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SECCION DOCTRINAL.
SOBBE EL TRATAMIENTO DE LA FIEBTE TIFOIDEA.

la  Revista crítica extranjera de El Siglo Médico, en 
riada!"?""" ías siguientes mal perge-
álaL sm más pretensión que el deseo de ser xítil
Til doliente, principal, ya que no único mó-

> que debe guiar siempre i  todo hijo de Esculapio.
d o l e r ! ! - de tan terrible 
ni m ^ucer mérito del sitio predilecto que ataca,
Pfodi! diagnóstico, ni tratar por ende de re-
síntoTN!*" ^“ ^'ttioso cuanto sorprendente cuadro de
iodo o "f esculpido del
senta! ^ 'tiente hasta del práctico más novel, por haber 
 ̂ aüo sus reales por do quiera esta lesión; y no siendo 

epÍBr punto de partida, como lo acredita el
''‘atería ^ abajo se verá, entraré de lleno en

mient "'̂ ‘'"ttbien la fiebre tifoidea acredita en su trata­
ses ° "sombrosamente variado, la fecundidad de recur- 
asié gauio terapéutico vulgar, al paso que la
les "*i recursos verdaderos. Tros médicos france-
Wo Senx y Wanner, han comuni-
Hs s  parisiense sus tratamientos, á cual
iSü f fiebre tifoidea: pero esta vez no han de
Ifaî  "" lector la originalidad ni la novedad de tales 

Tentado estaba de abandonar su lectura por 
cia ^ y® que no inútil y en su coiisecuen-

^ Ig a r, estéril é inneficaz, cosas todas, que parecen
T o£D, X lü .

SVSCUICIOIV.
En Madrid 12 rs. el trimestre, en la Redacción, calle de la ConcpnfinB 

Jerónimo, 14, pral.—En Provincias 15 rs. el trimestre en casa délos m 
misionados, mediante libranzas.-En el Estranjero y Ultramar 8 0  rea’ les por un año, y iOO en Filipinas.  ̂ i^uramar oo rea-

traslucirse del trozo que me he tomado la liberiad de 
transcribir.

El ver, empero, que los tres mencionados señores se ha­
bían dirigido á la Academia parisiense, picó mi curiosidad 
leí; y si bien lo délos Sres. Chabase y Senx está en 
contraposición de mi modo de pensar y obrar, y de lo que 
tengo observado, se aproxima tanto á mis arraigadísiraas 
convicciones, hijas de lo que me ha sancionado constante 
y repetidísimas veces la esperiencia, lo del Sr. W anner, 
que creería faltar completamente á mi deber, si, aprove­
chando tan oportuna ocasión, no dejára á parte cierto 
respeto que no pocas veces y con sobrada razón ha dete­
nido mi tosca pluma, y no emitiera franca y iealmente lo 
que puede arrojar de sí mi exigua práctica, no tanto por 
datar, de poco tiempo, puesto que no pase ya de 20 años, 
como por ejercer en territorio en que á Dios gracias no po­
demos contar por millares los casos observados, aunque 
por nuestras desgracias se eleva ya á una suma respeta­
ble en demasía.

Si bien no me he valido de los tópicos fríos en la frente, 
ni de Jas lavativas puramente de agua fría, como nos 
preconiza el ya repetido Sr. W anner, he usado las bebi­
das acidas y las lavativas acídulas con tanta insistencia 
que de su continua propinación, si asi me es dado espre- 
sarme, con una esmerada limpieza y metódica ventilación, 
me prometo siempre feliz resultado.

Me lo ha acreditado tanto y tanto la esperiencia, con 
tal que ia enfermedad que nos ocupa esté aislada ó sea 
esencial ó primaria, que su curación es para mí tan solo 
cuestión do ácidos y de tiempo.

Enemigo, se entiende, en esta afección, de toda evacua­
ción sanguínea, ya tópica ya general, creo que esta, en 
particular, debe enteramente proscribirse. Me he atrevi­
do á predecir la muerte de algún paciente (á pesar de ser 
sumamente cauto en materia de pronóstico), a quien otro 
profesor la practicara guiado por creencias opuestas á 
pesar de ser pregonadas y por lo mismo escudadas por 
graves autores. Es por esto que silogizo del modo 
siguiente.

Si así acontece con campesinos tan robustos, por no 
decir atléticos, como son estos lugareños, ¿qué no debié­
ramos temer de los habitantes de otros países, máxime de 
los de las populosas ciudades, tan endebles de sí, enerva­
dos y susceptibles?

Si á ^ río ri, ó sea autes de caracterizarse del todo la 
enfermedad, no he limpiado ya el canal cibal, omito tam­
bién todo evacuante por tangible que sea la saburra. 
Permítaseme este lenguaje. Va viene después naíura
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próvida i  espulsar del orgánismo el recóndito enemigo 
que amenazaba destruir por momentos el único soplo de 
vida que en apariencia tan solo le restaba.

lltí visto en ciertos casos tan abundantes y fétidas depo­
siciones, que sin una muy esmerada y estrema limpieza, 
que no siempre so puede obtener, amenazaba de cerca 
tan precaria exiatencia.

iSieujpre recordaré con horror el desgarrador oualro 
que'presenlal);» un joveucilo do una de esas casas, que 
por desgracia taiilo abundan y que es en las que se ceba 
más el ma!, exaustas de todo recurso, costillas, sacro, tro­
cánteres y otras partes délas eslremidadesy hasta un pun­
to del cráneo se presentaban enteramente descarnadoslll

Y lodo, ¿por qué? Por el decúbito, abundancia de 
podredumbre y carencia absoluta de medios.

Las limonadas vegetales á todo pasto, pues, hasta 
atragantar á los enfermos, si se me dispensa este modo de 
hablar, la cítrica, á la dósis de una jicara cada dos horas, 
continuada por mucho tiempo, á veces la tartárica, la 
sulfúrica cuando la afección está en su grado máximo ó 
hay grande disolución de humores y una ligera solución 
gomosa nítrica á lo último, y constantemente las lavativas 
en grande escala (ocho, doce ó más al día), se retengan ó 
uó, y en este caso, mezclando un poco de cocimiento de 
adormidera al de malvavisco con unas cuantas gotas de 
vinagre de que se componen las otras, son los medios 
terapéuticos de que rae valgo siempre con completo re­
sultado.

No hay que temer, no, la postración inherente á esta 
dolencia. El caldo muy ílojo, cuando cede ya, y gradual­
mente mejor, con el alimento parco y mesurado, son los 
tónicos y reconstituyentes que, salvas rarísimas escepcio- 
Ines, completan mi método curativo.

Repito que las abundantes bebidas y lavativas son pa­
ran ú  de tan imperiosa necesidad, que asi como de su in­
cumplimiento temo por momentos, y se vé que peligra 
visiblemente la vida del enfermo, es ostensible y rápida la 
mejoría luego de su estricta observancia.

Menesterosos he tenido á quienes he curado perfectar 
menti con solo el jugo del limón en limonada y lavativa: 
y en cuanto á personas -acomodadas, es D. Luis P. de Uo- 
menteria, uno de los casos más palpitantes que vienen en 
corroboración de mi aserto, del cual tal vez tiene noticia 
su ?euor tío, que es médico de esa.

Tan fatal estaba una noche, que no pude dejar de de­
cir á su mamá (nuestra muy digna maestra de instrucción 
primaria), que si no prescindía de toilo raimo ó considera­
ción, y no trataba de que so cumpliese estrictamente lo 
mandado, lejos de vislumbrar'el menor átomo siquiera de 
esperanza, temía, y por momentos, por la vida de su pre­
dilecto hijo.

Quedóse en vela su papá, hombre rígido y que sub­
pujaba, puedo decirse, á su hijo hasta en pleno delirio; 
bebió mucho y se le dieron un sin Dn de lavativas, con 
tan feliz éxito, que por la mañana siguiente estaba ya su­
mamente mejorado.

So muy bien que pueden hacérseme mil objecciones á 
mi desaliñado escrito, y hast-a dudarse del diagnóstico; ó 
atribuir cuando menos el buen resultado á la benignidad 
del mal. Una sola observación que puede servir de incoii- 
teslable respuesta á todo cuanto pudiese aducirse en con­
tra de lo último que dejó sentado, es la siguiente.

Creo que nadie duilará que no ha estado en mi mano 
elegir los enfermos, ni lo estaría, á ser esto factible, el 
pocUr prejuzgar el adverso ó favorable resultado que de­

biera sobrevenirles, para escojer unos y repudiar los 
otros. Siendo esto una verdad irrecusable, claro está que 
jugaba el azar como cualquier hijo de vecino, que so di­
ce; pues bien, puedo aseverar, sin el menor temor de ser 
desmentido, con plena satisfacción mia y siu más preten­
sión que la antedicha, que mis enfermos han obtenido 
constaiPemente la curación, siendo así que en una gran­
de constelación, habida dos veces en cierto pueblo comar­
cano, sin contar otros casos salpicados y otros en diver­
so pueblo, también vecino, murieron muchos de los que 
cuidaban otros facultativos.

Con solo decir, que cuantos profesores tuvimos ocasión 
de observar los predichos ca.sos, estuvimos acordes en el 
dignóstico, creo no cabe motivo para dudar de su pre­
cisión.

En conclusión, diré que si algún comprofesor queaun 
no lo haya puesto en'planta, trata de adoptar este plan» 
lo lleva á cabo con entereza, me atrevo á pensar, que le­
jos de arrepentirse, quadará altamente satisfecho; y si yo 
llego á tener algún dia la grata noticia del buen resulta­
do, que con antelación me atrevo á prometerme, será el 
mejor galardón que puede caberme en pago de estas mal 
delineadas letras, que si los señores red-actores de ese 
ilustrado periódico creen de alguna utilidad y les dispeo- 
san el obsequio do prestarles el más oscuro rincón dei 
periódico que tan dignamente dirijen, les quedará eterna­
mente reconocido su antiguo suscritor y atento y

S. S. Q. S. M. B.
Martin  De lln n u d er ,

Torrevella de Montgrí, 13 de agosto de 1866.

CONSIDERACIONES GENERALES SOBRE LA CAUSA INMEDIATA» 
ÍNTIMA, Y SOBRE ALGUNAS DE LAS CIRCUNSTANCIAS CARACTS' 
RÍSTICAS DEL CÓLERA MORBO ASIÁTICO, Y RESENA IIISTÓRICA®? 
LAS EPIDEMIAS QUE DEL MISMO MAL IlA SUFRIDO BADAJOZ DE»' 

DE EL ANO DE 1833 HASTA LA FECHA.

Memoria leída por el médico mayor D. Santiago 
Vázquez, en la Academia Médico-Castrense de 

Estremadura..
[Continuación.)

Ha sido tan palmaria la no reproducción del cóleraí® 
las localidades en que ha hecho su tiempo y se ha esti»' 
guido la primera ú originaria semill.i, aunque hayan 
nido á ella enfermos.procedentes de puntos infectados 
los primeros invadidos, que ha llegado á ser una vul?*( 
ridad la citación do este hecho natural y propio de 
los seres emigrados, como una prueba do la no impo» '̂ 
cion y de l-i rareza del mal. Téngase en cuenta tambíco'* 
iníluencia desconocida, pero real é irrecusable, que P̂ ''* 
la progresión y fomento de los efectos naturales, tienen'* 
dirección que estos traen y la correlación que enim 
guardan el país do arribo y el de procedencia; hecho P*'' 
pable eii mil ocasiones, y tan d eraostrado en agricuUi*’̂  
que para que prevalezcan algunos vegetales en deten»} 
nados puntos, es forzoso un trasplante intermedio en 
relacionado con el nativo ó de su primitivo oríjen. 
cunslancia que debe tenerse muy presente para eslable^ Ĵ 
el sistemado preservación, y que se lia olvidado demás*» 
a! aducir ciertos lieclios como prueba de la no nec0S“* 
de las medidas generales de observación y cuarente»

clô
át

que conducen á aquella. Tampoco se ha fijado la aten 
ni se ha tenido presente para establecer el sistem» 
estas, la predilección notoria de ép,oca.s que el mal 
sita en los diferentes puntos, aun de los más afines, b J; 
el concepto climatológico, yqueesplica bien el p»*"
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ha prevalecido en unos con gran frío, en otros con inten­
so calor, yen otros durante algunos meses do las estacio­
nes intermedias, señalándose basta los dias á que ha cor­
respondido constantemente la mayor violencia ó inten­
sidad.

La cualidad contagiosa del cólera ó su trasmisión de 
persona á persona, aunque se ignore el modo de realiza­
ción, y aquella sea en menor grado que en otras enferme­
dades, ha sido comprobada más de una vez, y en Africa 
lo fué de tal modo, que me hizo prorrumpir en la siguien­
te interrogación; ¿Qué miasma atmosférico os este que 
tanto se localiza y que hasta se fija en regimientos ó ba­
tallones, salvándose los que están á su lado? Lo que 
acontece con la viruela, enfermedad eminentemante con­
tagiosa y que á veces so constituye en una forma inten­
samente epidémica, dándose otras esporádica ó aislada, 
puede convencernos de la no incompatibilidad de estas 
circunstancias, que con tanta frecuencia se alegan al
tratarse del cólera, y como argumento de las unas contra 
las otras.

