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SECCION DOCTRINAL.

Dos palabras sobra la iaaficacia del sulfato do qui-
nina en algunas afecciones intermitentes.

No lanio por Iransijir con las preocupaciones del vulgo
que muestra derla repugnancia & las preparacioues de
quina, como por prestar un importaute servicio & las clases
meoeslerosas, que .s*n las que sufren mas comunmeiitc los
efectos de las emanaciones paltdicas, se lia tratado repeti-
das veces de reemplazar la corteza del PerG con otra sus-
tancia, vejetal 6 mineral, de precio mddico v de accién
hastante eficaz para curar las fiebres intermitentes. Conoci-
dos son los esfuerzos quecon este objeto han hecho algunos
médicos en estos Gltimos tiempos, y conocidos son los ira-
bdos publicados acerca de las virtudes del arsénico, delclo-
rofdrrao, del picralo de hierro, etc., etc.; pero por sensible
que sea decirlo, es lo cierto que todavia esta por descubrir
el medicamento que ha de anteponerse & la quina en el ca-
talogo de los febrifugos, y que adn no se ha otorgado el
premio ofrecido por mguDas Academias dg medicina al in-
ventor de una sustancia anlitipica, quesea mas eficazy menos
costosa que aquella. Por esta razén serd muy raro ei précti-
co (como no pertenezca & (asceta que poséela divina gracia
de dinamizar lo inerte) que se atreva a emplear contra una
intermilente perniciosa, mas remedio que el reconocido y
acreditado como especifico por espacio de dos siglos. ;Y
comono recurrir & él con preferencia & otro, cuando no hay
en la materia médica agente alguno ane pueda inspirar al
médico la confianza terapéutica que le jaspira la quina 6
sus preparados, especialmente el sulfato de quinina? ;Con
qué “medicamentos, aun sin esceptuar el mercurio, se atre-
veria el practico & predecir casi con seguridad la curacion
de una dolencia, como lo hace tan frecuentemente tratan-
dose del sulfato de quinina en las afecciones periddicas?

Los resultados que obtiene generalmente el médico con la
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administracién bien indicada de esta sustancia, pueden
compararse & los que obtiene el cirujano con la ligadura
de una arteria dividida en el acto dn una operacidn , 6 por
una causa traumatica. Es tal la fé que puede tenerse en los
efectos terapéuticos del sulfato de quinina, que cuando
fallan hay que atribuirlo & alguna de las siguientes cir-
cunstancias, muy dignas de ser .atendidas en la practica y
de las cuales voy & ocuparme en este articulo.

1. ' Nilturalezn de la ciifermedail.— Antes de adminis-
trar el sulfato de quinina como antitipico, hay que ascgii-
rarsc de que la enfermedad que se va a.combatir es mia
inlerrailcnlc franca, perniciosa ¢ larvada; y no basUa para
el caso atender & la forma y la repeticion de los accesos,
ni a la constitucion médica reinante, ni al sedimento late-
ricio de la orina; pues con todos estos signos se presentan
afecciones seudo-intcrmilenles, que se exacerban con la
administracién del espresado medicamento.

Debe examinarse cuidadosamente si existe alguna afec-
cién organica ¢ intlamaloria del pulmdn, dcl higado ¢ de
las vias urinarias, 6 algin acceso suhanoneurdlico; y en la
mujer, alguna lesion 0 dislocacion violenta de la matriz.
Dos veces he incurrido por equivocacién, una de ellas en
consulta y de acuerdo con uii distinguido practico, en la
falta de usar el sulfato de quinina contra una enfermedad
que se parecia & una fiebre iiitormitcnle perniciosa, como
un huevo se parece a otro, pero que era re.ilmente una
hepatitis que terminaba por supuracién. Hace pocos meses,
fui Ilamado en consulta para socorrer & una sefiora de esta
corte que padecia, segiin relociou dcl médico de cabecera

de la misma paciente, una lichre hislcralgica intermi-
tente, de tipo tercianario, giii' no cedia ape.sar de haberla
omb_atldo con dracma y meaia dcl sulfato é&cido de
quinina. )

Convine en el diagnéstico y el tratamiento, y se inRIslid
en la administracion del e8])Vcsado remedio, variando su
forma por consideraciones & la repugnancia de la uuferma;
pero viendo & ios dos dias siguientes la rcholdia dcl acceso
y no dudando de la pureza dcl sulfato de quinina, reconoci
fa matriz, que era el asiento del sintoma dominante, y ob-
servé una “clrove®ioQ completa de este drgano. Practiqué
la reduccion, obligando & la enferma & permanecer boca
ahajo por espacio de algunas hora%, y los accesos desapa-
recieron y no lian vuelto & jiresenlarsc & esta fecha.

2. * La cflufirfaii rfel medicanienio. — En la adminis-
IracioD del .«ulfalo de quinina se puede pecar por falla 6
Sior esceso en las dosts , y en ambos casos dejard de nro-
iucir sus efectos el remedio. Se peca por falta cuando se
suspende el uso del medicamento después de cortada la
fiebre, en cuyo caso recidiva esta & los doce 6 quiuce dias
de haber tomado la Gltima ddsis; v se peca también cuando
se emplea el sulfato de quinina Impuro 6 adulterado, lo
cual es por desgracia bastante frecuente en algunas pobla-
ciones. Se incurre en el estremo opuesto, cuando se admi-
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nistra el sulfato de quinina neutro a granues uo»is y se r
satura el organismo hasta ei punto de producir una fiebre
seudo-inlermitcnte que se exaspera con el antilipico y que
solo cede cuando se conoce la causa y se administran los re-
frigerantes en lugar Jel sulfato. En algunas jovenes nervio-
sas ¢ irritables y en varios fiifios, he observado fiebre|[llas
intermitentes reoeldes, que se estaban combatiendo inutil-
mente con el sulfato de quinina y que han desaparecido
con el buen régimen dietético y la suspension del mernca-
inento que parecia mas indicado. *

31 Mbdo de administrar el mcrficanien/o.— Dos méto-
dos se han seguido v sé siguen en la administracién de la
quina ¢ del sulfato de quinina: el romano, italiano ¢ de
Torli, y el ingies 6 de Sydcnbaiu, El primeroconste eSdar
ei inedicaincnlo inmediatamente antes del y el se-
gundo, lo més distante de é!. Todos los ~icticos han
adoptado este Gltimo, conviniendo con Bretonneau que hizo
estudios comparativos sobre este asuulo, en que la quina
debe ailminisirarse lo mas distante posible del acceso inme-
diato. inGtil es, pues, decir que si por ganar tiempo se
adopta alguna vez el método italiano, no tratdndose de una
liebre inlcnnitente perniciosa, hay que contar con que la
désis administrada no produce el efecto febrifugo, sino el
escitante de fa pirexia y tal vez la irritacién del estfmragy.

4." Silsiajicias incompatibles— El 6pio, que suele em-
plearse juntamente con el sulfato de quinina, quila & este
una parte de su accion terapéutica. Saludo es que el sulfato
de quinina olira & grandes ddsis como hipostenizanle, y
((ue el dpio escita Y favorece la reaccion, \nles de la admi-
nistracion del sulfato de quinina pueden emplearse los vo-
mitivos 6 los piulantes; pero después de cortada la fiehre
no deben prescribirse los Ultimos si no se quiere destruir el
efecto producido por aquel, fie visto muchas veces la reci-
diva de las fiebres periodicas por haber cometido los enfer-
mos la imprudencia de tomar una purga algunos dias
dengués de haber usado el sulfato de quinina.

reo que estas y otras causas que omito en obsequio & la
iirevedad, han contribuido alguna vez al descrédito de la
perla de nuestros incdicameatos; y no en defensa suya, que
no la necesita, sino en defensa de la verdad cientifica, que
aparece velada de tiempo en tiempo por las nubes del error
y de las preocupaciones, he juzgado conveniente escribir
estas dos palabras, para que sirvan de aviso 0 de recuerdo
& los que caminan distraidos G ofuscados por el espinoso
campo de la terapéutica.

Besiveste.

FIEBKE AMAIIILLA.

A los dos oradores cuyos discursos s6brela fiebre amarilla
lie bosquejado en el articulo anterior (1), siguieron en la dis-
cusion habida en la Academia de medicina de Paris los seBores
Julio tiucrin y Poisscuille.

El Sr. Gueriii ha tratado la cuestion bajo el doble punto de
vista cienlilico y practico. Para este sabio, la principal
fuente dcl contasm morbifico y de los focos de infeccién, es
el organismo enfermo, y mas direclamenle el producto de la
respiracion: en cuanto al organismo humano que le recibe,
obra aquel en virtud de una especie de catalyse que le desar-
rolla y raulliplica de igual manera que los demas contagios
virulenlos inoculados en«l hombre; y en cuanto a los reci-
pientes esleriores, habitaciones, buques, hospitales, este
actta acumulando miasmas 6 gérmenes que se aglomeran y
condensan, segun el nimero de enfermos que en ellos exis-
tan y en proporcion al grado de oclusiéon 6de ventilacion del
espacio que ocupan: estas dos condiciones delermioan la
iulensidaa del contagio, la gravedad de la enfermedad y su
fuerza de infeccion 6 de trasmisiou.

El primer alaque de la fiebre amarilla parece conceder una
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inmunidad igual s la que produce el primer ataque de la vi-
ruela, del cofera, de la peste, del tifus y oirds enfermedades
virulentas contagiosas. La inmunidad de que gozan los habi-
lantes de un pais en que babitualmenle reina la fiebre, debe
depender sin duda de haber padecido la enfermedad bajo la
forma larvada; pero que sin embargo ba conservado, como la
forma més intensa y franca, el privilegio de preservar & los
ya atacados de los efectos de nuevas acometidas.
Practicamente Mr. Julio Guerin considera la liebre amarilla
bajo la iniluencia de una profilaxis particular y del trata-
miento, que en su virtud conviene al periodo prodromico.

Si es verdad, dice, como en teoria queda sentado, que los
enfermos son el principal foco 6 punié de donde parlen ince-
santemente las emanaciones morbificas, conviene introducir
en la profiléxis individual y administrativa de esta enferme-
dad, reformas adecuadas & este principio. Ante todo, deben
aislarse los enfermos y dispersarse los individuos sospechosos;
siendo esta la ocasion Unica y precisa de evitar el amontona-
miento de personas, y aun mas, los inconvenientes de la in-
feccién nosocomial: nada de hospitales, ni de salas para los
individuos atacados de la fiebre amarilla, afade; a los precep-
tos indicados por Mr. Melier, de lavar, bafar y vestir con
ropas limpias & los individuos sospechosos, a este aseo esle-
rior conviene afadir la limpieza, digamoslo, del interior. Las
consideraciones que deben tenerse presentes para el trata-
miento del periodo prodrémico, deben ser las aplicables a la
prolilaxis individual de los que han permanecido en el foco
morbifico; segun el parecer de los Ores. Bellot y Nicolas, es
conveniente purgarlos @ menudo; y esta medida, apropiada
para sustraer los individuos al desarrollo de una enfermedad,
cuyo gormen han podido absorber, se halla aun mayormente
indicada, como medio de prevenir la importacion y la tras-
mision ; en el supuesto de que, segun el Sr- Guerin, la enfer-
medad puede ser trasportada y trasmitida por aquellos
mismos que no han senUdo ninguno de sus sinlomas y que no
habiendo neutralizado el principio morbifico, lo espelen en
aptitud de fecundar en oiros organismos mas aptos para ello.

Estas medidas, sin rebajar en nada la utilidad de las es-
puestas y prescritas administrativamente por Mr. Melier,
tienden no obstante & realzar la importancia de la profilaxis
individual, en concepto del Sr. Guerin. L

Por lo que respecta a la importante cuestion del tratamiento
ciiralivo, que el orador ha limitado al periodo prodroraico , el
Sr. Guerin orée que debe ser basado en los evacuantes y en
los vomi-purgaiues, y alega en apoyo de este consejo Iradi-
ciones”™mpiricas, consideraciones eliolégicas y el resudado
de una esperiencia, que si bien no puede directamente obser-
varse en el tratamiento de la fiebre amarilla, no por ello deja
de conducir & demostrar el valor seguro de los emelo-calar-
licos como medicacién propia del periodo inicial de esta
enfermedad. .

La tradicion empirica es siempre para este sabio de algun
peso, y las practicas de cada pais, aunque no se hallen reves-
tidas de caracter cienlibeo. no deben despreciarse por los
que saben .iprovechar las lecciones de la esperiencia, sea cual
fuere el origen de donde procedan. Asi se ha visto, que
habiéndose purgado por 6rcien del médico director lodos ios
pasajeros y tripulacion del buque Anne M arie, menos dos;
por una coincidencia tal vez, pero muy digna de notarse,
de U hombres atacados de la enfermedad, Unicamente falle-
cieron los dos que no se purgaron. Este hecho, muy signi-
ficativo, lo es aun mas, si se llene en cuenta que es re-
sullado del consejo dado por el médico del hospital de la
Habana, por el Sr. Bellot, el mismo que descubrié a Mr. Bér-
lulus los caracléres especilicos del halito al principio de la
fiebre amarilla; esTo es, por un observador sagaz y practico
consumado. Conforme con la esperiencia tradicional, es me-
nester hacer purgar y vomitara los enfermos desde los pri-
meros indicios de la fiebre amarilla; practica basada en la
Dacion vulgar de lo que se esperimenla al principio de todas
las afecciones contagiosas y epidémicas, sarampion, escarla-
tina, viruelas, grippe, liebre tifoidea y célera; en todas las
cuales el aparato gastro-inteslinal es el teatro de un estado
an6malo que sugiere la idea de una secrecLou del principio
morbifico y de una alteracion por este principio de los pro-
ductos de la secrecion intestinal.

Esla idea, confirmada por los resultados de una observacioa
diaria, ha inducido al Sr. Guerin desde el principio de su
carrera, a emplear los evacuaotes en el momento de manifes-
tarse los primeros sintomas de las enfermedades antedichas,
con lo que crée haber obtenido dos resallados ventajosos:
primero, el de favorecer en las afecciones exantematicas las
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erupciones dificiles; y sejumlo, el de atenuar la gravedad
de la enfermedad. Ahora bien; el Sr. Guerin, sin salir de los
limiles de una inducciéon legilima, juzga poder aplicar a I»
fiebre amarilla lo que ha creido bien fundado y eficaz ou el
tratamiento del periodo prodrémico de otras enfermedades
infecciosas.

El segundo orador, tan entendido en el parlicular como poco
cofocidoen Francia, Mr. Puisseuille, invitado por el sefior
presidente & ocuparse csclusivamente de la parte critica del
informe dei Sr. Melier, prescindiendo del resimen que del
mismo pensaba hacer, se limité6 & manifestar que era abso-
iulamenle necesario perfeccionar el sistema uo ventilacion
de ios buques, por resumir esta operacion, segin una es*
presion del Sr. Miguel Levy, la profilaxis uautica en loda su
Ostension.

Mr. Poisseuille pretende que las partes interiores y la sen-
tina de los bugues se sometan & una ventilacion frecuente,
casi constante y enérgica, que barra las emanaciones deleté-
reas; probando de una manera incontestable, seguin el orador!
lo sucedida en el buque Ana m aria, los peligros de una cala 6
sentina insalubre, cerrada y falta de ventilacion, se admira de
3ue el Sr. Guerin le haya dado una interpretacion diferente

e la del Sr. Melier y haya atribuido, no aella sino al hombre,
el foco principal déla infeccién morbifica.

El Sr. Poisseuille indicé al efecto un nuevo aparato que
funciona ya con venlaja en una fabrica metallrgica, en la que
ha hecho bajar la temperatura de 50 & 15 grados, y cuya apli-
cacion al saneamiento de las sentinas de los buques baria,
como lo espera Mr. Mouhaiier su inventor, los mas sefiala-
dos servicios a la higiene en general y mas particularmente &
la naval.

Al replicar el Sr. Melier alos discursos de los cuatro aca-
démicos que han lomado parte en la discusion de su informe
sobre la fiebre amarilla padecida en San Nazario, ha signifi-
cado bailarse en un todo conforme con las opiniones del sefior
Beau, acoiiendo con complacencia y aprobando la pintoresca
frase empleada por este Ultimo, «cie que el principio pato-
génico de la fiebre amarilla se trasporta y se importa de la
propia manera que la vacuna en su tubo concluctor.»

