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SECCION DOCTRINAL.

Valor de la acupresioh como medio hemostatico, por

B_ Dr. Creus.

El método del Dr. Simpson, que consiste en compri-
las arterias heridas por medio de una aguja, y cohi-
tf do este modo la hemorragia, es poco conocido entre
mosares, si he de juzgar por el silencio de los periddi-
En Francia son muy pocos los cirujanos que le
Pfactican, y en una sesion de la Sociedad de cirujia de
Ds, que es sin disputa el cuerpo cientifico mas labo-
lio ha mucho al Sr. Legouest, distinguido ca-
cyaiico de la escuela militar de Val de Grace, caliii-
Ert de una simpi  .riosidad quirdrgica.
Heino unido, aunque yaal cstendido el método,
®DDI\ lejos de ser aceptado, ® na prueba de esto es
apasionada y no siempre digna polémica que dia-
M@eiite leemos en el Me.lical Times, entre los que la
eut’t ~minpi’Cu a la cabeza, y los que la rechazan,
auia se distingue el célebre Syme. He eje-
Hi p *]®Putidad veces eu el cadaver y en el vivo, ya eu
clinica, ya en la poblacion, los diversos projcdi-
tos do este método; deseo que se propague y
Dtiesiro pais, porque lo juzgo de grande utilid A
de que yo no ho esperimentado revés alguno por

®iapleo, es posible que no siempre tenga feliz éxito:
Toii. XUI, A i °

SLSCKH SON.

En Madriil 12 rs. el trimestre, en la ili'ifarnon, calle de la Oonrepdoi
Jerdiilma, 1-i, pial.—Fn j'rermivs 15 rs. el trimestre en tasa de ios ce-
misionados, mediante libranzas.—En el Eslranjero y Lllramar 80 rol-
les por un afio, y 100 eu Filipinas.

por liltimo, querria que principalmente en nuestras clini-
cas y hospitales se usara, y al efecto voy a presentar a
mis compafieros tres casos practicos, recogidos en la cli-
nica de operaciones de mi cargo, y cuyas historias como
todas las demas, han sido redactadas dia por dia a la ca-
becera de los enfermos.

OBSERVACION PRIMERA. Ej)il6lionui del I&bio inferiof. eifiv-
pacion: acv,presion\ reunién inmediata.

Nicolas Pastor Fernandez Ortega, natural de Chur-
riana, de 60 afios, casado, labrador, temperamento san-
guineo degenerado, constitucion regular, idiosincracia
V predisposicion hereditaria desconocidas; ignora si ha
padecido las enfermedades de la infancia.

Ninguna enfermedad ha sufrido durante su vida, qua
tenga relacion con la actual. Hace uu afio proximamente,
y & consecuencia de quemaduras repetidas con el cigar-
ro, notd se le presentaba en el borde libre del labio infe-
riory en su lado derecho, una vesicula pequefia y dura,
la cual fuédestruida por unanueva quemadura. Entonces
se le formd una hendi iura cubierta de costra, que daba
salida & una serosidad no muy espesa. Siguié fumando y
las quemaduras destruyendo las costras nuevamenle for-
madas.

Estas se reproducian cada vez que eran destruidas.
El tejido adquirio cada dia mayor dureza y mayor voll-
meu. Asi contindo hasta llegar & presentarla forma que
tiene en el 23 de marzo, que ingresod en nuestra clinica
numero 3.

Estado actual. En el borde libre del lahio inferior,
en la union de su tercio dereclio con los dos izquierdos;
hav una elevacion conica, perfectamente circunscrita;
dura en su base y cornea en el vértice. Comprimiendo el
labio entre los deios, aparece la raiz introducida en el
espesor de las carnes & alguna profundidad. La superfi-

cie mucosa del borde liiirc en su union con la cara

posterior, presenta eugrosamientos epilélicos. No liay

dolor. B -]
Dia 23. Operacion. Sentado el enfermo ala luz de

una ventana; sostenita la cabeza por un ayudante, que
ponia patéale la mucosa posterior del labio inferior, com-
primiendo a la vez las coronarlas, se hicieron dos jnel-
siones curvas, que ocupaban los dos lercios derechos del

borde del labio, y coiupieudiaii, no solamente d tumor,
id



242 »

sino los enrliireciniicntos epidérmicos que lo rodeaban.
Los cortes de la mucosa y piel, becbos en bisel, se pro-
longaron hacia el centro de los tejidos labiales, estra-
yendo de ellos una esp™cie de cufia. Se interesaron tres
arterias; la coronaria izquierda, de pulsaeion y calibre
notables, que se comprendié con un alliler, que, pene-
trando por la piel & su lado izquierdo, volvid a salir sin
interesar la mucosa por la misma piel, hacia su lado de-
recho. Las otras dos artcriolas, ni se ligaron ni sé com-
primieron. Se dieron ocho puntos de sutura con cerda
de caballo, que pusieron exactamente en contacto los
bordes de la herida, y no se puso apdsito.
Tralaniiento.—Chocolate y sopa.

Dia '¢t. Se ha quitado la aguja.

Dia 23. Se quitan los puntos de sutura.

l)ia 2T. Completa reunién inmediata. Alta curado.
—F| interno, Arturo Perales.

DOS PALABRAS SOBRE LA SUTURA. No 6S GStC OpOlI'tlinO
lugar para discutir la empefiada cuestion de si los
hilos metalicos son prei‘eriblcs casi siempre para las
suturas. Yo entiendo que si;pero como para im iios-
piial no son muy !).iiMtos si han de serl'unios, acepté
la idea que hace uno odos anos lei en los periodicos,
y desde entonces uso muclio de la sutura con hilos de
cerdas bien lavadas, y me dan un resultado muy se-
mejante al de los hilos inctaiicos. Supuran muy pocas
veces; se aplican bien y se separan con lacilidad; co-
loco los plintos muy espesos, y aseguro asi notable-
mente la reim on inmediata.

OBSERVACION SEGUNDA. EpUelioma del labio inferior: estir-
pacion: aenpresion: reunion, inmediata.

Francisco Fernandez Vico, de 42 afos, casado,
oficio del campo, género de vida arreglado, tempera-
mento sangLiineo, predisposicion € idiosincracia desco-
nocidas, constitucion regular; no esta vacunado y ha
padecido las enfermedades de la infancia.

lia gozado de una comjileta salud durante su vida
hasta hace cuatro afios, en cuya época se le presentd
en el lado izquierdo del labio inferior & consecuencia de
la quemadura de un cigarro, una especie de berriiga
indolente, del tamafio de cuatro cabezas de un allUer,
la cual se desprendié violentamente; se formd una cos-
tra que fue arrancada también por el roce continuo del
labio superior; formandose de nuevo otra escara, y des-
prendiéndose, y asi sucesi\aniento, sin aumentar de nn
modo sensible de ostension ni prol'unJiuad. Asi contindo
hasta principio del mes anterior, en que empez6 a au-
mentar (le volumen, 6 iba acongiafiada de picor. Gand
en cslension dirigienlo.se Inicia d lado izquierdo: las
costras se reprodudan y (Uan arrancadas, y de este
modo ingresod (" miostra clinica niim. 8 el o de marzo
de este afio con el siguiente.

Estado actua!. Estado general salisi‘actorio. En el
borde libre dd labio inferior y desde la linea media pre-
senta una lilccra de forma redonda, de un cenlimdro
proximaincnte de diametro y Iros de circunferencia, in-
teresando la mucosa bucal en la ostensién de cinco mi-
limetros hacia abajo v atras. Los bordes sobresalen muv
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poco del fondo, y éste presenta una grieta algo po
funda, siendo lodo él blanquecino y cubierto de «m
sustaiieia amarlUenta. Se encuentra aJherido & k
parles blandas méas profundas.

Dia 7. Operacion. Sentado el enfermo a la luz
una ventana, sostenida la cabeza por un ayudantequi
ponia patente la mucosa del labio, y conipriinia & la\e
las coronarias, se hicieron dos incisiones curvas qe
comprendian toda la cstension del laizio inferior lida
cerca de las comisuras, interesando no solo el turor,
sino también los eadurecimientos epidérmicos que lei>
deaban. Los cortes de la imieosa y piel, hechos en bl
se prolongaron hécia el centro de los tejidos labiales, &
trayendo de odios ima especie de cufia. Se inieresaron
las arterias coronarias que tenian regular calibre, y¥
comprend eron con dos alfileres, que penetrando p)rl»
piel por uno de sus lados, volvieron & salir sin Hdid
interesado la mucosa, por la misma j)iid hacia el
opuesto. Se hicieron diez puntos de sutura con GJi
Y no se le puso aposito.

Dia 7. Alas dos horas de la operacién, y bien €
talrlecida la reaccion se quitaron los dos aliilcres de r'i
presion; en la coronaria derecha no resultd l.cniorragit:
mas no asi en la izquierda, pues que por entre los '™
de sutura comenz6 & brotar sangre en abundancia, Vo
vo que volverse a reponer, con lo cual cesé en agi*
momento el Unjo saugiiineo. Por la noche fiebre, ceflii’
gia, y los pies Crios: durmio poco.

Dia 8. Infebril. Al quitar el alfiler de acupresionii’
quierdo nada ha sucedido.

Dia 9. Sigue bien. Se quitaron lodos los punto# i*
sutura,
Dia 11" No hay pus.

Dia 12. Aparecen aftas en la mucosa labial.

U. De agua metlia libra: clorato de potasa un esau
pillo, disuélvase para tocarlas aftas.

Alta carado el dia l-o—El interno.—Arturo
RALES.

OB.'[ERVACION TERCERA. CizriVi meiatarso y depnct<™"
tarso: amputaciéon infra-aslragaliana: hemostasia pof<t*
presién: curacion.

Francisco Lara, de Cadiar, de 37 afos de edad, o~
do, labrador, ’e temperamento sanguineo Yy constituoit*
fuerte: ha padecido enfermedades que no tienen rda®F
con la actual. Hara cerca de un afio que empez6 & egef"
mentar dolores leves y sordos en el pié iz<jiiierdo, ™"
se fueron aumentando; mas a pesar de eso, el oli:i*}
siguid en sus ocupaciones habituales: por el mes de3
tieinlirc se inflamo6 todo el pié, le aplicaron sanguiji*/*
y otros medios y se resolvio la inflamacion. A los tn#
cuatro meses se presentd un tumordlo pequefio del »
mafio de una nuez sobre la eslremidad posterior o
cuarto metatarsiano; se lo abrieron con una
y sali6 una corla cantidad de pus: al cabo de ™
tiempo se volvieron & presentar en distintos
del dorso del pié sucesivamente hasta cuatro, y toaos-
los abrieron del mismo modo. Cuatro de las abortfif{*
se cicatrizaron; pero otra situada en la parte médio
la cara dorsal (iel tarro, contin"o sin cicatrizar.
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pues & imesira clinica, mim. 9, el 4 de abril de 186,5, fué
engarrado al alumno ). José Lopriz Martin y oi'reciij el
sipncnte:

Estado actual. iQuildones g,.rcralos en Iwen osiaeio
End dorso del pie y al nivel de las cafias como vn sn li-
ra,Je mas poslenor. hay ana elevacion poro notaiiie,
cambiado en livido el coldrele la piel, v per.licn'lose
grailualincmc iiacla (lefame liasla llegar al nivel de los
mclalars anos. Sohre la primera cafia y eiiciiiia de jl
~rrio posterior (I. 1 mctalarsiaiio hay dos cicalriccs cor-

rcspondienles a otros tiuiios orliicios cerrados. Sobre la
"u* rai union con la se-

rumlacaiia, hay un oriiicio practicahie, (jl0da salida ,i

Pns saoso, de iirocedcncia ovidcntemciUe 6.sea; por él
cnetra el estilete vcriieali,lente mas de cuatro irn L |

nasiL Vv -A"n!
leojo dolor al andar.

proscribid la inyeccion de YiHale,
'l ecoi zada por Yelaton, y lormiilada de esta suerte.
tiea(U('o acético medicinal, cuatro onzas.

nijlt zinc ysuilato de cobre aa dosdraomasv
«ledia: acetato de plomo, 90 granos.

sin tocar cnninmi-
sangro:

Kacioili PA*- el orificio lisluloso.

fiad iones no producian dolor. Nine:ana nove-
«documd hasta el 20 en que el pus habia di.smiimido.

anticiirvAi' un nuevo orific'o por i.iera 'y delante del
S Jal re.edor de ellos; ha aumentado la tunii'-
on pastosa (jue existia: frotando el quiat.) ineta-
N no contra la superiicie correspondiente del cuhoi-

- ¢ percibe con completa distincion el roce é&spero
M ,,tc de lalalta '

uin A NEAMamind con el estilete que rozaba contra
siiiiple M A suspendié la inyeccion. Cura
V Voi evacuar algunos asuntos
AstadoT sin que en el tiempo que lia
tfli'rv | habido alguna inodiiicacion en su es-
“«*“0 local y general.

in.pj AP*Iracion. Colocado el enfermo en declbito

MmPuo 01) la liosa de operaciones, se le administré el
Ahydo notable el tiempo que se lardoé en

'lijg'd"*" A de cuatro mimitos) y la rigidez
fiiisc tiempo esperimeniaron los

Mc ja \idade relacion. Obtenida la anestesia
iaclo muscular, se procedié & la dcsarticu-

siguiendo lilcralimnite el pro-
con sola la diferencia de

ai col * A interno, .se di6

longitud de la que aquel
bihir _ o I'ui'tla. y para co-
si,yi ] “"'fuTagia, se empico la acuimsicn del modo
eJoi.r largado acupuntura se perford
liacieit™> | a  piel, hacia la superficie sangriema,
dor lado de la arteria tibial posle-
set-¢c AN MANaneia de  cinco milimctios del punto de su
ciii la punta del instrumento otros

0 seis milimetros: se completdé h nSaniohle. ba-

c.eniio con la aguja un movimiento de palanca, en cuya
virtud, p:;neiranilo otra vez la punta desile la superficie
sangrienta hasta la piel, salid por este ultimo punto a la
distancia de (ios centimetros y medio de su punto de en-
trada, y resultan 'o comprimido el vaso, de modo que no
daba sangre ni s’ descubria su oriii.-io. Para la tibial
aiUi.Tior, so us6 la pres’on con la agiiia del moJ >si-
guiente: una aguja ordinaria de coser de cinco centime-
tros di3 larga y grueso proporcionado, enhebrada c,on un
bdodo jdata fino y dol-lc, de longitud de diez centime-
tros, se introdujo en la carne por la superiicie sangrien-
ta, a (lislancia de tres milimelr.is en el Jado luiial de la
arteria'y acinco (je su scccon; pasando por debao del
vaso, salié la punta por el la lo perém.io & la misma dis-
tanria préximam eiitc; entonces se hizo describir al ins-
inim Mito un cuarto de circulo, dirigiendo la punta por
detras dei vaso, de suerte que h punta vino a colocarse
al lado tibia!, clavan.lose alli en las carnes jiUra fi arla
hasta la profunjida:! (je centimetro y medio, v el ojo
ion ei liilj) metalico Vuelto béacia el bvdo penoneo, vi-
ilenJo & quedar colocado catre los labios de la herida.
Una arfer.a plantar interna, fué comprimida con un
hilo metalico del molo siguiente; a la distancia de
cinco milimetros dcl punto de su seccion .se p'rl'o-
ro el colgajo saliendo la agu a por la pie!; se repitii) la
la m.sma maniobra hacia el otro lado, saliendo el hilo
por la piel también a la distancia de un centimetro d d
otro callo, y amiios se alaron sobre un roliito de agluti-
nante, quedando de esta suerte comprimida laestremidad
ud vaso por cl asa de hilo metalico, que suin irgia este
organo entre las carnes, eiitando totalmente la sali.la de
sangre. Se bmpio do nu.ivo la heriday se reimicr.in sus
bor.les, empezan.lo desdo cl punto correspon liente al ta-
I6n y colocando seis puntos do sutura, que aseguraron (d
contacto nidliio de los bordes de la heri ia, escoplo on la
parte anterior, donde a pesar dd esceso do coiirajo de
que ya viene licclio mérito, quedaron los bordos separa-
dos como xm centimetro en la estens'on de cuatro.

Se acomodd por completo el colgajo por medio &J ti-
ras aglutinantes largas y adheridas ;n especial & lolargo
de la pierna; se puso uua circular poco apretada para
asegurarlas; y la congiresa cruz de malla perforala y
untada de ceralo, dos planchtidas, la cruz de malta seca y
la venda, comjdetaron d aposito.

