeñas villas, sino en las 
grandes, en las ciudades y en la Górte, donde existen y donde no 
existen médicos. Lod médicos de derecho i'ó ¡os verdaderos médi­
cos, claman contra una invasión lau impudente de sus atribuciones 
que fin las ciudades y grandes poblaciones merma su clientela, y 
en los pueblos impide formar partidos por serle impo.sible al me­
dico prestar los servicios del cirujano por un pequeño interés; y este 
clamor tan j'uálo es ahogado por voces y desaforados gl-itps dué el 
eco repite hasta la sácieaad, apellidando maloá hermanos á los' que 

‘escudados en la ley reiHaman sus derechos sobre los que fundan su 
■suhsisten'dla. ,

Hé aquí fotografiada la lucha entre los que se llaman médicos de
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hecho y los que lo son de derecho. Uno persona imparcial y el solo 
sentido común decidiriÚD quiéu la habla provucaiio, Pero esto no 
hace ul caso; es necesario que la lucha tenníne. Las levps la hariao 
cesar penando las'intrusiones; pero bay un'medio' más fácil y 
pronto de impedirlas; autorizar á los intrusos para que ejerzan ie- 
galmente la profesión que invadieron. Tal es e! descubrimieiitu mo­
derno de algunos cirujanos.

Esta invención no carece de su teoría.
Todo el que ejerce boy la medicina .sin titulo que para ello le 

autorice es médico de hecho, ó intruso eumedíuiau, según el leu- 
guiije antiguo; primer punto.

Ninguno puede ser luédico de hecho sin teuer clientela; y el tener­
la supouB coiilias'/.a por parte del público en sus conocimientos, lo 
que dehe crearle un derecho á asistirle; segundo punto.

Los que ejercen algún tiempo la medicina llegan á poseer cono­
cimientos que les igualan á los verdaderos médicos; pueden adqui­
rirse los que estos poseen á la sombra del campanario de una aldea; 
tercer punto.

Concediendo hi niilidiid de los estudios universitarios para la 
mejor práctica médica, ios actuales médicos de hecho pelrmn ya 
ciñas, tienen familia é intereses que bahrian de abandonar, perclie'n- 
ilu el lucro que les proporciona su clieiuela: deUe permitírseles ha­
cerlos en su casa ; cuarto punto..

Hay muchos pueblos en Espada que no tienen médico , porque Ies 
cuesta 1,000 rs. 6 30 fanegas más de trigo, que sostener á un ciruja­
no, y obtienen de él ciertos servicios que estes les prestan. Tales 
razones de economía popular deben .set atendidas, y esteiidcr su 
beneficio hasta los pueblos de ISOO y 300 vecinos, concediendo habili­
tación médica á ios cirujanos; quinto punto.

La creación de practicantes y parteras puede perjudicar é los ciru­
janos, si caen despues en la tentación de convertirse en méilicos de 
hecho; y aunque el ücscubriinienio fusionarlo de que se traía ha 
sido anterior á dicha creación, esl.i le justiüc.i más; seslo punto.

La habilitación médica que se pretende por los cirujanos no puede 
perjudicar á los verdaderos médicos, porque los que no quepan en 
las plazas oficiales de la profesión, aunque sean muebos, serán 
siempre preferidos por el vulgo para el iralamiento de sus dolencias, 
pues es el más á propósito para distinguir el charlatán dei modesto 
sabio; al que le cura de un constipado, haciéndole creer que le ha 
tratado una pulmonía, del :¡ue ie saca de uu tifus sin encarecer su 
ciencia; punto lina!.

Tales son los puntos que encierra la teoría de la antigua nivela­
ción médica, y hoy moderna habilitación, desarroll.ados con lodo el 
talento y verve de los redactores de El Génio Quirúrjico en sus 
t.OOO artículos de fondo dedicados al perfeccionamienlo de la medi­
cina páiria. ,

Tal es el descubrimiento maravilloso para curar de raíz las intru­
siones . y borrar las tintas v maiices con que hoy se distinguen los 
profesores de corla instrucción y los que la han adquirido superior 
en las escuelas médicas.

El alcalde de cierto pueblo ha comprendido e.sta teoría á su modo 
y Sacado de sus premisas las consecuencias siguientes, que no dejgn 
de ser lógicas, por más que ignore el arle de discurrir.

Siendo médicos de hecho los que ejercen sin autorización la medi­
cina deberán ser también comprendidos los pastures, menestrales, 
barberos, ministrantes y demás e/ü*dem furfuris que practican la 
medicina, algunos de los cuales tienen hechas contratas cou los 
pueblos del mismo modo que los cirujanos.

Dicho Se está que para ejercer esta ciencia necesitan clientela, y 
que el tenerla y contratada, prueba la confianza que inspiran ú la 
manera que Tos cirujanos.

No siendo de diferente estofa los menestrales, barberos, minis- 
irunies, etc., que los cirujanos, podrán, esiudlaudó en sus pueblos 
unpocu las ciencias que pi-aclican, aunque uu las esiudiáraii, igua­
lar á los cirujanos, al menos, como estos igualan á los médi­
cos; ergo...

Tampoco pueden como estos marehar á las aulas á esludiar por 
tener familia y poderlo hacer en casa; luego...

Hay varios pueblos en España que aunque puedan sostener á un 
cirujano, mantienen un barbero 6 un mitiisiranie porque les sale 
más barato, y están con él contentos; y aun huv pueblos que por su 
mala situación y corto vecindario les es imposible dotar ni aun al 
cirujano de más inlima categoría, y hace de tal y de médico cual­
quiera que sabe sangrar, siendo médico-cirujano de hecho toda su 
vida. Menester es habilitarle para que no sea su ejercicio una intru­
sión, y concederle de derecho lo que está siendo de hecho.

Si los futuros practicantes y parleras pueden perjudicar en su día 
á los actuales cirujanos; habilitando á estos para médicos se per­
judica notoriamente á los médicos. Esto prueba, sin embargo, que 
nunca serán tantos los perjudicados como los favorecidos, si no 
llegan á seis mil.

Por último, si el vulgo distingue el mérito en medicina donde 
existe, á pesar de los lilulos, no tendrán por qué quejarse los ciru- 
Jitnas habilitados en fiiiuro para médicos, de que se hahilitc á los 
barberos y minislranies para ejercer los dos ramos de la ciencia de 
curar que de hecho practican, pues ya sabrá preferirles el pueblo 
para el iraiamientn de sus dolencias.

De estas conclusiones se desprende la conveniencia para U huma­
nidad de la libertad en las profesiones médicas.

Si yo fuera minisiro de Fomento, destino que debieran darme, 
para evitar los perjuicios que en su día pueda causarme la babilila- 
Clon medica de los cirujanos, espediría el decreto siguiente:

Considerando que la multitud de clases en las profesiones médicas 
és el mal que ¿icen las corroe: Que aunque estas clases están forma­

das por la diversidad de estiuiins y conocimientos cieiiliflcos necesa­
rios tan solo al Un para qî p fueron creadas, ios resultados son iguales 
en la práctica, puesto queá todas iiiiUstiiilamenm acude el público 
para hacerse tratar sus dolencias:'

Considerandoquedas iiitrusiüues prolong.idas en medicina creaiv 
médicos de hecho y las eu eii'Ujia eicujaiios Ininiiien de hecho , y que 
esto se Viene Verificando años hace, lo mismo en pueblos pequeños 
que en ciudades, donde abundan y dondo escaseaii profesores aiuu- 
rizadüs pur lu ley:

.Considerando que'los estudios universilirlos son difíciles de 
hacer por los viejos y casados y por los que do quieren abandonar 
sus intereses: Que los evámenes de cursos privados ocusionaii 
gastos, y obligan á un bomhre encanecido á sentarse en el banquillo 
del estudiante. y ponen al sinodal en el compromiso de rcproliaC á 
un padre de familia, que por otra p irte ha d.ido ya jiruebas hasuiites 
<ie SiUücieflcia en ul hecho de haber sido médico, no de Jececbo:
• Considerando que á los pueblos y particulares conviené tener mé­
dicos baratos y servirse de quien les inspiro conlianza, cualqniera 
que sea su litiilo:

Queriendo iiur otra parte dotar á his gr.mjas, aldeas, villas y ciu­
dades de médicos habilil.idos para quisen itinsuii tiempo sean mo­
lestados con denuncias de inlrusiou los gobernadores, y cou peti­
ciones multiplicadas los diputados de la nacTun ; decretamos lo 
siguiente:

Articulo 1,“ En todas lasgranjas, aldeas, villasy ciudades, habrá 
individuos que ejercerán Ubremenie la ¿encia inéJico-qiiirúrjica.

