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Si publica todos los domingos: formara un tomo cada ano.
Los suscritores pueden adquirir con un 10 por 100 [de rebaja las
obras publicadas en la Biblioteca de medicina y en el Museo cientifico.

RESUMEN.

SECCION DOCTRINAL.—Documenlos de la Conferencia sanitaria in-
ternacional. —SECCION PRACTICA.—Demorragia renal pasiva, cu-
racion & beneficie del uso de las aguas minerales acidulas do Alan-
ge, etc.—SECCION PROFESIONAL.-Arreglo de partidos, cues-
tion practica. —PRENSA MEDICA.—De la estirpacion del Gtero.—
Itiagudstico diferencial entre el eczema piloso de la barba y la sico-
sis; por el Sr. Ardi.-MONTE-PIO FACL'LTATIVO.-VARIEDA-
DES.—Pensiones.—Modelo de esposiciones.—Una reforma en I'ortu-
gal.—Carta.s médico-Maritimas.—Parle de los profesores de Aledici-
na al Sr. Director del hospital de esta oirte.—CRONICAS.—REMI-
TIDOS.—Esfalr<« de los p(iriiiioi.-\ACANTES.—ANUNCIOS.—
FOLLETIN.

ADVERTENCIA.

Los sefiorrs suscritores cuyo abono concluye en fin del
presente mes, se serviran renovarle oportunamente, si no
quieren espermentar retraso en el recibo de los nimeros,
fipresando en letra clara € intelUiible, asi el nombre como
fa residencia y direccién que deba darse. Los que se
trasladen de domicilio, deberan designar el punto en que
untes residian.

A los scTiores suscritores de Madrid se les llevard el
recibo & sus casas.

Con ynotivo de la dificultad que se presenta para
encontrar giros sobre algunos puntos por cantidades in-
Mynifieantes, suplicamos & nuestros compafieros se sirvan
Autisfacer su suscricion por cualquiera ale los siguientes
tedios:

/I’ En uno de ios puntos de esta Corte donde sead-
Miten suscridones, 6 bien en la Redaccidn de este perio-
dico, Concepdon Gerénima, M, principal.

2* J=or sellos de franqueo de la correspondencia.

3* Por libranzas del giro mutuo de Jiadenda, a fa-
t'or de D. S. Kscolan.

A* En fin, por los comisionadosde provincias.

_Las cartas que traigan sellos de franqueo, & fin de
evitar estruvio y para seguridad de los suscritores, riebe-
~Nin venir certificadas; inedio unico de responder la Ad-
ministracion de ellas y de lograr que lleguen & su destino.

Para regularizar las operaciones de la Adyninistra-

no se enviardn mas numeros que hasta el diaen
que termine cada abono, esceptuando & los profesores
ite ya tienen dado aviso anticipadamente para que no se
les deje de considerar como suscritores indefinidos.

Las colecciones de H. SAOMIIDD estan de venta en la
R<\daccion, calle de la Concepcion Gerunima, uum. H,
Milrto principal, arazén de 40 rs. tomo en Madrid; y

I'oui. XIlli.

SUSCIIICIO If.

En Madrid 12 rs. el trimestre, en la Redaccidn, calle de la Concepciei
Jeronima, I, pral.—En Provinciox 15 rs. el trimestre en casa délos ce-
misionados, mediante libranzas.—En el Estranjero y Ultramar 80 rea-
les por un ano, y 100 en Filipinas.

por el correo, franco de poi'te, DOpara jas provincias, 70
para el estranjero, 80 para Ultramar, y 100 para Fili-
pinas, remitiendo directamente su importe al Director-
Administrador. ] ]

La Redaccion esta abierta todos los dias, eseepto los
feriados, desde las nueve a ja una.

SECCION DOCTRINAL.

DOCUMENTOS DE LA CONFERENCIA SANITARIA
INTERNACIONAL..

Informe sobre las cuesUoiies drl programa relativos al origen, 1 la endemi-
cidad,ala iriismtii&iiafod y & la propagacion dcl colera (1).

(Continuacion.)

PRIMER GRUPO DE .CUESLIONES.

Origen y*génesis de! codlera; cnilemiridad y epidemicidad de este mal
en la India.

Si hubiera la Comision podido resolver todos los pro-
blemas comprendidos en este grupo primero, habria lle-
nado en verdad, el principal fin déla Conferencia, que es
el de indagar el origen y las causas primordiales del cd-
lera, para llegar luego & los mod os préacticos de circuns-
cribirfe y ahogarle en su jmnf.o de partida. Desgracia-
damente no es asi. lia podido la Comisién, sin duda al-
guna, responder categéricamente & muchas de las cues-
tiones planteadas; poro por falta de documentos sufi-
cientes, han quedado indecisas las que importaria mas
resolver. Sin emliargo, permaneciendo dudosa respecto
a los puntos oscuros, se lia propuesto la Comisién pre-
cisar mas de lo que se habla hecho hasta el presente, los
tér.. inos del problema cuya soluciébn més inijiorta al
mundo, en lo cual cree halier hecho una cosa utilisima.

Entiende deber advcrtirdcsdcaliora, qu™no se haate-
nido ni al orden, ni a la letra de las cuestiones suscritas
en el programa, habiendo demostrado la discusion, que
es necesario introducir en ol ciertas modificaciones con-
ducentes a la mayor claridad en la esposicion.

¢De donde es originario el colera llamado asiatiCol
¢En qué comarcas existe en nuestros dias en el estado
endémico?—Vam dar respuesta a la primera de estas dos
cuestiones, no hajuzgado lacomision preciso emprender
micYas investigaciones, con la mira de dcterm:nar si el
colera que en nucstrns (lias observamos, es una enferme-*
dad reciente 0 antigua: todo lo que en este punto es

posible sabiT, ha sido ya dicho muy probablemente.

0 Vésed nm
25



386 EL SIGLO MEDICO.

m Es indudable que mucho antes de <817, y hasta en
una época que se remonta & los primeros establecimien-
tos de los europeos en la India, se jlabia observado en
esta region, v eu algunos otros paises cercanos, una cn-
fermedad que olrecia grandisima analogia con el célera
deiuiest a época y solia reinar bao la forma de vio-
lentas epidemias, i'ur eso desde el sigloXM, un médico
portugués muy conocido, Harcia de llorta, dié & cono-
cer Ja existencia en la India de una enfermedad Ilamada
Murdechim 6 Mordexim, la cual, segun la descripcion (Jue
da de ella, no era otra cosa que el colera {comunicacion
hecha pordSr. i)r. Gomez) (1). Pero por no ascender
mas alia de los tiempos sobrelos cuales tenemos uocio-

mnes precisas, basta recordar que en la ultima parte del
siglo XVIU (.1781, 1783 y 17U1J se observaron muchas
V inuv mortiferas epidemias de cdlera en diversas par-
tes de la india, y esto, a veces, en provincias muy dis-
tantes unas de otras: tales fueron la epidemia observada
en 1773 en llurdwar, al Norte delliiduslan, y la que rei-
no, casi en la misma época, en i'ravaiicore, al Sur ue la
peninsula.

Pero lo que es también cierto & importa advertir, es
(jue desde tifies del sigiO Ultimo, ya ponjue la euferme-
(lad se liubiera estinguido del todo ya mas bien porque
se ocultara & laatencién de ios medlcos en razon de su
escasa importancia, no volvid & hablarse del coélera epi-
démico en la India, ni en parte alguna, hasta el afio
de 1817. \ no dejado s.cr cierto igualmente, que los mé-
dicos ingleses (el Dr T.lier, entre ellos) que se bailaron
los primeros en presencia de la epidemia de Jesora, no
reconocieron uesde luego en él al célera que ordinaria-
mente observaban eu el estado esporadico, antes creye-
ron que se trataba de una enfermedad nueva; circuiis-
tani‘ia ifue tenderia & hacer admitir que en electo el
nuevo colera diferia en ciertos grados del antiguo.

Como (juiera, ya fuese la eniermedad de 1817 idénti-
ca 0 no & la de las"epidemias precedentes, siempre resul-
ta que desde entonces data una nueva faz cu la historia
del colera. En vez de quedar, como otras veces, circuns-
crili & las provincias donde se maniiestaba de cuando en

(1) En efecto, lo hemos leido asi anos atras en libros y periddicos
portugueses. 31. A.

FOLLETIN-
ESTADO ACTUAL DE LAS CIENCIAS .MEDICAS
BN CHNA
{Continuacién).
peL LiBro Si-llieil uLaBADO DEL FOSsO.

En todos tiempos el gobierno chino se ha ocupado con
solicitud de los medios de justificar los homicidios y com-
probarlos en el cadaver. Después del incendio . destruccion
de las bibliotecas por el famoso Tsinj-chchouang, la obra
mas antigua de medicina legal no es anterior & la dinastia
de los Song, que principio el afio 900 de nuestra era. La
dinastia mougoladelos/;ii/i, que sucedid & los Song, hizo
refundir la obra y aumento una multitud de précticas
antiguas que habia conservado la tradicion en diferentes
tribunales del imperio. Despuées de la dinastia de 7?iow; la
(le los il/W dispuso investigar, examinar ydiscutir esta
materia, € hizo publicar una nueva edicion del
Segun este libro, veéase como debe procederse para des-
cubrir las huellas de golpes y heridas en los cuerpos
muertos, aun cuando baya empezado la putrefaccion.

Se lava el cadaver con vinagre, después se le espone al
vapor del vino que se desprende de un foco profundo.
T>e este proceder se ba dado al libro de uicdiciua legal la

cuando bajo la forma de epidemias que alli mismo se

vasor.

Filé sucesivamente estendiéndose en todas direccio-
nes, Y no tardd mucho en abarcar la mayor parto de la
India", ofreciendo el su curso eslénsivo pasajeras remi-
siones. Pronto salvo ios limites de este pais, y no ya
tan solo en una direccion, antes por todas las salidas que
daban paso & las corrientes humanas.

Durante muchos anos se repitio esta emis'on colerica
de la India. Extinguiéronse en su iiiarba misma el me-
yor namero de estas corrientes; pero al cabo hallé in
paso la enfermedad por el Nordoeste, y en 1830 apare-
cié, en Europa por primera vez. (1)

Después de hacer muchos afios estragos en d
mundo, se extinguid en todas aquellas partes donde ha-
bia penetrado, escepto en la India y quizas también al-
gunos paises adyacentes; pero en la India se mantiene
permanente desde 1817. Desde entonces, estudios no
interrumpidos y documentos auténticos acreditan su
constante presencia, ya en el estado endémico en ciertas
lecaluiades, ya en el  epidemias mas 6 menos genera-
lizadas, ora en una provincia, ora en otra; enyasepide-
mias se repiten & intervalos, con frccu'ncia muy cerca-
nos. No es ya como antes una enfermeda 1 comparable,
en tiempos "ordinarios, al cholera nostras de nuestro pais,
que tomaba de tarde en farde la forma delimitadas epi-
demias, es una afeccién, bajo ciertos aspectos nueva,
que tiene focos de emision siempre activos, focos perma-
nentes desde los cuales seirradiay propaga la enfer-
medad & lo lejos bajo ja forma de "epidemias invasoras.

Esto es lo que principalmente importa saber; porque
es lo que da al cOlera de 1817 un particular interés para
nosotros.

¢Qué ha resultado, en efecto, de este nuevo estado
lie cosas en la India? Que por el hecho de este foco per-
manente y (le las emisiones procedentes de él, los paisas
iimiftrofiés’ é\baireamoe 4 ke IWBlia, fiéron t6htro’ dé repet-
das epidemias de cdlera, y que otras dos veces mas lia
lograilo cl mal alirirsc camino en nuestros dias hasta

() El afio de 1823 se manifestdo el cdlera moraenldéneamenle
Astrakan.

denominacion de Si-'nen, 6 lavado ilcl foso. Para escavar
este es preciso hacerlo en cuanto sea posible en un terreno
seco y de naturaleza arcillosa. Debo ser de oa 6 pies de
largo, 3 de ancho y otro tanto de profundidad. Se le llein
después de m,ilezas y ramaje, activandose el fuego hasta
que latierra del fondo y las paredes se hayan calentado d
rojo-blanco. Entonces se sacan losbrasas y se vierte una
gran cantidad de vinode arroz; se coloca en la abertura
del foso un zarzo de mimbres sobre el que seestiendcel
cadaver, despues se cubre el todo con hierros sostenidos
de mo lo que formen una bdveda, & fin de que el vapor de
vino pueda obrar sobre toda la superficie del cuerpo.
Dos horas de.jpucs de la esposicion a este bafio de vapor
alcolidlico todas las sefiales do los golpes y lieridas apare-
cen muy claras.

El &'¢/Mawasegura que igualmente so puede hacerla
operacion con solo el esqueleto, y obtener los mismos re-
sultados. Pretende que si los golpes han sido tales qu®
causaron la muerte, las sefiales deben aparecer en I
huesos. Como se've, esto os llevar un poco lejos la virtud
del medio.

Los mandarines estan obligados & mandar hacer esta
operacion cada vez que se suscita la menor sospecha sobre
la muerte de un individuo.

El Si-Inen pasa revista & todos los modos imaginable®
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ELSIGLO MEDICO.

Europa, y no, eomo se ha prcienirlo, siguiendo iina di-
reccion fatal, sino por las vias que mejor le permiten el
paso. Asies, qii: en 1847, penctréaiin tiempo .en Euro-
pa por el mar Caspio y el mar Negro, iiiie'ntr.is que por
el Sur detuvo su curso en la Mesopotamla y en el
lledjaz. De iapropia manera en 18fi5, gracias esta vez &
los rapidos medios de trasporte, llegd en muy poco tiem-
po, por la via mas corta, ha.”ta la cuenca del Mediter-
raneo.

I)e este simple bosquejo, fundado en el atento estudio
de los hechos, sedespremien dos cosas, quepor otra parte
lio han sillo disputadas, & saber: qu,e el célera que ha 41
friclo Europa tres veces distintas, ha tenido su punto de
partida originario en la India propiamente dicha, y que
desde 1817 ha sido este pais el foco‘constante desde el
cual so ha irradiado la enfermedad en todas direcciones.
I‘or eso la comision entera ha podido responder sin va-
cilar que el colera a$iatico, el que en diversas ocasiones
narecorrido el mimrfo, tiene su origen en ja India, don-
ile ha Placido y sigue pmnanente en su estado endémico.

(Adoptado por unanimidad.)

¢ EXxiste en algiuna arte en nuestros dias el colera
asiatico, fuera de la India, en el estado epidémico?—Jiun-
que hasta el presente ningun iiecho Jiaya demostra .0
que tuviera jamas el colera asiatico su punto de partida
fuera de la India, y con todo de ser probable que no
exista en ninguna oird region en el estado de ciidémia
permanente y capaz de dar origen & epidemias invasoras,
la (Jomision ha creido 110 obstante deber establecer una
tlislincion entre los paise.s limitrofes ¢ inmediatos a la
ludia, respecto & ios cuales 110 liay siiiicientes datos
para resolver, y las comarcas en que es indudable que
el cllera lia venido siempre de lucra.

[lallanse en la primera categoria la Indo-China, la
Cliina, las islas del archipiélago indio y, mas cerca de
nosotros, ol Afghanislaii, el itélouchisian, la Dersiay
lacosta oriental y meridional de la peninsula arabi-ia'.
Efectivamente, en los bO ultimos anos han sido teatro
estos diversos paises de epidemias coléricas muv repe-
hdas que son, sin duda, muy esplicables por reiteradas
importaciones de la ludia, y la comision admite que muy
probablemente sucede asi;—pero habiéndose averigua-
do que la endemia colérica ha aparecido poco tiempo

Je dar la muerte y e.splica el método que debo emplearse
para descubrirla en los cadaveres. En el articulo Bsiran-
9Mado, dice SI. Huc, el autor distingue los ahorcados, los
estrangulados de rodillas, acostados, con nudo corredizo
~ctorcido; describe cuidadosamente todas las sefiales que
Jebeu encontrarse en o! cuerpo y que indican si el indi-
NJiio se ha estrangulado ¢ no.

