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L A  O V A R IQ T .O W ÍA  EN  E S P A Ñ A .

Debemos al ilustrado y laborioso comprofesor de 
Sevilla D; Federico Rubio, que tanto honra á la me­
dicina espaOola, el siguiente artículo en .que se di no­
ticia de la primera Operación de ovarlotomía ejecutada 
en nuestro país:
Enotrro y enocFaloidet del ovario derecho, acompañado de quistes

voluminosos y  en gran número.— Ovasiotomía.— Muerte.

En el mes de junió de es,te año, me consultó María 
Orellana acerca do sus padecimientos.

Entonces estaba ya casi esquelética. Era soltera y 
de 27 años.

Su abdomen presentaba la figura y volumen de una 
hidropesía que amenazira estallar. La fluctuación era 
patente. La orina escasa.

Babia disnea y gran dificultad para los movimientos.
üijia evacuar los líquidos, y la puncé.
Sailó serosidad de color y consistencia de jarabe de 

goma, llenando el orinal que la recibía. De pronto cesó 
el chorro.

El aspecto del liquido me hizo sospechar su origen; 
pero la forma y dilatación del vientre, igual en ambos 
lados, y hácia el diafragma como hácia el pubis, esta­
ba desvaneciendo mi sospecha, cuando la súbita inter­
rupción del chorro, que no volvió á correr, á pesar de 
introducir un estilete por la cánula, me hizo insistir, 
dando ya cuerpo á una creencia, que íué confirmada, 
al locar coa el boton dei estilete, una pared resistente, 
más tensa de lo que correspondería al omento, ó á un 

T omo X.

asa intestinal. Asi, no dudé que se trataba do una 
hidropesía enquistada, y poniendo de nuevo el Iróoar 
en la cánula, empujó sobre lo que resistía, y corno 
una columna de líquido achocolatado y fétido- Vertidas 
cuatro libras-de esto, cesó asimismo de repente.

Metí la cánula basta el pabellón, y ia saqué luego 
poco á poco, sin conseguir restablecer la corriente; y 
estando casi tan hinchado ql abdomen como antes, 
hice nueva punción por otro lado.

Practiqué la primera en la parle media do la linea 
¡leo-urabilical izquierda, y la segunda en el punto cor­
respondiente de la derecha. De aquí salió un humor 
puriforme, disuello y lechoso, en caulidad bastante a 
llenar dos orinales y parle de otro. _

No siéndome posible dar salida á más liquido, 
auni|ue el vientre solo había disminuido on teusioQ y 
como una tercera parledo su volumen, retiré ia oanula 
y desistí de hacer otra.puntura.

Reconocido entonces el. abílómen, noté unas grandes 
durezas hácia la fosa iliaca dei lado derecho; y no me 
.quedó duda que procedían del ovario.

Al otro dia el vientre estaba dolorido; al siguiente 
no podía soportar presioh ninguna. So desarrolla liebre; 
urencia en la piel, velocidad suma, tirantez.y peque- 
ñez de pulso. .

Puse la enferma á dieta, y le administre el calo- 
raelano. - ’

Cinco dias duró este estado, en los cuales uo so mo­
vieron cámaras, y la fisonomía se retrajo. Vino la 
estomatitis hidrargírica, y después todo fm* degradan­
do, hasta desaparecer los síntomas de aquella perito­
nitis parcial.

A mediados de julio, el viontre no podía dar más do 
sí; hice la paracentesis por el lado derecho, y ocurrió 
poco más ó menos lo que antes; pero no sobrevino 
ningún acciiJenlc consecutivo; las orinaR aumentaron 
más de lo normal, y se despertó un apetito exagerado.

Marché á baños en el mes de agosto, y durante mi 
ausencia volvió á punzar á la enferma el profesor á 
quien la dejé encomendada.

Convencida la paciente y su familia, de que .®nloJa 
muerte podía ser el término del padecimiento, decidie­
ron seguir mi parecer, y buscar una esperanza en la 
operación de la ovariotomia.

Este es él retrato de la enferma en los días próximos 
á la operación:

Cn-i canina; demacración esquelética del cuello, 
i>ecl V brazos; abuilamiento hidrópico, exagerado é

4 i

Ayuntamiento de Madrid



6 8 S E L  S IG L O  M E D IC O .
igual, (le lodo el ácobito del abdomen; sacro, tuberosi­
dades is(]u¡<itica8 y femorales descubiertas, y enroje­
cidas por los dccubilos; piernas, edematosas en forma 
c^ica, á la manera que están representadas en el 
cuadro del llambre. Movimieolo largo y lento de los 
ojos; lengua húmeda y limpia; falta de apiUilo desde 
medio raes atrás; deposiciones tardías; orinas natura­
les en cantidad y calidad; respiración angustiosa, corta 
y frecuento; pulso veloz, pequeño y depresible! etjás- 
tante movimiento vermicular en las yugulares; imposi­
bilidad de andar y estar de piéjidificullad en permane­
cer sentada; impotencia para volverse sola en la cama.

Eldiaodel corriente, á lasdosde latard^después
fincide confesada y de recibir Jos Santos Sacramentos; se 

procedióá cloroformizará la paciente.
Una onza del anestésico, y dos horas mortajes de 

inhalación, no bastaron á proáucir ningún efecto!
Permitaseme aquí que deplore la mala fé del comer­

cio en co.sa tan sagrada. Yo no puedo espIFcármélo de 
otro mo(io. Testigos son más do doce compafteros, que 
me honran auxiíiándome con su presencia y conoci­
mientos, en todas las operaciones algo importantes, de 
(|iie hace dos aflos no he podido clorofoVnuzar ni un 
solo individuo; cuando antes se anestesiaban más ó 
monos fácilmente todos los enfermos á quienes aplicaba 
el cloroformo.

El invierno pasado hice inhalar á un niño basta ôs 
onzas de cloroformo, traído de diversas oficinas, y 
tuve que hacerle la talla en toda su sensibilidad y cono­
cimiento.

Hace doce (lias que siic(ídió lo mismo en un artesa­
no, á quien tuve necesidad de resecar, legrar y caute­
rizar varias costillas, y (pie siifri(> en su cabal sentido 
una prolija disección do lodo el costado izquierdo.

Clama al cielo qiio cuando tanto trabajo cuesta des­
cubrir (í inventar alguna cosa para alivio del hombre, 
venga á hacerlo ilusorio ol sórdido interés,

Yo suplico á los farmacéuticos españoles procúren fa­
bricar por si el cloroformo, ó que se surtan de otro punto..

Estando, pues, la enferma en todo su sentido, puesta' 
en una cama, y en decúbito dorsal, hice una incisión 
vertical, que desde pulgada y media por bajo del ombli­

FOLLETIN.

ESTUDIOS FILOSÓFICOS Y  MOBALES
i>B m c ir .x E  p U a L iu  t  p r i y a c a ,

¡to r  ttoH .tla n u p l n o tir if /H e s  C a i-re ñ o .

C.\PlTÜLO VIH.
IS S T IT L 'C IO K E S  F IL A J ÍT R Ó P irA S .

A n T IC U L O  1.

o«>a* de Mpópito» j  hrsfpicianoi,'

E sto s  b a lances son por c ie rto  dem asiado desconso ladores 
pa ra  que a  la s  personas ilu s tra d a s  y  se n s ib le s  no les d e sp ie r­
te un  v iv o  deseo do atender con m ás esm ero á la  ¡ iifa u s la  
su e rte  de estos desg raciados y  h a ce r menos num erosas esas 
te rr ib le s  ba jas que causa en e llo s la m uerte . Nosotros creem os 
que deb iera babor en cada pueblo , por pequedo que fuese , una 
persona co n stitu id a  a l in le n lo , de fila D lrú p ico s  se n tin iíen lo s 
y  d is c re c ió n  n e c e s a r ia , á  c u ya  ca sa  se  lle vase n  las c r ia t u r a s , 
fa  cua l tu v ie ra  á su cargo e l d isp o n e r co n ven ie n tem en te  su  
conducción  a la  in c lu sa  c e n t r a l , p ré v io  reco n o c im ien to  de fa ­
c u lta t iv o  que in fo rm ase de su  estado’ de sa lud  para  poder 
tras lad a rlo s i  e lla  6 nú y  d isp e n sa rle s  los a u x ilio s  de la

go, (iesceudíó basta otras dos, antes de llegar al pübís-
La tirantez de las partes hizo que la ¡ncisiou se 

abriese por sí misma, resultando un ovalo cruento.
Sobre su vertical corte una capa muscular, que 

debía .ser el recto, según la dirección de las Obras; 
pero que por lo demás había perdido sus caracteres, 
efecto sin duda del adelgazamiento á que le había for­
zado la bidropesia.

ineindí con cuidado, tartibíen verticalnjentc, media 
pulsada de lo que me pareció ser el peritoneo y pared 
anrei'ior del quiste, y saltó un chorro de humor lechoso 
purulento, con tal fuerza, que me alcanzó la cara.

^psados algunos minutos en recojer aquello en va­
sijas, introduje el índice izquierdo, y poniendo su cara 
palifiar en contacto con [a pared del quiste y del abdó- 

^oien, agrandé la dilatación hacia el ombligo y pubis, 
aunque no en toda la longitud de la herida esterior 6 
superficial.

Fluyó gran cantidad de’ la materia referida. Introdu­
je la mano y recono'cí'una cavidad ó saco cerrado, que 
se dilataba por' toda la parle anterior y laterales del 
abdomen.

La parte opuesta á la parietal, y que debía descan­
sar sobre los.inlesíinos, la formaba una pared informe, 
constituida por innumerables quistes de diversas figu­
ras, unos grandes, otros peqiieüos, semejando circun­
voluciones de intestinos gruesos, velados por falsas 
membranas y concreciones albuminosas.

Fui punzando los menos dudosos, y abriéndolos des­
pués que veía surjir serosidad por la punción.

Unos contenían serosidad trasparente; otros líquidos 
gomosos, y los más, materia puriforme en abundancia 
tal, que saltaba en gruesos caños, basta regar á los 
profesores que hacían de .ayudantes. Ninguno contenía 
materia achocolatada ni fétida, como la que eslraje de 
un quiste en la primer paracentesis.
. Vaciados muchos (juiates, y quedando aún muchos 

otros por vaciar, encontré una masa dura y escirrosa 
sobre la fosa ilíaca derecha, y abiertos los quistes que 
la envolvían,-apareció una porción como dos grandes 
puBos, dura y rodeada ó embadurnada por una sustan­
cia muy semejante á la papilla de cerebro.

cieocin cuando les fuesen necesarios. Esta práctica que indu­
dablemente evitaría muchos peligros á los niños y los escán­
dalos á la moral, sería poco costosa, porque desobra se baila­
ría en cada población una de esas virtuosas mujeres que 
hacen voto de profesiun en socorrer á los pobres ó ejercitar­
se en las prácticas religiosas, á quien imponiéndola (íe la san­
tidad é .importancia de esta misión y de lo grato que ella 
debía ser á tos ojos de Dios y de los hombres justos, so pres­
tase á dicho servicio, escilándola más á su cumplimiento por 
medio de una módica compensación que Ja subsanase-los
Sasios.que tuviera que hacer, los cuates debieran ser cargo 

e los fondos municipales ó bien proporcionados de la susen- 
cion voluntaria délos vecinos. La encargada debería enten­
derse con el párroco para la oportuna aamiiiistra'cion de las 

'auxiliosespirituales y el entierro . eo los casos de haberse 
recibido muertos los niños ó que falleciesen en su casa, y di­
rectamente con el jefe de la inclusa de la capital á (Juien 
haría saber la fecha y. hora en que entró en su poder la cria­
tura y su estado de sanidad cuando fuera espuesto el remi­
tirla á aquel punto según la opinión del médreo, cuyos reco- 

'nocimienlos y asistencia se considerasen anejos á tás ribliga- 
cjones que comprende el cargo de titular, y consiguienle 
sin devengar honorarios ningunos. Por este sencillo método 
que reduce al eslremo la intervención de más personas, lo 
cual debo evitarse para que no se alarmen los padres ó alle­
gados de los incluseros y puedan dirijirse con libertad á la 
estancia de dicha encargada, se acabarían las esposicionesó 
serian menos frecuentes y públicas, y por consiguiente menos
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Era llegado el caso de separar aquel gran saco, 

dentro del cual eiistíao los quistes y tumores del ám­
bito de la cavidad perítoneal.

Comencé á disecar por los bordes de la incisión; 
pero no existia intersticio perceptible entre el saco y el 
peritoneo. Las láminas musculares estaban reblande­
cidas y adelgazadas de tal modo, que se deshacían y 
arrollaban despegándose del peritoneo.

Desistí de aislar el saco por este camino, y enton­
ces, rompiendo los quistes que se dirijían háoia ol epi- 
gástrio, llegué al confia del saco por aquella parte, 
tiró de él con la mano izquierda; traje un pellizco 
como se trae la punta de una calceta que se pretende 
volver; Idee allí una incisión que rasgué con el dedo, 
y descubrí el colon trasverso y las asas de los intesti­
nos delgados. Acabé de intro'ducir la mano, despegué 
el saco de la comisura superior de la herida, y sucesi­
vamente de todas las demás regiones intra-abdorainales. 
Así lo eslraje al csterior, quedando retenido solamente 
por un pedículo, que terminaba en el ángulo derecho 
del útero. Este era pequeño y estaba, asi como las 
trompas y el ovario opuesto, completamente sano.

Di cinco puntos de sutura para cerrar la herida; 
mordí el pedículo con un enterotomo de Dupuytren, y 
corté el tumor una pulgada delante de la pinza.

No se perderían cuatro onzas de sangre.
Unas planchuelas de hilas secas, tortas, dos compre­

sas y una faja de lienzo compusieron el apósito.
Aseada la enferma se trasladó á otra cama.
Prescripción. Agua azucarada.
Cada media hora uua cucharada de la siguiente mis­

tura, basta que lomara tres:
Agua común......................................... 4 onzas.
Agu.i do azahar.................................  1 onza.
Láudano de Sydenham................... 10 gotas.

Sustancia de pan.
Estado de la enferma acabada la operación:
Fiebre con pulso pequeño y muv veloz; respiración 

querellosa.
Diez de la noche.— Disminuye la fiebre ; dolor 

grande en los puntos de decúbito; poco en la herida; 
grandes ganas de orinar; imposibilidad de hacerlo.

lacDbien los ultrajes á la moralidad do las costumbres, pres­
tándose en tiempo oportuno los eficaces auxilios de la medi­
cina á estos tiernos enfermitos, tan dignos de lástima como 
necesitados de nuestros piadosos esfuerzos.

La situación de los hospicianos y desamparados debe me­
recernos el mismo interés; y en verdad que nos causa uii pro­
fundo dolor el observar que solo tengamos en España nada 
mas que 43 hospicios y o7 hijuelas de estos que sirven á la 
vez para los espósitos. En los mismos se cobijan, según loa 
dalos estadísticos de Beneficencia y  Sanidad, unos 30,000 
niños que cuestan á la nación 18 millones de reales al año, ¿Y 
se haimn recojidos ahí lodos ios que se encuentran en el caso 
de serlo? ¡Ay! tended la visla á esos enjambres de criaturas 
que pululan por todas parles entregados á la holganza y los 
vicios, V vereis cuán pequeño es ernúmern de los que favo­
rece la Beneficencia con sus proficuos auxilios. Es.as bandas 
de muchachos medio desnudos y hambrientos, que tan prema- 
tnramenle se ensayan en el robo y la astucia y á quienes la 
religión ni la enseñanza primaria loa morigeran tampoco, 
porque no se tiene lodo el rigor que debia haber para que se 
inscribiesen en los establecimientos de instrucción, os deben 
dar cuidado sin duda, porque de ellas saldrán después las 
huestes numerosas, relajadas y soeces, que bajo la bandera 
del «pauperismo» darán la batalla á los más sagrados intere­
ses de la sociedad, convirliendo en una hora en ruina y deso­
lación todo el trabajo y los sacrificios de muchos años. ¿Por 
que no se separan de esas niños ios que exiiaustos de medios 
por la muertede sus padres ó la miseria de estos deban in-

, Practico el cateterismo y salo un cuartillo de orina 
natural.

El conducto vaginal de la operada muestra quo no 
• ha funcionado sexualmenle.

Dia G , á las ocho de la mañana.— Poca fiebre; 
lengua seca; durmió algo por la noclio, pero desperta­
ba asustada; la respiración continúa querellosa.