A la Objecion del Sr. Rufo, sobre el pesar que éste esperi-
meolaba de que el Sr. Melier no hubiera tenido en cuenta lo
praolicado en Inglaterra en los buques sospechosos, ha res-
pondido ser efectivamente cierto que los ingleses, por razones
distintas délas que inspira el interés por la salud publica,
echan & barato muchas veces las medidas sanitarias; ocupan-
doles con preferencia, mucho mas que oslas, la idea de llegar
pronto y los primeros. Que aunque no tienen lazaretos, lo que
es un grave mal, no por eso dejan de hacer algo; pues cuando
llega un barco infestado, 6 bien obligan & tos pasajeros a
hacer cuarentena & bordo, medida irracional y con la cual se
aumentan los riesgos de la enfermedad, prolongando la per-
manencia de aquellos en el foco de infeccién, 6 bien los tras-
ladan & bordo de pontones tan malos 6 peores, como los que
en otras épocas encerraban a sus prisioneros; sistema falaf, &
que Unicamenle debiera apelarse por falta absoluta de cqgsa
mejor. Por lo deméds es incontestable que en la misma Ingla-
terra, a pesar de hallarse & 51 grados de latitud Norte, ha
habido casos no solo de primera, sino de segunda trasmision
(je la fiebre amarilla.

El Sr. Guerin, en su teoria sobre la fiebre amarilla y las
enfermedades infectivas, admite la larga incubacion de la en-
fermedad ; y el Sr. Melier, apoyado en hechos que cita, crée
3ue en general la duraciéon de aquellas es de dos, tres 6 cuatro

las solameDlo: manifiesta no haber observado las sefales
premonitorias 6 prodrémicas que el Sr. Guerin ha creido ver
en los enfermos ael liidret y de la Ana M aria; y nojuzga tan
esplicitos sobre el particular a los autores citados por dicho
sefior. Finalmente, con respecto al punto més grave y mas
importante de la argumentacion, & saber; sobre si el principio
de la fiebre amariTla puede llegar & un buque sin que los
enfermos le sirvan de vehiculo y salir por si mismo, verifi-
cando su traslacion a parajes distantes; el Sr. Guerin juzga
no ser posible, por lo que hace & los buques, otra infeccion
JJe la que crean los enfermos, por no ser aceptable la entra-

y salida por si mismo del principio generador de la fiebre.
A esto objeto el Sr. Melier que en el .Ana .Vario diez y siete
uias habian pasado antes de verificarse repentinamente el
primer caso; que de los marineros se salvaron todos, menos
los que ocupaban un camarote situado al mismo nivel de la
cala o sentina; y que en su oocepto, este es el Unico foco de
tnieccion adquirido eu el clima originario de la fiebre amaril la
y trasladado con el buque & los deméas que recorre este, do
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lijgug:tl manera que cualquier otro cuerpo fiolanlo de los mie
e él dependen. n

En altimo lugar, conforme con el Sr. Poisseuille en que las
sentinas de losTjuques son los focos principales de infeccion
rechaza, no obstante, las censuras que este Gltimo formulara
contra el sistema de saneamiento, que consisto en chamus-
carlas con gas, después de haber descargado el buque, segin
propone un sabio ingeniero de marina: esta operacion, en
concepto de! Sr. Melier, no produce, como crée el Sr. Pois-
seuille, una cubierta de carbon susceptible do absorber y
en su superficie por una especie de doslllaciun de susjugos
siendo tan superficial la capa do carbdn ocasionada, que basta
pasar por encima una brocha para limpiarla.

Hé aqui el resimen de la discusion liabida en la Academia
de medicina de Paris con motivo de la epidemia de Ueliro
amarilla del puerto de San Nazario; acontecimiento memora-
ble en la historia médica por la contradicciéon tan ostensible
y ruidosa que en esto caso demostré la administracion sani-
taria francesa, entre su conducta en medio del peligroy las
Ideas anticontagioiiislas que con tanto tes6n habia amparado
y difundido, apoyada en fas tradiciones de Gticrvin y fundada
en las doctrinas disolventes de la llamada escuela fisiol6gica
Este proceder me recuerda el djehode la Escritura con res-
pecto & los ateos, y la conducta de tantos y tantos que decan-
lando de espiritus fuertes en medio do la salud, los he visto
a ullimD llora 6 duraQt6 la onfermcilDd osiromarso en lo con-
trario. De cualgquier modo, yo desearia que nuestros jovenes
compafieros, mirandose en este espejo, y siguiendo con iiniiar-
cialidad las huellas de las multiplicadas retractaciones que
en el vecino Imperio so notan hoy en el particular de la tras-
mision de 118males, comprendierart que no consisle el saher
mas 6 menos, en negar 6 asentir & las ideas de los antiguos, 6
en seguir la corriente de los que nada roconocen como huoiio
SIDO lo nuevo y lo propio: el verdadero progreso radica en
perfeccionar de lo antiguo lo que se ha demostrado ser defec-
tuoso, 6 en afiadir lo que ios adelantos ulteriores lian acredi-
tado fallarle.

. , Santiago Garcia Yazqdbz.
Bsdajoi, octubre de issa.

SOCIEDADES CIENTIFICAS.

REAL ACAEMA DE MEDICINA DE MACRID-

Hemotia (obre el origen y .« icuiws.ise U Ivrapéutica que ban usado
10 cirujio o+ eSpafiolcten IS ..o« de arma de fuego, presentada

para el concurso de premios de 1SCa aote la Real Academia de Medi-
cina de Madrid,

CAPITULO 1V.
ARTICLO XVir.

Conocimienloi dejados POr jos cifufanos del siglo XViii acerca del
tratamiento de las heridas en general y de las de arma de
fuego en parlicular — Estado de la cirujia contemporanea.-—
Anulomia.—Armas de fuego, dU perfcccionamienlo « modifica-
eioruis que ha debido imprimir en ja ferap,u<ico.—Los druia-
nos espafioles, muy numerosos y notables, apenas han escrito
€N lo que ta desiglo UNO monografia sobre Aeridoi de orma de
fuego.— San German.— Modo de considerar las contusiones.—
Tratamiento anfi/|0pijfi00.—ngere_usivos en un principio.—
Gangrena, escarificaciones, OanICprCOi. esfimuionfer.—i/<'ri-
das de arma de fuego.— Debe mudarse la figura de la herida
en diversos casos.— Separese lo contuso y procurese una buena
supuracu’)n.—Dl/afacton de la herida, menos cuando es en las
articulaciones.— Tratamiento poco conservador.— ISslraciion
de los cusrpos estrafios.—Curas.— Tratamiento médico.—

Casos de amputaciéon forzosa.

Los cirujanos espafioles del siglo xviii, apoderados de los
conocimientos que las anteriores épocas dejaron sobre la
terapéutica de las heridas en general y de las de arma de
fuego CQ particular, aceptaron sucesivamente todos los
principios por erréneos que fuesen, todas las practicas por
perjudiciales que fueran sus consecuencias, para que some-
tidos unos y otras al crisol de la esperiencia, se pudiera
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[legar & un término feli2. & una terapéutica de grandes,
constantes é indisputables beneficios. Todos los errores,
todos los malos usos, todos los mas escojidos preceptos se
ven recomendados, para después en los dltimos anos, des-
aparecer los primeros y (jiiedar el método espafiol 4 la al-
tura en que estdn siempre las verdades en Jas ciencias.
Me permitiré un ligero recuerdo sobre las vicisitudes del
tratamiento de las heridas de arma de fuego en el
si*lo XVIII; para de este modo, establecer la continui-
dad y correlacion que existe entre los adelantos del espre-
sado siglo y nuestra época.

Diego Antonio Ilobledo, primero de los cirujanos que
figuran en nuestra resefia bibliografica del siglo xviii,
después de admitir los principios generales de la curacion
de las heridas por arma de fuego y de considerarlas como
contusas, persiste c¢n el error de Juan de Vigo, de cauteri-
zar locontuso, ya iiueno lo envenenado; proscribe el uso de
los sedales, y propone elde las mechas candadas de lienzo
encerado 0 (Je plomo para dar facil salida & la supuracién,
que tal vez darian idea & D. Diego de Argumosa para reco-
mendar el uso de las chapan acanaladas para la estraccion
de metralla. .

Martin Arredondo, partidario del método racional y de
las curas sencillas, rechaza como un absurdo la venenosi-
dad y combustion de las heridas de anua de fuego, atribu-
yéndole al estrago y dislaceraciones de que suelen ir acom-
pafiadas; esplica el estupor perlas lesiones délos nérvios.y
propone el uso del dedo para estraer los proyectilesy came
contusa.

El Padre Fray Matias de Quintanilla conviene en que se
supuren las heridas contusas y se resnelvan las contusio-
nes; y cayendo en el terreno cfel empirismo mas retro, pro-
ponela sangre del ala del pichén contra la hemorrdgia y el
dolor de las meninges... )

El Dr. D. Francisco Suarez de Rivera so presenta
lleno de contradicciones. Prosélito del método racional en
las heridas simples, le coarta en las complicadas, aceptan-
do luego la sutura aun para las heridas contusas. Admite
como principio de la curacion de todas las lesiones de con-
liuuidad, el Galsamo radical 6 mumialo; es decir, la fuerza
racdicatriz natural, reconocida antes y después con los
nombres de materia nutrimental, balsamo natural, calor
nativo, etc., que llunler sustiluvé con el de linfa organi-
zable VThomson con el de coagulable. Suarez de Rivera
estd por las curas tardias y sostener abiertas por algunos
dias las heridas...; pero después se entrega, como Pedro
Ldpez de Ledny Joseph Escamilla, & la mas lamentabley
ridicula polifarraacia.

Martin Martinez, contrario del método vulgar, da toda
la representacién en la terapéutica de las heridas al balsa-
mo vital, fundandose en que la naturaleza solo necesita que
DOse la opongan obstaculos, porque ella con su sabiduria
lo consigue todo; opina por las aberturas y contra-abertu-
ras para la estraccion de ios cuerpos estrafios; prescribe
ademas de las suturas las sustancias glutinosas estendmas
en lienzos para unir y conservar unidos los labios dejas
heridas; acooseja las curas tardias y bebidas vulnerarias;
manifiesta los casos en que se hallan indicadas las escarifi-
caciones, y cae después en el error de creer combustas las
heridas de arma de fuego;y poniéndose en contradiccion
consigo mismo, presenta un catalogo de remedios, cuya
sota lectura fatiga. _ o )

Morraba v Roca acepta sin restricciones la estraccion
inmediata de' los proyectiles; aconseja las sangrias genera-
les de los brazos ¢ pies, segun la herida sea supra 0 infra-
diafragmatica; recomienda el uso de las mechas empapa-
das en medicamentos; rechaza la cauterizacién; marca los
asos en que es necesaria la amputacion, y cae en el error
de la polifarraacia, tan fatal siempre en la curacién de
todos los padecimientos.

Belmonte, partidario de las curas tardias con ciertas res-
tricciones provechosas, admite las heridas de arma de
fuego como contusas y combustas; sefiala los casos de am-
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putacion, V previene el oso del laudano, que algunos afios
después habfa de constituir el elemento principaf del méto-
do de Queralté, Ibarrola y.otros. La sangria general es
también propinada desde el principio en toda clase de
heridos. o ) -
El cirujano militar D. José Ldpez conviene en admitir
también como elemento principal de la curacién de las he-
ridas, el balsamo natural; se hace prosélito de las curas
sencillas , rechazando & la vez el uso de las mechas, lechi-
nosy sangrias, como tamhbién la practica vulgar. Conside-
ra contusas las heridas de arma de fuego, opina por el
tratamiento sencillo y considera Gtiles los &cidos contra la
Stiniés . ) . o
Gregorio Arias Gonzélez, cirujano de la Real Armada,
coloca las heridas de bala entre las contusas y peligrosas,
admite ios lechinos en la contra-abertura, recomienda el
torniquete en las hemorragias, establece como indispensable
la amputacidn en las fracturas conminutas; y presenta una
férmula digna de aquellos tiempos, en que la supersticion
6 el empinsmo ciego tenian cabida en [& mente de los
hombres. _ . U f
Francisco Puig y Diego Velasco, profesores también Ae
gjército, tratan ya las heridas ocasionadas por arma de
fuego con minuciosidad y escelenle préactica dignas (le
encomio, sin que por esto dejen de dar asenso & alguno de
esos errores tan dificiles de destruir en las ciencias.
Francisco Puig recomienda Imposicién del herido en la
estraccion de los cuerpos estrafios, que manifiesta debe
ser pronta, esceptuando algunos casos de contraindicacion
que sefiala; admite como base la reparacion del resorte
orgénico; cirujano conservador, previene en los casos de
fracturas, la colocacién en su sitio de las esquirlas que no
estén completamente desprendidas, las curas sencillas y
las sangrias generales preventivas; rechaza las mechas,
lechinos y todos los medios violentos; recomienda los cal-
mantes, 1a seccién de los nérvios en los grandes dolorw, el
balsamo samaritano, la trementina y las inyecciones

oleBsas. . s
1ego Velasco trata las contusiones fundado enJa tonici-
dad de los tejidos, admite las dilatacionesy escarificaciones,
considera necesaria la operacion del trépano en varios casos
y fija aquellos en que crée indispensable la amputacién de
los miembros. S

Domingo Vidal, partidario del método vulgar, rechaza la
sutura sangrienta y opina por el uso de las escarificaciones
en ciertos casos. .

Francisco Villaverde se manifiesta prudente en la estrac-
cion délos proyectiles; adopta el método de dilatar para
variar la figura de la herida; el uso del sedal para sostener
la supuracion y dar salida & los cuerpos estrafios; el em-
plasto aglutinante como medio de unir y conservar unidas
las heridas...; y fija los casos de amputacion necesaria,
muy reducidos por cierto.

Francisco Canivel, cirujano también militar, sigue los
$ceptos comunes para la curacién de las heridas de ama

fuego, y hace mencién de las ocasiones en que conside-
ra necesario el deshridamiento y las amputaciones de los
miembros.

D. Antonio Gimbernat rechaza el uso de las suturas san-
grientas , y elogia los vendajes como medio que tiene
grandes ventajas y ninguno de los inconvenientes de

MDA« Queraltd y Pedro Ibarrola, notables profesores
del ejército, elevan & una altura honrosa la terapéutica de
lasheridas de arma de fuego. El primero rompe completa-
mente con lo poco que quedéara ae la practica mutiladora;
simplifica el tratamiento de una manera importante y hené-
fica por sus escelenles resultados; se opone & las racisiontd
y desbridamientos preventivos; aconseja el uso del dpio
como medio salvador y de inestimable aprecio; prescribe
gran economia en toda operacidn sangrienta; manda que «
sostenga una inflamacion y supuracion moderadas; que i»
curas sean sencillas y se levante de larde en tarde el apo-
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silo, \'por iilumo, previene que teniendo en cuenta elestado
moral de ios heridos durantey después de la batalla, se usen
coa economia las evacuaciones de sangre v las maniobras
para la estraccion de los cuerpos estranos. ‘lliarrola acenta
casi en su totalidad la practica de Qiieralté, y sienta el va
reconocido principio, de que las heridas de arma de fue™o
apenas se diferencian de las demas.

Agustin Peiaez reproduce detalladamente en su preciosa
obra. los grandes pensamientos de Queraltd; desarrolla la
teoria en que se funda la terapéutica de los calmantes &
altas y continuadas ddsis, y se declara partidario ardiente
el metodo conservador 0 espafiol, que tanto prestigio ha
Ilegado & adquirir ante la estadistica de las lesiones ocasio-
nadas por lasarmas de fuego.