Art. 2." Para que no puedan ser molestados en su ejercicio los 
que carezcan de liinlo competente, se les hqbilitará con sujeción á 
las regl.as siguientes:

1. ® El medico puro que pruebe haber ejercido la cirnjia im alio 
por lo menos, sera considerado cirujano de hecho, y habilitado de 
tai en derecho.

2. ® El grufesor de cirujía que pruebe liaber ejercido la medicina 
en cualquiera villa ó ciudad donde hubiere médicos un año por lo 
menos, será considerado médico de hecho en población nolable, y 
liablUudo por lo tanto para médico de derecho en la misma. No hay 
razón n.ira que el que na sirio médico tie hei'ihft en ciudad , no pueda 
serlo lie derecho, ni que una familia pobre ó ruin deje de tener asis­
tencia barata porque no viva eu aldea.

3. ® El cirujano d e '2.®, 3.® ó d.® clase que pruebe haber ejercido 
la medicina, dos nñr>s por lo menos, en pueblos de 100 vecinos, será 
habilitado para tyercerla en los de 200, y ú los dos años despues cu 
los de 500.'

4. * Los ministrantes que prueben babee sitio médico-cirujanos 
de hecho, tros años por lu menos, en pueblos de 80 vecinos, queda­
rán habilitados para ejercer ambas profesiones en los pueblos oe iOO.

5. ® Los barberos sin titulo alguno ((urs prueben también haber 
sido médico-cirujanos de hecho, cuatro años por lo menos, en 
pueblos que 1)0 lleguen á 30 vecinos, serán habilitados para ambas 
pro.''esíoDes en los pueblos de 30 vecinos.

Se encarga á los rrtédico-cirujoncfs de derecho que existen en la 
actualidad, fraieriiicen con los nuevamente habilitados, y deposíten 
sus privilegios ante el altar de la nivelación de clases, donde brilla 
el descubrimiento maravilloso que suprime las intrusiones, personi­
ficado en unas hojas de papel de imprenla que llevan el liluio de E¡ 
Génio Quirúrjieg.

Igual encargo defralerniJad hacemos á los cirujanos, respecto tle 
los ministrantes j harherrjs, pues la habilitación uo perjudica ánadie, 
luda vez que el criterio público en inudioina es suficiente para 
premiar á cada clase de las existentes los sacrificios hechos en sus 
respectivas carreras y práctica profesional.

Siento no puder mandar una hoja imnresa de este escrito á cada 
diputado de los que han recomendado a! Gubierno las pelicionc.s i|e 
los cirujanos, para que adquirieran toifa la luz que convenir pucila 
á losiiiiereses de los profesiones médicas.>

JOAQCln Gü-SZALEZ.

RF.VISTA MÉDICA DE I.A FACULTAD DE GRANADA (I).

VII!.

Anatom íaguirúrjicayoperacwnc$. D. Jiian'Creux y.Manso 
es el profesor que se halla al frente de esta parle lan difícil 
como importante de la enseñanza, Discípulo del Seminario 
de Sigiieoza y de Tuledjjen los primeros años de la carrera, 
lo fu6 despues dcl Colegio de Sun Carlos, en donde siguió 
y terminó la medicina de una manera distinguida el año 
de 1851, haciéndose doclor académico en !852. Como alumno, 
obtuvo los premios ordinarios eu casi Lodos los años de su car­
rera, notas de sobresaliente; fué interno de mérito de las clí­
nicas y procuro poseer las lenguas francesa é inglesa. Ya pro­
fesor, fué premiado por la Academia quirúrjica malrileiise en 
concurso estraordinaHo de 1852; bizo oposiciones á una plaza 
de la Real Familia, á la cátedra de aiiaiomia general y descrip-
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Uva lie la Universidad de Sinliago, á la de analeniía y palolo- 
s;ia (juirúrjica, operaciones y veiidajes»de Granada; habiendo 
sido propuesto en segundo lugar para la provisión de las tlrfs 
primera?, y en primer lugar para la úllima, tpie boy desem­
peña. Esta reseña de los méritos dél Dr. Creux, tan breve 
como espresiva, hace la apología de sus merecimientos.— 
Como catedrático, satisface de un modo digno su cometido: 
sus lecciones son metódicas, convincentes, ilustradas con los 
adelantos más modernos de la anatomía quirúrjica y medici­
na operatoria; en los diagnósticos, se revela el cirujano joven, 
anciano en la ciencia; en las maniobras quirúrjicas, el pro­
fesor estudioso, decidido, frió, prudente y seguro de sí mismo. 
Le he visto practicar una keiloplasüa, por cáncer del labio 
superior y región yugal, de una manera perfecta y seguida de 
feliz é.xilo, aunque en mi juicio el mal se reproducirá, lle­
vando más ó menos larde el enfermo al sepulcro. Las resec­
ciones subperiósticas, verdadero adelanlamienlo de la cirujia, 
están siendo objeto de uu estudio asiduo por parte de este 
joven caledrálico, y tengo-confianza de que sus investigaciones 
han de ser de gran provecho para la ciencia. El Dr. Creux 
está publicando uoa bibliuleca elemchtal-quirúrjica, verrLa- 
dero resúmen de los conocimientos actuales, cuyo exámea 
detenido tal vez haré en olía ocasión.

IX.

Patología quii úrjica. D. Eduardo García Duorte, joven de 
buena presencia, de brillante carrera, como se verá en la 
reseña de sus indisputables méritos, desempeña la cátedra de 
patología (juirúrjica. Uiscipulo de la l'aoullad Central, se l'c 
vé figurar entre ios sobrcsalienles desde iSfo á I8ü3, en que 
recibe los grados de licenciado y doctor académico en medi­
cina y cirujia. y se le vé alumno interno de móriío y pensio­
nado de las clínicas, asi como también obtener el premio cs- 
Iraoi'diaario de dispensa de depósito para la reválida. Este 
catedrático ba Uemostrad'i incoiileslablemenle su suficiencia 
y capacidad en muchas oposieiones; pero particularmente, 
en las de Sanidad mililar. Real sitio del Pardo,-profesor clí­
nico de la l'acultad de Madrid y de la de Granada; y cu la de 
patologia.quirúrjioa, que ahora esplica y de que es propieta­
rio desde -20 de marzo do 1860. Durante el tfBmpo que fué 
profesor clínico, desempeñó inlerinamenle las cátedras de 
clínica quirúrjica, patología general, anatomía palológica, 
descrijiliva y quirúrjica; operaciones, parios y enfermedades 
de mujeres. Tiene la cruz de epidemias.

El Dr. García Duarle da sus esplicaciones Con cierta velo­
cidad, indispensable si en un solo curso ha de cumplir con 
su programa; no obstante, en ellas abarca lodos los adelantos 
modernos, por lo cual son copiadas al oído por los alumnos.— 
Le be visto ser en la cátedra esplicilo y franco en sus creen­
cias, esüojiendo siempre con un crilerio delicado la opinión 
más aceptable, en numerosas cuestiones de patología quirúr­
jica; notándose, sin embargo, entre las ideas dbminantes de 
este profesor, la infiuencia decidida de las Siálesis.

Eli resúmen, la Facultad de medicina de Granada tiene un 
personal escojido; en ella puédese aprenderla ciencia solamente 
con voluntad, puesto que la voz de líS profesores vierte siem­
pre la sana ciencia; porque todos ellos con muy poca diferen­
cia son partidarios del vitalismo liipocrálico, de la esperiencia 
razonada hasta lo posible. Mis si en cuanto al personal esto es 
muy cicrlo, no lo es relalivamenle á los medios de enseñan­
za ; ni las clínicas, ni los locales en que se hallan estableci­
das , ni las preparaciones anatómicas esíán elevadas á la 
.■\Uura necesaria. La escasez de fondos, quo iió la falla de 
voluntad, produce estos males; pero yo confio en que la 
enérgica actividad del iluslrado señor rector Huebra , asi 
como ba regbimi-nlado las clínicas é instalado la medicina

de vencer dificultades que otros no han podido dominar. 
Graoiitia 18 do muizo d(s 1863.

• X E C n O L O C I A .  ,

El Cuerpo de Sanidad militar español acaba de esperimen- 
lar uoa sensible pérdida con la muerte de D. Lucas Moran y 
Fernandez, primer médico del hospilal mililar de Sevilla.

