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¿a  practique , eoifa le but......
o ittrver, riflechir el eroire, e'til 
la  loule la Éldeeine.

Mariano del Cerro, 56 aüos, casado, de morigeradas 
costumbres, ualural y vecino de la Cislérniga, pueble- 
cito muy inmediato á esta ciudad, de la cual forma casi 
un arrabal, trabajador en el campo, buena constiUicioii, 
sin vicio general de ningún género, bebedor de vino, 
pero siu embriagarse, u¡ gustarle los licores: siempre 
tuvo buena salud.

Hará como mes y medio que, reliránd ise al anoche­
cer á su casa, después de babor e.stado vinando todo 
el d ía , notó que se le liabia levantado un tumor del 
tamaño de una avellana, poco más ó menos, en el 
sitio que vulgarmente se llama la sangría, en el brazo 
derecho, con pulsaciones, según nos dijo , parecidas á 
las del pulso: ningiin dolor ni entorpecimiento sentía 
en ios movimientos del miembro, por cuya razón no 
hizo aprecio de él, conliniiamio ai siguiente dia y algu­
nos sucesivos con los mismos trabajos que tenía de 
costumbre.

E l tumor íué creciendo y no lardó mucho tiempo en 
causarle dolores y dificultarle los movimientos. No pu- 
diendo trabajar, se avistó con el cirujano del pueblo, 
quien le dispuso algunos remedios locales que no le 

Tojto X .

p ro porc ionaron  a l iv io , y conociendo  la  g ra ved a d  del m a l, 
y v ien d o  que lo s d o lo res e ra n  ca d a  vez  m ás penosos y 
que e l tum or a u m e n la b a , le  aconse jó  que co n su llá ra  con 
a lgunos p ro fesores de esta  c iu d a d . Asi lo h izo , y ojocu ló  
con e x a c t itu d , cu an to s m edios le  p ro p in a ro n ; en tre  
e llo s  la  co m p res ió n , que prod u jo  a l d e sg rac iad o  cn fe iT iio  
taJb in tensos do lores que tuvo  ncces iilad  do l la in a r  a l 
c iin ija n o  á  la s  dos de la  m a d ru g a d a . O u iló  e l v e n d a je : 
l a i i  pronto com o e l an teb razo  (picdó lib re  de la  presión  
se le  v io  a u m e n ta r de vo lum en  , h a s ta  e l punto  de que 
tem iero n  u n a  ro tu ra  de lo s Ic g iim e n lo s . h n  tan  c r i t ic a  
s itu ac ió n  se le  o c u rr ió  a p lic a r  paños de o x ic r a lo , con 
lo que no so lam en te  se log ró  d ism in u ir  ol ráp ido  v o lú -  
m en que lia b ia  lo m a d o , s ino  que so o b tuvo  g rando  
a l iv io  en los d o lo res .

Al siguiente dia volvió el enfermo á ver otro facul­
tativo, quien le aconsejó que se avistara conmigo. La 
vez primera que vi al enfermo, tenia el antebrazo li ipio 
volúmen del naliu 'al; sobre su cara interna, desde la 
flexura hasta cerca de la muñeca, se levantaba un 
tumor considerable, no.gro, duro, caliente, lijo , adlie- 
ren lc , con pulsaciones supamenlc oscuras; la auscul­
tación dejaba percibir .en su parle más superior, el 
ruido tembloroso y de estremecimiento que es propio de 
los aneurismas, dolor continuo que se exacerbaba por 
intervalos. E l dorso de la mano, la parle esterna del 
antebrazo, y la región del codo, en su color natural 
edematoso y con las venas muy dilatadas. Imposibilidad 
de hacer movimientos cene] niiemhro, sonsacioii de 
hormigueo en los dedos, yen la mano entorpecimiento.

La arteria braquial pulsaba con fuerza y esteasion 
en toda la mitad inferior del brazo, y la radial se |>er- 
cibia con diliciillad en algunos momenlos, siendo en otros 
su.s pulsaciones más claras, pero poco descnviiclta.s.

Las otras funcione.s del organismo se ile.sempeñaban 
bien, menos el sueño, que era interrumpido por los do­
lores del brazo: la tristeza que le iníiindia su .situación, 
la privación de trabajar, y el pronóstico que hicieron 
los profe.sores (|uc le habian prestado sus cuidados, 
preociipalian fuertemente al enfermo, que estaba flaco y 
descolorida.

Todos estos fenómenos no dejaban duda de la exis­
tencia de un aneurisma de la braquial, muy cerca del 
sitio de división: de esta opinioii debieron ser ios pro­
fesores que me precedieron, á juzgar por los ilalos que 
el enfermo me suministró.

E.ste aneuri.«ma debió haber sido primeramente es­
pontáneo, debiéndose á una enfermedad de la arteria:
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de oirá suerte no comprendemos que el trabajo de vinar 
bastase para romper et vaso y constituir un aneurisma 
falso; porque el enfermónos aseguró que ningún esfuerzo 
violento babia Lecho. Al bajar la camisa, que tenia 
regazada hasta la mitad del brazo, cuando dejó el tra ­
bajo , filé el momento en que vio el lumorcilo que, 
¡nsignilicante entonces, habla después de darle tantos 
disgustos. /

A primera vista dudamos si sería una variz andtiris- 
m al; pero un exámen más atento y detenido ti'os apartó 
la idea, y por los síntomas que referimos se juzgará 
que no había una comunicación de la vena con la arte­
ria , como tiene que suceder en los aneurismas arterio- 
so-venosos. ^

La Operación era urjonle, inevitable; la dificultad 
podría únicamente fundarse en el método opératorip 
que debía elejirse; nadie ignora que los más distinguí-- 
dos prácticos optan en los aneurismas de esta parje por 
el método antiguo. En otras ocasiones yo segui este 
parecer, pero icón cuántas dificultades tropecé, cuántos 
<Iisgust09 y sinsabores me produjo la operación en su 
ejecución y en su curso! En las columnas de E l Siglo 
so puede leer una observación mia de una de estas 
operaciones lieclia por ct método antiguo: en ella verán 
los trabajos y las liifieultades que hubo que vencer. .

No hubo en el caso presente la menor indeeision : el 
1 0  de julio último practiqué la ligadura según el mé­
todo que lautas veces llevo referido. Una incLsion de 
tres pulgadas, que empezaba en la mitad del brazo y  
concluía en la flexura, sobre el punto en que principia­
ba á elevarse el tumor nos condujo á la arteria. Descu­
bierta es ta , hallamos una anomalía que produjo en 
nosotros un momento de duda y confusión. Como es 
con.siguienle , queríamos evitar herir las venas y 
nervios (pie ciisloclian la artéria; cruzando el vaso vimos 
un cot'don blanquecino que desde la parte esterna y 
posterior pasaba sobre la arteria hacia su parte interna; 
no alcanzábamos á ver ni el principio ni el término 
de esto cordon, que creimos desde luego serla el 
nervio mediano. En estos momentos no sentíamos la 
pulsación do la arteria: en la» lonlativas que hicimos 
para separarle del vaso, nos convencimos que la es- 
Irucliira de este cordon no era dol nérvio. Le unía un 
lejiiio celular algo fuerte. Pudimos con el mango del 
bislurí separarlo en una pequeña estension. Aquí estu­
vo nuestra duda, que prolongó algo la operación: bus­
camos, V hallamos el nérvio; prolongárnosla incisión 
en su estremo superior y algo en el in ferior, quedando 
al descubierto la artéria en una estension de dos pulga­
das ; de esta suerte se |uido ver el punto de salida y 
el lénuiiio (le osle cordon que era un vaso de un cali­
bre casi igual á la arteria tem poral, el cual repre­
sentaba con su tronco principal el asa de un jarro que, 
partiendo de, la mitad del cuerpo, se une al mismo 
cerca de la boca.

Vencidas estas dificultades, cuya importancia y 
valor tan solo se aprecian en el acto de la operación, y 
sobre lodo, si es como la (|ue nos ocupa rodeada ya 
por si misma de tantas dificultades y  peligros, conti­
nuamos mioslra empresa. Seguramente, aunque parece 
trivial y sencilla la ligadura de la arteria braquial, 
gran miinero de hechos atestiguan los graves peligros 
que la rodean. En la medicina operatoria de Sabalier, 
uno de los primeros libros en que hice mis estudios, 
se leen cuatro observaciones de Dupuylren en apoyo de 
esta verdad. En el primer caso fué necesario recurrir á

la amputación del brazo. En el segundo sobrevinieron 
una rigidez, una falsa anquilosis de los dedos y otros 
accidentes que también hicieron necesaria la amputa­
ción. En lin , en la tercera y cuarta se salvaron los 
enfermos, haciéndoles segunda vez la operación, que 
permitió abrazar la artéria por encima y por debajo de 
la herida. Los prácticos refieren otros Lechos análogos 
más ó menos desastrosos.

Puesta ya la artéria bien al descubierto en la eslcn- 
.sion que dijimos; aislada de los tejidos que Ih rodean 
y de los vasos y nervios que la acompañan, se pasó un 
cordonete doble, con el que se ligó en el estremo supe- 

'r io r de su porción descubierta; otra ligadura la abrazó 
'en el estremo inferior: ambas ligaduras comprendían 
'e l principio y el término del vaso anómalo. En el 
centro de estas dos ligaduras se corló la arteria; los 
dos eslremos no se retrajeron, según nos había sucedido 
en los demás casos que cortamos el vaso. Las paredes 
de este eran muy delgadas, proporcionalmente al cali­
bro del conducto y al que es propio de esta artéria; y  
la boquilla de cada uno de los esCremos se conservó 
completamente abierta, como sucede en los cadáveres.

Limpia la herida y el resto del miembro, cada cor- 
doncle se puso en el estremo de la herida que le cor­
respondía. Poco afectos á los puntos de sutura, en las 
heridas que deben supurar, creimos en este caso, como 
en otros muchos, no solo supérfluo, sino perjudicial, 
mantener por este medio unidos los bordes: tampoco 
usamos de la sutura seca, porque consideramos suficien­
te el vendaje para tenerlos aproximados.

No tocamos al tumor, confiando en que la naturale­
za se bastarla á sí misma para hacerle desaparecer. Se 
tendió sobre la herida un parche de ceralo; se coloca­
ron por encima de éste planchuelas secas y una com­
presa hendida, y se sujetó lodo este apósito con un 
vendaje do diez y ocho cabos, que desde la parte infe­
rior del antebrazo se eslendia hasta cerca de la axila; 
se colocó el brazo sobre una almohada, encargando al 
enfermo la más absoluta quietud. Agua simple ó de 
naranja por toda bebida y alimento durante veinticua­
tro horas.

Mientras siguió la herida su curso no hubo ci roas 
ligero accidente. Después del tercer dia nos dijo el en­
fermo que hablan desaparecido el hormigueo y el en­
torpecimiento de los dedos y de lodo el m iem bro; el 
falso anquilosis de los dedos también desapareció, es- 
lendiéndolos y doblándolos sin dolor.

Durante los nueve primeros dias estábamos con 
algún cuidado, temerosos de (luc las ligaduras segasen 
antes de tiempo el vaso, porque según hemos manifes­
tado se hallaba enfermo y podría suceder que se divi­
diera antes de formarse el tapón que había de obstruir 
la arteria. Nada sucedió así; otra vez más se han com­
probado las incalculables ventajas que á la humanidad 
proporciona la sección de la artéria, á pesar de haberse 
practicado en condiciones muy desfavorables. La artéria 
se ligó inmediatamente por encima del saco aneurismá- 
lico, en punto donde se hallaba enferma: adelgazada, 
dilatada, sin acción sobre si misma para recojerse, 
lodo podría hacer temer que sobreviniera una hemor- 
rágia consecutiva, tan frecuente en todos los demás 
métodos operatorios, tan temible por las victimas que 
este accidente tiene sacrificado. Solo este hecho seria 
por sí solo suficiente para enaltecer y adoptar como 
principio en las operaciones de aneurisma , este méto­
do , que somos hasta el dia los únicos á sostener y
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apoyar en el terreno de los liechos. No babri razo­
nes para sostenerle como el mejor de los conocidos 
hasta el día ; pero si la práctica le dá su sanción, ¿de 
que sirven las argucias y sutilezas del entendimiento?

El primer apósito y vendaje se levantó el dia 15 de 
la Operación. La herida se había récojido, sus bordes 
muy aproximados, muy corta cantidad de supuración; 
nos inclinamos á creer que la cicatrización se hubiera 
verificado por primera intención á no haber sido por la 
presencia de los hilos de las dos ligaduras, que se sos­
tenían firmes; solo el trayecto que corrían por el inte­
rior de Ja herida era el que daba supuración, y por 
consiguiente se había quedado sin cicatrizar.

El antebrazo había disminuido de volumen; el edema 
del dorso de la mano, del codo y demás puntos habia 
desaparecido completamente; el tumor rebajó una ter­
cera parte por lo menos; el estado general del enfermo 
inmejorable; la alegría y la confianza se representaban 
en su semblante.

Después que se bizo la primera curación, se repetía 
cada veinticuatro horas, y se le permitió cambiar de 
postura y adoptar la que le fuese más cómoda y aun 
hacer algún movimiento con el brazo.

El dia 19 de observación, se levantó por primera vez 
de la cama. El 22 cayó la ligadura del estremo superior 
y el 26 la del inferior. De dia en dia los movimientos del 
brazo se hacían más fáciles y espeditos; la disminución 
progresiva del tumor le permitía doblar y eslender el 
brazo , comía con él y se vestía sin auxilio eslraiio. 
Ningún resolutivo, ningún fundente se empleó: sin apó­
sito ni vendaje marchó á pié para su pueblo el dia 
29 de la operación , donde continúa en el mejor 
estado. ■'
_ -No parece, Sres. Redactores, .sino que la ca.sualidad 
o la fortuna ha querido auxiliarnos en la defensa de 
nuestra causa, proporcionándonos en un corto tiempo 
en dos años, repetidos y variados casos de aneurismas! 
diferentes por razón de la edad de los sugetos, por las 
condiciones de estos, por el sitio que ocupaban, por las 
causas que los han producido, etc., etc.: los suficien­
tes, tal vez de sobra, para convencer al más incrédulo 
y obcecado profesor de que cuenta hoy la ciencia con 
un método operatorio que pone á los enfermos al 
abrigo do accidentes gravísimos de que poco há no 
podía librarles la pericia y destreza de ios mis distin­
guidos y eminentes prácticos.

Cuando los hechos hablan, callen los razonamientos 
por especiosos y convincentes que parezcan. La prác­
tica es el objeto final, es la piedra do toque, es, en fin, 
el único norte donde el médico dirije sus pasos y todos 
sus esfuerzos.

No nos alucinemos con lo que se nos diga: más de 
una vez no se dice lo que se siente: tampoco suele ha­
cerse lo que se dice. Hay imaginaciones vivas, fecun­
das que conciben, que desenvuelven una idea, pero esta 
suele no corresponder en la práctica. No es menos 
cierto, que en todas las ciencias hay ciertas co.sas que 
se yen, que se locan y no podemos darnos razón del por 
qué y cómo se hacen; lie aquí cómo más de una vez 
tenemos que ser empíricos.

El profesor M . que suscribe los artículos insertos en 
los nums. •i9fi y 498 de su ilmslrado periódico, los es­
cribió sin conocimiento de causa, si se ha de juzgar 
por lo que él mismo nos dice en la nota que pone al 
imal del articulo perteneciente al mím. 496. Hacer la 
Oposición, negar los hechos que se ponen á la vista de

todo el mundo, y en una materia de tamaíia importan­
cia y trascendencia, .sin el más maduro y detenido 
exámen, revela, por lo menos, la parcialidad. De lau 
escasa valia, de tan escaso mérito debe parecerlo á esto 
profesor lo que escribim sus oompalriolas, que no su 
cuida ni aun de leer sus producciones, á no ser (iiie por 
casualiiiaii se le pongan jior delante (1); pero ya que 
no lea ni se entere de lo que dicen, que no escriba contra 
lo (¡lie no hay escrito.

Sin duda, para nuestro digno profesor, vale más lo 
que dicen los eslranjeros que lo que hacen los espafto- 
es. Olvida que es muy cierlo aquel refrán: Del dicho al 

hecho hay un gran trecho.
No es necesario estar muy versado en la historia do 

la ciencia para saber que los antiguos conocieron y pro­
pusieron en las operaciones dcl aneurisma dar dos 
ligaduras y corlar la arléria: sin duda no fiió más qiio 
una de tantas cosas que .so indican, so ailvíerton , pero 
no se desarrollan; ráfagas de inz que iliiininaii por un 
instante para dejarnos luego mayor oscuridad. Como si 
jamas hubiese existido, como si nunca hubiese pasado 
por la imaginación dellioinbro, desapareció para la 
ciencia y [lara la hnnianidad. A propósito: es muy con­
veniente liacer una distinción oiilro uii principio esplici- 
lamente fundado y admitido y algunas ¡ndicacione.s par­
ticulares, sugeridas por hechos aislados, en los ciiale.s 
los observadores lian tenido en consideración, empíri­
camente , de particularidades propias á inducirlos ú una 
confusión refleja, pero sin preocuparse en manera al­
guna de esta confusión. Asi la cosa considerada, oslas 
particularidades de hecho no son más sino como repre­
sentaciones fotográficas dcl e.spíi'Uu que revelan, más 
tarde o rnáis temiirano, al observador cierto.s detalles 
e.s(mpadosa aquel mismo (¡ue los ha roprodiiciilo.

la lio exislia para la ciencia, so habia olvidado 
completamente en las operaciones del aneurisma, el 
cortar la arléria, cuando Mr. Maunoir, en el uflo 1802, 
quiso rosiicilar esta idea muerta, proponiendo de nuevo 
dar (lo.s ligaduras y corlar el vaso en medio de ellas. 
Desgraciadamente no tuvo pro.sélilo.s, no piulo responder 
a las reflexiones má,s ó menos juicio.sa.s que lo hacían v 
volvió á desaparecer e,sla idea luminosa. Sin embargo', 
aquellos hombres disliiigniilo.s que encontraron razona­
mientos bastantes para rechazar esta modilicacion en 
las operaciones del aneurisma, no estaban liien persua­
didos de la verdad de sii causa; porque ellos mismos 
dicen: «esperemos para su resolución dcliniliva á i|ue 
la práctica estampe su sello y pronuncie su iiuiuebran- 
tablo fallo.»