Autopsit dcl pi6. Las cstreini;lad’s posteriores de los
metatarsianos se encontraban reblandecidas y sin carti-
lago; rdiiandecidos y car:a jos d oseaioides, las tros cafias
y el cuboides, que estaba casi completamente destruido.
L1 calcan o participaba también ;ol reblandecimiento.

Dieta vegeta!. Lim.onada: estrado tebaico, dos gra-
nos en cuatro pil ioras para tomarlas con oiiservacion del
dolor.

Dia 16. Ayer al medio dja so iniciaba la reaccién; do-
lores vivos en el mufion; exudacion sanguinolenta. Con-
limia la administracion de las pildoras. A las ocho de la
iiociie los (‘olores, que se referian a los dedos, eran muy
tolerables; liabia ce.sado la exudacién sangiiinol,-;nta- 84
pulsaciones por minuto. La noche molesta por la quietud
forzada y por algunas dolores on d mufién. iloy pulso a
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112y poco desarrollado, lengaa norma!, poca sed: tos
catarral. Se quita la aguja correspondiente alatibial pos-
terior.

Dia 17. Ha pasado buena noche y el sueiio ha sido
tranquilo. Se separaron las piezas esteriores del apdsito,
S3 quitan los punios de sutura, la aguja de la arteria ti-
bial anterior y el iiilo de la plantar; se renuevan las ti-
ras que han sido cortadas para esta maniobra, y se colo-
ca el aposito en la misma forma. Cesan las pildoras. Clio-
colate y bizcochos.

Dia 18. Esta noche ha tenido algunos dolores: esta in-
febril. EI mufion se encuentra bien, dando salida al
través del aposito & una exudacion poco sanguinolenta.

Dia 19. Racién de gallina.

Dia 20. Come la gallina con apetito.

Dia 21. Vino.

Dia 22. Pus escasisimo, fisonomia y moral animadas.
Racién de'carne y vino.

Dia 23. Sigue bien.

Dia 24. Se cura encontrandose poco pus.

Dia 26. Continua en buen estado y a posar de tener
facil salida el pus, apenas hay algunas gotas que manchan
el apdsito, procedentes de la parte no unida.

Dia 27. Solo queda descubierta de cartilago, unaeslen-
sion de cinco & seis milimetros; Los pezonzitos carnosos
se presentan de color rojo y firmes.

Dia 6 de junio. Aposito seco; estado general bueno.

Dia 7. Se toca con nitrato de plata.

Dia 18. Se repitio el toque.

Dia 20. Ultima cauterizacion.

Dia 26. Alta.

El interno, Arturo Perales.

Hasta aqui la observacion, copiada de la historia cli-
nica, recogida, como queda dicho, por el alumno encar-
gado en union del interno historiador. Debo afadir,
puesto que la ocasién & ello convida, algunas sébrias re-
flexiones que podran no carecer del todo de interés practi-
co. Es la primera, relativa a lamaniobra de esta preciosa
desarticulacion, no mas dificil de ejecutar que las demas
tarsianas. Con efecto, al hacerla, del)emos tener en cuen-
ta el estado de las partes blandas, para elegir el procedi-
miento preferible, y hasta para conservar ¢ sacrificar e
astragalo: si el estado, de los tegumentoslo consiente, en-
tiendo que el procedimiento de .Malgaigne, que fué el
empleado uor mi, es el queda mejor resultado, para la fa-
cilidad de la desarticulacién propiamente dicha; para cu-
brir convenientemente tan vasta herida, y para que las
cicatrices resulten en puntos lo menos molestos posibles;
pero adviertan los que traten de ejecutarla, que & pesar
de haber dado mayor longitud al colgajo de la prescrita
por su autor, todavia resulté algo corlo; se le debe dar
por lo tanto dos 0 tres centimetros mas de longitud. Con
respecto al método en general, puedo decir, que he vuelto
a ver al enfermo en clmesde diciembre, y tenia un mufion
perfectamente apropiado para un pié artificial, que se le
hard en breve, y que por la situacion de sus cicatrices,
la redondez y volimen de su eslreraidad, y aun por la
movilidad, escasa y lodo como es, del astrdgalo podra
prestar Utilisimo servicio para la progresion. Tiene pues

aqui completa aplicacion el principio de conservar cuantn
se pueda en las amputaciones, discutido con respecto a
otros sitios de las estremidades inferiores.

Con relacién al principal objeto de estas lineas, qe
es como decia al principio, el de propagar entre los drnr
janos espafioles el Gtilisimo invento de Simpson, me lim-
taré por hoy a manifestar.

1. -
espedita que la ligadura. Que es mas facil, se demuestra
repitiendo en el cadaver cualquiera de los procedimien-
tos que quedan espuestos en las historias referidas; qe
es mas espedita en general, se prueba solo con tener en

cuenta, que basta para ejecutarla una agujay aun unaf
filer rigido, que en cualquier parte y ocasion de urgen-

cia se hallan & la mano.

2. * Que puede ser tan segura como la ligadura paa
cohibir la hemorragia, lo prueban las tres historias, y sn
gularmente la Gltima, por la importanciay calibre de ls
arterias interesadas.

3. * Que puede ser eficaz, es decir,
ella se debi6 la cesacion de la hemorragia, lo advierte d
mas prevenido en contra la historia segunda, porque a
hemorragia se presentd abundante en el momento de re-
tirar el alfiler, y ceso definitivamente tan pronto
serepuso. :

4. * Que favorece considerablemente la reunién
diata. En las tres historias se ve palpable este resultado,
pero conviene para mejor demostrarlo recordar, que en»
ligadura, supuesto que la torsion esta poco menosqueabar
donada para arterias de cierta importancia, hay paracac»
vaso ligado un cuerpo eslrafio, que impide el contacto«
los bordes de la herida en todo el espacio que ocupa,
permanece asi colocaao de tres a diez dias por témi™
medio; que en todo este tiempo promueve la supuracion,
absofiio y retieue el pus, que se altera, propagando m 5
Unidamente esta alteracion puatrida, 6 por lo menos
puratoria, en mas 6 menos esleusion, & Neces considef
ble. Que hay ademas un trocito de ailéria mayor 0
fior, es decir, el estremo del vaso, suponieudo una hgpd™
ra limpia, que desde el momento de la operacion gn
convertida eu un cuerpo estrafio, muerto, que también
pudre, y propaga, 6 por lo menos puede propagar,
trefacciou hasta que es eliminaao. Todo esto, seoir”
son en general inconvenientes pequefios: cierto, r
ro no menos reales y opuestos directamente al
cipio de la ciiujia moderna, que es la reunion
iLuanlas veces vemos con dolor toda una herida reuu”
menos en los dos 6 tres puntos por donde salen los
hos de las ligaduras, que nos tienen en jaque
semana, v aun muchas veces destruyen nuestras mejor
esperanzas, siendo origen de abscesos, iiitillracioims,®
sipelas, etc., 6 aun de grandes accidentes

¢Deduciremos de tono lo espuesto que la rreuprt
debe reemplazar & la ligadura en locos los casos.
hoy en verdad este mi juicio: y digo hoy, por nr*
de esperiencia, pues que la que poseo es todavia c
para fallar en asunto de lauta magnitud. A

Hoy pues, temo que el método de que me ocupo "
sea «itmpre biMia«io «opuro para restafiar la sangre

Que la aciipresion es una maniobra mas facily

que realmente a
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heridas de arterias muy gruesas, 0 que no favorezca efi-
cazmente la ohlUeracion difinitiva del vaso.

En suma: juzgo hoy acerca de la acupresion, que es
un método de hemostasia que todo cirujano debe conocer,
porque tendrd muchos casos en que aplicarlo con eviden-
te utilidad del enfermo; que es facil y eficaz, y que no
perjudica, como la ligadura, para la reunién inmediata:
que en muchos casos esseguro en su resultado.

La esperiencia nos ensefiara a confirmar 0 modificar
esta Opinion. Du. Créus.

SOCIEDADES CIENTIFICAS.

DICTIHEN DE U SECCION DF, ril.0SOI-U MBDIGV DE I.< UE.L ACADEMIA DF.
«lIDICINI DE MADRID SOBUE LA OBRA TITI LADA «TESTAMENT MEDICAL.»

(Conclusion) (t).
1.

Vhorabien; ;,comoconcibe elautorsu enfermedad? Qué
objetos se propone con la publicacion de su obra? ;,0né
cuestiones promueve? ;De qué manera han calificado
sus padecimientos las personas mas autorizadas en la
ciencia?

Para el autor su enfermedad debe ser una «cumis,
una lesion del sistc?na jfervioso. probablemente de la pul-
pacerebral, latente, invisible, desconocida hasta hoy, mas
no por eso menos clara v evidente.

En cuanto a los médicos con quienes ha consultado
®ISr. Diiraont, hé aqui lo que dice él mismo en su obra.
«Paraunos tenia una hiperemia cerebral, una conges-
tion por irritacion, un infarto del seno venoso déla
base del craneo, un reumat'smo délas meninires; pa-
fa otros una mesocefalitis , un princinio de reblandeci-
miento. de oan *er, de m'el'tis........ quién lo referia todo
2lombrice,s, en vista de la dilatacion de mispnpilas: quién
afirmaba que el punto de partida estaba en el neumo-
M*hlco..... Se pronun”ié la palabra hipocondria......... y
05 mas prudentes se fiiaron vagamente en una neu-
“osis.... Algunos lo atribnian todo & la imaginacion y
me aconsejaban un esfuerzo de voluntad.»

Perplejo el autor entre tantos y tan diversos parece-
res, empenado é! mismo en perseiruir la causa proxima
ue los trastornos que padecia, a fin de poder alcanzarla
y estimarla de raiz, esclama por liltimo: que Dios ha
rtentlido su mano sobre el drcano déla sensibilidad y

Ininteli%encia, y no pueden sorprenderse sus opera-
ciones regulares 0 desarregladas..... que sehandemos-
jndb sus piezas como las de un relni; pero faltando en
ellas la vida (Dem marJwm)... y afade que en su con-
upto cada cerebro tiene su fisonomia, como el rostro,

°ifue no la podemos ver.

Y Dumont no es organicista puro. cuenta mucho
unla vida, y sin embargo, todo sn afan es materializar
*favida bajo una forma mas 6 menos vaporosa, p(>ro

fma al fin, hecha, constituida, separada de la formacion
estriba toda la realidad vital. No le satisfacen las
] que refieren su enfermedad & un origen material

Aminado, y menos las que la dejan suspendida en el
jjv A AMiihientede laimaginacion. Por otra parti*, mira con
j prevencion & los sdh’os que, lodo lo ajustan a sis-
Y .MPi'sconcehidos.—«Meacuerdo.dice, queen unacon-

con mi am'go el Sr. Cerise, en la que me refi-
suicidio del pobre Dr. l.efehvre. diie llevandola

art?*®  frente: ;qgiié 2olpe me ba dado V. aqui! y sin
e a M\ estd poniendome su mano en el enicastrio;
euqui dénde le he producido la emocion... Los sabios
L la naturaleza se aiuste & su eje, antes que

APntiren variare! de su anteojo.»
comprende que el principal empefio de todo el

*eee ti bub. 640.

mundo en este caso particular, fuera averiguar la natura-
leza, la esencia’jde la enfermedad, esto es, formarse una
teoria respecto de ella, para aplicarle después segun las
reglas del arte y por un procedimiento racional, una tera-
péutica correspondiente. ;Cuénto debia variar esta segiin,
los diversos puntos de vista que quedan indicados! ;Se-/.
guii que existiera una congesfon, una lesion orgénica, '
lombrices, 6 un simple ma! imaginario!

No en vano, pues, el racionalismo hacia grandes es-
fuerzos por llegar a la causa verdadera, por desentrafiar
entre las anariencias insignificantes, los fenomenos esen-
ciales y signTicaiivos. Yahemos visto & donde han con-
ducido semejantes tentativas. Tanto el mismo paciente
conio los profesores conuiltido-s. que han sido los mas
eminentes de la capital de Francia, han partido siempre,
notese bien, de la suposicién de algo, manifiesto ¢ latente,
pero necesario para la produccion de la enfermedad. Este
algo debia ser, para unos lesion anatémica, cambio per-
manente de alguna parte del organismo; para otros si-
quiéra una faccion de la pulpa cerebral, trastorno tran-
sitorio; pero nadie ha concebido la independencia déela
afeccion sensitiva y motriz, de toda afeccion paralela del
orden material, del cuerpo visible y tangible del indi-
viduo.

De aqui debia resultar la penosa persuasién de que
ignorabamos lo mas fundamental y casi el todo de la
afeccion que teniamos & la vista, y el mas vivo deseo de
llegar por cualquier medio & la posesion de ese dato im-
portantisimo.

En efecto, este es uno de los disiderafa del Sr. Du-
niont. Tal vez supone que sillegdramos & apoderarnos de
esas facciones del cerebro, como nos son conocidas las
del rostro, tendriamos medios de modificar & nuestro arbi-
trio los fendmenos sensitivos, y quién sabe si los intelec-
tuales.

Otro de los males que lamenta el autor, y que intenta
disminuir con su obra, es la incomprensibilidad médica, la
situacion en aiiesc encuentran los pacientes, que no tie-
nen enfermeilades corporales y carecen hasta del con-
suelo de la comprensién y de la simpatia de sus semejan-
tes. Suele usarse con los enfermos no males ocultos, que
no trascienden & sus funciones vegetativas, la crueldad
de desatenderlos y hasta censurarlos, calificando sus pa-
decimientos de quiméricos 6 imaginarios. El Sr. Dumont
se revela contra este modo de proceder, que muy & me-
nudo ha esperiraenlado con harta amargura,y quiere que
se estudien y analicen esas afecciones del sentimiento
y del alma, tan deti*nidam"nte como las organicas, y que
se les aplique una terapéutica conveniente. Se titula el
precursor de los abogados del sufrimiento invisible, y
espera contribuir a que se eduquen las gentes en la idea
de compadecer tales padecimientos, siquiera como se
compadecen hoy los de, los animales.

Por ultimo, quiere también el autor que su ejemplo
sirva de algun consuelo a los que sufren enfermedades
analogas; puesto que al menos veran como en tales casos
resiste la vida & las mas violentas oscilaciones y conser-
varan incélume la esperanza al través de la larga série
de sus padecimientos.

«\Vosotros, dice, que suiris como yo he sufrido, no
desesperas... llenad vuestro corazon de im amor puro;
eximidle do to lo remordimiento; desconfiad de la dro-
gomania; perdonad a los que no dan cri;dlto & vuestros
males invisibles y hablad de estos lo menos que podais;
luchad s'n impacientaros; penetraos por ultimo del es-
piritu de estas palabras, que me han servido para definir
al que padece neurosis; Fluctuat, nec mergitur.»

Esta seguridad (I(*bc sin duda sov\\v de apoyo a los
enfermos, para buscar con mas empefio la tabla de salva-
cién que puede arrojarles una .Sociedad ilustrada, y sobre
todo la ciencia médica, provista de un conocimiento
mejor definido de las afecciones nerviosas y de medios a
propdsito para combatirlas.
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Respecto de la terapéutica, dice el Sr. Diimont, que
las neurosis no (itbtiii comImtirse con la farmacia, sino
con dinero resp'.'cto de los pobres y sobre todo con
la compasion, la simpatia y el So ha ll-*rado sin
enibare;o & semejante conclusion, sin bal) ’r prolmdo
nidad de remifdios y hasta los homeopaticos, credulidad
disculpable en quien taiita necesidad tenia de salud.

V.

Vamos ahora & e.sponer el juicio que ha formado la
Seccion sobre la eiileniiedad del Sr. Duinont y sobre el
libro en que la clcscrii)e.

El Tcatam.'nt m.'dicai puede considerarse como el
andlisis ni'uucioso, paciente, Jjroll,0 de una enfermedad
inilividual. (Jue diiiin le une :a luipara el estudio general
de las neurosis. Es a lenuis iioLHl)ie por la almiidancia de
citas oportunas y por la amcnitlail de su estilo, que
hace tan agradable como instructiva su lectura. Sor-
prende el partido cpie ha sabido el autor sacar de su en-
fermedad y de su biografia, para confeccionar una obra
recomendable por sus doctrinas y digna de iigurar en una
biblioteca cléasica.