¿Quién era, dirán los lectores de Et. Smio Médico, este pro­
fesor? Era un medico iuililar, y desdo luego se comprende que 
de los 42 años que contó de existencia, la mitad de ellos 
fueron de una abnegación absoluta para con los servidores de 
la patria; fueron años de paciencia y resignación, d(j dulzura 
y lirmcza, de ia caridad más tierna y .de la severidad mas 
iiifio.xible; de continuos estudios, de una práctica penosa en 
los hospitales, de incesantes sufrimientos en medio de los 
combates fratricidas, de inauditas penalidades en los campos^ 
de batalla v en las marchas, v de un valor heroico igual al 
de los mártires. ¡Cuántas virlúdcs, pero cuán poco conocidas 
y cuán mal récompensadas por los que debieron apreciarlas!
. Si el Sr. Moi'iin no ha dejado inscrito su nombre al frente 
de alguna piibiicacion, no por e.so es menos acreedor á que 
derramemos lina lágrima sobre su tumba, y a que sus brillan­
tes cualidades le hagan merecedor de un recuerdo. No se 
ciiljie á .Moran por no haber escrito para el público; la vida 
nijmaila (leí médico mililar le impide dedicarse á esta dase do 
larcas lilerarias; su ciencia es puramente de esperiencia 
personal; toilo vá con é l, como decía Rías; omina mmiwi 
porto; pues imiy pocos son los quo dcdic.an las escasas horas 
de solaz, que necesitan para descansar de sus fatigas, á dar a 
la prensa sus observaciones y conociinientos, mucho menos en 
nn país donde el Gobierno solo premia el valor (Jiego, los 
hechos lie armas; lo que indica que tiene en poco ó en nada 
la aplicación y el talento. ' •

Además, aun cuandiv hubiese querido Moran publicar el 
resultado de su práctica, difieilmenle lo hubiera logrado; 
pues desde el -21) de nciubre de t s t i  hasta poco antes de caer 
postrado en cama, pasó su vida en conlinuas marchas, efecto 
de las incesantes revueltas políticas por que hemos atravesado, 
obligando al ejército á correr presuroso á todas partes á sofo­
car relieliones, ó comhaür á los enemigos de la Rema, los cuales 
cojicron prisionero á Moran el (Te noviembre de 1818 en 

- la acción de Canloiiigrós. en cuya desgraciada situación per­
maneció basta el 7 de abril del año siguiente, en que fué res­
catado de las huestes de Cabrera por el comandanlo militar 
de ülot. El que escribe estas lineas le vió en Yich, a! volver 
de su caoliverio para incorporarse al tercer batallón del regi- 
micnlo infaiileria delFríncipc, y tuvo ocasión de notar las 
huellas de ios siifriinienlos pasados éntrelos facciosos. ¡Esle 
hecho, por el cual oiros oficíales del mismo ejército obluvic- 
líin empleos, grados y condecoraciones, no valió al médico 
Moran recompensa alguna! iSienipre el olvido y la ingrali- 
tud para el médico 1 Ríen es verdad que Moran era pundono­
roso, y no perlenecia á esa raza de miserables ciue se arrastran 
por el inimiiido cieno de la adulación para medrar; su delica­
deza le hacía rechazar lodo cuanto no fuera honroso.

Si el pronunciamiento de 1813, el sitio de Zaragoza del 
mismo año y la guerra de Cataluña, en la que estuvo desde 
1S4C basta que cayó prisionero le causaron grandes penalida­
des, y le hizo prestar servicios impurlanles en las 18 acciones 
(Ib guerra á que concurrió en el Principado, aun le quedaban 
mayores Irabajos que pásar y servicios mas penosos y asiduos 
que prestar cu la guerra do Africa, en esta gran lucha contra 
enemigos feroces, contra dos mortíferas epidemias; en un 
país desconocido y en la estación más cruda del año, y en la 
cual el Cuerpo de Sanidad militar puede decir con orgullo que 
ha tenido héroes. No es V anidadno; examínese la vida de 
los oficiales de Sanidad mililar durante esle lúgubre y san­
griento periodo, y se verá que hacían las mismas marchas, 
espcrimeiilabaii las mismas fatigas, el hambre, la sed, los ca­
lores, las lluvias y tempestades, liabilabaii bajo las liemlas, 
seguían los destinos del soldado en los cómbales, espo- 
iiiemlose á los mismos peligros, siendo berilios por las balas 
enemigas, y viéndoseles más de una vez precipitarse en medio 
de una granizada de proyectiles para arrancar de la muerte 
B la« victimas de ia guerra. Cesada la lucha , ¿qué hacían los 
oficiales y soldados? Rccojianso en sus tiendas a alimentarse y 
descansar mientras el médico mililar ciuitinuaba prestando- 
ios auxilios de la ciencia á los heridos después de trascurridas
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muchas horas de efectuada la acción; y cuando creía termina­
da Su tarea , cuando se encaminaba á descansar y tomar una 
frugal comida, se veia precisado á ir de tienda en tienda por 
uü conunuo lodaxal, en medio déla oscaridad de la noclie, 
azoUcro por un viento impetuoso ó una lluvia horrorosa, á 
socorrer a los centenares de coléricos que habla en el ejército. 
Estos trabajos duraron tanto como Ip guerra ; estas penalida­
des fueron continuas, y á pesar de las palabras ofensivas y 
actos ncprimentes que se dirijieron al Cuerpo por algún nécio, 
cuando mas pruebas daba de abnegación y saber; sin embargo, 
se iiü a los mffdicüs mililares en sus puestos, sin qucTos 
\cintitanlos que eran víctimas de la epidemia les hiciera 
desmayar; en los campamentos, en los infinitos hospitales de 
Leula, en los flotantes y dcl litoral, los individuos de la Sani­
dad militar siempre asiduas, siempre valerosos, llenos de 
abnegación y ciencia, prestaron sus humanitarios servicios al 
desgraciado enfermo y al herido. Véase la estadística y ante 
sus elocuentes cifras se comprobará lo que asiento; se notarán 
las pocas operaciones efectuadas, á pesar de los destrozos 
causados por los proyectiles; las escasas defunciones entre 
mas de 4,000 beridos, y las pocas muertes habidas en medio 
(le las dos grandes epidemias de cólera y disenteria, respecto 
al gran numero de atacados, prueban el valor y saber del 
Cuerpo de Sanidad militar, no obstante las escasas'recom­
pensas que en general ha merecido.

eslos servicios, he esjiuesto los que Moran 
presto en Africa desde el 3 de setiembre de 1859 que fuó des­
tinado a Ceuta, donde perraaneciii hasta el \ i , que pasó á 
-Algcciras con destino al cuartel general de! primer cuerpo de 
ejercito, sufriendo allí los horrores dol cólera; volvió otra 
vez a Ceuta al campamento del Serrallo, donde asistió desde 
el primer combate del 19 de noviembre de I8.59 basta el del ->3 
de marzo de I860, ultimo dado en Africa en Vad-Ras en aüe 

división del genera) Echagüe, contando durante este 
Uempo M acciones de guerra, distinguiéndose lauto en la del 
20 de diciembre, que se le concedió la cruz de i . '  clase de San 
rernandi). distintivo del valor. Permaneció en Ceuta con la 
div isión desocupación hasta que se disolvió, pasando después 
a desempeñar su destino al hospilal militar de Sevilla.

Durante su permanencia en el Cuerpo, asistió á los regi- 
°v n® mfanlena Principe y Constitución, al de cabalfe- 

! ,d . ,  la 2.* brigada de Arlílleria de montaña,.
á primer médico, perle-^ 

® mimares de Santa Cruz de Tenerife,
M enellosy  los cuerpos

® ^ P°'’ instrucción, asiduidad y mora-
.aalaudo condecorado con dos cruces de caballero de 

Isabel la Católica, una de Cárlos III , la de I.* clase de San 
Icrnando y la medalla do Africa.