Dos de la larde.—Frió repentino; después gran 
ardor interior; más fiebre; respiración como antes; 
lengua húmeda; dolor fuerte en ol sacro; orina natu­
ralmente.

Diez de la noche.—Falla la reacción; lo demás, 
igual.

Dm 7 , á las ocho de la mañana.—Noche intran­
quila; orinó con abundancia; dolor en el lado izquierdo 
del hipogástrio; poca fiebre; lengua seca; lonlor; el 
vientre no se ha movido desde el día \ .

Prescripción. Sustancia de pan y arroz; dilución si 
se presenta sed; un grano de calomelano y una sesla 
parte de grano de ópio, para tomar cada tres Iteras.

Diez de la nocAe.—Continúa en el mismo estado; 
suspendo las pildoras.

• ¡Ha 8 , á las ocho de la mañana.—.Noche inquieta; 
no ha dormido nada.

El dolor do la parto derecha tlel liipogá.slrio no es 
constante. Dice la enferma que uo lo podría sufrir sí 
durase más tiempo.

Poco calor en la piel; pulso pequeño y muy frecuen­
te; más lentor; lengua menos seca.

Levanto el apósito; poco pus; los lábios de la herida 
están adheridos, escoplo en la comisura inferior donde 
resido la pinza; el pedículo está seco, como el ombligo 
ligado de un recien-nacido; no hay mal olor; sustituyo 
el enterotomo por una pinza de hemorroides.

Prescripción. Sustancia de pan con yema do 
Luevo.

Diez de la noche.— Voz apagada; vientre algo ele­
vado por gases; frialdad de la piel; pequenez y lentitud 
del pulso; falla de sed; no hay dolores.

Prescripción. Mistura difusiva tónica; caldo de pollo.
Dia 9 , á las ocho de la mañana.— Reaparece la 

voz; pulso lento, pero mayor que en la noche anterior;

gresar en los hospicios, y nqucllos que en mejores coiidicíniies 
de fortiinn puedan viv ir entre sus lamilíaa, á quienes se las 
aperciba sériamuntc de su educación y enseñanza? iNo debe 
abochornarnos, además de la inquietud que inspira, la enorme 
cifra de los párvulos que se bnllan sustraídos á la instrucción, 
cifra que todos hemos Icido en las memorias estadísticas? 
¿Podremos olvidar un momento que el hombre sin educación 
es un ente molesto á lodos, si no perjudicial y gravoso, y que 
la vagancia y el libertinaje fraguáran siempre el hurto, el 
asesinato, el adulterio y lodos los actos criminosos que se ob­
servan más que en otras en las clases incivilizadas? Leibnilz 
diá a conocer sin duda una gran verdad cuando dijo que el (|iie 
era dueño de la educación podía cambiar la faz del mundo, 
y  este pensamiento tan fecundo y exacto del eminente cate­
drático de la Universidad de Leipzig, debiera haber estimu­
lado más á los gobiernos para sacar todo el partido posilile de 
él en beneficio de las masas y del reposo y engrandecimiento 
de las naciones en general. En Madrid mismo se tiene una 
prueba práctica de los resultados felices que han dado los 
«Asilos de la niñez y las sociedades para mejorar la educa­
ción del pueblo,» fundadas hace pocos años, y en los cuales se 
atendía a la salud y á la instrucción de muchos centenares de 
párvulos de menor edad que se acnjieron á estas benéficas 
instituciones, honor de sus pios fundadores y del Gobierno 
que las autorizó y prolejia. ¿Por qué no han de crearse en 
todos los pueblos, pequeños «refugios» á donde puedan cu­
rarse de sus dolencias y ser educados los huérfanos y los hijos 
de padres verdaderamente necesitados? ¿Iremos, como siempre
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calorificacioD m ediana; región epigAstrica f lo ja , pero 
algo elevada por gases; no hay dolor.

Daz d é la  la rd e .— Frio  intenso; la  enferma pide otra 
m anta, con voz apagada, y .en el acto espira sm ester­
tor n i agonía. , . .

Fa lta  la autopsia; pero en la práctica particu la r, no
es hacedera. . ,

Comunico A Yds.- esta observación por si puede

ser ú t il. . í  I ,  j
Me parece que la operada ha muerto por fa lla  de

reacción. „  , . . .
No ha habido energía para desarrollarse la  peritonitis. 
No lia  habido vómito.s, ni hipo, ni tensión abdominal, 

ni dolor á  la presión, n i angustia ep igástrica , n i des­
composición «el semblante.

Esto suceso no debe desanimarnos.No hago reflexiones en obsequio á ía brevedad. Cada uno puede discurrir por si, si esta historia consigue 
ocupar su atención.

F ederico R ubio.
8eTÍlI< 1 < i e  octubre de 1B83.

SECCION PRÁCTICA.

CLÍNICA MÉDICA
D E L

U O C T O n  D .  T .  S A E T E R O .

F LK G MA S Ii V S .
PRIMER GRUPO.

ULECWASUS DEL APARATO nE?PIBAT0R10. , ,

(CantlnuAClon.)

P leuro- pneuhosia. Alumuo observador, D. José Romero

^ Lorenza González, natural de Madrid, de 00 años de edad, 
de lemperamenlo modificado por e! tiempo y no bien deter- 
miiiailu, de salud babilunl solo quebrantada por dolores 
reumáticos que aparecían de vez en cuando y dos afecciones 
acudas de pecho que no habían dejado reliquia, de buen ge­
nero do villa y dedicada, á los quehaceres Joméslicos, enfer-

que se Irata de hacer el bieu á los menesterosos, á escusarnos 
olior^ Unible» con lo penuria do nueslros recursos? Pues

osante la reclitud de las almas probas y canlativas que con­
denan eso individualismo y el olvido de nuestras obligacio- 
ues con los demás. . ,

Los sacrificios pecuniarios que esta institución exijina en 
los pueblos, no pueden ser tan escesivos que ioipinan sufra­
garse por los mismos, sabiendo que la asistencia facullaliva 
y la iuslruccioii se les dispensarla gratis á eslos bospicianos 
per los profesores de unas y otras facultades, quedando redu­
cidos loa gastos á la manuteucióii, vestido y alquileres de 
edificios, Tos cuales con una administración inlegra y no 
mitléndose más niños que los enteraineule pobres, no habrían 
de ser muy crecidos, entrando en rebaja de ellos lo que en­
tonces so había de pagar de menos en los repartos provincia­
les, las limosnas consianles que se les dán y los menoscabos
3UC ñus infieren. ¿No se hacen también en los pueblos otros 

ispendios infructuosos ó de poca necesidad? ¿No se ejecutan 
obras que por su mala dirección ó falla de objeto preciso no 
pueden utilizarse ó hay que destruirlas en breve, y se edifi­
can lauticios salones cou un fin verdaderamente supériluoy 
á cuyas doradas puertas llaman miiUilud de pobres, pidiendo 
socorro? Pues uu sistema ilustrado y equitativo que atendiese 
con preferencia á las necesidades más imperiosas de cada lo- 
caliwd y desaprobara las que el lujo ó el capricho recomen-

.mó, sin causa especial apreciable, el 22 de febrero de 1858, 
con fiebre, los seca, y un vivo dolor en e! costado izquierdo 
qoe la impedia respirar. Continuando el mal su desarrollo, 
vino á la clínica el 26 del mismo mes; donde, sometida á la 
esploracion, presentó el siguiente cuadro;

E aámes a c t c a l .  Decúbilo derecho con imposibilidad de 
adoptar el izquierdo ácausa de! dolor, abatimiento de sem­
blante con espresion de dolor, encendimiento de cara con 
chapela en la  mejilla izquierda; cefalalgia frontal, aturdi- 
mienlo de cabeza, insomnio, mareos, gran laxitud de cuerpo; 
pulso frecuente (104 pulsaciones al minuto), calor anmenlado 
y seco, orina encendida; respiración anhelosa, los con espec- 
loraciou escasa, dolor pungilivo ea el costado Izquierdo que 
se propagaba hasta el hombro y se aumentaba con la presión, 
con el decúbito del mismo lado, con la los y  la respiración; 
disminución de resonancia y de ruido respiratorio en la zona 
inferior del mismo costado; anorexia, sed, lengua seca y cu­
bierta de una capa blanquecina en el centro, ansiedad epi­
gástrica. astricción de vientre.

PTescñpcion. Dieta de sustancia de arroz; infusión de llpr 
de malva para bebida usual; de pomada de belladona media 
onza, de láudano de Sydeoham una dracma, mézclense para 
untara ai sitio del dolor tres veces a! d ia ; cataplasma emo­
liente después.

Por la tarde, recargo.
Diario DB OBSERVACiOJi. Dia 27 de febrero, sesto de enferme­

dad. — Ditica\\.iá de adoptar el decúbito lateral derecho. 
Opresión de pecho á más del dolor pungitivo, aumento de los, 
esputos viscosos y herrumbrosos, mayor insonoridad en la 
zona inferior del lado izquierdo, estertor crepilanle, respira­
ción bronquial entre las regiones subaxilar é infraescapular 
dcl mismo lado.

7*)'fljcnnct£m. Sangría de seis onzas: tres docenas de san­
guijuelas aplicadas en tres grupos desde la región mamaria 
hasta la infraescapular dellado afecto.

Por la tarde, agravación: la sangre eslraida presentaba 
coágulo duro y cubierto de costra.

/reíwípeion. Se repite la sangría de seis onzas.
D ia i? ; sétimo de enfermedad.—Libero alivio; la sangre es- 

Iraida presentaba el coágulo con caractéres análogos a los de 
la sangría anterior. .

Dia 1.® de m ano, octavo de «n/írmícíad.—Agravación de los 
síntomas pneumónicos: continúan los estetoscópicos, apare­
ciendo hroDcofonía donde ya existía respiración bronquial.

Prescripción. De tártaro eslibiado ocho granos, disuélvan­
se en libra y media de infusión de fior do sáuco y añádase 
onza y media de jarabe de diacodion, para tomar por seslas 
parles de (los en dos horas: docena y media de sanguijuelas 
aplicadas en tres grupos entre la región subaxilar y la infra- 
escapular del lado izquierdo.

Por la larde, recargo
Dia 8, noveno de erf/ennedad.—Pequeño alivio .

dasen, podría dar cima con racionales y estudiadas econo­
mías á esas obras de Bcneficeiicia que la piedad de los veci­
nos diestramente escilada se encargarla de sostener.

Nosotros desearíamos que el socorro de los espósilos y hos­
picianos, allí donde hubiesen nacido se plantease sin tardan­
za, bien por los medios que hemos indicado ó de cualquiera 
otro modo, pues asi tendríamos la satisfacción de ver se les 
ahorraban las contrariedades y peligros á que hoy se hallan 
cspucslos. Esto también deben quererlo el Gobierno y todas 
las personas en cuyos pechos l^lan los impulsos de la caridad.

corazón jamás se mostró insensible á los ayes del desgraciado 
inclusero; vosotras, virtuosas señoras, que con atan prolijo 
cubrís su desnudez, acnllais su hambre y secáis sus_lágrimas 
de dolor; dignas herederas de la moral de! Evangelio: seguid 
prestando vuestros eficaces auxilios á esos infelices séres que 
nunca disfrutaron del dulce halago de una madre, ni reci­
bieron de su ardoroso lábio un ósculo de amor, para que sos­
tenidos en sd debilidad y desarrollándose por vuestros cuida­
dos puedan ser útiles algún dia á si propios y á su patria y 
en sus estasis de gralilud podáis escuchar que dicen; «Si 
fuimos tan desventurados para deber solo á nuestros padres 
la afrenta y el olvido, hemos sido después muy dichosos en 
merecer de vosotras ¡oh. mujeres generosasl los tiernos desve­
los con que nos protejisteis en la orfandad.»

( S e  e o n t i n u a r á .J
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EL SIGLO MEDICO.
Prescripción. Canláridas bajas.
Día 3, décimo de en/érmedarf.—Abalimieiilo: sudores parcia­

les del Ironco.
Dia i , unde'cimo de enfermedad.—D & s p t j o  ; sensación de 

mejor estar; esputos'más limpios; fiebre moderada: la noche 
pr^edeiite había sido más tranquila que las anteriores.

Prescripción. La pocion estibiada por octavas parles cada 
tres horas.

Via 3. dwodfcífflo de en/'ermeíía<i.—Se marcó la declinación: 
los síntomas fueron cediendo en los dias inmediatos, y la con­
valecencia no tuvo conlratiempo. La pocion estibiada se fuó 
retrasando en horas hasta quedar suspendida; y la enfer­
ma restablecida, lomó el alta el dia 19 del mismo mes de 
marzo, sin otra reliquia que la de no haberse restablecido 
por completo el ruido respiratorio en la esteosion que ocupó 
localmenle la enfermedad.

P lcuíO-i'mrumonu e>' una hujeb embahazaha de siete meses. 
—Alumno observador, D. Manuel López Laza.

Josefa R u iz , natural de M.idrid, de 30 años de edad, de 
temperamento sanguiiieo-nervioso, sana babilualmenle, ar­
reglada en sus funciones catameulales y género de v id a , ca­
sada, habiendo tenido ocho hijos y hallándose al presente en 
el sélimo mes de gestación, enfermó, á causa de un enfria­
miento, el 13 de abril- do IS59, con fiebre, tos y dolor en el 
costado izquierdo que ia impedia respirar. £1 mal conlinuó 
su evolución en los días inmediatos; y el 17 entró en la c li-  
nica, presentando á la esploracion el siguiente cuadro: 

E xamen ACTUAL. Abatimiento de semblante, coloración de 
mejillas, decubilo supino con dificullad de adoptar los latera­
les por aumentarse el dolor con el izquierdo y la faliga cou el 
derecho; cefalalgia frontal gravativa, insomnio, ruido de 
oídos, laxitud de cuerpo; pulso frecuente (I2 t pulsaciones al 
minuto), dilalado y lleuo, calor haliluoso , orina encendida; 
respiración anhelosa, los frecuente con esputos espumosos 
algo viscosos y teñidos de sangre, dolor pungitivo en ia región 
¡nfraescapular izquierda que se irradiaba hacia la axila y el 
hipocondrio del mismo lado, aumentándose con la presión, el 
decúbito y la respiración; disminución de resonancia en la 
misma zona del pecho, así como del ruido respiratorio; respi­
ración bronquial y broncofonia entre las regiones subaxilar é 
infr.iescüpular; anorexin, sed, lengua cubierta de una capa 
blanquecina.

Prescripción. Dieta de sustancia de arroz: cocimiento de ce­
bada y miilvabisoo para bebida usual: sangría de ocho onzas.

Por la lardo, recargo: la sangre estraida presentaba coá­
gulo recqjiilo, duro y cubierto de una costra densa.

Prescripción. Nueva sangría de seis onzas; aplicación de 
dos docenas de sanguijuelas en cuatro grupos en la eslension 
del dolor.

Diario ui; Observación. Via iü.sesío de enfermedad.—Viebre 
mas moderada; disminución del dolor; cspecloracion más 
libre, y do producto espumoso sero-mucoso: estertor crepi­
tante en el coslado izquierdo: la sangre estraida en ia larde 
anterior ofrecía coágulo duro y recojido con costra geiatini- 
forme en su superficie.

Por la larde, recargo.
Prescripción. Sangría de cuatro onzas; diez y ocho san­

guijuelas aplicadas en tres grupos desde ia región subaxilar 
hasta la ¡nfraescapular del coslado afecto: de tártaro eslibiado 
seis granos, disuélvanse en una libra de infusión de flor de 
saúco y aünüase una onza de jarabe de diacodion para lomar 
por seslas partes cada tres horas.

Dia 19, íeíiroo de rn/ei'mfáatí.—Abatimiento; diarrea copio­
sa; pulso á 132 latidos por minuto; subdelirio; soplo bronquial 
donde existía el estertor crepitante, que había cesado.

Prescripción. Cantárida al costado afecto; suspensión de 
la pocion estibiada.

Por la larde, recargo notable.
Dia 20, oclavo de enfermedad.—Pequeña remisión de los 

síntomas: la diarrea babia cesado.
Prescripción. Do looc blanco y agua de Qor de borraja áá 

dos onzas, de óxido blanco de anlímoiiiu una liracma, méz­
clese para tomar por octavas parles cada tres horas.