Sesenta y iin anos han trascurrido, durante cuvo 
tiempo nadie bacía mérito de aquella idea, ni aun se 
creía entro nuestros contemporáneos que hubiese tal 
método operatorio: por segunda vez so habia perdido 
para la liiimanidad y para la ciencia. Solo se .sania que 
el campo estabayiividido en dos partidos, el antiguo y el 
modeimo: este último entre Anel, á (iiiion se lo escapó, 
.sin saber lo que decía, sin conocer el mismo el valor 
de su pensainienlo; y Hiiiiler y Des.saull. El mélodo 
moderno sufrió muchísimas modificaciones; muy pocas 
de alguna iinporlancía, otras iniítiics si no son perju­
diciales, y en fin alguna que no deja de tener aplica­
ción en algún caso particular.

Durante el presente siglo no se ha hecho más que 
pelear en uno y otro bando, y cada campeón solo ha pro-

V éj« |« Qjia correipandi»nl» il núm. 4>s de El Sieto Míoico.
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curado hacer alaunas reformas en su partido, para cor- 
S  lordcfectos que en él hallaba, para darle más 
solidez Y iirmeza, y poder vencer al opuesto bando.

rl-elJren hoy prácticos muy respetables el método 
antiguo. sobre lodo en los aneurismas de la flexura 
del brazo, Bcrard cree ipie es el único que se debe 
emplear A este método se le considera más seguro y 
Le^Uo del terrible accidente (hemorrágias) que tantas

' 'p o r c i * ’coS?rmí2 % lr o s  no menos **!
desechan no sin fundado motivo en nuestro concepto, 
razones muy poderosas tenemos para «íspresarnos do 
esta m aneraV^s omilimo.s. iiorquo se vá es endiendo 
más este artículo que lo que requiere su índole y no 
es nuestro objeto, por esta v e z , defender o impugnar
iiin'’’uno de los dos métodos.

Bover aconseja el método antiguo, siempre que ea 
posible hacerse dueño de la sangre durante la ope-

' “ ¿ í  de cirujía práctica que e m p e ^
niililiear Berard V Dcnonvillcrs y que continua con 

o S m t oLelin. obra m agistral, donde se bailan 
consignadas las 0 |)iniones de lodos, mcihsa la de 
Mr Maunoir no se decido por ninguna; otro tanto 
puede decirse de los más distinguidos 
poráneos. sobre todo los autores que anjan (‘«•■nc'pnl 
monteen nuestras manos: Veipeaii, Vidal de Lassis,

por el raciocinio,

i n m i - i o  com een los dos ó tres setenarios que 
siguen á la operación, le sobrevinieran en su P''acl'ca, 
entre dos ligaduras, ejecuta la sección de la arle iia , el 
í S l í d o  é su p r im ii ensayo fue tan feliz, tan pronto 
V c o S o lo  como no puede prometerse mejor en 
cualquier otra operación quirúrjica. Sensible es flue e' 
profesor M. no hubiese leído sus pnmeios ásenlos 
S n tL  de lomarse la molestia
escusado fundar la refutación sobre la base t e tres 
lii'Adiiras V sobre lodo en su nota final no iiumeia 
demostrado que solo por casualidad lee á sus compa­
triotas.

E s tt profesor español, desde el momento que puso 
nr'iclica SU pensamiento (hace seis años) propone a 

los profesores españoles por medio 
míe es el periódico más antiguo, y le 
univorsalmentc esparcido, quo observen, mediten y le 
•iviulcn á lin de que muchos hechos reunidos poi 
S e i o \ í e  á t ic o s ,  aprobasen ó reprobasen un pe ^
miento que si b ien. cual ’í  v i . j r  y ^
en el miiiulo. no se había fijado en el la vista y p
dier^^dosaparecer como si nunca ‘  j
desgracia, nadie acepto su invitación. E ia  un españo 
o S S  y de provincia; lo bastante para enronqueeer su

™ l i :  .m a c o n a  para <,aa un hombro pueda por
si rm,nh- K a l o s  qao se uecesilau paradar iu u a  
¡(loa lodo el desarrollo y autenticidad que reclama su 
grande importancia. La suerte, sin embargo, "o 
mito que por tercera vez quede oscurecido el mtlodo 
(iiic miede arrancar muchas victimas a la muerte y 
conservar miembros muv útiles a la sociedad, necesa 
X s  á K i l i a  y  al individuo á quien f  ^

Siete operaciones de aneurismas en el corto espacio 
de dos años, en distintas parles del cuerpo, en diferen

tes sujetos de edad y  condiciones diversas, demues- 
S u  lo C c ’ueute quo'esla eufermodad es M o s  sm 
escención han dado e mismo resultado; todos Han 
5 u?do ei mfsmo curso y el más feliz éxito ha sido su

pl-áclica es la fuente en que se ha (>0 beber la  
más pura y ciistalina agua: sin su sanemn cuanto se 
diga no pasa de ser concepciones del , ‘“ áge
nes fantásticas que seducen y encanan 
en"alana con deslumbradores atavíos; pero a nada con 
ducen, se las desecha tan pronto como P ^ ^

Al cirujano que tuvo el pensamiento y lo llevo al 
terreno práctico , jamás creyó que solo á el se le 
hubiese ocurrido eu el mundo una idea tan feliz como 
simple y sencilla (en especial después que s® s ^ e ^  
corlar la artéria en las operaciones ele 
/Cómo es posible que entre tantos mil ones de hombres 
que nos han precedido, no hubiera alguno que hicieia

SoTe” r „ ¡ e g ie ° !  mdrilo do haberlo sanolonado de 
una manera irrecusable con los hechos; ®^® ®® 
esperaban los prácticos, si se ha de cieer lo que ellos

™ 'S a m Íc r  no inventó el espéculiim;_ este instrumento 
filé conocido en la más remota antigüedad. Se peidio
durante muchos siglos para la ciencia. ^  fnies del 
siglo XVI decía nuestro .luán Andres de la Cruz que no 
ci^eia posible formar un buen diagnostico en las enfer­
medades del útero, no haciendo uso del speeulum, que 
los griegos llamaron diopíwra. Ademas, despues que 
Recamicr lo enseñó al publico, en el sufrió
importantes m ejoras: pues a pesar de , ¿qu en no 
reconoce á Recamier como su invenloi? Como este lu y  
muchos ejemplos en la historia de ,¡ ¡

Ser inventor de una modificación impoitantísima en
la operación del aneurisma, n o ®« 
mina á un profesor práctico: su gloria es ®
más elevada. Producir un hencficio grandísimo a la 
humanidad, sacando de! olvido, desenteirando del 
polvo, un pciisaraienlo que mnguna sigmftcacion tenia 
ínterin no se le llevase al terreno de los hechos, es la 
ver, lei-a ambición del hombre del arle, qu® 
su vida y sus desvelos al alivio y curación de las 
enfermedades de sus semejantes.

J osé G. OuvAnES.

ValUdoUd 47 de oBOSlode 1863.

M E D I C I N A  A U M I X I S T I I A T I V A .

Exámcn de le nueve ley pare el gobierno y edmlnl.treeion de 
u .  províocia,, con relación é le Sanidad y 4 la Beneficenc.a.

Decíamos al linalizar el articulo anterior sobre csie asunto 
mismo que la ley llena perfectamente el objeto p o h h co  que 
la inspirara; pero que á los pies de h s Dipulaciones provin­
ciales han quedado los Consejos, y la s  Juntas de Sanidad y las
de Beneficencia. M ás todavía: e l  poder c e n t r a l . el/iobierno
m is m o ,  h a  d e  se n t ir  b ie n  pro n to  en to r p e c id a  su ^cemn- 
v a d a  s u  fu e r z a  y  m e n g u a d a s  s u s  p r i n c i p a l e s  a t r ib u c io n e s .  
•Hay m o d as fu n e stas!  ¡P o co  h a c o .  lo d o  e l  a fa n  e r a  c e n t r a l iz a r  
; i u  r e f le x ió n !  ¡ A h o r a  c o r r e n  v i e n t o s  i l e s c e u t r a l i z a d o r e s , y  
a p e n a s  h a v  q u i e n  d eje  de  p e d i r  q u e  todo s e  d e sc e n lra t ic e .  Y  
s i n  e m b a r g o ,  la  c e n t r a l iz a c ió n  e s  c o n s e c u e n c ia  d e l  
s o c i a l ;  se  l a  v é  ir  c r e c i e n d o  á  m e d id a  q u e  l a s  s o c i e d a d e s  sñ 
p e r f e c c i o n a n .  ¿ E s  q u e  no a g r a d a  e s e  g é n e r o  de  
te n ie n d o  p o r  p r e f e r i b l e  la  d e s c e n t r a l i z a c ió n  p r i m i t i v a  y

Ayuntamiento de Madrid



E L  S IG L O  M E D IC O .
salvaje? Pero cnando cruzan al mundo los ferro-carriles  ̂

y acerca los conlinenles la navegación á impulsos del vapor, 
un Estado viene á ser lo que antes una provincia, y la des­
centralización primitiva no tiene razón de existencia. Mejor 
que rfííCíníraíisQciondebiera quizás llamarse d i io l i t c io n . i-\ ella 
vamos caminando, y bien de prisa por cierto!

Pero vengamos á nuestro objeto especial.
Un nuevo documento, un Reaj decreto, que parece desti­

nado á  probar que en la nueva máquina g ítb ern a m en la l y od- 
minisírafiija de las provincias han sido arrumbados los insíff- 
n i/ ica n te s ramos de Bcnefieeucia y Sanidad, salió el domingo 
á  luz en la G a ce ta , mientras E t. S iglo M édico publicaba et ar­
ticulo de que es este una continuación. En él se ocupa el 
Gobierno de poner las facultades delegadas y discrecionales 
de los gobernadores de las provincias en armonía con los 
priucipios consignados en la nueva ley.

¿Podía darse ocasión más á propósito par.i establecer los ne­
cesarios deslindes locante á los ramos administralivos de 
nuestra competencia ? Pues iratándose de determinar en 
qué negocios de interés provincial ó municipal deben in ­
tervenir los ministros por afectar al interés general del Es­
tado , y cuáles otros son de la esclusiva incumbencia do las 
provincias y de los municipios, ni una palabra se dice respec­
to á Sanidad y Beneficencia, aun cuando afectan, en nuestro 
humilde concepto, á los intereses generales del Eslado: por 
donde se prueba que esos ramos se han considerado por el 
legislador, y sigueu considerándose porsusinlérpreles, como 
provinciales y municipales. Bien podrá ser que otro dia venga 
á raodiücar nuestras creencias y á patentizar nuestros er­
rores algún otro decreto análogo al del i7  del corriente mes; 
pero hasta tanto debemos seguir en nuestra creencia, demos­
trando al menos con nuestra incredulidad, emanada de nues­
tra torpe eompj’ensioD, que es más turbia la cosa de lo que 
conviene á una legislación lan fundamental y verdaderamen­
te orgánica.

Hecha esta advertencia preliminar, sigamos examinando la 
ley y el reglamento de 2o de setiembre anterior.

E l párrafo 10 del art. i>6 encomienda á las Dipulaciones 
provinciales la  aceptación de d o n a t iv o s , m a n d a s  ó le g a d o s ; v i­
niendo á confirmarnos esta vez más en la idea de que la Bene­
ficencia provincial Corre por su cuenla, por In mismo que es 
muy raro que nadie al morir deje m a n d a s  y le g a d o s , como no 
sea para establecimientos benéficos y objetos piadosos, ó para 
alguna escuela. No creemos que este género de acep tac ion es  

ocupe mucho á las corporaciones provinciales; porque bá 
largo tiempo cesaron casi complelamenle los donalivos, 
mandas y  legados quo antes hacia con esplendidez la ca­
ridad cristiana; pero si alguno, movido por senlimicnlos 
de piedad, pensára en dejar su patrimonio á los pobres, 
bien puede asegurarse que encnnlrará medios de seguir loa 
impulsos de su corazón sin llevar á ias arcas de la Diputación 
provincial correspondiente el fruto de su trabajo y de sus 
privaciones. ;No son las Dipulaciones el cauce másá propósilp 
para conducir á los pobres las aguas de la caridad que hayan 
de refrigerarlos!

Llegando al art. 58 se adquiere por fin la convicción más 
completa de que las Junios provinciales de Beneficencia han 
sido absorbidas por las Dipulaciones. Estas , según su párra­
fo 3.®, lian de informar asobre la  c re a c ió n , su p re s ió n  ó re fo rm a  
d e  lo s  e s tab lecim ien to s do B en e ficen c ia  é  in s t ru c c ió n  p ú b l ic a ., .r, 

Luego ellas, las susodichas Diputaciones, son las que lian de 
entender en lodo ioconcernienlo á ese ramo; y esto ¡reunién­
dose tan solo un par de veces al año!... ¿Sera que las Juntas 
se reduzcan á unas simples auxiliares suyas? Pero de todas 
suertes las importantes atribuciones que las Diputaciones asu­
men hacen necesaria su permanencia.

No acertamos, pues, á desenredar ta 
enmarañado; y lo que es más, creemos I j^ á í  

mano vaya tirando de ios hilos que vemffl^oí ,, 
de crecer la maraña hasta el punto de ser 
ciso echar mano á la tijera ó arrojarla al fuego euuiffiomcnlo 
de arrebato.

Andando á lientas por la le y , buscando cualquier salida, 
hemos tropezado con el siguiente puslign;

Al final del art. 53 se leo: a j¿ l  G o b ie rn o , o id o  e l C o n se jo  de  
E s t a d o , d e c la ra rá  n rilo s lo s a cu e rd os de la s  D ip u ta c io n e s  sobre  

m a te r ia s  que no  sean  de su ofríliucioii, r los quk riinJiTiioiiEN bl 
isTEnds OEHEHAL oEi. E-iiAno».... Según cslo , con decir el Go­
bierno, olal cosa aprobada por tal Diputación perjudica el in ­
terés general del Eslado,» puedo dejar en escabeche los 
acuerdos de dichas corporaciones; y como los ¡iitcrososde 
localidad andan muy ú menudo á la greña con los generales, 
no es dificil asegurar que, si el Gobierno es gustoso de hacer 
uso del burladero que la ley ha puesto alii para quo escun a 
el bulto cuando se vea apurado, no lo failorán ocasiones do 
anular acuerdos perjudiciales al interés general <lel Eslailu.

Llegamos, después de haber hecho niicslra travesía par el 
golfo de las Diputaciones provinciales, á los Consejos idem; y 
al primer vistazo descubrimos, que si aquellos corpuradonos 
han de desempeñar las funciones propias de las Juiilas do Be­
neficencia , á los Consejos se les encomiendan las que vienen 
desempeñando las de Sanidad. Tócales á estos la peor parle, 
y en verdad que les compadecemos. No hacen presupuestos ni 
manejan fondos, ni nombran empleados.... ¡l’obrcs Cousejosl

E l art. 6t dice, gu iónos p o d rá n  a s is t i r  ú  tos C onsejos cuando  

e l go bern ad o r lo  considere opo rtun o  ó et C onse jo  ¡o  rec la m e  p o r  

e x i j i r l o  a s í  ¡ a in d o 'e  cspeeiaí de ios n e g o c io s ; y con lodo de 
exijir la Índole especial de la salubridad publica quo alguien 
represento en ocasiones á la Junta do Sanidad en el Consejo, 
no se hace de ella la más levo mención. En sus sesiones 
podrán presonlarsc, siempre qúe sea necesario, el secretario 
del Gobierno, los jefes de Hacienda, el de la Sección d e i’o- 
menlo, los ingenieros de caminos, minas y montes, y hasta el 
arquitecto provincial; pero no puede presentarse (¿para qué 
so necesita?) ningún individuo de la Junta de Sanidad, si lia 
de haberla, ni perito alguno en su defecto, si es que ia ley 
(¡ella se lo sabe!) no ha envuelto á estes Juntas en otros tantos 
sudarios y las ha Inhumado sin cantarlas un responso 
siquiera.

Y buena falla hace que por los Consejos reorganizados 
baya en ocasiones alguien que entiemla do Sanidad; puesto 
que la H .'  atribución de dichos cuerpos, consignada en el ar­
ticulo 77, es la de informar asobre e l estab lecim iento  de fá b r ic a s , 

ta lle re s  tí o f ic io s  in sa lu b re s  y  p e lig ro s o s .«
¡Magnifico;... ¿Quién puede informar de cosas tales mejor 

que un Consejo provincial, y oso sin admilir en su presencia 
perito alguno?

Pero no so vayan á disgustar por esto nuestros médicos 
lectores, que ya pueden estar hechos á ver tratados los asuii- 
los relativos á higiene pública por imperitos y charlatanes.... 
La cosa no es para lomada por lo sérío.