Esplicada la necesidad de una causa propia ó inmedia- 
3) ó sea germen para el desarrollo ó determinación del 
colera morbo, creo que sin violentar mucho las analogías, 
y por el contrario, acomodándose mutuamente las res­
pectivas circunstancias de causa y efecto, mediante la »ás 
rigorosa inducción, puede considerarse el mal como pa­
rasitismo vegetal, consistente en el desarrollo de vegela- 
eiooes mucedíneas, principalmente en los vasos aéreos ó 
células del sistema respiratorio, y resultado no precisa- 
®eute de la presencia de ellas, sino de la reacción con-
iguienie á la impresión y percepción de sus deletéreas 

propiedades.
Como la esplicacion de esta idea, emitida por mí antes 
que ningún otro la hubiera ni aun insinuado, daría 

DH trabajo proporciones mayores de las que cumplen á 
“ Objeto: me limitaré á citar algunos de los razonamien- 
s con que hace diez años la apoyara.

xiM̂A indudable, que todos los síntomas del cólera
esnr-Ĵ '̂  reducirse á dos solos grupos, cuya síntesis se

presa cumplidamente denominándolos deletéreos y as.
desnK* detalle; harto repetida ha sido su

ipciori, y por desgracia demasiado observada por los 
españoles en las tristes épocas que hemos atra- 

Práét al recuento imparcial délos
dos ^ convendrán en que dentro de estos
eotado^r^ cuantos síntomas han repetidamente

enfermedad, aunque sus formas hayan 
8'Rnadn 1 se loma en consideración el sitio de-
Pronto f  presumible, sus cualidades tóxicas, su
Sü latente germinación,
hacio  ̂ ^ su efímera existencia, las ema-
Pasicio*̂  ̂maléficas que desprenden en su rápida descora­
se ad ^ ffeneris (en la enfermedad de la vid
la a* agua de pescado: nótese
y N o  que exalan las cscreciones coléricas),
iDo al ° comprobado, rae parece no se mirará co-

^ bsurda la analogía señalada.
ráele anatómicas, la única ca-
la constante y existente desde el principio de
Solo desoxigenación de la sangre; esta, no
tambie^ 1̂  ̂ ^ smtomaá, sino que puede e.spticar
áejj otras lesiones, que además de variables, pue­
des ‘̂ “̂secuentes unas á ellas, otras á las alleracio- 

funcionales, y algunas propias del 
cadaverico: mediando un severo y desapasionado

exámen, con trabajo nos daríamos razón por solo ellas de 
los fenómenos morbosos, de quienes parece más bien 
efecto que causa.

De dos maneras pueden determinar las vegetaciones 
mucedíneas los funestos efectos que caracterizan el cóle­
ra pestilencial: antes de indicarlas bueno será advertir, 
que si bien creo que su desarrollo se verifica más prin­
cipalmente en las células ó vasos aéreos de los órganos 
respiratorios, no por ello negaré que también pueden 
presentarse en otras visceras ó entrañas. Esto sentado, 
puede decirse que obran mecánica y dinámicamente, de­
penden del primer modo de acción la desoxigenación de 
la sangre y sus consecuencias, producidas por el obs­
táculo material inferido á la respiración, y por el des­
prendimiento de ácido carbónico consiguiente á su espe­
cial modo de vivir y á toda fermentación; estorban la 
respiración por el entrecruzamiento fibrilar de su myee- 
litini, y desprenden acido carbónico suministrado por su 
vivir especial distinto de otros vegetales, y por la fermen­
tación casi simultánea á su entero desarrollo, al que, 
como es sabido, sigue inmediatamente la muerte. La 
acción dinámica la ejercen sus cualidades tóxicas y las 
deletéreas consiguientes á su descomposición; estas últi­
mas pueden sentirse activamente aun por los sugetos en 
quienes no hayan tenido lugar la germinación y ulterior 
desarrollo raucedínicos, por esparcirse entre las emana­
ciones que se desprenden de las escreciónes y de los ca­
dáveres coléricos.

Hé aquí como se concibe bien la existencia y verdad 
de un doble foco de infección local ó fijo, digámoslo así, 
constituido por las nocivas emanaciones consiguientes á 
la descomposición de estos vegetales, y trasportable ó mo­
vible, formado por la difusión de los esporos y esporidios: 
las primeras, á las que no podemos considerar como pro­
piamente orgánicas, sino más bien como químico-orgá­
nicas, solo tendrán efecto una vez, si son recibidas y 
encuentran condiciones apropiadas para desplegar su ma­
léfico influjo; las segundas pueden originar sucesivas sé- 
ries del mal, si las hallan abonadas para su más ó menos 
completa evolución. Por lo que hace á la epidemicidad 
para mí solo es posible en un radio determinado, como su­
cede con las emanaciones olorosas de cuerpos ó focos de 
corrupción, cuyo límite de estension por nadie se pondrá 
en duda, así como tampoco puede negarse su trasporte 
á distancias enormes, si adheridas 6 incorporadas á cuer­
pos gaseosos, líquidos ó sólidos, se las conduce sus­
traídas á la acción incesante de la atmósfera (importación 
por buques, equipajes y personas). Verificándose la ac­
ción molecular del aire y demás gases en sentido repul­
sivo, esto es, disminuyendo su densidad cuando no ha­
llan obstáculos los gérmenes del cólera, sí bien pue­
den mantenerse suspendidos en la atmósfera de un 
edificio ó lugar, colocados ya en ,el occeano inmenso de 
aquella, ó han de elevarse hasta los últimos términos de 
donde no descenderán ó vendrán ya degenerados, ó se 
precipitarán á tierra si su gravedad no permite la eleva­
ción; á no ser así, atendida la suma movilidad del aíre 
la esplosion del mal se verificaría simultáneamente en 
puntos determinados, y no caprichosamente y con intér- 
valos, no aplicables por la correlación do los vientos v 
deinís fenómenos meteorológicos. ^

Aunque nada adelantase con lo espueslo la curacom 
del cólera pestilencial, la sanción y apoyo que desde luego 
presta á ciertas medidas de preservación, deben mover­
nos á continuar su estudio, Coufírmanse los riesgos que
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traen en pos de sí las procedencias de puntos infec­
tados, admitidas incontinenti y sin reserva ni precaución, 
y  los peligros que ocultan ó entrañan los focos de cor­
rupción ó descomposición de sustancias orgánicas, y las 
emanaciones do los enfermos ó cadáveres coléricos; co­
nócese el beneficio ycasi necesidad dedeshabitar y desin­
fectar los cuartos en que hayan residido ó espirado estos 
enfermos; pruébase la conveniencia de alejar los cadá­
veres de los parajes habitados y la de inhumarlos pro­
fundamente y con una capa de cal in/ra  y sobre­
puesta.

El cebo que para la propagación y sucesiva germina­
ción de los esporos presenta el amontonamiento de indi­
viduos y las malas condiciones de estos, llaman nuestra 
atención hácia todos los establecimientos en qu» por 
cualquier causa moran muchas personas, y la conve­
niencia de desalojarlos cuando en ellos se presente 
el mal.

Demostrada la resistencia que los gérmenes descritos 
ponen á la mayoría do las influencias esleriores, la per- 
servacion personal se fija en la sustracion de todo aque­
llo que pueda trastornar la salud ó debilitar la vigorosa 
integridad de la fuerza vital conservadora, único medio 
para resistir la acción de aquellos ó realizar su elimina­
ción. Esto se entiende toda vez que se hayan adoptado 
las precauciones generales á que individualmente se está 
también sometido.

Terminada la esplanacion de lo que me propuse de­
mostrar en la primera parte de mi trabajo, paso á espo- 
iier lo que he indicado como objeto de la segunda, cuyos 
datos comprobados procuraré acomodar en lo posible á 
las opiniones que he asentado y emitido en el contexto 
de aquella.

(Se c o n t in u a r á .)

SECCION PRÁCTICA.
HOSPITAL GENERAL DE MADRID. —  SALA DE NUESTRA SEÑORA

DEL CARMEN.

P rofeso r  de la  en fe rm er ia ,  el D r .  E s c o la r .—Clínico observador ,  F .  Es­
cribano. bach il le r  en m edicina ,  y  a y u d an te  de d icha  enferm eria .

Asciiis consecutiva á una cirrosis del hígado é infarto del 
haza, producidos por intermitentes cuartanas.—Peritonitis 
crónica subsipíiente á estos estados patológicos.—Muerte á 

los dos meses de su ingreso en la enfermería.— 
Autópsia.

«Vicente Payares, de Castellón déla Plana, de 51 anos, 
casado, hortelano desde hace cuatro años y antes jorna­
lero, temperamento sanguíneo degenerado, en estado de 
demacración. Siendo soldado padeció de tercianas durante 
mes y medio, no habiendo vuelto á tener intermitentes 
hasta hace cuatro años, en que siendo sumamente húme­
da la huerta en que trabajaba, y al cabo de un año de su 
nuevo oficio, se le presentaron tercianas por espacio de 
tres meses y medio, para tomar después el tipo de cuoti­
dianas, no habiendo estado completamente líbre de ellas 
hasta poco antes de entrar en el hospital. A primeros 
de mayo último pasado empezó á notar se lo hinchaba el 
vientre y al poco tiempo los pies. El dia 5 de junio, en 
que entró en nuestra enfermería á ocupar la cama núm. 3, 
presentaba el siguiente:

Estado actual. Posición supina, la piel de un color 
lérreo-iclérico, seca y escamosa de medio cuerpo arriba, 
blanco-sucio y edematosa en la parte inferior del vientre 
y estreraidades inferiores, síntomas que lian ido gra­
duándose hasta el sepulcro; las facultades intelectuales en 
perfecta integridad; los ruidos del corazón oscuros y len­
tos; I.T respiración algo dificultosa con estertores secos en 
vi lado dereclio; el vientre sumamente abultado de forma

globular y con alguna pequeña [depresión en la regioa 
umbilical, con un dolor profundo, poco intenso y no con­
tinuado; fluctuación; sonido claro, timpánico en la región 
umbilical y epigástrio, y en todas las restantes macizo, sus­
tituyéndole uno claro en cuanto el enfermo mudaba de po­
sición: por la palpación algo forzada se notaba el bazo su­
mamente hipertrofiado, pues se elevaba mucho sobre el ni­
vel de las costillas, llegando su borde inferior hasta más 
de la mitad del vacío izquierdo; el del hígado no se per­
cibía; existía fácil hundimiento de las costillas falsas que 
le cubrían; la digestión laboriosa; las venas subcutáneas 
del epigastrio é hipocondrios se hallaban bastante mani­
fiestas; pulso lento, de §5 pulsaciones por minuto; la len­
gua algo roja y seca: polidipsia; inapetencia: come poco 
y digiere mal; astricción de vientre y á veces, particu­
larmente á la terminación de la enfermedad diarrea, 
algún vómito y orinas escasas. Se le dispuso: dieta; 
tisana aperitiva, dos libras; acetato de potasa, dos drac- 
mas; jarabe do las cinco raíces, dos onzas, mézclese para 
bebida usual; nitrato de potasa, una draoma; azúcar eu 
polvo, dos dracmas, mézclese y divídase s. a. en tres 
papeles para tornar en tres dósis, disuelto en un corta­
dillo de la tisana; tintura de la digital purpúrea y éter 
acético áa. tres dracmas, mézclese para friccionar el vien­
tre dos veces al dia, y un vendaje compresivo encima.

Durante los dos meses que ha estado en el hospital, se 
le aplicaron algunos golpes de sanguijuelas á la región 
anal: se le ha tratado con los diuréticos más ó menos 
activos, como las sales de potasa, entre ellas el nitrato, 
el acetato y el clorato: ladigitaly sus preparados: los pur­
gantes: los tónicos-neurostenicos, como la quinina y *1 
electuario del Dr. Escolar: los ferruginosos: los amargos; 
las leches de bureas y de cabras; las fricciones mercuria­
les y ioduradas al vientre: las ventosas escarificadas; los 
vejigatorios, medios que después de ser infructuosos se ha 
recurrido á la paracentesis por siete veces. El cuadro n® 
síntomas que anteriormente he espuesto, ha seguido a 
escepcion de la astricción que últimamente le reempla" 
la diarrea y el dolor de vientre aumentado á la presión, 
debido á las peritonitis; llamándonos la atención la agonía 
tan larga de este enfermo, pues duró tres días, conser­
vando durante ellos una gran diarrea serosa, y en inedio 
de alteraciones tan profundas el pulso se le observó lien® 
regular y de 6o á 70 pulsaciones por minuto. Sucumbió 
el 8 de agosto á las ocho de la mañana.

Autopsia. El aspecto esterior del cadáver era el raisuo 
que en el vivo. En el cráneo nada de particular. En el P®' 
cho observamos adherencias fuertes de la pleura en el 1̂  
bulo superior y cara antero-lateral del pulmón derecho. 
el corazón pequeño y con dilatación aneurismática del® 
aurícula derecha. La cavidad del peritoneo con gran can­
tidad de serosidad, clara-amarillenta; esta membrana sero­
sa se hallaba engrosada y con una blancura reluciente qu® 
parecía propia del tejido fibroso; y sobre la (jue conslituy® 
el epiplon mayor, desde la cara anloro-superiordel hígah® 
á la infero-lateral derecha del diafragma se estendian bn* 
das y adherencias que unían estos órganos.

El hígado se hallaba más bien atrofiado que con ® 
volumen norma!; con gran consistencia, de un ligero co­
lor amarillento; el lóbulo estenio en su cara posterior-
inferior se hallaba desprovisto del peritoneo, descubrién*
dose gran número de granulaciones muy manifiestasi 
constituyendo algunas como mamelones. El bazo h i p e r t r o ­
fiado, del volumen del hígado, y del peso de tres libras. 
un color y consistencia hepáticas. Elestómagoé intesim®’ 
presentaban gran cantidad do un líquido súcio, sin mal olo . 
existiendo en él coagulada parte do la leche-de cabras qij' 
el enfermo lomó por la mañana antes de espirar. Tanto 
cara interna de estos últimos órganos como la jestern® 
peritoneal y el mesenterio, ofrecían un c o lo r  plom izo á 
pizarra, debido á la gran congestión sanguínea veno®̂  
que en ellos existia. La vejiga de la orina se hallaba di‘®' 
tada por este líquido.»

A los diez dias de haber entrado este enfermo en nu® 
tra sala, se le hizo por primera vez la operación áe 
paracentesis, la cual con intermedio de períodos de 
más ó menos regulares, sé ha repetido, como ya he dicb i 
por siete veces. , .