Una organización tan trabajada no podia menos de resen-
ian  inm!ír'’n f  ° neccsarío usar tres licencias

minerales y respirar los aires de las monta- 
“9 pudieron raodilicar el estado de la tisis 

Í sm YpiT Í''* '*  enfermedad que minando lenlamén-
0 su delicada constitución le postro en cama á fines del año

de Mopl entonces á sus amigos, que no saldría
oe aquel lecho sino para la sepultura. Asi fué; pero al ver 
i f  momento supremo, sus sentimientos religiosos
consuelo? del alma en los divi^nof

i “’e'e proporcióna la doctrina de 3e.siicristo. £1 
diinmenia f  Celestial que nuestra religión derrama pró- 
f f i i  el tZrn-“® esperando con .resignación

nm ñ ? !  ?  sus días, lo cual tuvo lugar ei T de
s n^s,rie ,.n«‘l ', '" ? ‘ la muerte cerner sus negras alas aoDie su Jecho, la anuncio a sus ancianos padres.
n u ^ r M n ? " : " ’®'̂ ®;''’ conocedor del mundo, dispuso

\  entierro fueran sin aparato ni pompa, como 
su!nf? p f  siguiente_de haber exhalado Jii último
d S u e i ? u  •ceremonia que infunde en el alma una
íusTom amargura, se aumentó al ver la ingratitud de 
médi^n^in^fn ® 'erdad! ¡Acerba decepción que el

peregrinación por el mundo! 
su banidad militar asistió ,t la ceremonia de
Ícmnloí^p’rr'!"'"'^'' ‘"‘ '.''■dúo del ejército apareció por el 
üe™fi°i!tip®r?“ “'’ l9S''""a, a unir sus plegarias con las 
iiberlirl!i°H?ín^!’'' '1'^? '"‘da sacrilico la suya por
fufrem .nprai *® confiaron! ¡Su abnegación no
gró v?lup^wih^pi ^  P°'‘,;''fl''ellos á quienes se consa-
sabér^v?ti,f.f,M c i ^  manos llenas los opimos frutos de su 
cion coVh I ? disposiciones vigentes, en conlradic-
'a ordennn/T^,.MlL-^i ‘‘® , d o  isflo y con el espíritu de 

uenanza, quita los honores, fúnebres á los individuos del

■ ‘ S ^ t \Cuerpo do Sanidad m ilitar, no próhibe á los oíiciale 
ejercito que deraueslreu sus afecciones, que maniiiesl 
gratitud asistiendo á las exequias de sus bienheclior 
rindan un justo homenaje de aprecio al que los libró 
muerte. ¡Sieinpre y en todas ocasiones la ingratitud k 
O vido para ol médico I Mas si b s  hombres fueron in g ra to ^  
olvidadizos con Moran, Dios, desde su trono de gloria le 
habra recibido dómenle y dado un lugar en las cclcsles' 
regiones, en compensación de sus virtudes.

II. IlEns.vNüEZ Poccii*.

ALGUNAS ISOIC.VCIOXES SOBRE F.l. USO OE LOS BAÑOS GENERALES 
EN EL VERANO.

Es una vpdad  recqnoiiida por todo el mundo, que leñemos 
una marcada tendencia á acojer con avidez cuanto nuevo se 
nos olrece, si se engalana con los atavíos de la conveniencia 
y aun de la necesicJad, como frecuenlemente sucede. Y esto 
que se refiere principalmente á las costumbres y usos socia­
les, a que damos el nombre de m oda , estlende su influencia 
casi a lodos los actos de la vida que dependen de nuestra 
v()iuniaa, sin escepluar los que se encaminan al restableci­
miento y conservación de la salud. Asi es en efecto. ¿Quién 
duda que también l,i moda se ha introducido en medicina? Va 
lo sabe hasta el publico profano.

El niédico que consagra su vida al eslinlio de cuanlo puede 
ser Util a la humanidad, á las veces saca partido de los capri­
chos de la moda; pero otras tiene que resistir su entrada eii 
el campo de la ciencia, ó modificar, si le es posible, el iiiieio 
que de ella baya formado el público, que suele ser equivo­
cado , o por lo menos exagerado en cuanto á su utilidad.

En este ultimo caso creemos bailarse el uso de los baños 
generales en el verano, sobre cuyo asunto vamos á dcdicar 
uuas cuantas m eas, y á discurrir, siquiera sea ligeramente 
acerca de su decantada conveniencia.

Toíms recordamos una época, no muy lejana, en que eran 
pocas las personas que se bañaban en la estación calurosa, a 
no ser por necesidad, y no echaban de menos esle reciir'^o- 
asi es que se contaban muy pocos establecimientos de baños 
en las grandes poblaciones y ninguno en las pequeñas 
Luandp un personaje hacia eonslruir un edificio para sii uso 
se decía como complemento de su magnificencia, tienehosUi 

1 ° prueba lo raro que era procurarse esla
comodidad en las casas particulares. Sías andando el tiempo 
p a  que el uso de los baños se cuente enire los adelantos dé 
la civilización, sea que la facilidad de hacer viajes al estran- 
jero , en que los usan la generalidad do los individuos, haya 
despertado el deseo de imilacion, ó sea en fin y sobre lodo, 
porque la moda ha sentado su planta en nuestro suelo respec­
to a este punto, es lo cierto que apenas hay persona ilc 
medianas y aû n escasas comodidades, que no se crea en la 
necesidad de bañarse, ya para couservar la salud v pa«ni' 
mejor tnvjerno, como suelen decir, ya para correjir cicrl.is

P'"' fisuras no consullaii al 
n euico. ¿y esta costumbre introducida entre nosotros dirá 
mgiino, tiene inconvenieqles? Desde luego conleslamos alir- 
malivamenle .SI se trata de hacer de ella un uso general, como 
vamos a manifestar.

Tiene inconvenientes para aquellas personas que los toman 
sin necesidad y solo porque se vá iiilroducicndo enlre lodos lu 
co^tulIlh^e de bailarse. que lo hacen sin dirección y la mayor 
parte de ellas arraslradas por la imilacion. En esle supueslo 

'^“® “ °i?® sumerjen en el agua fria, por ejemplo, 
Eu3^® su cajincho. cuando su lempcramenlo,
edad y otras circunstancias imliviiluales reclaman dislinlii 
temperatura; lo hacen a las horas menos convenienles, sin 
precaución alguna y por el tiempo que les parece, rcstiliand.i 
que el medio que creían preservativo de ciertos males su 
convierte en causa de oíros que les sobrevienen, falos como 
i()S espasmos, corizas, dolores de cabeza, calarius ele 
algunos de los cuales suelen conducirlos al seiiulcro Oíros ai 
contrario, deseando evitar la impresión desagradable del 
agua fresca, toman el baño más caliente que el que lescon- 

^ relación con sus circunstancias
también se convierte en causa de enfermedades. Su efecto es 
producir ia sedación, y si le toma una persona curas fuerzas 
están en decadencia por la edad ó por padecimientos anlc- 
riores, o que so halle predispuesta al raquilismo, á las cscró- 

“ c . l f  f"-®^"’®‘̂ '!‘‘®* caquécticas, etc., ya se compre?- 
d ec  resultado que podra esperarse; en cuyo caso, asi como 
en el anterior, que son frecuenlísiraos, pudieran evitarse losAyuntamiento de Madrid
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maMs efectos omitiendo los bafios, no solo por inútiles sino 
neriudiciales, y no citamos en este momento otros muchos 
inconvenientes que llevan consigo por no permitirlo la índole 
de un artículo. Somos poco aficionados a usar medios que 
llaman de precaución, y por lo mismo cuando se nos consulta 
por persona que por primera vez quiere bañarse, si no encon­
tramos una marcada indicación, desde luego la disuadimos 
de atiuella idea como innecesaria. Asi como los comerciantes 
dicen que cuando no hay ganancia está muy cerca la pérdida, 
nosotros haciendo aplicación al asunto que nos ocupa deci­
mos también, que si no hay utilidad, se halla proxiino el 
neriuicio siendo el menor el de contraer una necesidad, que 
por la costumbre llega á serlo, sin la que pudiera pasarse

sernos"^oculta la conveniencia de los baños en muchos 
casos' pero creemos que con la generalidad que hoy se usan 
no deben emplearse, por las razones espuestas y otras que 
no se ocultan al buen juicio de nuestros apreciables compa­
ñeros. El sumerjir el cuerpo por una temporada, a veces de 
muchos dias, y por bastante espacio en cada uno, no conduce 
al bien apetecido de conservar la salud. Échese una ojeada 
sobre aquellos que no usan los baños, o lo hacen rara vez, y 
se verá que gozan de tan buena salud , si no mejor, que ios 
que tienen costumbre de tomarlos todos los veranos y por