Hespccto a los ahogados, dice que sus cadaveres son
miiy diferentes de los que se arrojan al agua después de
haberlos matado. Los primeros tienen el vientre tirante,

cabellos pegados & la cabeza, espuma en la boca, los
Pas y manos rigidos y la planta de los pies muy blanca.
Edtlia signos nunca se bailan en los arrojados al agua
J/spuesde haberlos estrangulado, envenenado ¢ muerto
Jii otra manera.

omo sucede frecuentemente en China que un asesi-

trata de ocultar su crimen por medio de un incendio,

Mi-Inen, cu el capitulo Quemados, ensefia el modu do
Reconocer por la inspeccion cadavérica, si el muerto lia
~Jo asesinado antes del incendio 6 ahogado por el fuego;
mUre otras cosas, dice ([ue en el primer caso 110se hallan
®@Rliizzg ni iiuelias de fuego en la boca y nariz, lo que’

Sucede siempre en los otros.
El ultimo capitulo trata de las diferentes especies de
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hace en';-'ertas redénos déla India, por ejemplo en
Cawnpore yen xUIlliabad, donde no existia antes, y pu-

diéndose reproducir en otros puntos el mismo hecho, la
Comisién, (Jiic carece de siiliclentes datds sobre estos

[()jal'ges, hajuzgado convenientemente mantenerse en la
uda.

No sucede lo propio en lo concerniente a Europa,
las Provincias caucasianas, la Turquia de Asia, todo el
norte del Africa y ambas xVméricas; respecto & todas
estas regiones no vacila la comision en declarar ([ue el
cOlera asiatico, el colera invasor, nunca ha tenido en
ellas nacimiento. No podria citarse epidemia alguna de
esta naturaleza que haya tenido origen en un punto
cualquiera de estos paises. Por otra parte, todas las epi-
demias coléricas observadas en ellos han podido seguirse
siempre, por decirlo asi, deetapa en etapa y ascendiendo
en su curso, hasta descubrir su origen indiano.

Cierto que no ha sido posible siempre seguir sin in-
terrupcion la filiacion de los hechos, y que hay casos
que acreditan que una vez implantado el cdlera en una
localidad europea, San Petersinirgo por ejemplo, puede
mantenerse aliimuchosanos seguidos; pero como no entr®
en nuestro plan tratar en este parrafo del mo.lo de pro-
]agacion, ni de las causas que favorecen la tenacidad
del mal, nos atendremos & las dos precedentes conside-
raciones.

Y no es necesario advertir que aqui no se trata de la
enfermedad designada comiininente con el noml)re de
cholera nostras, la cual, si bien es ordinariamente es-
poradica en nuestro pais, puede también, por escepcion
y en las estaciones calidas, tomar la forma epidémica.
Pasta, para establecer la distincion, hacer notar que
esta dolencia, liajo cualquier forma que se presente, no
ofrece por lo coiilun ni la propia gravedad, ni el mismo
aparato sintomatico que el célera Indiano, y ademas
—caréacter distintivo fundamental—que nunca se ha
convertido una epidemia de este género, enfoco propaga®
dor de'la enfermedad.

Parlo tanto, considera la Comision como demostrado
que el colera asiatico invasor, jamas se ha desenvuelto
espontaneaynente ni ee ha observado en estado de en-
demia, (que hay que distinguir bien de los focos secun-
darios mas 6 menos tenaces) en ninguno de los paises que
seac.abari de enumerar (Europa'etc.) y que ha venido
siempre de fuera. En cuanto & (ospaises proximos d la

venenos Yy sus reactivos. Por habiles y vijilante.s que se su-
ponga a los magistrados, se concibe que todas estas prac-
ticas de me<licina legal no poiirdn reemplazar & la autop-
sia cadaveérica que las antiguas € inveteradas preocupa-
ciones prohiben a los chinos.

Es imposible recorrer el libro (le Si-Inen, sin quedar
convencido que el numero de alentados contra la vida de
los hombres es muy considerable, y sobre todo el suicidio
es muy comun. Seria imposible formarse una idea de la
estremada facilidad con que se matan los chinos. Algunas
veces basta una I>agatola, una palabra, para inducirles a
ahorcarse ¢ arrojarse & un pozo. Estas son las dos clases
de suicidios mas comunes.

En otrospaises, cuando se quiere satisfacer su vengan-
za en un enemigo, se trata de matarlo, en Cliina es lodo lo
contrario; se suicida. Esta aiiomalia reconoce varias cau-
sas: hé atpii las principales: primero, la legislacion china
hace responsables de los suicidios a los que son causa U
ocasion de ellos. De aqui se sigue que cuando uno quiere
vengarse de un enemigo no hay mas <iuc matarse en su
casa; SO esta seguro de suscitarle por este medio estrerao
un negocio horrible. Inmediatamente cae en manos déla
justicia, que cuando menos le tortura y arruina del todo
si uo le arranca la vida.
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India, aun cuando admite como probable que el cdloi'a no
existe en ellos en el estado endémico, no se cree la Comi-
sion, autorizada para conclusién alguna formal sobre
este pU7ito.

(Adoptado por todos los individuos do la Comisidn,
escepto fos Sres. Polak, Sawas y Van Geuns.)

If.

¢No hay motivo para creer que llegue el colera & acli-
matarse en nuestro pais?—No puede menos de ser dubi-
tativa la respuesta & esta pregunta. En electo, si se con-
sidera que la epidemia venida & Europa en 18i7 se lia
mantenido en ella mucho mas tiempo que la anterior y
ha dado lugar en ciertas localidades, en San Peters-
Imrgo por ejemplo, & focos secundarios de bastante
larga duracidn, parece que las repetidas invasiones {lu-
dieran ser capaces de aclimatar eii algun modo el prin-
cipio de la enfermedad; pero como en este punto no se
sane todavia agile atenerse tocante alos paises limitro-
fes de la India, nay mayor razon para no considerarse
autorizados & admitir que necesariamente suceda asi
7'especto a nuestros paises. Pov Qsto la Comision, sin re-
chazar laposibilidad del hecho, le considera comoproble-
iniidico.

(Adoptado por unanimidad.)

V.

¢Hay en el Hedjaz un foco origi7iai‘io del clle7'a, perma-
7ienteuperiddico?—I{ihmnao resucitéla Conlerencia que,
atendida la importancia particular que ofrece, se estu-
die de una manera especial la cuestion del cdlera en el
iledjaz, se ha comprobado en primer lugar, que los viaje-
ros afamados (particularmente Niébuhr y Hurckardl) que
han visitado este pais antes de la invasion de 1831, nin-
guna mencién hacen del colera epidémico, aunque hablan
muy esplicitamente de las enfermedades alli reinantes.
Parece ademas cierto que antes de la invasion referida
ni aun existia en el lledjad denominacion aplicable al
célera epidémico.

Por otra parte, resulta de numerosos documentos
publicados ¢ inéditos, que & partir de 1831 ha hecho el
cblera epidémico frecuentes apariciones en el lledjaz;
asi ha sucedido (omitiendo aquellas de que no hay da-
tos ciertos) en 1830, 1846, 1847, 1848, 1859 y los afos

La familia del suiciila oblieno ordinariamente en esto,
casos compensaciones é indennizacloncs considerables
Asi, no es raro ver desgraciados, arrastrados por un afecto
atroz & su familia, ir & darse estdicamento la muerte en
casa de los ricos.

Matando & su enemigo, el asesino esponepor el contra-
rio 4 sus parientes y amigos, los deshonra, los reduce &
la miseria y él se priva de los honores funebres, punto
capital para un Chino y que se tiene en gran valia. Hay
gue notar adora.is que la opinion publica en vez de des-
lionrar al suicida, le glorifica y distingue. Se juzga he-
roica y nagnanima la conducta de un hombre que atenta
4 sus dias con intrepidez para vengarse de un enemigo,
gue no aniquilarlo de otro modo. En fin, se puede decir que
los chinos temen mas los sufrimientos que la muerte; des-
precian la vida siempre que tengan esperanza de perderla
brevemente.

Tal vez por esta causa, afiade Mr. Huc, la justicia chi-
na hace-los Juicios de ios criminales més horrorosos y ter-
ribles que el mismo suplicio.

Terminemos estas consideraciones de medicina legal
por lasrefiexiones de M. Milou, sobre el infanticidio. El
crimen del infanticidio ha sido por mucho tiempo un mo-
tivo grave de acusacion contra los chinos, bajo la sancidn
Je respetables autoridades. Esta acusacion se ha lanzado &

siguientes hasta la grande epidemia de 1860 (1), cou
esta particularidad sin embargo, que durante los seis
afos consecutivos desde 1839 a 1864, no tomd la
enfermedad grande incremento. Afadiendo a estas cir-
cunstancias que ia maniléstacion del colera en el lledjaz
ha coincidido siempre con la época de la peregrinacion;
que la opinidn general en ol pais es la de ((ue siempre ha
sido importada por los peregrinos procedentes de la
India.y linalinente que en muchas ocasiones, sobre todo
en 1863, se ha comprobado que en efecto llegaron de la
India personas atacadas del colera antes que la enfer-
medad hultiera aparecido, se llega a la conclusion si-
guiente que es la de la Comision,—fywe el cdlera asia-
tico no parece tener en el lledjaz foco origi7mrlo, sl7io
que hasta el p/esente-parece haber sido iniportado alli
siempre de fuera.

V.
¢Hay ciertas localidades eur la bidia que goz-an el
pi‘ivilegio esclusivo dee7igend7'ar el cole/'a 6 son mds pa;'-
iiculanne7ite favoi'ables & su desari'ollo? En otros ter-
minos: ¢es endc77iico el cllera en todas las pai'tcs de la
India, 0 solo en ciertas regiones que es posible ci7'cu7isc7'i-
lleconocklo se halla que no en todos los puntos de
la India se maniiiesta el cdlera con la propia frecuencia,
ni de igual manera. Las observaciones hechas sobre
este asunto han establecido las siguientes distinciones.
Reina el colera con preferencia como enfermedad
endémica, con tendencia a adquirir, en ciertas épocas,
una forma epidémica, en la Réngala en general, pero
principalmente en la ciudad de Calcuta, y con intensidad
menor, en las estaciones do Cawnpore y de Allababad y
sus rededores; y, por lo que couciernc alas otras partes
de la India, en Arcot cerca de Madras 'y en Bombay.
Maniiiéstese como enfermedad epidtHnica, apare-
ciendo todos, 6 casi todos (os afios, con mas 0 mMenos
violencia, en las dudados de Madras, Conjeveran, Poo-
ree (juggurnatli), Tripetly, Mabadeo, Triv'ellorey otros
parajes donde se aglomeran peregrinos indios.

(1) Conviene advertir que la pre."encia (tel célera en DgedJacb caria
afio on el momento de la vuelta de les peregrinos, desde 18.'id d

se halla acreditado por un informo de \l. Stanley, consul de inglatorra
en Djeddah durante estos seis afios, y ha sirio Dotado también, en lo coji*
cerniente & 18tii, porM.Sle. Marie, agente consular de I'rancia en la
misma ciudad.

la ventura por todas partes, sin reserva ni vacilacion. Se
lia adquirido el hébito de representar el infanticidio co-
mo el rasgo mas horrible de las costumbres chinas.

Se ha establecido en principio que la muerte délos
hijos, sobre todo de las nifias, era un crimen universal en
todas las clases, sobro todo de las pobres. Como prueba
(le esta acusacion, bien dice .M Milou, el pasaje siguiente
de un folleto titulado, Los chinos.

«Existe un crimen sobre el que no podemos pasar de
Ujero. El infaiUicidio, especialmente de las nifias, se co-
mete entre ios chinos en una escala (jue supera atoda
creencia. Es tal su frecuencia, que se podria creerlo casi
patrocinado por el gobierno, puesto que nada hace este
para impedirlo. Si hemos de creer a Barron, la policia en
Pekin emplea ocultamente cierto nimero de agentes para

(lar todas las mafianas muy temprano una vuelta con car-
ros para recojer los cuerpos de los nifiosque han side

arrojados a la calle por la noche. No se hace ninguna in-
formacidn; loscuerpos se llevan fuera de laciudad & un
pozo comun, donde se arrojan juntos los que aun viven
con los muertos. Segln este autor, los misioneros cato-
licos van todas las mafianas & estos pozos para tratar ds
salvar algunas victimasy educarlas en ia religion de la
Iglesia romana.

«Todos los misioneros con quienes Mr. Barron tuvo oca-
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Aparece ademas como enfermedad (‘piiUt'niea, pero en
épocas indeterminadas, cuyos liitérvalos no escoden ge-
iieralinento del j)criodo de 46 5 anos, eii las provincias
del Nord-Oeste delindostan—en <845, 1852,1856,1861.
-asi como en todos los puntos de las procedencias de
Madras, de liombay y en el Péfru.

llcsultaria pues, de esta distincion, que solamente
es endémico el colera en una parte bastante limitada de
la India, sobre todo en el valle del Ganges propiamente
dicho, y que todos los otros puntos de esta vasta comarca
se hallarian respecto al colera en las propias condiciones,
fuera de la proximidad, que los paises extra-ind’anos,
es decir que la enfermedad no apareceria en ellos mas
que accidentalmente y en el 'estado epidémico, hajo la
influencia de causas niis 6 menos apredahles.

Mas para que esta distincién tuviera toda su impor-
tancia y pudiese conducir & un resultado practico, seria
menester que se estableciera con precisi in. Pero im es
asi. Decir que es endémico el colera en ei \alle del Gan-
ges y en la delta giieforma osle rio con el i laina-Poiitra;
sindicar, de otra manera que se ha hecho hasta aqui, los
puntos de esta vasta extension que gozan del privilegio
de la endemicidad, es dejar la cuestion en tal vaguedad
gue nada positivo podria concluirse. Esperaba la Comi-
sion que se la comunicaran documentos oliciales propios
na,a esclarecer este capital punto de la etiologia del co-
lera; pero no los ha recibido, sin duda por falta de tiempo
para prepararlos y remitirlos de la India. Tiene que re-
ducirse & sefialar este importante vacio.

¢No bastaria conocer con precision las localidades en
que hoy reina el célera de un modo permanente, sino
que ademas seria necesario saber si hay puntos de los
cuales no haya faltado nunca desde (jue se le estudia, 4
los hay donde ha desaparecido la eniJmiiia para volverse
a4 manifestar mas adelante, y en lin, cuales son, con
exactitud, las localidades en que es la endémia un lieeho
relativamente nuevo, de la manera que existe? ¢Es ade-
mas positivo que el célera solamente es endémico en las
circunscripciones iiulicadas, y no hay razon para sos-
pechar que suceda lo propio en esos lugares de peregri-
nacion donde toma cada afio un desenvolvimientg en-
démico?

De la mas 6 menos categorica respuesta cine se die-
ra & estas cuestiones, podrian resultar indicios que

sion de hablfir, le aseguraron también haber sido testigos
do las escenas méas'escandalosas; se sueltan por la mafiana
los cerdos y los perro.s por las calles antes que los carros
den la vuelta. Calcula que el niumero do nifios destruidos
do este modo solo uu Pekin, sube anualmente 0 9000.»

El testimonio de Barren data del altimo siglo, su visita
& China fué antes do 1800, y es muy singular, dice
Mr. Milne, que entre las relaciones sobre la China que
han aparecido después de esta época, ninguna cita nada
en apoyo de un hecho tan notable. Nadie ha dicho haber
visto carros recorriendo por las mafianas las calles para
recQjer los cuerpos de los nifios abandonados. Ademas, si
se examina la deposicion de Barren, como la de otros es-
critores, ella no se apoya en lo que vieron, sino en lo que
oyeron decir. Asi, no so puedo asegurar que este crimen
sea mas frecuente en Gliiiia que eu otros paises mas ve-
cinos al nuestro. Los chinos tienen por sus hijos un eslre-
inado carifio.

El Dr. Williams, de Canton, dice sobre este particular:
«Las investigaciones hechas en Cantdn, han probado que
osle critniii es alli comparativamente raro, y la opinién pa-
blica no estd en su favor. Es més raro hallar en las calles
y puertas i3e Canton cadaveres de nifios ({ue de adultos,
y nada dice que unos y jtros no hayan sucumbido & una
niuerle natural.

condujesen a las condiones de la génesis de la enferme-
dady a los medios proiUaticos que deben oponérsela.

Aun con todo esto fuera todavia insuficiente el co-
no,'imiciito exacto de los focos, importando mucho agre-
gar el de las principales epidemias que han reinado en
la India, desde 1817, con la indicacidén, tan precisa como
sea posible, de su punto de partida, a fin de ver si han
ti'nido 6 no estas epidemias su origen en un foco de epi-
demia ¢ por el hecho de procedencias que hayan par-
tido de este foco. Probable es que los archivos indios
pudieran ofrecer sobre esta cuestion decisivos esclare-
cimientos. Importaria, en iiii, coiioi'er si hay en la India
regiones’ 6 localidades que hasta el presente se hayan
mostrado refractarias & 14 propagacion del cdlera.