Por la tarde, recargo.
Prescripción. Seis ventosas secas á la parte anterior del 

pecho.
Dia 2 1 . noveno de enfermedad. — ^traision más graduada. 
Prescripción. E l looc antimonial á igual dosis cada cuatro 

horas.
Dia 22, décimo de en/írmedad.—Adelanta la remisión.
Día 23, undécimo de enfermedad.—L i  declinación avanza: 

por la anscoltacion solo se percibe ruido de roce áspero en el

sitio afecto, sin que la respirocion hubiese 
el carácter bronquial que había adquirido.

Drescrípeíon. El looc cada seis horas.
La enfermedad continuó su declinación hasta  ̂

cimocuarlo de e?ifermedad, en que la paciente 
bril, enlrando en convalecencia, sin oirá novedad que la re­
aparición de la diarrea, que cedió fácilmente con la suspensión 
dei looc y el uso de! cocimiento blanco gomoso.

Pl.EURO-PNEUMOMA CATAHRAL-REUllÁTICA, CON rtR IT O N ir iS : AllK- 
CESq CONSECUTIVO EN I.A REGION COXAL DERECHA. Aluillm) obsCr-
vador, I). Agapito Díaz López.

Andrés Narro, natural de Rivas de Jarama, do IC años de 
edad, de temperamento nervioso, de salud delicada y dedica­
do al cuidado de ganados, enfermó el l . ’ du enero do 1839 
bajo a influencia de una temperatura fria y soca, con fiebre, 
tos, dolor en el costado derecho y diarrea. E l mal continuó su 
desarrollo en los dias sucesivos, suspendiéndose la diarrea 
espontáneamente al tercero; y trasladado ei 7 ó la c lin ica. so 
le halló en el estado siguiente;

E x á í ie n  a c t u a l .  Decúbito supino por serle doloroso el la­
teral derecho, chapelas en las mejillas, siendo más graduada 
la de esto lado, abatimiento de semblante, secura y oslado 
mate de los dientes; cefalalgia general gravativa, mareos, 
insomnio, zumbido de oidos, cansancio grande de cuerpo'
Kulso frecuente (lO í pulsaciones a! miuutoj , dilalado y 

ando, calor aumentado y seco, orina encendiiía; respiración 
anhelosa y entrecortada, dolor pungitivo y circunscrito en ia 
región mamaria derecha que impedía la re.Rpiracioii y se 
aumentaba con la los y el decúliilosobre su lado, los peque­
ña, por golpes, con espectoracion viscosa, parte agrisada y 
parle herrumbrosa, disminución do resonancia cop estertor 
subcrepitanlo en la zona inferior del costado afecto, hipo; 
anorexia, sed intensa, lengua puntiaguda, seca y uiiirorme- 
mente roja, dolor vivo á la presión en el abdómeii, limpatiilis, 
astricción de vientre.

Diwcrípcíon. Dieta de sustancia de arroz: cocimiento de 
cebada y flor de malva para bebida usual: aplicación de tres 
decenas de sanguijuelas, en grupos do á se is , por lodo el 
abdómen: cataplasma emoliente después. renovada cada sois 
horas, sinapismos bajos á la larde, aplicados por uii cuarto 
de hora.

Por la tarde fué pequeño el recargo.
D ia r io  u k  o b s e r v a c ió n .  Dia S de enero, oclavo de enforme- 

dad.—¥.\ mismo oslado genera! y del aparato respiratorio' 
remisión del dolor abdominal.

Prescripción. Sangría de seis onzas.
Por la larde, recargo moderado: la sangro estraida presen­

taba coágulo duro y grande, pero sin costra.
/'reserípeíon. De pomada ae belladona media onza, do láu­

dano de Sydeuham dos dracmas, mézclense para untura cada 
seis horas, al cnsiado derecho y al abdómen.

Dia 9, noveno de enfermedad. Remisión ligera.
Por la larde, recargo.
Dia l'i, décimo de enfermedad. Siguen remitidos los sínto­

mas, con especialidad los abdominales: el estertor suhcreui- 
tanle habla desaparecido, dejándose percibir ruido do roce 
entre la región mamaria y la ax ila r, y entre esta y la infra- 
escapular, resonancia egofónica de la voz.

Por la larde, pequeño recargo.
Día I I ,  undécimo de enfermedad. Sudor abundante y gene­

ral sostenido desde la noche : remisión completa de los 
síntomas.

Prescripción. Caldo.
Desde este dia continuó la declinación de un modo rápido 

persistiendo solo el ruido de roce y la tos muy disminuida con 
espectoracion mucosa. Pero en el 20 comenzó á sentir un 
dolor vivo en la región coxal derecha que le impedia los mo­
vimientos.

Prescripción. De polvos de Dower media dracnia; divídase 
en cuairu papeles para lomar uno por la larde y otro por la 
noche en cuatro onzas do infusiun sudorífica: de bálsamo do 
Opodeldoch media onza, de liiiliira  Ihehúica do.s dracmas. 
mézclense, para untura cada seis horas al sitio del dolor.

Por la larde hubo un ligero movimiento febril. Se adietó al 
enfermo, que ya comía.

£1 dia 2o el dolor era más intenso, babia tumefacción, y 
fiebre.

Prescripción. Aplicación de doce sanguijuelas al sitio 
afecto; cataplasma emoliente; suspeusion de la untura.

Cedió la intensidad del dolor; pero conlinuaiidu en los dias 
siguientes, se dispuso la aplicación de un vejigatorio al sitio 
afecto.

i í *

se
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6 9 2 EL SIGLO MEDICO.
Sin erobareode lodo, la supuración vino á manifestarse por 

tumefacción difusa v pastosidad, siendo necesario darla paso 
al estertor. Abierto él absceso, salió abundante pus . cremoso 
y  bien formado; y el enfermo se restableció completamente 
en pocos días.

pLKUBO-psEUMom* c»T*siiAi.. Alumtio observador, D. José

^^¿emuíiü Cerro, segovi.tiio con residencia en Madrid hacía 
bastante tiempo, de üO años de edad, de temperamento san­
guíneo, de salud solo quebranUda por tres pulmonías pade­
cidas en diferentes épocas con éxito completo, mozo de aseo 
de la Facultad de Metiicina y arreglado en sus costumbres, 
enfermó el t i de octubre de I8.i8 , á causa de un enfria­
miento, con liebre, dolor pungitivo en la región mamaria de­
recha, fatiga y los. Al dia siguiente se presentaron esputos 
sanguinolenlos, siéndole prescritas una sangría y la ap icacion 
de dos docenas de sanguijuelas; y ocupando cama en la clíni­
ca, ofreció á la esploracinn, en el dia 1.1, el siguiente cuadro.

E xamen acti.ai . Decúbito supino por ser mas tolerable, 
abatimiento de semblante; cefalalgia frontal gravativa in­
somnio, uuebranlamicnlo de cuerpo; pulso frecuente ( 1 pul­
saciones al minuto), dilatado y blando, calor aumentado, orina 
encendida, turbia y escrelada con ardor; la sangre estrairta 
en el dia anterior presentaba coágulo grande, de mediana 
consisleneia y con ligera costra; respiración anhelosa, dolor 
gravativo en el costado derecho, los por goliies con esputos 
abundantes, algo viscosos y de color de zumo de ciruela, clis- 
miiiufiion de resonancia y de ruido respiratorio en la zona 
inferior del costado afecto, ronehus; anorexia, sed con deseo 
de bebidas templadas, lengua cubierUi de una capa densa 
¿l.mquizco-amorillenla. . • . j

Pmcripciun. Dieta de sustancia de arroz: cocimiento de 
cebada y malvabisco para bebida usual, templado.

I’or la tarde, recargo; diarrea de materiales claros escreta- 
dos con dolor. . , . . r

Diaiiio nE OB<E«vAciON. üiu H  de oclubrc, ctiaiio de enjer-
medad.—?A mismo estado.

Por la tarde, gran recargo; mayor disnea; la espectoracion 
mássanguinolenta; supresión lie la diarrea.

/Veímpn'»n. Sangría de ocho onzas. Por la noche se hizo 
más graduada la opresión, siguiendo el recargo; y el profesor 
clínico de guardia le dispuso otra sangría de seis onzas.

/íi'n fii quinto de ehfcTviedad. La liebre en igual estado; la 
onresinn y la los disminuidas: la espectoracion sigue sangui- 
nolenla; la sangre estraiila por la larde, ofrecía coagulo 
grande de mediana consistencia y cubierto de costra anubar­
rada : la eslraida por la noche tenia el coágulo más consisten­
te v costra gelatiniforme. ,,

• i>r«cnp«on. De tártaro eslibiado seis granos, disuélvanse 
en libra y media de infusión de llor de saúco, y añadase. de 
jarabe de diacodion y de altea áa una onza, para tomar por 
sosias partes de tres en tres horas: dos docenas de sangui- 
iuelas aplicadas en tres grupos, desde la región axilar hasta 
la infraescapular del lado derecho: cataplasma emoliente

*'*^Por*la'larde, recargo moderado; hay tolerancia para la 
pocion eslibiada. , . ,

¡Ha M\, mto de enfermedad. L! mismo eslauo- 
/>io n ,  lélimo de enfermedad. La noche habia sido mas 

IraiHiiiila- hay remisión de lodos los sinlomas: la especlora- 
cioti ofrece un producto mucoso y espumoso; la orina presen­
ta suspenso. .................................  .

Preícripeion. La pocion estibiada caiia cuatro horas.
Por la tarde, no hay recargo.
Al dia siguiente se marcó la declinación de un modo os­

tensible, y él enfermo se restableció en breve tiempo.

Pluiro- pneumonia catarrai.. Alumno observador, D. José 
Lizarraga y Aslrain.  ̂ •

Juan Murías, leonés con residencia en Madrid hacia un 
año teniendo te de edad, de temperamento nervioso linfá­
tico, de buena salud habitual y jornalero de oficio, enfermo 
sin causa especial reinaiuln una constitución atmosférica fría
J  húmeda, el 3 de enero de este año de t8i>3, con liebre, 

olor en el costado derecho, tos seca. y diarrea. Continuó el 
mal su desarrollo represenlad» por los mismos sinlomas y 
manifestándose los recargos de la larde con escajosfrios á la 
invasión y sudores al lerniinar. sin haberse sometido el enfer­
mo á iraiamieolo alguno; y entrado en la clínica el dia 9, pre- 
senlóá la esploracion el estado siguiente:

E xíámen actual. Decúbito supino siendo insoportable el 
derecho por impedirlo el dolor, encendimiento de mejillas,

abatimiento de semblante j- cefalalgia general gravativa, 
mareos insomnio, cansancio de cuerpo; pulso frecuento 
íioo miisaciones al minuto) y medianamente dilatado, calor 
Alimentado V seco; respiración anhelosa, dolor agudo en el 
costado derecho que se aumentaba con el decúbito sobre su 
lidu con ia insfiiracion y con los movimientos, los con espeta 
loracion abundante de
liento en SU mavor parle, disminución de resonancia a la per 
cusion y de ruido re^spiraiion en el lado afecto, aspereza y  es- 
lerlor de burbujas gruesas en el mismo sitio ; ^
lengua cubierta de una capa blanquizca, diarrea de mal na

arroz; infusión de flor
de malva.^ara bebida usual, templada : dos docenas ^  
guijuelas aplicadas en tres grupos desde la región suü axilar

' " o V l V é d r n o ' e í r a í í i a
Po h A noSe cU  el esca'íosfrio prévio d e l^  ¿ K f í - E Í

piAKio ne OIISEBVACIÜN. Dm  1 0 , octavo de enfermedad. L l

pulsaciones al minuto; mayor fatiga;
^ Prescrincion. Cocimiento blanco gomoso para auernar con 
l a i r í S :  nueva aplicación do docena y mediado sangui­
juelas al sitio afecto: cantáridas bajas.

®' ®*tado gravo
d e f : l 1 a ' a ^ t S r :^ f d i T r r a  *1® - -
esmanilieslo en el costado; ronchu»ea ambo» lados.

Por la tarde, recargo sin e sca io s irm ....................
D ia  13, undécimo de enfermedad. ® costado
Prescripción  Cantárida de a cuartilla rebajada, al cosiaao

duodécimo de en ferm dad. E l r a iX t o f h a  l itm i: 
ra l ; pero el esputo aparece mas lirajiio. el estertor ha dismi

" “K ic n m c m  De looc blanco tres onzas, de óxido blanco 
de^nlimo îiio medio escrúpulo, t*® ®
onza, mézclense, pava tomar ñor sestas

ñifi i?, décimolercero de enfermedad. Remisión ue ios siii

S o  s u V r í e “ Í Í  S '^ e n c^ a rra b u n d a n te

tT,'*decimocJar?o de enfermedad. Remisión de todos los

" ird ^ c iin ac io n  continuó sin contraUempo; la convaU-
ce íd a l^ lo lué  Anle -?u mp d r jo r  la diarrea, que se reprodujo 
fn r s  S s io n e  Con qu^na, feche _yen dos ocasiones. Lon quina, illuc j  o
fin, el restablecimiento del enfermo, que tomó el alta ci o ue
febrero.

SOCIEDADES CIEÍ^TIFICAS.

UEAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID-
M cm ati. .ob re  .1 origea J  v lc i .i lu d e . de 1 . le r .p é o l ic . que h .n  u.ado 

lo , c iru jan o , e .p a fto l»  en la , be rid a . de arm a de fuego. 
p a r . e l ooncurao de prem io , do t S6S ante la B e . l  Academia de Medi­

c ina  de M adrid.

ARTÍCULO  XH .

h’t I)r n  José L ooez Cirujano m ilita r , acepta como elemento

iü iia iis
las conminutas.

E l Dr Ü José López, profesor del cuerpo de Sanead  
m ilitar, ciruiano mayor del regimiento Real de caballería

peí
Via

con
tice
Ol)S
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deFarnesio, después de ocuparse en un cscelente libro, de 
las heridas eu general, de su estension, diferencias, esen­
c ia , causas, señales, pronóslicos, curación, e le ., desciende 
i  la terapéutica con un acierto por punto general digno de 
elogio.

La naturaleza, para e.sle cirujano, es la principal en la 
curación de las heridas, y por esto dice tque el báUamo 
natural cúralas heridas y el cirujano guarda su alleraciou;i 
y  descendiendo á esplicar lo que es el bálsamo natural, nía-' 
nifiesta «que es un licor glutinoso que los antiguos llama­
ron ros,bálsam us uaturalis, et humor gclatinuosus, teiiuis 
impregnatus sale volatili-oleoso tempéralo inveslitiis sus- 
tanlia pingueuscula> ( I ) ,  al cual ei D r. López dá la virtud 
de «mantener, conservar, rejir y gobernarla teslura, unión 
y continuación de las parles espermúlicas»... y  que consi­
dera de sustancia «stiuilar, pura y trasparente;»... que 
según produzca huesos, arterias, venas, músculos, etc., se 
dirá huesosa, arteriosa y musculosa. Esta preciosa teoría 
de la regeneración de las partes orgánicas en las heridas y 
de su unión por medio de ios sábios esfuerzos de la natu­
raleza, á quien el cirujano debe guardar , me parece origi­
nal de López, pues en ningún otro autor español la  he 
leído, y  se vé completamente sancionada por la  práctica. 
Los preceptos para la  curación general de las heridas, tanto 
simples como complicadas, los reduce este cirujano á «unir 
por primera intención, y por segunda cuando hay pérdida 
de sustancia ó fractura, .separar las cosas eslrañas, conser­
var la unión, preservar los accidentes v correjir los va pre­
sentados.. Para conseguir estos objetos rechaza las suturas 
«porque producen inflamación» y opta por los vendajes; está 
por la e.*traccion de los cuerpos estraños, «que severílicará 
cuando puncen y  desgarren, por donde entraron ó por 
contra-abertura, por medio de pinzas, tijeras, bisturí, tena­
zas incisivas y tenazas con dientes, poniendo al herido en 
la misma postura que estaba cuando recibió la lc.sion;. de­
jándolos de cstraer «cuando se tema flujo de sangre.,.»

E l Dr. López no es partidario de las raedlas, Icdiinos y 
medios de igual naturaleza; aconseja los ácidos contraía 
sanies, que según él «es la cornipcíon dcl bálsamo natural,» 
y los emplastos divino y  estíptico, después de haber usado 
el alcanfor, la piedra cenííea y otros raedicaincntos.