*^^bogando°muclos por los baños invocan la utilidad de 
limpiar el cuerpo de la suciedad que se deposita en la super­
ficie cutánea ya por el producto natural de la traspiración, 
va por la que siempre dejan los vestidos inlenor^es, etc. 
Creemos que para la debida y conveniente limpieza, de la que 
somos muy amantes, no son necesarias estas maceracioues por 
tantos dias; pueden suplirlas y con mucha ventaja las locio­
nes diarias ó muy frecuentes con agua natural a la tempera­
tura que tenga la habitación en que se duerme, o mas templa­
da SI impresioiiára demasiado, pudiendo añadir si se quiere 
las suaves frotaciones con una esponja y de cuando en cuando 
con iabon. enjugando después la piel perfectamente, con o 
cual quedará limpia y fresca; resistirá sin inconveniente 
alguno las impresiones atmosféricas, y se evitaran los males 
que hemos indicado y que lleva consigo el uso de los baños. 
lOialá que en su lugar se empleara el medio que acabarnos de 
¿roponer, á todas luces más provechoso como medio higiénico 
y como escelente para conservar el cuerpo en completo estado

^^ 'u sn resá r nuestra opinión contraria al uso general que se 
está haciendo de los baños, no quiere decir que cerremos a 
puerta á las costumbres que se introducen, solo por ser de 
moda- nó: si nos parece que son útiles, las aceptamos en lodo 
ó en parte y siné las rechazamos, teniendo en cuenta los 
países de donde vienen y si son convenientes en el nuestro,. 
Esto uos sucede respecto a los baiios; los creemos útiles a 
muchas personas, pero no á todas, y esta generalidad con que 
al presente se usan es con la que no nos hallamos conformes. 
S ien  Francia, Alemania, Rusia, e tc ., se baña toda clase de 
individuos y en todas las estaciones, allí podran ser escelen- 
tes medios de conservar la salud; pero no en España, cuyas 
condiciones de localidad, clim a, costumbres y otra porción 
de circunstancias hacen distintas las naturalezas, y distintos 
tienen que ser también los m edíosle  conservarlas, y en su 
caso de mejorarlas: no somos amigos de obrar ni aconsejar 
por imitación; solo lo hacemos 6 dejamos de hacer por con-

J osé i t a o  G ómez.

R e,{,m eo de U i  ob.ervaoiones m eteo ro ló g ica , hecha , en e l Real 
O h.ervatorio  de M adrid en  e l  m e . de enero de 1862 .

F1 icmooral lluvioso, revuelto y templado de fines de diciembre 

M rto . dismmuyé sensiblemeiUe la l e m ^ ^  y se fueron disi-
S  l a s S o o c o  á 8 v 7, muv
^eLtiados V if?nqm^ 8 amaneció nebuloso, y se conservé

y*l °̂lmsc"ur*rieron nebulosos, muy húmedos y con frecuen- 
lesIlovízL s. habiendo además en el último pasado el vieii o del 
N F ñor el N biela el 0 ., » comenzado i  soplar con bastante im- 
niíiiiosfdad' los 13 Id. 15 y 16 fueron revueltos, de muchas nubes, 
rd ^ oacib le^  y los i  siguientes, aunque mis tranquilos, tan Qubo- 
L s  eait como los interiofes,,  más húmedos y frescos todavía.

Del 21 al 2b inclusive reinó viento fuerte, cou especialidad dcl 
S. O-, interrumpido por algunos intervalos de calma, aumento nola- 
blemenie la temperatura, se conservó la atmósfera encapotada, y 
llovió ó lloviznó, aunque nunca con esceso, en repetidas ocasiones. 
Desde el S. 0 . pasó suavemente el viento, por el N., al L. el 2U, oía. 
como el siauieme 27. nebuloso por la mañana, despejado por la 
tarde, y en que solo reinó una débil brisa. Y en fin, aunque sin des; 
aparecer la niebla por completo, ni disminuir la humedad . continuo 
mejorando el temporal el d ia ^ ,  en términos de ser los 30 y 31 dos 
hermosos dias de invierno, tanto por la ausencia de nubes y sereni­
dad del cielo, como por la calma y elevada teniporatura que durante 
su trascurso reinaron. . .

Del 31 de diciembre al l.« de enero esperimenló el barómetro una 
subida de 2min, que perdió con esceso en tos 3 dias siguientes; pero 
á contar desde el 4 , úMimo de niia época lluviosa , su movimiento 
ascendente no se dotuvo liasia el 10. pasando por Jénnuio medio en 
esie intervalo de 704 á 713rara. Del 11 ai 12 bajo émin.b; y del 13 
al 14, dias priueipaliiieiiie ventosos, cerr.a de 6imn, conimuanuo casi 
sin interrupción el descenso hasta el en que la altura de ja 
columna de mercurio fué ya de G9l)niin.4. En el resto del mes cambio 
desieno el movimiento, y creciendo de nn modo continuo, próxima;̂  
mente á razón de ia a .S  por dia, llegó el 30 la columna mencionada a 
una de las mayores alturas que se observan en Madrid, üe /17too eon 
corla diferencia. ' ,

En el mes de enero la temperatura vanó más y con mayor ues- 
igualdad que en diciembre, sin descender, con ludo, basta un punto 
estremado. v conservándose por lo regular mas bien «Ha uee baja. 
Duranielal.*époea la mayor leinperaluramedia fué de 8 , y la menor 
de l^.S. correspondienies á los días respectivos 1 y 7; en la 2. de 
0° 2 y 6 ó y en la 3.*, nolablenieDLe calurosa, Oi

Y 4°,Ó obtenidas'en los días 24 y 27. , .
Las oscilaciones del viento, ya mencionadas por incidencia, fueron 

nocas en este mes, y escasa 6 nula su fuerza, salvo en los días cscep- 
cionales en las precedentes lineas consignados. En el día -  paso por 
el N. del 0 . al N. E-, V de este último rumbo continuó soplando sin 
interrupción alguna, aunque muy débilmente, hasta el 10 ¡iiclusiye. 
El H giró de nuevo hácia el N., N. O. y O. y el 17 oomenzó á soplar 
del O al S ., siguiendo asi hasta el 2S, en que cambió de dirección, » 
se fijó pi'óximaWnle en el E ., disminuyendo mucho su mtensiiiad.

BAROMETRO.
1.‘ década.

dn á la. C m. 
Id. á'las9. . 
Iil. i  l9i 12.
lü. i  Ias3 1, 
Id. i  las 6. .  
Id. i  las 9 n. 
Id.álaal2..

Dim
709,06
709,67
709.52
708.88
709,32
710,05
110,11

dmpordécadas. . . .
A. luáx. (día. 10, l l j3 0 ) .  
A. mln. (días3,20 ¡ 2lj...............................

mm
709,52
716,01
702,43
13,61

Ao] mensual. ■ . 
OfcilacioQ mensual.

mm
705,16
705,87
7«},26
70i,25
701,62
70t,79
704,65

S.‘

mm
704,99
715,C4
687,27
18,37
mm

708,37
19,65

oim
709,90
710.81 
710,58 
709,84 
710,24 
710,72
710.82

ram
710,4! ■ 
716,92 
699,82 
11,10

TERMOMETRO.

7a, i  las 6 m. 
Id. i  las 9. , < 
Id. 1 la. 12. . 
Id. i  las 3 I. . 
id. i  las 6. . . 
Id. áias9 n. . 
Id. i  las 12.

^mpar décadas. 
OscilaciuncE. .

T. miz. al sal (dlas6,19 y 291. . . 
T. máx. i  la sombra (días 1,13 y 24). 
blferencias medias...........................
T. mía. en el aire fdias 7,17,19 y 
Jd. por irradiación (días 6, 7.18 j 19,27).. 
Diferencias medias...............................
Ta mensual. . . 
Oscilación mensual.

PSICROMETRO.

Ilai i  las 6 o.
Id. i  las 9. . 
Id. i  las 12.. 
Id. i  las 31. 
Id. álas 6. . 
Id. álas 9 n. 
Id. álas 12. .
//m por décadas.

B¡a meniul.. ■

' década, 2.” 3.'

1* l ’ ,2 3* ,4
2 ,6 1 ,9 4 ,8
5 .2 5 ,0 8 ,5
6 ,9 6 ,8 10 .4
4 ,1 4 ,9 7 ,9
3 ,3 4 ,0 6 ,6
2 .1 2 ,9 5 ,6

3* ,8 3* .8 6’ ,7
14 .6 13 ,3 15 ,2

18‘ ,6 22' ,i 26* .8
12 ,7 10 ,6 15 .1
5 ,9 6 ,1 7 ,4

- l ‘ ,9 
—6 ,0

- 2 ’ ,1 -OM
- 6  ,4 - 1  ,0

2 ,2 2 ,6 1 .4

• 4‘ ,8 9
1 1 17 .8 >

PRO.
década. 2.' 3.'