Todos los autores y casi todos los prácticos aconsej 
la operación de la paracentesis como uno de los 
paliativos para tratar la hidropesía asciiis; b a s ta  que bal 
una acumulación de serosidad en el peritoneo p a ra l
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después de haber empleado todos los medios ordinarios si 
estos lian sido ineficaces en el tratamiento de esta en­
fermedad se apele á esta operación. No diré que no sea 
útil, como en aquellos casos en que la cantidad de 
líquido puede .ser tal, quedé lugar á una disnea habi­
tual ú ortopnea, y dolores fuertes en el vientre por 
la tensión forzada de sus paredes, como sucedió en 
el caso objeto de estas líneas; también puede ser útil 
en las hidropesías ascitis idiopáticas, dependientes de una 
irritación secretoria del peritoneo, pero en todas las de­
más ascitis en que la acumulación de serosidad dependa, 
ó hiende un obstáculo material á la circulación, ó bien 
de una alteración de la sangre, la creo como medio pa­
liativo inútil y hasta perjudicial, sobre todo, si son repeli­
das. La creo inútil, porque si la ascitis es dependiente de 
un obstáculo material á la circulación, la sangre acumu­
lándose en la vena porta, ó bien no absorben las venas 
intestinales la serosidad que las rodea, ó bien sueltan 
por la acumulación de sangre la que esta contiene dentro 
de ellas; y si depende de una alteración de la sangre, claro 
está que esa serosidad rezumará con facilidad al través 
de las paredes venosas y mientras ese obstáculo y esa al­
teración persista, la ascitis se presentará. Puede ser per­
judicial la paracentesis, y tanto más cuantas más veces se 
repita: porque el líquido dentro de la serosa peritoneal, 
comprimiendo en lodos sentidos, participa deesa compre­
sión el sistema venoso abdom-nal; compresión que en 
parte contrarresta la tendencia que la serosidad de la san­
gre tiene á salir de sus vasos. Si por la paracentesis sale 
cili(}uidode la cavidad peritoneal, esa compresión desa­
parecerá y la serosidad de la sangre que ya no tiene ese 
obstáculo á su salida atravesar.i con más facilidad las pa­
redes de los vasos. A su paso al peritoneo, como quiera 
que esa serosidad es parte integrante de la sangre, arras­
trará los elementos nutritivos que en ella se hallan disuel- 
tos, contribuyendo de esta manera á la alteración y em­
pobrecimiento de los principios nutritivos y estimulantes 
oe la sangre, y aumentar la caquexia que ya existia: es 
natural comprender que cuanto más salida tenga esa se­
rosidad, más contribuirá á la alteración de la sangre, 
siendo por lo tanto más perjudicial para el enfermo, 
be equí se deduce que la compresión debe ser un 
®ed¡o paliativo de la ascitis; no se olvidé de ello el 
Uoctor Escolar, pues que desde el primer dia en que entré 

enfermo se lia venido empipando. Ya Recamler, Uusson, 
alieix y otros la recomiendan hace algún tiempo en 
rancia, pero solo limitan su beneficio á las hidropesías 

^scitis idiopáticas, porque dicen queproduce su aplicación 
isnea, malestar, etc , por rechazar el líquido al diafragma 
u la cavidad torácica, pero todas esas ligeras alteracio- 
®s deben desaparecer con tener cuidado de que la com­

presión sea nioderada y graduada.
F. Escn iBAxo.

aconseja®
los meJiJJ 
I que bay 
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RENAL PASIVA.— CURACION Á BENEPICIO DEL USO 
tAS AGUAS .MhNERALES ACÍDULAS DE ALANCE.— POR NÜES- 
tro COLABORADOR, SEÑOR MEDRANo ( á o n  Natalio.) (!)

[Conclusión)

'engamos ya, ilustrado compañero, al punto princi- 
si así puede llamarse, que motiva esta carta con- 

oDice V. en la suya:o «3.° Tres veces cada sema- 
tomará un baño casi/rio, de media libra de duración 

* puede resistir; á cada uno se pondrá un papel de los 
^ ® la receta núm. 2.°, etc.» {Sulfuro seco de potasio). 
^  es de pasar adelante, debo advertir á V. que el dia en 
 ̂ ® yo vi a nuestrs enferma, tenia una ligera Jiebre ca- 

bastante los, y que estaba haciendo uso del 
®Pe de tusílago y do un cocimiento de raiz de altea, 

nnfieso á V., estimado compañero, que por más que 
rcllexionado y por más pue he procurado recordar

laIqj.  y®®*® ®l uümero C o l .— Rogamos á  niie.<tros lectores dispensen 
''«<lrann*'*n ^ ®?te articu lo  que  hemos publicado por deferencia al señor 
Wirapfl, qu e  los amigo- no dos comprometieran á pu-

■ '“f escritos do dudosa utilidad. L D.

mis ideas conformes con las de A. A. que pasan por muy 
respetables, ilustrados y hasta autoridades en terapéuti­
ca, no me he podido dar una solución satisfactoria á esa 
amalgama prescrita por V. de un baño sulfuroso casi frío 
y de media hora de duración, con aplicación al caso ac­
tual. ¿Cómo obra, me he preguntado, el azufre? ¿A qué 
clase de medicamentos corresponde? ¿Es igual ó análoga 
la acción del fiio y la del azufre? ¿O de la acción de es­
tos dos agentes resulta un tercero cuyas virtudes son 
mayores ó específicas para el caso actual? Estas dudas 
son las que desde luego me asaltaron, y me atrevo á es- 
ponerlas al ilustrado criterio de V., porque á mí no me 
animan á emplear este recurso en la forma exacta por 
usted recomendada, las soluciones de nuestros maestros en 
la ciencia. Por una parte, me dicen los A. A. citados, 
página 197 del tomo 4.®, última edición de su importantí­
simo tratado de terapéutica y materia médica, lo siguien­
te; «Aunque no cabe duda en que los baños sulfurosos 
ejercen sobre la economía una acción directamente opues­
ta d la de los baños fr ío s ,.., etc.» Añaden en la pag. 196: 
«Los baños sulfurosos aumentan el orgasmo inflamatorio 
y despiertan ó agravan las flemasias viscerales ador­
mecidas, y por lo mismo favorecen una fluxión critica 
hacia los órganos que ya la tenían anticipadamente, que es 
la peor de las condiciones. » Con efecto, si tenemos pre­
sente que el azufre está con razón incluido entre los me­
dicamentos eícííajíííj, cuya acción especial se dirije á la 
piel, provocando la diaforesis, por lo cual préviamente ha 
de haber escitado el aparato circulatorio, se vendrá en 
conocimiento, respetando mucho la ilustrada opinión 
de V., que podrá prescindirse de este recurso, terapéutico, 
si V. conviene en ello.

No así, querido compañero, respecto de los baños 
fríos, de ese tónico por escelencia; y aun cuando y6 no 
estando á la vista, no me atrevería á fijar su duración 
en media hora, sino que empezaría dándoselos muy cortos 
y como de sorpresa, alargando su duración en vista de los 
efectos que produjesen, me atrevo á preguntar á V., dan­
do por aceptada y supuesta la indisputable utilidad y con­
veniencia de este recurso irrapéutico, ¿no deberemos ser 
muy parcos y muy observadores en su uso en el caso 
actual, tratándose deuuajóven  propensa á acatarrarse, 
estando en el invierno, respirando la paciente de conti­
nuo un aire templado, hallándose débil y en una edad 
espuesta á que un catarro agudo se convirtiese ó fuese 
la causa ocasional de otros padecimientos más graves de 
los órganos torácicos? No he olvidado que los baños frios' 
son un tónico bien poderoso «por la calma á que desde 
•luego reducen basta el sistema nervioso, calma que en 
«breve va seguida de una reacción escénlrica, general, 
«uniforme, igual y llena, si así puedo espresarme, de. 
•armonía y de espontaneidad; reacción que, ayudada
• y sostenida al salir del baño, que no deberá pasar de 
«ocho á diez minutos, con infusiones teiformes calien- 
«les y hasta con el alimento, produce un aumento má- 
«rápido y más eficaz, acción tónica, que todos los prepa-
• rados del hierro.»

Y dadas las circunstancias anotadas, ¿no podríamos 
acudir á los chorros frios? Yo creo que sí, y con ventas 
ja; «1.* porque ocupan el primer lugar entre los agentes 
•de la medicación reconstituyente, en virtud de la acción 
«que ejercen sobre la circulación capilar y consecutiva- 
amente sobre la composición de la sangre, calorificación, 
«nutrición é inervación; 2.® porque con su uso se consi- 
Bgue, con más rapidez y seguridad que por todos los agen-
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»tés higiénicos y farmacéticos conocidos, modificar el tem- 
«peramento, atribuyéndose tan favorable influencia á la 
)^doble acción que ejercen sobre la nutrición y compo- 
«sicion de la sangre, y al propio tiempo, sobre los vasos 
»capilares; escitando sus propiedades vitales y su con- 
»tractilidad, en términos de que penetran glóbulos don- 
»de antes solo llegaba serosidad; 3.® porque en las ane- 
wmias sintomáticas ejercen los chorros frios una doble 
»accion curativa, remediando simultáneamente y amenu- 
»do el uno por el otro, los dos estados patológicos. 
bY 4.°, y es lo más importante, que en las anemias, 
sproducto de abundantes ó repetidas hemorragias, pro- 
nducen los chorros frios la reconstitución de la sangre 
»y combaten las congestiones orgánicas, disminuyen ó 
odetienen las hemorragias que después de haber oca- 
«sionado la anemia, hallan á su vez en esta una causa 
))que las favorece, lográndose de este modo salir del 
Bcírculo vicioso que tan á menudo se presenta en la 
«práctica, y que en mi concepto, es lo que aquí está 
«sucediendo. Añade más, amigo mío é ilustrado compa- 
«fiero, y es que tanto en las anemias procedentes de 
«afección curable aunque refractarias á la acción del frió, 
«como en las procedentes de una afección incurable, son 
uá menudo útilísimos los chorros frios, mejorando en el 
«primer caso el estado general del enfermo, y facilitando 
«así el tratamiento y la curación de la afección primiti- 
Bva; y en el segundo, mejorando notablemente el estado 
«general de muchos enfermos atacados de padecimientos 
«mortales ó casi mortales.»

Tales son, respetable comprofesor, las ligeras obser­
vaciones que mi ardiente deseo en beneficio de la hu­
manidad doliente en general, y de nuestra pobre enfer­
ma en particular, me han ocurrido, tanto en vista de esta, 
cnanto del juicioso y meditado plan terapéutico por usted 
recomendado, y que yo acepto, así en principio como en 
sus aplicaciones inmediatas, con ligerísimas é insignifi­
cantes modificaciones, que ni son esenciales ni debidas 
á otra cosa más que al estado actual de la enferma y á la 
estación, como causa predisponente de afecciones ca­
tarrales, que. han obligado hoy á disponerla la leche do 
burras y suspender todo tratamiento hasta la desapari­
ción del afecto catarral.

Nada añado sobre el género de alimentación, porque 
estando conforme en que debe constar de aquellos en 
que más abunda el osmazomo, tanto más cuanto que las 
funciones digestivas de la enferma no parece hayan su­
frido otra alteración hasta ahora que la falta de apetito, 
seguirá con la que V. le tiene recomendada.

Al terminar esta carta, escrita á la ligera, me cumplo 
asegurarle, que sea cualquiera la contestación que ella 
mereciere, en nada amenguará la alta estima y consi­
deración que le merece á su afectísiine compañero y se- 

• guro servidor Q. B. S. M.—Natalio Medrano.»
A esta carta se sirvió contestarme sin pérdida de 

tiempo en los términos siguientes:

ro
Sr. D. Natalio Medrano—Alburquerque -l de febre- 

de 1861.
Muy Sr. mió é ilustrado ooraprofesor: por la atenta 

carta, recibida en el dia de hoy, que ha tenido la bondad 
de remitirme, he conseguido la satisfacción de ver que 
una persona tan entendida como demuestra en su escrito, 
de cuya inteligencia (sino estoy equivocado) ya me cons­
taba, por informe de nuestros comunes amigos de .Madrid, 
aprueba en su mayor parte el tratamiento que he pro­
puesto á la Sta. de A .. y que Si por desgracia no hay 
completa uniformidad, consiste en lo que con la mayor 
franqueza voy á tener el honor de manifestarle.

Visité á la enferma por primera y única vez el dia (5 
del mes próximo pasado á eso de las 11 de la noche; pro­
curé obtener cuantos datos me fué posible; vi las fórmu­
las y opinión de algunos comprofesores bien reputados; 
observé atentamente un m:vi raro y singular en sus mani­
festaciones, y ya fuera porque la luz artiíióial me ofuscará 
y creyera ver en lugar del color propio Je una cloro- 
anemia bien pronunciada, el de una caquexia cancerosa, 
ya también por el aspecto déla orina que me presentaron, 
<ie color oscuro con un sedimento del do las Iieccs del
vino, muy diferente por cierto del que, en mi concepto,
podia ofrecer la sangre detenida poco tiempo en la vegiga 
y disuelta en la orina, que unas veces es de color rosadoy 
otras manifiestamente sanguíneo y mas ó menos oscuro 
según la cantidad que contenga de aquel líquido, el re­
sultado fué que no pude formar un buen diagnóstico di­
ferencial entro u.n fungus, ya fuera de la glándula ó de 
su conducto ya una neforragia pasiva. La falta de ca­
lor, do pesadez, de dolor en la región renal, y en  los 
puntos estrechos del aparato secretorio; la de coágulos 
sanguíneos que suelen formarse principalmente en el 
ureter y al principio de la afección cuando por ser mas 
rica la sangrey mayor su plasticidad pudiera haberse coa­
gulado con facilidad mayor, y últimamente la imposlbila- 
dad en que me encontraba de analizar la orina aunque 
fuera solo físicamente, aumentaban mi confusión y obli­
garon en cuanto pude á recurrir á mi pobre biblioteca 
para saciar mj curiosidad y hacer lo posible por mejorar 
á la enferma. Entro otras consulté la obra de Mr. Fabre 
délas enfermedades del aparato urinario, publicada en la 
Biblioteca Universal; en esta interesante publicación, des­
pués de manifestar que la hemorragia renal reina endé­
micamente en la Isla de Francia, en la de Borbon y el 
Brasil, en la pág. 81, segunda columna, observación xiv, y 
caso muy análogo al que nos ocupa, prescribe entre otras 
cosas j  dice el espresado autor: «tres veces á la semana 
tomara un baño casi frió de media hora de duraciofli 
añadiéndole ¿05 omzsí de sulfuro de potasa».