‘fe uua manera palpable, los cirujanos
militares del siglo xvm procuraron separar todos los errores
de la terapéutica seguida en las heridas de proyectiles en-
viados por la pélvora, tomaron los adelantos Gtiles conipro-
bados por a esperiencia, rechazando a la vez los supérUuos
y dando 4 la fuerza medicatriz natural todo el valor practi-
co que tiene en la curacion de dichas lesiones. La polifar-
macia, los desbridamientos, los sedales, lechinos y mechas:
el abiisodelas sangriasyde las suturas; la cauterizacion v
las mutilaciones...; todo ceso ante la Idgica irresistible de
a esperiencia y de los resultados. ¥ este legado inaprecia-
ble, lo recibimos y conservamos los profesores espafioles
cSC()a_aIguna ligera escepcion), 3ue durante los sesenta 'y
0s anos dcl siglo xix hemos tenido, por desgracia, frecuen-
tisimas ocasiones de asistir & los dramas sangrientos de la

Después de hecho e! resimen de los adelantos del
siglo xym, para marchar de un modo sequro, fuerza me es
el manifestar el estado de la cirujia espafiola contempora-
nea, siguiendo de una manera constante el plan que me
tengo trafdo parael desempefio de esta memoria.

e bi hubiera de juzgar de los adelantos de la cirujia con-
tempordnea en su influencia para la terapéutica de las he-
ndas_d(3 arma de fuego, ateniéndome solamente &'las obras
espafiolas publicadas, poco tendria que decir, porque ellas
I . apenas pueden dar una verdadera
Idea de la altura & que nos encontramos en tan importante
ramo de la ciencia. Por fortuna, se puede asegurar, sin
temor de que nadie lo dude, que la cirujia espafiola del
siglo XIX puede levantar orgullosa su ensena al lado de los
criticos mas severqg y de los operadores mas exijentes.
iNueslros Cirujanos, asi civiles como militares, célebres
por sus grandes conocimientos y prudencia, por su seguri-
dad y aplomo en las operaciones mas graves, son un tesli-
raomo paipilante de lo que digo. A pesar de que la mayor
parle de ellos nven, el incdgnito que se guarda en esta
Jiiemona hasta después y aun después de juzgada, me auto-
riza para hacer mencién de sus nombres, obras y hechos
ban bernian, Hurtado de Mendoza, Roger, Mesa, Frau.
Arpiniosa y Azua escriben de una manera recomendable;
yaiencia, Vergara, Rodri-
Santiago), Sarrais, “lelo y Serrano, Codorniu,
UrrerHS (D. Pedro) sellan con su practica en los
f liospilales (1) la inagotable
bondad de! me/otio cOHserufldor espaHol en la terapéutica
de las heridas de arma de fuego.

Los combates habidos en las harricadas, asi como la
Ultima guerra de Africa, hacen facil la demostracion, de
que oS cirujanos espafioles siguen siendo conservadores,

Queralté por guia. sin que al eje-

jv. de tan ilustre profesor, dejen de hacer

. especiales que exijan circunstancias im -
previstas.

T,A~ anatomia prospera evidentemente, aunque en el dia

Bo he de juzgdla por las obras de Céaccres, Llovet, .\avar-

S'lob's, Boscasa y otros; sino por los

iimerosos anatémicos que la ensenan en todas las esciie-

{) DurDlela gaerra ciril, 6 llamada diDialica y de loi alele tfioi.

las dcl reino, hasta el punto de rivall
eslranjero. . '

Las armas de fuego, usadas va de una itW ~isK it ivir?
para la guerra, hacen progresos aterrador!™ af'fllsii'de’
chispa sustituye el de percusién, y & este la carahinay fusil
rajados, que hun alcance inaudito rednen mayor seguridad
eu el tiro. Los proyectiles, como es consiguiente, también
varfan: en lugar de ser esféricos y solidos, son conicos, en
parte solidosy en parte huecos, por ciivas circunstancias y
su movimiento belizoideo, causan estragos horribles en las
carnes y en los huesos. Los rcwolvers y carabinas dcl
mismo nombre , con proyectiles conicos solidos y do espi-
gas y aun con cinturén de hierro; las carabinas de tiro.s
sucesivos de Soriano y otras armas mortiferas, lucen & tos
cirujanos lijar su inteligencia en los medios de remediar los
electos de invenciones tan destructoras.

La artilleria, por su parle, lo mismo que la pirotecnia, al-
canzan unos adelantos desconsoladores; los cafiones raya-
dos con sus granadas conicas lanzan la muerte v el deslrozo
a grandes distancias con una precision liorrible; los colie-e»
incendiarios y de metralla, las bombas, etc., etc., hacen
creer algunos momentos que los hombres se complacen on
descubrir objetos de aniquilamiento propio...: la humani-
dad, en lin, no se fatiga de sus atroces inventos, mientras
que los profesores de los ejércitos siguen tan triste itinera-
rio procuruiido hallar un correctivo & tan fatal sahidiiria.

[lecho el resimen de los conocimientos dejados por los
prolesores espafioles delsiglo xviii acerca de la terapéutica
de las heridas por arma de fuego; manifestado, aunque bre-
venienle, el estado actual de la cirujia conlcmporancu en
este punto; indicada la brillante altura en que se encuentra
la anatomia en nuestros dias; y por Gltimo, presentada la
resena del progreso hecho por las armas destructoras, conti-
nuare el estrado bibliografico con el de los cirujanos de los

" ) irdsciirridos en nuestro siglo.

_ bl Dr. D. Antonio de San German, primero de loS ciru-
janos de quienes debo ocuparme, colécalas heridas de arma
de luego entre las contusas, y refiriéudose especialmente a
Jajiontusion, dice que deben considerarse en ella tres
danos; «rotura de vasos, aplastamiento de los sélidos vy

derrame de liquidos» (1); «liay conliisiones tan hipdcritas,

co/ilinda, que no se raaniliestan sino por sus malos
electos...; pero todas terminan por resolucion, por supura-

cién 6 por gangrena:» para el primer caso, recomienda los
repercusivos; parad segundo, el tratamiento de los ahsce-
s0S; para el tercero, las escarilicacioncs, antisépticos v es-
timulantes renovados & menudo. Pero antes que Indo, dice

«debe combatirse la inflamacién con los emolientes, sangria

dieta, sanguijuelas y escarificaciones.» Cuando la accioif
del cuerpo vulnerante las lleva & la categoria de heridas
contusas, jomo sucede con las ocasionadas jior arma de
luego, el Dr. San German considera necesario cubrir las
cuatro indicaciones siguientes (2): Mudar la figura do
Ja herida en los casos de halas macharadas, cuartos de
bala, cascos de metralla; y cuando estdn las aponeurosis
agujereadas o tcDciones ¢ nérvios clislacerados, v existen

cuerpos eslrafios que para ser cslraidos precisan'la dilata-
cion de la herida; asi como cuando por fuerte hemorré?ia
es preciso alar 6 comprimir algin vaso. 2.* Eslraer los
cuerpos estranos. 5.“ Correjir los accidentes presentes v
precaver los que pueden sobrevenir. Procurar una
buena supuracion que separe lo muerto de lo vivo.» Refi-
néndose & la caida de las escaras, dice, que cuando las
parles blandas aplastadas por la contusién, son superficia-
les, la supuracion sola puede provocar aquella; peronuc
cuando es angosta y profunda la herida, se debe dilatar lo
suficiente para facilitar la entrada de los remedios y la sali»
da de la escara y del pus; este precepto repelido después
por Mr. Dupuytren, aunque aconsejado con mas decision,

e TOD | Siclp 11 el agifolye ot v CPITOCTONET ae eiru-
(S, Obreeltida, lomo I, pig. Bi.
47*
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es desechado en la
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actualidad por la mayor

parte de
ciruianosde lodos los ijaises.como funesto

los

en resu lados, y
lo fué siempre por casi todos los profesores espafioles. Des-
cendiendo despW « San German

a indicar la figura y forma
en (iiic lian de hacerse las incisiones para dilatar la herida,
maiiiliesla, que serda .por medio de una doble incisidn en
direccion de los muGsculos, para de este modo cambiar la
fisura de la herida de redonda eii lougiludmul.. Esta ope-
rmdon, indicada va por otros de nuestros cirujanos, no es
ouccla en

practica en la anualidad, porque no se da impor-
tancia 4 la variacion de la figura de la

menos puedo aceptarse la dilatacidn de
los liav..., poriiuc es aiiadir una

carece de ofiielo, & no ser en el caso de servir para Ila
estraccion de cuerpos eslranos 6 de colecciones purulentas.

Ki I)r San German repudia las dilataciones en las heridas
articulares, diciendo que «son de tan perversa condicion que
tienen fatales resultados.» Tiene después de este consejo tan
nruden le, un parrafo tan poco conservador el Dr. San Geriuan,
mie ni Jhon «ell con todos sus mas ardientes partidarios le
supera. «Hedias las dilataciones, estendidas segln la direc-
cién de los musculos, evitando el corle de tendones, vasos
mavores v nervios, hay casos en que la cosa nova tan fiien,
y cii tales apuros vale mas esponer el miembro al marasmo,
nuc poner en compromiso la vida dcl paciento. si vara
ediflv este compromiso se ha de corlar un mdasculo al
Iravés, se corla; si tmaprande arleria, se Uf/a; las venas,
awifiue qraiules, SU cortan sin temor y su
detiene vor la'sola compresion;

herida; v wuiiicho
ambos orificios, si
nueva complicacion (luc

liamorragia se

en los fracasos del carpo y
tarso se desprecian los tendones, y en las grandes eonlusio-

ites de los huesos se saja el periéslio sin respeto.» la CON-
servacion del miembro y de la vida, si asi es posible, que

exiic tan grandes sacrificios, tan inmensos sulrimientos, me
induce & creer preferible amputar, segun la opinion de los
nrofesores mas prudentes. Parlidavio de las dilataciones
San German, las lleva a un eslremo allaracnle- peligroso,
mie se separa compidamcnle del método espafiol y que por
(sonsecucncia no puede ser aceptable. En la coleccion de
casos practicos que presento mas adelante, no bav ni uno
solo en que se bavan seguido los consejos de San German,
V esto hace creer'que los profesores contemporaneos no
opinan por semejante modo de curar en las heridas de arma

esuaccion de los cuerpos estrafios, que se verificara
con el saca-balas, habiendo precedido un reconocimiento
minucioso con el dedo 6 el estilete, y si hay enclavamiento
con el saca-trapos, nO es objeto de (ielalladas observaciones
fior parlo dcl cirujano de que me ocupo. Concluye la tera-
léulica de las heridas de arma de fuego, espresando que se
isonlenga la hemorragia por los medios conocidos; que no
se usen los fomentos ni planchuelas empapadas en liquidos
espirituosos; que se empleen los emolientes, torneos y anti-
puatridos, c! buen, régimen y el vino en corlas porciones;
mucha reserva en las sangrias; el emclico si no hay peligro
de hemorragia ni fractura, ni herida en las cavidades; y
por ultimo, los antiespasmaédicos .cuando se hallen lisiadlas
las partes espermaticas;» siendo siempre indispensable
«KHie no se quite el primer apdsito hasta que la supuracion
le hava desprendido del todo;. y que en las pnmerp curas
«se empleen los digestivos crasos suaves hasta que la tume-
faccion é inflamacién hayan desaparecido, sustituyéndolos
con los balsdmicos v concluyendo con la hila seca» La
quina, alcanfor, mafirubio. etc., y las escarificaciones son
recomendadas en los casos de gangrena hiumeda.

El Dr Sao German es mas economico respecto de las
amputaciones que de los desbridamicnlos, y fija los casos
en que deben hacerse en esta forma: «1. Cuando por bala
do cafidn el miembro esté tronchado y haya mil esquirlas.
2° Cuando se teme hemorragia secundaria dificil de conte-
fiér V el estrago es tal que no puede salvarseel herido ni la
amputaciéon, 0.” En los casos de magullamiento profundo en
que no es posible restituir la accion, asi como en las hen-
da« de las articulaciones." Este uUltimo caso, como es bien
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notorio, no debe colocarse en la regla general, en la forma
que lo hace San German; porque los resultados clinicos
lahlan en contrario.

(Se ton¢inu<2fO.>

SECCION PRACTICA.

NOTA SOnnEALGD.WS CUERPOS ESTBASOS EN LAS CURKEAS.
Traté un caso de cuerpo eslrotGoen lacornea, cuya histo-
ria referiré, siéndome dificultosa su estraccion: era una

oarliculailo hierro, y

solo consegui aquella va lentome de
una aguja roma imantada: & losmuy pocos dfas

lef una nota
aue me Ilamé mucho la atencion por iio poderla

comprender,
y haberla escrito una persona muy auloruvada; poslcriormen-

le reunf otro hecho andlogo, y

también con dibcullad logre
estraer otra particula de hierro con el mismo medio. he re-
currido-por dos veces a una espenmentacion directa, eu vula
de las dificultades que habfa temdo que vencer en es 0s
casos y he comprobado la nulidad del medio gquimico tan
por bu' « “H.os. e ce,
psnecialidades, pero no todo es bueno ni aceptable, por

ahora mo limito & quitar algunas malezas del fértil campo de

Ilstuelpos estrafios en las cdrneas no dejan de

huenles: en poco tiempo y sieodo mi practica muy limitada,
ereumetres observaciones: dos por particulas de hierro,
V otra flor una particula de piedra de cal.

~ Nada tiene de eslrafio que pasen desapercibidos muchas
VECES para el enfermo y para el médico cuando se trata de
particulas pegquelisimas; el
Lena bajo L

ser frj;-

enfermo acusa por lo genera

padrpados, y la pequenez del cuerpo eslravo, el
laLimeo y elespasmo del ojo, soncondiciones desveiUajosas
pfi-a espirarlo. En general puede decirse, que
Sae ocurra repentinamente, en que el lagrimeo, el voloi, la

TotoS y de! sean considerables. sm que
LbrLersa edcl agudo de los parpados, ni secrecion muc
purulenta, infunde la mayor sospecha de
h nresenola do un

0

el espasmo 0jo

ser ocasionada
estrafio, y mas si es en un

caso se debe & todacosta esplorar muy
ca , incomodidad que se

por
solo

cuidado-
ocasione,

cuerpo

gie S p e $
indicacion
lodos

coV
capital, cual es la
accidentes,

la sequridad del
estraccion,
proporcionando

diagndstico €

que hace cesar

rapidisima cu-

los una

"“EuFueba deesto, os referiré miprimera

observacion con

Conjuntivitis odcuio-palpebral

por una particula de hierro

trauméti-
ca nroducida implantada en a

Iftsioft consccuUv3» /lo *orria un

[} S | | |
fuerza del viento: se retiro del taller, soorev
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lagrimas, y que Labia producido una conjunlivilis, desco-
nociendo la causa dcl mal. Le prescribi una sangria del
brazo derecho; fomcnlos frios conlinuos al ojo, pediluvios ca-
lientes, fricciones con pomada mercurial alrededor de la
orbita y dieta. Me aseguraba que su enfermedad estaba sos-
tenida por algun grano de arena, causa de toda su incomodi-
dad; ai dia siguiente seguia el dolor y la fotofobia, y no
habia dormido; continGia el mismo tratamiento; al tercer dia
alivio muy ligero, é insistencia en su grano de arena; la
habitacién tenia muy malas condiciones de luz; lo mandé salir
déla cama y frente & una ventana esploré cuidadosamente
dicho ojo; primero el parpado superior basta el repliegue
Oculo-palpebral, y después el inferior; y al examinar con un
lente biconvexo la cérnea, el iris y las camaras del ojo, me
quedé sorprendido con la presencia de un pequetisimo punto
negro, algo amarillento en el tercio medio estenio de la
cornea: interrogado en el acto cudl era su ocupacion al
sentir la arena en el ojo, me refiri6 que estaba limando una
pieza de hierro; y no me quedd duda por esto, coran por la
esploracion directa, de que se trataba de una particula de
hierro implantada en la cérnea y causa de lodos los acciden-
tes. No pude estraerla con una pinza fina y sin dientes, por
su pequeiliez y porque faltaba por donde asirla: era una
limadura gruesa, principiandose a oxidar en su superficie;
tampoco pude enuclearla con la cucharilla de Boyer: lo dejé
descansar un rato y recurri & una aguja roma imantada, y
rozando su superficie, a la segunda vez sali6 asida la par-
ticula & la aguja. Espionando de nuevo con el lente, quedaba
una perforaciéon de la ldmina esterna de la c6rnea mancliada
de amarillo algo oscuro, color del 6xido de hierro. Cesacion
del dolor; fomentos de agua fria y alimento; suefio normal
aquella noche. A los tres dias solo quedaba una pequelisima
mancha en la eérnea de color amarillo, que al mesy medio
era casi imperceptible, obteniéndose una rapidisima cicatri-
zacion.

Que sirva de ensefianza esta observacion, para la mayor mi-
nuciosidad en los conmemorativos de ciertos males y la es-
ploracion atenta del 6rgano aféelo, de que nunca debe pres-
cindirse. Un error en el primer caso de esta especie en mi
practica de afecciones de 0jos, rae librara de muchos analogos
en !o sucesivo. El siguiente caso presenta interés bajo el
punto de vista de la facilidad de la eslraccion del cuerpo
estrafio, y de las probables alteraciones que habrian ocurrido
si aquella no se hubiese verificado.