Con el auxilio de tocios estos conociiuientos seria
quizas pcnuitido establecer lo que podemos ya suponer:
g le no hay en la India mas que un pequefio namero de
focos endémicos de cdlera, nc donde han salido las epi-
demias que han asolado a este pais primeramente, y des-
pués al mundo.

Por de pronto, solo puede la Comisién responder que
hay en la liiiJia ciertas localidades, priucipalmenie com-
prendidas en el valle de Ganjes, donde es el colera ende-
mico, sin que puedan todas precisarse ni ie pueda
tampoco afirmar que gozan el privilegio csclusivo de
dar origen & la enfermedad.

YI.

¢Se. conocen las causas por cuya concurrencia nace
espontaneamente en la India el célera, asi como” las cir-
cunstancias que le hacen tomar la forma epidémica? ~
Si es incontestable que el cdlera no existe en la India en
el estaclo epidémico fuera de ciertas circunscripciones
mejor 0 peor determinadas, alli es, y no en otros sitios,
donde se deben indagar las circunstancias que pueden
dar origen & la enfermedad, 0 si esto se prefiere, producir
la endemicidad. Pues bien, sea por no haberse hecho so-
bre este punto ninguna investigacion seguida, sea por lo
arduo del prol)lema 6 por cualquier otro motivo, es lo
cierto que hasta el presente no lian podido precisarse
estas circunstancias de un modo satisfactorio.

.No han escaseado sin embargo las hipotesis. Consiste
la principal en atribuir la endemicidad del colera en Ben-
gala a los alubiones del Gaujes y del Brama-Poulra,

Preciso es decirlo; hay en varios puntos de China emi-
nencias cdnicas 6 especies de eduicios de ladrillo de poca
elevacion que sirven para depositar los nifios muertos; se
ha concluido al momento que estos debian ser lugares en
donde se inmolaban estos inocentitos, mientras que ellos
tienen por objeto suministrar & los padres pobres un sitio
conveniente de sepultura para aquellos hijos que mue-
ren al nacer 6 por enfermedad.

S.‘guramente, en las grandes carestias, habra podido
suceder algunas veces que padres reducidos & la desespe-
racion hayan abandonado o muerto a sus hijos; pero el
espiritu pablico se ha sublevado contra estos crimenes

Los anales chinos mencionan varios edictos imperiales
contra €l acto de ahogar los nifios del sexo femenino. Sir

Jorge Stauton, traduce una parte de la seccién 319 del c6-
digo penal de este modo; aSi un padre, una madre, abuelo
0 abuela castiga i un hijo de un modo tan severo <[ue el
nifio muera, el autor de la muerte serd castigado*con cien
palos. Si se prueba que han inalado al nifio con tal inten-
cién, el castigo serd do ciento sesenta palos y un afio de

destierro.

(Se continuara.)
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cuyos aluboines se hacen mas deletéreos, en un. clima
abrasador, por la fermentacion de los detritus animales
y vegetales que impregnan al sucio. En tal suposicion
seria el coOlera jndémieo la consecuencia de ciertas ema-
naciones de este suelo fangoso (1) Afadese (jiie pudiera
esplicarse el privilegio de endeinicidad propio del Gan-
ges por la tradicional costumbre que tienen los indios de
abandonar a la corriente del rio sagrado los cadaveres
medio quemados. Y hay en fin (entre otros el Dr. Bon-
nafont, en un opusculo el Coleray el Congreso sanita-
rio. Paris ~806) otros que creen poder esplicar la perma-
neneia del colera en la India y la mayor frecuencia de
las epidemias desde fines del siglo ultimo y. principal-
mente desde 4817, por la riiipa de los gramies trabajos
hidraulicos que ejecutaron los antiguos dominadores de
este pais, cuyo objeto era la buena direccidn, la distri-
bucion y facil curso do las aguas; ruina que, segun
ciertos pasajes tomados de un libro que publicé 20 afios
hace el Sr. Conde de Warreu, y otros sacados de un pe-
riodico inglés de la misma época (India News, 18U) seria
debida a la iniuiria de la Compaiia de las Indias, y
habria tenido por consecuencia la insalubridad de regio-
nes hasta entonces relativamente sanas.

Todas estas aserciones, que tit'udcn nada menos mie
a determinar con precision la causa <lel cdlera en la Ju-
dia, y que parecen gozar de algun crédito en Europa,
han sido objeto de un atento examen por parte de la
Comision.

A la hipdtesis que atribuye la prodiicion del.colera

a los alubidnes del Ganges, respondid M. Goodeve, cuya .

palabra goza de mucha autoridad por cuanto iia perma-
necido largo tiempo en la India, que hay cu esta region
otros rios, ademas del Ganges, que presentan alubiones
analogos, sin que por eso reine el célera en estado endé-
mico sobre el suelo que bafian; pudiéndose citar en par-
ticular el lrawaddy, rio inmenso que pasa por una co-
marca préxima, cuya delta no tiene sin embargo el
mismo privilegio que” la del Ganges, y donde solo apa-
rece de cuando en cuando el colera bajo la forma epidé-
mica; que sin duda los alubiénes del Ganges son para
Bengala, como en todas partes, una gran causa de insa-
lubridad que hasta cierto punto puede favorecerla ma-
nifestacion del cdlera, pero no esplicar sii génesis. En
cuanto al papel que puedan desempefiar los cadaveres
humanos abandonados & la corriente del rio, no vé en

(1) No nuGiJe pasar de aqui cjuieD esto traduce, sin consignar su

opinién en el asunto, siquiera la tenga por un tanto cuanto aver.lurada

Creen algunos, que dadas las condiciones de humedad, calor y res-
tos orgdnicos que se descomponen, en cualquier clima pueden y aun
dehen resultar las propias emanaciones, y por consiguiente idcnli as
enfermedades. El se inclina mucho & creer que como en cada pais los
restos organicos (animales j vejetales) que fermentan, son diversos, el
aire, la temperatura, ol clima entero varian en cada uno y aun en
distintas épocas de uno mismo; se producen emanaciones de indole
diversa, generadoras de morbrs distintos. De aqui emanan, se-
gin su humilde parecer, el hecho de que cada regi n tenga s epi-
demia.s indigenas; el de no producirse espontdneamente las evdticas,
por la concurrencia de diferentes elementos en%endradas; el de ser ne-
cesariamente importadas en ellos cuando se manifiestaD, y el de propen-
der en este ca-0 & su ostensién. Ese «onjunto de cjr'unstancias, i-duQ I-
das unas y desconocidas otras, pues constituyen la diversidad de climas
y condiciones de salubridad, son causa de que cada pais prndu.'i'a sus
endemias y sus epidemias. Las que son comunes & todos (la humedad,
el calor y el hecho de una fermentacion) no bastas por si solas para de-
terminar la endemi.i 6 epidemia peculiar de cada une y de cada époc a.
No solamente hay en cada regidn vejetales y animalos diversos (visibles
¢ invisibles), sino que hasta los séres pertenerionte - & espe ies comu-
nes se diferencian en mucho pudiéndose agregar ademas especies mie-
vas 6 circunstancias que untes no existian.

Las emanaciones que resultan en cada region del gluho por eso con-
junto de circunstancias diGcilisimo de estudiar han de ser necesaria-
mente diversas; y si bien todas convi8l*en en dar poY resultado una en-
demia que suele convertirse en epidemia é invadir otros paises, todas
presentan raractéres distintos.

Tiene, en una palabra, cada una de esas grandes divisiones territo-
rialc.'i, 911 una eslonsion mayor 6 menor, sus endemias y epidemias in-
digenas, como tiene su flor.i, y su fauna, su clima'especial, v hasta
distintas razas ¢ variedades humanas.

H A

ello M. Gootleve, conforme en este piinlo conM.de
Yaibesen, antiguo consul general de Francia en Calcuta,
mas que una influencia morbifica cuya importancia se ha
exagerado; y es necesario tener ademas presente que
esta costumbre viene de tiempo-inmemorial, mientras
que la existencia permanente del colera en las riberas
del Ganges es un hecho nue\o.

Finalmente, por lo que hace a la esplicacion que se
funda en las aserciones de M. Warren, declara M. Goo-
deve que se halla enteramente desmentida por los he-
chos. En primer lugar los canales de que se habla
babian sido destruidos 0 babian'dejado de servir mucho
antes de la doiuiiiaciou inglesa en la India, v & mas de
esto cxislian principalmente en cl Cariiatic, al sur déla
peninsula, y no en la delta del Ganges y doi Brama-Pou-
tra donde tuvo nacimiento el colera de 11817. Nunca tuvo
esta delta obras bidraulicas, y corren alli hace siglos en
las mismas condiciones. Los que creen en la posibilidad
de sanifiear esta region mediante obras de este género,
harian perfectamente en ven r & estudiar la cuestion so-
bre el mismo terreno; verian en la época de la grande
crecida, en setiembre, con nué violencia corren bacia €l
mar las aguas aiicbas y proiuiidas, por un gran numero
de bocas, tomando a veces una estension de maés de 100
millas de ancluira; verian en todas partes la escasa ele-
vacion del suelo y la inmensidad del t(u'ritorio que seria
preciso desecar, y acaso comprenderian entonces las diii-
cultades que ofreceria la empresa, para obtener por otra
parte un resultado muy problematico, a sal)er: la esteu-
sion del cdlera, que l)iobal)lemente pudiera obtenerse
con facilidad mayor mediante medidas higiénicas aplica-
bles & la manera de vivir de las poblaciones; en cayo
sentido, aflade M. Goodeve, que trabajan ya las tres Co-
misiones permanentes de la India.

Respecto a la destruccién de los canales y de los di-
(jiiles, manifest6 M. Goodeve, segun un articulo de!
Edinbnrgh Jieview de cuero de 18Gi, cuyo articulo esla
fundado en datos oliciales, que en el Carnatic y en el
Norte del Indoslau, la destruccion de que se ha hablado
antes sube iiasta la decadencia del grande Imperio mu-
sulman y después ala guerra de los maratas contra este
Imperio” y por lo tanto mucho maés alla de la dominacion
inglesa, que no ha hecho mas que heredar las ruinas va
existentes. En cuanto & los canales del Norte de la In-
diay & los Je Dehli en particular, liabian dejado de
funcionar de un modo utrt desde mediados del siglo al-
timo, y lejos (le liaber sido arruinados por la incuria de
los ingleses, lian sido los de Uelili restaurados y au-
mentados bajo su administracion por Irabaiop comenza-
dos desde 1808 y terminados en 1822. En cada pro”in'
cia han tenido los ingleses que comenzar de nuevo las
obras (le canalizacion, y todo lo que puede eeliarseles
en caraos (}ie, absortos por la guerra y la politica, ha-
yan procedido con una iaiprudente lentitud a toda una
serie de fecundas Y benéiii as mejoras. Entre las griui-
britanico, s, pueden citar las mencionadas mas arriba,
cl Eastern Jumna Canal, que tiene 150 millas en su
principal curso y 500 millas de regueras (jue riegan
58,287 hectareas, y el Western Jumna Canal, cuyo cur-
so principal es de 445 millas, sin contarlas regueras, y
(Jue ha comuiiiearlo la IVrtilidad y la vida & todo un cs-
teiiso pais, estéril y desjiolilado basta entonces. Pero es
sobre todo necesario citar el canal del Ganges, empresa
gigantesca, esclusivamcnte britanica, de una longitud
principal de 4437 kilometros, y al cual en el mes de ina-
yo de 1862 se habian afiadido 2.963 kilometros de regue-
ras, sin contar los conductos secundarios. Fuera nece-
sario enumerar ademas las grandes obras, por cuyo me-
dio los pr'ncipali's rios del Sur. de la Presidencia de
Madras lian sido mejorados en sus cursos y derivados
para el riego de los campos, y esto mediante* obras em-
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pozadas oii 1836, por consiauienlc, antes de la época en
que M. Warren ha publicado su libro.

Por este simple resiimen, que pudiera desenvolverse
mas, espera M. Gondeve haber demostrado, y la Cornil
sion entera es de esto dictamen.—cuan injusta es la opi-
nion que acusa & la Companiade las Indias, de haber de-
jado arruinar las antiguas obras hidrauiicas, y de no ha-
ber hecho nada en este género para la saniHcaeion y
lertilidad del pais. La verdad es que muchos afios antes
de publicarse el liliro de M. de Warren, cientos de
miles de canales se liahian emprendido y restaurado en
la Presidencia de Madras y en el Norte. Por ultimo,
Mr. Coodeve, cree haber probado—y la Com'sioii opina
como él—que el desarrollo del colera epidémico en laln-
dia, no puede atribuirse & nuevas condiciones de insa-
lubridad debidas & la negligencia de la administracion
inglesa. (1).

La Comisién no ha creido deber hacerse cargo de las
otras hipétesis ideadas para esplicar la génesis ¢ la f-n-
demicidad del colera por condiciones higiénicas que se
encuentran en el propio grailo asi en los puntos de la
India, donde la endemicidad existe, corno en aquellos
donde falta. f),%sde el momento en que se averigua que
el estado endémico es peculiar de ciertos puntos de
laind'a, aunque no hayan sido todos siificijnt«m'nte
precisados, y se puede ademds establecer que esta cir-
ciinstan-ia constituye un hecho enalguni man ara nuevo,
se sigue de toda necesidad que este cdlera, permane'ite
desde hace poco, debe referirse & alguna circunstancia
nueva y especial en estas localidades. Pues bien, segun
més arriba queda dicho, n'ngima circiinsfancia nueva ni
e.special ha podido descubrirseen la D.dta d i Ganges,
desde que reina alli el céleraen el estado endémico. Y
fin embargo, aq.ui se encierra la cuestion entera. La
permanencia de la enfermedad en ciertos lugares, no pue-
de esplicarse por trasmisiones sucesivas, 'sino tan solo
por alguna cosa inherente & aquellos sitios mismos.

En cuanto & los aluviones, al clima, a los habitos hi-
giénicos, a la miseria, etc., es evidente que todas estas
causas morbificas no pueden invocarse aqui sino como
circimslancias auxiliares.

El proi)lema de la génesis del colera, no puede pues
resolverse, como no sea en virtud de una inConnacion
pacienzuda y atenta, hecha en los lugares mismos de la
endemia. No puede, ciertamente, predecirse cudl sera el
resultado de estas indagaciones, ni si alcimzarian por fin
a resolver el problema; pero bien se puede asegurar que
de ellas saldria alguna cosa util bajo el punto de vista de
la profilaxia del cdlera.

En tanto, debe la Comisién limitarse & responder que
woconocemos las condiciones especiales bajo cuya influen-
cia nace el colera en la Inaia y reina alli endémicamente
inciertas localidades.

(Se continuara.)

SECCION PRACTICA.

«[EMORARGIA RENAL PASIVA—CURACION A BENEFICIO DEL USO
LAS AGUAS MINERALES ACIDULAS DE ALANGE.—POR NUES-
TRO COLABORADOR, seSor medrano (din Natalio.)

Antecedentes.—Dofia .loaquina A..., natural y vecina
Badajoz, de 23 afios de edad, soltera, hija Gnica de

(1) Nodeja de causar estrafieza tjue la Comisién haya sido tan
«slremadamenle complaciente con .Mr. (iooocTe, que .'e haya proslado a
jalerralar en su informe este trozo de conversacion, e«pecie de defensa
"® la (Compafifa do las indias. Basta, on un documenlo deesa clase,
Hiisipnar ol dictdmen do la Comisidn, sin permitir lan ancho respira-
h *@®"\Ui*riando el informe, & la vanidad y & las miras britanicas.
' @ho suponerse quo la Conferencia sea alzo mas severa y no permitn
c-|iiif)gos quo alargan el informe sin necesidad, y que cuindo mucho,
pudieran agregarse a 61, en otra [orina, comojusiifi'ativos.—M. A,

padres que gozaban do buena posicién y de quienes solo
recuerdo haber asistido al padre de un reumatismo articu-
lar fibroso crénico, cuya enfermedad desaparecié con Jaad-
ministracion del yoduro potasico, pero que. mas tarde mu-
rié de un liidro-pcricardias, y 4 la ma Ire de unas palpita-
ciones nerviosas del corazon, de las cuales ha mejorado
muclio con el jarabe de (gita-1 y el uso do las aguas ter-
males sulfurosas en el inmediato reino de Portugal; cinco
afios hacia en 1860 que, sin saber a que causa atribuirlo
puesto que era y es de intachable conducta, empez6 a
nolargran irritacionen la uretra, acoinpafiadade tenesmo
y de ardor al tiempo de orinar, siendo la orina muy san-
guinolenta.