En cuanto a la cuiérruedad misma, la Seccion reco-
noce en ella, o prccisament,” un llpumie\o bien defi-
nido, como acaso propenjii a treer el Sr. Dumont, sino
la variante individual de tipos c-"nocilos ya en la cien-
cia, aunque no analizados tan {.rol'uirUi y esleiisameiile,
como otros pertenecientes a las funciones vegetativas de
la sintesis humana, ;t"aiién no vo en los fcnijm.uos tan
exactamente hos{|iie]ados [)or el Sr. Dumont, el tbisar-
rollo de muchos eslados que se iiyuelirau como en
iimbriou en los libro.', & falla de un exaiiien n1*s proii o,
que no ha podido haca-rs' por el caracter sugeiivo de ta-
les padecimientos, y i<or la carencia de conocimientos
médicos en la inmensa mayoria de ios siigetos que los
y de jUICIO penetrante y sagaz, el (pie observa en si pro-
p|o una enferni ‘dad sugetiva, rica en fendbmenos de lodo
género, ha permitido desenvolver esos embriones de la
ciencia, sin que jmreso estemos autorizados & concluir
(jue se haya desc.ulj'erto alguna nu-’va especie morbosa.

¢QuE es pues, cjué ba sido la enfermedad d.;I Sr. 1)u-
moiil? La Seccion contestara sin vacilar: eso que se des-
cribe tan mimicio.sameute, esa sério. de sintomas, esaper-
Vn'sion de 'un "one.s sensitivas 0 iut 1‘cluales; asi c.mio
la locura no es por de pronto, y lui ntlras no se descubre
algo que la acomparie, nias((ii.;la locura misma, o sea
ios actos, las apariencias que la constituyen, y por las
cuales, y no por otra cosa, decimos que existe, y nos
creemos autorizados para atrmarlo.

¢ Pero es esto todo? Tal vez no; otros fendmenosson .

posibles, pueden existir cambios materiales, pcriiianentes
0 fugitivos, que no se ha\an apreciarlo, y que sin embargo
sean apreciables con oiros medios de oliservaclon. Esta
posibilidad subsiste siempre; pero & pesar de ella, lo que
caracteriza la cnfennedal basta para constituirla y no
n.’cesitamos apelar i otros caracteres; lo cual es tan
cierto, que no titubeamos en reconocerla \m sus signos
presentes.

¢Son nece.sarias esas otras lesiones materiales, fijas
0 fugaces, pura concebir el cuadro morb:)so de la cii-
ferm ulad do que tratamos? De niiiuun mo 'o, solo es n.i-
cesario que sean posibles, y para que sean posibles, es por
el contrario indispensable que no existan necesaria-
mente.

Asi pues, nada mas facil que distinguir jndividual-
m:'nt(i la enfermedad dcl Sr. Dumont; pero si se trata de
clasificarla ;.4 qué cuadro morboso icui'ral lapodnmios
referir? 1.a hipocondria comprende muchos de sus sinto-
mas, los demas pcrlv-uecen a las paralisis, a las diversas
perversiones sensitivas y motrices, y entre todos forman
un conjunto tan especial, tan propio del individuo, como

el que en otro orden de,afecciones presentan muclics
enag(ma(ios.

E! Sr. Dumont caracteriza su enfermedad-, cnfiier/.a
del andlisis, _hxista imlividualizaria de modo que se tes-
taca ostensibiemcnlo dol cuadro general vpropeudoa
formar un género indejicrniiente. i.0'mismo succlcria
con casi rodas 0 muchas -eiifciviicdadiis. v con no jlo s
hombr 's, si nos empefidramos en poner dé r.'lieve lo (LB
\a<{jislvig'M &o los demas. Contodo, es preciso aten It
igualmente &los puntos de idjiiildad, prescin,lienlo i
variaut. Baccidentales 6 de difureiicias de cantidad, an
lo cual ya es mas fac'l reducir -cada caso (lue se cstudis
a los tipos conocidos.

Mas semejante rcduc.-ioii no lia parecido suficiciil-
al Sr. Dumont ni lo parecera U ninguno de los parti-a*
ib* los femim.mos no tiene para elios S|g|||||cae|0|| siiu
le pu.eh'n referir & otra cosa, que dé su nombre & la ar

.iermedad. jCmintos esluerzos para encontrar este noiu-

br.il V sin embargo, luihiérase podido evitar todas las d-
ficultades limitii iose a estas sencillas preguntas.

¢lJué es el conjunto de los fendmenos morbosu™
Puede referirse & alguna unidad especidea de la iicsi-
logia, O ri‘ces'tauios descompone!'l * en elem-nlO’? Eh
uno 1L otro caso algo tendra de general, ([ue le identilicin-!
con otros conjuntos morbosos. Definir este caracter g
neral necesario es la tarea dcl n jsol >gn.

Pero se quiere que consista el mal en ua Jesort!>n
organico, ¢ en un iiiovimi‘uto mabhiriai perturbado c&
la pulpa cGivbral, lo cual es improce'l ‘iite; porgue g
absorb '’ ius fend'men\s sensitivos y morales en I'U™>*
relir.i, como en su causa, Y aiiiupie el cerebro inilityetis
tal :s r. nomenDS nn los <iet"rmina solo. Hay (pie recono-
cer lain Iepmideii'la de laidea y de la vida .censthii'
de los cuales el c'r.’bro .'S solo el orrdutiui) maiei'ial
el cuerpo organico, hecho en parte paraleiameriii) d
cuerpo moral, hecho on parte también.

Hasta hoy s> lia clesconocid » casi por completo «
cuerpo ch' la iilea en mglieina. ElI Sr. Damui; [iroriira
darl.; uno, y tO.lo su asombro dep uide, de encontrar
realidad 4 Cosas (Jue pasan por n> reales. Vsin enriargo.
todavia habla solo del encéfaloy de fendmenos pvi
(‘idos por el mismo, y de eletfirieidad y de cu;erienlé®
magnéticas. jSiempre oi fetichismo bajoo'tra formal E-QO
espiritus, que nunca dejan de ser materiales, conilny'-*
una verdadera i 'olatria.

¢Qué necesidad tenemos de incurrir eti tales eslravios-
Donde se reconoce un conjunto morboso inmaterial di
Juira sensacion 6 inteligencia, sin fendmenos objetivos,
constitnveiulo un simple desarrollo siigedivo, sin
ciier[)o ({ue el ideal, sin otra r.ualidad ([ue la de una jded
bastante positiva y cierta para el sugelo einiuieii sere-
presenta, ¢porque iio ha de bastarnos conocer esta séfij
individual de Iciibmcnos y compararla con otras srit]
genéricas, adni tidas en las clasiiieacioues nosologic*"
¢Porqué empefiarnos en objelivar de otra manera lo f|"
se objetiva sulicienteinj;nte & su moilo, y e.oufiiirdr asi I*
diversidad (le objetos, que solo se soslitmon por su g™
manentedistin'ion en medio de sus relaciones y por?"
juego reciproco?

En suma. la Seccion eres que el conocimiento dgi*
enienn.'idad did Sr. Dumonl es tan completo como pie”
serlo, cuando se tienen presimtcs todos los elc!m'id|
conocidos {Jiiti la constituyen; qu.i en cuanto a su nomb™
puede darsele uno ¢muchos, segim (Jiie se le encuentre”
analogias con uno solo ¢ con varios de los grupos coiih”
nidos en la no.s'ilogia, y en fin. que <*los nombres nodéj
ben envolver en manera alguna la reduccion de lo jI'™;
es piiram ‘nte sensitivo 0 int'dectiial, & lesiones organh"’
0 vegetativas, que si son posibles, punca son necc.sarU-
en tales casos.

El Sr. Dumont, hemos dicho, incurre en el
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coimin de buscar obstinadamente un asiento en el ccre~
brOj6 en otra parte, & la série de susl'endnienos morbosos.
Este asiento existe solo eii el sentido, de que sin un ce-
corebro, sin un cuerpo material, no podrian realizarse
los iendnienos jisupiicos; pero una vez dado este cuerpo,
aunque sea sano en sus earacteroa materiales, pueden
coincidir alteraciones morbosas dd cuerpo moral, cor-
relativo y d/s/mfo, dotado por lo tanto (fe cierta inde-
pendencia, que lo permite variar aunque subsista iden-
ticala estructura de los Or’*ranos.

la Seccion no juzgara- detenidamente la terapéutica
propuesta por el Sr. Dumont,-y que se reduce a proscri-
bir h farmaciay recomendar las emociones favoraides.

Efectivamente, la vida psiquica se armoniza ¢ desar-
moniza con st’nsflcimces (procuradas, suprimidas 0 va-
nadas) y probablemente a un cambio de este género
corresponde gran parle en la utilidad de los viajes. ¢(No
es por otra parte vulgar el consejo de las distraccion-'s
entollos los males del espiritu? Estas son en efecto las
ocflsiws mas directas que pueden presentarse a la \kla
psigHica, contando por supuesto con (lue esta vida coti-

*\p(‘sar de todo, la Seccién advertira (lue el jireeeplo
fielano farmacia, es en su sentir rieinasiado absoluto, es-,
pecial'liente para las afecciones puramente sonsHivasyno
inleltictuales. La correlacion de lo moral con lo fisico'ba-
ce que pueda una hipocondria desaparecer con el uso (le
“*n purgante 6 de unaevacuacion sanguinea, y porlu me-
nos (‘s siempre {losiJile que ciertosVtmiedios. ajdicados
oportunamento, ejerzan im favorable iniliijo en las series
J'ebmonienns ideales que se pres.iitan al parecer con
nias inilepcndencia del cuerpo. No debe usarse de la far-
macia moporlnnamcnle; poro no seria monos indiscreto
icnunciar a ella de un modo absoluto v sistematico.

V.

] Espuesto ya el cuadro siilUomatolog'coy el diagnostico
| N "“ilfriiiedad del Sr. Dumont, y emitido el dictam mi
libro, concluira la Seccién indicando algunas de

J' gue en su concepto puld'eran promoverse
nmotivo de este inter(>sraite caso,

J l.primera y princijial la idea (juc debe formarse
las enfermedades Ilamadas hoy nerviosas 6 neurosis,
todos los grandes préacticos e.-taii conformes en el

dV;** distinguir perfectamente dos érdenes dceni‘erme-

] somaticas y las psiquicas. IUsp(‘clo del grado

entre unas y otras, no se liallan lodos de
g pero sin entrar en el fondo de esta en stion,
1l grave para tratada incidentalment(3, es
pm on concepto de la Seccion, que los femimenos
Con dependen (lelos somaticos, y riMiproeamentfe,
rek™' A cuerpo, Yy que, si bien liay entro ellos

~ocesarias, esto no i( priva de sii autonomia
liottos” revela siempre y puede revelarse de mil
cennf grandes secciones coloca-
euf* N ™ *“*¥osis O enfermedades nerviosas? ;Son estas
\\i**)dades verdaderas lesiones materiales of los ner-
I('n"’ imrtice dar & entendiT su nombre, (i consis-

dem'! de algun Huido nervioso, electrlco 0
camateria invisible 0 imponderable?

iIMGse ha llamado neurosis, constituye, en con-
dieni «*  jleccién, un ordiMi de tondmenos iudopen-
iHro pSHpi'co.s, de las funciones vegetativas,
rias i[*, M*dos también con ellas por relaciones necesa-

5as6 1 n'e esas hipiit 'sis de lesiones nervio-
imaginarios, coni ‘litandonos con'los ca-
SiiVO*"». revela la observacién, y gim tienen de

A-'didad bastante, para dispi'nsarnos d* buscar otro
(Ig™ J * %5 palpable. E! cuf3rpo humano es el tf3atro
*[*'fsentan sus papeles las fumnones de todo gn-
necesiten, no dejan de distin-

de él. Las neurosis no son propiamente funciones

de los nérvios; son trastornos sin materia, sujetivos, del
orden de la sens’liilidad sin rellexion, 0 de la conciencia
inmediata 0 aiémal. Asi deben conijireiiderse, para no
incurrir en errores lamentables, y aun convendria que
se las designase oonolra denominacion, menosespuesla &
torcidas interpretaciones.

El esta lio de las enfermedades psiqu'co-animales,
llevado & cabo en esta direccion, ofrece todavia & la
ciencia vastos horizontes. La descripcion anatomicay mi-
crogratica del cuerlio humano se ha hecho & beneficio
de linisimas disecciones, porque el objeto es eslerior y
cae bajo el poder de nuestros me :ios de oliservaciouT.
Pero ¢(Jii:én puede disecar igualmente los fendmenos de
conciencia? Solo el sugeto que los percibe. Asi es que
la Anatomia patoldgica délas llamadas neurosis, y que
deliieran tal vez Ilamarse esimi-patias (i dish’sias y es-
pasmos, para separar de la vida sensitiva los nervios (su
representacion material) con los (pie se la ime demas’a-
(lo; ('sta Anatomia patoldgica, decimos, se halla atrasada,
jiorgue solo puede nacerla un médico dotado de un sen-
tido iinisimo de observacion. También la hacen los hipo-
condriacos y otros enfermos, pero desprovistos de cono-
cimientos mé lieos, no describen con exactitud, no sinte-
tizan con acierto. ATuinsc las descripcion is que hace
el Sr. Diiinonl de su suefio, de sus vigilias, de todas sus
sensaciones interiores, yen ellas, sin duda, encontrare-
mos, coma Yya (fueda dicho, cuadros trazados can mano
inae.stra, y faciles de reconocer en bocetos imperfe.ctos
que todos recordamos.

l.a continuacion de estas andlisis, hechas, si se quii*-
re, en ese estadio que tanto (b'sdefian los liomlires posi-
tivos, caliiicaniiole de imaginario, nos condiiciria & for-
mular una patologia y luia terapéutica inuuiiiiarias, que,
en el sentii o (jne ahora les (hunos, no carecerian de rea-
lidad. Puece entenderse [lor imaginario lo no real; pe-
ro lo imaginario (s un hecho, es algo, es una sintesis,
en fin, (jue <e manifiesta ella misma por fenébmenos ana-
lizables. IUvlafivamcnle & otra realidad, esta sera siempre
imaginaria; pero en si misma es real y no puede ser des-
atendida impunemente.

iCuantos estudios medicos no pueden y deben hacerse
cu la estera de lo imaginario! La terapéutica de la locura
se halla casi toda en esa esfera; la d- las llamadas neu-
rosis pertenece también en aran parle G su dominio.

Y si se dijera: «la medicina se ocupa en la vida dd
cuerpo, y es'natural que se desentienda de las (Miferme-
dades del espiritu,contestariamos: ¢y entonces quién
estuiliaria cientfirameute tales (Mifermédadcs? ¢No sera
el médico la jiersona llamada & aconuder tan ardua em-
presa? Y adiMiias, ;como olvidar !a estrecha relacion qiu3
existe entre el (splrllu y el cuerjio? EI médico (iel cuerpo
humano minea serd'médico siuu & medias, v la ciencia,
en sn totalidad, debe aspirara conijireiuier la medicina
del espiritu, como complemento necesario de su objeto,
que primitiva y esenc'al mente parece s(t somatico.

lI(i aqui, pues, un ancho camino abierto a la vista de
la presente generacién médica, (pie no sin motivo jmede
pararse asumhrathi ante esta s‘hila revelacion de un
Inisterioso porvenir. One se tranquilice, sin embargo:
todo se reducira en lo suc(‘sivo, como antes y ahora, a
leyes esperinicntales masd menos comprobadas, y siem-
UT" pendientes de, iilt’rior eom[)robacion. l.a imiepeii-
(iencia, la distincion enliai el espiritu y el cucr|io es el
liccim iolliKitile que conviene no ilesatcmler. Por lo de-
mas, vamos a buscar en este antagonismo necesario la
dependencia, la /c//,.(pieantes creiamos absidula. y ahora
aparecera, como lia (leliido aparecer siempre, relativa.

Finalment * la Seccion propone a la Academia, como
corolario de lodo lo (juc antecede, las siguientes conclu-
siones respecto de las neurosis en general;

1." Deben considerarse las neurosis 0 afecciones
psiquico-animales c(3tno iudepcnilicnks de la organiza-
cion, a pesar de su dependencia parcial.
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2 * Conviene estudiar esta dependencia parcial, ana-¢ido, no estaran de mas todas las precauciones, y mayor-

lizar la Organizacion entera de los sugetos; pero con-
viene tambien disecar esas enlerinedades ideales, como

se désecan*las materiales.
do se encarnan en la organizacion, averiguar, en (in,
'Bleyes tan profuiiilamente como io permlan nuestros
.nedios de imvagti caciom; pero sin olvidar janias que su
ley primeraesser lo que son, y (.pmo son, siiu oiiiundirse
enteramente con el estadio somatico, sino d.sfrutando de
cierta independencia y espontaneidad, que es el limite
comun é intimo de todas las leyes esteriores que las
rigen. o o »

A estas breves indicaciones limitara la Seccion la*
Importante materia de estudio que ha tenido el honor dq
esponer & la Academ'a, y que esta Corporacion sabra
utilizar con més acierto, dandole el valor aiie legitima-
mente le corresponda. Madrid 1.“ de diciembre de 1865.
El ponente y secretario, Matias Nieto Sirhano.—El
presidente, Marques de San (JREconio.