Observacién 2.* Me hallaba en Sanlofia en el raes de se-
tiembre de 1861, y en la visita de cuartel deldia 9se me pre-
sentd un soldado del regimiento de Almansa, acusando dolor y
horror a la luz en e! ojo derecho: este se hallaba inyectado,
con lagrimeo considerable: por la esploracion se notaba a la
simple vista un punto pequeiito gris-amarillento en el tercio
superior esterno de la cérnea derecha (ninguna otra lesion).
Preguntado por la fecha y motivo de su afeccion, rae dijo da-
taba de aquella mafiana, y que creia se le habia introducido
cal en el ojo derecho; dicho soldado habia estado trabajando en
las obras de forlificacion, y se habia retirado. Me hallaba sin
instrumentos y le mandé pasar & mi casa & la media hora: cs-
plorado con un lente biconvexo fuerle, se veia dararaenle un
cuerpo estrafio redondeado, gris-amarillento, implantado en
la cornea: estaba verdaderamente engastado. Un oficial mé-
dico jel Sr. Mateos), recien ingresado en el cuerpo, que se
hallaba presente, tuvo la bondad de servirme de ayudante.
Levanté el parpado superior, fijandolo sélidamente sobre ei
reborde de la 6rbita, apoyando la cabeza del paciente sobre
su pecho, deprimi el inferior y acabé de fijar el globo del ojo
con el dedo indice y medio de la mano izquierda, y armado
con laderecha con la cucharilla de Boyer, ejecuté rapida-

mente una ligera presion en el borde interno del engasta-
miento y sobre la cornea, como para enuclcar el cuerpo cslra-
fio, el que en el aclo se desprendié, siemlo una parlicula de
piedra de cal; el sugelo dej6é de sentir la incomodidad que
acusaba: vuelto & e-splorar con el lente, se veia perfurada la
lamina esterna de la cornea presentando la misma forma re-
dondeada que las Ulceras de las corneas en los nifios de tem-
peramento linfatico y escrofuloso. Su tamafio era como la
cabeza de un alfiler pequefio de uso comun. Se le prescribio
lociones de agua fresca por toda medicacién, y que se cu-
briera el ojo. A los siete dias se obtuvo la cicatrizacion sin
opacidad.

En pocas horas quo estuvo en contacto con el ojo esto pe-
quefio cuerpo, sélido y caustico, perforo la lamina eslcrna y se
acomodd en ella: de no haberlo eslrnido tan pronto, es pro-
bable liubiera ocurrido una perforacion completa, la salida dcl
humor acuoso , la hérnia del iris y todas sus consecuencias.

OnsEnvAciON 3.* Ullimamenlc, en Alcala de llenares, en
agosto dcl afio pasado, se me presenté un herrador del regi-
miento do Lanceros, nium. |i de caballeria, quejandose de que
se le habia introducido hacia una hora, una parlicula de hierro
en el ojo izquierdo: este se hallaba rubicundo, con gr,m e.spos-
mo, fotofobia, y lagrimeo ligeramente sanguinolcnlo, acusan-
do dolor como de cortadura por un cuerpo agudo; esplorado a
la simple vista, so veia claramente una parlicula, a) parecer
de hierro, del tamafio de media cabeza de alfiler, implantada
en lacornea izquierda: por medio de un lente biconvexo se
notaba que su figura era irregular y hojosa, y que estaba cla-
vada oblicuamente de derecha a izquierda, teniendo fuera
una ligera punta, quo arafiaba la mucosa palpebral. Traté do
estraerla con una pinza; y su pequefiez y el espasmo del ojo
no lo permitierou: a mas no tenia ayudante; al fin consegui
su eslraccion con la aplicacién rapida de izquierda a dereclia
y en direccidon opuesta 6 como estaba clavada, de una aguja
roma imantada, donde quedé asida, habiendo antes lijado el
globo dcl ojo con los dedos indice y pulgar de la mano izquier-
da. Uespucs de su eslraccion cesaron los accidentes, cicatri-
zéndose la pequefia herida de la ldAmina esterna de la cornea
sin opacidad ni coloracidon por el hierro.

Estas observaciones tienen gran relacién con el diagnosti-
co y tratamiento de los cuerpos eslrailos que pueden implan-
tarse en las cérneas: cuando son de cierto voldracn, ni el
diagnostico ofrece dudas, ni tampoco la indicacion oapila!, su
eslraccion, ofrece en general diiicuilad; pero por su dureza,
figuM, pequefiez 6 composicion quimica, no sucede lo mismo:
una parlccilla de hierro 6 de cal que perfore la cérnea y
caiga en la camara anterior, puedo ocasionar inllamaciones
de la membrana de Descemet y del iris, que aunque solo
tengan por consecuencia pequefisimos neoplo.«mas, son mas
que suficientes para borrar la abertura pupiinr y ocasionar la
ceguera, y en estos pequefios cuerpos, casi inaccesibles & los
instrumentos, es donde el ingenio debe apurarse para eslraer-
los, pues es lo capital, lo esencial.

Los preceplos establecidos por los oculistas al tratar de los
cuerpos cstrafiosde las corneas, son; primero, la eslraccion,
debiendo fijarse el ojo bien con el pulgar é indice de la mano
izquierda, O valiéndose de un ayudante, que es lu mas como-
do, y eslraerlos con pinzas 6 una espalulilla llexible, 6 valer-
se de una aguja de catarata, agrandando 6 dilatando la heri-
da en lalamina esterna de la c6rnea para facilitar su eslrac-
cion. Si alguno se ocupa de una varilla de acero imanladn,
propuesta por Fabricio de Vildem, es cod una especie de
desden. El Dr. Jeannerct aconseja dar un bafio al ojo en los
casos de particulas de hierro Gacero con una disolucién de
sulfato de cobre en proporcién de uno & tres granos por onza
de agua.
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En una fiola de los Dres. MM. Warlomont y Feslelin i la
cuarta edicion del Tratado practico ce leberfermedadee ck s
ojosde W. Mackense, so lée lo siguiente: «Se ha recomenda-
do el iodo con el objeto de trasfonnar el hierro en joduro
soluble en los casos de estraccion dincil 6 imposible. La solu-
cién que hay que emplear es esta:

S centigr. f t grano).

loduro de potasio- . Su centigr. (tO granos).
Agua de rusas.. . m <00 gramos ( 3 onzasy 2 dracmas).

En un caso, desde la primera aplicacion del colirio la liojilla
do acero se oxidd y desaparecid su brillo; bien pronto se me-
joraron los sintomas do la oftalmia Iraumadtica, y el enfermo
recobrd perfectamente la vista; diez minutos bastaron para
disolver una hojuela voluminosa. Enseguida se lava el ojo
con leche, y después se le cubre con compresas mojadas en
agua fria para prevenir la c'onjualivilis. (Obra citada. Tra-
duccion belga, tomo 1.8, pag. 580.)

Lo primero que se mo ocurrié al leer dicha nota, fué lo
siguiente; ;qué condiciones do implantacién podrd tener
una particula de hierro 6 acero en la cornea, que no pueda
ser estraida, y si bafiada por un liquido susceptible de operar
una reaccién quimica? Porque aqui no se trata do sales de
hierro sobre las cupricas y i6dicas que tienen una reaccion
conocida, ni del iodo puro sobre el hierro para formar ioduro
forrico 0 ferroso soluble, sino de una disolucién atenuada de
base de iodo 6 cobre sobre el hierro puroy sin el auxilio de
una alta temperatura.

[lc recurrido & la esperimentacion directa: he puesto en
una capsula de porcelana una disolucién de tres granos de
sulfato de cobre, y he sumerjido por veinticuatro horas
varias limaduras do hierro groseras sin porfirizar, y lo
Unico que sucede es que las particulas se empiezan a oxidar
por el contacto del liquido y se colora su superficie de
cobre metalico, pero sio descomponerse ni perder su dureza
metélica.

He puesto en otra cdpsula una hojuela pequefia, y varias
limaduras en la disolucion iddica precitada: el hierro se
ennegrece algo mas, y no hay reaccion sensible, no se di-
suelve; dudando de mi mismo, he repelido el esperimento
con un ilustrado quimico, y hemos obtenido el mismo resul-
tado; y sin embargo, jqué condiciones tan diferentes son el
bafiar un cuerpo por toda su superficie en un reactivo, y
cuanta diferencia el serlo al través de membranas poco per-
meables! iCuédnlas horas hemos tenido las limaduras en la
disolucionl Por eso los crédulos sufren tan amargas decep-
ciones. Seria, pues, perder un tiempo precioso el emplear
cualquiera do esos colirios para los casos de que se trata. No
puedo menos de creer que es yerro de impreula la nota cita-
da. tratdndose Ue M. Warlomont, tan conocido por las sanas
doctrinas que emitid en la llcal Academia de medicina de
Bélgica, cuando la célebre cuesiiou do la oftalmia militar de
aquel pais. No se imagiue siquiera que desdefio el apoyo de
las ciencias auxiliares, puesto que eii estos dos casos me he
valido de un medio fisico, que no es nuevo por cierto, y que
habra ocasiones en que pueda'emplearse con ventaja.

Con respecto & la dilatacion de la cérnea en los casos de
imposible cslraccioa, es lo Gltimo que debe hacerse y lo mas
conforme & los preceptos oftalmoldgicos, porque el medio de
que se vale la naturaleza para su cspulsioa, no puede menos
do comprometer el estado anatdmico de un drgano tan
delicado.

La raspadura de la cdrnea cuando estos cuerpos estan im-
plantados entre sus laminas , por méas que diga Petrequin do
su pensamiento, y lo hubiese prohijado el difunto Cunicr, ni
lo juzgo facil ni ventajoso; de una pérdida ]de sustancia & una
herida simple media una distancia inmensa; entre el trauma-

tismo de la raspadura y la simplicidad de un corle réapido y
habil, la eleccion no es dudosa.
Valltdolid , teUetnbre de 1SSa. )
Dr. Garrido.
Primer medico del Colegio j Escocia genera! de Gabalieria.

REVISTA CRITICA ESTRANJERA.

UQ medio de puriQcar el aire.—CuestioQ aobre la pelagra—El virus
vacuno puesto eo duda.”Ictericia epidémica en las embarazadas.

Hay un hombre en Francia que, sin ser médico, ayuda
poderosamente al adelantamicnlo de la higiene publica,
ocupandose sin cesar en estudios importantes y de notabi-
ifsima trascendencia; ese hombre es el general Morin, de la
Academia de ciencias.

No hi mucho dié & conocer un hien entendido sistema
de ventilacion para 105 teatros, lugares de divertimiento en
que se contraen muy & menudo, ya repentinamente, ya
con lentitud, enferrfiedades funestas & trueque del recreo
del &nimo y el pasatiempo, y ahora acaba de leer en la
referida corporacién una nota sobre el saneamiento del
aire, 0 mejor dicho, su purificacion por medio del vapor
del agua. ) _ _

lia "hecho con esta mira esperimentos directos para reco-
nocer si la dispersion y la disolucion en el aire de cierto can-
tidad de agua en estado pulverulento, iban acompafiadas,
como en la evaporacion del rocio y la lluvia de las tempes-
tades, scgiin los esperimentos de Saussure y de Pouillet,
del desenvolvimiento de cierta cantidad de electricidad que
modifique de un modo saludable el estado del aire, produ-
ciendo en él oxigeno activo, _

Asi ha comprobado la formacién de este oxigeno y de
un acido que es muy probablemente un compuesto nitrado.
Y como estos dos agentes tienen la propiedad de destruir
ciertas emanaciones de los cuerpos en putrefaccion, 6 esos
corplsculos que llamaba Bergmann inmundicias del aire,
le hasta su presencia en el que atraviese la especie de
niebla formada por el agua en estado pulverulento para
que sea licito concluir que la evaporacién de este agua, a
mas del aumento higrométrico y el descenso de la tempera-
tura que puede ocasionar, debe ejercer sobre la economia
animal, y para la salubridad de los sitios habitados, una
influencia que merece lijar la atencion de los que se ocupan
en cuestiones higiénicas.

Veremos si estos resultados obtenidos por el general
Moriu, se confirman por otros esperimentadores; en tal caso
no hay duda que tendrén & la higiene muy importante apli-
cacién v que de ellos se sacard grandisimo partido,

— EI Sr. Landouzv, que tuvo en Madrid el buen humor
de bautizar como pefagrosos & varios enfermos del hospi-
tal y de las clinicas, cuya dolencia dnica consistia en la
suciedad de las manos, se vé contrariado ahora en Francia
por los Sres. Labitte y Pain. Mientras éI sienta ciue la ena-
jenacion mental no influye en la patogenia de la pelagra,
consignan estos, en una comunicacion neclia & la Academia
de ciencias de Paris, que la enajenacién mental, ocasio-
nando una profunda perturbacion en los actos de la nu-
tricion, produce una caquexia que se revela por muchos
sintomas, y que la pelagra no es mas que una consecuen-
cia de la alteracion general del organismo, una manifesta-
cién de ese estado caquéctico.

Lo mas particular en la cuestion, consiste en que, asi
como el Sr. Landouzy hizo pelagrqsos en Madrid & los
que tuvo por conveniente, en ios asilos de Lilay de Bicc-
tre ha negado ja pelagra, porque asi le venia bien, forman-
do una estadistica enteramente acomodada & su objeto.
Este orden de hechos acredita uua cosa que era ya bas-
tante sabida: la frecuencia con que lo arreglan todo como
sa capricho les dicta, aquellos que se ponen & perseguir
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uoa idea llevandola basta los limites de la monomania. La
preocupacion cientifica conduce a ver visiones.

—Quiera Dios que en punto & la vacuna no hayan su-
frido los médicos, en su generalidad, una de estas preocu-
paciones; tal que se cite algun dia como ejemplo de las
mas profundas y estendidas & que se baila espuesta la
razon, siempre débil, del hombre. Esel caso que nabiendo
comunicado, en junio liltimo, e! Sr. Boulev &\ Academia
de medicina de Paris un curioso hecho" de inoculacion
vacuna tan revolucionario como se infiere sin mas que
saber que de las aftas de la boca de un caballo se inoculd
en las tetas de la vaca un humor qué produjo magnificas
pustulas de cowpox, y que desde la vaca se traslado luego
a un nifio que presenté pulstulas idénticas & las de Ta
vacuna, y desde aquel & otros y luego & una tercera gene-
racién, dando siempre resultados positivos, ahora el sefior
Dcmul, recordando esos hechos, y después de bien estu-
diado el asunto, se ha presentado & aquella sabia corpora-
cion con el propdsito de demostrar que *el tiirns vacuno no
existe.n»

Un periédico médico compara la emocién que la propo-
sicion atrevida del Sr. Depaul ha producido, & la famoU que
se lanz6 en una época de tempestad politica: tia propiedad
esel robo...o Esperemos sin embargo : el Dr. Depaul toma
Sor fundamento los esperiraentos hechos en Alrort para

escubrir el origen del cowpox, y tiene bastante buen juicio
parano decir disparates. ;(No creen muchos médicos france-
ses que en efecto cierto médico aventurero, Ilamado lum-
hold, descubrid hace poco afios un preservativo de la liebre
amardla? Pues alguna creencia poco fundada puede haberse
generalizado mas que esa... No es decir que suceda: es re-
conocer que puede suceder. ;Se pierde algo con e! examen
repetido y atento, con el profundo estudio de tan importan-
tes cuestiones? Bien seguro es que nd. Si en la boca del
caballo 6 del asno, 6 en las patas de estos animales acome-
tidos de glosopeda-se encontrara por fin el verdadero ma-
nantial de un preservativo como el que en la vacuna se con-
sidera, habriamos logrado al menos adquirir, facilmente y
en cantidad crecida, ese precioso profilactico ahora tan
£scaso.

Pero en este asunto hay una cosa que coamueve ciertas
consoladoras creencias. Parece que se descubre algo absur-
do enel origen variadoy caprichoso de la vacuna, 6 en esa
peregrinacion “ue sigue hasta llegar & implantarse en ei
brazo de un nino. Este género de consideraciones ha condu-
cido sin duda al Sr. Depaul & dudar de la existencia del
virus vacuno. A lo menos es ya indispensable poner estos
puntos en claro: de donde vie'ne, cdmo se trasmite en los
animales, qué efectos preservadores determina en el
hombre. Y la verdad es que si una enfermedad como la
viruela, hubiese -hallado por camino tan singular y tor-
tuoso un eficaz preservativo, la ciencia quedaria autorizada
Ipara emprender los mas caprichosos esperimentos en busca
Ide otros andlogos, y el campo & donde van la terapéu-
I tica y aun la higiene en busca de tales avooturas se veria
dilatado de una manera cstraordinaria. Partiendo del prin-
;cipio de que la inoculacion de un virus procedente de un
animal puede preservar de una enfermedad contagiosa
gravUima, durante toda la vida ¢ al menos largo nimero

. de anos, forzoso seria admitir que mejor puede curar una
lenfermedad aguda y modificar favorablemente el de una
jcrénica. Este podria ser el punto de partida para estudios
que jamas se han hecho, y entonces no faltaria mas que
dar nombre & aquel sistema para afiadir uno flamante &
los muchos que registra ya en sus paginas la liistoria de la
I medicina.