En armonía con el citado párrafo i 1 del art. 77, se halla el 
párrafo 0.® del 83, conforme al cual los Consejos provincia­
les oirán y fallarán, cuando pasen á ser contenciosas, las cues­
tiones relativas «á la  in íü íiíin iía 'i, p e lig ro  ó in co m o d id a d  de  

la s  f á b r i c a s ,  la t ie r e s , m á q u in a s  ú o fic io s  y  »« rem oción  á  o tro s  

p u n io s .»
Quien sabe si un esíableclmienlo, una fábrica, ele., es in sa lu -  

trc.'.sabe higiene pública; debiendo saber de ia propia manera 
si un cementerio es insalubre, si un hospital reúne las debidas 
condiciones higiénicas, si hay en las poblaciones ó ios campos 
alguna causa de insalubridad. ¡También debe conocer los

43*
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medios de correjir aquellos males!... Nuestro parabién á los 
senorcs consejeros provinciales, y cuenten con el caríGoso 
afecto <le sus nuevos compañeros los redactores de E i  S iolo 
Múuco.

jA sí debe de ser! Sobre la cabeza de los que son elejidiis di­
putados provinciales, ú ublieucn el iiumbrnmieuto de conse~ 
Jerua de provincia, baja, la primera vez que se reúnen, el 
Espiritu Santo en forma de lenguas de fuego; Jes atraviesa 
los parietales y el occipital, y se liallan de proiito llenos de 
saber módico.... ¡M anvillas de ios tieiii[ios!

Los demás comentarios que nos ocurren ya sabrá hacerlos 
todo médico. Bástanos llamar su atención, para que vean 
cómo vanaos adclaulando. Si en vez de gastar el I lempo pro­
poniendo tonterías, y acariciando proyectos de cerebros 
c a l lo m  6  e n fe rm iz o s , le empleáramos en cusas racionales y 
verdaderamente útiles, habría alguna voz que advirtiera los 
dislates cuando se trata de formar leyes como esta que exa- 
miiiauios, 6 lendriamos un cuerpo respetable que los mauifes- 
lára con oportunidad á los legisladores.

E l art. <02 sirvo como de cachetero [6 somos unos zopencos 
y no lo entendemos} a las Junlas de Beneficencia y Sanidad 
de las provincias; pues que dice lerniiiiaiilemenlc:

aQ uetian  ükiiooadas io f la s  ¡a s  lenes a n te r io re s , decre tos i j d i s ­

p o sic io n es iiiíjcH le s  r e la l ic a s  a l  go b ie rn o  >j a d m in is t ra c ió n  de  la s  
p r o v in c ia s . »

Las leyes de Beueliceiicía y Sanidad, según este articulo, 
han quedado d e ro g a d a s  en lo que concierue ai gobierno y 
administración de las provincía.s. Han sufrido estas leyes 
una cruel amputación, aunque el cloroformo d e sa n u r t is a d o r  

las hará más llevaderas.
Después de lo que viene dicho locante á la ley, poco es 

necesario decir respecto al reglamento. Baste sabor que en 
su art. 28 se luamla á los gobernadores que cuando impongan 
mullas que cscedaii de 1,1)00 rs. por atribuirles espresamente 
esta facultad alguna ley ó reglamento, dén por escrito la 
ürdet) corrcspondícnlc, citando el articulo de la ley ú regla­
mento cti virtud del cual proceden; y que en el J43 se pre­
viene n las Diputaciones que al proponer los empleados de 
que habla el párrafo 5.“ del art. 5S, se atengan á lo prescrito 
en las leyes y reglamentos respecto á las condiciones de 
aptitud que lian de tener.

Algo impurtan estas dos cosas, principalmente la última. 
La primera deja la esperanza de que sin chocar con la ley que 
hemos examinado, piiedin castigarse cunvcnicntcmcnle las 
íutrusíunes el día (|uc este asunto se determine y aclare; y la 
segunda mis parece una p ra d e n t is im a  precaución que habrá 
propuesto el Consejo de Estado para atenuar algún tanto el 
absolutismo do la ley y correjir en In que |uicde sus defectos.

Aunque los artículos que nos ha inspirado la ley cuya cen­
sura. bajo el aspecto adminislralivo y en lo conccrnieiilc á 
los ramos do Sanidad y Búiicllcciicía, nos hemos permitid» 
hacer, no sean una tabula ni un apólogo, ni tenga con ellos 
sombra de semejanza, no estará demás que espiíquemos aqui 
su sentido moral. Es, pues, la moraleja, que conviene mucho 
para elaborar leyes, suponiendo que se quieran hacer buenas, 
cii primer lugar reunir ios conocimientos necesarios cu todos 
los ramos del saber ó puntos quo han do abrazar; luego uo 
dejarse mover pur miras ni pasiones polilicas; después de 
esto disponerlas de tal forma que no embaracen ni turben ci 
movimíeiilo de las otras ruedas nilm inislralivas, y en fin, 
darlas unidad. De otra suerte sucede muy á menudo que eii 
vez de construir, por ejemplo, un piano, se coosiruye un 
órgano como el de Mósloles.

R . V.

s o b r e : l o s  M E D I C O S  F O R E . ^ S E S  (I).

Partiendo el Sr. Nudo, como todos los que defienden la ins­
titución de los médicos forenses, del equivocado supuesto 
«que su inslalacion es de absoluta , urjente é incontroverti­
ble necesidad,» que es lo primero quo debió demostrar sin  
preocuparse, no es estraño que echara su imaginación á 
volar en busca de medios para hacer posible un imposible, ni 
que caiga en un laberinto de contradicciones, inexactiludes y 
opiniones de gran consideración al proponer la manera de- 
llevará la perfección este servicio.

Los graves inconvenientes, las insuperables dificultades 
que este ofrece, no son bastantes para persuadirle de la este­
rilidad do esta institución, nui^cuando la supongamos reali­
zable bajo su aspecto económico.

En la precisión de .compaginar la necesidad de los médico» 
forenses con la imposibilidad de que sean útiles en la mayo­
ría de los casos, propone para salir del primer apuro, como- 
ya indiqué en el articulo anterior uque las atribuciones del 
uiédico forense en los pueblos del distrito consistan única­
mente en la dirección de la asistencia de las lesiones traumá­
ticas, siendo el médico titular el que inmediatamente, desde 
el principio hasta ol fin, deba estar encargado de e lla ; pres­
tando ademas el forense los auxilios médico-legales que los 
li'ibuiiales le exijan.»

¿Ha meditado bien esto el Sr. Nullo? ¿Se ha parado á 
calcular las consecuencias de la adopción de este sistema?

Por mi parte no titubeo en pronosticar que, i i  se adoptase, 
habría caido una gran calamidad sobre la profesión médica y 
sobre la administración de justicia. E l resultado no podía ser 
otro que el frecuente procesamiento de los facullativos y la 
ainiiioracíun de las pcuas, cuando ,nó la absoluciou completa 
do muchos verdaderos criminales, cuya lesgonsabilidad se 
eludirla a beneficio de la'divcrgencía de pareceres entre el 
forense y el llamado á curar sim p lem en te  (;o lra ilusión!) al 
herido.

Y que babiau de surjir á menudo estas divergencias, es- 
para mi indudable, mucho oiás si el forense so presenta con 
los alardes de superioridad, de que el articulísla nos dá una 
prematura y estemporánea muestra, al decir «que un enfermo, 
que pasa con frecuencia de manos d e l medico fo re n se  ú  la s  de t  

t i t u la r  pierde mucho cu estos cambios, pudíeiido terminar 
por la muerte una enfermedad que es curable» [esto es muy 
gra' e y atrozmente depresivo) y otras cosas de que me haré 
cargo más adelante.

Un médico clínico á quien se niega o rebaja su suficiencia 
para declarar ante ios tribunales, porque se le supone fallo ú. 
olvidado de conodmiunlus «que de nada le sirven» en este 
ramo, no puede ver con indiferencia, no debo consentir que 
un furoiise vaya á enmendarle la plana, pretendiendo d irijirlc  
cuando, siguiendo la misma lógica, debe considerarse muy 
por encima de él en la curación de las enfermedades, aunque 
estas so llamón heridas. E l Iralamlciilo de estas, justamente, 
es quizá, el que más se presta á disputas en la terapéutica. 
Unosquieren las curas tardías, otros los continuos sobajeos ú 
preleslo de conservar la limpieza: quién es partidario de los 
ungüentos, quién rechaza las grasas y prefiere otra clase de 
tópicos: este vé en toda supuración una atonía local y  un 
temor de reabsorción cuando es considerable, y administra 
fnttueZ exlra los tónicos; aquel halla en todos los síntomas de­
mostraciones irritativas, que exijen dieta, quietud, emolien­
tes y atemperantes; hay quien permite pasear á los heridos 
(que es lo que mas desagrada é irrita á las parles contrarias} 
considerando que los ligeros ejercicios son indiferentes.

T

(1) Visst el número 509.
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cuando no coadyuvantes al restablecimiento de la salud; y hay 
quien, al encargarse de un herido, por insigniticantes que 
sean sus lesiones, le constituye en una situación tan escep- 
cional, que varia todas sus condiciones de régimen y hábi­
tos. H ay, en lin , . . .  pero '¿á qué acumular pruebas, cuando 
todo el mundo sabe lo difícil que es armonizar las opiniones 
de varios facultativos, asi en la elección de los medios tera­
péuticos como en la oportunidad de emplearlos, cuando so 
miran con un poco de prevención?

De todos estos diferentes modos de ver resultan cuestiones, 
que á lo mús perjudican ¿ la reputación cieutinca de ios facul­
tativos, sostenidas eu el terreno clinico.  en el que se atiende 
más á la seguridad y solidez de la curación que ai tiempo 
empleado en conseguirla; pero que serían peligrosísimas lle­
vadas á los tribunales. En los casos médico-forenses lodo se 
aquilata; á todo su le dá una importancia que tal vez no tiene, 
y  de todo se exije responsabilidad estrecha. En ellos se averi­
gua dia por dia y hasta hora por hora el estado de mejoría ó 
de agravación de un herido, y se inquiere con empeilo, con 
sagacidad y hasta con inconcebibles ardides cuáles pueden 
eer las causas que retardan la curación, y si podria haber 
medios que la aceleraran ó motivos para atribuir su retardo 
a l descuido, á la ignorancia ó mala fé de alguien, con el natu­
ral deseo de que no lleguen al término fatal, que multiplica 
las penas, ó con el piadoso íntenlo de echar el muerto al veci­
no , como suele decirse. Nuestra legislación actual, que 
aumenta ó disminuye las penas con arreglo á la duración de 
las heridas, juslilica el vivo interés de las partes en el desliu- 
de de ios pormenores más insignilicanles. Sus abogados defen­
sores esplularian á las mil maravillas y aun pruvocarian estas 
ocasiones de embrollo, y hé aquí al ejercicio de la medicina 
legal convertido en un semillero de envidias, discordias y 
rencores entre los facultativos, cuyas funestas consecuencias 
para la administración de justic ia , para la ciencia médica y 
para los profesores, solo pueden ocultarse al que esté obceca­
do é aluciuado con otro género do reflexiones. Además de 
que no bay necesidad de recurrir al ejercicio de la medicina 
legal para saber lo que resulta siempre de la asistencia do dos 
é más facultativos á un enfermo. Las trascendentales habli­
llas y el descrédito de uno ó de todos á la vez, si el éxito es 
funesto, son su consecuencia inmediata, aunque reine entre 
ellos la cordial armonía y envidiable lealtad, que, para orgu­
llo nuestro, existe entre la mayoría de los profesores do 
Almadén.

¿Es posible, después de todo, lo que pretendo el Sr. Nuflo? 
¿Cómo ha de d iríjir el forense el tratamiento de un herido, 
cómo ba de declarar, en conciencia, sobre sus lesiones, 
cuando desconoce sus condiciones y calidad? Cuando él 
llegue, he dicho antes, ya estará curado por el titular. Sí 
este ba contenido una hemorragia, si ba reducido un hueso 
d una viscera dislocada, si ha dado puntos de su tu ra ..., etc., 
no es posible poner las partes como antes estuvieron para 
examinarlas nuevamente E l forense no podrá hacer aprecia­
ciones propias y tendrá que presentarse á decir ai tribunal... 
¿qué le dirá?... Traduciéndolo á términos claros y precisos, 
le dirá: «Cl herido, á quien be ido á reconocer, tiene esto, lo 
otro y lo de más allá, se t jv n  m e h a  m a n ife s ta d o  el profesor que 
le curó; no e ra  p o s ib le  poner las cosas como antes estuvieron, 
y por consiguiente me vengo m  ha ber hecho NAD.A.»

Ahora bien, ¿qué papel representa el forense en este caso? 
¿Cuál el titular? Los papeles aparecen cambiados. La persona 
importante, útil, necesaria, es el titular: el forense es comple. 
lamente supérfluo, si no es que se convierte en un estorbo ó 
embarazo.

Demos por concedido, no obstante, que el titular se confor­
me con ser un maniquí, un autómata, sujeto al gusto más ó

menos acomoda líelo del forense, lo cual, si no es imposible, . . 
es dificilísimo. Pues todavía no satisface esto al Sr. 
arrastrado, como está, por su noble, aunque desatont^^r " '.7  
amor á la buena .administración de justicia y al luslrcjáeda^ S  
profesión. Todavía encuentra defectuoso el servicio, t f^ o t  i 
apuro 1- ■

<EI médico titular, d ice , puede estar ocupado en otros ne-' 
gocios do su peculiar destino y no asistir con oportunidad á 
los heridos; ó supeditado á algún cacique ó municipal, á 
quienes debe su posición, y faltar, por lo tanto, contra toda su 
voluntad, á los deberes que un hombro honrado se impone af 
ofrecer decir verdad ante lo scilal do la cruz.»

¿Y cómo creerán los médicos titulares que salo do osla 
nueva dilicuUad, de este atolladero el S r. Nudo? De la mane­
ra más sencilla, (para escrito por supuesto). Creando otro 
cuerpo de auxiliares de médicos forenses.

E l Sr. Nuflo debía haberse tomado la múlcsiia do iudicar 
quiénes y cuántos deberían desempeñar este oficio, pues si 
no dispono de algunos séres del otro mundo y si prescinde do 
ios profesores de medicina ó cirujia, que no podrían vivir con 
decencia, ni con la independencia que quiere, ni conformarse 
con la módica retribución que para ellos propone, no encon­
traría mas que algún barbero ó saca-muelas, 6 á lo más 
algún sangrador ó practicante de las últimas hornadas, que 
aceptasen el cargo, aunque por el pronto no contasen, como 
los médicos forenses no han contado, con/« Auespedo, con el 
pago de su módica retribución , y aunque prescindamos 
también de que la diricultad siempre quedaría en pié, que 
el forense no podía recojer y apreciar por si mismo los prime­
ros y más importantes dalos.

Muellísimas gracias darán al S r. Nuflo todos los titulares 
por el siguiente rasgo de consideración, que viene á rema­
char el clavo de su primitivo afrentoso desaire °solo en los 
casos en que no hubiera prelenüientes á las plazas de auxi­
liares, debieran estas recaer en los titularos, pero infcri'na- 
fflcnte.s ¡Cuáuto ciega una pasionl

Lo admirable, lo maravilloso es que apareciendo el señor 
Nuflo tan escrupuloso y rígido en unas cosas, se ofrezca tan 
laxo y con la manga tan ancha en otras. ¿No conoce que los 
auxiliares de que podria disponer serian genio de poca ins­
trucción, á quienes seria anli-crislíano encomendar el cuida­
do de un herido? ¿No le deja ver su acariciada pasiun por los 
médicos forenses, que, aunque hubiese uno de estos en cada 
pueblo (otro imposible), lodos los heridos preferirían hacerse 
asistir por un médico verdadero antes que por un citu l< iu ie ra , 

aunque se pretendiese que la ciencia, hasta ahora infusa, del 
forense había trasmigrado á su inculto cerebro por un mila­
gro del Altísimo ó por arle de birli-birloque?

¿Qué quiere el Sr. Nuflo en el auxiliar del médico forense? 
¿Quiere un hombre-máquina, que se acomode y doblegue ó 
todas las disposiciones de su amo y director? Para esto no 
sirve un médico. ¿Quiere, por el contrario, un hombre de 
ciencia y conciencio, que sea indispulabiemcnte útil á la hu­
manidad y capaz de responder de sus acciofies en los momen­
tos en que por necesidord tiene que obrar por cuenta propia?
Pues para esto no sirvo un simple a fic io n a d o  á mediquear; se 
necesita un profesor en toda regla y entonces cslu demás el 
forense.

Tampoco encuentra perfecto este servicio el S r. Nudo, 
aun concediéndole auxiliares. Aun se halla en otro nuevo 
apuro.

«¿No es eslraño y basta injusto , dice, que los tribunales 
funden sus fallos, como lo están haciendo, en las declaraciones 
de uno é MÁS médicos forenses, sin tener la convicción pro­
funda de si obraron ó oó conforme á ciencia y conciencia?»

Si yo DO me hubiera propuesto escribir en sério, diría en
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tono.ilc g i io ia , como el compañero de Villafranca de los Caba­
lleros, Sr. Mayor: «si el cielo se empeña en desplomarse 
sobre nosotros ¿qué hemos de hacer más que poner las espal­
das para recibirle?»

Seíjun la teoría del Sr. Nudo, no bastaría .un regimiento de 
médicos forenses, para certificar un hecho, y no sé por qué, 
con arreglo á la misma, no haya de recusarse el siguiente 
medio, que propone para salvar este nuevo inconveniente: 

«Mande además (el (iobierno), d ice, crear en cada capital 
donde resida Audiencia una junta consultiva de médicos, á la 
que pasen las declaraciones y partes que presten en los juz­
gados de primera instancia los forenses para que los califi­
quen y censuren con arreglo á la ciencia, á ün de que se 
adopten las disposiciones para que se corrya lo que sea con­
veniente en dichos documentos.»

No soy yo afecto á que las cosas'se hagan á oscuras ó como 
decírnoslos españoles, «á coucerros tapados,» por más que 
vengan muy bien recomendadas y garantidas; pero advierta 
el Sr. Nuflo, en quien bajo este punto de vista reconozco una 
intención eminentemente noble, que hay remedios peores 
quo la enfermedad que se trata de combatir y este es uno 
de ellos.