Adquirieron tanta intensidad esto.s .sintomas, que &
pesar de la resistencia de la sefiorita de se acordo
[lamar & uno de los médicos mejor reputados de la Ciu-
dad Este profesor, cuyas prescripciones originales tengo
4 la vista, dispuso & la enferma .sucesivatn uite: aconito
disuollo en agua coman, b&lsamo de copaiba en pildoras
de tres granos, cocimiento concentrado de ratania, con
cstracto »le la raiz de 'a misma planta disuelto en él,
para usalnlerno, alcanfor y extracto acuo.so de 6pio para
hacer pildoras de medio grano, rnislura astringente lie
Silvio para tomar cucliara las. N.i.la se obtuvo con el uso
de tan enérgicos preparados: por cuya razén, sin duda, el
misino profesor dispuso inyecciones vaginale.s, compuestas
de una decoccion leve de ratania, en la que se habla di-
suelto tanino y sulfato de hierro, en pro'iorcion de medio
escripulo de cada uno por libra de liquido.

Cinco meses durd este tratamiento, sin que & pesar do
él se obtuviera resaltado alguno ventajoso; en cuyo es-
tado, viendo el facultativo que la orina salia cada vez mas
cargada de sangre y que no pocas parecia sangre pura,
manifesté 4 los padres de la enferma que lo mejor seria
abandonar al tiempo la curacion de la enfermedad, y so
retird de ia asistencia de la espresada joveii. Entonces,
acto continuo, determinaron los padres que la viese un
profesor de Sanidad militar, encargado & la sazo6n del
hospital Ilamado dei Rey, en la espresada ciudad, el cual,
luego queexaminé & la enferma y se le pusieron de ma-
nifiesto las precedentes prescripciones, dispuso que
sin pérdiila de momento marchase & tomar bafios en
Alange; «aguas minerales, afiadi6, y son palabras testua-
les, indicadasy aprobadas para el padecimiento de esta
enferma y para toda claso de irritaciones.» Al instante,
tuvo lugar la salida & los espresado.s bafios; se consulté con
el director del establecimiento, el cual clasificé la enferme-
dad Adhemorragiarenalpasiva, prometiéndose buen resul-
tado de aquellas aguas.

Con efecto, al cuarto bafio desaperecié completamente
la hemorragia, y la orina volvié 4 ser completamente nor-
ma!, iwi en la frecuencia desu emision como por su cali-
dad y cantidad. Al afio siguiente, y en la temporada en que
se llalla abierto el eslableoimiento balneario de Alange,
aun cuando la enferma nada anormal habia vuelto & sen-
tir, por asegurarse mas en ia curacion de su padecimien-
to y por gratitud a tan benéficas aguas, nos decia volvio &
liacer uso de ellas, regresando después a Badajoz y conti-
nuando sin haber esperimentado contratiempo alguno.
Pero ai afio siguiente, y en la acostumbrada temporada de
bafios, 4 causa de padecer la madre de esta sefiorita una
enfermedad muy grave, por consecuencia de la cual es-
tuvo en cama largo tiempo, y no pudo la hija verificar su
acostumbrada espedic.on a Aiangc, empezd & orinar de
nuevo con gran irritaciéon y orina sanguinolenta, desapa-
reciendo felizmente este estado & los cinco dias, sin hacer
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cosa alguna, y quedando otra vez en estado fisiolégico; pe-
ro en la actualidad (1860) hace cuatro meses, 0 sea desde
setiembre, ha vuelto & reproducirse la irritacion y la he-
morragia con bastante intensidad y de una manera idénti-
ca al afio primero.

Luego que reaparecié nuevamente el padecimiento, y
por consejo de varios facultativos de la ciudad, tomd6 los
bafios de mar en Setubal, reino de Portngal; bebié ademas
por igual disposicidn del agua del mar, y al bafio quince,
viendo que la hemorragia era cada vez més considerable,
regresd a su casa, y después de muy pocos dias, los pre-
cisos solamente para tomar algin descanso, marchd &
Alange é hizo uso de sus aguas. Empero, & pesarde su gran
confianza en ellas y de haber tomado hasta treinta bafos,
regreso & Badajoz con la esperanza de que, ya que no du-
rante los bafios, obtendria la curacion en el trascurso de
la cuarentena, segln también le dijo el médico del esta-
bleciente; mas es lo cierto, que aquella no se logrd, por
desgracia, atribuyéndose por este ultimo facultativo al
uso anterior de los bafios de mar y & haber bebido el
agua salada.

Volvio, pues, de nuevo & ponerse bajo la direccion de
otros profesores, asi espafioles como portugueses, por dis-
posicion de los cuales tom6:—pildoras compuestasdealum-
bre crudo, catecl, estrado acuoso de opio y conserva de
rosas; pildoras astringentes; pildoras de ergotina y fo-
mentos de una decoccién.do nuez de agallas, y por Gltimo,
una disolucién de percloruro de hierro en agua destilada
y unos polvos de canela para tomar con la primera cu-
ciiarada de sopa (20 de diciembre). No por esto mejoro el
padecimiento, y la enferma, palida y desfallecida, crcia que
iba & sucumbir & tan escesiva como continuada pérdida
de sangre.

No pudiendo los padres de esta sefiorita ver con indi-
ferencia la marcha y agravacion del tenaz padecimiento
de su querida hija, acordaron ver & otros facultativos.
Agravose & la sazén la lesién organica del corazén, & que
sucumbid poco después, el entonces Capitdn General de
Estremadura, D. Arturo Azlor, y vino & verle en consulta
desde el inmediato pueblo de Alburquerque mi querido é
ilustrado amigo y compafiero don Miguel Alcantd, cuya
merecida y general reputacion es conocida y apreciada
de lodos los habitantes de aquella provincia. Invitado para
que viese a nuestra enferma, pudo hacerlo muy de prisa
una noche, y dijo & sus paders que & su regreso & Albur-
guerque les enviarla el plan que suhija debiera observar.
Parecié a los padres de la enferma que el Sr. Alcantl tar-
daba en enviarles elanhelado remedio, y le recordaron su
promesa en carta fecha 15 de enero de 1801.

Como tengo originales todas las comunicacion”® que
han mediado respecto a este caso entre el Sr. Alcantl y el
que suscribe, y las que después segui con mis queridos
é inolvidables maestros los-Sres. Solis y Asuero, con quie-
nes tuve necesidad de consultar este arduo y notable pa-
decimiento, me permitiréis insertarlas integras, como que
ellas son en mi pobre opinion de gran utilidad, y arrojan
mucha luz sobre el diagnostico, vicisitudes y tratamiento
de esta enfermedad. La del Sr. Alcantu, dice asi:—oSefiora
«dofia J. M. de A...—Enero 18 de 1861.—Muy Sra. mia: no
«solamente no he olvidado, como teme en su apreciable
«del 15, la enfermedad de su simpatica hija, sinoquehe
«meditado mucho en ello, porque a la verdad su mal nece-
«sita meditaciéon y estudio.

«Me parece ahora lo mismo que expuse & Vd. cuando
vi &4 la enferma; esto es, que teniendo en consideracion el

estado de debilidad en que se encuentra, asi como el de
cloro-anemia que han ocasionado las continuas pérdidas
de sangre y la ineficacia de todos los medicamentos em-
pleados (a pesar de no haber usado los balsamicos que en
las hemorragias pasivas del aparato urinario suelen pro-
ducir esoelentes resultados), debemos de tratar de recons-
tituirla 6 entonarla, haciendo uso por ahora solamente del
bafo para combatir la iiIEMon\GIA renal; con este objeto
propongo a v. el plan siguiente:

1. °
cuatro pildoras de las que se disponen en la receta sefia-
lada con el ndmero 1, que cuando se concluyan pueden
repetirse. (1)

2. °
qguinado.

3. -
demedia hora de duracidn, si puede resistirle; & cada uno
se pone un papel de los de la recela nimero 2; se disuelve
bien en el agua y pone la paciente una manta ¢ sa-
bana hasta el cuello para disminuir los efectosdelra.il
olor (2).

Y 4.° Porlanoche, al tiempo de acostarsela familia, lo-
maréa en un poco de dulce 6 en una oblea un papelito de
los de la férmula nimero 3 (3).

El método liigiéuico y alimenticio, como dige a Vd. en
nuestra entrevista. Este tratamiento deberda seguirse por
bastante tiempo, 4 no ser que se presente irritacion de
vientre, que entonces debe suspenderse.

Tal es lo que conceptiio mas indicado en la actualidad,
segln el estado de la paciente, indole y gravedad de su
mal; si Vd. me honra manifestando sus efectos, yo le re-
mitiré mi juicio sobre lo que debe hacerse.»

Esta carta revela bien & las claras que el Sr. Alcantu
calificaba la hemorragia renal do pasiva, yen su conse-
cuencia, deducia con tanta légica como razén, quo los té-
nicos y reconstituyentes y el frio entre ellos, debiaii cons-
tituir la terapéutica del padecimiento.

En este estado, y siguiendo desde luego el plan aconse-
jado por la carta precedente, aunque no del bafio, por
efectode la crudeza de la estacion y hallarse constipada
la paciente, fué invitado para verla, encontrandose en el
siguiente estado.

Estado ACTUAL—Hallabase c.n cama la enferma, reve-
lando su fisonomia una tristeza y un abatimiento profun-
dos. Decoloracion de la piel y do las membranas mucosas”
con tan marcada palidez, que & simple vista se conocia
muy claramente la anemia que le aquejaba: tenia fiebre
catarral con tos seca y una debilidad tan estremada, que
ni aun po lia, sin gran esfuerzo, levantar un brazo ni mo-
verse en la cama; pequefiez y concentracion del pulso con
alguna frecuencia; afonia completa, poca sed, algun es-
trefiimiento, orina sanguinolenta espelida sin dolor ni
conciencia do aquel'as circunstancias, por parte do la en-
ferma, hasla que la veiaen laescupidera; mareos 6 desva-
necimientos muy frecuentes, sin que en la menstruacion
hubiese esperimentado alteracidn alguna, asi en la canti-
dad, como en la calidad de la sangre, ni tampoco en su re-
gular porioridad. Lo que Gnicamente se observd siempre,
como en lodos casos de hemorragias del aparato urinario-
es que cuando la enferma orinaba, poco después de haber

(1) Rp. Do suli-carbonato (le liierro, dos dnicmas. Quina Loja pu':
verizada, uq escrfipulo; cafiéla on polvo, medio escrupulo’ fiaganso en 21
pildoras.

(2) R[). De sftlfuro seco de potasa, doi onzas para un bafio.

(3) _ Rji. Ue liictato de hierro, dracma y media, dividido en 12 pa*
pelos iguales.

Todas las mafianas, poco antes de almorzar, tomara

Una hora antes de comer beberd una onza de vino

Tres veces cada semana tomara un bafo casi frio
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bebido algin liquido atemperante, la orina era poco car-
gada lie sangre, la que no parecia estar formando parte do
aquella, sino que se separaba luego de reposada, precipi-
tandose en el fondo de la escupidera, si bien conservando
siempre la orina un tinte rojizo, y que cuando trascurria
méas tiempo de una & otra espulsion, entonces la orina no
era sanguinolenta, sino sanguinea.

Recogidos todos estos antecedentes con la escrupulo-
sidad que dejo anotada, y estrafiando mucho que la enfer-
ma no esperimentase dolor alguno en la regién renal, co-
mo indican los autores al tratar de las hemorragias de los
rifiones, y formando el mismo diagndstico que mi compa-
fiero Alcantl, aunque sospechando que esta notable alte-
racion en la secrecion urinaria fuera dependiente de un
estado particular de la sangre, 6 sea de un vicio déla
liematosis, le diriji la siguiente consulta antes de empren-
der el tratamiento:

Sr. D. Miguel Alcanti.

de 1861.

Miestimado compafiero: la casualidad por una parte,
yloque exige la amistad mas sincera por otra, me han
proporcionado la ocasion de v/~r hace cuatro dias a la se-
fiorita de A..,, cuya enferma se encuentra siguiendo el
plan que Vd. la propin6. En mi visita procuré recoger
cuantos antecedentes pudieron suministrarme, con el fin
(le formar un diagnostico que, sino exacto, se acercase en
lo posible & la exactitud, y después me ensefiaron el ilus-
trado dictamen de Vd. con las formulas ¢ prescripciones
que le acompafian. Aseguro 4 Vd., estimado comprofesor,
que el padecimiento en cuestion me ha obligado & discur-
rir bastante, y no poco también el bien combinado plan
que para combatirle ha prescrito Vd., sobre el cual, sin
(imbargo, voy a permitirme algunas ligeras € insignifican-

tes obs_ervaciones, _dictadas Unica y esclusivamcnte en
beneficio de la paciente. Animame mucho a exponerlas

a vd, el justo y merecido nombre de que gozaen esta
ciudad, y ya que mi permanencia en ella haya de ser muy
corta, desearia estar de acuerdo con tan entendido com-
pafiero, asi en los punios de doctrina que tienen aplica
con dla enfermedad de que voy & ocuparme, como eii
las prescripciones terapéuticas que deben emanar de
aquellos.

Y partiendo de! estado actual, diré a Vd. que convengo
m un todo 'con el diagndéstico formado, y considero la
afeccién hoy como una hemorragia renal jlasha, que al
parecer, lia originado ese estado general, perfectamente
caracterizado con el nombre de cloro-anemia. Y digo al
parecer, porque no siéndome bien conocido el principio del
padecimiento, es decir, si en su primera época se presentd
del modo que hoy, adoptando el caracter de pasiva la he-
morragia, 6 si solo por las sucesivas y contiuuadas pérdi-
das sanguineas, adquirid este caracter y sobrevinola cloro-
anemia, verificandose el aumento de las hemorragias por
debilitarse mas y mas la parte s6lida do la sangre, de mo-
do que de semejante agravacion indefinida de la causa por
ios efectos, haya resultado un deterioro y un desdrden,
tina perversion funcional y una debilidad radical, en me-
dio de las cuales es maés dificil descubrir las indicaciones
reales del tratainicufo. Todavia aumenta mas la confusion
y la oscuridad, la circunstancia de presentarse esos feiig-
tnenos morbosos iiwiowiaiicos y secundarios (los que de-
termina la cloro-anemia) que al parecer deben llamar to-
da nuestra atencién y servir de fundamento al diagnds-
tico.

Aceptando, pues, aquella clasificacion, parece que las

Badajoz y febrero

indicaciones terapéuticas han de comprender aquellos
medios que, U la vez que aumenten ciertos principios de
la sangre, den tono 6 energia a los vasos que hoy parece
la dejan escapar por una especie de exhalacion continua,
reconstituyendo la sangre, determinen la reposicion de
las fuerzas radicales de la economia.

Por eso no puedo menos de admitir las preparaciones
ferruginosas en la formay de la manera por V. prescri-
tas, asi como el vino quinado. Sin embargo, ¢encontraria
usted inconveniente en maridar el per6xido de manganeso
0 algln astringente a las preparaciones ferruginosas pi-
lulares? Yo creo que no, y por eso lo propongo & V., pues
en miopinién, y segin las ideas de los Sres Trousseau y
Pidoux «Los tonicos astringentes tomados al interior, se
«oponen a las hemorragias, tanto y aun quizd mas que
«por el encogimiento fibroso que producen en los tejidos,
«porque hacen & la sangre mucho méas coagulable Guan-
»t0 mayor cantidad de esta se pierde en una hemorragia,
«tanto mas se halla uno condenado & perder, porque & rae-
«dida que este fluido se empobrece, la parte no serosay
«coagulable disminuye y el organismo carece desde en-
«tonces del mas poderoso agente para detener espontanea-
«meiite el flujo, que es la plasticidad y coagulacién de la
«sangre, que oblitera sélidamente todos los conductos dila-
«lados & poco que se detenga 6 suspenda el nisns heemor-
nragieus. Este caso es el en que los ténicos astringentes
«prestan gran servicio, porque mezclados con la sangre,
«aumentan su coagulabilidad, hacen mas lento y dificil su
«transito por los vasos, y de este modo impiden su derrame
«al interior.