Antes de la lectura de este párrafo, me habla ya fi­
jado y creía que el padecimiento de la jóven A, era una 
nefrorragia, era para lo que se aconsejaba, mas las itlna» 
recibidas de nuestros maestros, las de la mayor parle de 
los AA. y el simple raciocinio, me obligaban á querer sa­
tisfacer, aunque en vano, las consideraciones siguientes, 
siendo el azufre un escitante de la piel y de todo el orga­
nismo, ¿qué efectos puede producir sobre una hemorra­
gia? ¿cómo obra? ¿cuál es su acción fisiológica? ¿cual U 
terapéutica? ¿siendo un escitante y el frió un sedante 
escelencia, ¿cómo se combinan? ¿cuál puede ser el co®- 
puestü que de ellos resulta para producir esa 
benéfica? El baño frió y de corla duración es tónico, tn 
como V. sabe muy bien, prolongado por media 
considera justamente por depresor de las fuerzas, deP 
litante; sin embargo, este agente lo admitía con má» >' 
cilidad y aun lo juzgaba indicado por su acción 
vadora y mucho más por la astringente, pues auraentaiw 
la contractilidad de los vasos exhalantes, podia dismm^ 
ó suprimir la hemorragia: á pesar de todo, teniendo 
cuenta la grande autoridad de quien /^®°‘'sejaba 
medio, que era producto de la observación 
/•ia on iin nníc: ílnndA reinn esta afeccioil endemicaiUcía en un país donde reina esta afección 
te, que poco pudiera perjudicar si no mejoraba su a
nisfracion; el azufre, es cierto que es escitante 
trataba do una enfermedad que por su naturaleza ® 
gresos es en el dia asténica, y nada

pero
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alguna escitacíon, algún aumento de vitalidad al 
nada ocasiona una ligera reacción, además de 
dianamente echamos mano de medicamentos 
de obrar es desconocido, pero los ba sancionado 
periencia, y no son por cierto los que producen
tados menos satisfactorios. Tales motivos ,,, esihice, esm.''á propinar los baños do la manera que lo

l

disminuyéndola dósis del sulfuro de potasa, ye-
brá V. observado, tan solo por la importancia de u  
flexiones que al principio espuse.

Después de manifestar las consideraciones que tai
Después de manitestar las consmeidciun^^ Yaí ba- 

obligaron y aun obligan á creer útiles los 
ños, único punto en que hemos tenido 
dancia, tengo el gusto de decirle cjuc estamos de 
en todo lo demás que ha tenido la bondad de esprt^
y aun si en aquel punto diferimos, 
citada, pues si la memoria no me es

mdu ' - ^ 1 ' * bra 
culpa es
infiel creo que

D«
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noche que r í  á la enferma, que regularmente la indique, 
usaría ó debía usar baüos fríos y de chorro, opinaba en­
tonces, por juzgarlo más racional, emple.ar semicupio de 
corla duración á la temperatura de 18.“ alternando con 
chorros á la misma temperatura á manera de regadera y 
que descendieran conro un palmo sóbrela región lumbar; 
las oporluiKio reflexiones de V. corroboran mi' opinión pri-  ̂
mitiva y por tamo le siii)lico que {más conocedor que vo 
delestailo de ia eaf Tina y de la enfermedad por haberla 
visto con mas distinción y con superior raaestria) si lo 
juzga conveniente suspenda aquellos y use estos últimos 
baños; en ello tendré una complacencia pues tampoco yo 
deseo otra cosa que el bien de ia humanidad, y m uyen 
especial el de los enfermos sometidos á mis cuidados’ así 
como también la tendría y 1; agradecería muy mucho, 
que si emplea los sulfurosos presida el primer baño, y 
en virtud de sus efectos y de la impresión que produz-- 
ca, gradúe su duración, frecuencia y terapéutica para 
lo sucesivo.

Cuando ceda la bronquitis y crea ocasión propicia 
para el tratamiento propuesto, use V. el peróxido de 
manganeso maridado con los ferruginosos; me parece muv 
indicado.

Doy á y . las gracias por el favorable concepto que le 
na merecido mi escrito, sin embargo, justo es confesar 
que no le merece; mi incapacidad por una parte, el ir 
aquel dirigido á personas agenas á la ciencia y este ser 
vaJo suma precipitación, hacen que sean de poco

Ruego á V. acepte mi pobre pero sincera amistad, y 
disponga del que se ofrece con la más viva efusión y 
cariño como su atento compañero y S. S. O. B. S. M.— 
"iguel Alcantú.

r e v í s t a  CRITjCA ESPAÑOLA.
Del Talor de la acupresion  como método hem ostá tico .— U lcera  eslensa  

atónica re frac ta r ia  á  varios remedios.— Uso de la  b u a ta  á g u a t a .— 
Curación.—A'uevo método operatorio p a ra  c u r a r  el simbléfarori.

p e í  v a lo r  d e  la  a cu p resio n  com o m é to d o  h c m o stá lico . 
■'iSueve columnas de L a  E s p a ñ a  M é d ica , mim. 546, 
correspondiente al 24 de mayo, ocupa el Sr. Creus con 
““ artículo sobre el asunto que el epígrafe indica. Tres 

\ observaciones en que el autor dá cuenta del 
raetodo dcl ür. S impson, para comprimir las arterias, 
ba primera se reíiere á un caso de epitclina del lábio 
|“‘*̂ Dor, en el que el Sr. Creus practicó la estirpacion á 
beneficio de dos incisiones curvas, reuniendo después 
a herida por primera intención con ocho puntos de su- 
“•"b» sirviédose de la cerda de caballo. El operador com­

prendió la arteria coronaria izquierda con un alfiler, que 
penetrando por la plelásu lado izquierdo, volvió á salir, 
'̂̂ ^̂ ’̂^eresar ia mucosa, por la misma piel á su lado de-

segunda observación recayó sobre otro caso aná- 
jpgo al anterior. Las arlerias coronarias se coraprendie- 
on con dos alfileres de la manera anteriormente indica- 

na. be dieron diez puntos de sutura con cerda \  no se 
aplico apósito alguno.

tercera Observación. Se trata de un caso de caries 
,1  nietalarso y de parte del tarso, en el que se practicó 

amputación inlra-astragaliaiia, empleando el procedi- 
si£/  ̂ 'Ic ALllgaigne. La acupresion se empleó del modo 
el p «Con una aguja larga de acupuntura se perforó 
bar' desde la piel hacia la superficie sanp:rienta, 
riop -̂1 la punta al lado de la arteria tibial posle- 

distancia de cinco milímetros del punto de su 
citi '̂^J’ ®^hresalieudo la punta del instrumento otros 

co ó seis milímetros; se completó la maniobra hacien- 
î^®  ̂ ta aguja un movimiento de palanca, en cuya 

san'̂ '- P̂ ^̂ t̂rando otra vez la punta desde la superficie 
jj¡ hasta la piel, salió por este último punto á la
tra l de dos centímetros y medio de su punto de cn- 
dai  ̂ f®‘̂ ñltando comprimido el vaso, de modo que no 

fa sangre ni se deseubria su orificio. Para la tibial an­

terior se usó la presión con la aguja del modo signientc: 
una aguja ordinaria de coser, de cinco centímetros de 
larga Y grueso proporcionado, enhebrada con un hilo de 
plata fino y doble, de longitud de diez centímetros, se 
introdujo en la carne por la superficie sangrienta á dis­
tancia de tres milímetros, en el lado tibial 'de la arteria 
y á cinco de su sección, pasando por debajo del vaso sa­
lió la punta por el lado peroneo á la misma distancia 
próximamente; entonces se hizo describir al instrumento 
un cuarto de círculo, dirigiendo la punta por detrás del 
vaso, de suerte que la punta vino á colocar.se al lado 
tibial, clavándose allí en las carnes para fijarla hasta la 
profim lidad de centímetro y me io, y el o o con el hilo 
metálico vuelto hacia el lado peroneo'̂ , viniendo á quedar 
colocado éntrelos labios de la herida.» Una arteria 
plantar interna se ligó de una manera análoga.

El Sr. Creus concluye de sus observaciones;
1 .* Que la acupresion es una maniobra más fácil y 

espedita que larligadura.
2. ” Que puede ser tan seg u ra  como la ligadura para 

cohibir la hemorragia, como io prueban las tres historias, 
y singularmente la última.

3. * Que puede ser e/ícaí, como lo demuestra la his­
toria segunda.

4. ° Que favorece considerablemente la reunión in­
mediata.

El autor no se atreve á deducir, sin embargo, que 
la acupresion deba reemplazar á la ligadura eu todos los 
casos; teme que este método no sea s iem p re  b a sta -¡te  s e ­
g u ro  para restaíiar la sangre en heridas de arterias muy 
gruesas, ó que no favoreza eficazmente la obliteración 
definitiva del vaso; pero considera que la acupresion es 
un métoto de hemostasia que todo cirujano debe cono­
cer. porque tendrá muchos casos en que aplicarlo con 
evidente utilidad del enfermo.

—Estamos de acuerdo en un todo sobre este punto 
con el Sr. C r e u s : pero no podemos deiar pasar sin cor­
rectivo una indicación que al principio de su artículo ha­
ce este apreciable comprofesor. Comienza el Sr. C r e u s  
diciendo: «El método dcl Dr. S i m p s o n , que consiste en 
comprimir las arterias heridas por medio de una aguja y  
cohibir de este modo la hemorragia, es poco conocido 
entre nosotros, s i  he d e  ju z g a r  p o r  e l s ilen c io  d e  los p e ­
r i ó d i c o s . No sabemos si los demás periódicos de nuestro 
país merecen la censura que envuelven las palabras que 
dejamos trascritas; lo que sí podemos asegurar y probar, 
es que E l  S i g l o  M é d i c o ,  afanoso siempre por comuni­
car á sus le c to res  cuantas novedades de importancia se 
presentan en el campo de la ciencia, cumplió con su deber 
y costumbre en e.ste punto, cuando |(Mi su número 339, 
correspondiente al \ .* de julio de 1860, páí’aus 427 y 428, 
pnbli ó un largo artículo en la sección de P re n sa  m é ­
d ic a  e x tr a n je r a ,  con el siguiente epígrafe: De. la  acüprr- 
sioN como úmeo medio d e  c o n te n e r  la s  h e m o rra g ia s  g u i-  
r ú r g ic a s .

U lcera  e s ten sa  a tó n ic a , r e f r a c ta r ia  á  v a r io s  rem ed io s;  
u so  d e  la  b u a ta  ó g u a ta  ( i ) ;  c u r a c ió n .— E l mimo perió­
dico, antes citado, en su número 549, correspondiente a, 
14 de junio, publica otra observación con este epígrafel 
suscrita por 1). Santo Ramón, de Gurrea de gallego: 
Trátase de un sugelo de 64 años de edad, temperamento 
sanguíneo y buena constitución, que eu 5 de julio de 1865 
fué invadido de un tumor en la parte superior y esterna 
de la pierna derecha, el cual terminó por supuración, 
dando lugar á una estensa denudación de los tegumen­
tos del miembro inferior. El 2 de octubre, después de 
varios remedios, inútilmente empleados, el enfermo pre-

(I) N uestro  diccionario (y eso que  es m u y  bueno) no trae  semejante 
p a l a b n ,  a ltam ente  bá rbara .  Pero como estamos ncoslunibrados á  leer y 
a o ir  decir  l•n(JU'Ití:r por algodonar, acolchar, suponemos qu e  la señora  
g u a ta ,  es ni m ás ni menos que el algodón cardado hm tf en franchu­
te).  ¿Cuándo meamos á  la  francesa? como dec ía  el otro.
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sentaba una superficie ulcerosa pálida, poco dolorida é 
inundada de supuración sero-sanguinolenta y fétida; la 
mayor parte de sus bordes adelgazados, lívidos, reblan­
decidos y desprendidos del tejido celular subyacente, sin 
notarse en ningún punto vestigios de mamelones carno­
sos que hicieran concebir la menor tendencia hacia la 
regeneración orgánica. El enfermo se encontraba además 
en un considerable estado de abatimiento físico y moral.
El Sr. Ramón dilató todos los senos, escindió los bordes 
sueltos y adelgazados, regularizó, en una palabra, los 
límites de la úlcera. Le propinaron al interior los tóni­
cos, las gelatinas, las leches y una alimentación repa­
radora; por espacio de cuarenta dias se aplicaron á la 
parte planchuelas de hilas y fomentos con una disolu­
ción de cloruro de calcio, con el cocimiento de quina y 
alcohol alcanforado, el de tormentila, ratania y historia, 
el ungüento de Lamer, las liras aglutinantes: todo fué 
inútil. En estas circunstancias vió el Sr. Ramón en un 
periódico recomendada la b u a ta  como medio útil al par 
que económico, para el tratamiento de las úlceras esten- 
sas y atónicas, por D. Manuel Pastor, de Zaragoza, y lo 
puso en práctica, aplicando al principio dos veces al dia 
trozos, como la mano, de dicha sustancia, en los cuales 
estendia un digestivo compuesto de trementina, pez, sosa 
y aceite común, sin usar otro remedio interiormente. No 
trascurrieron tres dias, dice, sin que se notara la super­
ficie ulcerosa más enrojecida, más animada, viéndose 
brotar mamelones carnosos en toda su estensnn y dis­
minuir la cantidad del pús, haciéndose de mejor natu­
raleza. A los tres meses y medio la úlcera estaba com­
pletamente cicatrizada.

—Desde luego se comprende que esta observación dice 
muy poco en favor de la acción terapéutica que el señor 
Pastor atribuye al algodón cardado, por más que el 
Sr. Ramón manifieste creer lo contrario. ¿No es más ló­
gico, más racional, atribuir en este caso la curación á la 
acción del digestivo empleado, cuya inQuencia se de­
muestra todos los dias desde muy remotos tiempos hasta 
en la práctica del vulgo más ignorante? Quede, pues, 
cada cosa en su lugar, y no se atribuyan milagros a co­
sas que, si de algo sirven, nada ofrecen de estraordi- 
nario. El algodón cardado se recomienda, como es sabi­
do, en las quemaduras, y es útil en otros varios casos; 
nada de particular hay, pues, en que sea tambiein útil en 
úlceras como la de que se trata. Mas, para juzgar de 
sus efectos, debe usarse solo, esclusivamente solo: esto 
aconseja la lógica y el buen criterio terapéutico.