Cuestiones do apreciación, como son casi todas las do me­
dicina práctica, no pueden juzgarse con la severidad y rig i­
dez de la ley. Esto podría conducirnos en muchas ocasiones á 
que se declarara la delincuencia en donde solo existiese una 
disculpable ignorancia ó un error de cálculo muy disculpable 
también, y al consiguiente procesamiento de peritos que 
obraron con !a mejor inlencioii y buena fé del mundo.

Es este un asunto tan delicado, que convenia tratarle... 
Más vale no tratarlo y doblemos la hoja, en lo que ganarían 
mas quo nadie los auxiliares de médicos forenses, quo pro­
pone el Sr. Nuflo, si llegáran á establecerse.

Más franco, y sobro todo mejor aprociailor, el Sr. D. Agus­
tín Michel, aunque no libre de preocupaciones y de preven­
ciones inmotivadas, dice en el último número de L a  E s p a ñ a  

m é d ic a , al confesar que el médico titular es quien n e ce sa ria ­

m ente debe encontrarse á la cabecera del enfermo, «¿qué debe 
hacer entretanto el médico forense?» «EnUendo que no debe 
sor otra cosa que un s im p le  auxiliar del de cabecera, con la  
porltcHÍariáad (de alguna manera había de devengarse el 
sueldo que se pretendo) de ser también el encargado de es- 
tender lodos los documentos médico-légalos necesarios en el 
cursa dd%n proceso; por lo que se subreenlieude que el mé­
dico forense asume ía re sp o n sa b ilid a d  yue pueda h a b e r en  lodos  

e llo s .»
lió aquí un pensamiento que acepta con muchísimo gusto 

(aunque so le tacho de egoísta) uno de los cá n d id o s colabora­
dores do El. Sioi.o Mnmeo, como llama el S r. Micbel a los que 
combatimos ciertos delirios de los forenses en  p ro p ie d a d , y que 
Je seguro acoplarán con igual gusto y complacencia lodos 
Ifts titulares. E l Sr. Michel, al contrario del Sr. Nuflo, lejos 
de solicitar la dirección en jefe de los procedimientos médico- 
forenses, se aviene y conforma con sor el a u it í ia r , el e s c r i­

b ien te  y hasta el e d ito r  re sp o n sa b le  del titular.
Dejemos á estos dos señores el campo libre para que dispu­

ten c! papel que deben representar, ínterin los c á n d id o s  cola­
boradores de E l S i 'ílo les van demostrando todo lo ilusorio y 
ridiculo do sus pretenciosas aspiraciones, sin apelar á argu­
cias, ni á exageraciones, n i , como ellos, á cosas imposibles, 
sino aceptando las consecuencias que se desprenden espon­
táneamente á borbotones, de la simple consideración de los 
hechos.

(S t continittrá.J 
J . Fmxcisco G a llec o .

Almides 10 de octubre de IBS3.

N O T A  BO B RE L A  O F T A L M IA  F L IC T E N D L A R .

Laoflalmía Qlctenular nada tiene de común con las demás 
oftalmías, y es lo cierto que la esperiencia dá un amargo des­
engaño al que las desconozca, o al que pertenezca á escuelas
esclusivistas. ......................

Esta afección es una manifestación diatésica, generalmen­
te escrofulosa, que solo desaparece radicalmente destruyen­
do la condición orgánica que le dá origen: sus sinlomas son 
tan especiales, que solo se vén en esta clase de padecimien­
to; y el iralamieuto general de las oftalmías, no tiene en esta 
buen éxito 6 agrava la dolencia. Pudiera citar varios casos 
notables, que nunca me perdonaré el haberlos confiado á la 
memoria; pero lo haré do uno reciente, de bástanlo interés 
práctico, copiado literalmente de mi diario do observaciones.

Valladolid.—Mes de junio de 1863.—Tiempo vário; trona­
das.—Oftalmía fliclenular, tratada y agravada por el oso de 
colirios de nitrato de plata; aumento de una gran pústula 
preexistente en la parle media y algo inferior de la cornea 
derecha, simulando un estafiloma; ineíicácia de colirios astrin­
gentes y del uso de los purgantes; tratamiento por el sulfato 
de quinina al interior; reabsorción rápida de la pústula; des­
aparición de uii eczema de la cara, restablecimiento de la 
Vision, y cambio del estado general.

J .  Samaniego, nino de dos años de edad, grueso, pálido, 
rubio, de carnes fofas, y con tendencia escrofulosa, hijo de 
un capitán del Coiegio de caballería; padecía desde el mes 
de abril anterior una oftalmía ílictenular en el ojo derecho; 
caracterizada por dolor, p icor, fotofobia considerable, lagri­
meo, y una pústula redondeada serai-estérica de color rojo 
blanquecino, situada en el tercio inferior de la córneo dere­
cha, con un manojito vascular en el limite conjunlivo-cornia- 
no inferior, que se estendía á la mucosa ocular; había usado 
de colirios de nitrato de plata, prescritos por un cirujano, y  se 
había agravado: se había complicado su estado con una erup­
ción eczeniatosa que ocupaba las-mejillas, la barba y el labio 
superior basta la abertura de las narices: usó después duran­
te un raes de colirios de sulfato de zinc y láudano, de pur­
gantes con cilrato de magnesia, y otros medios, como baños 
de piés y pomada de calomelanos para la erupción, y todo 
había sido inútil. .

Dia 10 de junio.—La esploracion es muy difícil por la foto­
fobia, el dolor y el lagrimeo: existe una pústula blanquecina 
en la córnea derecha simulando un estafiloma: examinado al 
través, se comprueba, aunque diticilmenle, la integridad dei 
iris y de la cámara anterior; eczema crónico de la cara; infe­
bril.—Diagnóstico: oflalmia Ilictenular en segundo periodo. 
Proscripción de lodo colirio ; un grano de sulfato de quinina 
en un cortadillo de agua de limón para lomar en dos veces; 
alimento ordinario; esta prescripciou se dispuso para seis 
diüs consecutivos. . . . . . .

nia 4." de tratamiento, U  de junio —Ni hay fotofobia ni 
lagrimeo, ni signo de dolor; el eczema se deseca; el ojo dere­
cho eslá abierto; la esploracion es fác il; la pústula se limita 
por la parte superior en la parle media de la córnea, se ha 
reabsorbido próximamente la mitad.

Dia i7  do id.—La pústula más pequeña; apetito; sin fotofo­
b ia ; descamación del eczema; se suspendió la medicación 
cinco dias.

Dia 21.—Ojo casi natural. sin inyecciones; el manojo 
vascular está reducido á un filete venoso; color sonrosado del 
semblante; alegría; había una especie de faja membranosa en 
el sitio (le la puslula; la mitad superior de la pupila estaba 
líbre. Se continuó el Iratamienlo tomando un grano de qui­
nina al interior otros seis dias consecutivos.

Día 27.—La mancha membranosa ha desaparecido quedan­
do en su lugar una nubécula de la misma forma, que ha dis­
minuido en anchura y longitud; esta nubécula es una fajila 
de una linea de anchura casi trasversal; su eslremidad es­
terna es más alta y la interna más baja, de modo que está 
dirijida de fuera adentro y de arriba abajo, y deja libre ios 
dos tercios superiores del campo pupilar. La visión completa­
mente restablecida. Se suspende el Iratamienlo ocho dias.

Dia i  de agosto.-Nubécula completamente diáfana de la 
misma forma y monos eslensioni mejoría notable del estado 
general; desaparición completa del eczema; carnes firmes; n i 
lagrimeo, ni síntoma alguno fiogislico; uso de la quinina otros 
seis dias. , , , .

A mediados del citado mes.—Cambio completo del estad» 
general; buena coloración; carnes firmes y dnras; alegría, y 
la nubécula es casi imperceptible.
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En este caso tan feliz, tan estraordinariamenle fe liz , que la 

familia nunca pudo creer en un resultado tan rápido é inespe­
rado. he procedido no por mis inspiraciones: á Uios lo que es 
de Dios y al César lo que es del Cesar; be seguido los conse­
jos, y no por primera vez en casos como estos, del sabio y con­
cienzudo Mackensie, distinguido oculista que es necesario 
apreciar en lo que vale. En esta afección es necesario conven­
cerse de que la inflamación es solo un elemento secundario 
de poca importancia: el mal es una manifestación diatésica 
generalmente escrofulosa, es una espresion constitucional, 
que no siempre con fortuna puede destruirse. Si hubiera 
usado los antiflogísticos, los eméticos y purgantes en un niño 
sin ñebre, pálido y de carnes fofas, hubiera agravado de un 
modo cierto su estado general: he preferido, según la dociri- 
na de dicho oculista y mi esperieiicia personal, el uso interno 
del sulfato de quinina en dósis apropiada á la edad del suge- 
lo, con el objeto de modificar sus digestiones y estado gene­
ra l, y ciertamente que el resultado puede competir en bri­
llantez con sus observaciones núms. 383 y 384 (1).

Sin la modificación del estado general del sugeto poco 
puede conseguirse, y lo notable es que la iniciación se verifi­
ca rápidamente en el punto espresivo de la dolencia, y en un 
órden inverso.

Estas oftalmías, tratadas como las ordinarias, se perpetúan 
indeiinídamenle, con todas las probabilidades de caminar el 
ojo á una deslrucciou fatal, y empeorar el mal estado general 
del paciente.

Estos liechos, por más que repugnen á la escuela fisiológi­
ca, son una verdad, de que no puede dar muy buena cucnla. 
¡Podría decir tanto do otras muchas enfermedades que ha 
querido encerrar en su circulo de hierro!

Dft. Garriuo.
TaUadolId, setiembre de <863.

SECCION PRÁCTICA.

CAMBIO F E L I Z  DE MEDICAMENTOS.

Resaltan en el organismo enfermo algunos órdenes de 
hechos de tal naturaleza, que por si solos bastarían á estable­
cer la diferencia y á veces oposición que existe entre las fun­
ciones patológicas y fisiológicas del hombre. Aunque el que 
se dedica al estudio de la flsiologia humana, haciendo diaria­
mente aplicaciones artísticas á la curación de las enfermeda­
des, ha contraído el hábito de n ih ü  m iran , no puede menos 
de manifestarse sorprendido en ocasiones, y confesar inge­
nuamente su ignorancia acerca de las leyes vivas á que está 
sometida la organización. ¿A  quién no inspira profundas re­
flexiones observar üiariamenle que dósis tóxicas de algunos 
medicamentos, que agotarían la vida ó quebrantarían la salud 
más robusta, no solo son inocentes en condiciones morbosas 
dadas, sino que contribuyen poderosamente á la conservación 
do la vida restituyendo al organismo sus condiciones nor­
males? ¿Quién no se admira de que enormes pérdidas de 
sangre, prescritas bajo la influencia de ciertos sistemas medi- 
cos, intervienen decididamente en la curación rápida de algu­
nas enfermedades, cuando en el estado de salud más robusta 
producirían sin disputa una profunda anemia, de que no se re­
pondría muy pronto el hombre de más resistencia vital? Tales 
reflexiones, que han podido ocurrir diariamente á cualquier 
profesor á la cabecera del enfermo, nos ha sugerido estos dias 
el caso que á continuación espoogo con el objeto de que vea 
la iuz publica, si Vd. le considera de alguna utilidad prácti­
ca, y digno por consiguiente de Qgurar en las columnas de E l 
S iglo  Médico . Hace diez dias se presentó en casa una horte­
lana con un niño de pecho de cinco ó seis meses, cuyo estado 
alarmaba vivamente á su madre hacia cuatro dias; dijo se 
había resfriado y tenia tos cada vez más bronca y chillona, y 
que últimamente su respiración era tan fatigosa, que temía a 
cada instante se ahogase. En efecto, su respiración era muy 
difícil y sibilante, y la los presentaba el timbre característico 
del crup; había ¿ebre y  un ligero infarto de los gánglios 
submaxílares. Era de noche y no se examinó la cámara pos- 
lerior de la boca. Se le prescribieron 8 graaos del sulfato de 
cobre, en media fórmula del julepe béquico, para tomar á pe-

(<) T ra i lé  pratique dis malaáiei de l'oe íl, pir W, Uackepiie, 
a .' cdicíDD, traducción belga, pég. 801, tomo I .* .

queñascucharadas hasta producir tres ó cuatro vómitos, y 
20 granos del nitrato do plata en una dracma de agua desti­
lada, para cauterizar con un pincelilo las fauces cada dos ó 
tres horas, abrigo, etc. Nos pareció tan grave el estado del 
enfermilo, que no creimos verle vivo al día siguiente ; pero 
¿cuál seria nuestra admiración al hallarle luego risueño y sen­
siblemente mejorado á pesar de subsistir alguna disnea toda­
vía, y la los aunque no tan chillona? Nos llamó, no obstonle, 
la atoncion, ver de un cárdeno negruzco los lábios y lengua 
del niño, y preguntando por el estado del enfermo durante la 
noche, vimos con sorpresa que se le habla adminíslrado a cu­
charadas la disolución del nitrato de plata, que equivocada- 
menlc hizo el farmacéutico en una onza del liquido en voz do 
una dracma, y que se habla cauterizado con el julepe men­
cionado. Cada cucharada de aquella disolución balia sido so­
portada por algunos minutos, y vomitada sobre las ropas, que 
nos enseñaron manchadas como con liiiln . No Se observaron 
falsas moDibranas en los vómitos, quo solo coiileiiiaii, además 
do la disolUiCioD, algunas mucosidudcs. No cabla duda quo el 
niño habla ingerido 20 granos del iiitralo do piala en cuatro 
ó cinco cucharadas. En los dias siguientes se adniínislrarori 
algunas cuebaraditas de jarabe de goma, so cauterizó de tardo 
en tarde la cámara posterior de la nuca con otra disolución de 
la piedra infernal, con cuyos medios entró el niño en conva­
lecencia, desapareciendo lentamente el timbre crupal do lo. 
tos y la disnea.

Este hecho c liu icu , redactado á la ligera, so prcsla en 
nuestro juicio á algunas consideraciones imnurtaiites, que 
apuntaremos tan sulu por no ser pesados, a los que tengan 
paciencia para leer este artículo basta su lin. En primer 
lugar llama la atención ver desaparecer rápidamente un 
estado morboso grave, después de la administración de un 
medicamento de cierta energía, á una dósis que á ninguno 
ciertamente ocurriría administrar. ¿Es quo este medicamento, 
que en oslado normal hubiera producido, á no dudarlo, sérios 
trastornos, se oncuenlra en el caso do producir en el crup 
los efectos que el opio en el tétanos, y las sangrías do. Koui- 
llaud en la pulmonía? ¿O ha sustituido simplemente su irrita­
ción franca á lá irritación diftérica, obrando sobre una super­
ficie más eslensa que cuando se aplica tópicamente á puntos 
más circunscritos 7 En ambos casos seria útil que nueves 
hechos, quo podrían apreciar profesores encargados de csla- 
blccimiciUos particulares, viiiíernn á resolver el problema. 
Por nuestra parto no vacilaríamos en emplear, con las prccan- 
ciones quo dicta la prudencia, iin remedio cuya inocuidad 
hemos apreciado casiialmenie por una equivocación, en casos 
apurados, cuando solo queda el trislo recurso de l,i iraijueo- 
toinia. Estamos lejos de creer tan fácilmente ciirahíe una n i-  
fermedad tan terrible como el crup primitivo ó consecutivo 
á la angina membranosa ; antes al co^f^arío, la inutilidad de 
tantos remedios sucesivamente preconizados contra esta do­
lencia, y cuya inelicácia liemos comprobado por desgracia en 
nuestra práctica particular, nos persuaden de la gran dificni- 
tad de conseguirlo. ¿Pero qué podía perderse con uim loiila- 
liva más en casos desesperados, después de haber usado 
inútilmente otros agentes terapéuticos aconsejado.* por los 
maestros de la ciencia? Podrá ocurrir la duda de un error de 
diagnóstico en el caso presente; poripie á la verdad no so 
inspeccionaron las fauces, ni se vieron falsas membranas en 
los líquidos arrojados por el vómito; pero ¿puedo darse las 
más veces un diagnóstico preciso en niños de laii tierna edad, 
y no nos limitamos cun frecuencia ú fundarle aun en lo» 
adultos en una espresion siiitomatulógicu menos cuiiiplela 
que la dcl caso que nos ocupa? Do lodos modos, liaslan á 
nuestro propósito estas breves indícacienes, que cada pro­
fesor podrá apreciar en su justo valor.

Linoo. Pascual Camilla.
Cebolla 19 de letiemLre de <863.

SECCION DE MEDICINA LEGAL.

¿GuAsdo debe d^IararfC qu6 un herido k  hallo en ectade» 
de «anidad?

En uno de los juzgados de primera instancia de la provin­
cia de León ha ocurrido el siguiente caso: E l médico foren­
se, encargado de la asistencia de uo herido leve, ha dado 
antes del quinto dia la declaración de sanidad, en atención á 
que el paciente podía dedicarse á sus habituales ocupaciones
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> no Dccesitabi ya los auxilios de la ciencia; y el Sr. Ju e i, 
<jU6 fto ha conforcnado con oala dftclaraoíoo , ha manoaao 
flue el berilio sea reconocido por oíros facuUalivos, para que 
decidan si esle so hallaba com pletam ente curado, Eo visla de 
« la  delermiiiacion del juez, nos ruega el médico forense que 
conleslemos por medio del periódico a las siguienies 
pregonlas:

i.En genera! y para los efeclos legales, ¿á qué condiciones 
hay que aieuder para declarar que uu herido se halla en es- 
iDtJo de sanidad antes del quinto dia?»