Los accidentes, que reiluce al dolor, inflamación, erisi­
pela, edema, gangrena, convulsión, perlesía, flujo de sino­
via. síncopes y desmayos y la  hemorrágia, son tratados del 
modo siguiente: «El dolor con quitar la impresión deí frió, 
los cuerpos estraños, la compresión de los vendajes, y va­
liéndose de fricciones, sangrías, aceite rosado, de arravan, 
leche, los narcóticos y aun las ligaduras como los antigiios; 
ó usando como los modernos, coijíiima Lope», de los emo­
lientes y resolutivos y de los opiados inleriormcote.» Es tan 
iinporlanle combatir el dolor, que el cirujano que me 
ocupa dice, conforme con Avieena, que aresueive y aniqui­
la las fuerzas poniendo cerca de la muerte á los Iieridos.» 
Dolor virlutes prosternint digestionem oorrumpit, somuum 
lollet, el est causa monis.

La inflamación, maniliesla nuestro cirujano militar, .«se 
combatirá con uiodicaracolos resolutivos, alcalinos y aromá­
ticos. que absorbiendo el ácido de la sangre quiten las 
obstrucciones;» la erisipela con medicamentos sudoríficos v 
aromáticos; el edema por medio de los estomáticos, bidra- 
gozos, diuréticos, diaforéticos y tónicos; la gangrena y 
esfacelo, con los sudoríficos, absórhenles, el alcanfor sobre 
iodo, la m irra , aloes, ungüento egipciaco y el cauterio 
actual en el último estremo; y si aún no bastare, se rccur- 
/irá á la amputación. La  convulsión deiie combatirse con 
ios nervinos y aromáticos, balsámicos, caslorinos y anti- 
espasmódicos; la perlesía ó parálisis por medio de los’laxan- 
tes, vomitivos, aceite de bipericon y de lombrices, la betó­
nica y sá lv ia : el Ilujo de sinovia se combatirá con los em­
plastos y  ungüentos vulnerarios; los síncopes y desma-

(I) JoiS Lop«i. ¡farotiUoia euracitn antijua y mtáerna de ¡a$ 
heridae en (omun y particular , pig. s, 1730.

VOS, valiéndose de los cardiacos y alexifarniaeos; y Ja 
hemorrágia con todos los medios conocidos, desde la com­
presión con el dedo, basta la ligadura directa del vaso v la 
cauierizacioD.

La.s heridas contusas y por armas de fuego, están sujetas 
a la misma terapéutica, se consideran de igual naturaleza, 
V después de aconsejar para su curación los álcalis, vino 
alcanlorado, bálsamo peruviano, ungüento'de cinoglosa, 
los bálsamos católico y del comendador, los sudoríficos, 
absorbentes, etc., etc., se somete lodo el Iralamienlo á las 
diez conclusiones siguientes; i . '  La herida de hala no es 
venenosa. 2 .* (Jcneralinenle son graves, porque pasan á 
úlceras cavernosas. S.* Cuando están complicadas con 
fractura, y especialmente si es cerca de las articulaciones, 
son peligrosas. 4.* Se sacará el cuerpo cslraño, para lo 
cual se dilatará la herida si es necesario. 5 .* Si hay frac­
tura, la eslraccion es más perentoria. 6 .“ Si la eslraccion ha 
de ser violenta, se abandonará á los solos esfuerzos do la 
naturaleza, usando las bebidas vulnerarías y los emplastos 
atractivos. 7 .“ La  carne contusa y dislaccrada se separará. 
8.'‘  Atenuar los líquidos estravasados. 9 ." Encarnarla y c i­
catrizarla como las demás heridas. iO .‘  Correjir los acci­
dentes como en las demás heridas» (1).

Gregorio Arias de Benavides, cirujano de la Real Arma­
da, dejó consignados útiles conocimientos para la terapéu­
tica de las heridas de arma de fuego, en una obra de esco- 
lenle mérito (2). Considera las heridas de halas v demás 
proyectiles enviados por las armas de fuego, peligrosas, 
espficándosc en estos términos: <r Las terceras heridas peli­
grosas son las de bala y metralla, que producen además de 
contusión en los sólidos, ambusliou en ellos mismos, y  en 
las de_metralla dislaceracion de vasos y efusión de líquidos.» 
Maniliesla que no exLste diferencia en ei tratamiento do 
ellas y de las heridas contusas, sin mencionar la cauteriza­
ción, aun cuando acepta en parte el modo de opinar de 
Juan de Vigo acerca de la naturaleza de las heridas; y en 
cuanto á la eslraccion de las balas, dice como Dionisio Daza- 
Chacon, «que es m.ás arriesgado sacarlas que dejarlas* y 
cita tres observaciones, una de herida de bala de muslo, 
otra de tres postas en el hombro derecho y la tercera de 
tacos y proyectiles debajo de la escápula. Los medicamen­
tos que prescribe son, el bálsamo de cachorros de Pareo, 
parche de Arcco, sangrías, y una fórmula en que con la 
mayor sorpresa se ve el cráneo linmano y la múmia for­
mando parle de ella, porque la inteligencia no alcanza á 
cemprender los motivos de semejante medio.... Concluye 
la cura introduciendo en ia capacidad de la contra-abertura, 
sí ha sido necesaria, lechinos empapados en los bálsamos.

La  práclica de la curación de las bcridas en general, de 
este cirujano, apenas difiere de la de sus contemporáneos. 
-Confortar el calor nativo de la parte vulnerada, mitigar el 
dolor, dar cla.slicidad á los divisos ranales, impedir genera­
ción de purulencia ó materia, ayudar á la natural economía 
de la parle para el mejor nmdo’dc conservar, así la vida y 
nutrición de ella como hacci' la unión de su solución de con- 
limiidad de primera intención; tener presente el lempcra- 
meolo, robustez.  ̂ó si es salino, ó es acre ó es salado ; si 
hay pérdida de líi|iiiilos ó sólidos» cstraer los cuerpos estra­
ños, para lo cual dice one no dá reglas por ser cosa dcl 
«momento y oporlimidac] del cirujano,» unir la herida por 
sutura, impedir y correjir los «accidentes de liemorrágia. 
fractura, dolor, convulsión é iunam acion,-.., aconsejando 
contra la hemorrágia, además de la ligadura, d  uso del 
torniquete, y respecto de las fracturas «poner los luicsos en 
su sitio, estender los músculos suavemente cuando se haya 
deciitado. . v  si fuese ronminuta practicar la amputación..’.»
E l bálsamo de cachorros de Pareo, el emplasto de azafran, y

(«; lo i i  liopei, Obra cll>da. CipHulo de le eentusioo 7 de Ui beri- 
dai por atiit de faeRo. pig. H  y tigaieste*.

(S) Gregorio Aria» Gooialei. O piieuh hitlerial, fiiieo, meeáitieo, 
quirúrjieo, prátlico de heriáai peli/raiai con «i» modo breve de eu - 
rarlai, pig. «OS J liguieolel, «750.

Ayuntamiento de Madrid



6 9 4 E L  S IG L O  M E m C O .
formarían 

en
el apósito de fractura con la más screra quietud, formar 
el complemento déla terapéutica que debería emplearse 
el caso de no ser conminuta la  fractura.

(Se ceivítnuard,)

SECCION DE MEDICINA LEGAL.

UNA OPINION V U.NA PnEGUNTA SOBRB LOS MÉDICOS FOHENSES.

A la conclusión de nuestro anterior arüculo (l);aenlabarnos 
uuo. ó BB creia de necesidad para a mejor admiiuslrac on del 
foro la creación de uu cuerpo facultativo °
iirimero, (lue so lo dolase con arreglo á sudase y a la im 
norlancia de sus servicios; que se le-seualasen las prerogali- 
vas y categoría que en el orden a que eslau 
tener v aue se le equiparase para el abono de gastos esiraor- 
dinar’J s r a e m á l  cierpos 'facultativos c ¡v i l« .  cuales son. 
los de ingenieros de caminos, minas y monles. Si lo segundo, 
Quo se soprimiese tal inslilucion y no se conlinuaM perjudi­
cando por más tiempo á una porción numerosa de 
pericnecieíles á una de las mas benemérdas, e ilustradao 
clases de la sociedad; quieues después de haber_consumido su 
Dalrimonlo en üdüuirir, durante üoce o trece anos, una edu 
Mcion cienlíllca más dispendiosa, por los 
nue á su ejercicio eslón oneios, que tantas otras llamadas fa- 
imltBtivaa y en las que son a aquellos innecesarios, muellísi­
mos de entre ellos abandonaron destinos facultativos de algu­
na iraperlancia en la jusUsima confianza de que ei Gobierno 
uuo conceptuaba necesaria la institución de un cuerpo facul 
lalivo compuesto de doctores y licenciados ep dos carreras, 
obrarla respecto de él, cuaiirfo menot, como con todos los demas 
cuerpos facultalivos de! Estado, y al decir cuomfo menoí. es 
en la"^confianza de que, á no ser porque toda comparación es 
odiosa, nos sería facilísimo demostrar ese cuando menoí.

Insistiendo, pues, en nuestro propósito, cumple a su objeto 
demostrar queda resolución pronta y definitiva de una de las 
(los disyuntivas de la proposición que dejamos sentada, es, 
para el Sr. Ministro do Gracia Y
carácter nadie ignora,  uo solo un acto do deber sino que do

*^°Ilacc un afio que el Gobierno de S . M. acordó el plantea­
miento de los médicos forenses, y por consiguiente, pro 
tanto flue estos se bailan prestando grandes é incuestionables 
servicios, reconocidos no solo por lodos los funcionarios del 
orden iudicial. sino también por el mismo Sr. Ministro del 
tamo, que tiene exacta noticia de ellos, por las estadísticas 
criminales quo las Audiencias remiten al departamento de su 
diano carao. Por otra parle. la premura con que se anuncian 
V tratan de proveer fas vacantes que ván dejando los que 
menos sufridos 6 más desengañados, dicen, «otro se pone en 
mi liiaar», demuestra desde luego la importancia que los ser­
vicios forenses tienen á los ojos de! Sr. Ministro. Pues bmn, 
si este caballero reconoce la necesidad de la provisio^n, /cómo 
se olvida de que lodo trabajo exijo remuneración? l)e seguro 
se nos vá á contestar quo el Sr. Ministro no lo olvida; mas 
uue como para dar sueldos es preciso incluirlos en el presu 
puesto, y estos no lo están, no puede darlos. Convenidos, 
mas nosotros á nuestra vez diremos: ¿y si no bay presupues­
tados cinco millones á que pueden ascender los sucWos de ese 
cuerpo facultativo forense, de dónde se sacaran los diez ó 
doce á que ascienden los honorarios de todos estos funciona­
rios?... ¿de dónde? ¿Habrá que dejarles pro ¿ere hetoí No lo 
esperamos; mas algo precavidos, no creeríamos muy inopor­
tuno, parodiando ciertos antiguos versos, el decir: «Huena 
la hicisteis...- forenses.»

Aun á trueque de pasar plaza de molestos, no podemos 
menos de decir quo ván llegando las cosas á tal estremo que 
muv bien puede suceder que un juez, al hacer uso de su de­
recho diciéndole al forense, «trasládese Vd. con urjencia á 
la l ó cual sitio y deserapefio sin levantar mano tal o cual acto 
de su profesión; » éste le conteste, «con mucho gusto, solí) 
que hay una pequeña dificultad: mis fondos dieron fondo, el 
Gobierno no me paga, yo necesito dinero para caballo, criado, 
posada y manutención; no lo Vengo, con que... no voy:» ¿qué 
seguiría á esta tan justa y política negativa. No qaereraos 
decirlo, porque no se nos arguya que incitamos los ánimos; lo 
que si diremos es, que si reconocida la importancia de la ins

(1) Vtaie el numero 510.

lilucion forense se cree oporluna su defi"iliva constilucio^
Sr Monares, con el pundonoroso carácter que le distingue y.
que como particular tuvimos la honra de ®P/®®'?/®“ 
valor Y en época en que estaba algo lejos del poder, como mi 
nistro^ al dolar cnVenienlemenle con equiparación á b s 
oíros ¿uerpos facultativos, el de médicos forenses, no 
proporciona al erario una economía de más de .s'®̂ ® j "  
sino^que evita mil perjuicios y reclamaciones sin cuento para

A? comprender la imposibilidad que hay de que 
justas reclamaciones lleguen á las regiones oOc'®'®* - 
maraos la libertad de suplicar a L a  Correspondencia, cuyas 
noticias por lo exáclas, demuestran las buenas relaciones
“ “ llene '  .e  i i g n . . e.n’ l í  .mebllUad <1»« » “ !
redactores, decirnos lo que sobre el particular llegue á su co 
nocimiento, en lo que recibiremos un obsequio, por el cual le 
damos anticipadamente las gracias mas espresivas.

José María Sánchez de Sá. 
Segovia 17 de oclubto de (BBS.

REVISTA CRITICA ESTRANJERA.

Les vitiseeciones.— Un resultado negativo de la auloplástia perióatica.
__Estudios sobro lá lofcceion purulenta,— Algo mis sobre la tibia.
Innueocia de los novimieotos respiratorios en el iris.-Una opinio» 
sobre la fiebre puerpetal.-Se puede cauletiiar e! útero.

La  cuestión de la fiebre am arilla, en que hemos visto al 
Dr. Mélier rectificar nolalilemente sus epímones para incli­
narse y  tomar como suyas las que en Bspaña prevalecen; la 
de la  fáb ia, que promoviera el S r . Boudin, y la délas v iv i­
secciones. han ocupado casi eselusivamente estos meses 
üllimos á la Academia de medicina de París, donde tanto 
se suele hablar de lodo, siquiera sea poco lo verdaderamen­
te útil que con discusiones tales se agregue á la suma de 
cooocimienlos que constituyen la ciencia.—Los filántropos 
ingleses, que a  lo mejor horrorizan con sus crueldades al 
mundo, han ensanchado su amor al prójimo hasta el punto 
de pedir muy rendidamente al Gobierno francés que ponga 
coto á la crueldad con que los fisiólogos y otros espenmen- 
tadores franceses sacrifican perros, galos, caballos, asnos, 
conejos, ranas y demás animales, sin obtener grande pro­
vecho de tales estudios; cuya petición ha dado motivo en 
la Academia á un vivo v  prolongado debate en que los irra­
cionales sometidos á  juicio han tenido sus fiscales como sus

E^^término de la discusiou podía desde luego adivinarse: 
ni ha parecido cosa tan cruel y bárbara sacrificar hoy, para 
llenar una mira científica, algunos animales, de la propia 
suerte que los peticionarios ingleses los sacrifican con una 
mira gastronómica, ni se ha creído que podían ponerse en 
claro los muchos misterios de nuestro organismo sin seguir 
la  vía esperimental. Proseguirá por lo tanto la hecatombe, 
aunque se espeluznen los ingleses y se les despedacen sus 
tiernas entrañas. Estas son las principales conclusiones 
adoptadas en el asunto por la Academia:

1 . * Son tas vivisecciones indispensables á  los progresos 
de la fisiología esperimental, y las operaciones sobre los 
animales vivos necesarias en las escuelas de veterinaria.

2 . “ Las vivisecciones y  operaciones deben hacerse con 
reserva, evitando en este género de indagaciones ó estudios 
cuanto pueda darlos un carácter de crueldad.

3 . “ Las vivisecciones deben tener por objeto, bien deter­
minado Y evidente, un progreso científico.

4 . * No deben permitirse las observaciones á los discí­
pulos, como no sea bajo la  dirección y vigilancia de un
profesor. , „  ,

5 . '̂  Cuando sea posible se deben ejecutar en las facu l­
tades, las escuelas y establecimientos públicos.

6 . * Deben los esperimentadores rodearse de todos ios 
medios que la ciencia posée para abreviar y dulcificar ios 
padecimientos de los animales, y en ciertos casos aun para 
prevenirlos completamente.
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— A. la mÍBina corporación médica ha remitido el doctor 
Sedillot, catedrático en Sirasburgo, la  observación de una 
restauración de la bijveda palatina por autoplastia periósti- 
ca . Aunque e! operado so tenia más de i5  anos, y  se ha­
llaba por lo tanto en la mejor edad/bo se.advertía después 
de tres meses el mCdOr indicio de regeneración ósea. Ha 
sido, pues, el resultado negativo, y parece ríróbar la impo­
sibilidad absoluta de la regeneración de Ips huesos por 
raedlo de colgajos de perióstio separados de su sitio.—Lo
3ue hay en el asunto, y esperamos que el tiempo lo acre- 

ite , es que en el lugar correspondiente á 'los huesos, en 
ios parajes donde'según las miras de la naturaleza debe 
haber partes sólidas, cuapdo aquellos fallan, se endurecen 
los tejidos cercanos, ocurre una especie de osificación 
nueva, efectuándose el fenómeno asi en el periostio como en 
los otros tejidos inmediatos. Las leyes de este procedimien­
to natura! se irán conociendo sin duda, y no será poco lo 
que gane en ello la humanidad, ni escasa la  gloria que con­
quiste la  ciencia.