HIGIENE.

Ohteroiiciones sobre la neetsidai de que se lomen las con-
venientes disposiciones i/ medidas sanitarias, para evitar
el desarrollo de v,na epidemia colérica en la primavera
¢11866. (1)

Una triste esperiencia tiene hasta el presente demos-
trado, que aciuel principio de la medicina individual, ade
ser mejor precaver los males que curarlos» es altamente
aplicable & la medicina publica, 6 sea G la adopcidn de los
medios necesarios para combatir las epidemias, especial-
mente aquellas que se pueden suponer de un origen mias-
maético.

El pretender que estas pasen desapercibidas, cuando
casi de seguro han de sobrevenir, y sin contar con otros
recursos que los ordinarios, es un error lamentable; por
que llega el dia del conilicto; la desconfianza cunde; el
animo de las poblaciones se abate, y si al fin se allegan los
medios suficientes, su aplicacion es por lo general tardia y
las mas veces se hace con confusiéon y desorden. El ejem-
plo de dosgraiides centros de Europa, Paris y Londres,
en los que parece que no se presta atencion al célera, no
debe servir de reglad nuestras poblaciones; porque se
hallan aquellas inmensas ciudades en circunstancias muy
diferentes. \lli se subordina todo al interés del comercio y
de la industria, manantiales fecundos de su vida, y con
tal que aquellos no se interrumpan, ni se alejen loses-
tranjeros, todo se sacrifica. Por otra parte, la fuerza de su
gobierno en el uno, sus costumbres publicas en el otro,
las pasiones menos vivas desUs fiabitantes y los poderosos
recursos que les prestan sus numerosos hospitales, su
buena organizacion sanitaria y la facilidad de obtener
instantdneamante los iniMlios pecuniarios y de otra natu-
raleza que pudieran ser precisos, hacen estas prevencio-
nes hasta cierto punto innecesarias; pero en los paises de
contrarias condiciones, como sucede en el nuestro, se debe
prever todo de antemano y reunir y disponer con tiempo
los medios de evitar y combatir en cuanto sea posible, las
enfermedades pestilenciales.

Movidos por estas ideas, Ilamamos la atencidon de las
autoridades & quienes corresponde, & fin de que en la
presente primavera se tomen las disposiciones oportunas,
para oponerse al desarrollo de toda epidemia en esta ca-
pital; pues aunque la regularidad del curso de la colérica
de I1S60, y el numero de invasiones y de defunciones oca-
sionadas,'bastante considerable, y la intensidad de los Trios
del CTudoiiiYierno pu den hacer presumir (con algun fim-
damenlo) que no se reproducird en esta capital & lo monos
con tanta violencia, por haberse destruido ios elementos
epidémico”; sin embargo, como pudiera existir el colera
en varios puntos de la Peninsula, mas 6 menos adorine-

(I) A pe>ar de sue-"ensian, insertamos con gusto este trabajo, que se
nos ba remitido, por creerle Gtil en las actuales circunstaucias.

mente cuando [as higiénicas deben observarse constante-
mente, no solo para aumentar la salubridad publica, sino
para evitar las enfermedades esporadicas, y porque los
recursos allegados sirven, después que no son ya nece-

Es preciso averiguar en lo posible, cdmo y cudn-sarios para un ileterminado lin, & otros de Beneficencia

no menos indispensables.

Al detallarlas minuciosamente, no haremos sino espo-
ner con ligeras variaciones lo practicado en Madrid por
las autoriilades competentes, yen especial por lasduiiliis
de Beneficencia y Sanidad, durante las epidemias coléricas
de 1834 y 18;)0,en aquella verdadera campafia sanitaria, iio
bien conocida ni aprecia la, y que debiera .servir de ejem-
plo a cualquier otra ciu.laii 6 poblacion que pueda verse
amenazada 6 que fuese invadida; al m'Sino tiempo que
serd una viclorio.sa refutacién de las injustas y apasio-
nadas invectivas, que para defender otras administracio-
nes, se han dirigido, con absoluta ignorancia de los suce-
sos, a las do aquella época, y de las cuales algunos miem-
bros por desgracia desceiiilieron ya al sepulcro, y & otros
tampoco les permite defenderse su propia dignidad, bm
embargo, esta defensa ya la hubiéramos hecho en tiempo
oportuno é inmediatamente & las ofensas, si no e.stuvie-
ramos altamente \)Qn&iv=>iaos<.\ee\Vi<idurantelascalamida<Itt
publicas nada debe hacerse que tienda & disminuir la cox
fianza,y aumentar el abatimiento y el terror en los antmoy

Empero, al hacer la relacion de los trabajos hechos
en aquella época, y -al narrar los medios empleados para
contener el desarrollo y propagacion de la enfermedad,
é indicar las noticias y observaciones que se hicieron para
ilustrar la ciencia en tan dificil é interesante materia,
lo haremos como historiadores imparciales, dando, & ca-
da uno su mérito, como exigen los principios do justicia,
y no emitiendo aserciones infundadas, si no con arregla
a los datos, conformes con los hechos, consignados en la
Memorias de las Juntas de Bene'icencia y Sanidad, yod
lania importancia tienen, por ser as de una epidemia bien
observada y sin prevencion de ninguna especie. Ue e
ber sido conocidas de todo como se debiera, no se hubie-
ra observado en el finado afio de 1863 una verdade
anarquia sanitaria en diversos puntos de Espafia.

EPIDEMIA COLERICA DE 18o0i.

Segun lo ordenado por el gobierno de S. .M en
lo concerniente al co6lera morbo asiatico, las dos ju»‘
municipales de Sanidad y de Beneficencia, entonces P*; '
didas por el digno Alcalde i.”, € ilustrado médico seno
D. José Seco y Baldor, debian reunirse en una; trabajar
consuno con atribuciones efecutivas, y determinarla»
mtididas que se debian adoptar, las cuales ya estaban ¢ >
todas indicadas en las instrucciones de 30 d% marzo
1849 y en varias (leales dérdenes anteriores o*posterior
a ellas. Tomar cuantas precauciones higiénicas
necesarias 0 convenientes antes y después de la invasi
déla epidemia; organizar un servicio eslraordinario
la hospitalidad domiciliaria; establecer casas de Socorr ,
(jue al paso que fueran el complemento de esta hosp'to
dad, sirviesen también encasos'.urgeiitesyprecisospara
ciases acomorladas; crear hospitales provisionales
parajes a propésito de la poblacién; dar & conocer a
liabilaiites de Madrid los medios de preservarse del
y aijuellos que en el principio del mal y hasta la lleg®
del médico, podiian usarse con provecho y sin iiiconit
niencia; llevar una estadistica de la epidemia tan
y completa como fuera posible; y por ultimo, invertirc
pureza y economia los fondos y auxilios de quedispusi
rati: tales eran las obligaciones que pesaban sobre *
juntas municipales, y que se propusieron “umplin
cumplieron con Uncelo digno de esta penosa y delic
mision.

Ocioso serd enumerar todas las precauciones "
cas y medidas sanitarias que inmedialainenle toma '
conforme & las citadas instrucciones de 30 de
Bastara decir que llevaron & cabo cuantas les fué P®' p
para lo cual acordaron que cada uno de los sefiores At
des constitucionales .se sirviese visitar su distrito
un vocal facultativo de las Juntas mismas, y que o)
calde de barrio visitase también el suyo con el médicoc
respondiente, que se nomhrara para el servicio estrao
liarlo de la hospitalidad domiciliaria.



mayor-
stantu-
:a, Sino
i(ue los
Il nece-
ficencia

0 espo’
irid por
> 1unias
oléricas
aria, no
e ejeiu-
la verse
ipo que
apasio-
stracio-
is suce-
miem-
' 4 otros
laJ. Sin
tiempo
istuvié-
idadd
Ta’con-
animos.
hechos
iC5 para
-raedail,
0N para
nateria;
lo, & ca-
justicia.
larreglo
isen la»
1 yqu:
nia bie'
, Ue he*
e liubiO
rdadera

higiéoi-
omarofl»
. tnarzO
posihl®
IS Alcil'
rito co"
caiia A
icocof’
traord™'

EL SIGLO MEDICO. 249

Por medio de estas inspecciones sanitarias se corrigie-
Ton muchas faltas y abusos, y se mejord visiblemente el
estado de salubridad de la poblaciéon. Otras varias se re-
mediaron también en virtud de las quejas Jadas a lasjun-
tas municipales, ya por los médicos tleslinaJos a! servicio
cslraordinaritide la hospitalidad domiciliaria, ya por otras
personas.

No satisfechas con eso, aquellas Juntas se dirigieron &
las autoridades, para que en ios establecimientos publicos
gue estaban bajo sus d&rdenes, se observase con mas es-
mero que nunca las reglas liigiénicas, teniendo la satis-
faccion de que sus indicaciones fuesen bien acogidas y
puntualmetite ejecutadas. Cuando apareci6 la epidemia, las
Juntas redoblaron su vijilancia y la policia sanitaria se
gjerciécon mas actividid y empefio.

Alinde evitar el hacinamiento y sus fatales conse-
cuencias, acordaron que fueran espulsados de Madrid y
conducidos & los pueblos de su naturaleza 6 vecindad, los
forasteros que no tenian en el oficio 6 modo de vivir co-
nocido; y que en los alrededores se estableciesen algunos
asilos provisionales de mendicidad, a donde fuesen trasla-
dados los vecinos mas indigentes. Con esta medida se pro-
pusieron las Juntas alejar del punto de la epidemia las
personas mas espuestas a ella, y colocarlas en las mejores
circunstancias higiénicas posibles; desahogar la pobla-
cion, y disminuir el namero ile focos de infeccién, y por
ultimo, facilitar los servicios y auxilios que necesitasen
laspersonas menesterosas 0 acomodadas que fuesen in-
vadidas. Persuadido de estas ventajas el gobierno de
b' M, no titubed un instante en poner a disposicién délas
Juntas el cuartel de Leganés, dnico edificio que después
de muchas diligencias encontraron & propdsito para el in-
dicado objeto. Ue acuerdo con el Excino. Sr. Gobernador
civil D. Luis Sagasti, habian empezado & poner por obra
su pensamiento; pero siendo escasos los recursos y de-
clinando la epidemia, desistieron por entonces de él.

La hospitalidad domiciliaria, tal cual estaba montada
para las necesidades comunes de la poblacion, habria
*ido insuficiente en una epidemia de cdlera morbo, sobre
toriollegando & adquirir cierto desarrollo. Preciso era pues
gue las Juntas municipales se ocupasen desde luegoen
ampliarla, con arreglo & las circunstancias en que hablan
ue verse, en tal caso, las familias menesterosas y las poco
ecooiodadas. Para realizar esta idea, lo primero que hi-
cieron fué aumentar el personal de las Juntas parroquia-
tes, con ios vocales supernumerarios que juzgaron jiidis-
Peiisables,y agregara los médicos ordinarios de la liospi-
ehdad doiniciiiaria el nimero sulicientede eslraordinarios
para que hubiese uno en cada 'barrio. Hecha la eleccion,
mspusieroii, segun ya viene dicho, que cada médico acom-
pafiase al alcalde del barrio a que hnbia sillo destinado,
para dirijirle en la inspeccién sanitaria del mismo. En
ste servicio, que los médicos hicieron gratuitamente, pues
usueldo no habia de empezar & correr hasta que se
priesen lascasasde socorro y principiasen las visitas raé-
meas preventivas, con todo lo demdas que debia constitu:r
ctservicioestraordinario, asidlos como tos alcalvlesde bar
fio desplogaron una actividad y un celo dignos de elogio.

Lascasasde Socorro eran el complemento necesario
o la hospitalidad domiciliaria; y las Juntas parroquiales
uiuaroii de buscarlas y establecerlas bajo la direccion y
Wi el apoyo de las municipales. Acorddse que hubiese

oa para cada parroquia, que fuesen céntricas, espaciosas
J T7nliladas; pero corno lodos estaban en el error de que
. fian pequefias enfermerias de coléricos, y como no ba-
cin publicos para establecerlas, las Juntas niuni-
Pales, lo misino que las parroquiales, tuvieron que iu-
con mil obstaculos, antes de ver organizadas estas
3sas, sin las cuales no era posible hacer bien el servicio
Nordinario de Ja hospitalidad domiciliaria.—Encon-
in"i ~los locales, las Juntas de parroquia, cumpliendo las
oslruccioiies de las municipales, haliililaroii la suya con
c”mas, ropas, camillas, calentadores y mantas para
nducir abrigados & los enfermos (jue se tiirigieseu & los
'Ospilales, y demdas enseres necesarios. Las municipales
jumaron al mismo tiempo de establecer otras en las al'ue-
ue completar el personal faoullalivo do la ho.spitali-
udomiciliaria con los cirujanos ordinarios de la misma
J; ‘CBpracticantes suiicienfes, si bien conliando a las par-
oquiales el nombramiento de estos, el de enfermeros y
an M '“opondienles quo se creyeron necesarios para
Huellas casas de socorro.

A finde que los enfermos asistidos por la hospitalidad
domiciliaria, recibiesen con la brevedad que exige un
mal tan agudo, los mecUcamGntos que se los recetaran,
fueron autorizadas por las Juntas para suministrarlos,
tolas las oficinas de Farmacia de cada parroquia, con
cuyo objeto se roparlieron & los médicos de la hospitalidad
domiciliaria recetas impresas. Por Gltimo, deseando las
Juntas que todos los enfermos de todas clases y condicio-
nes sociales liallasen en las casas de socorro cuanto & cada
uno segln sus circunstancias pudiera convenirle, dispu-
sieron que ademas de los médicos de guardia que en todas
habia, se esp siera una nota de los facultativos residentes
en la respectiva parroquia, asi como en las puertas de las
iglesias mismas, con las sefias de las habitaciones.

También cuidaron las Juntas de que se establecieran
puestos publicos de nieve en diversos puntos de la ca-
pital.

Mientras se organizaba con toda la ostension posible el
servicio estraordinario de la bospildidad domiciliaria,
las Juntas municipales se ocupaban también on establecer
en diversos puntos de la poblacion, enfermerias U hospi-
tales de coléricos, para aquellos enfermos, ijueya por las
malas condiciones de su habitacién, ya por la falta abso-
luta de recursos, no pudiesen ser asistidos en sus casas.

La creacién de estos hospitales provisiona'es era tanto
mas precisa y urgente, cuanto que el hospital general,
qgue no debia recibir segin los principios de estasjuntas,
los enfermos coléricos, ni mezclarlos con los afectos de
dolencias comunes, por los graves inconvenientes que
podian resultar, no bastaba ni aun para el nUmero ordi-
nario de estos ultimos que entonces acudian Aél: nimero
tan considerable, que fué menester trasladar parle de
ellos & Us clinicas de la facultad de medicina, al hospital
de hombres incurables y & uno provisional de ciruijia que
se estableci6 en la Aduana. No habia tampoco edificios
puablicos disponibles, y los duefios de las pocas casas
desocupadas que podian servir para ho.spitales de coléri-
cos, se resistian como es natural & arrendarlas para este
fin. Lasjunlas sin embargo lograron establecer uno en
la calle ancha de San Bernardo (casa del Sr. Marqués de
Guadalcéazar), otro en la calle déla Redondilla (casa del
Sr. Marqués de Cerralvo); y otro en la carrera de San
Francisco, en la casa llamada de Carranza. Antes habian
establecido uno en el Pésito; mas habiendo sido necesario
este local para cuartel de la guardia Urbana, tuvieron
precision de buscar otro en aquel estremo de la poblacion,
donde hacia suma falta un hospital provisional, no solo
para los enfermos que fuesen atacados de célera en los
barrios inmediatos, sino también para los que lo fue-
sen en los varios establecimientos de Beneficencia que
hay en ella. . .

Entonces las juntas acudieron por medio del sefior
Gobernador Civil & la filantropia de S. M. la Reina,
quien no satisfecha de haber contribuido con una canti-
dad considerable para los gastos de la epidemia, se digné
también ceder con el inavor gusto para hospital de
cole'ricos los claustros del Monasterio de San Gerontino,
y las salas y piezas contiguas de las dependencias del
mismo.