<-:Es indispensable que el herido este compleíameníe cura-
4 o, ó basta que no necesite ya la asistencia facultan'a 
pueda entregarse á sus habituales trabajos?»

Estas dos preguntas se reducen á una sola , porque la se­
cunda no es más que una ampliación, ó mas bien el comple­
mento de la pfiraera, y por lo tanto nuestra contestación se 
(Jiriiirá al verdadero objeto de la cuestión, que esta bmn es- 
presado en la segunda parle de la pregunta que nos dirije el
”^E!** ârUcuío%8l del Código penal (libro tercero, titulo 
primero.- De las fallas) dice lo siguiente; «Serán castigados 
ion las ponas de arresto de cinco á 13 dias y mulla de 5 a 
13 duros.

1 “ Los que causaren lesión que impida al ofendido tra­
bajar de uiii) á cuatro dias, ó haga indispensable la asisten­
c ia  dei facultativo por el mismo tiempo.» .

«So castigarán con la nena de arresto de cinco á tb días, o 
de una mulla de 8 ó t« ikros.»

«a « Los que causaren lesiones con palo, piedra ú otro 
c u e rn o  e s lra ito , cuando las lesiones no impidan trabajar, ui 
hagan indispensable la asistencia del facultativo.»

En estos dos párrafos del Lódigo penal. principalmente en 
e l 2 " se halla resuella para los efectos legales la cuestión 
que'nos propone el citado médico forense. Los legisladores 
admiten la existencia de lesiones, y_ en efecto 'as iia y , que 
sin estar fomn/sloincníe curadn». no impiden el P.^'
ciento ni c x ^ i i la  asistencia del facultativo, qne.son las 
condiciones á que se atiende para graduar la pena . por lo 
tanto, se admite el hecho do dar como sano ó un individuo 
que realmente no lo eslá, siquiera no tenga mas que un lige­
ro euuimosis 6 un leve chicuoii. , 1 „

xPero deberá atenerse el médico forense a esta sola consi­
deración para declarar en estado de sanidad á un herido,

^°S?cnlfeTl'herido*y el agresor liay aveuencia.es muy fácil 
<1110 el primero sedé pflx sano, se enlregue.a sus habituales 
S a c io n M  y iio e x ^  la asistencia Je l facullalivo, aun 
cuando la lesión iioestó comnletamente curada; pero como el 
herido ó sus parientes so hallen dominados por el deseo de la 
venganza y tengan empeño en exagerar el mal, difícil sera 

^iii lili diamantes de estar aquel compfelomeníe curado, 
pueda el médico forense declarar que no necesita de su “ s i* . 
L iid a  y que puede entregarse a sus trabajos habituales. 
iBicn conocidas son las tretas de que se valen ios heridos 
para retardar ia curación y fastidiar al facultativo encargado

médico! suelen decir, rae ha dejado á medio curar y 
ha didu la declaración de sanidad para queci reo no vaya a 
la cárcel; pero yo me quejaré al señor alcalde, 6 si esteno
me"ha<  ̂ciso al señor "juei, para q̂ ne mande que me reco­
nozca y me cure otro facultalUo.>i_ AV niB cure üiru jacuivutov " i •
otro pues de lodo hay en la viña del Señor. el que inspire y 
tlé nahulo a las quejas del heridol , u

No es esle solo el inconveniente que ofrece el dar la decla­
ración de sanidad antes de hallarse completamente curado e herido-hay otro que perjudica al paciente, al agresor y al 
milnio médico forense : la facilidad con que 
V enconarse por el trabajo corporal cualquier herida que no 
¿sié bien cicatrizada. De lo cual resulta que. por anticipar la 
declaración de s.inidad uno ó dos días, se desprestigia el fa­
cultativo, se prolongan los padecimiea#s del herido y se 
aarava la pena del agresor. ,
^Por esto dijimos en oirá ocasión y repelimos ahora, que lo 

más acertado y lo más prudente en la practica de la medicma 
legal es asegurarse, antes de dar la declaración de sanidad, 
de que el herido esta comp/etamenle curado.

B.

SOCIEDADES CIENTIEÍCÁS.

IlE.JlL ACADEM IA DE M EDICINA DE M ADRID-
Memoria «obre el origen j  riciíiludee de la lertpíulica que hen usado 

los eirujanos espaaolci eo las heridas de arma de fuego, presentada 
para el concurso de premios de I SOS ante la Real Academia de Medi­
cina de Madrid.

ARTÍCULO X .

E l  D r .  D . F r a n c is c o  Suarez de ¡ t i v e r a , partidario de l m e'lodo  
r a c io n a l , le  «lodt^ca a lg o  c» ía* h e r id a s  c o m p lica d a s .— Con­
tra d ic c ió n  en este p u n to  y  pT cce jd o s a ce rca  de  la s  safuro*.—; 
E s t r a c c io n  de lo s  cu e rp o s e s lr a n o s .— E l  bá lsam o ra d ic a l  o 
m u m ia to . — C u ra s  ta rd ía s . — C on ven ien c ia  de c o n se rv a r  la s  
h e r id a s  aftíerlaj a lg u n o s d ia s .— C o n tu s ió n  d e l cráneo  y  su  t r a ­
ta m ie n to .— C ita  de Góm ez P e r e y r a  sobre  un caso  de h e r id a  de 
b a la  que p ro d u jo  la  t i s i s .— P o h fa rm a c ia  /amenfaófe.--.Marlin 
M a r t ín e z  es c o n ir a r io  d e l m étodo ra c io n a l ó v u lg a r .- - B a ls a m o  
v i t a l .— G r a n  p recep to  para la  c u ra c ió n  de to da s la s  ncridai.— 
Aberturas y  c o n tra - a b e r tu ra s  p a r a  la  e s tra c c io n  d é lo s  ^erjios 
eslrañoi.—Sustancias g lu t in o sa s  p a r a  unir íns h e r id a s .—  
C u ra s  ta r d ia s .— B e b id a s  v u ln e r a r ia s .— A c c id e n te s  y  su t r a la -  
m ie n to .—  C o n tu s io n e s y  su c u r a .— E s c a r i^ c a c io n e s .— E r r o r  
a ce rca  de la  comftusíiói/idad del p r o y e c t i l .—P o l i fa r m a c ia . a  
p e s a r  d e l g r a n  p recep to  de ser la tialuraíeia e l p r in c ip a l  
agen te  en la  c u ra c ió n  de la s  h e r id a s .

El Dr. D. Francisco Suarez de Rivera admite las 
cuatro intenciones de curar las heridas cuando son simples;
V cuando compuestas, las reduce aá estraer las co.sas eslra- 
nas, destruir el síntoma que la hace compuesta y vcriücar 
la unión» (1). Desde luego se observa que este cirujano in­
curre en una grave contradicción. Partidario del método 
racional en las heridas simples; prosélito de la cura vulgar, 
propone luego, como el celebre Hidalgo de Agüero, «que 
todas las heridas, hasta las contusas, se curan por sutura 
para que no pasen á úlceras cavernosas.» Es notable 
fo que manifiesta acerca de las suturas; previene que se 
practiquen con seda, que entre punto y punto haya un 
dedo de distancia; recomienda la sutura de pellejetíis 
cuando la herida sea en el vientre ó haya flujo de sangre; 
dice que los puntos no se déu oprimidos para no ocasionar 
dolor, y que se haga el uudo á uu lado de la herida sobre 
la parte sana. Si la solución de continuidad es profunda, 
los puntos también lo serán; y si es muy eslensa, el primer 
punto se dará en medio. Relativamente á la estraccion de 
los cuerpos eslraños, Suarez de Rivera créc que deben sa­
carse con instrumentos v medicamentos: con los pnmeros 
"debe ejecutarse cuando se conoce que con facilidad se 
puede sacar dicho cuerpo estraño, y sin riesgo de que se 
pueda cortar algún nérvio, vena, artéria ó vaso linfático;» 
con ios medicamentos valiéndose de un catálogo numeroso, 
entre los que recomienda el ungüento magnético, emplasto 
benedicto y ungüento magnífico. Admite este cirujano la 
abertura y contra-abertura para estraer los cuerpos estra- 
Bos; y luego dice, «practicada la estraccion y hecha la su­
tura ,' se comprime hiandamenlo la herida con ambas 
manos y un paño caliente rociado con espíritu de vino..., 
para que se igualen los labios, se consuma la humedad, se 
disuelvan los grumos de sangre v  fomentar y corroborar el 
fuego vital V debilitado por el contacto del a ire .» En 
cuanto á medicamentos, Suarez de Rivera es partidario de 
la polifarmacia más lastimosa: el catálogo que presenta es 
tan largo y poco atinado, que basta solo con hacer mención 
de él. Manda que se usen los bálsamos que absorben el 
ácido V vigorizan el calor natural, citando como escelentes 
el bálsamo proprietalis, el de Inocencio X I , el de hipcri- 
con (á), el balsamo vitm , emplasto Oppodeldoch, el estip-

(I) Suatei de HíTer». C i r u j i a  m e l ó d i c a ,  pig. 8S0 y siguienle!. 
Bdicioo de 4719.

(S) El bilaim» de hipericon, de léalo nombre, te eonapoDe de eceile 
deolires, ceniti de ral* de briooia blanca, niniila» de »aca bien calci­
nadas. llores y simiente de hipericon bien secas. Contra las heridas y 
úlceras púlridas.
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tico de croglia, la  Ircraentina buena sin la va r, e le ., etc.

Kebriéndose á las curas locales, rechaza las mechas y  
lechinos, fundándose en que no conviene conservar los ori­
ficios de las heridas abiertos; en que irritan , dan dolor y 
causan «atracción v lluxion Je  sucos pravos á la  parte vul­
nerada;» esceplüalos casos en que hay necesidad de dila­
tar el orificio de la herida por haber algún cuerpo eslraüo, 
«supuración, corrupción maligna ó Ilujo de sangre.» Fun­
dándose en las opiniones de Galeno y Avicena, pretiere las 
curas tard ías, y opta por no levantar el apósuo hasta el 
cuarto d ia , pues así ase impide la disipación del bálsamo 
mumialo y la acción del aire ambiente, de donde se infiere 
ser necesario conservar cubiertas las heridas por algunos 
dias, para que conglobado el calor natural con brevedad se 
recupere y restiUiva la parte vulnerada á  su principal 
vigor.» Suarez de Uivera opta por las curas tardías, porque 
asi hay menos supuración, y trata de abordar la convenien- 
LÍa de curar solo coa un medicamento todas las heridas, 
con cuyo motivo esclama; «¡ Qué cirujano habrá tan ciego 
que no conozca que la causa de la  sanidad de las heridas 
es ei bálsamo radical robusto! • (1) Lástima es que con tan 
buenas ideas, Suarez de Ilivera no desechase su polifarma- 
c ia , siempre perjudicial y  hasta rid icu la ; lástima grande 
que motivase ataques fuertes y diirisimos de parte de algu­
nos de sus contemporáneos...

E l cirujano que me ocupa, escritor tan fecundo como 
poco afortunado, cita un caso de contusión (2) del cráneo 
curada por medio del cocimiento de la raíz de brionia, cs- 
cordio y  flores de béndiila hecho con vino blanco generoso, 
mezclando después sal amoniaco para el esterior; é ¡nterior- 
niento el uso del agua de cardo sanio , ruibarbo, sal volátil 
de suciuo, jarabe de amapolas v  rosas secas; y otro, en que 
se refiere á Gómez Perevra, (Te una herida de bala en el 
pecho, terminada por la tisis (3 ), del cual traslado la cita, 
si DO como necesaria, como curiosa. «iVoui e n im  q u e n i la m , 
q u i  í i i c i v i l i  H i s p a u i íe  b e llo  a n o  1520, p e r  d o r s u m  i d u s  
sp lte i-u la  q u a d a in  p lú m b e a  e x  r e l a l i s ,  d i u  v i x i t  e a d e m  p y o -  
p e r e n e s  p e r  d c c e m  a n o s  in c lu s a  m a n e n t e , e l  t a i i í le m  f e b r í ­
c u la  a s s id u a ,  quee á  ¡ ¡ l iu c ip io  ip s u m  c o r r i p u i t ,  i n  ta b e n  
d t i c lu s  v i t a  fu n c t u s  e s l .  S l i l l e  a l l i s  m o d o  r u p t o ,  v e l  o b s t r u c -  
to  uasse f i é r i  h e c l ic a s  c o n tu ig i t»  (4).

Martin Martínez, notabilísimo profesor, demuestra cierta 
independencia y soltura eii el tratamiento de las heridas en 
general, y contusas y de hala en particular, que hace com­
prender como lujas de la esperiencia sus ideas v  preceptos, 
llechaza las cuatro intenciones de cu rarlas heridas, fun­
dándose en que «todas no sirven más que de alargar la  
cura , podrecer con ios digestivos la parle y alterar cljugo 
nutricio que viene á ella con los mundificalivos, c o n t in ú a ,  
intlamarla y  hacer degenerar la herida reciente y ligera en 
llaga sórdida.» Despees declara «que todas estas intencio­
nes pueden reducirse á una, que es quitar los estorbos 
para que la naturaleza pueda hacer la  unión de la herida, 
qiie esto solo ella sabe hacerlo como no haya quien lo im­
pida» (5 ). La  forma de la redacción de este canon, de este 
aforismo, de este axioma, asi como su espíritu, resumen 
a verdadera misión del cirujano en el tratamiento de las 

heridas, sean ó nó ocasionadas por armas de fuego; mas 
aun, yo me atrevo á considerarle como la base más sólida 
de toda terapéutica.

Martin Martínez, al hablar de la  eslraccion de los cuerpos 
eslraSos, admite el uso de la abertura y contra-abertura, 
•respetando siempre los vasos y  los grumos de sangre que 
uniendo los lábios de la herida, defienden el bálsamo vital 
de la alteración dcl aire ambiente.» Está por la «unión de 
los láhios de la herida y conservarlos unidos, p a r a  impedir 
que el aire ambiente altere el jugo nutricio que viene á la

( O  O bra c i lid a  , p ig .  363 .
(ij Su«r«i He RWera. C i r i t j i a  n a t u r a l  ín^aíílle. pig. U7, 1721.
*B) Saar«k de Rítera. C a n o n e i  d e  e t r u j i a ,  I7$l.
(*) Gomei Pereyra deFeb. Cap. II, I8is.
(*; Martia Miriinei. S fed ie in a  t ie ip t ie a  y e iru jia  m o d e r n a , píai- 

na 40 jt siguieoiea. Bdicíoo de 174*.

r

parte y le convierte en un ácido pernicioso;» y para reali­
zar la  unión, admite las suturas sangrientas y las sustan­
cias «glutinosas estendijas en un lienzo, conservando la 
unión por medio de los vendajes enr.arnatiros.»

Este cirujano es de opinión que las curas no sean 
frecuentes... «para que no altere ci aire la herida, lo n ia l 
también se conseguirá defendiéndola con remedios balsá­
micos y  alcálicos, para que no se introduzca co c) jugo qiio 
viene á nutrir la parte, la acedia pulrcdiual que es la  única 
causa de todos los síntomas.»

Las contusiones, heridas contusas y de bala las considera 
de igual naturaleza: aconseja supurar lo contuso, escarili- 
carTa parte y dar salida á los grumos de sangre. Un error, 
sin cmliargo, comete este cirujano al fundar la calificación 
d e p r a v e s  que hace de las heridas de hala, no solo en la 
gran conlu-sion, sino en el «ardor que lleva la hala que cu 
cierto modo quema las parles por donde pasa. (1 ) . Los 
medios farmacológicos son lamnicn tan numerosos, que 
Martin Martínez aparece contagiado de la poliinrmacia de 
Cobos, Pedro López de León , Escamitla y otros que pre­
tendieron curar mejor los heridos valiéndose de infinito nu­
mero de recetas, muchas de ellas ridiculas y perjudiciales. 
Así es que le vemos recomendar el unió de liebre, iingtlen- 
lo de betónica ó el magnético para cslracr los cuerpos es- 
Iraños; la cal viva sola ó impregnada de la sal de saturno 
y del alcanfor, los purgantes y la bebida vulneraria ile. ojos 
de cangrejos contra la ínílamacion; combatir la erisipela 
con la disolución de triaca en espíritu de vino enn un poco 
de sal de ajenjos; la carne s i ip é r i lu a  con el aliinibre. 
azafran de Marte, unglleiilo egipciaco, piedra infernal, em­
plastos balsámicos, e le .; la convulsión con los sucinos y 
sales volátiles, y  á veces la sección de los nervios; para el 
gran dolor los bálsamos nervinos, como el aceite de lom­
brices, bálsamo del Perú , e tc .; el derrame de sinovia lo 
quiere combatir con emplastos de sustancias eEorcmenti- 
cias; la calentura con el antimonio diaforético, el coral, los 
ojos de cangrejos y el agua de fumaria, porque «ellos enrn- 
jen ei ácido pecante.»

AiniCVIX XI.

£ l  Ü r .  D . A n to n io  i lo r ru b a  y  R o c a , d a p u c s  d e  u c c p ln r  tos p> i ,i~  
c ip io s  com unes de  ta c u ra c ió n  de la s  h e r id a s , p r e v ir i ir  <,'.i- 
se  saqu en  lo s p ro y e c t ile s  acto  c o n l in iio , s in  que im p o i l t '  i t  
m od o .— S a n g r ía s  y en e ra le s  U n ie n d o  en cuen ta  e l p u n to  h e rn ia . 
— M ech as em papadas en d iv e rso s  m e itico m en lo s .— K i-ch úzase  
la  c a u le r is a c io n .— C a so s en que está  ifldiro¿7 la  a m p u la v in n . 
— M ed ica m en to s n u m eroso s .— U ein ion íe  d á  esce len U s con se jo s  
a ce rca  de  ta c u ra c ió n  g e n e ra l de la s  h e r id a s  y  e s lra c c io n  de lo s  
cu e rp o s  e s tra ñ o s . — C u ra s  ta r d ía s  y  ca so s i t c e s c e p c io n .— L a s  
Aínda* de a rm a  de fu c iio  son  contusas y  com bu sta s.— C a so s  
d e  a m p u ta c ió n .— U so  d e l  lá u d a n o .— S a n g r ía  y  o tro s  m ed io s .