—Síguese estudiando con vivo interés la infección puru­
lenta desde que el S r. Flourens, iniciador de tantos buenos 
pensamientos, tuvo la ocurrencia feliz de acometer esta 
árdua empresa. E l D r. Balailhc acaba de dar á conocer el 
resultado de sus esperimentos en los perros, y resulta que 
luyectando pus en las venas, si desde las primeras horas 
no queda el animal envenenado, se observan generalmente 
abscesos melastáticos en los pulmones, y alguna vez se ha 
visto una pleuresía purulenta. De esperimentos tales dedu­
ce, como consecuencias prácticas que no deben pasar inad­
vertidas ni quedar en el olvido, que habiendo en el hombre 
líquidos podridos en la superficie de las heridas recientes, 
como lo alesligüa el olor, pueden pasar á las venas, ocasio­
nando la infeccioa purulenta ó los abscesos metastáticos; y 
que es un buen medio de evitar consecuencias tan poco 
apetecibles el de curar las heridas recientes con los alcoho­
les (alcohol, aguardiente, vulneraria, vino, etc.}, ó con los 
bálsamos líquidos (los de Fioravenii, Comendador, etc.), 
los cuales impiden la putrefacción de_ios líquidos y tapan 
las venas y  los linfáticos abiertos. Anade que en algunos 
casos escepcionalés es' necesario recurrir á los cáusticos y 
aun al hierro candente; por ejemplo, si hay gruesas venas 
que puedan hacer con rapidez una considerable absorción. 
No se limita á tan poca cosa el D r. Bala ilhe: aplicando los 
principios que admite á la fiebre puerperal, que no es p a r í 
él otra cosa que una infección pútrida, quiere que se trate 
al útero de una recien parida como se trataría una herida 
reciente; por cuyo medio crée que podrían salvarse en 
Francia_unas 20,000 mujeres que mueren próximamente 
cada año de tan temible dolencia. ¿Pretenderá que se las 
cauterice el útero, ó se contentará con inyecciones alcohó­
licas ó de bálsamo de Fíoraventi?

Bástenos la noticia, y con este dalo más sigamos interro­
gando á la csperiencia. Por de pronto el camino que em­
prende el autor de estos esperimentos parece que debiera 
inclinar mucho la cirujía á los antiguos tratamientos de las 
heridas: pero ni nos atraiga la novedad, ni nos asuste y 
avergüence el retroceso, que tanto puede encontrarse ia 
verdad por un lado como por el otro, buscándola hácia atrás 
ó hácia delante. Cuando se la encuentra 'cs indisputable que 
se ha progresado. ¡Lo propio sucede en todas materias! 
Ahora acaba de dar Mr. Mólier un paso avanzadísimo re­
trocediendo á las opiniones conlagionistas de los muchos 
médicos españoles que han sostenido la trasraisibilidad de la 
fiebre amarilla. ¡Son las preocopaciones muy dañosas, 
vengan del lado que qúieran!

_— La  discusión sobre la rábia, pendiente aun en la Acade­
mia médica de París, no puede condensarse hasta el punto 
de embeberla en un breve articufo como corresponde que 
sean estos de H evista . Una de las principales cuestiones es 
U  de la rábia espontánea, que niega decididamente el 
S r . Boudin y qne otros han probado bastante bien. La  
razón natural dicta, y es la  razón una gran cosa, que en '

alguna' parte ha tenido la rubia origen; y  que de la propia 
suerte que una vez se produjo, sin saber cómo, puede pro­
ducirse un millón de veces. Parece que varios hechos lo 
comprueban.

Uno curiosísimo aparece en la estadística formada en 
Francia sobre ia irasinision de la rábia por varios anima­
les, y es el de haber sufrido un hombre la rábia por la mor- 
dedura^de una vaca, habiéndosele declarado la eiifcrincdad 
á los 30 dias y  falleciendo dos de.spues de la invasión. 
Contra el general diclámen jamás creimos que fuera la  mor­
dedura de los hcrbívni'os, ni la del hombre, oomplelniiienle 
inofensiva. xVos pareció esto siempre repugnante ó la razón. 
Si la rábia, por impropia de ciertas especies do seres, hu­
biera de contenerse al llegar á o llas, no rabiarían los indi­
viduos que las forman; quedarían inimiDcs por más que un

Kerro rabioso depositára en sus carnes el virus mortífero.
o siendo a s í, falta toda razón para que los contagiados 

dejen de propagar también el contagio. Lo que es natural 
qne suceda, y de ahí deberá emanar el error, es que los 
herbívoros y  el hombre comuniquen pocas veces ia rábia, 
por cuanto lionen menos propensión a morder que los car­
nívoros, en quienes ios dientes constituyen las piincipaics 
armas ofensivas y defensivas, y los cuales muerden por 
el hábito de devorar su presa. No so necesita más que cslc  ̂
para que los herbívoros y el hombre propaguen la rubia 
muy rara vez.

— En la Academia de ciencias de Paris se ha leído una 
memoria, en que dá noticia el S r. Vigouroux de la iiillucn- 
cia que los movimientos respiratorios ejercen sobre los del 
Ir is , estudio fisiológico que no se halda hecho hasta el dia. 
Según el autor, todo movimiento bien notable de inspira­
ción ó de espiración coincide con la dilalacion de la pupila. 
Pero no solamente parecen determinar los movimientos res­
piratorios este fenómeno: cualquiera otra contracción mus­
cular enérgica produce el propio resultado. Pero cs difícil 
deslindar en estos casos postreros si la dilatación de la 
pupila se debe á las contracciones musculares ó ó la altera­
ción que siempre sufre durante ellas el ritmo respiratorio. 
Uesulta de aquí que la acción indírcela sobre la pupila, 
que se crcia peculiar del tercer pnr craoiaiio, se ejerce 
por todas las fibras motrices voluntarias que hay en la me­
dula cervical. En apoyo de lo observado por el S r. Vigou­
roux viene la advertencia que anteriormente habla hecho el 

Claudio Bérnard, de que la pupila se dilata bajo la in­
fluencia de las oscilaciones dolorosas. Ahora se crée que 
obrando siempre el dolor de tal suerte que turba los movi­
mientos respiratorios y aun los generales, puede depender el 
fenómeno Je  esta perturbación mejor que del simple dolor. 
Tenemos, pues, un nuevo acertijo fisiológico que descifrar.

—Un médico de la Facultad de Monlpcllcr, el Dr. Espag- 
n e , ha hecho recientemente un estudio ctiológico Je  la  
fiebre puerperal en sus relaciones con las condicione» almós- 
férícas y  con las causas debilitantes. Sépase, y esto basta, 
que en concepto suyo la lluvia y  los vientos húmedos ejer­
cen en la producción de dicho mal una influencia muy activa, 
y que resultando de los agentes debilitantes, ningún carác­
ter propio ofrece; debiendo considerarse tan solo como una 
ivanedad de la fiebre adinámica modificada pur la circuns­
tancia agravante del estado puerperal.— Al leer esto ocur­
ren las siguientes preguntas: ¿v que es estado puerperal? ¿Y 
cómo el estado puerperal modifica á la  fiebre adinámica? ¿Y 
)or qué se manifiesta la fiebre adinámica con tanta fre­

cuencia cuando el estado puerperal ha de juntársela, como 
sí se hubieran dado una cita? ¿Y esa liebre adinámica y 
estado puerperal reunidos, no constituyen un estado patob)- 
gico especial, una entidad morbosa que puede Humarse 
m n y b\ea fieb re  p u erp era l como la llama lodo el mundo? 
'alócenos qne el estudio etiológico del D r. Espagne, hecho 

de esa suerte, no ha de esclarecer mucho la cuestión que 
se ha propuesto ventilar.

—Pondremos á  esto articulo de Revista término, dando 
cuenta á nuestros lectores de las curiosas investigaciones
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rliaicas qac acaba de dar á conocer el catedrático Courty 
sobre la cauteriaacion del cuello y del cuerpo del útero. 
Ha recurrido á este medio, en centenares de enfermas, ya
fiara combatir granulaciones uterinas, ya para remediar 
Kucorreas rebeldes, sin que haya sobrevenido jamás acci­

dente alguno ni apenas se haya ocasionado dolor. Que las 
<!autcrizaciones del cuello son muy poco dolorosas, ya era 
sabido, principalmente desde que Larrey y l.isfranc las 
«■mplearon con tanta prodigalidad; pero no había tanto fun­
damento para creer que con la propia impunidad pudieran 
liacerse en lo interior del cuerpo de la matriz. Atribuye la  
insensibilidad el S r. Courty á la circunstancia de ejercerse 
por lo coiiuin la  cauterización en tejidos exuberantes é 
liiperiróficos, v  á la facilidad con que en el útero se repara 
el tejido; poro más bien se deberá atribuir á la  falta de 
iiúrvios de la vida de relación y á la escasez de los nervios 
uterinos de la vida orgánica.

Por masque tan inofensiva parezca, según el l)r . Courty 
V otros, la cauterización del útero, conviene que sean tanto 
uiás cautos los profesores españoles, cuanto no es muy 
á menudo tan elicáz como se supone para combatir los 
males que la reclaman. De prudenles es caminar con pre- 
c-aiiciones cuando una larga y repetida esperiencia no ha 
hecho ver sulicienlemente que se puede sentar el pié con 
seguridad.

 ̂ M. A .

PRENSA MEDICA.

E S T R A N J E R A .

a>r In Mtaxla lnu»iii»tri< prugresivu. — T ru ta iu lcn lo .

E l profesor T roc ŝk û ai terminar su curso semestral de 
clínica en el IIúlel-Dieu, habló sumariamente de los resulta­
dos obtenidos por los diversos métodos do tratamiento emplea­
dos en la ataxia locomotriz. Recordemos primero con el seSor 
l'HOi;-iie/ui. que esta enfermedad se presenta baio dos formas 
diferentes, una aguda, rapida en su marcha; oirá crónica, 
muy lenta en recorrer sus diversas evoluciones, y sujetad 
detenciones más ó menos largas y auo algunas veces á movi- 
inieiilüs aparentes de retroceso que harían creer en un prin­
cipio de curación si no se tuviera en cuenta esta particulari­
dad Esto es lo que ha hecho creer á algunos médicos en la 
■dicácia de diver-as medicaciones, ¡cuya acción es muy dudo- 
■!,i, y en particular en los buenos efeifilos de ciertas aguas
minerales. . . . . .

Entre las medicaciones que parecen tener una elicacia in­
contestable, señala principalmente ol S r. T rous.=e*u la hidro­
terapia Le ha parecido que frecuentemente se han aumenta­
do las fuerzas generales bajo la iiiQuencia de esta medicación. 
No podría cüar. dico, un solo ejemplo do ataxia locomotriz 
curada por la hidroterapia; pero he visto muchos sugelos con 
«sin afección, que han csperimenlodo, á consecuencia de 
este Iriilamienio, una gran mejoría, Con los baños sulfurosos 
arliliciales, que so han empleado en muchos enfermos de la 
clínica no se ha obtenido ninguna ventaja. Los baños sulíu- 
rusos lulurales tampoco han dado grandes resultados. Las 
aguas de Neris, las do Wildbad en Wurlemberg. han sido 
poco Utiles. . , . ,

Como entre los sngelos que padecen la ataxia iocomolriz 
hay generalmente muchos que nan tenido sifilis, ha ocurrido 
ta idea muy natural por otra parle, de administrar el ioduro 
de potasio; es verdad que este agente hace verdaderos ser­
vic ios, iiero su acción no es constante, y por otra parle 
lieiie el inconveniente de que pasan muy pronto sus efectos.

I a belladona f r a d a  rfoíí es uno de los mejores medios que 
so pueden emplear contra esta enfermedad. E l S r. T hoüssbau 
la prescribe habilnalmente á la dosis de un centigramo por la 
larde para calmar los dolores; y  en el mayor numero de 
vasos los dolores parecen obedecer y ceder con este medica­
mento. El opio ha dado los mismos resultados eo algunos
enfermos. . . .  , .r  i

La esencia do trementina también ha modificado ventajosa­
mente algunas veces el estado de los enfermos y calmado los 
dolores; en un enfermo , que está en la clínica cerca de un 
uño, la esencia de trementina ha hecho cesar los dolores

siempre que se ha recurrido é ella, lo mismo que la belladona 
Y el opio. Lo mismo hace la faradizacíuu, que calma también 
durante cierto tiempo; pero su acción se gasta bien prouto, 
como la de tudus los agentes de que hemos hablado.

Llegamos al nitrato de plata, que es de todos los medica­
mentos precoiiizadus conlra esta afección, el q̂ ue más confian­
za ha insmrado, hasta el presente, á los prácticos.

E l Sr. TnoussEve ha dado, desde hace un año, el nitrato de 
piala en el hospital y en la población gran número de veces.

Un enfermo de la población sufría mucho cada vez que le 
tomaba, y se renuncio á su administración. En otro esta me­
dicación produjo efectos maravillosos; salvó la vida al enfer­
mo, según su misma espresion. Cuatro enfermos del hospital 
fueron somelidos á esta medicación, sin éxito; en el primero 
se agravó el mal bajo su influencia; en el segundo dió también 
matos resultados; en e! tercero ocasionó un daño atroz; nunca 
había estado tan mal como cuando tomaba el nitrato de piala; 
en el cuarto se había agravado la enfermedad con el trata­
miento; sentía cuando lomaba las pildoras, dolores terribles; 
se reemplazó el nitrato por el cloruro de plata, y el enfermo se 
alivió.

Qay muchos casos en que se ha notado mejoría, pero 
pocas curaciones completas; el Sr. T rov8se\u declara que por 
su parle do ha obtenioo ninguna.

En resúmen, dice el Sr. laoussEAu, el nitrato de plata es 
una arma más en el arsenal farmacéutico, pero arma peligro­
sa, y que es preciso no olvidarlo.

Se podrá dar impunemente durante un año el ioduro de 
potasio, la trementina; se podrá electrizar, enviar á las aguas, 
siu gran inconveniente para los enfermos, sino hay ventaja; 
pero DO es lu mismo el nitrato de plata.

Si al cabo de poco tiempo, no obteniendo una mejoría nota­
ble, se quiere persistir en su uso;  si se le dá durante muchos 
meses seguidos á la dósis de 5 á tO centigramos, se corre el 
riesgo de ver sobrevenir esa coloración bronceada indeleble 
que desespera á los enfermos, sin ninguna compensación.

Cvusi<lcra«Iou«s Nobre el irl<|iilno; p or  ct S r .  D a v a la e .

El triquino que el Sr. D.wai.ve propone designar con el 
nombre uc nsendalius Irichina, es, sin duda, (Te todos los 
parásitos del hombre, el que más ha interesado á los médicos 
y naturalistas. En táSo'se habló por primera vez del triquino: 
desde entonces ha sido estudiado con esmero por muchos 
sabios distinguidos de Inglaterra y de Alemania, tales como 
Richard, Ovven, Virchow, Leuckart y Van Beneden; pero que­
daba todavía mucha oscuridad en la historia de este parásito; 
y un hecho observado en 1860 en Dresde, por el profesor 
Zenker, acabó de esclarecer este punió.

Entró en el hospital de Dresde una joven de 20 años que 
lab ia  gozado de buena salud hasta aquella época, en que em­
pezó á sentir gran fatiga, calor, sed, anorexia y aslriccion;á 
eilos síntomas se agregaron después liebre intensa, timpani- 
zacion y dolor de vientre, y un conjunto de fenómenos graves 
que representaban la fiebre litoidea. Sin embargo, la enfer­
medad ofreció deepues sinlomas nuevos que no se observan 
comunmente en la espresada liebre, tales como dolores 
fuertes, principalmente en las eslremidades, y que no cesa­
ban ni pur el día ni por la noche; contracciones de los brazos 
V piernas, con flexión de las rodillas y de los codos, durante 
ios cuales era Uolurosa In estension; más tarde se presentó el 
edema en las eslremidades, más en las piernas, y en fin, los 
síntomas de una neumonia de forma tifoidea que produjo la 
muerte.