.97 92 98
98 93 97
92 81 88
48 76 83
89 84 91
91 83 94
96 86 97

92 85 93

90 9

£m D'

Días d 
Apa I 
Id. ca

B,
tan i 
<lüR 
hábil 
dose 
inarc 
(Jo al

La
plica
aliun
ticas
inies
pela!
liisie

La
-■1. 

(lisii 
inge 
no n 
á los 
dade 
segu 
pena 
más 
cribi 
rúrji 
)>i'ob 
dad, 
prue 
mos 
opini 
nes 
de le

C. 
por ( 
la d( 
Oran 
(le S 
vejei 
y de 
furm 
la Fa 
fia, 
Gran 
de I. 
Vale

F , 
esta 
halla 
cuell 
secuí 
se ha 
no p¡ 
del e 
uso I 
blem

D i

ditos 
(lias I 
cinn 
titule 
Irar 1 
clase
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ATMOMETRO.

3(1 del 
noia- 

3da, t 
iones. 
3, día. 
por la 
n des-
nliniió
3 i dos 
ereni- 
iiranle

ro una 
: pero 
nienio 
dio en 
del 13 
do casi 
a de la 
¡ambló 
óxima- 
inada á 
ao eoD

or des-
I piinlO'
e baja, 
menor 

I 2.» de 
jsa, de

fueron 
escep- 

asó por 
ido sin 
ílusíve, 
I soplar 
¡cion, » 
nsidad.

s.‘
Dim

709.90 
710,81 
7I0.S8 
709,8* 
710,Í* 
710,7* 
710.8Í

ran
7IO.il ■
716.91 
699,8*
11.10

3.'

6* ,7 
15 ,t

15 ,1
7 .♦

lia  sar i é a d u ...................
E. mút. (diatS, 19 j  II). . 
E. mia. Idias 3,11 }  18, 23).

Cw mensail.

Dm men ^
0.6 1.9
1,3 1.8
0,0 0,4

1 am
» 1 0.8

PLUVIMETRO.
Dial de lluvia............................................................................... ......
Agoa iota! reeojidi...................................................................... I8min,l
Id. ea el dia 2S (maiimuni)............................................................ 5 ,7

ANEMÓMETRO.
V í««/uí r e í n a n í r í  en e !  m e i .

>1....................... . . 245. B. E. . . . . . .  8 S. S. 0 .. . . . 70B, B.................. . . .  217 S. 0. . . . 02E. N.E. . . . . . .  30 0. S. 0.. . . 25B....................... . . .  128 0............... . . 37E. .S. E.............. . . .  * 0. N. 0 .  . . . 17S. E................... N -0 . . . . . 82S. S. E............... B, N. 0. . . 23

C RÓNI CA .
B » fa d o  a a n i t a r i o  d e  Á i a d r i d ,—iliun<|ue e l  Calor fue

Wii intenso á principio de semana, como que llegó el termómetro 
lie Reaumur ó más de 32<' con vientos del Sur ¡  del Eslu-Sud-Esie, 
habiendo saltado estos al S 0 y N-0, refrescó la atmósfera, sintién* 
dose hasta fresco por las madrngadas y noches. El barómetro siguió 
marcando la misma presión atmosférica y en la sequedad; y el esta­
do atmosférico despejado.

Las enfermedades reinantes fueron de indale inftamatoria com­
plicada en algunos enfermos con el elemento gástrico. Asi es que 
abundaron las calenturas angiolénicas y gástricas, las fiebres reumá­
ticas é inteniiiteiiies, los dolores nerviosos, las irritaciones gastro­
intestinales que se hicieron notar por diarreas ó cólicos y las erisi­
pelas. También hubo algunos casos de vesanias, do epilepsias, de 
hisicrlsinos y de otras neuroses análogas.

Las defunciones fueron escasas.
ouaWuMO.—\'u c s (r o  a p r c c ia b lc  ¿  ilu s lr a -  

riisimo colega El Génio Quiriirjko ha imaginado un medio allameiue 
ingeniosode defender (cuando nadie la ataca), é ilu.nrar (cuando 
no necesita sus ilustraciones) á la llamadaflase qnirúrjica (es decir, 
a los cirujanos de las clases inferiores y menos autorizadas, que han 
dado en monopolizar este nombre). SegHn annneia, se propone per­
seguirnos criminalmente parn que opine el Sr. Vezalde bajo las 
penas marcadas por la ley, que lodos los cirujanos de las categorías 
mas modestas, inclusos los de pasantía, saben entre oirás cosas es­
cribir corrw/amente. Ya es, pues, notorio lo que. haría El Géuia Qui- 
rúrjico si fuera él mismo autoridad judicial: su sistema lerrorisla de 
probar la sabiduría de las genles sería por lo menos, si no una nove­
dad, un recurso de efecto. Dárnosle el parabién por esta ñamante 
prueba de ilustración, de tolerancia v de progreso, v nos consola­
mos con la idea de que lodo esto irá coiitriliuyendo á formar la 
Opinión sobre Injusticia y la legitimidad de las enormes pretensio­
nes que resueltamente combatimos en defensa de la sociedad y 
de los más respetables derechos.

C á te d r a e  Vfsctsntea»—1,0 entún y lia ii d e  p ro v eerse
por Oposición y en la forma acostumbrada las cátedras siguientes: 
la de farmacia quimico-inorgáiiica, de la Facultad de farmacia de 
Granada; la As farmacia químico-orgánica, déla Facultad de farmacia 
de Santiago; las de materia farmacéutica correspondiente al reino 
vejetal, de la Facultad de farmacia de las Universidades de Santiago 
y de Granada; la de farmacia qmmico-orgánica, de la Facultad de 
farmacia de Granada; la de práctica de operaciones farmacéuticas, de 
ia facultaci de farmacia de Santiago; las de medicina legal g lexicolo­
gía, de la Facultad de medicina de las Universidades de Sanliago y 
Granada; la de palológia general coa su clínica y anatomía patoHgica, 
de la Facultad de medicina de las Universidades de Granada v 
Valencia. ^

F e n o tn e n o  a ii ig n l t i t- f—U u a  e c a o r a  m uy coDOcIda en
esta Córte, viuda de uno de nuestros más célebres escritores, se 
halla sufriendo una infljinncion intensa de la piel de la cara v el 
cuello, con lodos los caracteres de una erisipela flictenoides, á con­
secuencia de haberse lavado inadvertidamente con agua, en la cual 
se había diluido un poco de tintura de árnica. Esta señora sabia que 
no podía aplica.rse impünemeiite á su piel la mis mínima cantidad 
del espresado remedio. porque en dos ocasiones que había hecho 
uso de él para curarse dos ligeras contusiones, había sufrido horri- 
blemenle los mismos efectos que esperimenia en la actualidad.

O ec tsm cH lea  cu r fo « o < .—E n frc  la s  n o tic ia s , a p u n te s  T 
üttos da alguna importancia que hemos recibido en estos último's 
días de nuestros suscritores de provincias, figura una curiosa colec- 
cann de recetas escritas por varios de los cirujanos que aspiran al 
titulo gratuito de médicos, la cual es muy á propósito para demos­
trar la sinrazón de los que dicen que es escasa la instrucción de la 
si.iss quirurjica. Sojuzgamos prudente publicar las referidas recelas,

porque teniendo que omitir el nombre de sos autores, se creería 
que las baliíamos inventado para producir efecto eii las actuales 
circunstancias.

Btomeópat<* ga llego .—C o n  m o tiv o  d o l d is c u r s o  q n e
ha pronunciado D. Frutioisco López Otero, en el acto de recibir 
la investidiiru de licenciado en medicina, en la Facultad de Sanliago. 
La escrito un homeópata de aquella ciudad un folleto en del'eusa íle 
la grajea, diciendo cosas muy peregrinas, y lamentándose al mismo 
tiempo deque se le perturbe y se íe distraiga del estudio lie una 
ciencia contra la cual no prevalecerán jamás ios puertas del infierno. 
Este folleto ha sido muy aplaudida en una zapaleria, según nos 
dice nuestro querido amigo D. E. G.; lo cual prueba que los glóbu­
los se van popiilurizamJo y que caminan hacia los pies.