«Y con efecto, la observacién manifiesta que todos los
«flujos exagerados y todas las hemorragias, sin escluir las
«activas, pueden combatirse ventajosamente por medio de
«los ténicos astringentes tomados al interior, con el objeto
«de producir mediatamente sobre la fibra una astriccién
«capaz de condensar los tejidos y de hacerlos més imper-
«meables & los liquidos que propendan & escaparse.»

{Se concluira.)

SEGGIOIN PI"FESIONAL.

ARREGLO DE PARTIDOS
CUESTION PRACTICA.
Sr. Director de EI Siglo Médico.

Muy Sr. mio6: llérae aqui nombrado recientemente
médico titular de esta ciudad, y un apéndice de anexion
a4 media hora larga de distancia. Desde la conclusion de la
guerra civil lia habido constantemente en ellados mcdicoa
y un cirujano; y ahora, gracias al llamado por antifrasis
arreglo desarreglador de partidos, me encuentro solo.
¢Quién tiene la culpa de que tal suceda? ;La tendra el
sefior gobernador civil de esta provincia, ni la Junta de
Sanidad? De ninguna manera; publicos y notorios son los
sentimientos de humanidad y rectitud del primero, y la
segunda procura desempefiar su cometido dentro del
circulo de sus atribuciones, ajustando sus determinacio-
nes al reglamento. La culpa es inherente, y se halla entra-
flada originalmente eu el espiritu y la esencia del mismo
arreglo.

Se ha tratado de organizar los partidos moldeandolos
matematica y econémicamente; presciiidieiido hasta cierto
punto del caracter moral y de la dignidad sagrada de la
profesion, que convenia inculcara los pueblo , dejandolos,
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por lo demas, después de pagar de los fondos municipales
el servicio de los pobres, en completa libertad para arre-
glar las plazas facultativasen la forma que méas convenga
a los recursos de cada localidad'. En esta, lejos de salir
gananciosa la clase pobre con el malhadado arreglo, salo
evidentemente perjudicada. Antes tenia dos médicos titu-
lares, y ahora uno; antes tenia derecho a pedir consulta lo
mismo que todos los demds; ahora, si un sentimiento de
caridad cristiana no la mira con ternura, se vera privada
del consuelo de llamar y esperar algun alivio de otro fa-
cultativo en casos de gravedad. Y nosotros, ;ganaremos
algo més en nuestros intereses, siendo el cobro de las
igualas mucho mas incierto y eventual? Antes se nos
pagaba por trimestres con religiosidad; y ahora ¢no
tendremos muchas veces que, 6 perder el fruto de nuestro
trabajo, 6 vernos en la repugnante y odiosa necesidad de
recurrir para el cobro al rigor de la Justicia encomendada
4 la autoridad?

Para nada hacia falta un arreglo de semejante natura-
leza; lo que falta, si, es un reglamento moral en el que
estén consignados los deberes reciprocos entre los pue-
blos, y los profesores; lo que falta, si, es aumentar el
personal, volviendo & crear nuevamente, 0 & resucitar la
clase de médicos puros que la reclama imperiosamente,
especialmente en las poblaciones medianas y de aldea,
una apremiante necesidad. Los pueblos se ven apurados
ya y han de verse mas todavia por falta de facultativos.

Los médico-cirujanos, 0 se desdefian y les es doloroso
establecerse en partidos de muchos pueblos, después de
una larga y dispendio-a carrera, 6 conocen, y se abstie-
nen de ejercer por lo mismo, la imposibilidad de desempe-
fiar simultdneamente en muchos pueblos & la vez, con la
debida delicadeza, arabas facultades.

Los cirujanos se han apercibido de la situacion que ha
acarreado & los partidos semejante falta; y, como si hubie-
ran tomado por consigna las palabras, Fé, Esperanza y
Osadia, ha concebido entre ellos el partido de accién las
mas exorbitantes aspiraciones.

Volviendo al objeto principal de este comunicado, que
es hacer presente la situacion precaria en que se encuen-
tra un solo facultativo, luego hara dos afios que estoy solo
en uua poblacion de cerca de nuevecientas familias, con

.diez y nueve alquerias, invito y llamo, animado del mejor
espiritu de compafierismo, a todo profesor de medicina
gue desee ejercer en esta ciudad; pues me hallo decidido
a4 compartir con él el trabajo y el producto hasta de la
renta de titular. Teniendo ya alistada la casi totalidad del
vecindario, me he tomado tiempo para cerrar las jgualas,
hasta ver si la Providencia me manda algun compafiero do
prendas recomendables dentro de algunos meses para
arreglar de consuno la cuota de anualidad, y vivir traba-
jando en armonia y cordialidad. Honora medicum propter
necesitatem. Los honorarios por necesidad. En partidos
libres, traduccidn libre. ;No es asi, sefior director?

Esperando de su bondad se digne insertar en El Siglo
esc puflado de mal pergefiados renglones de tono supiiea-
tlvo, se ofrece suyo atento S. S. Q. B.S. M

Francisco Lacave.

Sanguesa (Navarra) 14 de mayo de 1866.

PRENSA MEDICA.

lie laeAfllrpaclon del Gtero.

La cirujia lia hecho en estos tiempos .tanlo.s progre-
sos bajo el punto de vista del atrovimieiito, que hoy se
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practican diariamente operaciones que antes se conside-
raban moral y materialmente como impracticables. Me-
lius anceps remedium quam nulluM, es un precepto & cuya
aplicacion debemos la ovariolomia; puede afiadirse tam-
bién la estirpacion del Gtero por la abertura del abdé-
raen, ponjue no hay semejanza con la hecha cuando es-
ta fuera de la vulva, formando con la vagina una especie'
de pediculo.

La amputacién del litero, ejecutada primera vez por
Cray, en agosto de 1843, se ha repetido por muchos ciru-
janos. La ultima operacion es la de Storer, de Boston, eii
setiembre de 1860. La enferma, de edad de 47 afios, tenia
un enorme tumor uterino (luctuante, en ciertos puntos
resistente y solido en otro,s, y que se suponia ser un tu-
mor frio-cistico, analogo a los descritos por W est, Kiwiscir
y Paget. Peligrando la vida de la enferma por el creci-
miento del tumor, y después de muchas dudas, se decidid
el Sr. Stoiier 4 estirparle al mismo tiempo que el Utero.
La operacién fué trabajosa y llena de dificultades; hubo
qgue destruir numerosas adherencias, y una hemorragia
obligé & dejar abierta durante tres horas la herida abdo-
minal; se consumidé mas de un quilégramo de cloroformo
para sostener el suefio anestésico; la enferma resistié bien
todos los peligros de la operacién y sus consecuencias, y
sobrevivio & la estirpacion de un tumor que pesaba 37
libras, dejando la cama & los veintiocho dias después de la
Operacion; 4 los dos meses est.aba curada.

La ciencia registra hoy én sus archivos 2i operacio-
nes dd estir|)acion del Gtero y de los dos ovarios. Estas
operaciones han producido los resulados siguientes:

OPERACION.  CCRACION MUERTE.
Clay..cccoveviiiieiee, 3 { 2
lleath..."............ 1 » 1
Buruiiam............. 9 2 7
Kemball................. 3 i 2
Parkimm............. 1 » i
Peasle€....cccoveerirnnenn. 1 » i’
Koeberlé.....ccccoenee. I i »
Baker-Brown_ 1 i 1
WellS i, i 1 1
Buckingham____ 2 » 1
StOrer . 1 » » !

De estas _operaciones, 17 fueron practicadas en 1863y
hubo solo 2 curaciones; las de Clay, Koeberlé¢, Baker
Brown, Buruiiam Saxde, Buckoug Ham Yy Storer, practi-

cadas despues dan cuatro curaciones y 3 muertos.

{American med. Times.)
dériiilco™ del
£1 Sr. Sasgagay Se ha ocupado iiltimamenle de los
quistes de la cola de la ceja que Mackensie Y Tavignot han
descrito, y que se han confundido sin razén por mucho
tiempo, con las lupias. En efecto, estas tienen su asiento
en el tejido celular subcutaneo, mientras que los quistes
del parpado superior estan situados debajo de los muscu-
los superciliar y orbicular, descansando sobre el frontal,
confundidas con el peridstio por adherencias fibrosas
muy fuertes.
contenido estd formado por materia sebdacea, por
células epidérmicas inezclada.s con pelos cortos semejan-
tes & las pestafias, que tienen bulvos y que crecen en la
pared interna del quiste.

Estos tumores suu congénitos, pero en general no se
manifiestan durante los primeros afios de la vida; solo &
los 7 u 8 m'ios se fiola su existencia por un relieve situado
en el tércip esterno de la ceja, sin coloracion ni dolor. El
tumor parece movible, pero es la piel que se desliza sobre
ellos; el quiste descansa sobre el .frontal, y no solamente
esta unido al periostio, sino que desarrolldndose depri-
me el hueso y fo-rma en él una especie de nido.

, Nada maés facil, por consiguiente, que el diagnostico de
estosquistes; sin embargo, es posible confundirlos con una
afeccion, muy rara, es verdad, que Beeu lia indicado d
primero, y de ia cual se han ob.servado tres casos en Ale-
mania y uno en Francia. El liquido del tumor era de ca-
racter seroso, y después de la operacion el quiste se lIras-
formé en fistula. Era pues una fistulalagrtmaldel [larpado
superior, consecutiva & la secciéon del conducto escre-
tur. Desde luego esta afeccidon es muy rara, y con las iio-

puarpado superior.
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cignes que hoy se tienen sobre los giiistos dérmicos del
parpado,-es dificil cometer un error de diagnéstico; no se
olvidara, por otra parte, que los quiste que tienen una raiz
en la cavidad orbitaria, no ostanocullos por las cejas, yno
producen, como los quistes dérmicos', depresion del tejido
6seo.

Cuando la operacidn estd bien hecha, estos Gltimos no
se reproducen, su curacion es segura; mas para que asi
sea, no hay que respetar lapared posterior de la bolsa, co-
mo se hacia antes, por temor do denudar el periostio: im
porta quitar radicalmente la parte profunda, sin denudar
el hueso, lo cual ocasionarla supuraciones interminables
y la necesidad de intervenir con el cauterio actual, como
lo ha visto en un caso ci Sr. Jarjavay.

El mejor procedimiento operatorio para conseguir el
objeto que se propone, no es hacer una incision curva,
por que el colgajo que resulta do esta incisidn tiene gran
tendencia 4 retraerse y deformarse: es preferible Iracer
una incisién lineal sOre la ceja 0 inraediataraonte enci-
ma, y que sea bastante larga, con el fin de obrar libre-
mente sobro todos los puntos del tumor: la cicatriz queda
oculta por las pestafias y apanas so nota. Se pone ai des-
cubierto el quiste en la mayor estensioii posible, se ie
abre con precaucién, se reconoce la materia i[ue contiene,
y se quitan sus paredes, no por entero, sino en fragmen-
tos, teniendo cuidado sobre todo de desprender con inte-
gridad la porcién del quiste que se alliiere a la superfi-
cie del hueso.

De este modo ha procedido el Sr. Jarjavay en dos ca-
sos que ha observado recientemente: el trabajo de repa-
racion se ha hecho con perfecta regularidad.

Dingiiostico «liferencinl entre el eezenia piloso de
la barita y la sicosis; por el ~r. llardy.

Con cl nombro de menlagra mentid de sicosis, los autores
romanos, nos han dejado la descripcion de'una afeccion que
se observaba en los que gastaban barba y (jue estaba caracte-
rizada por pust das. tiliércules, ulceraciones y caida del pe-
lo. Esta repugiiaiite afeccién, contagiosa por medio délos be-
sos, saludo entonces muy en uso, /seria nuestra actual sicosis?
Tal vez lo fuese; pero como quiera (Jue sea, y gracias & los tra-
bajos contempordaneos de Grubt; Bazin, Robin, Hardy, etc.
se sabe que la sicosis es una enfermedad parasitaria producida
como el herpes circinatiis, que la precede 6 acompafia, como el
herpes tons irantc por la presencia del tricofiton.

E.sio sabido, jiarecc que el microsetipio dehia en todas cir-
cunstancias aclarar el diagndstico; sin embargo, no sucede asi.
Los esporos pueden haber sido de.strnidos, arrastrados por la
supuracién, de modo que para reconocer la enfermedad hay
'jue tener en consideracién los signos objetivos que han prece-
dido; pues de otro modo se podria confundir la mentagra para-
sitaria con el eczema piloso, de lo cual elSr. IlUnDYha visto
recientemente un caso.

En este enfermo 4 que nos referimos, se prescniabaii algu-
nos fendmenos que hacian creer que no era su enfermedad la
espacios desprovistos de pelo, como, sucede on dicha afeccién:
en segundo lugar, el enfermo sentia calor y picazén; no hahia
habido nunca circulos rojo.s fherpes circinado) ni tumefaccién
considerable, ni pastulas; & penas se’observaban algunas .la-
minas palidas que no se parecian en nada & los tuborculos ro-
jos y redondeados de la sicosi-?.

A estos signos diferenciales hay que afiadir: que si el enfer-
'no Imhiose tenido una sicoois de dos afos de fecha, se lo hu-
bieran caido los pelos, y liuliiera si lo facil la avulsién de los
existentes, lo cual no sucedia en este hombro. -

Segun-el Sr. Uardv, la facilidad de la epilacién *es carac-
Icrisiiea de la exi'doncia de la sicos is parasitaria.

has costras amarillas, laminosas’ furfuraceas, que tenia es’e
enfermo y ([uc se renovaban por la riesecacion d(? Ifijui lo, re-
presentaban no la sicosis, sino cl eczema, que no se Imbicra
fludado en reconocer por tal, sino se le hubiera presentado en
his condiciones locales que lo hizo; estas eondieionos son des-
fi*vorahles, jiorquc en las regiones pilosas y sobre todo en el
nrenton y en el 1&hio superior, hacen que la erupcién eczema-
losa sea muy tenaz y de curacién dificil.

Por esta'razon hay que afiadir al tratamiento comun dol ec-
cema, et uso dcl procedimiento mas apropiado para sustraer
milmal asi de laiiiiltiencia perniciosa de los pe'os: después de
bien corlada la harlia, so aplican cataiilasmas de arina de patata
ycaen las costras, sin confundirse cada pustula con clpclo, el

cual en vez de estar alterado y friable como en la sicosis se ha-
lla por el contrario sano.

Esta ultima circunstancia, confirma mas cl diagnostico en-
tre el eczemay la sicosis.

Para combatir la 'secrecion abundante que hay en el men-
elon, recurre el Sr. Uardy alos purgantes, y recomienda to-
mar todas las mafianas dos vasos de la tisana siguiente, que
reemplaza ton menos gasto al agua Je Palina 6 Jrcderichshall:

Foliculos"des e N .cocevceevcciciciee, 448 gramos
Pensamiento silvestre........cccccoovveenne. 84 12
Agua Hirviendo........ccoeovveneeiinincnene 1 litro

Porla Prensa M¢éiica® F. de Cortejarena.

MONTE-PIO FACULTATIVO.

SECRETARIA «ENERAL
ANONGIO.

Se recuerda a los Sucios que el dia 30 del actual cum-
ple el plazo exlraordinario para el pago de los que se ha-
Illan en descubierto del divlilondo del presente trimestre;
como igualmente para los que estan pendientes del pago
de cuota de entrada. Lo que se avisa por medio de este
anuncio, a fin de evitar en su dia perjuicio & los intere-
sados. .Uadrid 17 Je junio de iStiO.—El Secretario gene-
ral, Luis Colodron.

JUNTA DIRECTIVA.

Con arreglo 4 lo prevenido en el art. 30 de los Estatu-
tos y lo dispuesto en el 76 del Reglamento, se halla abier-
to ei pago del duodéoinio dividendo, desde el I-° de julio
proximo en las Tesorerias de las Juntas Delegarlasy en la
general, para los socios compreniliilos respectivamente
en ellos: & cuyo efecto se han remitido con oportunidad G
las delegadas los cargaremes y cartas de pago correspon-
dientes; quedando asimismo abierto el pago para los s6-
cios pendientes del de cuota de entrada. .lladrid 2-i de ju-
nio de 1866.—EIl Presidente, Tomas Santero y Moreno.
—EIl Secretario general!, Luis Colodron.