E l Sr. Zknkkb, que estudiaba con el microscopio las altera­
ciones del sistema muscular en relación con la fiebre litoidea, 
se sorprendió al encontrar, no estas lesiones, sino Iriquinos 
en gran número, sin quistes, libres entre las fibras alteradas 
de diversos modos. En los órganos abdominales no encontró 
el Sr. Zk í̂ker las lesiones comunes de la liebre tifoidea; pero 
SI en el moco intestinal, un gran' número de gusanos seme­
jantes n los triuiiÍQOS, los cuales estaban provistos de órganos 
genitales completamente desarrollados, ¿üe dónde provenían 
estos gusanos adullos en el intestino? E l S r. Z e n k e r  pudo 
averiguarlo: esta joven habia comido dias antes de caer en­
ferma carne de cerdo, y lodos los que la comieron sintieron 
malos efectos. Examinada la carne salada de este animal, se 
enconlró infectada de iriquinos idénticos á los de los múscu­
los del hombre; habla, pues, ocurrido trasmisión directa, 
según se ha verificado muchas veces en los animales.

E l triquino se presenta al observador bajo dos estados dife- 
renles; en estado de larva y  en completo desarrollo.

En este último estado vive esciusivameole en el intestino
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delgado, en el moco que cubre sus paredes; siendo esle gusa­
no vivíparo, se encuentra al nacer en contado con ia mem­
brana mucosa intestinal, en ia cual se introduce inmediata­
mente; y después de haber atravesado la pared intestinal, se 
dirije á todas las partes del cuerpo, por el tejido celular, y no 
por los vasos sanguíneos; es probable que los embriones se 
detengan al encontrar una fibra muscular en que puedan alo­
jarse; porque en los músculos del tronco exísteu siempre en 
m^or número que en los de las estremidades.

£stos pequeños Iriquinos progresan más ó menos en el 
interior de las Obras primitivas de los músculos. Detrás de 
ellos el sarcolema aparece como una fibra hueca; después se 
ensancha en el punto que el gusano se detiene en una cav i­
dad ovoidea; la pared de esta cavidad se organiza de una 
manera particular, y forma un quiste que es apreciable hácia 
la quinta semana. Cada quiste no contiene comunmente más
Siue un solo tríquino, cuyo desarrollo es completo, salvo la 
lita de órganos genitales; es preciso que esta larva llegue al 

intestino de un mamífero para que aparezcan estos últimos 
órganos, y el tríquino llegue á su completo desarrollo y se 
reproduzca.

Los triquines, cuando son en gran número, producen por su 
presencia en el intestino ó en los músculos, fenómenos graves 
y algunas veces mortales. La curación no implica la muerte 
ó la desaparición de las larvas de los triquinos; sobreviene 
por el enquislamiento de estos entozoarios.

f L ’Union medicale.J

Itc  ia  epistaxis uterina (1) <|tiR Nimiila la  niciistriiaclon  
ul principio de las pirexias y  «le las por el

9 r .  <Biibler.

En una memoria que ha presentado el Sr. Gcbier  á la 
Suciedad de biología de París, trata de demostrar, fundado 
en numerosas observaciones clínicas, y  en pruebas anató­
micas. que por los órganos genitales internos de la mujer

Eueden verificarse, en el curso de enfermedades agudas fe- 
riles, algunas hemorragias, que no están acompañadas de 

ovulación; y propone dar á estas el nombre de epistaxis uteri­
nas, para distinguirlas de las reglas propiamente dichas. 
Para llegar á eslauemoslracion era preciso tener observacio­
nes concluyentes que demostraran la falta de cuerpos amari­
llos en relación cun las pretendidas menstruaciones intem­
pestivas, y la lectura de la memoria del Sr. GuuLas prueba 
claramente que se ha conseguido este objeto, lo cual ha indu­
cido al autor á formular las conclusiones siguientes;

Del mismo modo que la postura periódica puede efectuarse 
sin exalacionsanguínea, las fluxiones bemorrágicas pueden 
verificarse en el útero sin ovulación preliminar. .Muchas me- 
trorrágias uterinas tomadas por menstruaciones anticipadas, 
al principio y en el curso de las enfermedades agudas , no 
son otra cusa que simples flujos sanguíneos comparables a las 
epistaxis iniciales de las fiebres. Esta proposición eslá rigo­
rosamente demostrada por el examen microscópico, que per­
mite observar, ya ovarios sin señales de fecundidad, ya una 
hemorrágia reciente en una vesícula antigua y degenerada, 
ya en lin un cuerpo amarillo avanzado en su evolución y 
característico de una postura muy anterior á la última exala- 
cion sanguínea.

Las enfermedades agudas respetan la función menstrual ó 
la suprimen, ó bien la aceleran; pero al parecer, la anticipa­
ción no puede pasar de una semana. Las enfermedades agu­
das ptieuen, al contrario, determinar epistaxis uterinas ocho 
dias á lo más después de la primera época, como también 
algunos dias antes de la futura menstruación, indistintaraeii- 
to en lodo este intervalo. El periodo de las pirexias más 
fecundo en epistaxis uterinas es el de la invasión. Asi las 
epistaxis uterinas se encuentran más frecuentemente al prin­
cipio de las flegmasías torácicas y abdominales, de las fiebres 
tifoideas, de las erisipelas, ó de las erupciones febriles, y 
sobre lodo en el periodo inicial del sarampión, de la escarla­
tina y de la viruela.

IVuevo mcCoilo parA curar rn al^im as Rcnianas d  pie 
coolrabech o <-a los niños de poen «dadt por el doctor 

Ileu clard .

Este método es tan sencillo y (an eficaz, como se verá por la 
Observación siguiente:

|i¡ Ateodieodo i  t« elimslogíi de la palabra tp isláxit. nos parece 
Un eilravaginle ia tpistdxii uterina, como la anal t> la uretral.

(N. DEL T.)

Un hombre me presentó en consulta un niño de cerca de uir 
año, que tenia los pies tan desviados hácia dentro que la cara 
plantar, que estaba vuelta hácia arriba, parecía que se aplico- 
na á las tibias. Este niño tenia unos zapatos de madera cun 
tirantes un poco fuertes clavados alrededor pura formar boli­
nas hasta los maléolos, y atados por delante. Tomé un pié cu 
cada mano y puse con fácílidad los pies en la posición normal; 
en seguida se me ocurrió la idea de utilizar este calzado, y bé 
aquí lo que hice:

Apliqué al través, debajo y en medio del zapato, una tira do 
zinc, doblada para hacerla más ríg ida, y la lijé con clavitos; 
planté después debajo del otro . y cerca do los bordes de iii 
suela, unas abrazaderas de alambre, por las cuales bíco pasar 
la parle libre de la tira de zinc, de mudo que los dos pies so 
encontraban unidos el uno ai otro sin poderse separar en 
ningún sentido; hecho esto, notó que.los dos maléolos Icmllan 
á separarse, dejando entre sí algún espacio; los puse en con­
tacto con algunos vueltas de vendo que acunsuje se reum|ila- 
záran desjiues por un brazalete.

Quince dias después tuvo la saUsfucciun do encontrar los 
pies derecho^, sin más que una ligera tendencia á (ornar su 
posición viciosa: encargué que conlinuára con el mismo apá­
ralo, y seis semanas después la curación era completa.

Sucede algunas veces que se encuentra más resistencia, y 
que el pié abandonado á si mismo no eslá siiliciunicmcnlo de­
recho; en esle caso aumento la reducción añadiendo uno. 
almohadilla más ó menos voluminosa entre los dos zapatos, 
teniendo siempre los maléolos casi en conlaclu.

Cuando los píos están vueltos hácia afuera, el tralamionlo 
es el mismo. con la diferencia que la lira  de zinc que queda­
ba libre de las abrazaderas dcl segundo zapato, debe lijarse 
con un tornillo, sin que los pies tiendan a separarse, ye »  
lugar de un brazalete para anruximar los maléolos, interpon­
go entre ellos una almobadilla pora separarlos.

E l método no difiere cuando solo hay un pié cohlraliedio, 
el pié sano sirve de plantilla al otro; pero el resultado, atinqiiu 
seguro, es más d ifin l de obtener.

Asi pues, nada de lenotuinia en los niños muy jóvenes; 
nada de botines con resortes, que no se pueden aplicar siiio 
á cierta edad y que tienen el grave inconveniente de ser muy 
costosos, y por consiguiente poco accesibles á los pobres, los 
cuales parece tienen el privilegio del pié rontraliccho. Mí 
sencillo aparato basta en todos los casos, y tratado asi mi eii- 
furmitu, crece como un árbol jóvun, y conserva como ét 
la forma que ba qnorido dársule.

fltcvue (le ther. méd. chir.j 
Por la /'reñía medica. F . ne Cchitejabk>í .

P A R T E  O F I C I A L .

BANID\D MILITAR
R IU I .K S  Ó R O E N F S .

17 octubre. Aprobando el nombramiento de I). Manuel 
Perez para médico interino.

Id. id. Id. id. de D. Joaquín Morso.
Id. Id. Id. id. de I). Estnnislno Pau.
Id. id. Id. id. de D. Ramón .Martin.
Id. id. Id. id .de I). Angel Luis.
Id. id. Conoediendo Real licencia al segundo ayudante 

D. Joaquín Martínez.
Id. id. Destinando al hospital de .Málaga al primer médici> 

D. Ventura Sanjurjo.
Id. id. Coiiceiliendo abono de pasaje al primer ayudante- 

médico I). Joaquín San Juan.
Id. id. Id. abono de haberes al primer módico sujiermi-- 

merario D. Joaquín David.
*20 id. Negando mayor antigüedad al primer ayudante don 

Juan Surroca.
Id. id. Concediendo abono de sueldos al primer ayudante 

D. José Guerrero-
Id. id. Id. el regreso á la Península ai primer médico 

D. Juan Munarriz.
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REAL ACAD EM IA DE MEDICINA DE MADRID.

Sesioo literaria del dia 8 de octubre de 1868.

Empezó la sesión con la lectura del acta de la anterior, la 
cual lué aprobada.

En seguida se dió cuenta de haberse recibido;
Un numero dei periódico de Medicina pública, por J . S. 

Sclineider y Schurmayr.
Una obra titulada de la PlUhitie pulmonaire, por el doctor 

A . liastiiigs, con una comunicación del autor.
Los fícíosírei de la guerra, Mr D. FranciscoGoya, colección 

de lórainas remitidas por la Real Academia de Nobles Artes 
•de San Fernando.

Memoria sobre a trecheotomia no garrotilho, por e! Dr. Anto­
nio María Itarbosa, de Lisboa. *

Dos ejemplares del discurso inaugural pronunciado en la 
solemne apertura del presente curso en la Universidad 
central. . - .

Se recibieron oslas obras con aprecio y se destinaron a la 
Ribliotecü, pasando antes la memoria sobre la tisis á la 
sección de medicina, y la otra sobre el garrotillo á la sección 
de c iru jia , para que so sirvan informar lo que juzguen 
oportuno.

Se procedió después á la discusión sobre la unidad de la 
especie humana, y el S r. Pereda ,

Dijo: que la cuestión de que se trataba era difícil y de 
grande cslension por cuanto tenía relaciones con la medici­
na , la historia. la filosofía y el desenvolvimiento de las so­
ciedades en general.

Solamente, añadió, me decido á hablar por la parle que en 
el asunto de esta memoria corresponde á la historia natural.

Lo primero que debemos considerar es el punto que aborda 
«1 S r. Medina, ¿qué es la especie?

La especie es. según una escuela filosófica, constante é inal­
terable; y según otra, es variable y se perfecciona sucesi­
vamente.

La sucesiva Irasformacion no es una idea nueva. Las fábu­
las mitológicas la reoresenlan ya, y en la filosofía antigua se 
halla frccuentemenlé indicada y desenvuelta.

Entre los naturalistas antiguos vemos que Anaximandro 
habla de la sucesiva Irasformacion de las especies; Irasfor­
macion que más adelante admitió Rossuet en lodos los séres de 
la creación, y de la cual se hizo luego representante Lamark.

I’linio admite las asociaciones de especies más eslrauas; 
Aristóteles dá cuerpo cienlifico á ciertos hechos mitológi­
cos. como e! de los ciclopes, sirenas. etc.

La constancia délas especies es la opinión que domina en 
«1 dia. Algunos creyeron que la Irasformacion tenia pro­
babilidades a) ver las formas esUañas de los animales y veje- 
talos uutidiluvianos ; pero después se han descubierto 
fósiles más análogos con las especies que existen en la 
actualidad.

Cuvier, DecandoHe, Blainville y otros, figuran principal­
mente entre ios. que han admitido la constancia de las 
9̂[)6CÍ€S*

En el reino inorgánico, la identidad de moléculas unidas 
iior la afinidad. la cohesión y la forma, es la que constitu­
ye la identidad especifica. l*ero en los cuerpos orgánicos 
falla el carácter de la composición química, y además la forma 
deja de sor geométrica: en estos, pues, se representa la espe­
cie por la forma y la generación.

La deliiiicion de la esjiecie ha sufrido varias modificacio­
nes; ('uvicr uu tuvo en cuenta la forma: rioureiis admitió que
los séres de una misma especie se reproducen conslanle- 
nienlo entre si, y los de un mismo género se reproducen acci­
dentalmente.

En la definición del Sr, Medina falla la fecundidad sucesi­
va . que es sin duda un carácter de las especies.

La perpetuidad de la especie y la infecundidad de las 
uniones ce distintas especies, hacen que los séres de boy 
sean los mismos de la antigüedad. Sin esta constancia reinaría 
c) caos en la naturaleza.

En las especies hay razas y variedades; y la raza debe m i­
rarse como una variedad constante. Estas consideraciones 
sirven como de preliminar para la cuestión de la unidad de 
las razas.

Yo voy á concretarme á la unidad de las razas por sus ca- 
racléres físicos. Para esto voy á tratar sucesivamente de 
diversos puntos:

t .“ CaroclerM «perí/í«M de algunos ge'neros de mamíferos. 
—Me circunscribiré á un corto numero de ejemplos. E l ele­

fante tiene en el dia dos especies, ei de.Africa y el de Asia. 
Los naturalistas las distinguen por varios cnracléres. y 
sobre lodo por la organización de los molares. Este carácter 
es orgánico y no puede variar; es un carácter especifico.

Veamos ahora los monos antropomorfos; el jocó, el orangu­
tán y el gorillo se distinguen también por caracléres orgá­
nicos.

No sucede asi con la cebra y el caballo, que apenas se 
distinguen por la forma, y sin embargo.no se fecundan 
mutuamente.

E l gato tiene muchas especies, caracterizadas por la exis­
tencia de los molares.

Todo esto demuestra que se toman de los órganos los ca­
racléres específicos, y cuando esto no baste han de buscarse en 
la reproducción.

2 . ® VaríeííQíies en la especie.—Las hay considerables en 
la talla, el pelo, las proporciones, el color, como sucede en 
los perros y  otros anímales.

Los animales blancos y de mucho pelo son de los polos; los 
colores brillantes pertenecen á los climas cálidos.

A veces estas variedades afectan los (ejidos como sucede 
con las grasas.

Estas variedades llegan á constituir las razas, como se 
observa en las de los perros, en las que se perpetúan las 
mismas formas y basta los instintos.

3. “ Caracle'res diferenciales de las razas humanas y su cla­
sificación.—Seria preciso clasificar las mismas clasillcacio- 
ues; tantas son las que se han propuesto. Unas so fundan en 
las formas del cráneo, otras en los caractéres zoológicos, otras 
en los caracléres morales y físicos, en la lingüistica, en la 
historia y hasta en el color.

En mi opinión las mejores clasificaciones son las de Blu- 
menbach, Flourens y la de Malte Brun.

E l hombre ha sido considerado por algunos como un sór 
orgánico; otros le han mirado más especialmente por el lado 
de su razón.

Algunos han admitido el reino humano separado del animal, 
cuya idea no es moderna; pues ya en la antigüedad la con­
signó Alberto el Grande y otros la ban reproducido, hasta 
nuestro Fabra.