Para establecer y montar los hospitales y dirijir su
servicio, fueron comisionados por las Juntas municipa-
les tres de sus individuos, con cuya medida, ademas de
conseguirse el aliorrode los sueldos que habria sido preci-
so asignara directores estrafios, se logré también que
las juntas ejerciesen sobre aquellos establecimientos
una vigilancia inmediata y continua. De los tres directo-
res, ufio se encarg6 del Hospital de la calle de la Re lo»‘h-
Ilavdi'l de la casa de Carranza, otro del da la de Guadal-
cazar, Votro del de San Ger6nimo. La inspeccion de las

obras que hubo que hacer en ios dos Ultimos y el habili-
tarlos tolos délos enseres y utensilios indispensables, no

di6 poco trabajo a estos vocales y aun & los demas do as
juntas. Mas tuvieron la- satisfaccién de presentarlos
corrientes antes del dia en que se crey6 forzoso recibir
enfermos en ellos.

dia 10 de setiembre ocurrié el primer caso de
cllera morbo epidémico eii una enferma de cirujia del
hospital general, y después fueron acometidos algunos

otros, ya en este hospital, ya en la poblacion. )
Entonces las Juntas municipales creyeron convenien-

te inspeccionar por si mismas el estado de salubridad de
cada distrito parroquial, el de la hospitalidad domiciliaria
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y i'l de las casas de Socorro,-de cuva inspeccion se en-
Cfiriaroti varios vocales de aijuellas'que también cuida-
ron de pasar a las habitaciones cie los invadidos del
cOlera, para recoger datos y noticias sobre cada caso que
ocurria, y tomar las providencias sanitarias oportunas.

\ findle llevar la estadistica do la epidemia con toda
la exactitud (jue las Juntas municipales pudiesen, dieron
a uno de sus vocales esta comision, y se orden6 que lodos
los facultativos de la poblacion diesen parte de las in-
vasiones y defunciones de célera (jue observasen en su
practica; cuyos partes, unidos G los datos suminestrados
por los inspectores de las parroquias, a los de los direc-
tores de los hospitales, de los médicos del de San Geroni-
mo, los de la hospitalidad domiciliaria y algunos otros
que quisieron comunicarlos, sirvieron para formar el
cuadro sindptico, debido & la laboriosidad del individuo
encargado de su formacidn, sino tan exacto y comple-
to como las juntas hubieran deseado, porque no siempre
lograron recibir las noticias que pidieron, con todo, so
lisonjearon que contribuiria & ilustrar varias cuestiones
importantes relativas al co6lera morl)o epidémico, entre
ellas la debatida y todavia no resiudla del contagio, A tin
de aumentar ei interés ile este cuadro, publicaron también
las-juntas un estado de las observaciones inetereolégicas,
correspondiente. 4 ios meses de setiembre, octubre vy
noviembre y primera quiiiccna de diciembre, que los
profesores del observatorio astrondémico tuvieron la aten-
cién de facilitarles.

El 22 de setiembre de IS'iipublicaronlas Juntas munici-
pales una instruccién popular que la de Sanidad tenia &
prevencion redactada € impresa, dando & conocer a ios
habitantes de Madrid las precauciones particulares que
cada uno deberia lomar para pri'sorvnrse de la enferme-
dad reinante, y los medios de contener sus progresos, mien-
tras llegaba el facultativo llamado para curarla Esta ins-
truccidn,escrita en lenguaje sencillo, claro yjjreve, fud re-
partida con profusidn entre todas las clasesde lasociedad,
especialmente entre las menesterosas; y no tmnen las
juntas asegurar, (Jue sirvié de mucho [)ara disminuir el
nimero de los invadidos y aun el de muertos, no por
otra cosa que por su caracter oiicial y lo general de su
circulacion entre las personas que la iircesitaban.

Entraba en e! plan ile las juntas, segin ya manifes-
taron en la citada imstrurcion, el ensayar en Ma Iriki el
sistema de las visitas médicas preventivas, que tan felices
resultados habia dado en otras naciones de Europa.
El servicio estraordinario de la hospitalidad domicilia-
ria, de que haciaii parte muy principal estas visitas,
no empezd hasta el dia 27, i)or <]Jue las juntas no jiiie-
rian liacer ningln gasto que no fuese al)solutainente
pnrniso; y por la misma razén se mandd suspenderle
diez dias después de liaberle empezado. Mas & pesar de
eso, el resultado de las visitas preventivas fué tan
lisonger'o como evidentoj pues segun los partes impre-
sos que diariamente remitian 4 las Juntas municipales los
médicos de la hospitalidad domiciliaria, no liiibo un solo
enfermo de diarrea precursora del cdlera morbo, que
sometido al plan curativo de aquella, no se preservase de
este mal.

El dia antes de empezarse las visitas médicas preven-
tivas (el 20) se abrié el hosi)ital de Sai» Gerdénimo, que-
dando los fiemas preparados para cuando fuesen necesa-
rios, si por desgracia llegaba este caso.

A pesar de las muchas olu'as y ga.stos que a([uci edili-
cio exigia, las juntas no vacilaron cii habilitarle para
hospital provisional y abrirle antes que ningnn otro;
porque situado en un estremo do la poblacion cerca
del hospital general y otros establecimientos de Benelicen-
cencia, y en un paraje aislado, al mismo tiempo <iue
elevado y seco, era sin duda el mas necesario y a propo-
sito, to Iri vez cfuc segun lo dispuesto por el Sr. Goberna-
dor civil, en los hospitales comunes no hal)ia de ser
asi.stiiloon adelante ningan colérico, ni aim permanecer
en ellos los que adiiuiriesen la enfermedad.

Para llevar & cabo sus djspo.siciones y medidas, y
atender & lodos los gastos (lue la epidemia habia forzo-
samente de ocasionar, las Juntas municipales neccsita))an
fondos de alguna consideracion. Ninguno toniaii, y ningu-
no pudo por entones proporcionales el Exemo. Ayun-
tamiento. ElI Exemo. Sr. Gobernador civil, al paso que
escitdé 4 lasjuntas & que tomasen cuantas determinacio-

7

nes creyesen necesarias 0 convenientes, en la inteligen-

cia que todas tendrian el apoyo de su autoridad, les mani-
festo tauibien .que se les proporcionarian los fondos v
recursos indispensables para ejecutarlas.

Fuera de 10,000 rs. vn que apronté la Exorna, dipu-
tacion provincial, los fondos que reunieron las Juntas
hasta la cantidad de 302.489 con 16 céntimos, fué producto
de una suscricion voluntaria, 4 cuya cabeza figuraban
S. M., algunas personas notables y generosas, y los indivi-
duos de las Juntas. Con estos fondos se atciuijo al estable-
cimiento y liabilitacion de ios cuatro hospitales provisio-
nales, al iihiuiler de algunos de estos, a organizar el asilo
de Leganés, al sueldo que & propuesta del Exemo. sefior
Gobernador civil se creyd justo y conveniente asignara
los médicos de la lios[)italidad domiciliaria, que no tenian
entonces sino unas retribuciones exiguas, sumuiistradas
por las Juntas parroquiales, y nada absolutamente gra-
vosas al ayuntamiento; y al pago del de los médicos délos
hospitales provisionales; al que proporcionalmente se se-
fald 4 los dem.'is empleado.s; a la gratificacioa de los por-
teros destinados al servicio inmediato de las Juntas; y por
Gltimo, se cubrieron los gastos de alimentos, medicinas y
otros, hechos en el hospital de San Gerdénimo y de Guadal-
cazar, que exigieron dispendios tan considerables como
forzosos, tales como los de obras, que se elevarona la
caniidad de 43,0 91 rs. con IC ccnlimos; pero que aun lui-
hieran sido iiiay ores sin la economia con que se procurd
hacerlos, y los cuales reunidos a todos los demads indica-
dos, ascendieron durante la epidemia de 1834 a la suma &
366,947 rs. vn. con 29 céntimos, de los que mas de 180,261
erande efectos que,  pasada la calamidad, con otros mu-
chos, tuvieron una util ajilicacioii en los establecimieutos
de Beneficencia.

Uiirante el cursodc esta epidemia, el gobiernode S. Md
el Exemo, Sr. Gobernador civil (Saga™sti) favorecieron
siempre con su.s determinaciones los pensamicrilos y
acuerdos de las Juntas municipales y los i)resfaronsu
apoyo para llevarlas 4 cabo. ElI Excm'o. Sr. Gobernador,
cuyo celo y laboriosidad fueron incansables, loméporsi
varias determinaciones, entre ellas, las de reunir una junti
especial de respetables profesores, que pasd al Hospital
para cerciorarse de laverdad de los partes que anuncia;
han l'a existencia del co6lera en la capital, y procedera
tomar las disposiciones conveniéntes; siendo una princi-
pal, cuando se declaré ya laenfermedad manitieslaineiitc,
el hacer dar los p.irte.s en la relativos al estadode
la epidemia entonces reinante, con lo cual se liaciauo
verdadero servicio, no solo & todos los liabilautes de Me-
drid presentes 6 ausentes, sino también & los forasteros,
que se liallaban en la corte 6 pensaban venir & ella;
solo de este modo podia saber.se con certeza el verdadero
estado sanifario de la poblacion, y se evitaba el cometet
errores é imprevisiones que & veces son ele consecuencia”®
deplorables.

Tales fueron las dispo.siciones y medidas sanitaria?
tomadas en Madrid durante la epidemia de 1834, a parte ce
las dirigidas para obtonerresultados importantes, con el fi6
do aclarar diversos puntos o.scuros a cerca de la indole ca
la enfennedad, su naturaleza y tratamiento; en cuya eje-
cucion prestaron distinguidos servicios y rivalizaron ¢"
celélos Sres. Alcaldes constitucionales y los vocales e
las Juntas, asi como todas las clases modicas.

Yase lia dicho ijue los pritner-is casos ocurridos e
180i tuvieron lugar cMO de setiembre en 2 enfermos N
se hallaban en el liospilal general en la sala de Nuestra»®'
fiora de Madrid; el 14 fué atacado otro enfermo de lasa*
de San Judas; el f5 otra enferma de la mencionada sala d®
Nuestra Sefiora; el 16 apareci6 el primer caso en la R®
blacion, calle del Olmo niimero 28: en el mismo dia otr*™
dos enfermas de la espresada sala y luego en diversos !
distantes puntos do la capital; ofreciendo entonces la ep"
demia varias oscilaciones, y siendo dos dias de su niav®
incremento el 21,25, 27y 30 de setiembre y el 1, 2,4, 5,8,";
y U do octubre. El 23 y 30 de .setiembre 8 y 9 de octim'{_
fueron los de mayor invasién, empezando a declinar in*
intitistainente desde este ultimo dia.

La enfermedad en fin, termind después da una susP@"
sionde 11 (lia%, con la invasion de otros 7 enfermos
salas del Hospital general en los dias, lo, 11y lided"
cieinbrc.

Ue notar es, que no solo empozase y terminase
demia por algunas salas de este estableciraiénto beimfi® j
sino que también durante su curso fuesen invadidas ar*>
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personas acogidas en él y en distintos departamentos,
aunguenoen tanto nimero como en las salas mencio-
adas. . i . , , 1 .

En los 83 dias que durd esta primera epoca de la ej)i-
demia, fueron invadidos, segun los datoso'iciales, i72 per-
sonas, 92 huinbres y 8U mujeri'S, de los cuales fallecieron

,-

126y curaron 36, siendo desconocido el é.'fito de los res-
tantes.

En los méas de los enfermos concurrieron causas oca-
siou.des para el desarrollo del célera; otros pa leciaii
diversas enfermedades, principalmente quirdrjicas 6 lie-
bres inlermilentes, y en muchos se presentd la diarrea

premonitoria.

1.
EPIDEMIA COLERICA DE i830.

La epidemia de 1S53 se inici6 por un caso aislado en la
noche de! 12 de marzo en una persona regularmente aco-
moilada de esta corte, en la calle de las Euentes; y & pri-
meros de abril empezaron & presentarse otras invasiones,
que fueron haciéndose mas frecuentes hasta ser continuas
en mayo.

Desde el principio aparecieron en diversosy muvle-
janos puntos, ora de dentro, ora de las afueras de la pobla-
cion, y especialmente hécla c! rio, segun pudo observarse
cni® cuadro sinoptico d* los O primeros invaslidos. De
este documento y de los posteriores se desprende, ([ue fue-
ron pocos los ocurridos en una misma calle y en una
misma casa, a lo menos en un espacio de tiiunpo limitado.

Asi continud desarrollandose la enfermedad con varias
oscilaciones, siendo su mayor incremento el 12 y 18 de
mayo, des.le cuyo dia decrecid, disminuyendo cunsi<iera-
bieineiite en junio y parte de julio, hasta que en o nhd Gl-
tmioempez0a recrudecerse, y continué con alguna dis-
miiiuciii en agosto, para descender otra vez en setiembre,
ocreceiilar.so de nuevo en octubre, ceth-r por Gltimo en los
primeros dias de noviembre y cesar el M del mismo mes.

Losdias de mayor nimero do invailidos fueron el 21,

21, el 27, 28 'y 31 de julio; el 2, 17. 23 y 30 de agosto; y
I dol descenso notable en principios do setiembre,

-y y 30de dicho mes adijuiri6 mayores proporciones,
y uii desarrollo desconocido en los <lias t, i, 3, 18, 20y2lI
eoctubre, en los cuales el, numero de invadidos llegé &
®@rde i.i3 en 3 de octubre y el do muertos 8icn20del
mismo mes.

Edainiiiatulo el.'cuadro estadistico de los 30 primeros
34 de la invasion de se advierte el intimo enlace
viANMrincio la epidemia du 180i con la de 18jj, pudiéndose

Servar, que si bien la prim'Ta empez6 por enfermos que

hallaban ilesde bastante tiempo cu c! hospital general

habiau bocho escesos, mudio.s de los primeros ca-
19 asi como la mayor parte de los primeros de la
ine | ~ ¢M'Ayeron en pers'onas, ;cuyas habitaciones eran

fiin (m estrechas_dy mal ventiladas, su ali-
g escasa y de m.ala calidad, y estaban mal ahri-
luv'ec A h la iiitemperio. sin <pie en general

icraii la nieiior relacion con coléricos 06 personas pro-

lig de paises epiilemiailos. Desarr6llese la enferme-

can- la laviir parie de ellas, & agnsi-(‘uencia dg una

f ocasional niani iesla. Continuando la epidemia no

'os clases pobres solas las que sufrieron sus es-

sino también las acomodadas, especialmente en el

iji de 1833, ora porque fuese mayor la inlluencia epidé-

las y poique estas clases, que venian resistiendo por

tupi ®'dajas (jue les proporcionara su posicion social y

*\'i'nen, al fin cedieron & aquella, como hablan
"e'";'O antes las desvalidras.

hecho también se reconocié en ambas épocasy

)3-. forticularniente en la dltima; tal es el de las portur-

ga.stro-intosUnales (Jjue pad *cieron aun las per-

hiuch 'i‘ctd liG;as, el preilominio ilél estado saburral en
jii ii  de las afecciones comunes, Yel crecido nimero
dfisii | largo periodode 8 m.'ses y tres dins, 6 sea

'2de marzo al 11 de noviembre, la epidemia hizo
pdj. 1'“'I'nero de viclirnas. Aunque la e.sladislica formada

®"""bas solo arrojaba un total do n,73l invadidos,
que'.'".icelos y 1,909 curados, habla motivo para creer

baj"jg esos datos oficiales eran el resultado de fra-

elevanvVM™W ' debid ser mayor el total de los invadidos,
(lose tal vez el de estos & unos 8,000, asi como el de

las defunciones & unos 4,200 (1) Téngase en cuenta que
muchos profesores no pudieron dar los partes oportunos,
apremiados por los quehaceres de la practica, 6 por que no
creyeron deber hacerlo cuando los enfermos entraban &
pocas horas de invadidos en viade curacion, los cuales
por estas razones no pudieron registrarse. En efecto, el
nimero de invadidos no correspondia al do defunciones
gue aparecia en la in'sma estadistica, porgque no era po-
sible que la practica civil, que abrazaba la mayoria do
los casos leves y ocurridos por lo general 6n personas de.
las mejores condiciones sociales, diese mas tristes resulta-
dos ([ue la hospitalidad publica, & pesar del estado gravo
enque scenconlraban losque rccibian de olla sus auxi-
lios; lo que evidentemente comprobaban las relaciones
presentadas por varios de los facultativos de la hospita-
lidad dcimjciliaria, referentes & los casos de diarrea y c6-
lera asi.stldo-s por los mismos, y que prueban con los
estados recibidos por las Juntas, que de 868 invalidos fa-
llecieron 363, y curaron "S0o 6sea e! :i8 por 108.

En cuanto al total de defimcioue.;. Iit ivioco debid ser
completamente exacto, porque muchos de los enfermos
gue pasaron al estado tiféideo 6 que suQumbieron a en-
fermedades consecutivas al cdlera, no fueron incluidos, por
aparecer ocasionada su muerte dV, estas afecciones.