E l Dr. D . Antonio de Morraba y l\oca conviene en los 
principios generales existentes acerca de la lerapéiilioa ge­
neral de las heridas, y dedica en su obra un cajjíliilo á las 
heridas ocasionadas «por medio de la pólvora» (2). Partida­
rio de las sangrías preventivas, opina porque se sangro a 
todos los heridos, haciendo una distinción importante: se 
sangrará de los brazos en las heridas supra-diafrngmálicns, 
y de los pies en las infra-diáfragmálicas. Este cirujano no 
admite el método racional ó vu lg ar; se opone á que se es- 
cite la supuración en las carnes vecinas para que salgan lo» 
cuerpos estraños, fundándose en que semejante práctica 
produce «úlceras c a v e r n o s a s  que pueden ocasionar dolores, 
fiebres, convulsiones y á veces corrupciones, gangrena y 
esfacelos.» En cuanto á la eslraccion uc los cuerpos cstra- 
ños, y refiriéndose á Jos proyectiles enviados por la pólvor.i, 
dice que «deben sacarse inmediatamente, porque entonces 
saleo mejor, más presto y con menos dolor...; que si CRjie- 
ra otros dias , han de q'ucdar encerradas (las balasj cnire 
membranas y ligamentos, y de aquí seguirse ajKisleina y

T sin «mbirgo no csulcrizs, j  prescribe el osgUenlo de cera ;  
encía» el eaplasto de bayas de laurel.

s) Uorribs y Roca. B r e t e  t u n o  d e  ciruela, pif. 136, I7SS.
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otros accidentes.» Como se vé, en este punto Morraba y 
Uoca difiere de la opinión de muchos cirujanos, que no 
miran con tanto miedo el dejar los proyectiles en las carnes 
teniendo en su apovo la buena práctica; v en tales térmi­
nos está por la eslráccion inmediata de las balas, que espre- 
sa «no importa el modo de hacerlo; pues si hubiera vena, 
artéria ó nérvio, se veriticará por medio de contra-abertu­
ra.* Inmediatamente después de la eslráccion de los pro- 
védiles V siguiendo ia opinión de muchos profesores, dice 
que se láve la herida con «vino libio y aguardiente...,» y 
apartándose de la mejor práctica, previene que luego «se 
meta mecha larga del tamaño de la misma herida; y si una 
no basta, coníniún, meter otras más 6 hilos para que junten 
bien con los eslremos y circunferencia de la misma herida.» 
Las mechas, seguti la opinión de Morraba, «estarán empa­
nadas de aguardiente, alcanfor, polvos de aljófar y las 
compresas lo mismo;» y dichas mechas, «serán más bien 
gruesas que delgadas, porque ha de estar bien apretada la  ̂
carne par.i que el medicamento consolidante cierre las 
bocas de los vasos cortados sanguíneos, para que á la heri­
da no bajen lúiuidos de quienes se hace la sanies ó mate­
ria V de herida pase á úlcera: después de cerrados tos 
vasiK, prosigue Morraba, no importa que se vaya aflojando 
la mecha para dar lugar á la producción de la carne y no 
se haga fístula.» Esta terapéutica mecánica hahia sido re­
chazada por miincrosos cirujanos en las heridas de arma de 
fuego, pero tenemos aceptado de ella lo conveniente en de­
terminados casos. El tratamiento de las heraorrágias es 
llevado á efecto por medios numerosísimos: después de re­
chazar, horrorizado, la cauterización, y de aconsejar la 
ligadura v sutura (le los vasos, rccomieucia las friegas, 
ventosas secas, ataduras fuertes eu las piernas y los brazos, 
oiqrosfliKcs alimenlos, como lentejas, arroz, membrillos, 
caldo de almidón, el frió como cslupefacienie, el zumo de 
verba mora, de llantén, de lechuga en panos mojados y  
puestos alrededor de la herida; los polvos de almaciga, 
incienso, m irra, algodón quemado, esponja nuemada y 
otros muchos medios de los ya conocidos y usuales para los 
cirujanos antiguos y contemporáneos. ^

iielinonte ocúpase primero del tratamiento de las heridas 
en general, \  reduce todas las indicaciones que deben cu­
brirse á «quitar los estorbos ó impedimentos para que a 
iiaturalczabaga la unión de las partes como obra que a ella 
pertenece* ( I) .  Descendiendo después á enumerar los obs­
táculos á que se refiere en el precedente precepto, se espre- 
sa de este modo; «Entre los impedimentos están los cuerpos 
eslraños, que se sacan con instrumento adecuado, ó por 
donde entraron ó por conlra-ahertura, si no lo estorba 
algún vaso grande, ó la profundidad y principalidad de la 
parle, pues en esla^ cuciiuslanrias la contra-abertura 
tiene mas ó igual riesgo que la detención de lo eslrano. Si 
los impedimentos, coiilímia, son coágulos sanguíneos, se 
quitarán lavando la herida con vino tibio, menos en el caso 
de que sirvan de tapón contra «na lieiiiorrágia, y para que 
iniiiidiiii la acción del aire sobre la herida.» Lita acto con­
tinuo los medicamentos apropiados para la estracciou de 
los cuerpos eslraños; v entre ellos, «el díctamo creUco con unto (te conejo y dc'liclire. el ungQenlo de betónica ó el 
luagnélico romano.» escelentes, según Uelmqnle, para 
sacar las cosas eslrañas si son «leñosas, metálicas ó lapí­
deas. » Acerca de la inconveniencia de que el aire toque las 
heridas, do la utilidad de las curas tardías y rápidas, et ciru­
jano que me ocupa ha consignado ideas de iiolabfe impor­
tancia en sil aplicación á la práctica ; aun cuando con ellas 
se vé envuelta «na teoría poro satisfactoria. _

Fúndase Belmoiile, para o|wnersc á que el aire loquea 
las bcridas, y aconsejar las curas tardías y rápidas, en que 
descubriendo la herida de larde en tarde, «asi como cada 
tres dias,» haciendo la curación con presteza, ahngandnla 
con bálsamos alcálicos, puesto que estorban la comunica­

ción del ácido aéreo, que es la principal causa de los urjen- 
tes síntomas que sobrevienen , «porque siendo el aire car­
gado de nitro, que se dice ácido aéreo, y siendo cualquier 
ácido enemigo de las vulneras» las curas tardías y hechas 
con rapidez se oponen al contacto de aquel; «de suerte, continúa, que cuando no haya cosa que coacte á descubrir 
á menudo, no se descubrirá la herida.»

Luego se hace cargo de las contraindicaciones de las 
curas tardías, y dice; «pero habiendo cosaquecoacte.se 
descubre por la precisión, aunque el toque del aire sea 
malo; como cuando sobreviene flujo de sangre para impe­
dirlo con apósitos; cuando hay putrefacción para correjina; 
cuando hay gran dolor para mitigarlo; cuando hay mucha 
picazón paca ohiundirla; cuando inflamación para destruir­
la- cuando carne supérílua para consumirla; cuando gan­
grena para remediarla; cuando cosa eslraña para sacarla; 
cuando retención de materia para darla salida; cuando flujo 
nutrimental para detenerlo.» . . .  ,

Entra después Belmonteen el tratamiento especial de las 
heridas por arma de fuego, y acerca de su tratamiento so 
espresa de ia manera siguiente: «¿Las heridas por arma_de 
fuê go, cómo se curan? Según fuesen (1) las cosas estranas 
introducidas, la parte en donde y el modo con que entra­
ron, pasaron v destrozaron. De suerte, que si es taco y 
entró mucho,'pide que se saque por donde entró, y no 
siendo posible, se hace contra-abertura cuando es mayor la 
ofensa que el beneficio.» Manifiesta despue.s que las balas 
no deben sacarse si están profundas ó han de estraerse con 
gran molestia, porque no pueden dañar mucho, y se cita 
como ejemplo...; pero si el destrozo que produjeron es 
cxorhilanle, opta por la amputación si es posible. Despucs 
de admitir las heridas de arma de fuego como contusas, 
manifiesta que van siempre acompañadas de mucho ardor, 
«el cual nace de las partículas iuclusas del nitro y azufre 
que consigo traen asi las balas como los tacos y demás 
cosas de armas de fuego... *

Aquí tenemos reproducida la teoría de Vigo, pero por 
forlima sin influir en la terapéutica, puesto que Belmonle 
conviene en que se supure lo contuso, en que se apague el 
ardor v luego se usen los bálsamos con los supurantes, 
mundificando y encarnando concluidas de cubrir las prime­
ras indicaciones. Los bálsamos, el zumo de cangrejos, el 
aceite de trementina, el bálsamo simple de lombrices, las 
bebidas vulnerarias, como los cocimientos de llores de 
saúco, vedra terrestre y cardo santo, son los medicamentos 
de que' este cirujano hace uso por regia general; pero 
cuando se hallan interesados los nervios, dice que se curan 
«sangrando bien en el principio, suavizando el sistema ner­
vioso V tendinoso, y principalmente atendiendo al nérvio ó 
tendón ofendido hasta su origen, que se cortará para evitar 
los Iréraores, convulsiones, etc., » v usando de las unciones 
nerviosas, como los aceites de flor de saúco, lombrices, 
alhucemas y aun el láudano para «aflojar y destruir la 
tensión violenta nérvea que pone tanta crueldad de sínto­
mas.» Cubiertas todas las indicaciones y dado el caso de 
alimentar á los heridos, dice que «la comida sea corla y 
buena, y que el enfermo no beba vino sino es por 
iirjencía.»

(5p C0BÍ»n«óf4,)

i l )  Belmonle. f  jdmen fJiico, q u i r ú r j i c o  m o d e r n o  p a r a  j d e e n e i  e n  

( a r m a  d e i H i l o s o ,  1730.

PRENSA MÉDICA.

ESTRANJERA.
D e  1n r l j ld i » !  cn«Iavcrlca« p o r  «si S r .  S c h lf f .

Todas las hipótesis emitidas con el objeto de esplicar la 
rigidez cadavérica, son rebatibles bajo algún concepto. 1 ara 
determinar bien la naturaleza de este fenómeno era necesario 
hacer nuevas investigaciones y emprender nuevos espe- 
rímenlos.
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No es cierto que la irrilabitWad cesa en un músculo luego 
nue empieza á manifestarse la rigidez cadavérica; al contra­
rio la irritación obra sobre la contracción iiliomuscular tiiie 
sobreviene leulanaente y se mantiene, cuando ha lUgado a su 
aoogeo, mucho tiempo después de la muerte. Siendo esto asi, 
Tcual es la especie de irritación que la produce? Siempre na 
sido difícil responder t  esta pregunta. ¿Deberá atribuirse al 
tejido que rodea el músculo ó bien á la sustancia del músculo 
mismo? La grasa del tejido adiposo que cubre el niusculo esta 
coa'^ulada, y esta circunstancia ha sido considerada por al­
gunos autores como una causa de la rigidez; ahora bien, si se 
espone el cadáver de un animal á una temperatura do 38 . 
laVasa que contiene se derrite, y sin embargo se maniQesla 
la rigidez aun en menos tiempo y de una manera mas pro- 
nuneVda que en las condiciones ordinarias. No pudieiido 
servir de base para la csplicacion del fenómeno deque se 
trata el exámen del líquido que rodea el músculo, debe de­
pender aquel de causas inherentes á la misma sustancia
muscular. , .  ,

CHevRKuii., B krzeuus y Litaic admiten que el jugo muscular 
es ligeramente ácido, pero es probable que estos químicos 
havDii analizado la carne de los animales muertos después de 
alaun tiempo. En efecto, ei tejido muscular, queeu la mayor 
pane de los mamíferos y en el hombre es neutro durante la 
vida ó inmediatamente después de la muerte total ó parcial 
(como en las parles amputadas), se hace ácido al cabo de 
algún tiempo después de la muerte, y esto con tanta mas ra­
pidez cuanto el individuo se encuentre en condiciones que 
faciliten la fermentación ácida de ios humores y del tejido 
muscular; por ejemplo, cuandi^los músculos están fatigados 
por contracciones repetidas. Ahora bien, s i la rigidez cada­
vérica es debida al desarrollo y á los progresos de la fermen­
tación ácida de la sustancia muscular, sena posible provocar 
la rigidez en un músculo vivo sometido á la acción del jugo 
muscular ácido. Para asegurarse de esto, se esprimió fuera 
de un músculo rígido de caballo la sustancia liquida de que 
se trata y se aplicó sobre los músculos posteriores de la 
región cervical de un pichón y sobre los de las patas de una 
rana; al cabo de poco tiempo, el primero de estos animales se 
vio obligado á tener la cabeza levantada, y las palas del se-

Sundo se pusieron duras como la madera; pero estos resulla- 
os no fueron de larga duración, porque la acidez del liquido 

que sirvió para estos esperimenlos fué bien pronto noulrali- 
zada por el estado alcalino de la sangre en circulación. La 
falla de esta circulación del liquido alcalino esplica por qué 
no se puede hacer cesar la rigidez de un músculo después de 
la Dinerle.

¿Ocurrirá preguntar si se desarrolla siempre una fermenta­
ción ácida en el momento en qne la rigidez cadavérica se raa- 
nifiesla? En el conejo y en el cochino de la India, el liquido 
muscular, esprimido en el momento en que la rigidez es com­
pleta, no tiene ninguna señal de acidez; presenta una reacción 
alcalina, y sin embargo esta sustancia ejerce igualmente una 
acción irritante sobre el tejido muscular en que provoca la 
rigidez; verdad es que la potasa y los alcalinos en general son 
también irritantes para el tejido muscular. Si se mala un co­
chino de la India o un cooeio quitándole toda su sangre, el 
jugo esprimido de un músculo rígido do este animal, presen­
ta una acidez raaniQesla, lo mismo que en cualquier otro 
mamífero. , . .

Después de haber colocado una ligadura en la aorta abdo­
minal de un conejo, se observa, además de la rigidez de las 
partes posteriores, una diferencia de reacción del liquido 
muscular, según que ha sido esprimido de los músculos ante­
riores ó de fos posteriores. En estos últimos es ácido, más 
aun que si el animal hubiera sido degollado, mientras que en 
los otros es alcalino á causa de la persistencia de la 
circulación. . .  ,

En las fiebres con disolución de los humores se maniliesla 
rápidamenle la rigidez cadavérica . porque el desarrollo del 
ácido que es su causa está favorecido por la naturaleza de la 
enfermedad. Se comprende también por qué en el télanos, la 
rigidez tiene lugar más pronto y dura menos tiempo, atendido 
á que habiendo estado los músculos en contracción permanen­
te, han consumido una parte de la. sustancia que debería 
co.igularse por la descomposición ácida y hacer mas duradera 
la rigidez del sistema muscular. { L ’ Im p a r c ia le .J

R e s e c c i o n e s  s n b p e r i ó s t l c a s .
Con motivo de los debates que han tenido lugar en la Socie­

dad de cirujía de P a rís . sobre las resecciones subperióslicas, 
ha presentado el Dr. F orcet ud trabajo en el cual resume las

indicaciones y contraindicaciones de estas operaciones. Di 
los hechos espueslos en el seno de qsla sabia corporación, 
parece resultar que en raras ocasiones habrá que apelar á la 
intervención reparadora del periústio. lié  aquí las couclusio- 
oes del autor:

La propiedad osteogénica del periostio, demostrada 
por las investigaciones de la fisiología cspcrimcntal, ha sido 
utilizada en estos últimos tiempos para las operaciones qiii- 
rú rjicas, con más interés que lo habla sido antes.

2. * £1 partido que la cirujia puedo sacar de esta propie­
dad en el tratamiento de las enfermedades del sistema úaco, 
está limitado, sobre lodo, por el estado del perióslio , el ca­
rácter do estas enfermedades y la naturaleza do lás causas 
generales ó locales que las ban producidu.

3. * Las resecciones suhpcriósticas aplicadas ó las lesiones 
orgánicas y traumáticas de los huesos, no han dado hasta el 
presente resultados semejantes á los de la esperimenlacion 
en los animales.

4. * Conservado en el foco de uua resección ó de una frac­
tura con pérdida de sustancia de los huesos, el perióslio 
puede ser el elemento generador de una nueva osificación 
que los tejidos adyacentes son incapaces por si solos de pro- 
auiMrla eii igual grado.

5. * E l tejido Óseo de nueva formación no será la copia liel 
dcl hueso fisiológico; reiiroduco iiicomplet.aiiienlo las formas, 
la solidez, las aptitudes funcionales y la eslriidura ana­
tómica.

6. * En los casos patológicos en que la esponenoia clínica 
ha juzgado necesaria la amputación de un miembro, ninguu 
hecho, hasta la fecha, ha venido á demostrar que fuese posi­
ble evitarla por medio de la resección subpcrióslica, y re­
nunciar á los procedimientos usados, que según la teoría fisio­
lógica deberían dar por resultado la ablación de la totalidad 
de una eslremidad por una parle que contiene ou si misma 
los elementos de su reproducción.

7. * Ninguna observación clínica lia demostrado todavía la 
superioridad y las ventajas del método de las resecciones 
sub'Cápsulo-perióslicas en el Irataraieiilo quirúrjico do las 
enfermedades articulares espontáneas ó traumáticas.