C onflic to  m éd ico -fo i-en te ,— E n  l a  v t l ia  d e  ’l'o r r o x  
ha ocurrido el siguiente hecho: El médico D. Francisco Vilclies v 
Fuentes fué llamado de órden del señor jaez de primera instancia, 
para practicar una aulópsia en compañía del médico forense del 
partido. Hallándose ya los dos facultativos en el local donde estaba 
depositado el cadáver, observaron que ni el señor juez ni el escriba­
no de la causa autorizaban con su presencia el acto, según está 
mandado, y acordaron no praciic.ar la aulópsia basta tanto que se 
cumpliera esta formalidad, mandando un recado de alencion al señor 
juez para que se sirviera concurrir, ó concurriera el escribano de la 
causa. La conlestaciuo del señor juez fué: aquí no hay más autoridad 
que la mia, y se hace lo que yermando, esté ó nó presente al acto.

No aconsejaremos á nuestros comprofesores que dén lugar con su 
nimia severidad á confliclos con las autoridades judiciales ni con las 
civiles; pero puestos ya en el caso ocurrido al Sr. Vüches, no hubié­
ramos firmado la dcciaraciop de aulópsia, si en ella se decía que 
Labia sido hecha á presencia del señor juez ó del escribano. «Ifaee- 
mos lo que S. S. manda; pero S. S. no puede mandarnos que falte­
mos á la verdad,! hubiéramos dicho en tal caso al señor Juez de pri­
mera instancia.

jV x ev n  ca r t-e le ra ,  — P o r  An s e  b a  in a u g u r a d o  la
recien construida pura los baños de Panlicosa y que por tanto iicmpu 
se lia venido echando de menos, Con esia mejora annienlará, sin 
dada algnna, la concurrencia á aquel iraporianiisimo esiableeimicnlo 
de aguas minerales.

B aposic iou  d e  Lóndt-e».—C o  la  lin ta  d e  lo s  r s |> o tl(o -
res españoles premiados, vemos figurar seis fabricantes de produc­
tos químicos. No se hace meocion de ningún olro premio en las 
demá.s clases que tienen relación directa con la medicina.

REM ITIDO .

Sr. Director de En. Siglo Uéoico.
Suplico á V. otro nnevo favor, Hágame el de insertar esta copia 

de la carta que dirijo hoy al Sr. de Creus y Manso. Le dá gracias 
y D. S. M.—Federico Rüdí'o.

S a. D. ycAH Cnscs t  .Kasso. - G iu s id a .
Sevilla 9 de julio de I86S. ■

Muy señor mío y distinguido compañero: El Sr. de Ilernaiuíez 
tuvo la amabilidad de entregarme un ejemplar del Ensayo teórico- 
prácHco sobre las resecciones subperiásHcas, que V. le encargó me 
diera, juniametiie á sus aluntas espresiones.

Ya hace dias y aun no he coniesiarto á V. Pasára por desateplo y 
aun ingrato en este caso, si no Inierrumpiern mí silencio para darle 
las gracias por sus deferencias.

Disculparé mi morosidad diciéndolc, que deseaba contestarte 
después de leer con madurez sn libro. Ya lo he hecho, y me pnreoe 
que en la materia ha dotado V. á España del mejor escrito que cxíslc 
sobre ella.

Despue.s de muchos casos de mí vida, estoy convencido de que lo 
mejor es la verdad, aunque nos sea amarga y por eso le confesare.

3ue al leer su obra he sentido un movimieiilo de repulsión liácia su 
odrina. Y, ¡cosa estraña! dudo dentro de mí, si ese movimiento me 

lo produce el creerla falsa, ó sí es el amor propio mió, que trata de 
engañarme disfrazándoseme de amor á la verdad,

Dejaré que pase algún tiempo. Procuraré perder, ó que se entibie 
el afecto paternal á mis opiniones, y volveré á juzgar las de T. más 
seguro de mi propia rectitud.

Consérvese V. bueno y cuento siempre con la cariñosa .iniislad 
de s. 8. q. s. m. b .—PeDEnico Roio.

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.

En breve será probable se anuncie la plaza de médico-eirujano 
del pueblo de Cilleros, provincia de Cáceres. En la actualidad c.'ián 
separadas las dos plazas, y las han renunciado dos profesores por 
consideraciones á otros dos compañeros, arraigados en el pueblo 
donde llevan más de 2ü años de residencia y por otras circuiislaii- 
cías de localidad. Los que ir.iien de solicitar la qur so anuncíe 
podrán informarse antes, si gustan, de los renunciantes D. Marcelino 
y D. Anastasio Caballero, el primero en el pueblo de Calzadilla v el 
segundo en el de Casas de U. Gómez, partido de Coria, ó bien de' los 
profesores de aquel pueblo.
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V A C A N T E S .

Lo üSTÁx. I.a plaza de m diitca-clru/ana de Comillaf, provincia de 
Santander; dotada con el sueldo anual da 10.000 rs, qua se pagarán del 
prciupupsto municipal y por trimestres vencidos, Consta su población de 
'i73 vecinos, reunidos en su mayor parte, i  csccpcioQ de un barrio com­
puesto de SO, distante quince minutos del pueblo y al cual conduce una 
hermosa carrelera. Es puerto de mar , su clima muy bcolgno y saluda­
ble. y su hermosa playa de Us más visitadas de esta costa en la estación 
de baños. Las solicitudes se admiten, con la nota de sus servicios , en le 
secretaria dc'Ia misma basta el 2 de agosto. (2)

— Se baila vacante el partido de médica-cirujano de la villa de Cbi- 
loeches, en la provincia de Guadalajira, que dista de la capital una legua, 
y de la córte nueve, que de ellas las ocho son de via-férrea. La dotación 
consiste en 9,000 rs. anuales, pagados por uoa sociedad de mayores 
coniribuyenles, en cuyo nombre se inserta el presente, quienes respon­
derán roancomunadamente del pago al profesor, ora sea por trimustres 
adelantados, ora veocidos, según se convenga en la escritura que al 
efecto ha de oloigarse. La obligación del profesor es la de asistir á las 
familias de los señores sócios y iaa que se le designen : en la población 
hay de residencia otro médico. Las soliciliides se dirijirán é I). Dalblno 
Garcés hasta el dia t s  de agosto préxlmo, en que se proveerá,—José 
Ruiz y Romo. —llcrnardo Vázquez.

— La de tnddfco—cirujano del partido de Ansoain y valle de Jjstapcña, 
en la provincia de Navarra, con le dotación anual de )3,000 rs, vellón, 
cobrados por los respectivos syunlamienlos, libres de toda coniribucion 
y carga vecinal. La residencia del profesor será en Itarrio-plano. Barrio- 
suso 6 Ainzoin, pueblos Inmediatos los unos de los otros y distantes una 
hora de P.rmplond: en el primero de los mencionados reside*^! farma­
céutico : bey dos cirn^anos de segunda claso en el partida encargados de 
su respectiva profesión, cada uno en su partido y con residencia opuesta 
i  la del médica : los aspirantes dirijirán sus solicitudes al alcalde 
de Ansoain [Gendia) basta el iO do agoslo, en quo so proveerá la plaza 
con sujeción al pliego dq, condiaiODes aprobada por el Gobierno de 
provincia,

—Se anuncia la provisión de dos plazas de médica-cirujanoi con la 
dolacion de 8,000 rs, anuales cada una, que serán pagados por irimcs- 
■ res iguales con punlualidad . por asistir á los enfermos de esta villa, 
compuesta de 850 vecinos, de los que TOO residen en el casco de la 
pablacioD, y el rcslo en las demarcaciones pedáneas do Tarrueza y la 
Pesquera, distantes un cuarto de legua de la misma.—No entran en la 
liotsclon, y se loa dejan libres, los honorarios procedentes de mano'alra- 
da. y 10 rs. de cada parto á que concurra el quo sea llamado,—Hay 
tambiea para dicho servicio un médico auxiliar que la prestará inierio 
se lo permita su avanzada edad, el que ha leguido ejerciendo su profesión 
aquí como titular por espacio de más de 30 años.— Si trascurrido el pri­
mero, los espressdos facultativos estuviesen gustosos, y el pueblo sallá- 
lecho de su buen 'servicio, el ayuntamiento se reserva proponer á la 
aprobación del Sr. Gobernador civil al aumento de la dotación qno se 
les señala.—Los quo deseen obtener las referidas plazas dirijirán “sus 
solicitudes por conduelo de la secretaria del cuerpo municipal en el tér­
mino de un mes, á contar desde esta fecha, en que se proveerán. Laredo 
y julio 15 de 1863. —Gumersindo Marsella.—Felipe de Aro, secrelario.