N u evo  m é to d o  o p e ra to r io  p a r a  c u r a r  el s im b lé fa ro ii. - 
En el periódico L a  C lín ic a , correspondiente al 19 de ma­
yo último, encontramos un artículo que firma el Sr. don 
Vicente Chiraly, primer ayudante de Sanidad militar: 
tiene por objeto indicar un nuevo procedimiento opretorio 
para el simbléfaron.

Tres son las reglas que para el caso establece el se­
ñor Chiraly.

1 Eslirpar de una sola vez toda la brida.
2. ‘ Colocar un cuerpo intermediario que aislé las su­

perficies cruentas entre sí.
3. ‘ Fijar este cuerpo estraño de una manera sólida 

en las relaciones que temporalmente ha de conservar, y 
p r in c ip a l  y  p re c isa m e n te  en  e l fo n d o  d e l sa co , a l  p u n to  
m ism o  d e  la  so lu c ión  d e  c o n tin u id a d .

ün caso práctico que el Sr. CnmALY>efiere, esplica.rá 
con claridad la manera de proceder. Trátase de una mujer 
de 40 años, la cual padecía un simbléfaron que uniael 
párpado inferior izquierdo al globo del ojo, causado por 
cauterizaciones que se le hal)ian prácticado en dicho 
párpado con el objeto de curarla un g ra n o  (testualmeiite) 
que tenia en el espesor de diclio párpado. La situación 
de la adherencia era en el centro del fondo del saco, y su 
estension era verticalinenle desde el mencionado punto 
hasta dos milímetros dentro del tejido de la córnea y 
transversalmente, ocupando uu espacio de un centímetro;

el grosor de la brida era casi nulo, pues el párpado esta­
ba enteramente juntapuesto al globo del ojo. No había 
fenómenos sujetivos, pero siéndole imposible el movi­
miento de elevación del ojo, y refiriéndonos que el mal 
iba sin cesar ganando terreno, nos decidimos á prac­
ticar una operación, que ejecutamos en los términos 
gi<r uientes:

°  Habiendo preparado un pedazo de pergamino fino, 
remojado, de forma cuadrilátera, de tres centímetros de 
longitud Y uno de latitud, le cosimos dos hilos de seda 
de dos decmietros de largo, en uno de los lados longi­
tudinales del pergamino, y otros dos, uno en cada án­
gulo del otro lado longitudinal. Hecho esto, la hicimos 
sentar en frente de nosotros en una silla baja, y habién­
dola encargado que mirase hácia arriba todo lo fiuTte- 
mente que le fuese posible, dividírnosla brida enloda su 
ostensión con un escalpelo muyfino, coiilocual termina­
mos el primer tiempo y dejamos cumplida la primera de 
las tres reglas más arriba señaladas. Repercutida la 
pequeña hemorragia capilar por lociones con agua fría, 
tomamos el pergamino, á cada uno do cuyos hilos había­
mos enhebrado una aguja, colocándolo entre el párpado 
y el ojo, de manera que el lado de los tres hilos corres­
pondiese al fondo de uno, y el de los dos á la hendidura 
mterpalpebral, habiendo atravesado el párpado por su 
base de atrás adelante con las tres aguias de tal modo 
que la central interesára precísamcíiíc e l  p u n to  que ocu­
p a b a  la  a d h eren c ia  en e l fo n d o  d e l sa c o , sujetárnoslos 
tres cubos en la cara como en la sutura emplomada, na; 
ciendo que los dos hilos superiores viniesen á sujetarse a 
estos, pasando por el borde libredelpárpado, y terrainau* 
do así el segunao y último tiempo con estricta observancia 
de la segunda y tercera reglas, por nosotros señaladas, 
con el fin de que el parpagueo provocado por la presen­
cia del cuerpo eslrano no produgese una irritación de­
masiado viva en el ojo, colocamos un vendaje ligera­
mente compresivo, encargando á la operada lo mantu­
viese empapado con agua animada con tintura de árnica.

El dia 9 la enferma estaba completamente curada.
—Como se vé, la parte principal de la operación prac­

ticada y propuesta por Sr . Chiraly, consiste en la inter­
posición de un cuerpo estraño que impida las adheren­
cias sucesivas. Para este objeto ha empleado, como sa­
ben nuestros lectores, una lámina de plomo el Sr. Ra''" 
t i c h ;  un pedazo de vejiga, Callissen; un pedazo de 
g a m in o , Solingen; una capa de cera de la figura de »u 
ojo artificial, Rosas, etc., cuyos medios, según especialis­
tas nuiv acreditados, solo son útiles para producir ma­
yor inflamación y hacer que reaparezcan más prori® 
lluevas bridas que elevándose desde el fondo de la in­
cisión van echando afuera el cuerpo estraño. Este üitm"’ 
inconveniente parece que debe evitarse con el procem- 
miento del Sr . Chiraly. ¿Sucederá lo mismo con respuo" 
á la inflamación? La espcriencia es la que lo ha de de­
cidir.

Castelo Serra.

PRENSA JIÉ D IC A .

D e  ia  a c c ió n  f ís io ló g lc a  y  l e r a p c a t ic a  d e  la
c e in a .

El Dr. L i n é , después de babor esperimentado la narcciij* 
en cierto número de enfermos, resume de este modo los res
lados de sus observaciones. _ , . i íiof

i L a  narceina es entre lodos los alcaloidesdol opio ei R  ̂
indudalilcmente posee la propiedad dormitiva en mayor gr» 
ú dosis iguales, en la Mayoría áecaíuí; la morfina, lo ñus 
que la codeina. no proJuccnun sueño tan prolongado }

completo  ̂narceina, además de esta gran potencia h¡pndt“̂¿ 
posee sobre la morfina una ventaja real y muy preciosa, i** 
lio provocar, sino en débil grado, los fenómenos fisioLS*̂
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consecutivos al sueño que acompañan á la acción terapéutica 
de la morfina y de sus sales. Además no se observa- la tras­
piración abundante que sobreviene á consecuencia de la me­
dicación opiada.

Losvdmitos son muy raros; son un poco más frecuentes 
las náuseas y la inapetencia.

La iiarceina, por su acción sobre el intestino, difiere sensi­
blemente de la morfina: en lugar de producir como esta últi­
ma una astricción rebelde, dada á corta ddsis produce á los 
enfermos evacuaciones fáciles, y dada á mayor ddsis ocasiona 
la diarrea.

3.°_ La propiedad soporífera no es la línica que posee la 
narcema, calma también los dolores como la morfina v las 
preparaciones opiadas.

Entre los diferentes efectos observados sobre los aparatos 
de secreción, hay uno que es constante; este es la influencia 
que tiene sobre los riñones. La anuria más ó menos completa 
es un hecho frecuente, sobre todo cuando las ddsis empleadas 
son algo fuertes. Quizá podría utilizarse esta particularidad 
de acción de la narcoina en los niños que tienen incontinen­
cia nocturna de orina.
Cnracion da la  v irn e la  p o r  los p u rg a n te s  r e p e t i ­

dos con la s  sa le s  n e u tra s ;  p o r el S r . O lllve .

efecto espulsar el virus varití- 
onferSis contenidas en los intestinos de los

momentos do la enfermedad se detie­
nen con los purgantes todos los síntomas, v viene la conva- 
iecencia después de algunos dias de tratam ientr

impiden la aparición las pústulas carac- 
líál 5 .í.' estas no avanzan, se secan y caen en un tiempo 
K r „ 2 c o n & e  raro que sobrevenda

aeudidd
ruela\r.rhi • Bace que la vi-
i)aripfSm/ T-̂ ”^‘ '"f^odo necesita mucha vigilancia por parte del médico, para modificarlo según las circunstancias.^
35 añil. '■‘̂ sultado de mis observaciones en
s#n,v5S’ f̂ ecojidas en el curso de cinco epidemias que he pie-

de  ̂ prácticos, do este método, seguro
que obtendrán el resultado ventajoso que he indicado. ^

[Reme de ther. méd., chir.)
T ra ta m ie n to  de l e»«cleroiua en  lois a d u lto s .

cleromfd^Mf  ̂ terapéuticos contra el es-
mencrnarl ^  m  ® comprobada que deben
» r . | S “o ld rd e fe tu r¿ .> ' “ ““
que hVb?a üna mujer con esclerom.i hacía muchos anos, v 
cion«  ̂empeorado notablemente en poco tiempo Las fác-

indZcion de k
estado de frniel párpados: el mismo
"tovimienfó^^ri j  hombro, cuyos
•os dedof V r  i" f  desde el codo hasta la punta de
dorso de las rodillas á todo el pié. En el antebrazo,
Aciales La ulceraciones muy super-
gular 'uteligencia en buen estado; la menstruación re­

nuevos Smomfe complicado este estado con
dispepsia inapetencia,-

K  V ^  proyección de la lengua fuera dé
la boL rd ° indurada. Tenia que llevar
Hé S f  alimento que podía tomar. ^

'^nhriorSL , , « •  Sr. Heüsingeb- Se 
SÜcerina Y'‘®/“i’®"foies ulceradas con una mezcla de brea y 
i’iel estabaV oS ? almidón; los sitios en que la
ôuié todos ttiojaron con glicerína. La enicrm-

aumontrí nr/í!í^* pequeña ddsis de quinina y dpio, que 
quinina v ¿ A  I’̂ sar de 23 centigramos de

Ochc/fi- de dpio al dia.
apetito A^^duspues de principiado el tratamiento aparecid el 
hilidad! la astricción, y la lengua recobrd su flexia

la induración de los tegumentos v 
P̂>‘tes movilidad. Un mes más tarde todas las
"teses estaban cubiertas de epidermis. Algunos
•trazos V .iLT^ rosolvid la induración de la piel üe los ante- 

y las manos, y se facilitó el uso de los dedos.

d.ciosd1«c“ ^  « « " -  ta-
O cl uso (le la s  p re p a ra c io n e s  ferru ;^ in«sa$  en  el 

I ra ta m ic iito  d e  ia  lís is  p iilm oual.
A*® publicado una memoria el Dr. Mil let

In h  P®'’, ®°®Í,®dud de medicina de Tolosa,
nécif consigna que el uso de las preparaciones ferrugi­
nosas en el tratamiento de la tisis obedece á leyes que hav que 
saber respetar. Estas preparaciones son tan útiles^n la‘ tisis
do los neos, la clorosis ó sGudo-clorosis de los individuos lili­lí la P̂?®/ búme ios, como contraindicadas
Seo y c a t e e  morenas, febricitantes y que habitan un clima

centono cornezuelo, tan 
aentajosas en el tratamiento do las hemorragias uterinas, pres-

que tienen hemitisis. 
hl br. MiLLfcT coloca esta preparación en primera línea por
la íín n fH V r"  s" ha obtenido. De treinta obser­vaciones deduce el Sr. Mi l l e t ;

1. ' Que el hierro y el centeno cornezuelo empleados en los 
tísicos afectados de hemotisis, impiden muchas veces la repro- 
ducemn de este accidente.

2. Que estas preparaciones pueden administrarse iinpú- 
nemente siempre que no está contraindicado el uso de los 
ferruginosos.

3. Que pro lucen mayor número do alivios que las demás 
preparaciones ferruginosas.

t \  producen, sin embargo, una curación completa.
1 o’ ”cl corto número de hechos observados, cree

el br. Millrt que debe llamar la atención de sus colegas sobre 
esta preparación en Jos casos de hemotisis, y cuando no hay 
contraindicación de los ferruginosos.

El protoioduro de hierro (aceite é jarabe), no ha producido 
los resultados q-io debían esperarse; los demás ferruginosos 
han sido empleados en pequeña escala 6 sin resultado notable.

En resumen; si los ferruginosos no curan la tisis, alivian al­
gunas veces notablemente ciertos fenómenos^ la hemotisis, y 
pueden retardar la terminación fatal.

[Qazette des Hópitaux.)
Id e n tid a d  de l cólico seco  y de l có lico  de p lom o, 

p o r e l D p . V ille tte .
Algunos médicos de marina no admiten las doctrinas efiolé- 

gicas del célico seco do los países calientes, sostenidas por 
Le f e b r e , porque no véa en ellas más que razonamientos á 

á posar de lo que diariamente laesperiencia sanciona, 
y se erreen fuertes en la observación directa de los hechos. 
Hay que atacar, pues, esta misma observación con hechos con­
tradictorios, y esto es lo que ha hecho el Sr. Vil l e t t e  en 
uno de los puntos predilectos de la enfermedad, en el- Senegal. 
Antes de esponer hechos, discute los varios puntos sobre que 
gira el debate; primero las causas á que se atribuye el célico 
seco. Relativamente á la causa que algunos consideran como 
la más frecuente, liace notar (}ue los europeos solo están es- 
puestos, en el Senegal, durante la estación fresca, que es preci- 
pmeiite la más sana para ellos, y que los indígenas que sufren 
la inflaencia morbosa de esta estación, padecen otras afeccio­
nes diferentes del cólico. Trata después del miasma palúdico, 
que otros médicos consideran como causa del célico y las 
fiebres, y demuestra que allí donde debía ser más temible, 
en los puntos inmediatos al rio, es donde menos se observa 
el célico.