Del nimero oficinl de irivadi ios pertenecian al sexo
masculino 2,338, y 3,193 al fem"nino. De este nimero, unos
tuvieron su asistencia & domicilio ya sus ft-i|).-asas por los
prof.-sores de su cenaanza; otros igualmente en sus casas
por la hispitadiiad doiuicillaria, y otros en fin, por la pa-
blica en el hospital de San G'mrénimo, y al principio y fin
de la epidemia cuando eran muy pocos los casos, eu el
hospital general en unassiilas aisladas.

De los t,63i que entraronen San Geronimo en aquel
afio, murieron i.019 y de ellos 033 hombres y 1S3 mujeres,
ycuraron (jK>.

Aunque desde luego fueron invadidos todos los puntos

de esta corte, no ob.slanle atacé al principio mas la epide-
mia en los (list*ri os de O. E.; luego los del N. U.y N. E. y
finalmente al S. E. de I;i poblacion. Sin embargo, no hubo
gran diferencia entro el nimero de invadidos que corres-
ponden & cada cuartel, porque siendo los ocurridos en
los del Norte 2,726,y 3,090 los del Sur, no fué notable
la diferencia, si se atiende al menor vecindario del primer
distrito.
e Descrito ya el curso de esta epidemia, es oportuno dar
una idea de las inllueiicias que j)udieron haber interve-
nido en su diisarrollo. Sin penetrar en et estudio de las
causas propias do las epidemias, sabiilo es que el hom-
bre, como los deméas seres vivientes que pueblan la tierra,
estd sometido & la accién de los agentes de la naturaleza
y & ciertas con liciones de existencia. Asi pues, bastara que
varie aquella por la notable alteracion (jue sufran sus
(domenfos constitutivos, para que estos puedan ocasionar
las mas graves enfermedades, y por consecuencia la
muerte.

Esta variacion ha sido manifiesta, sino en los elemen-
tos del aire, & lo menos en las condiciones ile los fluidoB
imponderables ijue en él existen, entre los(jue desempe-
fia el principal papel la electricidad, observandose que
muchas veces coincidian las cxallaciones de este Huido
con el mayor nimero de invadidos. Este hecho parece
demostrarse en los datos suministrados por las observa-
vaciones meteoroldgicas de! (leal Observatorio astrondémi-
de esta capital, referentes & las que se hicieron en (834, y
aun mas notables en 1853, en el que, las lluvias 6turbonadas
con fuerte tension eléctrica, acompafiadas de frecuentes
tempestades, modificaron de tal manera el caracter de
las estaciones, (fiie, especiamente en el olofio de 1835, no
descubri6 el cielo sn aspecto puro y sereno, como es pro-
pio del clima de Madrid, pues se asemejaba mas & la esta-
cién lluviosa en las regiones intertropicales.

Sin embargo, antiquo aparecen bastanti' ostensibles
estas variaciones para poder innuir en el aumento de
la epidemia, estudiando con cuidado dicho.s dalos, se ve
qgue no luibo una corrosporulencia exacta enire lasgran-
iles exaltaciones eléctricas y el mayor numero de Invadi-
dos del colera.

Con el e.stado eléctrico coincidié el soplo persistente
de los vientos del S, puesto que en el mes de setiembre

. Segln una eslailistira publicada recientemente por el ayunla-
Inien'to en el presento afia, el numero do deriinciones fué de 3.986.
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de 185t dominaron 20 dias, 16 en octubre, H en noviem-
brey 2en la pVimera quincena de diciembre; y en 1835,
17 en mayo, 20 en julio, 13 en setiembre y 17 en octubre.
Los mismos vientos, con temperatura apacible y suave,
acompafados de frecuentes lluvias, daban al clima natu-
ralmente seco de Madrid, un grailo de humedad estrafo.

Las Juiitas municipales de Beneficencia y Sanidad,
presididas por el alcalde primero y distinguido general,
Sr. D. Valentin Ferraz, y el mencionado {. José Secoy
Baldor su vice-presidente, y contando con el mismo
personal que en 1831, lomaron cuantas disposiciones
creyeron convenientes para evitar el desarrollo de la
epidemia y aminorar sus estragos, y secundando las ideas
del gobierno, que receloso de una nueva invasidon dictaba
la Real 6rden del 22 de febrero del mismo afio 1853, incul-
caron desde un principio la necesidad de que contiiiuara
observandose las precauciones higiénicas y las medidas
que tenian adoptadas, en virtud de la instruccién del 29
de marzo de 1849. En una estensa y razonada Memoria
espusieron también & la superioridad las disposiciones
sanitarias que juzgaban mas indispensables, sobre los
puntos que exigian mas pronta reforma en semejantes
circunstancias y aun en épocas normales, recomendando
la radyor vigilancia sobre la venta de toda clase de
alimentos, especialmente las carnes, pescados, frutas y
legumbres, & fin de evitar la espendicion de los que se
hallasen alterados. Asimismo dispusieron que se recono-
ciesen con frecuencia ciertos eslablecimieutos publicos,
en donde las bebidaso los alimentos, naturalmente averia-
dos por el tiempo 6 por el mal estado de los utensilios,
como cafés, tabernas etc., pudieran ser causas ocasionales
de indigestiones y célicos, y por consiguiente del colara
morbo.

Tratarondefalladamente déla fabricacion del pan, segun
los Gltimos adelanto.s, para que este y aquellos articulos
fuesen lo mas saludables y de mas facil adquisicién a la
clase proletaria; encargaron la conservacién y reparacion
de las minas y cafierias de las fuentes, para que el agua,
sin arrastrar sustancias que la adulterasen y que tan
frecuentemente producen trastornos gastro-Inlestinales,
fuera tan pura como podia ser en .Madrid la del consumo
publico. Reclamaron asimismo la observancia de las
ordenanzas de policia drbana en los establecimientos
insalubres; la diseminacidon de las familias aglomeradas
en varios edificios publicos y privados, creandose a su
instancia el 2.° asilo de mendicidad de Leganés para
desahogar el de Madrid, que amenazaba convertirse en
un foco de infeccion por la mezquindad de sus localida-
desy el gran numero de sus acogidos. So llevd & cabo
el recogimiento de los vagos y mendigos, mejorando
préviaraente los establecimientos de Beneficencia, y el
reconocimiento de las casas que por falta de ventilacién
y luz fuesen insalubres. Propusieron la construccion de
mercados y reforma de mataderos, y los medios de
practicar la limpieza diurna y nocturna con mejora de la
Tia puablica, el establecimiento do depoésitos de cadaveres
bajo reglas y condiciones higiénicas; el alejamiento de
cementerios situados al Norte de la poblacién; y por Glti-
mo, la conveniencia de construir uno rnis vasto y capaz
en terreno & proposito y conforme con las prescripciones
de la ciencia y los adelantos modernos, cousignaiido;¢en
un estenso informe las condiciones que bajo estas bases
debiera tener una gran necrdpolis, (t)

PRENSArMEDICA.

Del régimen «n In diebeteH “nenrinn.

El profesor Oppobier, de Viena, dice lo siguiente, a
propdsito del régimen de los diabéticos.

Lo que en esta enfermedad tiene mas importancia que
los medicamentos propiamente dichos, porque hasta el dia
son casi siempre impotentes, os laeleccidn del régimen con-
Teniente. En efecto, .aunque esté perfectamente probado que
los alimentos azoados se trasforman, en parle, en azlcar
en los di.ibéficos, puesto que las orinas la conlieneii, se
debe, sin embargo, dar la preferencia & un régimen com-
puesto principalmente de sustancias animales; no debe

(D Recientemente parece que el gobierno piensa ocuparse de esta
necesidad impresdodible y podriautilizarse este informe.

proscribirse el pan de un modo absoluto, porque los eo-
ferinos se cansan pronto del uso de la carne y preferirian
no comer nada; se puede, de cu.ando en cuando, sustituir
el gluten al pan comin Los diabéticos pueden usar hue-
vos, cualquiera que sea su preparacion, asi como los
cuerpos y frutos grasos, como la nuez. Entre las legum-
bres. se les puede permitir el uso de la coliflor, los espar-
ragos y toda especie de en.s.aladas, asi como melocotones,
manzanas, fresas y algunas veces un poco de uva. D"ben
prohibirse las patatas por su mucha sustancia amilacea.
Por lo que respicla & la sed intensa de estos enfermos, d
médico no debe prohibirles con severidad el que la cal-
iu“n, sino obligarles & moderarse un poao, pues no obede-
cerian & una larga prohibicién absoluta. Para bebida se
dard, ya el agua comun 6 carbénica, va limonadas prepa-
radas con vino y aun con cerveza. El chocolate también
es bueno para moderar la sed. En cuanto & las complica-
ciones de la diabetes, se comprende que han de ser aten-
didas para modificar las indicaciones terapéuticas.

{Gazette médicale de Lyon.)

De la iinilde pigmentaria de fondo amarillo; por
el Sr. Vinceiizio Tunturrl.

Este autor admite, bajo el punto de vista patoldgico,
tres tipos de coloracidon pigmentaria; la cobriza , la amari-
lia, y la negra. _ .

La coloracién cobriza, signo tradicional clasico de la
sifilis constitucional, no es segln el Sr. Taivtirri un signo
de primer drden, porque no se encuentra de un nono
constante y esclusivo en los procesos organicos de la sia-
lis cuténea.

Segln Gamberiiii, la sifilis im'irime a la sangre um®
modificacion cromatica, que da & la piel un tinte cobrizo,
del mismo modo que la anemia y la clorosis y el escorbuto
modifican el color de la piel.

El Sr. Tanturri ha hecho numerosos esperimentos en
la sangre de los individuos con sifilides pigraenlari.as, y
en la de los sanos, v nunca ha observado diferencia apre-
ciable. Ademas, si fuera verdadera la opinion deGANBEBi*
Ri, se deberia observar el tinte cobrizo en todos los sifili-
ticos y en toda la superficie del cuerpo, del mismo modo
que se ve la decoloracion de los tegumentos en la cloro-
sis, etc. Pero al contrario, el pigmento cobrizo se deposita
en sitios determinatlos, y particularmente en los puutosd®
la piel donde existe 6 ha existido antes un proceso sifili-
tico ulcerativo 6 neopléstico. Es, pues, mas probable que
el dep6sito da pigmento cobrizo esté subordinado & la ac-
tividad productora de los elementos anatémicos de la par-
le enferma, y que estos elementos modifiquen & veces u
principio colorante normal.

El Sr. Tanturrt combate también la opinidn de Zeissbl"
quien cree que los diversos pigmentos sifiliticos son debi-
dos & la formacién de nuevos vasos. En efecto, si bien eu
algunos casos escepoionales es cierta esta opinion, la
loracion cobriza es debida las mas veces a una difereiicn
de cantidad 6 calidad de la materia pigmentaria.

No es m>'nos esdusiva la opinion de BoebessprG"
cuando atribuye la coloracién cobriza & la congestion o
los vasos, a la coagulacién consecutiva de la sangre ¢
ellos, 6 & un derrame de sangre entre los haces del tejiu"
conectivo subcuténeo. .

Segun Tanturri, la sustancia pigmentaria acumulau
en los puntos en que se ve la coloracién cobriza,
el aspecto del pigmento normal; por consiguiente, la
rencia del color se refiere principa'mpule al modo de d' »
tribucion de la materia pigmentaria. Cuando las
ciones rojizas y amarillo-oscuras se dlseminau en u
gran namero de células de la piel, se percibe un tinte c
brizo ligero; al contrario, si el color es muy pronunci!*>*"
depende do que se han acumulado en una. capa m
sas considerables de pigraetito, y esta capa es coinunmc
te la de las células cilindricas de la red de Maliugio.
algunos concurre a4 aumentar la intensidad de la culo
cion el tejido conectivo del vértice do las papilas- [g

Pero sP observa ademas, de la coloracién cobriza,
sifilis, la amarilla b.ajo dos formas diferentes: la una co
secutiva 4 los exantemas sifiliticos precoces, supe'”’h™Ai
y difuses: se la ptede’ —consecttiva-,"1a’0tra no
precedida de ninguna lesién cutdnea en las partes en
se desarrolla; esta es la primitiva. _ ijj

I. Se observa la siJUide amarilla consecutioa en



0s en*
sririan
istituir
e hue«
mo los
egura-
espar-
Otones,
DOhen
lilacea.
nos, d
la cal-
obede-
oida se
prepa-
iinbien
oplica-
e aten-

lo; por

ilégico,
amari-

;0 de Is
in signo
n modo

la sifi-

re una
jobrizo,

jorbuto

ntos en
irias, y
a apre-
IMBSRI-
>S sifili-
) modo
| cloro-
leposita
111 tOS de
o sifili'
ble que
a la ac-
ia par-
éeos su

m debi-
bien en

la 6®
ferencia

stion de
igre eo

tejido
iraulad*
resenti
la dif«
de d‘S
irantilo'

en
jote co-
inciadOi
ipa nja
unmeu-

cio.

coloro-

I en

EL SIGLO MEDICO. 253

puntos de la piel en que ha habido sifilides exantematicas
precoces, como ia roséola, etc. Presenta el aspecto de man-
chas de un amarillo oscuro y sucio, rais 6 menos regudar-
mente redondeadas; del didmetro de un cuarto, ordinaria-
mente diseminadas y separadas por iiitérvalos de piel sa-
na. Otras veces estas manchas estdn proximas y forman
grupos 0 estrias dirigidas en diferente sentido; ocupan las
partes anteriores y posteriores del tronco, las regiones
mamarias y esternales, la mitad interna del brazo y ante-
brazo, y parte superior y anterior de los muslos. )

_ Los sifiliografos han dado a estas manchas denomina-
ciones muy Vvagas; pero no se escapé & la perspicacia de
Bassereau, que eran conseculiTas ala roseola y debidas
& una sustancia eslravasada ¥ que infiltra las capas
superficiales de la piel. Gimon Tué mas esplicito, diciendo
que esta coloracion reconocia por causa una alteracion
pigmentaria de la red de Malpigioy que era la espresion
una sifilis anterior.

Sobre las manchas se ven & veces escamas muy ténues
6 polvo fino; pero generalmente su superficie es rugosa.

Esta alteracion pigmentaria de fondo amarillo, puede
desaparecer 6 tomar un aspecto mas oscuro, trasformar-
se eo un tinte ligeramente cobrizo y persistir mucho
tiempo.

1. Lasifilide amarilla primitiva ha sido descrita por
IURoy con el nombre de sifilide pigmentaria, y después
por el Dr. Pit1on; estd caracterizada por manchas amari-
llentas de color de ocred agrisadas, que se manifiestan en el
cuello bajo la formade un ancho collar, pueden presentar-
se en otros puntos del cuerpo con tendencia & propagarse,
pero entonces su asiento habitual es la parte anterior
del™onco. Estas manchas son irregulares en sus bordes
y distribuidas sin &érden. Otra veces no se perciben
kanchas; el pigmento estd uniformemente distribuido
sobre anchas superficies, interrumpidas por espacios mas
Ornenos redondos de piel sana, simulando el aspecto del
niarniol de dos colores. Se pueden admitirdos variedades
principales de esta sifilide: la maculosa (hipercromia ama-
rillamaculosa) vy la reiiculada (hipercromia amarilla re
ticutada.)

Bazin coloca la sifilide pigmentaria al lado del albinismo,
éelg considera como,_un verdadero vitlligo. Tanturri

, que esta opinion estd fundada en una ilusion
ila podido examinar con el microscopio la piel

estos casos, y ha encontrado tanto pigmento como en
ei estado normal.

El autor ha observado la sifilide pigmentaria amarilla,
0 Veces en 62 de sifilis en las mujeres. Esta cifra demues-
tra el origen sifilitico de esta afeccion.

{Gazzette médicale).

~fatamlenlo <le la astriccion de vientre por In
atropina.