VARIEDADES

PENSIONES.

Nuestro apreciahle colega la Iberia, ha llamado Ila
atencion hacia un hecho que bien merece fijar la de la
clase mddica.

Noétase efectivamente que en la concesion de las pen-
siones sefialadas por los articulos 7i, 70y 76 de la ley de
sanidad de 28 de noviembre de 1833, media no pOco el
favoritismo; sucediendo que mientras las viadas'y huér-
fanos de unos facultativos muertos del cdlera logran el
pronto des{)acho de sus expedientes, y empiezan, sin tar-
danza, & percibir ia pensién, otras mucliasven trascurrir
afios y mas afiossin alcanzar el resultado & que aspiran,
fundados en el derecho (jue una ley les concede. ;{Que es
esto? ¢lia de mediar el favor hasta en este género do
asuntos?

Pero no para ahi el mal. De las anteriores epidemias
hay muchos espedientes paraliaa<los, y en lapasadade 1863
han debido sucumbir no pocos facultativos. ;Como es que
ningln proyecto de ley se presenta por el Gobierno & las.
Corles, proponieiido la concesion de pensiones en confor-
midad alos mencionados articulos de la vigente de sanir
dad? ;Se hace cuesta arriba la concesion de'esa justisima
recompensa a las familias de los médicos?

Conviene, al menos, que el caso se aclare. Si hay el
proposito do no ilevar & las Cdrtes mas proyectos de ley
para la concesién de esas pensiones, sep.iti los médicos
que por ellos comiimceii las ecouomias, y adopten en los
casos lie epidemia cuantas precauciones sugiera el egois-
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mo para no dejar viudas & sus mujeres y huérfanos & sus
hijos.

MODELO DE ffSPOSICIOSES.

Firmes ciertos cirujanos en su empefio de ser médicos
sin estudios Je segunda ensefianza sin ampliar en buen or-
den los de la facultad, ni someterse a pruebas, han ideado
ahora pergefiar en los pueblos un diluvio de esposiciones
como la siguiente; cuyo modelo les propone EI Cirujano
Puro... jTodo en valde! jSe agitan en el vacio! Los legis-
ladores del pais, en su mayoria inmensa, es imposible que
den oidos, ni tomen siquiera en consideracion despropési-
tos de tan grueso calibre. Ya conocemos que de alguna
manera se ha de mantener viva la agitacion.

m'L CO.YGIILSO DE L\ iVAGION.

Los que suscrilien, individuos de Ayuntamiento, Cura parroco y
mayores cootribuyentes de Fuentes de (iiloca, partido de Catatayui,
acuden al Congreso de la Nacion y reverentemente esponen:

Que en la imposibilidad de asistirse en sus dolencias de los faculta-
tivos denominados Médicos-Cirujanos, porque la esca™ez de recursos no
les permite satisfacer las altas dotaciones con que suele esta clase esti-
mar en recompensa, ha. e ya muchos afios que, como el pre-ento, vienen
re'ibicndo su asistenca de otra clase subalterna, cuales la de Ciruja-
nos puros, quienes amaestrados por una larga esperioncia y precisadesa
consultar las obras de medicina, indudablemente satisfacen por completo
los deberes de Médicos en vista de los resultados obtenidos, y en los quo
descansa tranquila esta poblai-ion entregada & .su sola aJstencia, tanto en
épocas do epidemia como en las do normalidad. Por ello pues:.

mftipHcan rendidamente al Congreso de la Nacion, que en su rectitud
y sabiduria se digne aprobar la proposicién do la ley presentada por los
sefiores Dipatado.s Herrera y Orliz de Zarate, en la parte que se refiere
a la habilitacién de la clase de Cirujanos para el ejercicio de la Modici-
na, pues que convencidos dé su actitud al efecto entienden serd un gran
bien para la doliente humanidad. K- gncia y justicia que esperan de
los representantes del pais, cuya vida guarde el cielo dilatados afios
para dicha de sus representados. Fuentes de Giloca, etc.—Siguen las
firmas.—Escolio».*

Solamente haromos notar la légica sui generis que en
este documento resplandece.

Despnes de esponer los pueblos que por falta de Médi-
co-cirujanos, y por la escasez de recursos, hace muchos
afios (siglos hubieran podido decir) que reciben su asis-
tencia de los cirujanosjjwroi, y que asi les va perfectamen-
te, poniéndose a pedir algo (porquenadatenianen realidad
gue pedir puesto(juese hallan bien servidos)es natural que
pidieran que no se les impidiera por nadie seguir de esa
propia suerte. Pues bien, la légica especial quirdrgica es
muy distinta. Hacen decir & los pueblos lo siguiente: «Es-
tamos bien, siglos hace, con los cirujanos, tales como son
y no i)odemos tener otra clase de facultativos que nos
cuesten m;is; por lo tanto convertidlos en clase distinta.»
iEso es discurrir al revés! Silos cirujanos hacen de mé-
dicos en todas partes, y si los pueblos estan con ellos con-
tentos, loque el buen uso de la razén dicta es que se les
deje como estan. jY asi sera!

Copiando en nuestras columnas la esposicion modelo,
para edificacion de los médicos, bien de los cirujanos y
conocimiento de los pueblos, damos una buena prueba de
nuestra tolerancia y de nuestra imparcialidad.

UNA RErOaMA EN [ORTUGAL.

Sabido es que en el vecino reino los, que seguian la
carrera en las escuelas mdédico-qulrurjlcas de Lisboa y
Oporlo no podian ejercer libremente en todo el territorio
portugués, sino tan solo en sus respectivos distritos,
como en Francia acontece con los of/iciers de santé. Go-
zaban los profesores que hacian la carrera &n la Univer-
sidad de Coimbra del privilegio de ejercer libremente en
lodo el reino.

Pero hace ya muchos afios que en las mencionadas
escuelas se da la propia ensefianza que en Coimbra, ha-
biendo desaparecido hasta la Gltima sombra de razén para
conservar aquella diferencia; y hasta habia llegado & con-
sentirse la estralimilacion.

Ahora, en vista de que los estudios preparatorios y los

de la facultad son iguales en todas tres escuelas, acaba
de pubicarse una ley por la cual se permite el Ubre ejer-
cicio do la medicina en todo el territorio portugués, & los
facultativos que siguen la carrera en las mencionadas es-
cuelas de Lisboa y Oporto-

Y sin embargo, tal respeto se ha querido guardar & los
intereses creados, que al articulo en que se otorga esa
concesidn, afiade la ley el parrafo siguiente:

«En igualdad de circunstancias, seran preferidos los
bachilleres en medicina (alli habilita el bachillerato para
flejercicio de la profesion, como antiguamente en Espafia,
y solo la Universidad confiere grados académicos) para
los cargos que exijan profundos conocimientos de medi-
cina, y los procedentes de las escuelas para aquellos ea

gue mas necesarios sean los comocimientos quirdrgico.s.s

CARTAS 11ERICO-.UARI1IT1IMAS.
XII.

Sumario.—Diversos acontecimientos.—Choque de Calderilla.—Un acci
dente de abordo en la «esofucioii.—Viage & Chibe.—Combate de
Abtao.—Heridos en este bugue.—Idem onla YilAde Madrid.

En mi carta anterior empecé a escribir la historia mé-
dica do nuestra guerra con Chile, y en esta continuaré mi
trabajo.—Durante lo referido en ella, siguié este buque
blogueando el puerto de Caldera hasta el 20 de noviembre,
en que fué relevado por la fragata Berenguela, destinan-
dosenos al de los puertos de Coquimbo y de Herradura,
gue empezamos el 22, habiendo recibido el 2 de diciembre
las dos tristes noticias del apresamiento de la pequefia
goleta y del desgraciado fallecimiento de nues-
tro querido general Pareja. Renuncio & describirles, mis
apreciables sefiores directores de E1Siglo Médico, pues us-
tedes lo supondran muy bien, el efectoqueellas produjeron
4 bordo. La pérdida de la goleta, artillada solauionte con
descafiones y quo en circunstancias de guerra no podria
estrafiarnos, pues fué batida y apresada porufia corbeta
de veinte cafiones y de superior andar, nos afecté sin em-
bargo mucho y en particular & mi, porque quedaron pri-
sioneras personas de mi mayor carifio, uniéndome tos
lazos de una muy antigua y cordial amistad con su co-
mandante Fery, y con nuesto compafiero el excelente LO-
pez, los cuales aln permanecen en Santiago. Cuatro
muertos y Ii heridos hubo en aquel desgraciado hecho
de armas; de los tfue no puedo darles noticia alguna.—Se-
parados lodos los buques y esparcidos en diversas comi-
siones, nos sorprendid la tan sentida muerte del general:
pero de la consternacién general que produjo, pronto nos
sacaron las acertadas disposiciones que tomé el brigader
D. Casto Mendez Nufiez, comandante de la N'umancia. que
fué en quien por ordenanza recayé el mando de la escua-
dra; y en virtad de ellas, levantamos el bloqueo de Co-
quimbo y de Herradura para venir a Valparaiso, donde
dispuso que paulatinamente fuese reuniéndose toda la
escuadra, loque efectuamos por nuestra parte el IS de
diciembre, después* de haber practicado un reconoci-
miento sobre varios puntos de la costa.

Mientras tanto, tuvo lugar en Caldera un lijero choque
entre la lancha de vapor de la Numancia y un bote de la
Berenguela, con las fuerzas de infanteria de los chilonos,
gue hicieron fuego de.sde tierra parapetados detrds de la»
piedras, & dichas emliarcaciones, mientras que estas
apresaban y Jcslruian & cafionazos un pequefio vapor <iue
para servicio de los enemigos tenian en el sillo llamado
Calderilla. Un solo herido ocurrié por nuestra p.arte, quo
fué el grumete de la Numancia, Bernardo Gonzalez, al que
le entr6 una bala de rifle ya fria en la boca, rompiéndolo
dos dientes incisivos, un caninoy un molar del lado iz-
quierdo de la mandibula inferior, y fracturandole esla
mi.sma mandibula, con desprendimiento de algunas es-
quirlas, de cuyas lesiones esta hoy casi curado.

El 6 dti enero & las ocho de la mafiana, fuimos llamados
apresuradamente ala por medio de sefial, jaquo
cuando se hace con lade urgencia, siempre esanuncio de
alguna desgarcia importancia. La que habia hecho pedir &
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nuestros compaferos de aquel buque el auxilio de todos
nosotros, era de esta clase. Una descomposicién que se
habia advertido en el timon de dicha fragata, habia obli-
gado U practicar la gran maniobra de desmontarlo y me-
terlo a bordo, y ios Guardias-marinas de laescuadra, pre-
senciaban dicha maniobra como sucede con todas las de
consideracion que se ofrecen. Ya cerca de tocar aquella
inmensa masa & la cubierta, falta uno de los aparejos que
lasostenian y haciendo un movimiento brusco, arroja a
dos de aquellos Jovenes contra la armerada, ocasionando-
les las lesiones siguientes: al de segunda clase 1). Lorenzo
Salas, una fractura conminuta en ios dos huesos de la
pierna izquierda por su tercio medio é inferior, con gran
contusion y equimosis an toda la regién y una estensisi-
raa y profunda herida en el pié del mismo lado, con frac-
tura y casi separacion de los dedos cuarto y quinto com-
pletos y parte de los huesos metatarsianos correspondien-
tes, tan profunda, que todos los tejidos de la planta del pié
estaban separados hasta el estremo do poder reconoce
con el dedo, de un modo inmediato, la integridad de todos
los demas huesos del mcvtartaso. El de la misma clase don
Agapito Llérente, habia recibido la lesion Gnicamente en
el pié derecho. No presentaba herida, sino una contusion
de tercer género en todo el dorso del pié, encontrandose
el primer hueso raetatarsiano fracturado conminiitamon-
te, el segundo por dos partes y el tercero por una, estan-
do integros los otros dos.—En presencia de estos casos,
casi todos opinaban por la amputacién inmediata de la
pierna del Sr. Salas, pero vista la falta de hemorragia y
de todo otro sintoma de los que con toda urgencia recla-
man la operacion, y ateniliendo & la buena constitucion y
robustez de! paciente, prevalecié la opinion de que yo
siempre participé de esperar, como la més prudente y la
gue aconseja la cirujia conservadora, dominante para bien
déla humiuii<lad entre los cirujanos espafioles, y sepa-
rando Gnicamente aquellas partes que no podian conser-
varse por su estado de destrucciéon y magullamiento, se
curd la herida de la mejor manera posible, aplicando lue-
go el vendaje correspondiente al miembro fractura,lo.—
El pié del Sr. Llérente fué también tratado conveniente-
mente, y hasta hoy no podemos arrepentimos de lo
hecho, pues el estado de estos dos escelentes jovenes, es
tan bueno como podiamos nosotros apetecer.

Reunida ya toda la escuadra aqui, dispuso nuestro
nuevo comandante general, dar otro giro a las opera-
ciones de de la guerra, limitadas hasta agquel momento al
bloqueo; y en su consecuencia, el 21 de enero salimos las
fragatos tilla de Madrid Blanca & hacer un viaje de
esploracion en busca de los buques enemigos. Si fuera
otra la indole de estas cartas, liarla & ustedes, sefiores di-
rectores, una relacién que no dejaria de llamarles la
atencion, sobre los inconvenientes que hemos tenido que
arrostrar y las penalidades de esta espcdicion, que Unica-
mente podrén apreciar los inteligentes en Marina, de que
tanto se carece por lo general en Espafia; sufrimientos
gue no son apreciados ni tienen lucimiento, corno la ma-
yor parte de los que la Marina hace, porque no tiene mas
testigos que Dios y los que los esperimentan, y porque
hasta por nosotros mismos se ven de diferente manera
cuando se estd en tierra & cuando se estdn pasando en la
mar. Solo les diré, pues, de este viajo, que el dia 20 riel
misino mes tocamos en laisla de Juan Fernand”, que
aislada en medio del Pacifico, llene solo por vecindario
dos familias compuestas de quince individuos, y en la que
aun se ven restos de la pequefia poblaciéon que los espa-
fioles tuvieron en ella. .\esta islala hanhecho.muyrcnom-
hrada las aventuras dol marinero inglés Selrik, que did
motivo & la conocidisima novela de Robinson Crusoe.—
~Nasamos al dia siguient “ por el islotedeshabitado, llamado
Masafucra, donde se veiaii alguna vejelacion y muchas
Cabras silvestres, y por fin, ei 5 de febrero, llegamos al
Rrupo de las Guaitecas, fondeando en Puerto Low de la
grande. La lalitdd en que se encuentran estas islas, en
puntos casi inhabitados y solitarios, cerca de los canales
gue conducen al estrecho de Magallanes, abundando en
uiia vejelacion admirable, sembrados de riachuelos y cas-
cadas, mientras que revolotean & su rededor hermosos
y pintados pajraos de todas clases y se destacan sobre ella
I"s cimas nevadas de los Andes, inspira & la mente ideas
tia admiracién y de respeto ante la presencia de esta mag-
nifica Naturaleza.

Aquella misma noche las abandonamos para entrar en
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otros sitios aun mas pintorescos, pero cu los que era esto
compensado con los graves pe igros de escollos y bajos,
de que se encuentran sembradas aquellas aguas, tan poco

conocidas y esploradas. Toda lanoche navegamos al N. por e\

el golfo del Corcobado, llamado asi

cuspide, inclinada hécia el N. y siempre cubierta de nie-
ve, se eleva 3.430 metros sobre el nivel del mar. Al ama-
necer estabamos inmediatos & las islas Desertores, cubier-
tas de vejelacion y rodeadas de bajos y escollos, por entre
los que navegamos toda la mafiana, encontrandonos por
la tarde en el golfo de Ancud.