Examina después los caractéres diferenciales que se han 
fijado para distinguir las dos especies de célicos. Para él, la 
frecuencia del célico seco en el Senegal no está justificada, ni 
por la cifra de enfermos tratados en los hospitales, ni por el de 
convalecientes vueltos á Europa; su gravedad no se manifiesta 
sino por un muerto entre 44 enfermos; su carácter epidémico 
os solo aparente y depende de la forma bajo que obra la causa 
saturnina; su carácter endémico no se reconoce en ninguna 
de sps naturales condiciones; ciertas inmunidades, en fin, se 
esplican fácilmente. En último lugar refuta los argumentos 
opuestos á la etiología saturnina. La pintura empleada en los 
barcos é en los cuarteles, y que se supone preparada con el 
blanco de zinc, so prepara frocuenteracnle con la cerusa- 
ios aparatos destilatorios; cuyo barniz es de plomo; el mástic 
é minio, empleado por los mecánicos, es la preparación ciiva 
acción se comprueba mejor, y si los ingleses, que la usan én 
sus buques, no sienten sus efectos es porque la preparan ellos 
mismos y toman precauciones después de haberla usado-  ̂ en
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fin, las cajas de conservas cuando se las callenta al baño de 
María, 6 que se usan vacías como vasos para líquidos ácidos, 
lo mismo que otros ntoasilios de plomo empleados en varios 
usos, son legítimamente culpables. En vano es que se invo­
quen los resultados negativos del baño sulfuroso empleado 
como reactivo en ¡a invcslig.irion del pl uno; nada pueden 
prol)ar cu hs con liciones en que se verifican los accidentes; 
en vano también q :e se niegue el valor patognomónico del 
cordoncillo de Bu rto ií, oponiéndole la coloración de las 
encías escorbúticas 6 anémicas.

Todas estas cnesliones habían sido dilucidadas por el señor 
L e f iív r e ; pero V íi.l e t t e  las apoya con hechos observados por 
él mismo. Durante el invierno de 1863, en el cuartel de San 
Luis, se pintaron las cajas de efectos de la infantería con pin­
tura de cerusa: al cabo de algunos días seis homb 'es sufrie­
ron el célico, mientras que los soldados de otras armas alo- 
jodos en salas diferentes no sintieron nada. En el puesto de 
S edhion  existen dos torres donde viven tres hombres; en 1862 
los de una torre tuvieron el célico, y nada sintieron los déla 
otra: los primeros habían j)reparado sus alimentos en una 
caja vieja de conservas soldada con plomo. Se presenté en una 
revista de inspección un enfermo diciendo que tenia cólico 
seco, aunque se le veia el cordoncillo de Bürto ;? muy pro­
nunciado: acababa de pintar su cuarto y moviliario con pin­
tura de plomo.

En resumen, todos cuantos enfermos se han presentado 
creyendo que tenían célico seco, en todos se ha encontrado 
como causa productora la acción del plomo.

Continuando las observaciones de este género, se conse­
guirá que no haya disidencia en la cuestión dcl célico seco, 
á no ser entre'aquellos que nunca confiesan sus errores.

(Archives de mcdecine navale.)

D e la  e x is te n c ia  <le u n a  c irc u la c ió n  d e riv a tiv a  en 
las  e x tre m id a d es  y en  la  ra h e z a , en  el liom kre.
Sábese que entre las arterias y venas más finas existe una 

parte reclicular de mallas microscépicas, compuestas de tubos 
muy ténues, designados con el nombre de vasos intermedios é 
.capilares, v cuyos diámetros varían no solo según los érganos 
sino en uno mismo, según las condiciones en que se encuentra. 
Ahora bien, una de las cuestiones más importantes del estudio 
de los vasos capilares, es el que se refiere á las comunicacio­
nes más é menos fáciles que estos vasos pueden establecer 
entre las arterias v las venas, según las necesidades del orga­
nismo. Admitida la existencia en el hombre de tres variedades 
de capilares cuyo calibre varía desde 6 é 7 milésimas de mi­
límetro hasta 10 é i 2 centésimas de milímetro, es claro que la 
circulación capilar debe sufrir modificaciones numerosas: siendo 
dirüida la mayor parte deilíquido por las vías más anchas, se 
deten irá la corriente en los capilares más ténues y podrán 
sobrevenif en estos pantos estancaciones más é menos pro­
longadas: así se esplica el por qué sustancias que la sangre ha 
tenhio en disolución, se conservan en ciertos érganos glandu­
lares mucho tiempo después de haber sido eliminadas del resto 
del aparato circulatorio. De este modo la sangre en su circuito 
no se vé obligada á atravesar siempre los capilares del menor 
calibre donde encontraría resistencia considerable. Aun hay 
más; las comunicaciones arterio-venosas pueden hacerse 
directamente, es decir, sin red capilar intermedia y entre vasos 
visibles á simple vista é con un lente, como lo han visto algu­
nos observadores en-diferentes animales.

E l S r. SücQUET, ha observado las anastémosis grandes y 
directas, esp(*c,ialmente en la s  estremidades superiores é infe­
riores, y  también en la  cabeza. Y a  un ram illo  arterial se une 
con u n  ramo venoso que pasa, ya otro ram illo  arterial concluye 
en una estrem idaddecreciente, y e n  su trascurso term inal envía 
ram illos trasversales á uno é dos orígenes venosos nacidos á 
los lados: ya en fin, otra arteria  forma un gancho, y  el vaso 
sigue y  se* aleja engrosándose en una vena, etc.

En 1.a estremidad superior, han sido indicadas estas disposi­
ciones por el Sr. SrcQUET en la piel de las manos, en los 
dedos, en la eminencia tenar é hipotenar. y en la región del 
co *0: en la extremidad inferior, en la piel de la réliila. en la 
de los (ledos, en la planta dcl pié. Según se sabe, las dos sá­
fenos meen en los dedos.del pié, como la cefálica y basílica, 
lo hacen déla mano y de los dedos. Ahora bien, la aparición 
déla sangre arterial en las sangrías rápidas y abundantes de 
las venas cefálica y basílica, é de las safenas, se esplica por las 
comunicaciones tan directas y relativamente tan grandes que 
existen entre estas venas y las arterias que dán sangre á sus 
orígenes

Después de haber recordado con razón que en estas dife­
rentes venas superficiales que marchan sin arterias paralelas, 
la cir '̂u’acion es intermitente, ir 'egulir, ya may activa, ya 
casi nula, el Sr. S ccquet  propone llamarla derioativa exi
sicion á la circulaciónlaeion nutritiva, que por el contrario, es pro­
funda, constante, regular y casi siempre ign.a!. La existencia
do una circulación derivativa en las estremidades está subor­
dinada, sogun este observador, á la necesidad que hay en un 
momento dado si llega demasiada sangre por las arterias, de 
que el esceso sea derivado momentáneamente á las venas su­
perficiales de estas estremidades, venas que entonces pueden 
dilatarse considerablemente. Esta derivación es ncco.saria, sobre 
todo, en la estremidad abdominal en que puede, por razón del 
declive, producirse una reple^cion arterial.

En la cabeza se encuentra también esta curiosa disposición 
de las arterias, cncorvánclose en a.sa para continuarse directa­
mente c(an las venas, sin red capilar intermedia. Se vé, sobre
todo en la piel de la cara, v más en la frente, nariz, lábios y

queborde libre de las orejas. Como en las estremidades, hay 
distinguir dos circulaciones diferentes por su objeto.

Fd aparato circulatorio derivativo de la cara, como lo 
hace notar el Sr. SücQUET, es el que manifiesta al esterior el 
estado actual do la circulación en esta parte del cuerpo; asi se 
vacfa por el medio y se vé la cara aalidecer, y al contrario, 
se distiende en el hombre en estado de embriaguez é encoleri­
zado, y la cara se pone encarnada y vultuosa.

Cuando este aparato vascular derivativo de la cabeza se 
lia distendido frecuentemente por el aflujo sanguíneo, como (¡o 
el embriagado por costumbre, entonces concluye por miilti- 
nlicarse y ensancharse- de nn modo permanente: por esto 
tienen siempre encarnadas las mejillas, las orejas y la nariz, y 
aun esta se deforma y cubre de venillas bien vi.sihlcs.

Evidentemente el objeto de esta circulación de.rivativa de 
la cara, es sobre todo, separar del encéfalo un aflujo sanguíneo 
considerable que podría ser peligroso.

(Gazette medícale de París.)
A n o m alía  d e l co razó n .

En una sesión de la sociedad de cirujfa de Irlanda, el doctor 
RienAHDsoN, so ha dotenido en algunos detalles sobre una 
anomalía muy curiosa v muy rara del corazón: en un siigeto 
observado por el Dr- M a y n e , dos venas milmonalcs se abriao 
en In aurícula derecha, y  el agujero de B o t a t . continuaba per­
meable. Las cavidades del lado derecho estaban enormemente 
dilatadas; el ventrículo de este lado tenia paredes sumamente 
delgadas; el calibre de la arteria pulmonal ora considerable: 
el de la aorta al contrario, mucho menor que en el estado 
normal. , .

En este individuo, por consiguiente, cierta cantidad 
sangre arterial se mezclaba en la aurícula derecha con * 
sangre negra que llevan las venas cavas, y esta sangre meí- 
clada pasaba en parte al ventrículo derecho y de aquí d ^  
teria pulmonal y los pulmones, en parte á la aurícula izquierw 
donde se asociaba á la sangre puramente arterial procedente de 
las venas pulmonales normales, para ser distribuida por tod» 
la economía. [Medical press.)

P erla  Prensa Médica, F. de  Co r t e ja r e n a .

PA RTE OFICIAL.
CUERPO DE SANIDAD DELA ARMADA.

alAgosto 7. Concediendo cuatro meses de licencia 
segundo ayudante de la armada, D. Joaquín Romero j 
Sévila.

Id. l í. Disponiendo embarque de dotación en urc» 
Marigalante al segundo avudante médico de Sanidad d 
la Armada, D. Antonio Nadar y Oliver.

Id. 15, Concediendo cuatro miases de licenoia al j*®' 
gundo ayudante médico de Sanidad de la Armada, d 
Francisco Alonso y Parra.

Sanidad.—Sección {.^—Negociado 3.*
.Atendiendo la Reina (q. D. g.) los justos razonarnictil®* 

en que se funda la .Academia (ie medicina y 
Barcelona para pretender la reforma de algunos artícul 
del reglamento por que se rigen estos Cuerpos, á 
cion del de Madrid que tiene reglas especiales: atendíen 
asimismo á que algunas de las antiguas prescripciones u
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se ajustan al régimen actual de Escuelas ni á la forma en 
que hoy se obtienen las cátedras de aquellas Facultades: 
atendiendo á los inconvenientes originados por conse- 
cueneia del cambio de fisonomía que necesariamente ha 
sufrido la Administración desde 1830 en en que se publicó 
el citado reglamento, y á la conveniencia de armonizar 
esto en lo posible con las necesidades actuales; consi­
derando que la resistencia presentada por algunos Cate­
dráticos, á quienes la Academia de Barcelona lia concep­
tuado como sócios natos, en virtud del art. 19, cap. 2.®dol 
citado reglamento, tiene cierta jiistiíicacion fundaíla en las 
leyes y reglamentos que rigen para la obtención de estas 
plazas: considerando que la exclusión á que se condenan 
estos interesados renunciando voluntariamente un cargo 
que la Administración y la ciencia rodean de considera­
ciones honrosas, más bien redunda en su perjuicio que 
en el de los Cuerpos que Ies llaman á su seno: atendiendo 
a que su falta de asistencia á las sesiones da lugar á que 
otros señores Académicos más puntales se encuentren 
sobrecargados en sus tareas, y roba á las consultas mayor 
Ilustración con perjuicio del interés genera!; teniendo 
también presente que estos inasistentes privan á otros 
Profesores aptos y laboriosos del honroso título de Aca­
démico á que pudieran optar, ocupando las plazas que 
ellos no sirven: considerando que conviene tanto al buen 
servicie como al buen nombre de las Academias, contener 
en su seno un personal constante en la asistencia, y se­
parar á los que no tomen parte en los trabajos de estas 
lorporacicnes, como se hace con todo funcionario público 
que no desempeña su cometido; dislingicndo, sin embargo, 
a los que por circunstancias de edad, salud quebrantada 
u ocupaciones justificadísimas no puedan concurrir á los 
trabajos, de aquellos que sin causa legítima abandonan el 
cumplimiento de los deberes que voluntariamente acepta­
ron: atendiendo á que los reglamentos de las Academias 
nan previsto afortqnadamente este caso, disponiendo en 
el articulo 26 del cap. 2.° «que en el caso de que un sóoio 
»no pudiese por enfermedad, por su avanzada edad ó por 
»olro motivo poderoso é involuntario, continuar desempe- 
»nando sus obligaciones académicas, quedará con las 
‘Consideraciones y distinciones de que se habla en los 

segundo y cuarto del cap. 3.°, si hubieren cum- 
“Pliuo con aquellos á satisfacción de la Academia por 
spacio de 20 años,» y en el art. 22 del cap. 4.®, «que no 

■ j'^sto que disfruten de las gracias concedidas en 
® P®’‘rafos segundo, tercero, cuarto, quinto y sesto del 

?P. 3.®, los Académicos que no asistan á las sesiones, 
unV P®'" enfermos ú ocupados en el servicio ó en

del Cuerpo, queden privados de las distinciones, 
ganas y consideraciones que se espresaii en los refe- 

sfo j*rlículos: atendiendo asimismo á que el párrafo 
Hak? 1 reglamento de la Real Academia de Medicina 
de iRfi por decreto de 28 de abril
j. determina que pasen á la clase de honorarios, 

*os sócios de número que lo pidiesen después de 
»la A la edad de 60 años, como los que declare
„L¡]^^^06mÍa comprendidos en ella, por hallarse iinposi- 
jg ‘ ®oos de tomar parte en sus tareas, á causa de su 
1 edad, ó por algún otro motivo poderoso é invo-

considerando, finalmente, que sentada esta 
jjj.'^Prudencia fundada en razones justas y equitativas, es 
g O [ c o n t i n u a r l a  con energía, lia considerado 
gl S. M. dictar algunas reglas que, satisfaciendo
■nsih'̂  f Ailministracion al sostener estos honrosos

resuelvan ?u pretensión bajo las siguientes 
‘“'sposicioncs generales:
lo ' Academias de distrito, poniendo en ejecución 
lo arí- 26 del cap. 2.® del antiguo reglamen-
lermi se rigen, declararán jubilados en cada año, al 
Pjjjd diciembre, á los iniiivicluos ({ue por su
lag ^'^^nzada ó por otro motivo justificado, á juicio de 
PeñarV”'"'̂ ’ putíieran acudirá las sesiones ni desern- 
de 5o - RUO Ies correspondan, si por espacio
lao hubiesen cumplido con ellas á satisfacción de
'dedadas Corporaciones.

tulo 4 . '̂‘dionía con lo ordenado en el art. 22 del capi- 
riog dpi citado reglamento se considerarán dimisiona- 
en las  ̂ de Académicos á todos los que sin hallarse 
le¡>,'[ij-̂ ‘̂ ddioiones de la anterior disposición y sin motivo 
asistir i 'i ^ de ia Academia, hubiesen dejado de
¿rado ° cuarta parte de sesiones que esta hubiese cele- 

® en cada año.