1,.ylla llamado mucho la atencién en la Academia de me-

dicina de Paris una memoria cavo analisisy estracio ha
Jeido el Dr. Bardinet, sobre la ictericia epidémica en las
I su inUucucia como causa del aborto. Un
[Jieriddico médico dice que rara vez recibe dicha corpora-
jcion trabajos de tanta estima. En ella se ventilan, fundan-
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dose en nuevos hechos, las siguientes proposiciones*
1. , puede producirsela ictericia en las embarazadas de
unamauera epidémica; 2. entonces se manifiesta en tres
grados diversos, unas veces se reduce a una ictericia
simple 6 benigna, que no contraria la prefiez y la permite
Ilegar & su término; 4.*, otras ofrece uu primer grado de
malignidad, constituyendo lo que pudiera llamarse iclcri-
ClO abortiva; 5.*, y otras, por ultimo, loma con franqueza
el caradcter de ictericia grave 6 maligna, determinando
accidentes aldxicos y comatosos que ocasionan con rapidez
la muerte de la madyre y de tacriatura. ' ’

Una epidemia de ictericia que el afio ISSI) y ISfi0
remo en Limoges, ha suministrado los principaliw clemen-
tos para esta memoria; cuya epidemia uo se limitd & las
muieres embarazadas, aunque en ella.s ofreciera una gra-
vedad escepcional, mientras que en las restantes personas
era en estremo benigna. No es, sin embargo, cosa nueva
te ictcncia grave esporddica en las embarazadas; pero si
es casi desconocida la epidémica, pues que solo existen
algunos hechos recojidos por Kericsig en el Palatinado el
ano LIUT, por Carpentier de lloubaix, v por Doiiillé, ciru-
jano militar que la observd en San Pedro de la Martinica.

En Limoges harecojido 1.l observaciones el Sr. llourdo-
nel. No es posible dar sobre estas epidemias detalles ma-
yores hasta tanto que la memoria se publique.

Bien quisiéramos poder eslender mas esta ltcvisia, pero
no hallamos cosa importante que comprender en ella.

R. V.

PRENSA MEDICA.

ESTRANJERA.

Uso <lcl coloiiibo y de ta nuez vomica en nlgunus ufec-
giones ncrvlo«n« del esléniaffo.

Si_hay iiiconvciiieiites yaun _peligros en variar mucho los
medios empleados en el Ifalamicnlo de las enfermedades no
1os liay menos en encerrarse en uii mismo circulo, cuando las
enfermedades de un 6rgano, aunque do la misma nalnraleza
EJOrleosgelnclém variedades notables en su espresion siiiloma-
En las afecciones nerviosas del estémagro, por ejemplo ya
F_redomlna el dolor, ya son allcraciones de Tas funciuiies dinés-
ivas (nduseas, vémitos, eructos &cidos, apetitos raros 0 exa-
gerados, etc.). Contra todas estas afecciones, el trntamicnlo
generalmente empleado es casj siempre el mismo; el pio v el
Subnitralo de bismuto, el subnitrato de bismuto y el 6pio son
los dos medios a que parece sometida la iirdclica médica
Existen, sm embargo, medios que merecen tanta conliania
como los precedentes en las afecciones nerviosas del esto-
mago, y que se recomiendan mas parlicularmenlo en ciertas
formas'de estas afecciones; cilaremos el colombo y la nuez
vomlc?;,el rimero en e&_\f]omno nervioso. Ja segunda en la
cardialgia propiamente dicha.

El vomito nervioso es una afeccion en la cual las sustancias
alimenticias 6 medicamentosas liquidas 6 sélidas, son expul-
sadas tarde o temprano fuera del estémago, comunmente sin
dolor, por el solo hecho de la sensibilidad exaltada do este 6r-
(t;anok,() de lina especie de atonia; y esto algunas veces sin al-
eracion notable en la salud del indiviilno.

Esla afeccion, que se presenta lo mas comiinmenle en la
edad adulta y principalmente en_las mujeres, frccueijtcniente
complicada de clorosis 0 afecciones histéricas, eniiiieza sin
sintomas precursores. El enfermo vomita una vez sin sacudi-
da ni dolor; ninguna sensacion le advierte la necesidad de
vomitar, y sin embargo de hallarse iranquilo, el vomito conti-
nua; loma poco & poco Jos caracléres marcados, y constituye
un estado morboso particular, para el cual reclama el enfer-
mo nneslros cuidados. Otras veces,el vomito tiene prédromos
gue estan en relacion con la constitucion 6 ¢l estado general
e Igs enfermos, y otras, en lin, precede & su aparicion un
estado general marboso.

Los vomitos son cuotidianos, y presenlan variedades, tanto
en su numero como en la época en que se presentan general-
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mente. En suma, el vomito es el Gnico fendbmeno morboso que
se observa: nada de reaccion , ni dolores en la region epigas-
trico; el vientre esU ilexible, natura); la astriccion es bastan-
te comun.

Contra este estado morboso recomiendan vanos, y entré
otros el Dr. P-C. 1 Fikecht, como un especifico, la raiz tie
«oloDibo cuya aplicacion La sido ya indicada por el sefior

el cual aconseja su administracion de la manera
siguiente:
Polvo de raiz dccoloinbo. . 30 gramos.

Dividase en ocho papeles jiara tomar uno diariamente en
tres dosis, por la mafana, al medio dia y a la noche, desleido
cu dos 6 tres cucharadas do vino, o envuelto en pan acimo,
una hora antes de la comida: atendiendo a )a suscepUbilidad
dcl individuo, se da el colombo solo 6 se administra antes una
pocion calmante con laudano, en esta forma:

Agua do lechuga......cccccormnnenne. gramos.
Laudano de Sydenhara. SO golas.
Bicarboiialo de sosa.................. 2 gramos.

Jarabe de flor de naranjo.. 60 —
Para lomar de dos cu dos lioras una cucharada.

Otras veces se da estaif ?CIOB mlsmo tlempo que el
polvo. En otros-casos;-eif Fiplosebg b ierra.a |

la magnesia, al estrado de beIIadona, segL'Jn las compli-

En la cardialgia propiamente dicha, sea ,quc afecte la
forma comudn (es decir, la caracterizada por la disminucion
dol andito, la icnliluil de las digestiones, un sentimiento de
malestar y de ansiedad en el epigastrio, o por un dolor vago,
sordo y profundo, pero algunas veces Umbicn muy aguuo,
remitente 6 inlerraiiente, que del epigastrio se irradia por
intervalos al resto del abdémen, & lo largo del es6fago, mas
rara vez a las paredes toracicas, el dorso y los hombros, dolor
<iuc se exaspera por la ingeslion de los alimenlos); sea que
afecte la forma hipocondriaca (es decir, la que se complica
de accideiiles nerviosos intensos 6 de desérdenes intelectua-
les que se raanilieslan como efectos de la afeccion del aparato
diueslivo), el medicamento por cscelencia, es el que ha sido
recomendado cu el dltimo siglo por SanurrM"v la nles «o-
jiiiirt cu polvo 6 en linlura, administrado a dosis poco eleva-
da. de lifa 20centigramos la primera vez; de 1 a a gotas en
una pocion la segunda. Los hechos rereridos_ por Sckiui-
NANN y los mas recionlos consiguadus en la tesis del sefior
J\r,or L*cocsiEiiK, no pueden dejar ninguua duda. Los vomi-
tos nerviosos quo complican la cardialgia pueden también
ceder al uso de la nuez vémica: asi este ultimo medico dice
haber observado en el Hélel-Dieu un hombre de cerca de 40
afios, bastante fuerte, con una cardialgia que no le permitia
digerir ni la carne ni la leche, que soportaba medianamente
Jas legumbres, y que inmediatamente después de la comida
tenia vomitos muy pertinaces. Este estado persistia bacia
algun tiempo y ningun remedio habia producido efecto; lo
cual conlribuia a la tristeza y desesperacion del pacieiile,
«ue entré en el hospital con lodos los caracteres de la car-
dialgia hipocondriaca. Sometido al Iralamienlo de la nuez v6-
mica, cesaron los vomitos al segundo dia, y continuando con
el uso de este remedio, el enfermo pudo comer carne sin m-
convoinenle alguno: la leche no la digeria bien: salié del
hospital en un estado muy satisfactorio.

{Bulletin dé therapéuUque.)

Del ealctcrUnio del Intestino dclgrrdo.

El Sr. Bi.vnchet, médico del establecimiento de sordo-
mudos de rarU, hv presentado & hi Academia de ciencias una
memoria sobre la posibilidad de practicar el cateterismo del
duodeno v la porcion siguiente del intestino delgado, y sobre
la utilidad de esta operacion en los siguientes casos:

|.“ Para favorecer la espulsion do cuerpos eslrauos intro-
ducidos en el estbmago 6en el intestino.

2“ Para hacer desaparecer 6 combatir ciertas oclusiones
intestinales y restablecer el curso de las materias en las vias

establecer el diagnostico de algunas afecciones
del'estémago, del piloro 6 del intestino delgado.
4 s
sustancias nutritivas 6 medicamentosas, que no pueden ser

ﬂ!ﬁrﬂdas por el estbmago, 6 cuya modlllcaC|on se quiere es-
con independencia de la accién de este organo.

0.° Para evacuar los- gases que se acumulan en el in-
tesliao.

Para poder introducir directamente en el intestino
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El Sr. Bi-ancbet reOere, en apoyo de esta operacion, las
cuatro observaciones siguientes:

La primera se reilere & un alumno del establecimiento im-
perial de sordo-mudos, de 13 afios de edad, que se habia tra-
gado el 22 de mayo de 1802 una barrita de silicato de cal,
rugosa, cortada en punta y de nueve centimetros de larga.
Esle nifilo acusaba dolores vivos en la region epigastrica, y
sefialaba con la mano esta regién como el sitio en que se
habia detenido el cuerpo estrauo ; el Sr. Blanobet recurrid
entonces a! cateterismo como medio diagnéstico y tera-

L]

I:)ell#1ttlrcc())('jucida la sonda por la boca, encontré al nivel Jdel
carilias una resistencia producida por la presencia del cuerpo
estrafio, que con una ligera presion se precipitd en el esto-
mago; continuando muy vivos los dolores, y no viendo la po-
sibilidad de obtener la disolucién de esle cuerpo, parecia ne-
cesario practicar la gaslrotomia ¢ facilitar su espulsion por
el ano,

Habiendo observado muchas veces el Sr. Bi.axiiet en sus
vivisecciones la facilidad con que se provocan las contraccio-
nes inleslinales y los movimientos peristalticos del intestino,
se aprovechd de esta observacion, y empled al efecto una
sonda de 80 cenlimetros, que introdujo sin dificultad, y
después la imprimié movimientos rapidos de vaivén durante
un minuto. e

Inmedialamenle después de esta operacidn, sintid el niiio
necesidad de mover el vientre, y en presenciade muchos proj
fesores, de las hermanas de la enfermerfa y el inlerno, arrojo
porel anoelcuerpo que habfa tragado.

La sonda media 80 centimetros, lo que representa mas de
la mitad de la altura del sugelo, cuya talla es ha podi-
do, por consiguiente, recorrer toda la estension del duodeno
y muchos cenlimetros del yeyuno; la operacion no ha pro-
ducido mas que ligeras incomodidades, sin haberse notado
ninguna alteraoion de las funciones dlgestlvas

La segunda observacion trata de una enteralgia grave
sobrevenida en un sordo-mudo, el 15 de julio de 1862. be
hablan empleado inttilmente los medios mas enérgicos, hasta
la llegada del Sr. Bcaschi+t, que puso en practica el catete-
rismo del intestino delgado para provocar por medio de movi-
mientos de vaivén rapidos, la accion peristaltica del intestino.
Practicada esia operacion tres veces con unasonda de 90 ceu-
Umclros, di6é lugar al cabo de cuarentay cinco minutos & eva-
cuaciones alvinas, con las cuales hizo crisis el mal.

En la tercera observacion, recojida el dia 4 de febrero de
1863. se trata de una mujer de 41 afios, con otitis del lado
izquierdo y voémitos que hacia veinticinco dias no le permi-
tian ingerir en el estbmago la menor sustancia sélida o liqui-
da. Viendo el Sr. Bi-ASCHKrque persistian los vomitos, a pesar
de la mejoria del oido, y que se consumian las fuerzas de la
enferma, recurrio al caleierismo: 1®, para ayudar el diagnos-
tico ; 2.®, para combatir las contracciones espasraodicas del
intestino; 3®, en fin, para llevar las sustancias nulrilivas y
los medicamentos al tubo digestivo, mas alla dcl piloro. Esta
operacion fué repelida durante trece dias, al cabo de los
cuales cesaron los accidentes. i

La cuarta observacion se refiere & un alumno del Instituto
imperial, de edad de 13 afios, que el 26 de abril de 1863 tuvo
la funesta idea de suicidarse tragandose dos pedazos (le
cristal. Introducida la sonda en el estdbmago, di6 lugar, bajo
la influencia de las contracciones de esle érgano, a evacua-
ciones de sangre coagulada, procedente de las heridas produ-
cidas por los fragmentos del cristal. r-

Esle joven se quejaba desde el dia anterior de dolores fijos
en la region epigaslrica. EI Sr. Bi.anciiet, ayudado por el
Sr. PftAnEE, inlerno de servicio, y muchos médicos presentes
4 la visila , practico el cateterismo como en los casos prece-
dentes. Por la noche el nifio evacu6 por el ano dos fragmen-
tos de cristal de cerca de dos centimetros de diametro;
resulté ningun accidente de la espulsion de estos cuerpos es-
tralios, ni de la operacion empleada para facilitarla.

El Sr. Brancret se ha convencido por los espenmentos
hechos en caddveres de adultos y fiifios que la sonda pueoe
pasar el orificio pildrico sin dificultad; ha demostrado ademas
que esta operacion es laii inocentey tan poco dolorosa, qus
enfermo de la cuarta obsérvacion no necesitd ser sostenido
por ayudantes. (¢a France médicale-)

Vdsintomade la fiebre tifoidea.

Enlre los numerosos sintomas de la fiebre tifoidea hay un

muy frecuente, y que, sin embargo, no figura en las descriPj
clones que tenemos de esta enfermedad. EIl Sr.
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observado hace mucho tiempo, y siempre que se preseata
lija sobre él la aleacion de los alumnos.

Es una contraccién irregular, como convulsiva, de los
musculos de la cara que rodean la abertura de la boca, y que
tiene lugar cuando habla el enfermo; esta contraccién so es-
Sresa por fruncimientos lineares de la piel do ios labios’ y

El mentén, producido”™ por las tracciones de los musculos
cutaneos subyacentes.

Los musculos que parecen afectados en los movimientos
precedentes son, sobre todo, el elevador comun dcl .ila de la
nariz y del labio superior, el elevador propio del labio supe-
rior, el pequefo zigomatico, el triangular de los labiosci cua-
drado do la barbay el canino; en uiia palabra, los musculos
que dan espresion a la boca.

Los movimientos convulsivos de estos musculos varian en
algunos enfermos; on unu sera del elevador coman, en otro
del elevador propio, en otro se observara la accién del canino
6 del pequefio zigomatico, etc.; pero nunca obraran estos
musculos a la vez en el mismo individuo.

Estas pequefias tracciones musculares, que no se vén
nunca en estado de salud cuando se babla, acompafian casi
constantemente & la emision de ia palabra on los enfermos
afectados de dotinenteria; sou en este caso el resultado de una
alaxia de los musculos de ja cara que protluce ios movimien-
tos de los labios.

Este singular fenébmeno anuncia antes que ningun otro sin-
tomala existencia de una fiebre litoidea en el enfermo que
contesta & ias preguntas que el médico le dirije.

{Gazelle des hépitaux.)

—Efectivamente, se presenta esto fendbmeno con mucha
ireciioneia y le hemos observado en la liebre tifoidea; pero
también se observa en otros est-idos nerviosos que nada
tienen que ver con esta afeccién, por lo cual no creemos
tenga la inQuencia que se'le sefiala ni que Indique por si la
existencia de la liebre tifoidea: es uno de los muclios fenéme-
nos que se presentan con tan complicada afeccion.

Por la Prensa medica, F. de Cobiejareka.

PARTE OFICIAL.

CUERPO DE SANIDAD DE LA ARMADA.