En la escuela contraria figura Linneo, quien confundióla 
especie humana coa los monos, y hasta tuvo la debilidad de 
encontrar analogías entre el hombre y el murciélago.

Otros, para no caer en este error, ñau sido mas parcos y 
no hacen del hombre una especie, sino un género. Cuvier 
forma con él el primer orden de los mamíferos.

Esta clasificación, fundada en los caracléres orgánicos, aun 
bajo este punto de vista es viciosa. La  mano del hombre di­
fiere enteramente de la de los monos. Algunos han creído ver 
en ciertas especies analogías con la mano del hombre; pero 
esta es el sentido de la forma, y la del mono sirve solo para 
tr^ ar y cojer los objetos.

En el hombre debemos considerar dos entidades, una orgá­
nica y otra moral ó intelectual. Esto autoriza para formar un 
reino aparte, sin que por eso se desconozcan las analogías con 
ciertas especies animales.

4.° Diferencias más notables que existen entre las razas.— 
indicaré solo las principales, cuales son; la forma de la cabe­
za, la estructura del pelo y el color de la piel.

E l Sr. Medina desdeña demasiado ias formas de la cabeza. 
El examen de la cabeza á msleriori puede hacerse de una 

manera craneométrica ó cefalométrica. Gamper es el que ha 
insistido en esta última. Cuvier observó que podía variar 
accidentalmente tal medida, sin que estas variacinnes corres­
pondiesen a diferencias importantes. E l ángulo facial del 
niño es mucho mayor que el del adulto; es más  ̂ el oraiieutan 
se ha dicho que tiene uu ángulo facial próximo al del 
hombre, pero esto es porque se han medido ios cráneos de 
animales jovenes en los que puede llegar á 60®; pero en los 
viejos se reduce hasta 35.

Sin embargo, el ángulo facial no debe desecharse del todo; 
se le puede utilizar modificando los puntos por donde pasan 
las líneas. Las del triángulo llamado cefálico sirven para co­
nocer la capacidad ó el desarrollo de! cerebro.

Cuvier propuso otro medio, que es hacer una sección en el 
cráneo y comparar su área con la de la cara. Pero este siste­
ma es más anatómico que práctico.

Hay otros medios esclusivamenle craneomélrieos, como el 
de Dabenton, que formó el ángulo occipital en vez del facial. 
En este ángulo influye mucho la posición (íel agujero -occipi­
tal. V por cotisiguieñie, es uno de los que más caracterizan al 
hombre.
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i  prton  es posible juzgar viendo el perfil que traza una 
parle de lia cabeza. Blumeubach ponía en linea los cráneos y 
comparaba sus perQies. Oven examinaba lambien losperüles 
por la parle inferior; Prichard por la parte anterior; Laurillard 
por la posterior.

Oven se üja en cuatro caractéres que son la posición del 
agujero occipital, arcos cigomálicos. bóveda palatina y dientes.

En Jos monos el agujero occipital se inclina al momento 
hacia la parte posterior, los arcos cigomálicos están muy 
separados, el paladar es más prolongado y la dentadura no es 
continua.

Debemos admitir en las razas diferencias de formas - en el 
mogol el cráneo es oval, pero irregular, y la cara cuadrada; 
en el americano la cabeza oblonga y el cráneo redondo y en 
el negro el cráneo es elíptico.

En las razas difiere también la osificación: en la blanca 
es simultánea la del cráneo y la de la cara , y no sucede asi 
en las demas.

La cavidad del húmero que recibe el olécranon en ciertas 
razas está perforada, como sucede eu los holentoles y los 
guanchos; pero esto solo se ba encontrado en alnunos indi­
viduos.

Las alas del esfenoides no locan en algunos negros con el 
parietal; pero seraejanlecarácter, como el antermr es de 
escasa importancia.

La pélvis. dice Veber, es oval en los blancos, cuadrada en 
el mogol, redonda en el americano, triangular en el negro.

E l calcáneo se encuentra muy desarrollado en algunos 
nearos. ®

S^undp grupo, sistema piloso. E l pelo blondo del europeo, 
el rígido del americano y el lanoso del negro, distinguen las 
razas. Pero el pelo del negro no es lanoso, visto con el micros­
copio, como lo ba demostrado Pricliard; la lana es dentada en 
sus bordes y no tiene la sustancia cortical y medular del pelo 
caracteres que fallan en los negros. Hay además otro carác­
ter y es la distribución del pelo, que es igual en todas las 
razas humanas. ■

Las diferencias del pelo no están siempre unidas con las de 
color y del cráneo.

Ahora puede comprenderse si será fundada la división de 
Bory de Saint Vicent, que empieza por la diferencia del pelo 
lanudo ó no lanudo.

Respecto del color, algunos han sostenido que la piel del 
negro tenia una estructura particular, un tejido propio • pero 
esto no es cierto; la coloración ofrece diversos grados 'desde 
el albinismo basta el melanismo.

Los pigmentos presentan muchas variedades, pero existen 
en todas las razas.

Algunos quieren que el clima solo sea el que produzca la 
coloración uc la piel. Se dice que es tanto más oscura cuanto 
mas se acerca el clima al Ecuador, y más clara en los polos 
Pero aun en los polos hay pueblos de piel amarilla, coran 
sucede á los lapones y  samoiedos que no lian llegado á con­
fundirse con los finlandeses y los habitantes de Isfandia, lodos 
ellos de color blanco, aunque han permanecido próximos 
entre si por más de 800 años. Los portugueses establecidos en 
A frica , conservan su color; de donde se infiere que el clima 
podrá influir, pero no determina por si solo la coloración de 
la piel.

Desconocemos la causa de esta coloración como la del albi­
nismo, del color rojo, y de ciertos colores accidentales, como 
la cianosis y la ictericia.

Dabenlon refería el color negro á mayor cantidad de carbo­
no en la sangre, pero esta es uua suposición no demostrada.

Se suspendió la discusión por ser pasadas las horas de regla­
mento, quedando para la inmediata el Sr. Pereda en el uso de 
la palabra.—í í  secretario perpétuo, Matías Nikto StRKAXO.

6 9 9

VARIEDADES.

SOLEMNI DAD A C A D É MI C A .

E l domingo próximo pasado, á Ja una de la larde, se verificó 
en la Real Academia de medicina el solemne acto de dar po­
sesión al Dr. D. Rafael Cervera de la plaza de socio de núme­
ro que resultaba vacante en la sección de c iru jia , por trasla­
ción del S r. Cbincbilla á la que ocupaba nuestro inolvidable 
amigo D. José Garófaio y Sánchez. Bajo la presidencia del

S r. Marqués de San Gregorio, y con asistencia de varios aca­
démicos y de gran número de profesores do medicina y far­
macia, entre los cuales había algunos en representación do 
otras corporaciones científicas, se dió principio á la sesión 
con lá lectura del acta de elección det nuevo académico.

Seguidamente y conforme á las prescripciones del Regla­
mento de la misma .Academia, leyó el Dr. Cervera uii discur­
so, que versa sobre la importancia práctica de las especiali­
dades y principalmente de la oflalraologia, y en el cual ha 
demostrado el autor las brillantes dotes que lo lian hecho 
acreedor á la honra que le ba dispensado la Academia.

E l Sr. Cervera hace juiciosas reflexiones acerca do los dos 
opuestas tendencias bajo cuyo infiujo so realizan la ndquisí- 
cioo y el desarrollo de los conociinicnlos humanos (una cien­
tífica ó de pura emulación y otra práctica ó de mora aplica­
ción), y huyendo del esclusivismo respecto do las especiali­
dades, dice lo siguiente, que resume el pensamiento de su 
discurso:

ítResulla, pues, de las anteriores reflexiones, que la 
ciencia y el arte se complementan y funden ante la razón en 
una unidad inseparable, sin que por esto pueda negarse en 
el ejercicio profesional la verdadera separación de tales co­
nocimientos. Esa necesidad de división, más fácil do sentir 
que de demostrar, forma la baso y fundamento do donde- 
arrancan las diferentes especialidades médicas. Por arbitra­
ria y absurda que aparezca á vuestra mente lii disliiicioii por 
tantos siglos sancionada entro In racdicinn y la c iru jia ; por 
insostenible que sea la división bajo el punto de vista filosó- 
lico, es lo cierto que se perpetúa y subsiste; siendo preciso 
reconocer que esto sucede en beneficio do la humanidad y de 
Ja profesión. La ciencia es una, idéntica la índole de sus es­
peculaciones: pero se llega al arle y surjo una división pro - 
funda y iusUCcadn. A l establecer distinciones erróneas y  
fallas de lógica entre las dos ramas de la medicina, conside­
rándolas con igual y grave perjuicio para entrambas como 
independientes del tronco do donde nacen ; al separar sisle- 
malicaraente su estudio, no solo se intenta destruir la unidad 
de ja ciencia, que tanto importa respetar, sino que se oponen 
senos obstáculos á su ulterior dosarrollo, etc.»

Terminada la lectura del discurso del Sr. Cervera, leyó eJ 
doctor D. Francisco Alonso el que había escrito en contesta­
ción al mismo, por encargo de la sección, logrando mante­
ner fija , silenciosa y agradablemente la aloucion del público 
que llenaba el salón de la Acadcuiia, tanto por el estilo, la 
fluidez y el interés de los pensamientos, como por la entona­
ción con que su autor suele espresarlos y comunicarlos á sus 
oyentes.

E l discurso del Sr. Alonso, aunque lacónico, consta de 
tres parles: t .*  Unidad de la ciencia bajo el punto de vista es­
peculativo; i . *  Necesidad de las especialidades bajo el punto de 
visla práctico; 3.* ¡nconvenienles de las especialidades.

En la imposibilidad de hacer un ostenso estraejo de este 
discurso, y considerando que nuestros lectores deducirán 
por los espresados títulos el pensamiento del autor, vamos ú 
trascribir dos solos párrafos, uno en favor de las especialida­
des y olro indicando algunos de sus inconvenientes:

«Agrégase á esta consideración (la limitación de nuestras 
facultades intelectuales) la no menos importante de la s 'dis­
posiciones especiales de los individuos que so dedican al 
ejercicio de nuestra profesión. Hay unos que se distinguen 
por su génioobservador, por so conslante atención, por su 
exactitud en los juicios, por su buen criterio ; pero que ca­
recen de dotes mecánicas, do valor para la parle operatoria 
y con tales condiciones elijen la práctica de la mediciim. Hay 
otros, artistas por escelencia ,que prefieren hacer á pensar' 
que poseen la sangre fría y el atrevimiento que recluinan las 
grandes y cruentas operaciones; que se deciden por lo que 
es más claro, que esta más el alcance de ios sentidos, cuyos 
resultados son más oslensibics, y se inclinan llevados de sus 
dotes naturales al ejercicio de la c iru jia , teniendo más ó 
menos predilección á alguna de las secciones especiales que 
esta comprende en su dominio.»

«Por otro parte, el que se dedica á una especialidad suele
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incurrir en ei frecuente achaque de dar una esoesi va impor­
tancia á la que cultiva , rebajando el valor de las restantes; 
de lo que resulta cierto escluaivismo, reprensible en su estu­
d io , no atendiendo como debiera á la necesidad de conocer 
la s 'demás ramas de la ciencia. y abandonando en la práctica 
lodo'cuanto no se refiera al objeto de su predilección.u

En fin. el Dr. Alonso, qne reconoce como el Dr. Cervera las 
ventajas prácticas de algunas especialidades, y que juzga 
vonvenieiile y necesario el mantener en la enseñanza la uni­
dad científica, concluye su discurso lamentándose de que 
sin más razón que la de una mal entendida economía , se su­
primieran en España las cátedras especiales creadas en el 
•aSode 1830, es decir, antes que en el vecino imperio; y 
aprovechando la ocasión ruega al Gobierno de S. M. que, con­
siderando el vacio que dejó la supresión de las espresadas 
•cátedr,as, las restablezca para bien déla enseñanza y  para 
acreditar que estima el buen nombre y la dignidad de nues­
tras escuelas.

B.

ESTUDI OS F RE NOP AT I C OS .

E l mSdioo frcaópata.

Al concentrar un poco nuestra inteligencia, al fijar nuestra 
atención con el fin de ver al través de lo comensurable', al 
través de lo finito. la universalidad de conocimientos que son 
absolulamcnle indispensables al médico frenópata, para 
poder llenar con dignidad los sagrados deberes de su misión, 
nuestro ánimo decae ante la estension del objeto. Nuestra 
vida tan corta, nuestra organización tan frágil, nuestra in- 
leligencía tan limitada y nuestra voluntad tan caprichosa, no 
■nos aseguran una marcha y triunfo decisivos. Pocos han sido 
los espíritus privilegiados que hayan traspasado con su saber 
los límites humanos; pocos son los Boerhaabe, los Haller, los 
Sydeiibam. los Pascal, los Bosuct, que asombraran el mundo, 
por los secretos que arrancaron con su saber de los abismos de 
Ja naturaleza. A esta clase debería pertenecer el médico alie­
nista; porque él más que ningún otro, tieue que arrancar de 
las profundidades dcl corazón é inteligencia humana losrecón- 
tlitossecretos, que sin ofrecer guias seguras, que sin franquear 
sus puertas, y que sin luz esplendente, se reflejan con todo 
á  los ojos de la ciencia y á la consideración del frenópata. In­
terrogar al corazón humano es preguntarle por sus sentimien­
tos ; interrogar á la íaleligeDcia es preguntarla por su saber. 
Sentimientos y saber, todo se presenta alterado en la vesania. 
E l equilibrio lo sostiene todo. Para que este exista , es nece- 
jiaria lu justa armonía entre estos dos ordenes de funciones. 
£1 sentir es inseparable del querer, del conocer; como el co­
nocer y el querer lo son igualnienic del sentir El equilibrio, 
pues, se puede presentar de dos distintos modos; en orden 
a la vcnlad dcl conocimiento y en orden al error dcl mismo.

El iiiturproUr uno y otro, son cusas fáciles cuando los re­
cortes (|uo lo anuncian no se hallan alterados. Mas desde el 
momento que estas iiiterprclaciuncs han de efectuarse sobre 
«1 hombro enajenado, la dificultad se presenta grande, in­
mensa y con todos los incuiivenieiiles de la duda. Y  para 
pudor andar por unas vías tan inciertas, tan sospechosas, os 
accüsano. adoinús de un profundo conocimiento del corazón 
iiiiinanu, ir muy á líenlas para no sepultar y sepultarse entre 
ruinas.

I.a ciencia, es verdad, es un campo abierto á nuestros cui­
dados, y noiielrando en olla por sus sanos senderos, se obtie­
nen gramles biones. Poro como los hombres somos tan débi- 
Jüs. y nos cuidamos tan escasamente de fecundarla con el 
^udoT de la freiito; por eso no existe en nosotros más que un 
grosero germen; por eso tiene ocultos sus ricos tesoros, espe­
rando ia primera palabra , la primera oscilación, para levan- 
larsc del prufuudo letargo en que vive.

Las ultras solo son graudes cuando son profundas. Un alie­
nista para ser grande es necesario que sea profundo; y para 
esto es preciso que limíte sus estudios, sus afanes y sus coti­
dianos esHierzos, al conucimienlo de la locura y a todo lo que 
tenga relación cuu ella. En este concepto es necesario estre­
charse : vale más ver poco y claro, que mucho y oscuro. «El 
sabio no cunsidura los libros por su número, sino por su 
valor.» (Montaigne.) «El hombre lo pesa, pero no la  suma, u 
^La Bruyére.) Solo la posteridad es la que nace esto­

para poder seguir con provecho las páginas de un libro, los 
d ias de una carrera, los arcanos de una ciencia á fin de no ar- 
redrarse en medio del camino, es indispensable concenlrar 
t odos los esfuerzos sobre un objeto determinado, sobre el ob­
jeto del estudio. Estrechos á primera vista parecen los sen­
deros en que puede marchar una sola medicina; pero anchos, 
muy anchos y sin limites, son sus confines. E l mismo Syden- 
ham dice ; «la ciencia de la mediciua traspasa los limites de 
una capacidad ordinaria; y para abarcarla, son necesarios 
más ingenio y perspicácia de lo que puede enseñarnos la 
misma nlosofia.a Los grandes ingenios comunmente se con­
centran abrazando una especialidad, como guiados ya desde su 
origen por una clara iuz que los conduce á ocultos desiertos, 
para enseñar á la comunidad los ricos tesoros que encierran. 
Asi figuran cada uno en sus especialidades, Descartes, Platón, 
Celso, Linneo, Newton y otros, ele. Y  entre lodos los ramos 
del saber humano, el estudio de ia Patología mental es el que 
exije más que ningún otro el ser especialista. Su horizonte 
carece de lim ites, y por lo tanto su estudio es lo que exije más 
y más variados conocimientos. «Ningún estudio les eseslraño.» 
fPorihier.) La moral, ia teología, la psicología, la lógica, ia 
ulosofia, las ciencias naturales, la liieralura, la historia, las 
artes, la navegación; y nada diremos de las ciencias médicas y 
especialmente de la anatomía y fisiología, porque debemos 
presuponer que todo médico tiene ó á lo menos deue tener, un 
profundo conocimiento de e lla s ; todos ellos son poderosos 
auxiliares, cuya sola importancia solo se palpa cuando uiio se 
encuentra en ei ejercicio de su profesión como alienista. No 
basta para ser frenópata el hacer ostentación del respetable 
titulo de médico, como solamente se exije hasta ahora en Es­
paña para encargarles la dirección de las casas de dementes; 
son necesarios otras muchas cualidades, sin el auxilio de las 
cuales iodo se reduce á rutina.