3. “ La Real Academia de Medicina de esta córte, en 
observancia de lo establecido en c! párrafo segundo del 
art. 1.® de su reglamento especial, decretado por S. Ai. 
28de abril de 1861, procederá igualmotile á incluir cnj.fa 
clase de honorarios á to los los Académicos de m’in.crró 
que por su avanzada edad ú otro motivo poderoso, legitima 
y justificado, á juicio de la misma, no acudiesen á toir 
parte en las tareas de su desempeño; declarando asimisii' 
dimisionarios del cargo á los que no hallándose eu las 
circunstancias expresadas liubiesen dejado de concurrir 
á la mitad de las juntas que en el año hubiese celebrado 
la Corporación.

4. ® En el mes de enero de cada año remitirán todas 
las Academias á este Ministerio, como se previene en el 
art. 18 del capítulo 2.°’ del reglamento de 3 1 de agosto 
de 1830, una nota debidamente autorizada de los' só­
cios numerarios que tengan existentes, con espresion 
de los cargos que en ellas desempeñan, y de las vacantes 
que resulten por la aplicación de las anteriores disposicio­
nes generales, para debido conocimiento del Gobierno y 
pará la confirmación del cese por S. M,, en cuyo Real 
nombre se confieren las plazas de Académicos.

5. ® Para evitar dificultades que pudieran ocurrir en la 
provisión de varias vacantes que por efecto de las espre- 
sadas disposiciones y otros motivos resultáran á la vez en 
estas Corporaciones, quedan autorizadas las mismas para 
susp(3nder en lodo tiempo su provisión en el número que 
estime conveniente, mientras á juicio de las mismas no 
>ueda contarse con suficiente concurrencia de candidatos 
que reúnan las condiciones especiales exigidas para el 
)uen desempeño de estos cargos), entre quienes hacer una 
elección acertada.

C.® Estas disposiciones tendrán cumplido efecto desde 
luego, escepto en la parte que se refiere á los inasistentes 
sin causa legítima y justificada, la cual empezará á surtir 
sus efectos desde 1.® de enero del año próximo venidero.

De orden de S. M. se publican estas reglas en la Gaceta 
para inteligencia de las Academias de Medicina y Girujía 
y demás efectos consiguientes; encarngado asimismo á los 
Gobernadores de las provincias que dispongan su inser­
ción en los Boletines oficiales de las mismas.

Madrid 13 de agosto de 1866.—González Bravo.

S í

VARIEDADES-

C A R T A S M ER 1C O -M A K 1TLU .4S.
XV.

Sumario.—Segundo riaje á los canales de Chiloe.—Tiroteo en Pueríe 
0-curo.—Presas en la bahía de Arauco.—Regreso á Valparaíso.— 
Bombardeo de esta importante población.—Viaje al Callao.—Estado 
saníiario de la escuadra.

Ofrecí á Vds. en mi anterior, muy apreciablos señores 
directores de Ei. S iglo Medico , hablarles eu esta del segundo 
viaje que hicimos á los peligrosos canales de Chiloe, y voy 
á cumplirles mi palabra.—Como en aquella les indiqué, 
salimos eu la noche del 17 de febrero de Valparaíso, en 
unión de la Numancia, y emprendimos con las mayores 
precauciónese! viaje, para engañar al enemigo respecto al 
verdadero punto á donde nos dirijíanios.—üiez dias ele 
bastante mal tiempo, y en los que consumimos casi todo 
nuestro repuesto de carbón, nos costó el alcanzar á Puerto 
Low, en la isla Gailecas. La Numa7icia nos (lió allí algún 
combu.stiblc, y la misma noche de nuestra llegadaempren- 
dirnos la navegación por el Golfo del Corcovado; poro las 
nieblas espesísimas que á poco rodearon á los buques, nos 
cojocaron en una de las más comprometidas posiciones 
que darse puede. En sitios ocupados por los enemigos y 
muy conocidos por ellos mientras que apenas los había­
mos espiorado nosotros, llenos de bajos, de escollos y de 
islotes, y sin poder apartar de nuestra mente la conside­
ración de tener tan espuesla toda la principal fuerza de la 
Escuadra, (jue es la fragata blindada, pasamos en gran an­
siedad aquella noche y lodo el dia y la noche siguiente 
(28 de febrero), hasta que al amanecjer del 1.® de marzo 
despejó un poco y pudimos, encaminánilonos por enmodio 
de las islas do Desertores, de las que estábamos demasiado 
cerca por cierto, dirigirnos á fondear a Puerto Oscuro,
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lo que logramos á eso de las 4 de la tarde del mismo día.
Aquí nos aconteció un suceso que solo la crueldad de 

laguerra .que  por esta cualidad todo lo justifica, puede 
imaginarlo, por mas que hechos practicados de esta ma­
nera no suelea acomodarse con pensamientos elevados. 
En el fondo del puerto donde arrojó su ancla esta fragata, 
hay tierras altas, que cubiertas de espeso bosque domina­
ban completamente al buque. Ya habíamos observado al 
fondear que las chozas esparcidas por aquellas oriUas es­
taban abandonadas, que solo se veían cruzar algunos 
hombres y mujeres precipitadamente y recogiendo su ga­
nado, y que el aislamiento mayor, la soledad más completa, 
se había posesionado de lodo aquel territorio, indicaba 
esto que algo malo se preparaba, pero el magnifico estado 
de organización y disciplina de este buque, asi como de 
todos’los demás de la Escuadra, no puede nunca hacer te­
mer una sorpresa que tenga buen resultado para el que 
la intente.—Amaneció el 2 de marzo; se locó diana, se 
preparó la gente para levar, y cuando estaba ya distribui­
da en los cabrestantes, al primer toque de vira, datlo por 
los pilos de los contramaestres, contestó una descarga de 
fusilería dirigida desde el bosque que nos dominaba, se­
guida de otras varias y después de on nutrido fuego gra­
neado. No se veia quien hacia el fuego, solo el humo y la 
dirección de las balas, que en abundancia se oían silbar, 
indicaba cuál era el punto de su origen; pero Dios nos 
protegió seguramente por lo alevoso del ataque; tantos 
disparos, tantas balas como quedaban clavadas por la cu­
bierta, por el mismo cabrestante, por el costa io, por di­
versas partes del buque, dirigidas á masas compactas de 
hombres, solo milagrosamente puede esphearse que 
linicamente nos produjeran un herido, el cabo de canon, 
Antonio Orihuela, con una rozadura profunda de bala de 

•fusil en el dorso de la mano izquierda.—Gomo pueden us­
tedes calcular, aquello tardó en acabarse lo que tardóla 
fragata en presentar un poco su costado de'babor y en ha­
cer una descarga con metralla hácia el bosque, que des­
trozando el arbolado, auyentó á los que detrás de él se pro- 
tejian haciéndoles bastante daño, puesto queanagandose el 
fuego del enemigo pronto le vimos huir en dispersión por 
en inediodelfollage.—A la salida, algunos disparos contra 
las casas, cercados, etc., ocasionaron vanos destrozosen 
aquel sitio antes tan tranquilo y apacible, boy Heno de 
las señales características de la guerra!

Sinnoticiasalgunasrespectoádondesft encontraban los 
buques enemigos, nos dirigimos á Abtao, punto fuerte y 
que habia sido teatro del combate que les referí en mi 
carta anterior. Por más que yo se lo esplique, amigos 
míos, no pueden comprender el valor, casi la temeridad 
que se ha necesitado para llevar á aquellos lugares a la 
gran fraeala Nitnancia, estando como estuvimos en bas­
tante peligro de perdernos más de una vez; esto solo pue­
do hacer la apología del digno jefe que nos iba man­
dando; pero á pesar de ser tan fuerte la posición de Abtao 
no nos esperaban allí los enemigos; buscaron otro punto 
donde ni aun pudiéramos verlos, y fué en el recodo ó ca­
nal de Calbuco, según después supimos. Viendo que no 
estaban en Abtao, que la tarde se acercaba, y que allí in 
era posible, ni tenia objeto permanecer, pusimos las proas 
hacia la isla de Tabón, que estaba próxima, buscando en 
sus inmediaciones un fondeadero para pasar la noche, lo 
que logramos no sin mucha esposicion y venciendo no pe­
queños peligros. Se aprovechó lo que quedaba de tarde 
para hacer un desembarco armado y apoderarnos de al­
gunos víveres frescos de que carecíamos hace tanto tiem­
po V que nos hacían mucha falla.—Al amanecer del di-IIU V UUV MV/o — -------  ---  -
siguiente, sabiendo que el enemigo estaba oculto en los
tornos de Calbuco, sitio inaccesible para nosotros, donde 
se reparaba de las considerables averías que le causamos 
en el combate de Abtao, y que las grandes mareas com­
prometían más y más la estada allí de las fragatas espe­
cialmente de la Nv>rñancia, decidieron los Comiuidautos en 
junta retirarse, aunque con el senlimieuto de no haber 
empeñado una acción que hubiera sido decisiva.—Aquella 
misma mañana nos pusimos, pues, en movimiento por en­
tre los islotes de Ancud, y después do tener que echar 
otro día más con las nieblas, conseguimos fondear en 
Puerto Low en la tarde del 4.—Alas 24 horas salimos de 
allí y después de una navegación feliz llegamos el 9 del 
mismo marzo á la isla do Santa María, situada frente a la 
baliía de Arauco.

En las márgenes de esta eslensa bahía existe uno de

os principales elementos do riqueza de Chile, sus minas 
de carbón de piedra. Son centro de un gran comercio con 
casi todo elPaoí(i'’o. porque aunque el combustible no es 
de buena calidad para los vapores, es á propósito paralas 
fábricas lie fundición de metales, y por su bajo precio se 
usa mucho también para la navegación, por lo que abun­
dan los barcos siempre cargándolo en los diversos puertos 
de Lota, Lotilla, Coronel. Puchoco, etc., situados todos en 
la había v próximo cada uno á su mina. En la citada isla 
de Santa María, se quedó fondeada la Numancia, mandán­
donos á nosotros hacer un reconocimiento en el interior 
de los puertos, el que dió per resultado el apresamiento del 
vapor Pagup.te del Maulé, con 126 individuos, entre jefes, 
oficiales, soldados v marineros chilenos, que disfrazados 
sedirijian á reforzar la escuadra enemiga: presa irnpor- 
tante porque nos proporcionaba ya número de prisione­
ros de guerra suficientes para oangearloscon los nuestros 
que habia en Santiago.—Al dia siguiente se nos mandó 
practicar un nuevo reconocimiento, y apre.samos en él dos 
fragatas cargadas de carbón de las minas de Coronel, de­
clarado como todo el chileno, contrabando de guerra.— 
Nuevo reconocimiento al otro dia de un vapor que resul 
ser neutral para lo que volvimos á Coronel; y por hn, a 
siguiente 12 emprendimos con las presas el viaje, llegando 
á Valparaíso en la tarde del 16.

Otro órden de acontecimientos nos esperaban allí. La 
ob.stinacion del gobierno chileno, llevada al límite de lo lO" 
creíble, desovó íos consejos de la moderación y de la pru­
dencia; desechó la amistosa mediación de Francia é Ingla­
terra, va admitida por nuestra España, v alejó, Dor fin, m- 
tcnciohalmente cuanta probabilidad do arreglo era aun 
posible, mientras que la prensa, cada dia más fuera de su 
verdadera misión, estraviaha máslos ánimosy nos provo­
caba con insultos más chavacanos é indignos de la ilustra­
ción de que hace gala. Llegaron las cosas á término que 
se vió obligado nuestro digno v prudente jefe á declara’’ 
que bombardearla á Valparaíso en un breve plazo. Cuanto 
esdable hizo para evitarlo; llevó su condescendencia, su 
sufrimiento al esceso; pero ya decidido, superó obstáculos 
que algún dia apreciará la historia en todo su valor, ve 
91 del eitado marzo, las fragatas Tilla de Madrid, Resel'&- 
ciott V V la corbeta Vencedora rompimos el fuego
sobre aquella importante ciudad, viéndola caer en gran 
parte á los certeros disparos de nuestros hábiles artilleros 
v propagarse el incendio que lo producían nuestras gra­
badas en los magníficos almacenes de depósito llenos oe 
valiosas mercancías. Ni un solo tiro respondió a los 
nuestros, ni una sola bala al diluvio de granadas v olro 
proyectiles que lanzamos. Dias antes había.mos 
t.iblecer en parte los parapetos que con anterioridad ha­
blan desmantelado, formar otros nuevos v montar arti­
llería, pero en las proximidades del bombardeo vuelven 
á demolerlo todo, dejando cañones en el luelo, y se me 
sentan con los brazos cruzados ante nosotros haciendo e 
papel de víct'mas. jA cuántas consideraciones dá lug^r 
esta conducta equívoca, impropia del siglo en que vivi­
mos!... La destrucción de los almacenes de depósito es- 
presados; la de una parte de la población; el incendio: l»* 
pérdidas de vidas é intereses; la turbación de los ánimos  ̂
losódios aun más vivos; esto os todo lo que ha resulta 
de este va indispensable hecho!... Dejemos la discusión 
semejante asunto á los políticos, y seguiré mi relacioi _ 
pero según voy viendo más tiene esfca carta de marítima i 
de guerrera que dé médica; quizas la próxima tenga m 
de médica 6 de quinírgica que de marítima, siDiosm 
concede vida y salud para escribirla.