— Le de médico-cirujano de la villa de Campo, provincia de Cácores; 
dotada con 4.0U0 rs. por asistir é los pobres, practicar la iDoculacion de 
la vacuna y todo otro servicio cuyo pago afecte á los fondos del munici-, 
pío; además el profesor puede igualarse con los 350 vecinos no pobres 
que hay. Las sollciludea hasta el 4 de agoslo.

— La de médico-cinijane  y la de cirujano  del Valle du Liadlo, pro­
vincia de Alava, por renuncia del agraciado ; la dolacion del primero es 
lu.OOD rs,, la del segundo 7,n00 rs ., pagados ambos por semestres, Las 
solicitudes basta el 8< del corricnle.

— Ls de médica-cirujano de Tamames, provincia de Salamanca; 
dolada con 4.000 rs. pagados por el aynntomienlo por trimestres venci­
dos, de fondos municipales, por la asistencia de los pobres de solemnidad, 
y además las ignalaa que pueda procurarse de los vecinos no pobres; uo 
IHidiéndo exijir é estos más que 30 rs. al año ú una fanega de trigo, Las 
solicUudes hasta el 5 de agoslo.

— Una de las dos plazas de médíeo-cirujano de VuebUnueva, provin­
cia de Toledo; dolada con 2.600 rs. pagadas por el municipio, Es pobla­
ción de 047 vecinos, de los que háy clasilicsdos como pobres 117, y los 
530 reslonles á partido abierto, quedando en libertad cada uno de igua­
larse con el facultativo que le parezca. Las solicitudes hasta el 30 de 
este mes.

— Ls de médico-cirujano de Tornavicas, provincia de Cáccrcs; dola­
da con lo.ouu rs., los 3,000 de propios y  los s.oou por igualas, pero 
lodo satisfecho por el ayunlamicnto por trimestres vencidos, Las sotlei- 
iiides hasta el 29 de agosto.

— La de médica-cirujano de Santiuste de Sen Juan Bautista , provin­
cia de Segovia, por dimisión dcl quo la óblenla; la dotación consiste en 
300 fanegas de buen trigo y l.3uo rs. de propios pagados por trimes­
tres, Las solicitudes basta Unes de este mes.

—Md virtud de la renuncia presentada por el facuUalivo de medicina 
do la villa de florcajo de Santiago, provincia de Cuenca, el ayunlsmienlo 
que presido ha acordado anunciar la vacante de dicha facultad ¡ dotada 
culi el sueldo anual de S.üOO rs., cobrados por irimeslres vencidos en

esta forma: 4,000 del presupucslo municipal por ls asislencja de la; 
familias pobres, y los oíros 4,000 de los vecinos pudientes; debiendo 
aclverllr que esta población se compone de 700 vecinos poco menos, y 
tiene además otro profesor de cirujia. Lo que so hace saber por medio 
del presente, á ñn de que los rofcrldos facultativos presenten sus solici­
tudes documentádss co la secretaría del ayuntamiento en el término 
de 30 dias, á cootsr desde la fecha. Horcajo de Santiago 4 3 de julio 
de 1862.—El A. C ., Laureano Peinadu.—José Cañete, secretarlo,

— La de médico del círculo de Santibañez do Aillon , que le componen 
este pueblo y tres m ás; su dolacion 6,000 rs. pagados de propios por 
trimestres, casa, y además las Igualas con los vecinos no pobres. Las 
solicUudes hasta fines de este mes,

— La de médico de Cedillo de la Torre y cinco pueblos más, provineía 
de Segovis , anunciada por segunda vez y dotada con 1 3,000 r s . , los 
2,000 por asistencia de pobres y casos de oficio. dcl presupucslo muni­
cipal, y los 10,000 reslantes pagados por igualas entre los vecinos aco­
modadas; además casa-grslis y aprovecbamienlos camuñas, -Las solicitu­
des basta fines do este mes.

—La de médico del circulo de Hoyuelos, que se compone do este pue­
blo y siete m ás, provincia de Segovis; la dotación coasisle en 7,000 
reates pagados de propios por asistencia de pobres y casos de oficio, 
quedando libre y conveociODal con el facultativo la asistencia de los 
vecinos acomodados, Las solicitudes, que se han de dirijir al Gobernador 
de la provincia, hasta fines de este mes.

— La de médico del circulo de Navas de Oro y cuatro pueblos más. 
provincia de Segovia; lá dotación i3,0.00 rs. y casa. Las solicitudes sa 
dirijirán al Gobernador de la provincia en lodo esto mes,

—La de médico Ulular de la villa de Torre de Esléban Ambrsn. 
provincia dé Toledo; su dolacion 8,060 rs., 3,500 dcl presupueslo mu­
nicipal pagados por mensualidades vencidas ; y los 4,506 rcslanles por 
irimeslres, cobrados por el ayunlsmienlo, de las igualas de los vecinos, 
Las solicUudes se dirijirán en el término de 36 dias al presidente del 
ayuntamiento desde la fecha del presente anuncio en El Sislo Méoico.

—Ls de médico del circulo de Prádena con varios anejos, provincia 
de Segovia; dolada con 12,000 rs,, los 750 pagados de fondos municipa­
les por asistencia de pobres y casos de oficio, y ios restantes por igualas 
entre los vecinos acomodados. Las soUciluücs se dirijirán al Sr, Gober­
nador de la provincia en todo lo que resla de mes.

— La de médico del circulo de Onruhia con seis anejos , provincia de 
Segovia; dotada con 10,606 rs. y oasa pagados por titular y por igualas 
eulre todos los pueblos, y además el ajuste conveociooat con unos 260 
vecinos acomodadas. Las solicitudes al Sr. Gobernador de la provincia 
en todo lo que falla de mes.

— La de médico dcl circulo de Malabuena con tres anejos, provincia 
de Segovia; la dolacion coosisie en casa y <2,000 r s . , los 1.678 paga­
dos de propios, y lo restante por igualas. Las soliolliides se dirijirán al 
Sr. Gobernador de la provincia en lo que resta de mes.

— La da médico del circulo de Maderuelo con seis anejos, provincia 
de Segovia; la dolacion consiste en 0,000 rs. pagado.s de los fondos 
municipales de todos los pueblos por la asistencia de los pobres y casos 
de oficio . 4,034 que dán los vecinos acomodados de cuatro de estos 
pueblos, y además lo e n  que se ojuslcn los vecinos pudientes de los 
otros tres anejos. Las solicitudes al fir, Gobernador de la provincia en lo 
que resla de mes.

— Las de médico y de cirujano de Sania Cruz de Retamar, provincia 
de Toledo; dolada la primera c o n ? ,500 r s . . los 4,500 pagados de 
propios, y los 6,000 por Igualas, pero lodo pagado por el ayuntamiento 
por trimestres vencidos; y la segunda con 5,000 r s . , y aparte los partos 
y golpes de oficio; la población consta de 51? vecinos, y hay además un 
puesto de Guardia civil, cslaeioa telugráfiea y adminlslracioo de portaz­
gos, cuyos empleados deberán pagar su aiistcucia aparte. Las solicitu­
des basta pl 15 de agosto.

—La de cirujano  del Guijo de Santa Bárbara , 'provincia de Cácctes; 
dolada con 6,000 rs,, los 1,175 de propios y lo róstanlo por igualas 
satisfechas por irimeslres con el auxilio del ayuntamiento, Les solici­
tudes hasta el I,"  de agoslo.

— La de /'ai macéulico de Chinchilla, provincia do Albacete; su dola- 
Cion 1,600 rs. Las solicitudes hasta ol 45 do agosto.

Se solicita un facuUalivo de medicina ó cirujia para el berganlin Pepé, 
que saldrá del puerlo de Gijoii para la isla de Cuba en el próximo 
setiembre. Los aspirantes á dicha plaza pueden eatenderse con D. Neme­
sio Sanz Crespo, de Gijon.

SÜSCRICION EN FAVOR DE LA F.VMILIA DE UN MEDICO.

Suma anterior..............................................fi20
D. I- A. f i . , (leMu'lriii.....................................................  2Ü

llasllio San Murllii, (le MudriiJ.......................... ; . . 4(i

8S0
(’iir lodo lo no Ormaúii' 

el Srio. de la Redacción, K .SAnrnuTi.r.

Udilar, MANUEL DE ROJAS.

MAtmiD. — 4862.-EMPRENTA DE MANUEL DE ROJAS. 
I'retll de los Consejos, 3 , pral.
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