< noviembre. Promoviendo a consultor del cuerpo de Sa-
nidad militar de la Armada al médico mayor D. Bartolomé
GOmez Bustamante; & médico mayor al primero D. José Cabo:
a primer médico al primer ayudante D. José Gutiérrez, y &
primer ayudante al segundo 0. Luis Alvarez.

Id. id. Concediendo cuatro meses de licencia para Cadiz
al primer ayudante del cuerpo de Sanidad militar de la Arma-
da D. José Siiarez y Garcia Teran.

lo id. Id. licencia por cuatro meses para Cadiz al primer
ayudante del cuerpo de Sanidad militar de la Armada don
Luis Maria Regife y Vargas.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA GENERAL.
AVISO A LOS SOCIOS.

Se previene & los socios que el uliimo dia de este mes concluye el
plazo ordinario de pago de dividendo correspondiente al actual tri-
mestre, pudiéndolo verificar los que lo hayan dejado de hacer en el
anterior,

Madrid 20 de noviembre de 1803—E| secreurio general, Luis
Colodron.

VARIEDADES.

La frenopatia y la Academia de medicina y eirnjia
de Valencia.

Tal es el titulo del segundo folleto que sobre la ya célebre
causa formada a varios profesores de Valencia, con motivo

de la titulada detencién ilegal de dofa Juana Sagrera en el
manicomio de San Baudilio de Llobregat, acaba de publicar
el celoso é infaligiiblc, segun se vé, abogado, Sr. D. José
Perisy Valero.

Do buen grado hubiéramos renunciado a decir ni una sola
palabra sobro tan enojosa cuestion, de la que no habra pro-
fesor alguno espafiol que no Icuga perfecto conocimienlo,
liinilAaudunos ai anuncio dol moiicionadu folleto, si no com-
prendiéramos lu curiosidad con quo veran nuestros leclorcs
cualquier nuevo incidente que acerca do dicho asunto ocur-
ra, y si no cstuvidrniiios por otra parle convencidos doijuo-
en él van necesariamente envueltos, no tan solo la lionra ilu-
apreciables compafieros, sino el justo y merecido crédito do
una respetable corporaciun cientilicn, la suerte, la honra y
los'interescs mas caros de todo el profesorado espafol p.vra
lo porvenir, y lo ([ue es mas lamentable, los sagrados fueros
de la liumanidali y la recta administraciun de justicia: cosas
todas que iran por tierra 6 quo se resenliran hondainciite
desde el momento en que al tomar un profesor la pluma para
firmar un informe ¢ declaracion uiddico-lcgnl Icnga que
temer si firmara suseiilencia de muerte profesional y civil,
aun cuando sus aseveraciones sean la espresion fiel de lo que
él entiende por verdad y espresion genuina de la ciencia y
cl eco legitimo de la severa voz de su conciencia mural.

Ucclia esta manirestacion, vamos & dar una ligera, per»
completa idea, del nuevo escrito del Sr. Peris y Valero.

Consta el folleto en cuestién, do 7.1 pagiuas en 8.”, de lelrn
mcuuda y abraza las parles siguienles:

1 Una especio Ue introduccioén, en laqucel autor (rala
de probar el poco fundamento de la doctrina sustentada civ
su informe por la Academia do medicina do Valencia en
virtud de lo manifestado, acerca del asunto que le motivé, por
varios periodicos y profesores, asi nacionales como eslranje-
ros, y lo quo dicen diferentes autores que constituye n auto-
ridad en la materia; so lamenta dcl rudo golpe que injusin-
menlc lia sufrido la honra de los profesores Navarra y Pastor;
deplora la situacién en que, cu su concepto, ha quedado , cuii
motivo dcl susodicho informo, la mencionada corporacion
cientifica, y la escita vigorosamente, la provoca & que romiu
el silencio, a que so defienda de los cargos que & la misma so
han dirijido, y por Gltimo, concluyo deplorando, por lo tras-
cendentales & la recta administracion do justicia, los errores
0 ligerezas do los peritos, y prometiendo rasgar su toga antes
que, en otro caso analogo, consultar como juez & un cuerpo
cientifico que hubiera incurrido en errores de lan gran bullo
como los, en su opinién, cometidos por la Academia do
Valencia.

Por lo demas, afiado , esto folleto va 6 resolver dos cues-
tiones :

1. * (El diclamen do la Academia de medicina es un dic-

lamen cuyas conclusiones estan apoyadas en la ciencia?

2. * (El diagnostico de Navarra y Pastor fué acertado?

Hablen los médicos.

Para resolver la primera de estas cuestiones el autor vu
presentando por su 6rdeo las ocho preguntas hechas por el
juez, con las contestaciones dadas por | g Academia al pié de
cada una; el dictameo de Irece facullalivos do Murcia consul-
tados por Navarra; el juicio emitido por los Dres. Julio Uclaye
y Guitard, en elJjournal de mdecine, ckirurgie el pliarmade de
Totouse (Octubre de 1802) y lo contestado por el conocido
Sr. Brierre de Boismonl, & quien consulté uno de los médi-
cos procesados. También consta al final de las ocho preguntas
la opinién consignada por el Sr. Delamauve, jefe dcl hospital
de Bicelre, presidenle do la Sociedad médico-psycologica
de Paris.

Viene después, ocupando desde la pag. 30 & la 65, el dic*
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lamen dado por los profesores D. Salvador Herrera, D. Fer-
nando Navarro, D. Casimiro Domingo , D. Manuel Balilés, y
1). José Perez, en conleslacion & una caria que les dirijiera
el Sr. Navarra, uno de los procesados.

Siguen dos carias, ya conocidas quizd por nuestros lecto-
res, una dei Sr. D. Antonio Aparici y Guijarro, consultando
al Dr. D. Pedro Mala, y otra, conlest acion de este, en la que
emite su opinién sobre el asunto de que se trata.

Ei autor del folleto habia dicho «hablen los médicos* y los
lia dejado hablar, limitdndose por su parte & la introduccién
deque hemos hecho mérito y & dos paginas con que ter-
mina el libro.que nos ocupa, reducidas & someter la cuestion,
en vista de tales dalos, al juicio del publico, escitar nueva-
mente & la Academia & quo rompa el silencio y acusarla de
todas las desgracias sufridas por los procesados.

A esto se reduce el contenido dei folleto que nos ocupa.
Pero como esta simple indicacion seria de escasisimo interés
para nuestros lectores que no se bailen al corriente de esta
ruidosa cuestion y seran muchos los que no bayan leido el
primer folleto del Sr. Peris y deseen conocer los principales
detalles de este litigio, varaos a esponer lo mas importante,
seguros de que no se tendra como perdido el tiempo que se
invierta en un asunto que tan gigantescas formas ha lomado
y que debe considerarse como de interés vital para la clase,
puesto que ha de servir de provechosa leccién para todo el
que en lo sucesivo haya de entender en las siempre enojosas
cuestiones médico-legales.

£1 tribunal dirijié ala Academia de medicina de Valencia
las ocho preguntas siguientes:

£

Si un facultativo que padezca sordera (1) es apto para re-
conocer a una persona sospechosa de demencia, apreciar de-
bidamente su estado y declarar respecto a él.

2

¢Podra el facullalivo declarar con completo conocimiento
bailarse una persona en dicho estado de demencia, en una
époco dada, no habiendo visto a aquella 18 dias antes de
hacer su declaracion, y esta vez con distinto objeto?

3«

¢ Es posible que una persona se halle afectada de monoma-
nia y esta so oculte completamente a las personas de su con-
tinuo trato y no se revele en sus conversaciones y escritos,
cuando aquella y estos versan principalmente sobre objetos
que mas directamente pueden herir su razon y su sensi-
bilidad?

40

¢Dolia Juana Sagrera podia en 20 dejulio de 1861 hallarse
constituida en estado de monomania con tendencia conocida
a los ataques de demencia, tal vez furiosa, segun aseguran
los facultativos Navarra y Pastor, y espresaron en los dias
préximos anteriores, en el mismo y en los siguientes & la
dicha declaracion, hasta la reclusion que tuvo lugar en 31 del
mismo mes, y aun durante ella, con lodo el juicio, aplomoy
lucidez que se asegura on las declaraciones que se espresan
en los folios que se indican? (169, too vuelto, 197, 23t, 297
vuelto, 3la, 33} vuelto, 402 vuelto y resulta de sus cartas
obrantes a los 178, 180, 237, 408.)

5.*

Suponiendo dicho padecimiento en la referida sefiora en la

época marcada de 26 dejulio, ;podria hallarse en 8 de agosto

(t) S«guo cl Sr. Perii ; Valero, U pregunta del juei decit; sSi un
faculUUYOcon ei defecto fiiico lan marcado tom o aparece €N la decia-
radon del fil. S90, *5 apto, «le.»

Siguiente en el estado que aparece en la declaracion de los
Sres. Picas y Pi?
6."

En el mismo supuesto, (podia dicha sefiora hallarse en el
perfecto estado de razén que resulta de las declaraciones de
los Sres. Brerapnt, Joanich y Bertrdn desde el dia 22 del
mismo agosto?

7

¢Una afeccion cerebral de ia clase que dicen padecia dicha
sefiora , y que se venia observando por las alteraciones que
esta sufria seis afios antes y sintomas que manifestaba de dos
a esta parle, puede desaparecer en 28 dias, en términos de no
dejar ni la mas remota huella , como aparece de las declara-
ciones antes citadas y la dei folio 382 vuelto?

8. y dltima.

¢La persona que padece de enajenacion mental conserva
memoria exacla de todos tos sucesos, hasta los mas minucio-
sos que hayan tenido lugar durante aquel estado, y razona
sobre ellos en los términos que aparece lo hacia dofia Juana
Sagrera en todas las declaraciones prestadas en esta causa?

La Academia contest6, en resumen, atodas estas preguntas
io siguiente, que espondremos por cl orden correlativo de las
mismas:

Que la sordera es, en su concepto, gravisimo inconve-

niente para examinar esta clase de enfermos y diagnosticar
con acierto su padecimiento.

2. ® Que solo viendo el médico al presunto demente repe-

tidas veces por mucho tiempo y una de ellas inmediatamente
antes de la declaracion, es como aquel puede informar sobre
su estado cor acierto.

3. ® Que reconoce como imposible que una persona que se

dice monoraaniaca hace seis afios pueda disimular de tal modo
su padecimiento que pase desapercibido & las personas que
la rodean y tratan continuamente.

4. ® Que no puede estar ni haber estado loca una persona

cuyos actos son tales como se demuestra de los hechos ci-
tados ({).

3® Que 6 en 26 de julio no se encontraba (Dofia Juana
Sagrera) en las condiciones indicadas (ilusiones de los sen-
tidos con tendencia conocida & los ataques de demencia la! vez
furiosa), 6 en 28 de agosto no debia presentar solo las que
aparecen de la declaracion de los Sres. D; Wenceslao Picas y
don Emilio Pi y Mollst.

6. ® Que la Academia crée dificil si no imposible que una

monomania (2) cop tendencia conocida a la demencia, tal vez
furiosa, en un plazo tan breve como el de 29 dias presente un
estado tan lisonjero como el que no duden tenia, cuando tres
profesores de reconocida reputacion no dudan en afirmar que
estd completamente cuerda. Mayormente si se liene en con-
sideracion que las circunstancias por que atravesd eran muy
a proposito para exacerbar su supuesto padecimiento.

7. ® Que no puede comprenderse cémo una afeccidn cere-

bral con seis afios de sintomas prodrémicos y dos con los que
le son propios, y que por lo tanto ha de reconocer desordenes
funcionales debidos & lesioues de tejido, sin mediar un gran
cambio orgénico, del cual no se tiene noticia, pueda curar-
se (3) y en 27 dias no dejar ia méas remota .huella.

() Los que oonjun en «1 proceso, y gne la Academia Indica en el
cuerpo de esta contestacion.

{S; Aqui debe haber una eqgniToeicion. escribiendo monoma»io en
lugar de nonomaniaca, si ba de tener recta aplicacion el adjeliro cuerda
que lermina el periodo,

(S) Asi estaescrito en cl folleto, Paréceoos, sin embargo, gne el sen-
tido es el que resulUria si se escribiese : pueda curarte , y e« 87 dia,
sin dejar 1a md» renota Auelia.

cu
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8< Que la persona que padece de enajenacién rnenlat
sufre una alteracidn en sus actos intelectuales, y por lo tanto
no debe, sino solo muy rara vez, conservar recuerdo alguno;
y por el contrario, el que recuerda con sus mas pequenos
detalles lo que le ha ocurrido en el dia y durante la época en
que se le ha tenido’ por .enajenado, da una prueba evidente de
que sus funciones intelectuales estaban en perfecto estado de
integridad.

Tales son las opiniones manifestadas acerca del asunto en
cuestion por la Academia de medicina de Valencia.

¢Y cuales son, preguntaran nuestros lectores, las emitidas
por los trece profesores de Murcia, por los doctores Julio
Delauye y Guilard, en el Journal de medecine, cfiirurgie el phar-
macie de Touloiue, por el Sr. Brierre de Boismont, por el sefior
Delasinuve, por los cinco profesores de Valencia consultados
por el Sr. Navarra, y por el Dr. Mata en contestacion al sefior
Aparici y Guijarro? Para esponerlas tendriamos que repro-
ducir el folleto; bastenos, pues, decir (por mas que nos sea
muy sensible y doloroso tener que hacer esla manifestacion)
que son diametralmente contrarias a las sustentadas por la
Academia: lo cual, preciso es confesarlo ingénuamenle, co-
loca a este respetable cuerpo cientifico en una situacién bas-
tante dificil y embarazosa, aunque no tanto como cree el
sefior Peris'y Valoro y como a primera vista parece; pues Si
respeto y muy grande merecen los profesores que han opinado
en contra de la Academia, no menos le merecen los indivi-
duos, profesores también, que componen aquella corporacién.

¢Pero, en medio de estas dos tésis contrarias, pregunta el
sefior Peris y preguntaran a su vez muchos lectores, de parte
de quién esta la verdad? Nosotros nos guardaremos muy bien
de dar una contestacion categorica, porque no tenemos la pre-
tension de ser voto en la materia, bastante ajena por cierto &
los estudios que de un modo principal absorben nuestros 6cios
practicos; pero si nos tomamos la libertad de decir al distin-
guido abogado, autor del folleto, que siendo la verdad, como
él sabe seguramente muy bien, de dos especies, absoluta y re-
lativa (dejando por un momento Dios, como verdad absulula,
aun lado), su pregunta no esta bien planteada, sino que debo
dividirse en dos, diciendo:

Con respecto a las cinco restantes, confesamos que las pre-
guntas del apreciable Sr. Valero estan en su lugar, puesto que
se refieren precisa y determinadamente & la persona de dofia
Juana Sagrera y a lo que consta en el proceso. Es en efecto
deplorable la contradiccién gne entre unas y otras contesta-
ciones se observa, aunque no deja do ser comun y muy na-
tural en asuntos dosuyo tan dificiles como los médico-legales.
¢Pero no sucede otro tanto en la practica de la profesion que
con tanto celo ejerce c! autor del folleto? ¢llabria pleitos, y
primeras, y segundas, y terceras instancias, muchas voces-con
éxito diverso en cada una de ellas, si el modo de ver do todos
los jurisconsultos fuese siempre igual, siempre unanime?Y sin
embargo, ¢los hechos no son unos mismos para lodos los que
entienden en un litigio? ;Por qué, pues, tan diversa interpre-
tacion? Porque la jurisprudencia, como la medicina, no son
ciencias matematicas. Sensible os, repetimos, que tales cosas
ocurran; pero el resultado es que suceden y sucederan, sin
que haya razén ni motivo para echar ligeramente sobre nadie
la inmensa responsabilidad que envuelven ciertos sucesos,
que todos debemos deplorar.

Dn hecho grave denuncia el Sr. Peris en la pagina 73 do su
folleto, cual es el que la Academia para defender su opinioiv
solamente ba consultado unas cuantas declaraciones no facul-
tativas, mieulras que los Sres. Mata, Herrera y otros, para
sostener la suya han analizado detenidamente el proceso, hacién-
dose cargo de todos los hechos y sujetdndolos & UN examen cienti-
fico. No siéndonos licito dudar ni por un momento de la vera-
cidad del Sr. Peris, creemos que la Academia esta en el caso
de manifestar en la ocasion que crea mas oportuna y dcl modo
que considere méas conveniente & su dignidad, el fundamento-
de tan gravisimo cargo. El escesivo silencio suelo ofrecer
también muchos mas inconvenientes de los que con él se
quisieran evitar.