Pero nuestro viaje de esploracion y en terreno en que
teniamos fundadas probabilidades de encontrar al enemi-
go, nu podia seguir por la noche; asi es que buscamos
abrigo en un escondido puerto llamado Oscuro, y en don-
de la Naturaleza parece haber colocado el* verdadero
bienestar del hombre semi-salvaje. Estaen la parte O. de la
isla deChiloe, y sus pocos habitantes viven esparcidos por
los montes 'y & la orilla del tranquilo puerto. Ellos se
bastan a si mismos, y vivirian felices y tranquilos en su
ignorancia y buena fé, si el aliento perturbador de las re-
voluciones fio viniera también & estos sitios & ocasionar
trastornos. El cliilote desmonta el terreno que necesita
para su casay sembradio, fabrica su choza con la madera
que abunda por estas regiones, colocando su habitacion
inmediata & la orilla, donde construye una especie de es-
tero, en el que queda depositado con esceso en todas las
mareas el pescado que necesita para su consumo; la fera-
cidad admirable del suelo le proveo con muy poco traba-
jo de las raices y hortalizas que desea, y la cria de
algunos animales de cerda y lana, le suministra lo nece-
sario para sus festividades y para que pueda venderlos 6
cambiarlos con algunos negociantes por las telas de baye-
ta 6 pafio de que se viste y por el poncho con que so
cubre. Su caracter dulce y afectuoso y su carifio & las
tradiciones, le hace estar muy lejos de ser hostil a nosotros,
y alli hubiéramos podido encontar lo que hubiéramos
deseado, si las autoridades chilenas no hubieran evitado
las comunicaciones con las fragatas. Con todo, pudimos
adquirir noticias de los enemigos y sospechas mas positi-
vas de su proximidad.

Ala mafiana siguiente, 7, salimos dcPuerto-Oscuro, con
el &nimo de registrar todos los canales é islotes del golfo,
y & las 12 del dia un chilote que apresamosen una lancha,
nos dijo que los buques chilenos y peruanos estaban es-
condidos en los recodos formados por la isla de Abtao.
Salvamos con felicidad ios escollos de Lami y Carvia ya
las 3 de la tarde este buque, que ibadelante, logré descu-
brir 4 los enemigos, que en nimero de seisy situados en
herradura dirijian sus punterias converjentcs al estrecho
paso por donde tenian que entrar una a una las fragatas,
en cuya fuerte posicién eran apoyados por las eminencias
que tenian guarnecidas de tropa y artilladas coa los
gruesos cafiojies de la fragata peruana AmazonaSy que so
ilabia perdido al entrar en aquellos peligrosos sitios.
Apenas vieron asomar a este buque, y cuando aun germi-
naba en nuestro Comamlante la duila de la responsabilidad
que podria caberle al hacer fuego sobre los peruanos,
pues todavia ignordabamos que la alianza de aquella desor-
deixida, mal aconsejada y peor gobernada Republica, con
la no menos osada y revuelta Chile, se habia efectuado,
rompieron estos un vivisimo fuego de cafiébn sobre nos-
otros, al que, penetrando atrevidamente 4su alcance, con-
testamos con la mayor viveza y de la manera que era de
esperar de esta instruida y bien dirifiida dotacién, siendo
seguida con igual bravura por la Villa de Madrid.

Dejo & los periédicos politicos la descripcién de este
hecho de armas, manifestando aqui solamente que & pesar
de haber recibido este buque en su casco y aparejo, mu-
chos batazos quo le causaron algunas averias, tuvimos la
eran suerte de que no resultaran mas que dos heridos de
poca gravedad.-Al uno, cocinero de equipaje, I’ablo Mateo,
le pas6 rascando una bala de cafién, en el momento do estar
cargando uno de la baleria, por el muslo derecho, arreba-
tandole el pantaldn y causdiulole una contusién de primer
género con grandisimo equimosis én toda la parte esterna
del miembro; ademas recibidé un astillazo en el dorso del
pié del mismo lado, que le produjo una herida contusa de
poca impoitancia,

Al otro, cabo de mar, Enrique Bosca, un casco de bala
ojival le ocasion6 una contusion estensa, pero leve, cu la

por estar dominado'®
por el curioso y I|erra05|S|mo monte de este nombre, cuya \
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pantorrilla izquierda. Estos dos enfermos curaron pronto v
sin com|)licaciones.

La iragala Villa de Madrid, que con nosotros habia
compartido la jornada, sm tener tantas averias en su
casco, tuvo algunas masen su dotacién, aunque afortu-
nadamente de poca gravedad, como so vo en la siguiente
relacion, que hoy mismo-ha tenido la bondad de entre-
garme su primer médico, mi querido amigo y compafiero

on Antonio Cencio y Romero.

«iduardia-marina de segunda clase, D. EnrigneGodinez
y Michura, herida contusa en la parte inedia do la cara
interna de la pierna izquierda, de una pulgada de esten-
sion, protundizando hasta el periostio de ja libia su di-
reccion oblicua de arriba & bajoy de dentro &'fuera-v
contusién de segundo grado en la parte media del tercio
superior del muslo derecho. Asistido convenientemente*
lia seguido una buena marcha sin accidenles de nin**una
clase, estando ya cicatrizada la herida; la contusién del
muslo dio lugar & una Ulcera do dos y media pulgadas de
estension quera cicatrizando con rapiilez.

«Cabo de cafién, José Corveira. Su mano derecha pre-
sentaba una herida que partiendo de la mitad del espacio
interdseo de ios dedos anular y inoilio por la cara dorsal
seguia hacia la palmar hasta el centro de esta regién,
otra en forma de 7, partia, dei espacio inter6seo y cara
dorsal dei pulgar é jndice,y uniéndose las dos en una, seguia
esta hacia la cara palmar circunvalando la parle interna
de la eminencia tenar; fractura completa del tercero v
cuarto hueso melacarpiano: acompafiando a las dichas le-
siones una liemorragia algo intensa y siendo aquellas
de bastante prolundidad, se pensé en la amputacion, iiue
parecia estar algo indicada; pero teniendo esperanzas de
conservar la mano por las buenas circunstancias del llo-
rido y por haberse pronto cohibido la hemorragia, se sus-
pendié la operacion sin que tengamos por qué arrepen-
timos hasta hoy. Tiene ademas una ligera contusidn en
la parte inedia do la cara esterna de la pierna derecha
Las lieridas se hallan casi cicatrizadas y las fracturas en
buen estado.

Bllarmero ordinario, Jaime Fox. Recibi6 una lijera con-
tusién en la region sub-clavicuiar izquierda.

«Grumete, José Capelo. Tuvo una leve contusién en la
parte anterior ¢ inferior de caila muslo.

«Marinero ordinario, Buenaventura Baidricli. Herida
contusa de una pulgada do estension profundizandola
piel y tejido celular, situada en la mitad de la cara ester-
na de la pierna derecha. De esta, lo mismo que de las
anteriores heridas, se eslrajeron algunas astillas.

«Soldado, José Carrillo. Herida contusa de una pulgada
de estension, interesando solo ia piel, y situada sobre el
primer hueso melalarsiano derecho.

«Grumete, Bernardo Pujol. Recibié dos pequefias he-
ridas contusas en la piel que cubre el maléolo estenio del
pié derecho, con astillas enclavadas que se eslrajeron.

«Soldado, Antonio ius. Leve contusion en la parto
media y esterna do la pierna dereciia.—Los anteriores he-
ridos y contusos lo fueron estando sirviendo el cafidn
nimero 11de babor; un proyectil ojival entr6 porel tran-
cauil é hizo pedazos los pezones de las ruedas de lacurefia
en su lado derecho.—Otro proyectil ele igual clase que
rompié en varios trozos el estopor de babor, causé los si-
guientes:

«Grumele, José Gcecner. Contusién con pérdida del epi-
Idermis sobre los tejidos que cubren la escapula derecha,
eve.

«y por ultimo, el cabo de cafién .Manuel Diaz con una pe-
quefia herida en el espacio de unién de los dedos pequefio
y anular derechos. Reeoiiocida no se vidé cuerpo estrafio
alguno, pero habiendo sobrevenido alguna inilamacioii y
viendo que se hacia muy lenta la cicatrizacién, se intro-
dujo un estilete y como se ciicoutra.se & media pulgada
de profundidad un cuerpo duro v movible, se tratd de
estraer, y por no ser posible se iiizo una dilatacion sa-
cando al lia un pedazo de hierro fundido del estopor, de
peso do ocho adarmes, taii luego como se estrujo empezé
la cicatrizacion curando & los diez dias.»

Por parte de los enemigos, sabemos que hubo pérdidas
de consideracion, tanto en las personas (varios muertos y
muchos heridos) como en los buques, quedando algunos
imposibilitados de navegar. Nosotros nos retiramos de su
frente al oscurecer, y permanecimos en aquel espuesto
sitio toda la noche y la mafiana siguiente, delermiuando

luego los jefes volver & dar cuenta de nuestra comisidn,
cuyo resultado era sin duda todo lo satisfactorio que po-
diamos-haber apetecido. Efectivamente, asi lo ejecutamos
entrando de regreso en Valparaiso al medio ella del 14 del
citado febrero.

Pero aun no estaba satisfecho el Brigadier Méndez
Nufiez, nuestro digno Comandante general, sino que lle-
vado de su ardor decidiodirigirseél mismo con ia Numan-
cia, a aquellos peligrosos sitios, y designdndonos también
para acompafarlo, porqueta Blanca siem pre se encuen-
tra en todas partes, salimos & los fres (lias otra vez de este
puerto. Pero la magitlud que ya tiene esta carta, no per-
mite referir en ella las aventuras de la segunda espedii-
cion & los canales de Chiloe, y sera objetojde la proxima,
asi como lo que después vava ocurriendo.

Fragata Blanca, rada de‘Valparaiso. 2j de marzo 18CQ

J. HR Ehostarde.

PASTITE

CO*RESPONDIENTE AL MES DE MATO ULTIMO, ELEVABO AL
SENOR DIRECTOR DEL HOSPITAL GEVRRAL, POR LOS PROFE-
SORES DE LA SECCION DE MEDICINA DEL MSMO,

Continuaron al principio ijel mes de mayo las lluvias,
que tan abundariles hnbian sido cu la terminacion del an-
terior, siguieiKio ademas el tiempo bastante fresco aun
después de cesar aquellas, pero mas adelante se dej6 sentir
el calor con alguna intensidad, varios dias dando lugar &
la formacion de nubes tempestuosas que volvieron &
ocasionar copiosas y continuadas lluvias por lodo el resto
del mes. Las temperaturas maximas diurna.s, que comun-
mente no pasaban de 1G4 18, que llegaron hasta 28 gra-
dos en los dias 14, y las minimum que en estos eran de
Ili € 18 grados en su mayor parte se encontraban entre
los 10 y legrados. Las alturas baromélricas no e.scelie-
ron de 712 milimetros, ni bajaron de (598, aun en ios dias
(le grandes lluvias. De modo, que el tierniio fué vario é
irregular, la temperatura desgiual, unos dias semejantes

.4 los di’l mes de marzoy otros como los del e.stio, las llu-

vias frecuentes y abnndanle.s, la atmdsfera casi siempre
cubierta, pocos dias clara y limpia, muchos cargada de
electricidad y con amagos de tempestad.*.?, los vientos va-
rios, pero inclinados por lo general al Oeste, violentos en
ocasiones poro ordinariamenle insensibles.

I.ns enfermedades di.>imiiiuyeron mucho en nlraeroyen
gravedad, y & pesar de las condiciones almosférica.s referi-
das que parecian favorecer al desarrollo de las afecciones
catarrales, el influjo de la estacidon de la primavera ya
avanzada hizo que entre las agudas predominaran las de
indole gastrica sobre las catarrales, habiendo escedido
aquellas algun tanto & estas, que sin embargo, no dejaron
de ser tan frecuentes. Las fiebres conliiiuds formaron la
mayoria de las dolencias agudas, siendo después las del
aparato digestivo, las del respiratorio, las calenturas in-
termitentes, el sarampidn, las viruelas, las enfermedades
del encefaio, las del sistema circulatorio, los reumatis-
mos, mclrorragias, metritis y otras.

Las llegmaxias no fueron comunes y.solo hubo ocasion
de observar algunas pneumoiiias, pleuro-pneumonias,
pleuritis y meningitis, y sus sintomas no ofrecieron gran-
de intensidad ni su curso fué muy rapido y violento. El
luimerodelas calenturas intermitentes aumento bastante
y los casos de sarampion y viruela disminuyeron algo,
aunque con lentitud.

El tratamiento detoilas estas enfermedades no ofrecen
particularidad digna de mencionarse, iiabiéndose emplea-
do los medios generales con ligeras modificaciones aco-
modadas & las circunstancias individuales, sin haber teni-
do que recurrir & medicamentos especiales dignos de re
ferirse en el presente escrito.

*Muchas han sido las afecciones crdénicas observadas
durante el mes, y en ellas dominaron las de los 6rganos
contenidos en la cavidad del pecho, los reumatismos, las
del encéfalo y las do ios érganos abdominales y genito-
urinario, los catarros y las tisis exigen particular’” men-
cion, pues se agravaron mucho y ocasionaron no pocos fa-
Ilecimientos.

Entraron en las salas de mcdiciiia durante el mes de
mayo 448 hombres ,292 mujeres y 30 nifios, que componen
el total de 770; salieron con alta 597, fallecieron 112, y
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quedan en fin del mismo 584 indiTidaos de todas edades y
Sexos.

Es cuanto tienen que poner en conocimiento ele V. S.
los profesores de medicina de este hospital.—Dios guarde
aV. S. muchos afios.—Madrid H de junio de <860.

CRONICA.

Estado sanitario de ~fladrid.—.lio litdejado de
contribuir & que se sintiera el calor no poro en la presente semana, la
tnuc6a electricidad que habia acumulada an la atmésforn y los vientos
Sur, Sud-Eslo y Jisle-Sud-iiiste, que fueron los reinantes. La columna
barométrica al principio de la semana se mantuvo & bastante altura y
ea la sequedad; pero desdo mediados de aquella oscild bastante y des-
cendié mas (ie dos lineas de lo que acostumbra estar. lil termdmetro Ile-
g6 basta 4S.”, si bien lo regular fué so.<Lenerse entre los 22 y 26.*: oor
(illimo la atmadsfera, asi se la vid despejada y revuelta, como anubarra-
da, tempestuosay con lloviznas.

Siguen'reinando las- mismas enfermedades que en las semanas an-
teriores y de que ya viene hecha mencion; asi es que son bastante co-
munes las intermitentes de tipo cotidiano terciano, las calenturas
gastricas, algunas de las que han tomado la forma nérviosa 0 tifoidea,
las afecciones reumaticas y berpéticas, las neurosl- del tubo digestivo,
las artritis, las hemorragias procedentes de los drganos supra-diafrag-
aiaticos y algunas flemasias de el higado y de los pulmones. Todavia no
ban desaparecido por completo algunas dolencias catarrales, como las
toses, las ronqueras, las liuxione» & la bo a y & los ojo.<, los catarros;
de todas siguen presentdndose y tamhieo algunos exantemas, entre ellos
las viruelas, el sarampién y los diviesos 6 forinculos.

Cemo las afecciones cronicas han sido men s rapidas en su curso,
su fatal lerminadoQ ha sido en menor nimero, asi como las defuiu io-
nes, que hieron muy pocas, por.otra parte, las que produjeron las eufer-
medades agudas.

Ilwrmtol en lass niilopsias Juridica»!.—iVueslro
apreciable comprofesor D. A. (.6rente nos dirige las siguientes pre-
gunla.s & las cuales solo puede contestar el ministro de (jracia y Jus-
ticia, unico que sabrd la interpretacion que debe darse 0 las disposicio-
nes que emanan de su ministerio: nosotros solo sabemos que los médicos
de partido pagan el palo, no rcjbiendo ni un conlimo por ios servicios
que prestan & la admioistracion de justicia. }lé aqui las preguntas:
*1.';Qué se entiende por gastos de autopsia segun la real orden de
>0 de julio ultimo?—2." ;Debe comprenderse entre los gastos, los hono-
>rai'io8 quo dcvengin los facuilativos que practican las autopsias?—
S+ ;La palabra gastos se refiere solamente & ios desinrectanle , pafios,
sharrefios, agua, 0.-poiijas, etc, sin incluirlos bdiionirios facultativos?
*i." Si los gobernaaores no pagan, y por otra parte los jueces de pri-
'Uiera instancia amenazan ron multas y formuciou de causa, ¢quid fu-
‘ciendum para no ser el juguete de unos y otros?»

Sutpciii<>ion de iiii periddico.—a iiiiiicitivion CON
sentimiento que la Clinica, periédico que se publicaba en esta corte
bajo la direccion de don José “egroy Garda, anuncia en el dltimo
namero que suspende su publicacion. Dolor nos cau-"a el ver que los
periddicos dignos é ilustrados hallan tantas dilicultades para sostenerse;
por que e.-to parece significar en la clase, cierto lanieulabie abandono
pcrjudicialisimo para ella.