La indicacion de la belladona contra la astriccién
de yienlre no parece que debia prestarse & nuevas
OQsideraciones, después de los escritos da BbetonnKl.u,
taotssEAU, Hesby; Brinton, Houth, Suller; sin embargo
hr. lleming da una esplicacioii particular de su modo
Cobrar y propone un medio mas melddico de adminis-
tracion.
. N*gun él, el efecto de la atropina en los intestinos es
gue en las denids mucosas. Si produce la seque-
d de la boca, si provoca frecuente gana de orinar, es
Parque suspende en estas membranas la secrecién inuco-
m'del mismo modo disminuye 6 suspenile la secrecion
- ®*Lnal, y no estando protegida por el moco la superfi-
cdel intestino, siente mejor el contacto de lasniaterias
toales; basta este contacto para provocar la contractilidad
®spulsiva.
I’or otra parte, se sabe que la atropina constrifie las
areris pequefias.
"dora bien, los intestinos distendidos por las materias,
sian en un e-tado de congestion que contribuye & produ-
A su inercia. La atropina, oponiéndose al aflujo de la
“dgreal intestino, disminuye su estado congestivo y fa-
drece el roslabUc miento de su accion natural.
L1 Sr. Heming ha regularizado el tratamiento por la
N'mdpina, y usa la siguiente disolucion:
, Atropina, bgramos; disuélvase en 20 gramos de agua
sillada, afiadiendo algunas gotas de acido clorhidrico y
‘doflol rectificado, para obtener 40 gramos de disolucion.

Ademaéas, administra mafiana y noche la mezcla si-
guiente:

Sulfato de magnesia.....cocvcvveeeieiieireeennn 4 gramos.
Acido sulfdrico aromatizado. . . . 10 gotas,
Tintura de Naranja....eineeeienennnnenn, 4 gramos.
AQUA. . e 32 —

En la dosis de la noche se afiaden IO gotas de disolu-
cion de atropina; y se aumenta la cantidad en dos golas
todos los dias, hasta producir los efectos fisiologicos del
remedio {dilatacién de la pupila, sequedad de la garganta,
sed). Algunas veces es preciso, para obtener estos efectos,
Ilegar hasta 40 6 30 gotas. Se disminuye entonces la dosis
y se continta administrdndola dos 6 tres semanas, cesan-
do después gradualmente.

El autor recomienda & los practicos visitar dos veces
al dia al enfermo; porque importa que no pase de una li-
gera accion fisiolégica el medicamento.

(British medical journal).

Pocion contra el crupy In nn~ina membranosa
por eS I>r. Sebastian.

Agua de lila....ccvieviiiieicee uo gramos
Acido agallico puro. . . de 14 2 —
Jarabe deToll..coviviiieiiinne, 40 —
Mézclese

Para tomar una cucharada grande cada hora, hasta la ce-
sacion completa de todos los sintomas.

Segun los resultados obtenidos con esta pocion, el
acido agallico goza de una indisputable superioridad sobra
todos los demés remedios preconizados liasta el dia con-
tra esta afeccion.

Por la Prensa Médica® F. de Cortejarena.

PARTE OFICIAL.

jl>ircccion de Sanidad militar de la Armada.

Hallandose vacantes dos plazas de Farmacéutico pa-
ra los hospitales militares de Cartagena y Ferrol, dota-

das con el sueldo mensual de \ 00 escudos, los doctores 6

licenciados en la Facultad de farmacia que aspiren & es-
tos destinos, presentaran las solicitudes por si ¢ por medio
de apoderado en esta direccién, ¢ en las vicedirecdones
de los departamentos de Marina en los 20 dias siguientes
a la publicacién de este anuncio en la Gaceta oficial,
(1) acompafando copia de los titulos académicos v certi-
ficacion qjiB acredite las censuras que hayan obtenido

en cada ano de su carrera, y demas luéritos literarios y

servicios especiales que hayan prestado.

Los aspirantes deberan ser espafioles y estar enel_"go-

ce de todos los derechos civiles; ser mayores de 25 afos,
y no pasar de 6U; no tener botica abierta para el publi-
co, Nni regentar otra agena, conforme & lo preveniuO en
las ordenanzas de farmacia.

Las obligaciones que deberan desempefiar los agracia-
dos son: en general la asistencia”®iaria a los referidos

hospitales, y en particular las sefialadas en las instruc-

ciones que por esta Direccion se han comunicado a los

vicedirectores de los Departamentos.
Para auxiliar los trabajos de su oficinay la distribu-

cién de medicaiueutos en las salas, tendran a sus ordenes

dos practicantes de Farmacia. _
Madrid-H de abril de 1866.—José Maria Birolteau.

Direccidn g;encral de Instruccién publica.
Negociado de Medicina.

Esta vacante en la facultad de medicina déla Univer-
sidad de Sevilla la catedra de i alologia quirdrgica, ope-
raciones, apoésitos y vendajes, la cual ba de proveerse por
oposicion como prescribe el art. 226 de la ley de 9 de se-
tiembre de 1857. Los ejercicios se verificaran en Madrid
en la forma prevenida en el tit. 2* del reglamento de

(1) Se publicé el 14 de abril.

ib
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L “(ie mayo de 1864. Para ser admitido & la oposidon
se necceita:
1.° Ser espafiol.
2.°  Tener f-t afios de edad.
3. “Nlal)er observado ana conducia mora! irrcpren-
sible.
4. °
aproba os los ejercicios de dicho grado.

Los aspirantes presentaran en esta Direccion general
sus solicitudes docnnnmfadas en el termino improrogable
de dos meses, & cortar desde la publicacion de estf' anun-
cio en la Gaceta (1) y acompafaran 4 ellas el discurso
de cpie Irata el parrafo cuarto dcl art. 8.“del mismo re-
glamento sobra el tema sigiTente, que ha sefialado el
Peal Consejo de instruccion puablica. Ventajas é inconve-
nientes ('e/os métodos aiiestesicos en la practica deélas
operacimies (juirargicas y en las consecuencias de estas.

Madrid 21 de marzo de 1866.—EI director general,
Manuel Silvela.

JUNTX DELrCfADA DE MADRID.

No habiéndose podido celebrar por falla de asistencia la
Junta poiieral de distrito en el dja designada, tendra lugar
oi miércoles 2Hdel corriente & las odio de la iioehe, ei'i el
local de las oficinas de didia Sociedad, calle de Sevilla,
mim. 14, cuarto principal, escalera interior.

Lo que se avisa para coiiooimieiito de los sdécios. Ma-
drid 18 de abril do 18({6.—José de Goicoeciiea.

VARIEDADES.

SANIDAD MILITAR.

+Se dice que se yu & suprimir la Qireccion general do Sanidad mili'
tar, Tenmos su presupuesto y hagamos algunas observaciones para co'
nocer la economia y las ventajas que resultaran.

PRESUPUESTO
de la Direccidn general de Sanidad 'militar para 1860-67.

rscCDos.
PEISONAL.......oeveeieee ettt 42,072
LT g T | S 1,800
] [0 T 44 372

De suponer es, que al agregar esta Direccion & otra de los demas
cuerpos 6 institutos del ejército, se conserve para el despacho de los ne-
gociados lie este cuerpo, et por.'onal de la Secretaria, bastante exiguo ya,
que apenas hasta para cubrir las necesidades do dicha oficina.

La misma s'iposi. ion es de hacer respecto del personal de lajunta
superior facultativa de dicho cuerp>, para el despacho de los muchos,

variados y arduas e«pedienles, que el gobierno, el Supremo Tribunal de

Guerra y Marina y la Direccién general misma del cuerpo, someten &

su examen, y cuyo personal es también sobrado ex'gun, pues que lo com-

ponen solo dos Inspectores médicos y uno farmacéutico.

Se desprende, pues, que ia agregacion do esta Diroccion & otra de
las del ejército, no proliuce méas economia que la del sueldo del Director
general, pues el ayudante que tiene & sus Ordenes, pasara con su sueldo

actuill & otro destino, y el importe del material ha de figurar necesaria-

mente el mismo en cualquiera dependencia & que se agregue la Secre-
taria de la Direccion general de Saiiidad militar; y aun del sueldo del
Director general, habrd que rebujar los derechos pasivos de este jefe,

que tiene ya el maximo, 6 sea 4.00(1 escudos. De modo, que la economia

que en Ultimo Iérininn va & resultar do la supresion de osa Direccion,
seré de 2.000 escudos.

¢2Y la economia de 2.000 escudos anuales ha de ser bastante motivo
para matar & un cuerpo esencialmente cientifico y facultativo, que hace
treinta y cuatro afio<gue conquist6 su autonomia, que 4 ella debe su
progresivo desarrollo; & un cuerpo cuya historia es 'tan brillante, & pe-

(t) Se publicé en Za Gaeela de 14 de abril.

Ser Doctor en la facultad de medicina, 0 tener

sar de su Vi iosa organizacion? Aun cuando ascendiese la economia i
m'is de esos 2.000 escudo.s aunque fuera de lod.i la cantidad presupues-
tada y muphisiran més, no podria nunca inspirar la idea de mortificara
este cuerpo en la fibra mas sensible de su corazén; & este cuerpo, ge
tan prodigamente compensa el escaso presupuesto de su coste, constii
desvelos y sacrificios 4 favor del pa;s en la persona de sus hijos ge
componen el ejército.

Et cuerpo de Sanidad militar estd profundamente alarmado, no do
por la desaparicion de su Direccion general, sino porque se ha dicho quf
la agregaban & la de Administracion militar. Preciso es desconocer &
todo punto la historia de estos dos cuerpos rivales irreconctiiablesalior-
fi-ic E! articulo Gi del capitulo 1X del reglamento del cuerpo de néd-
co-cirujanos del ejército, do2 de junio de 1829, proclamé la ‘omancipanoli
deeslecuerpi de la ominosa dependencia que los hospifale.s nilitares
tenian de ia Administracion militar; la cual no ha podido resignarse aa
con la pérdida de su dominacion, ni quizas puede ver sin celos la ds
tinta consideraci m que el de sanidad tiene en el ejér ito.

Ahora se 1omprendera hiem que cualquiera que sea la formula 'jre
se emplee, no digo para amalgamar estos dos cuerpos, porque esto m
lo puede hacer el hombre, sino para aproximarlos, serd una larentable
equivocacion.

Cuando se quiera hacer cconnmias positivas eii el cuerpo de SMd
militir, tdmese por base, no las milé.simas que importe su presupuesto,
sino los hombres que arranca & la muerte; el consuelo que lleva & lifi-
becera del enfermo; las bajas que evita con los consejo- liigiénifvl
de su ciencia y con su imprescindible necesidad en el ejército.
mia del cuerpo, robustézcasele ensanchando el circulo de su accion, h
diré do una vez, péngase & su frente & un teniente general que
cumplir los reglamentos & propios y estrafios, que impulse el dcsarroH»
de este cuerpo y que sea una garantia do las ventajas que se congiiii-

Cuando se quiera hacer economias en esto cuerpo, no so pierda dk
vista, que los gastos que se hagan para sii sostenimiento y para el j&
vicio de su cometido, son altamente reproductivos, no en milésimas d
escudos, no, sino en hombres, que después de hal;er servidoa suRei»?
a su patria en el ejército, devuelvo & sus familias para que sean €
de ellas y contribuyan a la prosperidad de su pais.

Por Gltimo, si la supresion de la Direccion general de Sanidad nili-
tar entra en los planes dol gobierno, agreglela & las de los cuerpos f&
cullalivos del ejército, 6 & cualquiera otra do los cuerpos del ins™™
concéntrese, si se quiere, en un negociado del ministerio de la tiuom.
cualquiera cosa, menos agregarla 4 la deAdminislracion militar.

Si en alguna estima se tienen los servicios hechos por el cuerpo®
Sanidad militar, no puede darse ocasién mas solemne para probarlo.
que este cuerpo se halla aflijido por ver amenazada do muerte su

nidad.

di-

Leov Asei-

CUARENTENAS.

El Sr. Lopez Dominguez ha presentado al Congreso d
siguiente proyecto de ley por el cual so establecen reld*
vaniente al c6lera medidas ciiarentenarias més eficaces
las adoptadas en la actualidad. So propone mo.lificar V2
rios articulos de la ley de Sanidad do este modo;

«El art. 26 capitulo VII (do los lazaretos) do la ley
sanidad, se redactara:

Art. 20. l-os lazaretos se dividen cii sucios y de
vacien. En los primeros haran cuarentena las bugin*
patente sucia de peste levantina, liebre amarilla, y ]
por sus inala.s couilieiones higiénicas hayan sido
al trato de patento sucia. En los lazaretos de observad
se vorilicara esta en todos los caso.s que se sefialaran-

Ademas do los lazaretos de observacion que el gobic
no establecera etilos puertos (jue juzgue tienen las co
(liciones al efecto; podra establecer otros en los
estime convenientes y apartados de poblacion, en loscu
les se hara la observacidn de los demas puertos.

En estos Gltimos lazaretos de observacion haran dJ
renlena los buques de patente sucia del cdlera iMx
asiatico. .9

El articulo 3j del capitulo VIII (de las cuarentenas) -
redactara:’

——— ke FTY T™] b N — ™y
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At_35. La patente sucia del colera morbo asiatico, obli-
ara a una cuarentena igual & la que so exigia para la
iebre ainarilla.

El arl. 40 del mismo capitulo, .so redactara:

Art. 40. Los buques procedentes de puertos en que se
na sufrido la posto, liebre amarilla 6 cdlera morbo asiati-
o, suguiran sujetos a las respectivas cuarentonas algin
tiempo después de declararse su cesacion: el expresado
espacio sera de treinta dias en los casos ordinarios para la
peste; y veinte para la fiebre amarilla y colera morbo

3

asiatico.»

i"AISTE

CORRESPOXDIENTE AL MUS DE .\I\nzO ULTi.MO, EI.EVADO AL SE-
NOR DIRECTOR DEL HOSPITAL RE.XBRAL, POR LOS PROFESORES
DE LA SECCIO.N DE GIRUJIA DEL MISMO.

be los partes recibidos on este decanato resulta que,
ademas de las operaciones correspondientes 6 la cirujia
menor y de la reduccién de fracturas y iulaciones, cura-
cion de heridas etc,, se han practicado en las enfermerias
de este hospital las operaciones siguientes:

-'Amputacion del muslo. Juan .fosé Solillo, de 53 afios
casado, natural de Madrid, mozo de caballos, tempera-
mento nervioso, ha abusado de las bebidas alcohdlicas v
00zaelo de buena salud liasta el dia 6 do noviembre dei
tabaque recibié un golpe e'n ia planta del pié derecho
sintiendo luego mucho dolor en la articulacion tibio-
peroneo-tarsiana, que le oblig6 & venir al hospital el dia
i~tiol iiiisnio mes y afio. En losjdias que estuvo, siguid
mdolor a todo el pié y parte inferior de la pierna v méas
aueiante; pero, poco & poco fué subiendo hasta la rodilla,
presentandose esta articulacién en flexion forzada, sinpo-
(lerse después hacer la estension. A primeros del mes de
lebrero del presente afio, el dolor continu6 hacia el muslo,
P csenlandose después de algunos dias inflamada lotia la
«trcmidad. En este estado entr6 en la sala de San
ernaudo, ocupando el nuamero li), pri.icipiando a los
int. a imciarse manchas gangrenosas on la cara
orna d.*l pié, que no tardaron en ocupar toda su esten-
mnv i sucesivamente la pierna, presentdndose, aunque
y lentamente, e! circulo iriilam,atorio al nivel de la arli-
uMcion de la rodilla, siendo después bastante manifies-
y con tendencia & la eliminacién. A consecumicia de
se acordo la operacidn, que se verificd el dia 7 de
con™\}' Al 'nuslo en la union del tercio medio
ie Pf >siguiendo el método circular, procedimiento
"oy la solucién de continuidad en muy

b estado y con tendencia & la cicatrizacién.
de los cinco dedos de la mano

torii 1 "elb.i"*b"ro Villanueva, de 34 afios de edad, na-
coiui i (.Madrid), de temperamento sanguineo,
infan activa, ha padecido las enfermedades de la
mor sin que haya sobrevenido ningun accidente c.o-

Vp NAMAARtivo & ellas. En un almacén de serrar maderas
glLbiaquinas estan movidas por el vapor, fué donde
{g_i"i"*ba trabajando el dia en que por imprevision suya
ra g* izquierda colocada en el borde de una sicr-
nar- T** r *-® ei momento en que esta empezd & funcio-
esi-'completamente los dedos, separando sus

sions *| 1 pulgar y en el indice la avul-
dol,ir *1 PO~ primeras falanges fracturan-
gu'c'medio yanular por'as segund.is, y el mefi-
cion m"""\prada la segunda, v dislocada en laarticula-
cara A los tejidos blandos de la

lo¢ '"““bar. En este estado se presento el dia 24 do mar-
guidos i A seShiHla sala do distin-
arde” precisamente 4 la hora do la visita por la
2mpu(™  resolvid para curar las heridas, regularizar las
biontor f | u e liabiaii sido comenzadas por el instru-
yes a ~N-““’bcante. Asi, pues, se practicaron las operacio-

lercio b™iera que lo permitieron los tejidos, por el
‘bferio»~rA"e~r  Pebnera falange en el pulgar, por el
lo hrim ibisina en el iniiice, y por la contigliidad de
do df, con la segunda en los tres altimos, practican-

n incision oval, que era la que mas se aco-
ligapi y* bial estado de.los tejidos: hubo necesidad de

G anui y*™“’bas colaterales internas del pulgar, indi-
’ y mefiique. So aplic6é el ap6sito conveniente,

gue se levantd & los sois dias, lialiiéndo cesado cl e.-tupor
de los tejidos causado por la avulsion y estando Jdim
dispuestas las heridas para cicatrizar por"segnnda inten-
cion, En el c.stado general del enfermo no ha sobrevenido
ninguna alteracidon notable.