El asunto que nos ocupa ha tomado lan sérias proporcio-
nes, que, una vez tomada la pluma para tratarle, no puede
hacerse & medias; y cuando hasta periddicos eslranjeros no
se lian desdefiado de dedicarle largas columnas, no se es-
traflara que nosotros seamos algo difusos quiza. Por oira
parte, comprendemos que nuestros lectores, en vista de tan

1. * Considerando las preguntas dirijidas por el juez a lacontrarias opiniones como las 4 que ha dado lugar el célebre

Academia en tésis general, y como materia de estudio de las
enajenaciones mentales, (de parte de quién esta la verdad?

proceso de Valencia, desearan poder juzgar por si mismos y
conocer el verdadero estado intelectual y moral Je dofa

2. * (De parle de quién esta, considerando las mismas conjuana Sagrera. Pues bien, b6 aqui lo que respecto & este

relacion alo que consta en el proceso respecto & dofia Juana
Sagrera?

Pues el Sr. Peris no podra menos de conocer y convenir en
que existe notable diferencia entre la indole de las tres pri-
meras preguntas y las cinco restantes. Desde luego se com-
prende que todas ellas dicen relacién con el proceso de que
se trata y con la persona de dofia Juana Sagrera; pero las tres
primeras pueden resolverse en absoluto, sin tener presente
para nada a dicha sefiora, en cuyo caso constituyen cuestiones
generales acerca de las cuales nada de particular tiene que
los pareceres sean diversos y aun contrarios, comoacontece en
otros muchos puntos cientificos, ya de medicina, ya de juris-
prudencia, ya por fin de otra ciencia cualquiera. Asi pues, y
sin que pretendamos defender a la Academia, ni combatir a
todos los demaés respetables profesores, cuyos nombres figuran
en el folleto, creemos que todas las opiniones pueden tener
derecho a ser respetadas, siendo por lo tanto dificil decir de
parle de quién esta la verdad. Qué contestaria el Sr. Peris
si tratdndose de la institucion del Jurado, por ejemplo, le pre-
guntaramos & nuestra vez: ;de parle de quién estd la razén y
la verdad, del lado de los que le defienden 6 del de los que le
combaten? Pues una cosa igual, 6 muyjiarecida, puede de-
cirse con motivo de las tres primeras preguntas.

punto encontramos en el segundo folleto dcl Sr. Peris, y que
por cierto es lo nuevo y mas interesante del mencionado
escrito.

En las paginas desde la 40 & la S4 presentan los cinco pro-
fesores de Valencia, consultados por el Sr. Navarra, el si-
guiente estrado del proceso:

Consta en repetidos declaraciones (prueba de . Miquet Ntlla);
A." Que esta sefiora vivio feliz por muchos afos en su estado dd
matrimonio, sumamente carifiosa con el esposo 6 hijos , dedica-
da con asiduidad a la direccion y cuidado do su casa, y en fln,
muy apreciable por la buena indole y sentimientos, y por el
«caracter afable, sencillo y bondadoso que siempre habia dis-
tinguido 4 Dofia Juanas (declaracion de 0. Franeiiea Ntua y
Orrioli, Yy oira» de la famtlio), 2," De un temperamento nervioso
é idiosincrasia uterina,  muy aficionada a la lectura de no-
velas, en las que se narran hechos maravillosos, 6 se ponen en
juego grandes pasiones ; se hallaba en la edad critica; padecia
algunos afios atras ataques de forma histérica y & las veces epi-
leptiformes; perdié un hijo de siete & ocho afios en 46S8, lo que
la afectdé sobremanera, y sufrio también celos, desazones y
contrariedades domésticas (prueba de id.); habiendo muerto sri
padre de repente, tal vez de apoplegia, y su muiré de triste-
za y melaneolfa» (rall/Icacion d<Dofia Dotarei Sagrera eenteelan-
do & VN preguntado) : antecedentes todos que forman la etiologia
de laenfermedad , observandose entre ellos las causas més abo-
nadas para la predisposicion y el desarrollo de una vesania.
3.° Luego llamaran la atencion cambios notables que presentd
esta senora por la inconsecuencia, locuacidad y ligereza de sus
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actos quo se inanifestabin por «el interés y viveza con que
liablaba de alguno de dichos asuntos y los comentaba, dandoles
grandes proporciones, gue dudamos mucho tengan en realidad,
pasando per alto sobre otros asuntos mas interesantes» (deciora-
eifn di Pical yPi, Sde ajoilo det S<]. uLaenferma continu6 pre-
sentandoinconexién easu relato, inverosimilitud en cuanto tenia
relacion con su familia, contradicciones, exageraciones, cambio
subito y variado en susideas, propdsitos y deseos; decia con
frecuencia cosas diferentes de las que al poco rato obraba; y si
de improviso parecia deprimirse su espiritu, Ipego tomaba parte
en las distracciones y diversiones que se le presentaban» (deela-
rotion de Pujadas, ii de ocluiré del cl). 0. «Desde luego cho-
caba la suma facilidad y franqueza con que habia hMho girar
inmediatamente su conversacion sobre asuntos muy intimos de
su familia, & personas del todo gstrafias y desconocidas de ella»
( dfe/araeion de pPicai y Pi, y 1o mtimu o»effsr«i» en 1ai luyai don
/'Vaneifca caya , D. Joei Nolta y oiroi). 6. La sefiora estaba cons-
tantemente con la idea de querer marcharse sin decir nunca por
qué; no se encontraba bien en parte alguna, mudaba con frefuen-
mciade habitacion Y cama (deelaraeion de la criada Roia. Bernalh
y segln otros muchos atestados, proyectaba sin numero de
viitjcB, realizando los unos y desistiendo al momento de los
otros. 0.° Deseaba con vehemencia separarse de su esposo,
hijos yfhmilia; epretendia se la permitiera vivir sola 6 inde-
.pendiente en esta ciudad, en una habitacién que no fuese la de
su marido» (deetaraeion de D. Franciico jVO'iay Orrioti); «seveia
obligada & separarse de él por una fuerza superior que no
puede csplicar y le impele aello, pidiéndole perddén» (cario
<i«kpora Purina4 Iu eipoeo , fecha i | der“OdG' Sl); iDime queme
vaya, —concluye diciendo al mismo eii medio de la mayor exal-
tacion,—pues de lo contrario no sé lo que serdde mi... apartar-
me de tu lado necesito» (corla de id. aid., *in fecha). 1." «Unas
veces manifestaba pasion decidida por su marido, otras le
ultrajaba» [declaracién de Pujaiai, <3 de octubre del 61): «Desea
reunirse & su marido y familia, de quienes ya no quiere sepa-
rarsejamés» (corlo de Dofia Juana dtu tipoio, fecha 9 de ageito det

); y parano desmentir susdichos, los corrobora con su pre-
.«entacion tan espontanea como inesperada el 30 de enero Ultimo
aii las carceles de San Narciso, de que se hablara luego, & vi-
sitar & su marido y hermanos, presos en ellas, cscusandose con
los mismos y pidié”*ndoles perdén de unos disgustos que protes-
ta ella no ser la causa. Al referido cambio tan marcado de su
caracter pronto debia seguir el de sus afectos y pasiones, que
por su vehemencia no pudo pasar desapercibido. 8® «Le escita-
han los celos las criadas que tenia a su servicio, porel trato
familiar que usaba con ellas su esposo... declaré & poco_ tiempo
la intimidad irregular quo su esposo ibatomando con dicha se-
fiora,—la esposa del consocio Davies, —y esto la alarmoé» (d«-
claracion de Dofia Juana en Barcelona): «le relato',—a D. Antonio
Pujadas, — cierta historia en que se revelaba, que predomina-
ban en ella los celos, tanto que por lo inverosimil del relato
crsy6 el testigo que aquellahistoria era imaginaria, pues ella
misma se contradecia» [declaracion de Pujadae, de octubre del
61). No obstante, confes6 la misma interesada, que el motivo
de sus disgustos con él espose eran Unicamente los «que habia
dicho antes, de que tenia celos;» y preguntada, «si las bromas
gue gastaba su marido podian infunuir en su animo la pasion de
los celos, contestd; que eran cosas indiferentes, pero lahadan
dafio y poner triste» [DofiaJuana en »u» raU)teacioRw). 9.® «Se
apoderd de ella una tristeza singular, que no podia contener
y que iba aumentando progresivamente» (dicloroeioii de pofia
Juana «n ilarcilona); «estaba poseiiia de una hipocondria, resul-
t.ido natural de sus padecimientos» (fiicloraeii)» de pofia Juana
«enlfilando >il preguntada 10); «siempro estaba triste» (dicloro-
ctun de 1a criada Xnlonia .trc»), «y acometida de ideas sombrias»
(deciarorion de D. Francieeo Nolta, refiriindoie al tiempo que perma-
necié en Murcia Dofia Juana). 10. «Tenia miedo de dormir en Su
habitacion l(declaracién de la criada Antonia Arce ); «teniamiedo
sin decir de qué ni por qué» (deeloraeion de la criada Roia
titrnai): «continu6 diciendo por mucho tiempo que tenia un
gran ruido en la cabeza» (decloroeiende lo triado Kicenla CoHa-
<ta); «que queria marcharse de la alqueria por miedo que tenia
de estar con su marido, pues solo el ruido de los tacones la
hacia temblar» (deelaraeion de p. Francieeo Palau, 7 de octubre
del 61); en fin, «es un mal horroroso%l que estoy sufriendo,—
dice la misma Dofia Juana,-todo medd miedo» [corla de id. i «U
eipoeo. lin fecha). 11. «Vela un porvenir muy funesto» (decloro-
eioadela criodo dalonio dree) «negro y desgraciado» (decloroeioB
dep. Franciieo Nolla, Yy lo miemo ea ja de tu hIJO D. Francieeo)!
«hablaba siempre de sus pensamientos lagubres y sombrios, re-
SeDtiacon frecuencia que su porvenir le veia negro y lleno de

sgrncias» [declaracién de Dofla Joaquina Orn‘oli). 12. «Se nota-
b.a en Dofla Juana una preocupacion constante» (dielaraeion de
D. Froneieco Gayt); particularmente de noche y al quedarse sola,
tenia cavilaeiones que la mortificaban y que a pesar de sus es-
fuerzos no podia desechar» (docloracio«e do D. Fronciieo ifella y
<« tedara). 13. Aun resaltan mas los colores de este cuadro en
ios descripciones que siguen j demuestean la sucesiva gradua-
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cién de un afecto siempre creciente: «me ahogo; lacabeza,—
dice Dofla Juana,—ja tengoun poco perdida» ~cartadeid, d tu
apoto , lin fecha). 14. «<Evidentemente demostré hallarse domi-
nada por unasobrescitacion nerviosa, que le hacia sufrir es-
travios mentales» (dscloi-oeion de o. Joii Nolla); «una fuerza su-
perior la obligaba & hacer y & pensar esta.s desgracias» (deeloro-
etonde 0. Fronciieo noita orriou); todo queria desecharlo, mas
no podia, porque unafuerza superior so las presentaba siempre
delante» (deelaraeion do Dofia Joaguina orrioli). 45. «Estaba
siempre recordando la sefiora que se habia tirado del Miguele-

[declaracién de la criada Antonia Arce). 16, «Encargaba que
escondieran loa fosforos y las navajas de afeitar» (»d. id.).- «di6
orden para que escondieran ios fésforos , porque no le ocurrie-
ra tr.agarselos... y para que estuviera cerrado el estuche de
afeitarse D. Miguel, al cual hizo poner llave, que guardaba la
tEStiQO» [declaracién de lo criada Rota Bernal); «Un dia en que
los cuchillos del servicio de la mesa se hallaban reden afila-
dos, les apartaba de sicon horror , y se hacia partir la comida
por alguno de sus sobrinos» (declaracion de D. Francico iVollo,
que te corrobora también por la de »U apota Dofa Joaquina.)
17. Cuantas precauciones tomaba Dofla Juana eran fundadas en
poderosos motivos, pues «tenia miedo de tirarse del miramav»
(diclaraciun d« 1a criada Antonia Arce), y «pOr consecuencia de
su estado intranquilo y agitado, habia tenido tentaciéon algu-
na vez de tomar fésforos» (dectaracion de bD. Fiadlo iY«lla,
riindoie d confidencial que le habia hecho Dofia Juana). 18. Apre-
cidndose debidamente los siguientes particulares atestados
en autos, siguié graduandosela enfermedad de Dofia Juana;
pues «su padecimiento provenia de... alucinaciones internas»
(declaracion de Net, facultativo del manicomio, 16 de ncliitre dei 61);
«aquella noche lo habian repetido ciertas visiones, que la ator-
mentaban hacia ya algunos dias» (deolaracion de o. eradio Nolia,
refiriindoie & confidencial de la lefiora); «aun despierta en medio
del dia, veia de vez en cuando fantasmas, objetos horrorosos,
hombres ahorcados, notando todo esto principalmente por la
noche» (declaracionde Pujadai, 31 de octubre del 61); Yy lo corro-
bora la misma Dofla Juana en las siguientes y significativas
palabras: «tengo una voz que me esta hablando & las orejas,
que me diCE; Vele, malalev (carta de Dofla Juana d lu etpoio , tin
fecha). 19. No son menos elocuentes otros hechos, entre ellM
«partir con su hijo mayor una manzana que la regalaron, di-
ciendo que lo habla hecho porque tenia miedo no estuviese en-
venenada» (decloraciin de loi Srii, b. Miguel Nolla y Sagrera y
D. yiemiffio fiiondro); y algunos de los ocurridos cn Reus, «que
dieron en llamarse escentricidades de Dofla Juana, recordando
entre ellos el haber estendido su sombrilla en el interior de la
parroquia de San Pedro, muy sombria de si, y salido de ella
llevandola cual lo hubiese efectuado en una plaza publica,y en
medio de los mas abrasadores rayos del sol» [declaracién del
médico-cirujano de dicha poblition D. Antonio Bagee, eonteitando &
la T.~pregunla); cuyo hecho se relata en los siguientes términos
por otro testigo: «siendo de notar entre otras de las muchas
estravagancias, que en cierto dia hallandose cn la parroquial
para oir misa, abrié la sombrilla en lo interior de la iglesia, y
continu6 llevandola abierta hasta salir a la calle, lo que produ-
jo risa'y admiracion entre los presentes» {declaracion del eicri-
bano o. Joié Juan soeiaie). Si penetramos ya en la segunda
época histoérica de esta enferma 6 seaen la de su curacion, to-
davia se perciben rasgos de su anterior estado, y que dan una
idea de la intensidad que alcanz6, segun se infiere de los si-
guientes datos. 20. «<Alguna vez tiene sumirar algo distraido,»
dice el primer facultativo que la observé en esta segunda épo-
ca. aunque trata rie esplicarlo por ola vivacidad de su caréacter»
(declaracién de Bremonl, ib de agosto del 61); refiriéndose Otro &
ia notable mejoria que consiguié a beneficio de un tratamiento
oportuno, dice: «Sin embargo, de vez en cuando en su imagi-
nacién aun se presentaban ilusiones, que creia y contaba como
realidades» («{«claraeisi» de Pujadai, <3 de octubre del 61). Despues
de una detenida observacién para decidir el estado normal de
las facultades psiquicas de Dofia Juana, dicen cuatro facultati-
vos de esta ciudad; «si bien era cierto, que en lo referente & su
persona, posicion y honra no se descubria siempre aquella ple-
nitud de juicio y de profunda reflexién, que espropia de las
personas fe talentoy medio seguro de guiarlas bieny confor-
me & sus verdaderos intereses» (deelaraciofiii 3e D. Salvador y
D, Vicente lapes, Rodrigoy Llaret, Il de noviembre del 61) Por
Ultimo, y con fecha 30 de enero del 62, «& la unade la tarde se
present6 Dofia Juanaen la carcel espontédnea é inesperadamen-
te & ver &su marido y hermanos, arrojandose & sus pies y pi-
diendo perdén:... vuelta de un desmayo que la acometié, pro-
testd no tener la culpa de lo que pasaba... y & pesar de hallarse
todos conmovidos por esta escena, al momento dié rienda & su
natural locuacidad, hablando tranquilamente con todos, co-
miendo en compafiia de todos jos presosy acompafidndoles hasU
bien entrada la noche, de cuyo modo continu6 los dias sucesi-
vos... y observandose varias incoherencias, contradicciones y
dichos poco conformes & la buena administracién de justicia»
(declarodcBfi d« Carelo, velal, consalex, ifayo, Fverl<(, adetl,

refi-
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Burgt!, PartiUo, Zaearéiy ilroi qtte adueé en prueba D Miguel

Kolla).