Eibro InleresiHiite.—EIl Sr. Il. Aulonio Aguilar,
director del Observatorio astrondmico de esta Corte, nos ha remitido el
resiimen de las ob-ervaciones moloorollgicas efectuadas en Madrid y en
otras veinte esta, iones de la peninsula, desde el 1." de diciembre de 1864
ni 11 de noviembre de 186-1.

iiicha obra contiene una infinidad de datos sumamente furiosos y de
interés general. Damos pues las mas espicsivas gracias al Sr. Aguilar
por su galuiiteria.

Célera.—Couio erade prever, lomgraiidcN calo-
res y la concentracion de iimiensos ejércitos lian desarrollado el célera
en Alemania. La ci.ra de coléricos en el ejército prusiano era de 1 por
loo al dia, y se temia su aparicion en CGerliii. laiubieii empieza a pre-
Hntarse en las tropas austriacas.

UE .uiriiiofi.

ESTABLECIMIENTO DE LOS BANOS SULFUROSOS
hE SALIXETAS DE NOVELDA, EN LA PROVINCIA DE ALICANTE.

Esto establecimicnlo, cuyas abundantes aguas son nmy
conocidas por sus efectos salutiferos desde época basUinle
remota, y jirincipiadas U estudiar cienlilicamcnle jlor el digno
director de Busot, D. Joaquin Fernandez Lope/., y 1). lldefonso
~erges, acreditado médico de Alicaiiie, han llegado en nues-
tros dias & ocupar un lugar bastante dislinguido cu la tera-
péutica médica; combatiéndose con su uso gran numero de

enfermedades crénicas que seria indtil tratar de destruir con
ninguna otra clase de medicacion.

Estudiadas Gltimamente por mi, y reconocido en ellas en
bastante cantidad los gases sultlidrico, carbonico, y nitrdgeno
las bases de sosa, cal y de magne>ia, con no pequefia porcion
de maleria orgdmea, su iriineralizacion especial las hace estar
colocadas en la segunda clase de la clasificacion de Mr. Ossian
llenrri; sulfaricas 6 sulfurosas, y en el génerOj especie y varie-
dades suiuiidricas, sulfhiJratadas sodicas y como de cscelenlos
cualidades en su clase; por su temperatura consLaule de diez
y seis grados de Ucauinar, estan colocadas entre las frescas.

Son sumamente Utiles para el tratamiento de toda clase de
flegmasias cronicas de la piel, como los herpes, psora, lifia,
efeiicles, eritemas, pustulas, comezones insufriblesy erisipelas;
liara muchas del aparato respiratorio, especialmeiilo las afeccio-
nes cronicas pulmonaics, que residen en la mucosa de los*
tubos aéreos, con especialidad, las que tienen su origen en me-
tastasis de alguna afeccion do la juel, las dej)cudienies dol vicio
sifilitico, ya sea en forma de Ulceras, bubones 6 infartos, dolores
ostedcopos y demas trastornos de esta .terrible eniennedad en
sus periodos secundario y terciario; para la mayor parte de
las enfermedades del aparato locomotor y del sistema linfatico,
como reumatismos, paralisis, infartos, y otras lesiones; para
infinidad de trastornos del sistema nervioso; para todas las
debilidades de los 6rganos y funciones; para todas las enferme-
dades del aparato genital de la mujer que no reconozcan natu-
raleza escirrosa y cancerosa, bien sean infartos, Ulceras, descen-
sos, desviaciones y procidencias, flujos mucosos, metrorragias,
dsmenorres y amenorreas; para los trostornosé desarreglos
conocidos con el nombre de dispepsias, gastrodmias,. vicios ver-
minoso, diarreas por inercia de los inleslinos; para deterger los
senos fistulosos y heridas supuradas, bien sean de arma blan-
ca 6 de fuego. i'ara las oftalmias cronicas que suelen reinar,
con frecuencia en esta provincia, y para otra iiiullitud de
dolencias que seria proligo enumerar y que puede verse y
consultarse en el estenso manifiesto que se da gratis 4 los bafis-
tas & su entrada en el establecimiento.

Estan contraindicadas, y deben proscribirse, enlas supuracio-
nes intensas, en las coiigosiiones cerebrales, en los escirros y
canceres confirmados, eii los sugelos irritables y propensos &
hemorragias y en toda clase do calenturas agudas 6 lentas, sea
cual fuere la causa que la motive.

Todo eslo unido & la buena disposicion de dicho estable-
cimiento, hace que la permanencia en él sea muy grata, pues
se encuentran elegantes y buenas habitaciones lujosamente
amuebladas, para hospedarse con toda comodidad; casas inde-
pendientes con muebles 6 sin ellos; una bien surtida y econé-
mica fonda, piezas de distraccion, compuestas de salén con pia-
no, mesa de billar, tresillo y demas juegos licitos; tiro de pisto-
la, columpio y gimnasio, lectura de los principales periddicos de
la corte y provincias, un bien surtido y abundante botiquin,
magnificas pilas de marmol de Macad en gabinetes eleganlesy
separados para tomar los bafios y lasquosc prestan tan facilmen-
te & la mas escrupulosa limpieza; bafio general para hombres
y mujeres, bafios de chorro de todas clases y especiales para el
aparato genital de la mujer, con los que consiguieron muclias
curaciones de padecimientos que databan de largos afios, y
las més sucesion en el matrimonio, algunas cansadas de recor-
rer en vano, con esto objeto, los mas acreditados establecimien-
tos de Espafia y el esiranjero, como se comjirueba por historias
minuciosas guardadas en las oficinas dcl establecimiento; y todo
cuanto pueda encontrarse en un moderno establecimiento bien
montado y en competencia con los mejores de Espafia y del
estranjero*: pasa ademas por el frente de la casa la carretera de
Madrid & Alicante, y & quince minutos la estacion de Novelda,
de donde se viene en coches de la casa; por su situaciéon topo-
grafica se goza de una temperatura agradable.”

Estas aguas son iguales a las do los bafios sulfurosos de
Néapoles, cuya utilidad para las afecciones calculosas encomio
tanto el celebre Arnaldo de Villanueva, comentador de la Alqui-
mia impenetrable de Raimundo Lulio; lo son también de las
aguas do Eiighiscn (Senaylisa); Uriago (Iserc); La Roche
i’lzay (Vicna) y Uamarde (Landos) Befieras de (Luchon (Garona
alto)‘Monlmore:iCi. S. Salvador, etc. y eii nuestra peninsula &
las siguientes; EI Molar, Arcnosillo, Casares, Sia. Agueda
Arechavaleta, Carralraca, Carvallo, Corlegada, Caballino,
Gréavidos, CasUlnucvo, y otras ciento que con los nombres de
jiodridos y hediondos brotan on las provincias de Cuenca, Mur-
cia, Aragon, Galicia, Asturias, Vizcaya, etc-

Tor lo tanto, durante la temporada dcl uso de las aguas y
bafios, que principio el iirimcro dejunio y terminaen linde
setiembre, se halla abierto al servid» publico dicho estable-
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cimiento, residiendo en él el médico-director y pudiendo con-
currir en dicha época cuantos enfermos nece.'iten recobrar su
salud perdida, bien seguros do encontrar en esta localidad
cuantas comodidades y auxilios reclame sl situacion, sea cual
fuere: los que abrigasen algunas dudas, pueden consultar anti-
cipadamente lo que gusten erelativo & los padecimientos 6 en
cualquier otra cosa que deseen sabor, }ienal propietario D. An-
tonio Labandero, bien al médico-director que suscribe, los que
al momento los pondrén al corriente de todos los puntos que les
sean consultados.
Las Salinetas 6 de junio 18fi6.—EI médico-director.

Lorenzo Cordido y Garza.

Sr. Director de E1 Siglo Médico.

Anifion y junio 2 de 1866.

Muy sefior nuestro y de toda consideracion; En el pe-
riodico que V. dignamente dirijo, mim. 64i, se encuentra
un anuncio del tenor siguiente; «Los profesores de medici-
nay cirujia que pretendan la plaza de médico-cirujano de
Abifion, provincia de Zaragoza, tendran presente que en
dicho pueblo reside un médico-cirujano, que permanecera
en ella a partido abierto. El que quiera pormenores bien
detallados, puede dirijirse & su comprofesor y compa-
fiero.»

La Junta directiva nombrada por los vecinos para
atender al servicio sanitario de este pueblo, tiene creada
una plaza de médico-cirujano a partido cerrado, como ha
estado siempre, y asegurada y garantida perfectamente
su dotacion, y no es posible por ahora el que pueda per-
manecer aqui a partido abierto ningun otro profesor;
pues la Junta no puede creer que ningun vecino quiera
pagar dos facultativos de las mismas condiciones, pues no
estan nada sobrados.

El facultativo que hoy reside en este pueblo, lo es don
Cayo Prbégen y Bordun, el cual se despidié de la plaza con
fecha 25 de abril ultimo, cuando su capitulacion no finaba
basta el 28 de julio de 1867.

Presentada esta dimision, le fué admitida por dicha
Junta en 26 del mismo, y también le consta que después
dicho profesor se lia contratado en el inmediato pueblo de
Cervera de la Cafiada.

Con el -fm de aclarar este asunto, ruegan & V. se sirva
dar cabida en su ilustrado periddico & estas cortas lineas,
y en ello le quedaran agredecidos sus mas atentos servi-
dores Q. B. S. M.—Vicente Giménez.—Pedro Nufio.—Euse-
bio Giraeno.—R. Garelatorena.—Mariano Sanchez,

ESTAFETA »E PARTIDOS.

Los profesores que traten de solicitar las vacantes de
medicina y cirujia de Chinchilla, provincia de Albacete;
tengan eniendido que su puhlicacion se lia hecho, previa
renuncia de los facultativos que las desémpefiaban. con
el tnico objeto de acomodar las plazas al nuevo arreglo de
partidos médicos; pero continuando aquellos con el ca-
rdcter de interinos, basta la nueva elecciéon, que recaera
probablemente en los mismos.

—Los profesores que aspiren a la plaza de médico-ciru-
jano de .Arredondo, provincia de Santander, inférmense
antes de solicitarla del dimisionario alli residente.

—Los profesores que pretendan la vacante de médico-
cirujano de Barras (Albacete), tengan presente que en
dicho punto residen un médico-cirujano y un cirujano que
piensan continuar en el mismo, por contar con la mayo-
ria de aquel vecindario, respecto al igualatorio.

VACANTES.

Loestvn. fa (te tnetiiro-rirMyflno de Arredondo, provincia do Siin-
tander; su poblmion .20 vficinog; su dota'ion 1.300 escudos; pagados
por lrime«re.s 6 soine.'ilrps. con la garantia de mia comifion de mayores
contribuyentes, ficho pueblo, situado en un piniorcs'O valle, ofrece las
mejores comodidades por lo que es en f(, y por su inmediacion & la ciu-

dad de Santander, para cuya poblacion y Bilbao bty coches diario*. Las
solicitudes @ el término de un mes, las que deberan dirigirse al presi-
dente del ayuntamiento acompafiadas de una notada los méritos (jue
concurran en los aspirantes.—Manuel Gomez. ®.F)

—L a de médiro-ciriyirno del partido de i.* clase de Navascués, pro-
vincia de Navarra; con la dotacion de 2.300 rs. por la asistencia de las
familias pobres: el partido comprende tres pueblos méas y relne 2|
ve.inos, que quedan en libertad de igualarse con el titular. Las solici-
tude.s hasta el 26 de julio proximo. (IE)I P)

—La de méilko-cirujano de Murchante, provinda de Navarra; con la
dotacién de 2.000 rs. por la asistencia de 19 familias pobr(!s clasificadas
hasta el dia como pobres; el partido es-do 3.* dase reuniendo la villa
290 vednos; las familias acomodadas quedan en libertad do igualarse
con el titular. -las solicitudes hasta el 26 de junio, procurando resefiar
la hoja do méritos. tP P-)

—1-a de médico-cirujano fiel valle de Arais, provincia de Navarra; con
la dotacion de 2.500 rs. por la asistencia de los pobres del partido ce
«i.* clase que lo congregan hasta seis pueblos: la residencia la lemir( el
titular en el do Arriba, pueblo retirad-) en la carretera de Pamplona a
Tob a: las familias acomodadas podran 'unalarse con el profesor conp
mejor conveo"a. Las solicitudes hastael26 dojulio priiximo, procurando
resefiar la hoin de méritos 6 acompafiar copia de los documentos.

P. P-

—L a de fnrmncéulico del valle de Ega, provincia de avar)ra; con la
dotacién de 1.200 rs. por re>idencia y el Importe de las recelas que des-
pache para los pobres, como partido dei.’ clase, congregado de 9 nue-
mos con 379 vecino.s, siendo la residencia eii l.eyaien, pueblo «jue dista
dos horas de F>slelb vy préximo & la carretera que conduce de Alava a
dicha ciudad, las 228 familias acomodadas gue se han asociado, satisfa-
ran aflemiis 6.840, restando por asociarse 60 familias nue podran igua-
larse; en la recela de la asociacion entra el servicio de las reses de la-
bor. Las solicitudes hasta el 26 de julio proximo. (P-P)

~—La de médico del partido de Villanueva de Valdegovia y 14 anejos,
distante el que mas de la matriz hora y media de carretera en la provin-
cia do Alava; su dotnci' n 14.000 rs. pagados por trimestres por €l
ayuntamiento. l,a- solicitudes al alcalde de dicho \ illanueva de \ a-
degovia en el término de un mes. (P. Sc?

—1La de méilico-cirujfmo do Tamariz de Campos, d)rovincia e Valladi®
lid; de 130 vecinos: cuya dotacion es la de 10.000 rs. papados por tri-
mestres vencidos: 2.000 del presupuesto municipal, y los 8,000 reatan-
tes de reparto vecinal. Las solicitudes al sefior alcalde basta el 4 ce
julio préximo.-Juan Escudero.. o (P.L)

n aprobacion de este Gobierno y prévio el espediente instruido al
efeclo, & lia constituido en Caiitalejo, provincia de Segovia, que consta
do 400 vecinos, un partido de médico-ciTujano titular de 2.* clase, coa
arreglo al reglamento de 9 de noviembre de 1864. l.a delacion que cor-
responde & esta plaza es bi de 300 escudos, consignados en el presupues-
to municipal, por la asistencia de 70 familias pobres y caso* de
oficio. Por’la asistencia que preste 4 los demas vecinos acomodados
percibira el facultativo 11.000rs. Las solicitudes al sefior alcalde presi-
dente del ayuntamiento, en el término de 30 dias & contar desde la in-
sercion del presente anuncio en el Boletin oficial Gaceta de Madrid
que se publicd con fecha 6 del corriente. (P. F)

'afincio”

DEFENSA BE LA CL\SE MEDICA

CONTRA LAS PRETENSIONES

DE CIUU.UNOS Y PRACTICANTES.

EX4SBE4' CRITICO

O LV THOTOSICICS DE LKY QCE LOS SENORES Pir0T«D03 HERRERA J CRTIZ

DE ZARATE niN TrilESENTADO AL CONOUESQ BEVPENADOS EX REALIZAR LA

PIEVAIICADA METAMOUIOSIS DE LGS CllimXOS EX MEDUGCS, t  DE LOS M-
XISTRAXTES T PB\C71C\XTES EN LO MSMO,

POR EL DOCTOR
DON FRANCISCO MENDEZ ALVARO.

Ventilase estensamente en este opusculo, que fonsta de 136 paginas
en 8." francés, ia cuestién ruidosa que hi.n promovido y sin cesar agita»,
algunos cirujanos y practicantes, obstinados en adquirir, sin estudios
pruebas sufinenies, nada menos que el titulo de médiccs.

Se vende & 8 rs. en Madrid, en la redaccion de E. Sigio Meédicci,
calle de la Concepcién Gerdnima, iiiim I-i, y en tas librerias de Burii*
Bailliere, y 08 Moya y Plaza, Callo de Carretas, nam. 8.

So remiiira piir el correo & las provincias, si se pide ai autor, espre*
salido bien nombre y direccion, y acompariando el importo del pedido
en libranzas 0 sellos de franqueo de la correspondencia.

L ol KiisorUores ul sigio Médico “0lamcnlc abo*-
nara» G rs.

Por todo lo no firmado,
R. sakfrutos.

Imprenta de Pascual Gracl\ t Obca, Biombo, 4.