8. * En las operaciones de auloplaslia facial puede ser 
útilmente comprendido el perióslio en los tábios y servir de 
base á una prudiiccion ósea ú osteiforme, capáz de reparar 
las pérdidas do sustancia y de rellenar las soluciones de con­
tinuidad quQ los huesos han esperimentado.

(tfiiion medícale.)

H uerte  a p a rc a ir  por ol e lororonno; iioo vc u I uJ oho «Ir lu 
c lcctrlc ld ad i por el N r. Mltltl.

Teniendo que practicar la operación de la periiieornlia , ct 
S r. Kion empezó por administrar el cloroformo; la enferma no 
se sometió fácilmente á la acción de los vapores anestésicos, 
y relenia convulsivamente su respiración; creyendo que fun­
cionaba mal o! aparato, el cirujano empleo entonces un simple 
pañuelo y reemplazó el cloroformo por el éter sulíiirico. 
Sobrevino el sueño, ó pareció sobrevenir, porque al principio 
de la operación ia enferma dió señales evidentes de dolor; se 
administró una nueva dósis de éter y se obtuvo la insensibili­
dad completa. , . . . .  L I

A mitad de la operación. se notó que el pulso dejaba do 
latir: uii poco de agua fría arrojada á la cara de la enferma 
hizo reaparecer las pulsaciones por uno ó dos minutos; se 
aplicaron las suturas, y se suspendió ia cloroformización. Sin 
embargo, el pulso y la respiración se detuvieron y la cara 
tomó ei aspecto cadavérico; se sacó la lengua fuera de la 
boca, se acostó á la enferma sobre un lado, pero sin resulta­
do. E l S r. Kion tomó entonces el aparato eléctrico; introdujo 
una aguja en el eslerno mastoideo é hizo pasar al través del
músculo una corriente de faradizacion. ,

E l efecto fué inmediato; siempre que se establecía ó se 
interrumpía la corriente, se senlia un quejido, el eslerno 
mastoideo se contrata con fuerza, y en tres minutos se resta­
bleció coraplelamente la respiración., . ,

En este caso, la cloroformización fué quizas escesiva; puesto 
que se administró el anestésico después de la primera inter­
rupción de la respiración. .No es tampoco la ¡iriiiiera vez que 
se ha recurrido á la electricidad; según los Sres. Pti.iuN y 
L allehvud. se ha ensayado cuatro veces la faradizacion de los 
nérvios frénicos, pero sin resultado. ,  ̂ ,

Comunmente se han aplicado sin método los reoforos de la 
pila sobre las diversas partes del cuerpo. La faradizacion dcl 
eslerno-masloideo, sea que la corriente obre solamente sobre 
el músculo, sea que, obrando más profundamente, esciie los
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díafragmáticos, nos parece que puede ser lúgicameDle em­
pleada, y el ejemplo cKado por el Sr. Kion parece probar que 
puede serlo con éxito. {D a b lin  A le d ica l P r e s s . )

—Bueno es tener presente este sencillo medio, por si ocur­
re algún accidente desgraciado al administrar el cloroformo; 
pues á pesar de ser bien administrado, pudiera suceder, y 
sucede en efecto, que, por condiciones individuales desco­
nocidas generalmente, el cloroformo produce en algunos suge- 
tos sinlomas de sofocación que no se observan en otros, á 
pesar de emplear mayores cantidades, y en estos casos puede 
usarse la electricidad de la manera que lo ha hecho el 
Dr. K idü.

i t o d i i o c lo i i  d e  li ta  b c r n l a a  e a t r a n g ^ u la d a a  p o r  l a  c o n i -  
p r e a l o n  e l á a t l c n  d e  lo a  v e n d u a  d e  c a o i l t e b o u c ;  p o r  c i  

M a lM o n n n i ve*
l'.n una memoria leida en la Academia do. ciencias de Paris, 

describe el autor dos procediraieriios, variables según el volú- 
meri del tumor hemiario:

1. ® Procedimiento aplicable á las hérnias voluminosas. 
Por tres ó cuatro vueltas circulares fuertemente apreladas se 
pediculiza primero el tumor hemiario con la venda de caoul- 
chouc; después. dirijiendo los oblicuos de la venda sobre el 
cuerpo mismo del tumor se cubre esle muy exáclamenle, 
cubriéndole con una série de vueltas oblicuas que, por su nú­
mero, concluyen por hacer una presión poderosa y continua 
bajn cuya induencia la héniia se reduce con una rapidez sor­
prendente, en dos ó tros minutos por término medio.

2 . ® Procedimiento por compresión directa, aplicable á las 
hérnias poco salientes. Se pasa por debajo los riñones del 
enfermo la placa lumbar del reductor hemiario; se aplica 
sobre la hérnia la pelota rediictora, armada con su tallo tras­
versal, cuyas estremidades corresponden á las de la placa 
lumbar; so reúnen estas estremidades correspondientes por 
medio de muchas vueltas de la venda elástica; esta manio­
bra produce ya una compresión poderosa: después, si se la 
quiere aumentar más, se pone en movimicnlo el tornillo de 
la pelota y subiendo la barra trasversal se estiende más y más 
la venda de caoulcbouc y produce en consecuencia una 
presión considerable, pero siempre elástica.

Líi tenria de esle método está fundada en el bechu de que 
en las hérnias estranguladas no es el oriücio hemiario el 
que constriño para producir la estrangulación, sino el órgano 
ceñido que se liiiiclia y se estrangula á sí mismo. Por conse­
cuencia, so deduce que reduciendo por medio de una com­
presión melódica el órgano tumefacto ásu volumen normal, 
«.s siempre posible hacerle volver á pasar por el oriOcio que 
había atravesadn.

S i ip v o  H it 'lo ilo  l ie  t r a t a r  In a  c u r e r n i c d u i l c s  u a r v io a a »  
t u o d i a c a i i d o  l a  c i r c u l a r l o u  d e  l a  s a n g r e  e u  d i f e r e n t e s  

p a r t e s  d e l  c u e r p o .
Con esle titulo ba dado á conocer el Sr. Cuacban un método 

terapéutico que se dirijo principalmente contra las neurosis, 
y  que puede emplearse sobre lodo en los casos du epilepsia, 
r.sle mélodo está fundado en las conquistas recientes de la 
iisiologia (le! sistema nervioso, has investigaciones de los se­
ñores Ci.. Bi .«nab!i , ItiiowN-StocAnD, Schivk y otros, han de­
mostrado la inñiieiicia del gran simpático y de los centros 
nerviosos sobre los vasos sanguíneos, y por el intermedio do 
estos coniiiictos, sobro los fenómenos de nutrición que se nia- 
nilicslaii cii las diversas partes del cuerpo. Los ceulros ner­
viosos, gran simpático y cerebro espinal, son pues, en cierto 
si'iUido, los grandes reguladores de las funciones orgánicas, y 
el hr. Ciivi'uvN créeque se puede en algunos casos obrar sobre 
filos y dirijirlos convenienlcmenle en sus afecciones mor­
bosas.

lia descubierto que por medio del frió y del calor aiilicados 
en diferviiles parles del dorso, se puede modificar la circula­
ción de la sangro en el cerebro, en la médula espinal, en los 
ganglios dei sistema nervioso simpático, y por consecueucia 
ejercer uiin acción análoga sobre los domas órganos del 
cuerpo. De esta manera la cscilabilidad refleja, ó la potencia 
escito-molnz de la médula espina!, y la fuerza contráctil do 
las arlérias en todas las parles del cuerpo, pueden ser inme- 
mcdinlamenlc modificadas.

Con el objeto de disminuir el poder escilo-moíor de la mé­
dula espinal sola, el Sr. Chao» as aplica hielo contenido en un 
saco de caoulcbouc de cerca de dos pulgadas de diámetro á lo 
targo de la parle de la columna vertebral que encierra la

porción de la médula sobre que quiere obrar. Se puede 
según el mismo principio, aumentar la vitalidad de la médu­
la , aplicando alternativamente agua caliente y  hielo en uq 
saco de caoutchouc. Cuando no hay necesidad de producir 
una acción tan enérgica, se aplica hielo ó solamente agua 
helada, muchas veces al día y por poco tiempo cada vez, 
dejando pasar bastante tiempo entre una y otra aplicación.

Si se quiere aumentar la circulación en una parte determi­
nada del cuerpo, se puede conseguir ejerciendo una influen­
cia sedativa, depresiva ó paralizadora (según los casos) sobre 
los ganglios del gran simpático que envían nérvios vaso-mo- 
lores á esta parte. Para esto se aplica hielo sobre la parle 
central del Jorso, en una estension de cuatro pulgadas á 
cuatro y media, y en longitud correspondiente á los segmen­
tos particulares del gran simpático y de la médula sobre que 
se quiere obrar. Por ejemplo, sí se desea d irijir un aflujo de 
sangre mas copioso hacia el cerebro, se aplica hielo sobre la 
nuca y entre los omóplatos; de este modo se obtiene también 
un aumento de circulación y de calor en las estremidades su­
periores; igual influencia se siento cu las visceras torácicas y 
abdominales por las aplicacionee en las regiones dorsal y 
lumbar; y en fin . por la aplicación del saco de hielo en la 
parte inferior del dorso, se podrá activar de lal modo la circu­
lación en las piernas y en los pies fríos, que se caleutarán 
completamente.

Con este método, que el Sr. CnApMAN orée eficáz en la ma­
yoría de los casos, pueden suprimirse los accesos de muchos 
epilépticos; ha obtenido también efectos muy ventajosos, en 
diferentes casos, entre otros, en los de parálisis, de cefalalgia 
violenta y antigua, de diflcuUad en la progresión, de debili­
dad de la v ista , de aneslésia lateral, de cmambres en las es- 
Ireraidades, de parálisis de la vejiga, de menorrágia, de 
diarrea, de estreñimiento, ele.
(U a U e t in d e  la  S o c . de  A le 'd ., c k i r u r g ie  e t fa rm a c ie  de T o u lo u se .J

A iia lo g ^ ia s  e n t r e  e l  f l u id o  n e r v i o s o  y  e l  e l é c t r i c o ;  p o r  el 
S r .  T l x i e r .

En el resúmen de los trabajos de la Sociedad de Gannat, en 
el año tR6l á 1SG2, el Sr.- V íctob T ía tea vuelve á ocuparse de 
la cueslion, lanías veces tratada y abandonada, de la idenli- 
diiil del fluido nervioso y del eléctrico. Cualesquiera que sean 
las analogías ile estructura que se encuentren entre los órga­
nos de algunos peces í t o r p í l a ,  n ijm n o la j y un aparato eléctri­
co, ó entre ciertos efectos del sistema nervioso en actividad 
y los del fluido eléctrico, nada conduce á deducir la identidad 
de estos fluidos, ni aun la existencia de un fluido en los con­
ducios nerviosos. Los nérvios están dotados de electricidad 
como los músculos, como muchos otros tejidos, pero son malos 
conductores de la electricidad. Su acción no se ejerce sino en 
tanto que hay conftnui'dad entre los tubos nerviosos, mientras 
que en una pila basta la co n H g ú id a d  de las partes para conte­
ner la corriente. Ea resúmen, en la investigación acerca de la 
analogía entre los efectos del sistema nervioso y los aparatos 
electro-dinámicos, no se ha ido, que sepamos, más allá de! des- 
oubriinieiito de esa fuerza particular que el Sr. Dubois-B aybond 
ha llamado fuerza electro-tónica, y que se maniliesla poniendo 
en contacto las estremidades de los dos hilos conductores do 
una pila con puntos distintos de un nérvio cualquiera, con­
tacto (jue basta para desviar la aguja de un galvanómetro 
cuyos hilos locan otros puntos del mismo nérvio.

{ B u l le t in  d e  la  S o d e lé  de Gantioí.)
Por la P r e n s a  medica, F . oe Cohtejabena .

VARIEDADES.

En los uúms. H 9 j  y 1198 del periódico titulado Th e  i l lu s -  
I r a ie d  L o n d o n - n e w s , se han publicado las curiosas notas que 
traducimos á continuación;

"Lo  a b so rd o n  de lo s  ga ses p o r  e l ca rb ón  es la materia de que 
se ocupa el D r.R . AnguS Smith (lan eminente por su mélodo 
de comprobar la pureza de la atmósfera) en un número recien­
te de los P ro cee d in g s  o f  Ihe  R o y a l  S o d e t i j . Sus observaciones 
demuestran lo siguiente: t .® El carbón absorbe oxigeno, tanto 
del aire atmosférico como de sus demás combinaciones con el 
hidrógeno y ázoe en temperaturas comunes; 2." Esta sus­
tancia continúa su absorción por lo menos un mes, aunque la 
cantidad mayor es absorbida en pocas horas, aveces cu algu­
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nos segundos , según la clase del carbón. 3.® .No absorbe 
hidrógeno, ázoe ni ácido carbónico duranle este periodo. 
4.® .Aunque la canlida d absorbida está algo en relación con la 
condensabilidad délos gases por lapresion.no es esta la sola 
cualidad reguladora de la absorción del oxígeno. 5.® Cuando 
se une el oxigeno al carbón en un calor moderado, se forma 
el ácido carbónico, con más rapidez á la temperatura dei 
agua hirviendo y lenlameiile á bajas temperaturas. 6.® Los 
carbones difiereu estraordinariamente entre si por su poder 
absorbente y capacidad para unírseles el oxigeno: el carbón 
animal posee esta última propiedad en mayor gra'do que el de 
madera. 7.® E l ázoe y el hidrógeno, cuando son absorbidos 
por el carbón, esparcen en la atmósfera otro gas, cuya fuerza 
elástica es suficiente para deprimir el mercurio tres cuartos 
de pulgad,!. 8." E l mercurio espele agua de los poros del 
carbón por una acción instantánea; y .9.® La acción de los 
cuerpos porosos no es indeterminada, sino e lectiva .— El 
Dr. R. Smith, en sus consideraciones teóricas, dice; «La na­
turaleza elecliva de los cuerpos porosos se esplica por estas 
tres propiedades: condensabil idad do los gases, atracción y 
quizás inclinación para comb inar, y capacidad de combina­
ción. Es preciso suponer que la afinidad química envuelve 
una atracción que es también puramente química, pues 
aunque no tenemos pruebas de semejante atracción como un 
poder separado, las ten emos de su resultado que es la combi­
nación. La atracción puede existir sin el poder de combina­
ción química ó eu otros términos, sin afinidad química, que 
se da solo á conocer por la combinación. La alraccion prévia 
no se estiende á los otros dos reinos de la naturaleza, lo que 
está muy de acuerdo con tas tendencias de esla á disminuir 
el número de las fuerzas ó poderes origin ales.»

i a  mafen'a co lo ra n te  d c l m a r  R o jo  es objeto de una memoria 
que publica Mr. H. J .  Cárter, F . R . S. en io s  A n n a le s  o f  N a lu -  
r a t  U iH o r i j . A Etirenberg se debe la primera descripción 
(en 1826) de la naturaleza orgánica de esta materia colorante. 
La observó en la bahía de Tor y le puso por nombre Tricho- 
desmiiim Erylbrmum, que otro escritor, Monlagne, ha cambia­
do por el de T . Elirenbergii. «Nadie, dice el ár. Cárter, que 
haya leído la memoria del Sr. Dareste s«bre este asunto, puedo 
dudar ya que es completamente orgánica la cau^a de los 
diversos colores del mar en todas las partes del mundo » En 
juQio de 1862, el Sr. Cárter tuvo oportunidad de ver el color dcl 
mar Rojo, lo que dió motivo ,á sus observaciones. Ai aproxi­
marse a Aden eu 31 do mayo, pasó por enmedio de grandes 
manchas que ocupaban solamente la superficie del mar y que 
estaban formadas por una especie de espuma de color amari­
llo oscuro y como de aspecto oleoso; y el día 2 de junio 
íDlernado más en el mismo mar Rojo, aparecieron otra vez’ 
pasando el observador frecuentemente sobre grandes manchas 
(le la misma clase. Solamente una vez vió variar el color en 
rojo brillante, yotra en verde intenso, en medio del amarillo 
lue las caracterizaba. E l olor que exhalaban era parecido al 
lel agua en que han sido hervidos ó cocidos vejetales verdes. 

Recopo alguna de esla espuma y observó que estaba com­
puesta de pequeños rollos de filamentos, que examinados con 
el microscóplo en enero de 1863 vió que se componían de 
otros más pequeños que no podían ser visibles á la simple 
vista y que se parecían á ligaras aserraduras, siendo verde el 
color de algunos filamentos, visto con la ayuda de dicho iiis- 
jrumenlo, cuando sin ella parecían lodos amarillentos 
Después de referirse, para más certeza, á otros observadores 
el ar. Cárter considera probada la existencia del Triebodes- 
miiim Ehrenbergii en el mar Rojo, el golfo de Aden, el Occéa- 
Do in(lico y el mar de Onan, y que pasando al rojo el color 
anianllo de tales sustancias, sera esla la probable espiicacion 
del por qué estos mares fueron llamados por los griegos 
eryihrcEam (rojo). Además añade el Sr. Cárter varios otros in­
teresantes pormenores, y concluye diciendo que queda aún 
mucho que estudiar para conocer completamente la historia 
de estas pequeñísimas plantas.

^  iV e lw il t e h ia . planta singular, dedica una memoria el 
xr. José ilooker en las T r a n s a c l io n t  o f lh e  L in n a a n  S o c ie lu . La 
rJ '“ ? n Welwitschia fué dada á S ir W. J . flooker
>ür el Dr. Federico W elw itsch, su descubridor, en una carta 
a» ^ América del Sur, fccha,da á 16 de agosto
ue 1860. fcsla notable planta nunca tiene más que dos identi- 
cas hojas y goza de una larga vida. Estas, en vez de mar- 
-Bitarse, como sucede eu tod'as las desu clase, para dar lugar 

■jotras hojas, son permanentes y llegan á tener uo tamaño de

seis piés de largo por dos de ancho. Son duras y correosas, y 
con el cursó del tiempo se hienden en liras longitudinales. 
Nacen en una hendidura situada en el arranque del tallo cié 
lo planta, á la altura del suelo, quedando como tendidas 
sobre la tierra.