Es cuanto tienen que poner en conocimiento de V S

los p[[ofesores de la seccién de cirujia del citado estableci-
miento.

CRONICA.

e<«i)lo snniiftrio «le viadriil.—A Sos fueries ea
ares (pie pra eUienin'. en (fuo estamos hicieron al principio de semana
(-3 dftl lermdmetro ¢ lleanmur), con vientos del ii!, del S-L v alguna
vezdei yiv, siguié a mediados de esta un temporal revuelto ‘amibar-
rado V lluvioso, con vientas del S-O.y del 0-.«-(). EI bardmetro, en la
varribie, con frecuentes y allernativas os silaciones en su columna, v la
atino-ifera entoldada, vam y con nube.sy raf'gas

Afecciones catarrales, reiimatiras v gastrica?,'alqunas de las cuales
tomaron la forma tifoidea fueron las eofentiedades ipie con més frecuen-

a Id boca y o:dos. hemorragias de (odas especie.®, dolores nervioms v ar-
tnlico.s calonliiras intermitentes de tipo entidiano v terciano an-inas
eri.sipeliH sarampimi y viruelos.-i.a mortandad fué escasa la que ocal
sionaron las enfermMadc.s agudas, ;i1 -onlrario de lo que sucedid con las
cronicas, que no dejaron de producir algunas defunciones.

K oithmllo jyniri» la i*|»nep.ja -S:n un |K'rl6fii-
coosfranjero se publican dos casos do cpil«niic.s, cuvos alaqucs han
decaparonlo respirando, al menos durante ciialro horas’cada dia, el aiis
inmedi.ilo a los depuradores do una fabiira de gas. Ilecomeiidamos ia
compraiiaciou de las consecuencias que pudieran deducirse do esta ob-
servacion, a Jos que tengan ficilirlad para liaceria.

nséilMos on «onjilantlnopl» —H¢é a<nii Ja

~\qui, dice, aunque hay pnc:s modicos con diploma,- existen en
realidad diez o doce veces mas que los necesarios. Asi es que & menudo
sucede un verdades medien a un barquero 6 un carpintero, que se dedi-
can a turar tal 6 cual en ermedid; otras veces & na santo cnalnuiera
cris lano 6 musulman,jud, >0 indio. Jlay santos de todas las reliK s
raza.> V clases; santos que hacen milagros 4 mas v mejor- el médico
reeinpiaza al santo, Iy este ai meédico, 0 a un curnnde'ro ciialgi iera so c-
leyan indefinidamenle hasta que cura 6 muere el enfermo. El verdadero
med co so halla confundido en osla turba; goza del mismo crédito y ‘e
la © A~ cooperadores: el éxito favorable le acredita
el adverso le relega ai abandono; os una lucha continua, no de capaci-
dad, sino de una cosa indefinible, ciega, que eleva y deprime & quien lo
merece y a quien no lo merece.» En todas partos existe. niaVo merios

dcS'dek'nmdSa.r"" " del ejer-

I*r<Mt>dim(eiilo para conservar Pilando el non
-Parece que un herrero de Auberive (Francia) ha invenido un medio’
seiici lo y nada costoso de conservar lierno el pan durante largo tiempo
Es e invento pudiera ser aplicable 0 las afdeas. do.ide so conserva oi pan

muchos dias, al ejército y & la marina ;
consiste. Ignoramos hasta ahora en qué

H.lherIindcn el ejorelrlo de la farm.aein,—Ei:»
Italia h-iprovincias donde so halla establecida esta libertad c» n-ata
de hacerla eslensiva 4 todo el reino, | os farmacéulicos, sin embargo re-
claimiiian en tai caso una indemnizacion por el privilegio de que <e les
privaba. He aqui adonde puede llevar en Espafia la liilertad que «e nido
indiscretamente por algunos farmacéuticos. Pudiéndose eier er el co-
mercio y preparacion de drogas medicinale- sin traba alguna v sin su-
jecion a mas ordenanza.? que los codigos generales del Estado ;nor niié
no sustiiuir también esta garantia genérica al diploma oficial' Si "«

trharh? A lieleiierJa en un punto'arbi-

*ongpcso nu‘dleo.—8.a conilKlon organizadora
del anuuciado para setiembre del afioactual. activa sus trabajos, baliiendo
dispuesto Ultimamente empezar & re-'ibir las adhe>iones y escritos que «e
le romitan. Parece que esta encarHado del discurso inaugural el oresi-
aente do la comision Sr. 1). Mclrhor Saiicbez de Toca.

yongre.«io iiileriiarianal para las oiirvllonr»
relativas al cotera.~En otro niimeroin.sertaremosel programa de esto Con-
greso, que se anuncia para mayo de 1S«7.,E.speramosque su importanrii
l)lfienr]r?ola atencion de los profesores espafioles, del publico y aln dcl go-

etrrornin («anitarin.—Son ya varias las rorla-
maciones que se lian presentado & las Cortes, para que se reforme la lev
desanidad en el punto relativo & las cuarentenas para el célera Son
estas en Li actualidad notoriamente ineficaces, y si han do prodii<’ir ni
menos el buen efectu de tranquilizar los animos, se hace preciso snsii

7

luirlas por un sistema que pueda ser de méas provecho.

Ki”peenliim vcnlo«.n.—En la penuUinin so«lo»
de ia real Academia de medicina de Madrid, ba presentado el J)r
un instrumento de su invencién Consisto en una especie de espot ulum
de cristal 6 de metal, terminado eu su estremidad anterior por un ew S
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abliauT. Y eri ni tomillo una bonta as-
Plrantu 01—adgoSt aoeﬁa)troalruell tero ja'e el %crodever}

puede servir para atraerle suavemente hacia fuera, para examinar-
Iedaoerca, para correglr las desviaciones deI| rrI|tr|z para fai ilitar

Mpemen e s e s e il

minar a priori, li

resultados. Felicitanos al 1. Saura y nos praponents rraseslcreos
pormenores acerca do su notable |r|ve¥1to a

Ijnziirelo.— n"Haiiilo en 4Ueanlc In
idka Ok establecer en este puerto del Mediterraneo, un lazareto capaz y
eonveniente para dar asio < los viajeros 'y tripulaciones ce los

Que deban someterse a observacion,

[In *>Ido noiuhrniln concejero de Sanidntl tiel
reino. D. Placido Jove y Uevia en azode D. Adsdlo M
que ha presentado la dimision de su cargo.

Keniineia.—L h hii hecho de la plaza de medl-

o interino ¢k los banos Rlva 108 Emé (proVncla ke Logr
r I -
Tt S e S

conodido por la eecelente mermrlaque
referrdo establecimiento balreario.

pesado acerca cel

ESTAFETA UE LOS IMAttTfOOS.

es e medicing que intenten pretender el partido médico

%I%X'P‘g‘cb e 4. COHGEIGn P i ahcs, LI, proRsor (B Mk

cing, € que piensa en el mismo por Lss srrrpullas que en el
geéea ellﬁue quiera mes porrenores ditijase a D. Francisco Martinezen
icha villa.

VACANTES.

Lo BSIAS Llade rrfdloocrwarn del nuevo partido creado db 4* cla-
Se conpuesto ce las villas de 0, Esproiiceds, Azieloy esta Je Tor-
ralva, provin; 1a e >avarra. El ofesor tendra la residencia en Tor-

ralva, ‘pueblo oentrloo aeartldolﬂ| dlsta rrage%ot%%ees

O tres cuartos

05; SU dotacion 3 [or Ir|n|estres ce los Ayunta-
migntos congregaoos oonﬁlrlne aI art. 3" cel egamento departidos
rmdloos por Ia a5|stenC|a hasta 70 familias pobr &l msm) percibira
rr%m rada ano 700 roocs tI’I?O a a5|sten0|a
acomogagss, ck las willgs ce %/
Azielo, que se as0Clano 4 SUS respe: fivos ayu ntarnlent S|encol
bre de cmtrlmmores ce culto y clero y ioral. Las soliriludcs al alcal
e que suscribe, en el termino de WDdias.—El alcalde, Pedro Ajona.

(F. I>
—lnsdos ce rmcioocfrumrtz)(%ara la aS|stenC|a de 200 famflas pobres

ceesta pobial ion, dof cada una, yuno mes por cach
‘amlla(i %ﬁ %#pdos trinestres \enoidos, e
1 I‘UILILélI reC| I |ados tanlbrcn por tr|-
mestres, |.ULOCS udus ¢k los vecinos no pob |asque e ant
ITANO Se h.m_asociad: y30

Teo e 0 eerwlos MéS caca uno porlafj1 assdst%n/éaloe
\%I Ue hicieren a_los ve%remgm Iosohcﬂg pertenezcan a la

soal Por consiguiente, a los I||cullat| * Ies ura
una dolacion 1.30). anuales, oonrrvggm ase%o(%lewﬁg
re gue es eda (e las 200, y d prodﬂoob aswsﬂasg
ilias no polues”_que no pertenezcan a la sociedad |a polla
oabezaabu n%%r%arlldn situada en la carretera general ce

: surtida de los arto ulus de prlrrera ne esid: d,

barata. Jo- r|||I Ue.so cregn. adumados ¢k | |S|tos ue
viere el reg% (%q rr.%ghoosoleodenoxcxxlS r|-
iran ngn rru i‘é‘? |m:||t ﬁ
ee%eg} Bﬁﬁlmeﬁncnl)de la provmcla,
|r||Iy ra-l neduos enque €

Navaltiioral 10 do marzo do I6t>>6—E aIcaIde José I\/(%roclnzs MArtin.

f jiimde Arangniz y Foma, provincia CL Vitorig;
lu dd:acrmr% q rsMpor aa5|staerr%ade 70 famlgs pabrcs; y aderrg’s
las igualas oon' los vecinos pudientes.  Las solicitudes hasta el 10 ce

mayo.
—ace menco r|ru 0 de .Alcudia ce Crricl, prcmncra b Valenca;
U dileein 3. proXinme-

la asistencia ck los
mente por la Iosvecrmsaoormdacbs psgljlrutude/s basta el 10 ca

MEY0.

—.a de m'"»'o-iry; ai ce I\/mlehenmso ovincia gk (laceyes; su
dolacion 4—(11)»?5 & fundos rrun|C| pg aS|st|ra$1Jle puores, y
las igualas. 1.as solicitudes hesta

—1 a ce fiidicu-drgano ge Alrraraz protmcra e Laceres; su dota-
adn 3310 rs., por asistir & 70 _pobr %gs on Ios p.IdIeI‘IteS
la poblacion es ot 172 vecines. Jassoll |udes

—las obsobrrd<tor}(trqa1) e "avalmo'll ce la I\/ata, |0\/|nC|ade
Caceres; la dotacion docadll una 8UC0rrs., pora5|st|raI(Bpobr , Y lat

Igualas, que entre todo importala & cada facultaliro 13-300rs. Las soli.
aitudei documenudau basta «113 de majo.

—=*a do médro-eiruinw de Almoharin, provincia de Caceres; su JiU-

hasta(e(lx%(r]se rrpE(l)yroaﬂstlra8(I3pobres y las igualas. Las solicitucki

— a (le jnfiico-rirujano de Valoria la Buena, provincia,de Villacdli
olar(sllaj”l 317 vecrr{)s U dotidag 8. I%EJra"rstlr an d

000 rs
%é%ilglalas que ascenderan & 10000 rs. Las sohcrtudes hasta ef%ed

—ade méUco-cinyj'ing de, Pastr ovincla e Guadalajara; qu
dotacion 3,000 rs. porJaS|st|r a 190 ana,&spr la poblacion es de alD\H]

nosjsy las igualas c«nlos pudientes. Las sulicitudes docunmentadas besti

e Cabanillas oel Oan?o
vircia de(mada?%argjgrnd IrC|onS|5(%rs poras stlrarcsﬁm
solicitudes besta €l 1:

—lace ITElkO-CII’UJan-I de I\/bnlaltm, provingia do Nordobe; su

blacion 748 vecinos: su dotacion 4.000 rs. pora5|st|r a 800 pobres,
igualas. Las solicitudes basta el 14 ce meyo.

—ta do ora e de 0]
IAI.CSQII el m%o&%oo%‘)'ﬁam %?ﬁ'a%ﬁ“%”s{ﬁ?a
Sssolrglrtes I [dmalllll mPorasr Ir @300 pobres, y las igalal

—1 a de medico-dryjano dePqul provincia de Almerig; su ddadn

4|000ders por asistir 4800 pobres, Y las igualas. Las solicitudes hesu

—la ke rmdlrocrrUerde Mieres, provincia de Oviedo; su dotaon

7.000 rs. de fondos municipales, oon s los derechos ok visita. Les
licitudes hasta € 4 de nmayo.
de Aguilar del

delas medJco-nab

&l tir a
ofido, y hs |guaIas Las sohcrtudes I%ta
—ia

3* plaza ce rredd?t(} ular de aC|uc deTerueI su
por asistir § 300 pabres Istrito Arra 4000 rs.'y el igLedo-
rio. Las soli iludes basta el 13 de mayo.

—Lacenediode Ilijar, proTlinda de Teruel; su dotacion 3400 rs-
pora5|st|ra 800 pobres, V las igualas. Las solicitudes hasta & 4d

—I_aoIe’\arrrHﬂJuoode Montalhan, a e

cién 748 vedincs; su dotacion 8.000 Ts. )erel |g,|ulalor|o Lassollcr‘[IILj&arL
hasta el 14 ce

—Lade f Jli deOorrago
&ﬁom armacrurro 400 vedinos; su dolangﬁm

rrentadasbastael ]3derrayo
ANUNCIOS.

NUEVO COVPENDIO DE MEDICINA para uid e joi nédad
prod.fOI—TRxmcrm AL CASTELLAND POR D. MGUEL DB LA AAAt
en 4> 34rs .en Mbarid y 38 en provincias franco cke -
te. Efeha |do la 3. entr y > o
e38'era reC|b|reI tono de una ez, adio
qwera que Ia obra estaya inpresa ¢l puede halerlo y Su e

Se vende en Iaa?’llreyna de LgWBal lliere.

OBRAS OB VEDICINA CIRUIIA FARMAOIA HISTORIA NATHRA
Y OTRAS GfeNCIAS
jftti te proporcionan & los suscrilores & El Siglo MadicO,
aoN REBAIA PE WIN'10 Por 100 PE SUS RESPECTIVOS  PRECICS

ENSAYO
X

iIIEDICnA GEITEBIIE

DE FILOSOFIA MEDICA,

POR D. MATIAS NIETO SERRANO.
Doctor en ITHZIICImyCIIUan.

Comprenda rsl* nbr.i un anéalisis d<* li<s principios filos6ficns splicsd"!
medicina; el exameii de las cursiimies reUtieas & la certrsa medird.' el de I»
Jra analoii-ieas, lisi-losicjs y jiutologira', ru (.riirral. y un e.-I'-dio sintrlico
arle y de los fundameinus d< la Irrojiéiilica. No hay eiir.".ilon grave de la'
tiTiis & lo- diversos ramos de la iiirdicinn, que deje de 'rnrr su tugaren'd*
vasl'i enadio. Un tomo eu 4, °
provinci'-Si

Frontera, provi
esy caeos

illo ovlncla
VOO

de mas de (tUO paginas, 26 rs, en Madrid y **

HACIRDRSKI. itnamtnpraclica y rniaaado dtl diagnislica; mirra edicién f"
Sadiy anmenl.sda porrl ductor 1). Malia.s Nirto. Dos ti-inos 34 y 28,

RiCIl VRD de iNaNCIl. Tmlaiio jobre la uluctcion /inca da Ut nifios. 11“***
en 8. » 10y 10.

SAANTKRO, JurWo crifita rfei sisitma lionienpalieo, en 4.® 4 T 4.

TAVERNIUR. £/«niM(es d» clinica quirargica. Lu tumu en 8. ® 14 J 14-

Por todo lo no firmado,

U. Sanfrutos. n

Imprenta de Pascual Gaacu t Obca, Biombo,