En vista de esto, nuestros lectores juzgaran de parle de
quién esta la razén, entre la Academia y los demas profeso-
res que han dejado oir su opinién sobre tan ruidoso asunto.
Nosotros solo tenemos que decir para terminar:

1* Que, como mas arriba dejamos indicado, creemos que
la Academia de medicina de Valencia, a la altura que las
cosas han llegado, no puede continuar guardando silencio,
por mas que al romperle anuncie su formal propdsito de no
acudir en lo sucesivo al terreno & que en esta ocasion se la
llama, a fin de que los jurisconsultos y cualesquiera otros in-
dividuos sepan que sus escitaciones lian de ser estériles, y
que si alguno las ataca, se debera considerar que lo hace a
mansalva y sobre seguro. No se entienda por esto que
nosotros pretendemos dar la razén a la Academia en estq
cuestion. No somos tampoco partidarios, ni mucho menos de-
fensores, de la inviolabilidad y la infalibilidad de las Acade-
mias. Lo que Unicamente queremos dejar consignado, es que
semejantes corporaciones ni deben, ni pueden estar, ni es

conveniente que estén a merced de cualquiera (por mas res-*

petable que sea) a quien se le anteje provocarlas a una lucha
que, sobre ser muchas veces estéril, las apartarla de su
legitimo centro , de su verdadero obijeto.

Y 2® Que por mas que de todo corazén aplaudamos el
ardiente celo de los jurisconsultos que & costa de todo género
de sacrificios procuran hacer triunfar los fueros de la justicia
y la santa causa de la inocencia comprometida y de la honra
vulnerada, deploramos amargamente la costumbre que vemos
va estableciéndose de apelar al publico como & una especie de
Jurado competente, olvidando quiza que solo conociendo todos,
absolutamente lodos los detalles de un proceso y contando
con un inmenso caudal de conocimientos, mas 6 menos espe-
ciales, es como puede pronunciarse un fallo tan justo y des-
apasionado como debe ser.

Gastelo Serra.

PARTE MENSUAL DEL HOSPITAL GENERAL DE MADRID.

Los profesores de medicina de este establecimiento han
elevado al director del mismo el siguiente:

. Pfim6/0s dias del mes proximo pasado continué
sintiéndose el frio del mismo modo que en la ultima semana
de setiembre, sefialando el termémetro cenligrado 6" sobre

por las maﬁanas, sin esceder de 10 en las horas de medio
dia. No tard6 en sobrevenir una lluvia abundante, que conti-

nuo por algun tiempo, despejandose después la atmosfera, y
siguiendo durante toda la segunda quincena una série de dias
los mas despejados, serenos y apacibles del otofio, como que
O termdémetro sefialaba en las madrugidas 13 y 18®en las
horas do mayor calor. El viento insensible en lodos ellos se
inclinaba a Ngr-Estc, y el cielo permanecia constantemente
limpio y despejado. La columna barométrica ofreci6 muchas,
pero no grandes oscilaciones; ordinariamente se mantuvo
entre las 26 pulgadas y 4 lineas, y solo descendi6 en los dias
de mayores lluvias a 25 pulgadas y 10 lineas.

Las fiebres constituyen la mayoria de las enfermedades
agudas observadas en el mes Gltimo, ascendiendo su namero
a 368, y como el total de aquellas fué de oli, ellas solas
componen mucho mas de la mitad de dicha cifra; las afeccio-
nas del aparalo respiratorio y el digestivo se han presentado
con igual frecuencia, siguiendo después las del sistema mus-
cular y fibroso y las del encéfalo con las de otros érganos y
aparatos en nimero mucho menor. Las calenturas inlermi-
lenles forman una gran parte de las mencionadas afecciones
febriles, y los exantemas agudos, sobre lodo las erisipelas, se
han desarrollado con tanta frecuencia como iotensiclad, po-
niendo muchas veces en gran peligro la existencia de los pa-
cientes, aunque casi siempre el arle ha podido triunfar de
ella» por medio de una medicacién enérgica, y compuesta en
so mayor parle por los autiflogislicos. Ha predominado el ca-
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racter catarral, tanto en las fiebres como en los demés afec-
ciones generales 0 locales, y en su Iratainienlo so han emplea-
do frecuenlemonle, y con el mejor resultado, los diaforéticos
o sudorificos; no dejando, sin embargo, do observarse en
ciertos casos fendmenos do indolo gastrica que oxijieron el
uso de los evacuantes del tubo digestivo: también se presen-
taron algunas afecciones infiamalorias, como pulmonias,
pleuritis, anginas y otras. Las calenturas inlennitcntes,
aunque naturalmente rebeldes por la influencia do la estacion
en que nos encontramos, cedieron, no obstante, alusodelos
elecluarios formulados en el catdlogo que rije un estos hospi-
tales, sin quo por lo comun se recurriera a prescribir el sul-
fato de quinina. Eii la sala de Sau José se observaron dos
casos de iiiloxicacioii saturnina , que fueron combatidos
felizmente con los bafos generales calientes, auxiliados de
algunos otros medios; también se ha presonlado en la misma
sala un cnliaema muy coiisiUorable de las parcdos toracicas
consiguiente & una caida sufrida en el mismo Indo, aumiiié
sin fraclnra de costilla ni otra tesion material perceptible Asi-
mjsrao ha sido observada en la sala del Rosario una pulmoiiia
violenta ocasionada por una contusion do las paredes del
pecho, y que termino rapidamente por la supuracion comple-
ta de todo el pulmon afecto.

Entraron en las salas de medicina 723 enfermos, de los
cuales 2S eran nifios, 2Jt mujeres y til hombres; salieron
con alta 557, y fallecieron tan solo t05, quedando en las
mismas, al terminar el mes de octubre, 517 enfermos de
ambos sexos. El nimero do las terminaciones funestas lia dis-
minuido baslanle_en el referido mes, & pesar del pernicioso
inllujo que el otofio tiene sobre el curso de las enfermedades,
y que este afio se hace sentir menos por la benignidad del
tiempo quo viene esperimenlandose.»

CRONICA.

Eafado tanilnrio de JfdtzZHrf.—P oca dirorcnclA
la que buho enire el temporal que reiné en la Gilima semana v el
de laanterior. Los vientos soplaron de los mismoscnadranles; las
columnas lermomélrica y baromélrina sefialaron los mismos orados
y la misma presién almosférica: unicamente las heladas fueron mas
merle.5 y el frn. mas iuieiiso, pariiculi.rnieule j.or las madrugadas.
Sin embargo, el viernes salt6 el vienio al E-S- E, y camiii6 el tiomni).
poniéndose revuelto y amenazando lluvia.

En nada lia variado la naturaleza de las enfermedades reinantes
que continud siendo catarral é inflamatoria ; asi pues, no dejaron dé
sercomuneslascalentui-asde esta Indole, Ins dnlopcs reumaticos las
flegmasias .de las membranas iieumo-gasirica y oénito-urinarl» las
neuroses ilel aparato digestivo y las afecciones catarrales. Bu cuinto
a las dolencias cronicas, fué tal la cxarerli.icion que sufrieron en su
curso, especiaimeiiie las de los puimoties y las del corazeii y urandes
vasos, que muchos de los que las padecian sucumbieron & ellas casi
de un modo lepeniino.

*ocoatUracoion.—%*»m aatiwfitcclon pro node

Esp MétUca . e dVIe te d estfe [J(%I’IOGp p pfa IXTSO é
Uleﬂ atrf‘?ux}e C|er IO
cu (? N C

L Bl el L.lol.l.%@““';}'? e B
el e s
? S agra,\ece como |empre a culiura del estilo'y 1a muestra
g rtgab con que dicho iluslradisimo’y fino colega

¢ Se aethe lo eyue. 4iitlerrn?-Vn periddico rarmaodall-
co de Uarcelona dice, & propésito de las Ordenanzas de farmacia (mi-
se ocupa en arreglar la Academia de medicina de esta corte; <lIte-
«cbazamos las Ordenanzas en principio, I1i contienen la menor reilric-
-cion para os profesores. Hecliazamoa, por consiguiente, las de 1«<0*

de antemano y tildamos de Injustas v
«tiranicas las de 1800 despues de reformadas, y todas cuantas auce-
«dan & ella, si envuelven la mas negqiieia restriccion especial para los
«profesores que no reciban del Estado las garaiiUas aludidas .

Ahora contestaremos & la pregunta : quieren el monopolio de la
venta de lodo lo que se llame medicamento, sin limitacién, sin ins-
peccién de nadie. Mayor libertad que la que ha?/ para vender pao.
La sociedad , & quien se inlenta esplotar, se burlara de ellos.

Otro perldiH e».-Vno pareen va & pnbllearee desde
jfinc pio de 1864, dedicado & la clase de practicante». iMagnlfico!
No rultara algin perlodlco médico que le apo™e.

idbfo impeetante.—A la benevolencia del Kxeelcn-
Usimo br. 4. Alejandro Olivan , vicepresidente de la Junta general
de bsiadislica, debemos un ejemplar del Anuario eilad/ilice de
Espafia recien publicado, correspondiente 4 1860y 01. Lo iiileresanle
de esta obra, Unica basta ahora en nuestro pais, puede comprenderse
con solo indicar las materias que contiene: principia badendo una
resefia de los trabajos esladisticos en Espafia, trabajos geodésicos»
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olMervaciones meteoroldgicas, operaciones lopograflco-calastrales,
trabajos aeolécicos, liidrolégtcos y forestales .censo y movimiento
lie la pomacion, nomenclator, rotulacion de calles, plazas y numera-
cion de casas, produccioo agncola ganaderia, etc., etc.; en mia
palabra, son tan importantes las noticias y datos que consigna, qua
Lace que este libro sea digno de ocupar un puesto en la libreria de
/todo hombre estudioso.

El Sr. Olivan nos permitira le aigniQquemos nuestro agradeci-
miento por su importante obsequio.

Cn«™|<omde 1a helerogenia.—i» ineh» entre los oe-
fiores l'oucliel, sostenedor de las generaciones esponianeas, y
Pasleurque las contradice, no lleva trazas de terminar. Cuanto mas
se discute este punto otrece oscuridad mayor, y ahora sucede que
el Sr. Klourens ba proclamado con toda la fuerza de su grande auto-
ridad. nue el asunto es «terriblemente tenebroso.» {Va se sabe:
cuanta iiiavor lui va descubriendo en algunas materias el hombre,
més cercauo se halla & quedar en liBieblas! Cuando & favor del es-
periro solar se hayan descubierto nuevos metales, apareceran en
Igual medida dincultades nuev.is hasta caer en la mas completa cou-
fuslon, y cuanto mas avancen el tnicroscépio y laquimica, mas cer-
cano esta el momento de eslraviarse en medio de la iiielilamas espe-
sa. {Tarea es esta parecida & la de los Titanes.

Bl rfoetor Hynter, enuna obra quo acaba de publicar,
reducida & probar cual es la inDuencia del polvo de acero sobre la
vida. Huma la aiencioii resptifo &la corta duracién de la de los obreros
Oe Sheflield, que afilan Gtiles de acero, tales como tijeras, cucliillos,
navajas de areilar, etc. La mayor mortalidad proviene de los talleres
donde la piedra se emplea en seco; y donde se trabaja sobre piedra
mojada, la duracion de la vida es un poco mas larga. Véase a conli-
ruacion el término medio do la vida de los obreros que fabrican los
objetos siRuietiies, de uso indispensable para los hombres civiliia-
ilos; tenedores, S9 afios; navajas de afeitar, 31; tijeras,32; Utiles
diferentes, 38; cncliillos de resorte, 3i; cuchillos de mesa, 35;
limis, 33; sierras, 35; guadafias, 38.

El doctor HviUer propone vanos medios para evitar esta prema-
tura muerte, pero los obreros no quieren practicarlos.

re«lrfarfilc-—IIn diurliicro americano, & quien «c ad-
ministré la estricnina para combatir unaparaplegia, cuando se elevé
li. dosis & 75 miligramos por dia. esto es, menos de la duodécima pane
de un grano, fué acometido repeniinamenle de convulsiones, con
aritos y delirio, aunque se salvo al fin & beneficio de las inhalaciones
de cloroformo. Y merece advenirse que habia empezado & usar la
estricnina a la désis de 2 miligramos y medio.

At n«y»n—EI Inspector g“encrnl do Sanidad iiillltnren
IteI icj.Sr. Uleminckk. ba dispuesto, vista la elicacia de la hidrole-

racional en el iraiamicnlo de muchas enfermedades crénicas,
<]ue se instale en Bruselas un esublecimiento hidroterapico. se
acepte el nfrecimienio del Dr. Fleiiry, de ir & iniciar la doctrina
acuaria, y se ponga asu disposicién una sala de enfermos.

I'fcmio».—Trce preiuloa ofrece para el conenrso de
1851 la Sociedad de ciencias médicas y naturales de Bruselas:
1 describir las diferentes formas gne afectan las neuralgias, y es-
roner su terapéutica; 2,», determinaren qué casos se hall.i formol-
inwiie indicada la ovarlotomla; discutir, fundandose en hechos, las
veiiuias é inconvenientes de esta operacién, yesUblecer las conoi-
ciouBS mejores para evitar los peligros; 3.°, en fin, la cuestiéon de
fiiudiciiia, cirujla 6 tocologia que gusten los autores.

V*ia Provcor»c, »in opoaieloa por
supuesto, la catedra de panos de Li Facultad de medicina de Pana.
¢;1 acta de nacimiento, el diploma de doctor y una relacién de sus
méritos, es lodo io que & los candidatos se exije.—Para la catedra
«le hisinrla natural médica, han sido propuestos por la misma hacul-
tad losSres. ltaillou y Deseiine.

Médico CH berlina.—so D» representado en Eiln
una roniedia Ululada Los m ¢dicos, que serd una de lautas en que se
ridiculiza & imesira profesion; y como si fuera esto poco. lu. ocurrMo
1 Ilili actor remedar tan & lo vivo a un médico de la poblacion,
] .resenle al hacerse la comedia por primera vez, que el publico cla-
vaba en él la vista y aplaudia la copia eslrepllosamente.

Sociodade» médicao oh Bélgica.—CNntorce eon ya
las sociedades que se han adherido 4 la Federacién, y otras muchas
su eslui) forniamlo para adherirse en seguida. Pronto tendran lodos
los distritos su sociedad particular, y quedaran todas confederadas.
En Espafia liav dificultades para formar sociedades pacificas y hlan-
iropicas. Es que solamente pueden formarse aqui sociedades del
género de las ue Andalucia hace dos afios.

[Vet-"rinrf etos ta eie»»c<a.—En periddico medico coran-
nica al mundo cientifico una novedad importante. El Sr. Piorry acaba
«le descubrir oira vei inda, que el amoniaco usado al intenor es
bueuli contrael deiirium tremens... jV habrd luego quien estime en
poco & los periodicos!

ESTAFETA DE LOS PARTIOOS.

Lo« profesores gne intenten solicitar la plaza de médico-eirtijano
titular de Noalejo (iaen), deben saber que hace mas de diez anos

EL SIGLO MHEDIQO

DO ha podido permanecer en este pueblo ningun facultativo; que
el que existe en la actualidad, Unico que”ba durado un afio, tiene
presentada su dimision y piensa continuar en el pueblo & partido
abierto, porque de otro modo no es posible eludir la dependencia
de dos vecinos que rivalizan y se disputan la soberania, causa por la
cual sueleestar Noalejo sin facultativo.

VAGANTES.
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ANUNCIO.

*PARA LOS MEDICOS Y CIRUJANOS.
OSRA COXCIUIDA O SBSCBICION POR TOMOS.

Diccionario de medicina dirijido por el Dr. Fabre, tradneido y
aumentado por los principales profesores de la Cérte, bajo la direc-
cién del Dr. Jiménez. Esta obra es una completa biblioteca médico-
quirdrjica destinada & reemplazar los demas diccionarios y obras
de mtidicinay cirujla: consta de 10 lomos voluminosos & dos colum-
nas; esta terminada su publicacién y se puede adquirir toda ia obra
de una vez por 180 rs. en ruastica y 200 en pasta, en Madrid. Se re-
mite, porte pagado, enviando su Importe )y 10 rs. mas i D. Le6n
Pablo VillaverJe, calle de Carretas, nim. 0, en su libreria, Unico
puuUi de venta de esta obra. El que solo quiera recibir uno 6 mas
lomos mensuales, los abonara & 18 rs. en rustica en Madrid, y 20 re-

mitidos francos. POI’JOdQ |0 o |I'It|d0
El Srio. de la Rediceioa, R. SAanuiH.

Editor, MANUEL DE ROJAS.
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