Es el único ejemplo de planta (lorescente, perenne, que no 
tiene otros oréanos vejelalivos propios, siendo su principal 
eje representado por el tallo que se hace á veces gigantesco, 
desarrolla una raíz por su base y por su eslremo determina la 
inllorescencia en plumero, alcanzando las hojas el gran des­
arrollo espresado. J , Dc línnsTABni!.

PABTK JIEIÍSUAL DEL HOSPITAL GENEHAI. DE MADIIID.
Los profesores do medicina do este establecimiento han 

elevado al director del mismo ol siguicuto :
«Aún más vário y desapacible que en el mes do agosto fué 

el temporal en el de setiembre, liabiendo conUuuado los 
cambios bruscos y repelidos de que hablamos en ol parle 
anterior. Duranle los primeros dias del referido mes la tem­
peratura era fresca en demasía, siendo la mjiiima por los ma­
ñanas de 10 grados del termómetro coiiligrado, y la máxima 
de i6 por las lardes; pero no lardó en cambiar loJo esto, vol­
viendo a sentirse el calor hacia mediados dei mes, do modo 
que el termómetro llegó á señalar hasta 26 grados, sin descen­
der en su mínimum de los t7 : al mismo tiempo la atmósfera 
se cargaba diariamente de nubarrones tempestuosos, que 
dieron por resultado un fuerte aguacero do corla duración, 
después del cual descendió nuevaraciile la íomperalura, llo- 
gannq a ser en los últimos dias del mes más baja que lo era al 
principio del mismo; casi siempre se vió el cielo enturbiado 
por ráfagas ó cubierto de grandes nubarrones procedentes 
del Norte y del Oeste, acompañados de récios viento» de los 
mismos puntos, pero sin que lloviese ni aun en los dias del 
equinoccio, si se escepliia el de la tempestad indicada antes; 
muchos días se anunció con grande aparato su repetición, 
pero sin que llegara á verificarse. La columna barométrica 
ha permanecido baja en lodo esto tiempo, nunca pasó de las 
26 pulgadas y 4 lineas, y descendió en los dias del revuelto 
temporal ya referiilo á 23 pulgadas y 9 líneas.

Bajo las alternativas de temperaliira y la sequía que viene 
esperimenl.ándose hace largo tiempo se Im observado la con­
tinuación de las enfermedades du la misma naturaleza que en 
los meses anteriores.
. Las fiebres, y entre ellas las gástricas, las tifoideas y las 
i^ntermilenles, constituyen la mayoría do aquellas, .siguiendo 
después por su número ias afecciones del aparato digestivo 
como las irritaciones gaslro-inleslinalcs, los cólicos, diarreas 
y disenterias, y las cfolencias del aparato respiratorio, con 
particularidad la de su membrana mucosa, sin que hayan 
dejado de desarrollarse algunas pulmonías y pleuritis; las 
enfermedades del encéfalo tampoco han sido raras, principal­
mente las congestiones cerebrales y aun las apoplegias, v así-

¡ n i m p n n  i s  P A f i n n  I  A  .1  a  ______ I ______ __  _________ t
. . . .  vv. vMiu.v-i j  flUM foo y asi-

mismo continuaron presenlamloso con alguna frecuencia lo.s 
exantemas agudos. sobre lodo las virueins y erisipelas. En 
todas calas enfermedades ha predominado el carácter gástrico, 
complicándose no pocas veces con fenómenos de indore calar-n t\ r/\*n .1 _  l, 11 .4 ̂  ̂  ..__I___ !• >I I I - --- s *J ''V»» i\/jiLmjvuv3 uo iimtjic ládldi —
ra l, habiendo sido combatidas con los medios generalmente 
adoptados en tales casos, sin que hayan exijido otras modifi­
caciones que las reclamadas por las condiciones individuales. 
Los jiadecimienlos crónicos se lian exacerbado de un modo 
notable, como siempre sucede por el influjo de la estación on 
que nos encontramos, advirliéndose principalmente osla agra­
vación en la de los órganos conlcnidos en la cavidad torácica, 
como las tisis, asmas, catarros crónicos y lesiones orgánicas 
del centro circulatorio.

Entraron en las salas de medicina 37.3 enfermos, 286 en­
fermas y 29 niños, que componen un total de 6X7, ndvirtién- 
dose una diferencia notable entre el número de las dolencias 
desarrolladas en los hombres y las observadas en las mujeres: 
salieron con alta 0.33 y fallecieron 123, (|iiedando ÜI7 enfer­
mos en fin del mes de qué traíamos; las terminaciones funes­
tas se hallan próximamente con los enfermos asistidos en la 
relación de i á I I ,  proporción que no es escesiva, teniendo 
presente la época del año en que nos encontramos.»

CRONICA.
tn i i i in r ío  He .Uath-tH .-X a tiem po 

te apacible y hermoso, que Í1120 más agradable un viento suave rleJ
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6S6 E L  S IG L O  M E D IC O .
E-N-E reinó en Madrid duranle toda la semana, escepto el jueve» qne 
estuvo revuelto: las columnas barométrica y lermomeirica apenas 
Wcierou variación en sus respectivas escalas, y la atmosfera despe­
jada por lo regular, aunque no faltaron algunas nubes) rifagas.

Se ul'servaroü las mismas enfermedades que en la anterior semana 
en el présenle setenario: muolus afecciones calarrates y reumáticas 
pero séiicillas; algunas intermitentes y « 'enturas gístrlcas sm Mm- 
nJlca<:lon arave, y olguocaso fjue oirode uleurodiuia, de pleuresra. 
lie neumonía y de flujos sanguíneos de los órganos supiVdiafragmá-, 
ticos en el hombre, fueron las afecciones reas comunes.

U  morunilad no ba escedido de la que acostumbra haber todos 
loa años por este líempoi

A  r e u  m u e r t o , r e u  ¡ t u e o t o . - K n  r e e u i p U í o  d e l  d o c t o r
-B José Saiiiaciio , nombrado para el tribunal de oposiciones para 
proveer la cátedra de medicina legal vacante en Granada, ha sido 
in.ml.rado el l) r . D. José Am elller.-Tam bieii hemos oído que el 
doctor Mala so vé im iwsibiliudo de hacer parte de este tribunal.

í , t  «■ »««.'—T r n c r a o »  e o t u n d l d o  i |n e  s i n  m u f l s a  t a r d a i i -
xa -SK sacarán á oposición las seis ó siete plaias de médicos de baños 
mioerales que hay vacantes.

¡A r c r o to u ia .— A  U «  c u a t r o  d o  U  t a r d e  d e l  1 »  d e l
comente, á consecuencia de una apoplegla, falleció eu esta córte 
nuestro querido amigo D. José Lancha y Guardia, doctor en medi­
cina V ciru lla . caballero de la cru t de San Fernando y teniente 
jica liíe  ennstilueíonal de esta muy heróica villa. La muerte de sus 
Dadres cuando empezaba la carrera de medicina, le obligo a dedi­
carse j l  cuidado de las posesiones agrícolas que cultivaban; sin 
embargo, no por eso abandonó sus estudios, recibiendo e grado de 
licenciado en medicina y cirujiaen 1856, á los 24 anos de edad.— 
AtanciüiiBS más perentorias y precisas no le permitieron dedicarse 
al elercicio de tan honrosa proTesion, á la que sus inclinaciones e 
lltívarou siempre; asi que á la reforma dei pían de estudios de 1813 
aulso obtener el más elevado Ululo que en el mismo se establecía, 
doctorándose en 1W6 .—Oedicailn á la agricnllura utilizó sus cono­
cimientos no vulgares en las ciencias naturales,  mostrando siempre 
particular afición y entusiasmo por los progresos agrícolas de 
líue-tri. cíala, y las pruebas que de ellos dió hizo que fuese nombra­
do en 1819 vocal de la Junta general de Agricultura, convocada en 
el mismo año. contribuyendo á la formación de la Sociedad general 
<le Labradores, de la que era vice-presidente. Por lodos estos mere­
cimientos el gobierno le nombró individuo de vanas comisiones de 
Agricultura y de Estadística, condecorándole en 1881 con la cruz 
(te rabanero de la órdon de Cárlos llf .

Activo ó incnnsable nuestro inolvidable amigo, era quendo ge^- 
r.ilmeiiie en M^idrid, donde fué elejido concejal en l8 ío  y lotHl, 
fiiroiaiiilo lanibieii parte del ayuntamiento en 1854 y 53 durante las 
az.irosas circunstancias de aquella época.—Modesto en sus aspira­

ciones el amor a su familia y á sus conciudadanos fueron los móvi­
les de su conducta. Cuantos cargos desempeño siempre fueron 
« r i i j i io s  Y al desjparecer de entre los vivos deja un rectrerdo 
inipernoedero á sus amigos, una vida laboriosa y honrada que imitar 
y un mimbre puro y sin lujncha á sus hijos.

B e n e f í e e n c l n  M iib l f c n .— E s t e  a f lo  d e  1 S 6 3  h * y  e u  o t  
demcnamenio del Sena 114 instituciones y establecimientos de cari- 
diid De ellos 17 están sostenidos por el Estado, 20 se administran 
u (.r l:i Dirección general Je  la Asistencia pública, y los 98 restantes 
se fiiíiieiien por la caridad privada. ¡Hé aquí una bueoa prueba de 
las inreensts taruitades qun goza la caridad!

(  l i  b u e n  HMVHjn»*.—O á  n o t i c i a  c i e r t o  p e r i ó d i c o  u iv d ic o
de Duris de dos empleados en una casa de comercio de maderas que 
uno» tiempo después de haber comido unas setas, cojidas por su
prupiu ......... . fueron acuuietidus de tal eiciiacion nerviosa que no
er» posible dejarins de tener por locos. Trasladados a Chalons, 
donde les fueron siimiiiisuados los auxilios convenientes, reou- 
braruii por tlii la ratón sin conservar en el día memoria de lo 
fliie plisó. , ,

E l mismo periódico ilá no lic li de una familia envenenada por las 
•eias un Antun.

¡■’t tn fa o m n t  ó p ífc íM .—l* o r  la  luá» In g c u lo s a  d isp o s i­
ción de óptica produce el S r. Direks las ilusiones singularisimas; 
disponiendo miirhfls pedazos de cristal estañados y no estañados, y 
haciendo variar l i  distancia de estos espejos. etc., etc, se producen 
iiinipcnus ri Rejas que hacen el efecto de sombras vivas,  de seros 
que ban vuelto del otro mundo, que avanzan y retroceden,  que 
salen y eiitr.an al través de los muros.—E l célebre físico iuglés 
l ’cppur acaba de realizar en presencia del público parisiert ,  en el 
csccn.irio del teatro de C lialelet, efectos muy maravillosos; los 
espectros se eiicoentran con las personas de carne y hueso, y los 
innertos se mezclan COI los vivos como en las baladas de la Edad 
media.

t  r u e l  in g r a tÜ H tl .—F.l m é d ic o  U l u l a r  d e  l l l a n a ,  p r o -
vii'i n ,le r,ii;iilalsj;ira. ha tenido la desgracia, según nos dice un 
apreciable susrritor, de quedar imposibilitado, por efecto de una 
grave enfermedad, para la constante y puntual asistencia de aquel 
veci;: i.T ii'; v cuando debía esperar que el pueblo, condolido de su 
suerte y agradecido i  los servicios que le ha prestado, le señalase 
«na corta pensión para atender a su subsistencia y á la de su familia, 
ha lis io  con sentimieiilo que no solo se quiere que renuncie á la v i­
sita ciel vecimlario. Uno que se trata de privarle de la plaM de me­
dico del bospiui de ts villa , dotada con la cantidad de 4,800 reales

anuales, que es el único recurso que podía quedarle. Para esto pa­
rece que se ha adoptado la idea de elevar una esoosicion al señor 
gobernador de la provincia proponiendo que se rebaje la espresada 
dotación; es decir, que se mermpn los recursos con qne cuenta et 
desgraciado facultativo, p.ira que se vea obligado á mendigar el sus­
tento en otro pueblo más hospitalario que lllana. Conviene que sepa 
esto la autoridad superior de Gaadalajara, para que no acceda á la 
solicitud de aquel desagradecido pueblo.

R e t i r o  c o n t r a r i a t t o .—Hm  c a u s a d o  s o r p r e s a  « d P a r í s  
la inesperada petición de .su retiro hecha por el S r . Trousseau, 
catedrático de clínica médica. jóven todavía y del cual espera aún 
mucho la ciencia. Los discípulos se ban apresurado á cubrir de 
firmas una esposicion en que se pide al ministro de Insiruccioa 
pública que no la admita.

E /¡ c á e l a  d e  »»» r e m e d i o .— L a  m a r r a c e n ia  p u r / t ú r ^
que tanto SB Labia encomiado contra las viruelas, no ha iinpeditlo 
que haga en Londres grandísimos estragos la epidemia allí reinanie 
desde principios de ano. En los ocho primeros meses ha ocasionado 
i,G00 victimas.

F a r m a o o p e a e .— IL u a  t i e m p o  m is m o  e o  e s t á n  red a c­
tando las farmacopeas americana, inglesa, francesa y española. La 
primera creemos que ba salido ya á luz, la ingiesa está eu prensa, 
la francesa va avanzando y la española sufre en el día una uliiioa 
revisión.

VACANTES.
Lo BiTin. La plaza de míilíeo-cirtyono titular de BarajiS de 

Madrid, dotada GOQ la cantidad de 12.000 ra. anuales, pagados 3,000 
del fondo de propios por asistencia á los pobres, j  los 9,000 restantes 
por ona asociación de vecinos pudientes , por trimestres vencidos. La po­
blación consta de 300 vecinos y dista dos leguas de U capital. Se admi­
ten solicitudes por todo el preseole mes que se dirijirin al prcsidcole 
del Ayunlamiealo suBcicntemenlc documentadas. Barajas de Madrid ti 
de octubre de 1863 —El Alcalde Conslilucionat, Mariano SefjUano.

(P. F.)
— La de m i d i c o - e i r u j a n o  de Quinta nilla do San Garda , en el partido 

da Brlvlesca . provincia de Burgos, y su anejo Quintana Loranco en 
cuanto á la medicina, con la dotación anual de SOC fanegas de trigo: 
tendrá el médico é sus órdenes un sangrador ministrante. Las solicilu- 
desáD. Garda Caito, vecino do dicho Quiotanilla eo todo el mes d< 
Doviombre próximo. Quinll^ília de Sao García 2 t de octubre de 1883. 
— Gordo Ciño. (F- F')

— La de ssddfco-cit-íyono de Fuente do San Ealéban, proríncla de 
Sularuanca ; su dolados SOO rs. por la asistencia de 36 vecioos pobres,) 
además sobra 135 fanegas.de trigo de igualas con ios vecinos pudieolee. 
Las solicitudes basta el 20 de noviembre.

— La de m i d i c o - c i r u j a n o  de Galinduslc , provincia de Satamancí; sn 
dotación t.euo ra. de fondos municipales por asistir á 30 pobres, y 1» 
igualas con 193 vecinos pndientes que ascenderán á 8,000 rs. Las soli­
citudes basta el 2 0  de noviembre.

__Trascurrido el término lijado para la opcion á la plaza de m é d ie t -
c i r u j o n o ,  vacante eo el Ayuntamiento de Moruelo, provincia do flanlaü- 
der; cuya dotación es de 1 0 , 0 0 0  rs. pagados por trimcslrei anticipadoi. 
con Obligación de asistir á los 182 vecinos en que consiste dicho Ayun- 
lamienlo, y 55 del próximo de Bareyo. que ae baila á un cuarto de 
legua; BE anuncia por segunda vez, por no haberío podido aceptar lis 
exijenciai de los que hasta ahora la han pretendido. La retribución esll 
garantida por ios mayores contribuyentes; y las solicitudes al Alcalde- 
presidente hasU el 15 de noviembre próximo. Heruelo, octubre 5 de 
1863.—Pedro dcl Mazo.—Ramón del Anillo, lecrelario. (P, F.)

—La de cirujano de Ajo, provincia de Avila, su población 41 veci­
nos ; su dotación 300 rs. por asistir á ios pobres y casa . y las iguslit 
calculadas en 3,500 rs. Las solicitudes basta el 15 de noviembre.

— La de cirujano de San Juan do la Nava . provincia de Avila ; su de­
lación 500 rs. de fondos municipales por asistir é los pobres y casa, y las 
igualas calculadas en 6,100 rs. Las loticitudes basta el 13 de noriembre.

—La de cirujano de SarrOB de MataUyegua , provincia de Salamaoca; 
su dotación 200 rs. perla asistencia de seis familias pobres, y sobre. 150 
fanegas de trigo 6 que ascenderán las contratas con 150 vecinos pudien­
tes. Las solicitudes bsala el 24 de noviembre.

__La de ctrujono de Bóveda. Ayuntamiento de Baldegnvia, provincit
de Alava ; su dolseioo 180 Unegai do trigo, cosí y soeclo de lefia coa» 
á BD vecino. Las solicitudes il Aicalde pedáneo de Bóveda en el tármiog 
de un mes á cnnlar desde esle anuncia cu El SiolO Hánico. (P- S.|

__La de cirujano de Muco de Agreda , provincia de Soria ; su dolicioc
250 rs. por asistir i  los pobres, y 390 medias de trigo por igualas entre 
ios piidienles. Las solfcitudes basta el 23 de noviembre.

Por todo lo no Broado;
El Srio. de la Redacción, R. áAnrnoTos.
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