E l frenópata, tan pronto tiene que tratar y combatir errores 
de un género como de otro; ora se le ofrece combatir el fana­
tismo religioso, moral y político de un cura, de algún hombre 
de estado: ora del que se juzga un rey, un papa, un Dios.

Bajo todos conceptos son, pues, los conocimientos pedidos 
para el médico frenópata, elementos solidarios y fértilísimos 
en su aplicación práctica.

Los hábitos, las costumbres, la religión, el sistema de go­
bierno por que se rijeii los pueblos, las leves que los guian, 
el dinamismo entre el alma y el cuerpo, el lazo misterioso que 
los une, y sobre lodo, la poderosa influencia de las pasiones 
humanas, que tanta acción ejercen en las manifestaciones 
orgánicas y aiiimicas. son otros tantos guias, por medio de los 
cuales podrá el médico alienista penetrar las tenebrosas 
causas que contribuyen al desarrollo de la locura, diferenciar 
las diversas formas elementales que ellas toman, procurarse 
una higiene moral y fisiológica para conjurarlas y prevenir­
las; descubrir los agentes más heróicos para eslerminarlas, y 
sobre todo, enriquecer esta parte de la c iencia, tan pobre, 
tan oscura, con hechos positivos.—Para seguir esta parte de 
la ciencia con algún resultado fe liz , es necesario que el 
médico sea especialista: y para ser especialista en este ramo 
son indispensables ciertos títulos que apenas se pueden adqui­
r ir . Guisíain d ice: «veinte años de estudios y meditaciones 
profundas al lado de los desgraciados orates, veinte años de 
esfuerzos sobrehumanos para internarme en un mundo en que 
lodo me era nuevo y estraño. y al cabo de estos, solo empe- 
zalia a conocer la locura: conocía muy poco de la terapéuti­
ca. Cumprciuli desde luego que debía empezar á estudiar lodo 
lo que había estudiado: filosofía y letras, anatomía y lisiolo- 
gia, e tc ., sin auxitio de lo cual me era del todo imposible 
pasar adelante.u Al médico frenópata nada le puede ser indi­
ferente; ni el aire une respira cada uno de sus enfermos, ni el 
estado de civilización ó instrucción , ni la nacionalidad, ni la 
atmósfera social que les ha rodeado; es necesario estudiar el 
medio en que han vivido durante toda .su vida, las ocupacio­
nes ó destinos que han desempeñado, su profesión, su indus­
tria , sus artes, lodo lo cual son copiosas fuentes, de las que 
emanan los principios fundamentales, en que estriba princi­
palmente la curación de la locura. E l médico que sepa 
ueber en ellas no tendrá poco adelantado en favor de su es­
pecialidad.

Al enunciar estos principios, cualquiera comprenderá lo 
muy arduo, lo muy espinoso que ha de ser el ejercicio de 
una especialidad semejaule para los principiantes. A pri­
mera vista todas las carreras sonríen, todas las empresas 
ofrecen una perspectiva seductora, porque se desconoce la 
magnitud de los obstáculos que se les oponen: mas llégase á 
la esfera de acción, y el ánimo decae, la ilusioa se Borra;
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EL SIGLO MEDICO.
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fi : ' f " í  =.

S - d S Í T  - e , t  . : á i
“ ° los hombres son buenos Los

M« - r  j  MtKtj vo ĉuviUUdieS.
«No es alienisla el que quiere.» (Berihier.) E l médico diítno 

jerce un verdadero sacerdocio: le es indis-û rrm nah a • nimA ________  . . ^ÍL*® verdadero sacerdocio- le es tniíís'
?ír?ut.7VS iL''““p',' -™ «'̂ iíon e, i S_. vulgar y cienliíica. £1 ejercicio de esta nario i ..

i® menosprecios y
ucsazones. ** deseo no inventa la aptitud ■ v cualmiiera mm

■<¿. c™’. í L y , K E . r d S  ‘. r r é A ;  s r i í -

¡ ' r g ú l l a ' V Í ' { K ^
jú n io r  ^  P 5“ ® ‘ “‘‘«s los tesoros

p r e s S  en í f r l f ’h® ' ‘'«b® tener siempre

'■O'"®'’ en todos sus hechos- en las intar 
rogaciones, en las amoneslaciones, en el trato’ en la ciim-
med^dér ** derrumba.,_tpdü so pierde en estas enfer- 

salvaguardia de lodos los derechos civiles v so-

| S 5 S Í Í S 3 | S g

|s.eírpríLtT.^%^a^**r
moso‘’ carapo l̂e la templanza del médico ? Un ignomi-

( S e  c o n l t n u a r t i . )

P*BI,0 L i.obach.

m ía s , sarampión, escarlata y e r i ; i ; : ,a ; :7 r u ie r a  D Í
d L i c r “  enfermedades eruptivas el carácter

modo la cifra de enfermos crónicos en este mes 
La mortandad en noviembre será, por consiguiente mavor 

acuda" anteriores, no solo porque los enfermcd.ides

do la estación, sino porque, como hemos dicho, las crónicos 
nos arrebatan muchos enfermos. ‘-romeas

• No queremos concluir esto Almanaque sin record,ir ú 
nuestros comprofesores lo que todos los años les decimos con 
esta ocasión: lo mucho que deben advertir á sus clientes lo 
peligrosoqueesenesle mes. como en todo el invierno el 
pasar repenlinamente y sin precauciones de una estancia ca­
liente a oirá fría o al ambienle do la ca llo , como hacen 
muchos incautos al salir de los cafés, dolos teatros 6 do oirás

f . i i !  ?  , I má* á estafalta de cuidado que a su posición topográfica.

S ' .

CRÓNICA.

AL.HANAQUE MÉDICO DEL MES DE NOVIEMBRE.

iav?erío » f  T  "®® eninvierno, al menos en la corle; pues aunque suele haber dias

el e rm ó m r""* ’-" , es baja, como que
cenlía^dl I '2- 8 y aun menos grados de la escala
3 d ?  a i  , 7  P®»®. empieza á resenlir-
n l í  temperatura, perdiendo todas sus galas para

2 e  c I ‘ aaí q«e si
aes lo , ° ’ “ ®°®®te^esque loraesusprecaucio-
^^on c acostumbran á reinar en noviera-

«bre son los del Sur, Sud-Oesle, Oeste y Nord-Oeste.

Í id L  n S '  ®® y ®e®e - ias enferme-
ides predominantes serán las infiamatorias y catarrales - de

do que habra fiebres infiamatorias, catarrales y gá r^as

Iginas 0 , ! ,/ ° '? ’ irritaciones g a s t r o - iS t e S S ;
i i  ’ P . “  .*'®®’ P“ '“ en‘ee'^epaiitis, perilonilis, ofUl- 

.  3, cerebrilis, aracnoidilis, etc., etc. Si el Irerapo está ilu-

úliimo sfiiuiiario Jas calemuras ’a i s ^  dolonoias, reinaron en esto 
que 1 ' i . s a r o a 6 1 n e r ^ t t

y'^ e iíesl^ r Ja¿ e r íS e í ,?  r rc In a T tS  (''«orodinfas
afecciones forunculosaí y iferpéiiMs Wnsilares, y por ültlmo, las

catarros hronqiiiales y pu S a r e s  hs no^m «(«

= r o ! s s r s X ' ”t , ' t s “ó 5 E w

lowcoiogia vacante enCranáda, y darftn nrV¿í¡,.in“i«“.‘“ i''"''I'', semana próxiuia.  ̂ l'nnci|jlo los ejercicios en I»

H o porleiitom u ttfju m o a ._En tam

D. AMIO.MO Maria F.“ ié .C . ,c ia ,  o^nrrmae^^ 
y reilacior además de E i  C o n l í m o o r r i J J I  . f  f  1  ' J“ i îs|'rudencia 

Miguel noselló, elej^oVor eTdist̂ ^̂ ^̂  5e f e /  " i
puede ser má, opo«ui.a' para elaf¿,r. í  « “ ''.e'*no pu"ede «rm/s-o^/iilSnaP^^rre u tT e y  T ' " ’ "

animados de los meiores desio» v » c l  r«fundos señores se ñallen

pró de la humanidaS y de las ;.ro r« ire s ”  que S m ^ e o * "

celePrai * su sesión^i*uKura1*íiov/MÍ***-'*T^®^ • I c l r t l u a t a  
mauaiiB, en el local proino de h  ^ c'i.In® á las doce de su
tense, calle de Capellanes El secípiat^ri«™®' i‘ ‘''/r‘t|í.'rerÍiM malrl- 
leerá la memoria que presenta l-< N'coiás Escolar,
meran-o D. Enrique^tur.io*ri.“ z ' l « “ri

dice u a  módfco »*«ee,
nombró una comisión cí^eso^Bouo^Mrín®’”  ® r® “ ediciiia de Cídir.
rito de las memorias
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E L  S I G L O  M E D IC O .

« i s * .  .1 « l o r  del meior t r a b f  « b r e  an punto de 
j  esu «1  la bendita bor* ‘’i  q u é  se ha hecho de susdiclárnen.nUosaspiranies alpre España, de
memorias. La P «fe« JonienU á Leíanle; por esto es más pereíosa Werie* Mediodía y de Pon Murcia que la
r ¿ S í í e a ? e V . “E . 'c l i t “el h  ¿ a U  de la mayor 6 menor
lendencia al d f l c e  f a r  n i e n t e .

í ° r S d i a r  " a I S  foco  pa’ra^que sea ílctima
de  la enfermedad, , , __

.  - . . , .^ < .1 __E l l . °  do novleojbro «e  ce leb ra

Í 3 Í  I Z S K l M S S r S  353
mayor importancia. , . j  a,v . «

p r K r 3 ; M Í f n \ ™ ' * 3 3 H H ' £

_ U  de r«u lí< .l«o  (imdáieo é P o »  «
de A n iíi de Alba prUincla de Salamiocai su doticion 800 r i. de
Ldosmupicipales por asistir á cuatro pobres, y ‘ j
vecinos y un anejo que asctnderi.lodo n 6 ,000  re. Lna solicitudes baste

“ ude^f^rm ocíníieo deMiraflores de Is Sierra, proviocis . . ' j  , i 4 i f t n n n r s  meados 3,000 rs. de Coodos municipales
í“ m t,Ü Z en U  P̂^̂ ^̂^̂ ^̂  pobres; y los ,80  í . -
c Z  bésalos 600 que tiene el pueblo por contrato con e profesor 
La. soúcltades eu e? término de un mes, desde .que se publique eu el

®“! ! t Z f c ‘i“ n i.»o  deBéveda. Ayuntamiento d . Baldegovia provinma

í í " o ' d "  Muro do'Arrod*. proíincle de Bori. ; su dot.c^u 
380 rs p^r asistir * lo. pobres, y 150 media, de trigo por igualas eutr. 
les pudientes. U s solicitudes huta el i í  del corneóte,

a n u n c i o s .

VACANTES.
ENSAYO

D»

1 .  eiaia de miJieo-ctruíano titular de Villanueva de la 
Lc. « « * “ - , '^ / c V c „ e ,  partido Judicial de J.randiUa; su dotaolonT .fs  . provlncl. de CScecê ^̂ ^̂  ̂ ,

consiste en í , 000 rs. psg in»oui.ciou de la vacuna y asistencia 4
asistencia de las También percibirá el facultativo el prc^
los 'i® ^“ eHfique con los vecinos no pobres que pasan de
ducto de tas iguilas que ven q ,,„,ni.dn es barata y suilida de
ASO 1 la poblado» tiene h L o a ? . íu «  frutls de L a s  clases,
los ios sspiranlea en e llé r -

b r r
«lelon U.OOO ti ,, pagados »• ■ p^oblacloo 800 veci-

T s « ; t r . r n ^ ^ 0  f l d 4 «  de trigo di.gs ,  blanquillo y e «a .
U S lotioltudei hasu el 38 del ^

_ U  de 300 tineRtl de trigo satistechss por los
T u d iZ l^ 'US rc itu d e .” ^! Sr. D. Garda Cabo . vecino de dicha villa,

m i< ;r :^ n n o  ^
C órdoba; su delación 7,700 rs. Las solicilu población 300

■y.SOO rs. US «.''^ ‘ ^jf,^;Vs«*d.VTUl.r!'pZ^^^^ <»e Avila, su pobU-

pudientes. Las « ' ' ' ' “ ‘’ t - U  V^Í» píovinci. de Avila, ¿u 
\ ^ 0 M .d o n '.7 r ;e " " o .  ; su dotación aZñdc'rln ’ p o :;

" ' ‘Z fd r t iv u y a n o  de CibueU.

““ ü 'l". Ve’  ; ™ i : ‘ iV T o ^ a g : ■ 7 ; r o t z r ; u ‘ ''mVr;Ve

cuenu.

m E D I C l N A  G E l ^ B A L
ó  SEA

d e  f i l o s o f í a  M É D IC a V
POR DON MATIAS NIETO SERRANO. 

Doctor en medicina y cirujls.

Las cuestiones medicas generales l la ^  , , , ,^ 0
tanto por lo menos nnevó® inundándose su autor en una
las presenta bajo un aspecto •j-jp^nreosiva y mejor calcu-
solucioa filosófica que aspira ji ® doctrinas médtcaslado que las «leriormente somet das, ^
s ¡ S ' í o ' ¿ : 5 , s s r i ' 7 = ; i y s í ^ ^ ^ ^ ^ ^
modo son ó nó posibles las ptincipios filosóficos apli-Comprendeestaobra un análisis ^ ,3
cades á >» , 1  íeTcTanalómicas, fisiológicas y patológfcerteza médica, el de las lejes an ^  j  fundamen-
cas en general, y un de las telalivas á los
X ™ 5 ^ S 3 3 t ' ; ^ . S l S . , T ~  a .i-  -  ••»•' ™ “ “
” t , í  : ; Í . T .  4 ,. a . más a . »  26 ,á . .□  Máarid ,  3 2  a .
provincias, franco de porte por el correo.

MED,CI»A V EL
US calificaciones que de M«lre y  M a r z a l .  Este folletoe n m a ie r ia s d e r e l ig .o u ;p d r i ) .^  y eo
que tan los médi de las « ta s  <)e actos
el que se defiende ^.1* ^ e is  reales en las librerías de
irreligiosos J ! „  Tam^ se remite á provincias,
?;:^i‘^n^2 W i o s T f í a í q u e  Val amor, calle del Almeniíro. nume­
ro 49, principal.

doctor D. José Dia* Uenilo. «8 d p  ., j g i , .  gei,res; su precio 2 reales 
con una introducción sobre el estudio de las P ^ ^g^
í ” « ,  c .¿  c u  , „ . á .  
y cuatro sellos de franqueo.

Valencia, médico-oifiijano. en la MU>a
^que1X“e detfiioVibSgar'de dona Juana Ságrera se Ha seguido ea

librerías de D. Alfo^

& e V V n  U i V y \ S o %  b rs. en los demás puntos en 
principales librerías de las provincias.

El Srlo. de la Rediccloii, R. Sisretnos.

M ADR1D,-1863.-1M PREÍ1TA DE M. DE ROJAS. 
Pretil de los Consejos, S, pral.

Vej
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