Pocos dias después tuvimos el gusto de ver
la Escuadra la magnífica fragata Almansa, qnevino de K 
Península con un ’ hermoso y r<ápido viaje. Nos trajo”rcuujauja UUU Ull UV IIUVOU  ̂ «lajs... *avo .
repuesto de medicinas que ya nos hacia suma falta: |pe 
ni una libra de hilas ni una vara de lienzo! En vispe'ui uiJam/in Uü u< una  ̂ i o
siempre de tener necesidad en abundancia deestos J 
v encontrándonos bien escasos de ellos, fué una veroT V/iJX/VIJl 1 -----  ̂ , M
dera contrariedad el apercibirnos de tamaña otnision, 
que uniéndose á otras por el estilo, no han deiatlo 
mentar los sufrimientos de estas dotaciones. Por fin. m 
pues de destruir todas las presas que no estaban cargan 
de carbón ó rellenas de víveres, salimos todos los buque 
de Valparaíso con sus respectivos trasportes 
dos divisiones, el dia 14 de abril, fondeándola primera 
estas á que pertenecía esta fragata, el dia 2o en el surg
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dero de la isla de San Lorenzo, frente al C allao , y el si­
guiente día 26 la segunda. . y t i M

Pero SI los viajes, inarítimainenle considerados, habían 
sido muy buenos, la salud de las tripulaciones, que en tan 
buen estado se habían conservado hasta entonces, va no 
lo era tanto. Parecía imposible que estos hombres pudie­
ran soportar impunemente tantos sufrimientos, un ser- 

^ de guardias, rondas, etc., una
aumentación tan uniforme y a veces no muy sana, prolon- 
pda por mas de ocho meses, sin hacer uso de víveres 
frescos de ninguna clase, sin pisar la tierra hace cerca 

palabra, encontrándose en circuns- 
ancias tan abonadas para el desarrollo de enfermedades 

tau conocidas, como temidas de tocios los médicos que na­
vegan, asi fue que el número de enfermos en ecneral se 
S p f i í n '  y sin tomar las^iolencias
S n i í  u “ se vió mucha tendencia á padeci-

tomaron un
S m h n .  .  i’"''® tratamiento que deeos umbre, y las soluciones de continuidad, revistiéndose
2inan. medicaciones enérgicas,
S u e rL t  correspondiese del lodo á nuestros

sanitario en que nos encontramos.
deiiendln^r^^^ formidables balerías que
nhia” 1 ^tirnenladas de una manera conside-
un bloqueo del puertoy señalado

® e m p e z á ­
i s  lasJmstihdades contra la p laza.-Les noticiaré, si 
puedo, el desenlace de este drama.

F, DE E rostarbe .

fondeadero de la isla de San Lorenzo, 
irenle al Callao, 29 de abril de 1866.

p a u t a :
Kt-EVADO AL SEÑOR DIRECTOR DEL HOSPITAL GENERAL POR 

LOS PROFESORES DE LA SECCION DE MEDICINA DEL MISMO, 
CORRESPONDIENTE AL MES DE JULIO ULTIMO.

de &  temperatura durante el mes
COI S  f  algunos dias el calor de la estación
modo m, V este país, para bajar de un
«ido después, sin que se haya sosle-
dos ‘fes ó cuatro dias segui-
mafifliv ^“ eruativas lodo el mes: las
las siempre frescas y aun írias y lo mismo

iiochA. 1. j lermómetro centígrado llegó á señalarciertos H »rh centígrado llegó á señalar
lio madí ’ ‘̂ ^eudo otros no pasaba de 27, y hu-mafir,,.... 1 ’ un US uo pasdjja ae z /, y nu­
cía v c n n f '^ ®  ^ P e i n a r o n  con insisten->, j coa mucha íuerza los vientos del Este, y del S-E. y
lacionof barométrica esperimciitó ligeras osci-
metros! ^ mantuvo entre los 717 y 711 milí-

reinando, en el mes de que tratamos, las 
mucliat |;“ ‘ermodades que eu el anlurnr, observándose

^ biliosas, que degeneraron con 
de c a r S  lúoideas de loniia adinámica, más bien que 
ccmuo'íK-,  ̂ ataxico, de modo que las alteraciones en la 
deuesu . predommaroa sobre los desór-
Ics 1,y, nervioso. Las calenturas iutermileii-
c« la mucho, no solo eu su número sino

Perni ele los síntomas, llegando muchas á hacer- 
eminente peligro de ios pacientes, 

l^urrasT í ® muchas irritaciones gastro-intestinales, sa­
lmos / ‘‘̂ ‘■fmas, gastro-ententis colitis, y diarreas b¡- 
'̂ídad ^ ‘“ l^^midas algunas de síntomas de mayor gra- 

PcWia'il?. momento pudieron alarmar á algunas
Que n* imro exaiiiinadas detenidamente, se’°la que I i'ciu uAuiiiiudurt» ueiuiii

tenían de estraordinario y que eran esclu- 
t«üsfériP úe la eslacioa y de las coa
‘csiáudov̂ ® 'í®® arriba hemOs indicado. S 
®íeudofli® 1̂ ‘̂̂ tantes casos de sarampión y 
t^cier estas bastante cuuíluenles y .

dei’an ,®rcmelÉendo también á personas '
‘̂ ®larros u t® reumatismos agudos y crónicos,
^crresDftn j ‘^mideii pulmonías de índole biliosa, según 

bos ni i® ‘‘ ®’̂‘®cion en que nos hallamos.
un P^ra el Iratamienlo de todas estas

ues consistieron eu los atemperantes y en los

vacunadas.

evacuantes de las primeras vías, entre los cuales tuvieron 
la preferencia los purgantes minorativos y alguna vez los 
erráticos, recurriendo á los tónicos y antisécíicos, en las 
liebres de carácter adinámico. Las intermitentes cedieron 
a la administración del sulfato de quinina y de los elec- 
tuanos contenidos en el formulario de este Hospital cuya 
eficacia no es menor que la del primero.

Machos padecimientos crónicos sellan esasperado du­
rante el ultimo mes, advirtiéndose esta agravación más 
comunmente en los que tienen su asiento en los órganos 
y visceras de la cavidad abdominal.

No debemos terminar este parte sin hacer constar que 
en todo el mes do julio último no se ha presentado enfer­
medad alguna carácter epidémico.

Entraron en jas salas de medicina 439 hombres, 299 
mujeres y 38 niños. Cuyo total es de 796: salieron con 
alia 6a6, fallecieron 136, y quedaron 532, de los cuales 
eran 241 hombres, 294 mujeres y 17 niños, y es notable 
que escediendo mucho la entrada de hombres á la de mu­
jeres, sea mayor la existencia de estas que la de aquellos, 
de modo que la estancia de los primeros en el hospital 
es mas breve que las de las segundas, circunstancia que 
viene observándose iiace pocos meses.

Es cuanto tienen que poner en conocimientó de V. S. 
los profesores de medicina de este piadoso estableci­
miento.

R e la c ió n  g e n e r a l  q u e  m a n i f ie s ta  lo s  caso s o c u r r id o s  d e  en ­
fe r m e d a d e s  e p id é m ic a s  ó  c o n ta g io sa s  en  to d a  la  i s la ,  d u ­
r a n te  e l  p e r io d o  d e l m es  de  a b r i l  ú l t im o .

Junta subalterna de la Habana; 18 casos de fiebre ama­
rilla; 3 muerto,s; proporción 16,66.—Idem 103 casos de 
viruela; 27 muertos; proporción 26,21.

Idem de Jaruco: 6 casos de viruela; un muerto' pro­
porción 16,66.

Idem de Pinar del Rio: 11 casos de viruela; 6 muertos- 
proporción 59,54. ’

Ídem de San Cristólial: un caso de viruela.
Idem de Matanzas: un caso de viruela.
Idem de Cienfuegos: 2 casos de viruela.
Idem de San Juan de los Remedios: un caso de fiebre 

amarilla y 2 de viruela.
Idem de Puerto-Príncipe: 2 casos de fiebre amarilla y 

8 de viruela.
Total; 21 casos de fiebre amarilla; 3 muertos; propor­

ción 14.38.—Idem; 134casos de viruela; 34 muertos, pro­
porción 25,03.

C o m p a ra c io n es  en to d a  \ la  i s la .

En el mes de abril del año próximo pasado de 1805; 83 
casos de fiebre amarilla; 23 m uertos.-Idem  83 casos de 
viruela; 10 muertos.

En el mes actual: 21 casos de fiebre amarilla; 3 m uer­
tos.-Idem  134 casos (le viruela; 34 muertos.

Diferencia favorable; 62 casos de fiebre amarilla; 20 
muertos.—Idem adversa: 51 casos de viruela; 24 muertos.

En el mes de marzo próximo anterior: 2 caso ríe fiebre 
amarilla; un muerto.—Idem 143 casos de viruela; 8a 
muertos.

En el mes actual: 21 casos de fiebre amarilla; 3 muer­
tos.—Idem 134 casos de viruela; 34 diuertos.

Diferencia adversa: 19 casosde fiebre amarilla; 2 muer­
tos.—Idem favorable: 9 casos de viruela; ídem adversa 2 
muertos.

R e s ú m e n .

Habana, 8 casos de fiebre amarilla; 3 muertos; propor­
ción 16,66—Idem 103 casos de viruela; 27 muertos; pro­
porción 26,24.

Departamento occidental; un caso de fiebre amarilla.— 
Idem; 23 casos de viruelas; 7 muertos; proporción 30,44.

Departamento oriental: 2 casos de fiebre amarilla’yS  
de viruela.

Igual: 21 casos do fiebre amarilla; 3 m uertos; propor­
ción 14,38.—Idem 134 casos de viruela; 34 muertos; pro­
porción 23,03. ’

za.
Habana 12 de mayode 1806.—El Vicepresidente Ar¡- 
—El Vocal Secretario, Vicente Luis Feprer.
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MES DE MAYO DE i 8 6 6

Relación general que nanijiestalos casos ocurridos de en­
fermedades epidémicas 6 contagiosas en toda la isla du­
rante dicho periodo.

Junta subalterna de la Habana: 16 casos de fiebre ama­
rilla; 4 muertos; proporción 25,00.—Idem 87 casos de vi­
ruela; 29 muertos; proporción 3 1,33.

Idem de Guanabacoa: 35 casos de fiebre amarilla; 2 
muertos; proporción 571.

Idem de Santa María del Rosario: un caso de viruela. 
Idem de Jaruco; 4 casos de viruela.
Idem de Santiago: 3 casos de viruela.
Idem de San Antonio; 4 casos de viruela; un muerto; 

proporción 22,22.
Idem de San Julián de los Güines: 37 casos de viruela;

5 muertos; proporción 13,51.
Idem de Pinar del Rio: 3 casos de viruela; un muerto; 

proporción 33,33.
Idem de San Cristóbal: 3 casos de viruela; un muerto; 

proporción 33,33.
Idem (le Matanzas; un caso de fiebre amarilla.—Idem 

U  casos de viruela; 2 muertos; proporción i i,28.
Idem de San Juan de los Remedios: 3 casos de viruela; 

un muerto; proporción 33,33.
Idem de Puerto-Príncipe: 8 casos de fiebre amarilla y

6 casos de viruela.
Total: 60 casos de fiebre amarilla; 6 muertos; propor­

ción 10,00.—Idem 165 casos do viruela; 40 muertos; pro­
porción 24,•''4.

Comparaciones en toda la isla.
En el mes de mayo del año próximo pasado de 1865: 

154 casos de fiebre amarilla; 37 muertos.—Idem 63 casos 
de viruelas; 10 muertos.

En el mes actual: 60 casos de fiebre amarilla; 6rauer- 
los.—Idem 165 casos de viruela; 40 muertos.

Diferencia favorable; 94 casos de fiebre amarilla; 31 
muertos; Ídem adversa: 102 casos de viruela; 30 muertos.

En el mes de abril próximo anterior: 21 casos de fiebre 
amarilla; 3 , muertos.—Idem 144 casos de viruela y 37 
muertos.  ̂ „

En el mes actual: 60 casos de fiebre amarilla; 6 muer- 
tos.—Idem 165 casos de viruela; 40 muertos.

Diferencia adversa: 39 casos de fiebre amarilla; 3 muer­
tos.—Idem 21 casos de viruela, 3 muertos.

Resúmen.
Habana; 16 casos de fiebre amarilla; 4 muertos; pro- 

porcioa 23,00.—Idem 87 casos de viruela; 29 muertos; 
proporción 33,33.

Departamento occidental: 36 casos de fiebre amarilla; 
2 muertos; proporción 5,53.—Idem 72 oasos de viruela; 
l í  muertos; proporción 15,27.

Departamento oriental: 8 casos de fiebre amarilla.— 
Idem 6 casos de viruela.

Igual; 60 casos de fiebre amarilla; 6 muertos; propor­
ción lu ,00.—Idem 165 casos do viruela; 40 muertos; pro­
porción 24,84. .

Habana 13 do julio de 1866.—El Vicepresidente, Ari- 
za.—El Vocal Secretario, Vicente Luis Ferrer.

lud del hombre; los cambios atmosféricos y meteorológicos 
que suelen verificarse al aproximarse el 2.° equinocio del 
año; los escesos que continuamos haciendo en el régimen 
alimenticio, y otras muchas infracciones higiénicas que 
como siempre se siguen cometiendo en este mes, no pue­
den menos de dar un resultado'en nuestras estadísticas 
de enfermos.

En ellas figuraran; fiebres gástricas y biliosas (pues el 
elemento policólico es el que suele dar el carácter á las 
enfermedades de este mes), algunas catarrales; diarreas, 
disenterías y aun cólicos más ó menos violentos; reumas 
y gota; catarros y aun inflamaciones de todas las muco­
sas; neurosis variadas. Mas las afecciones que de seguro 
no fallarían y contra las que debemos estar muy alerta, 
son" las fiebres eruptivas y las intermitentes; las primeras 
porque suelen reinar epidémicamente, y las segundas por­
que es preciso cortarlas cuanto antes, ya porque no se 
hagan perniciosas, ya porque si se las abandona se suelen 
proion gar por todo el invierno, ocasionando lesiones or­
gánicas más ó menos profundas y rebeldes, pero siempre 
bastante graves para queá la larga comprometan la vida 
del enfermo.

Las enfermedades crónicas, en especial las de la cavi­
dad torácica, toman por lo regular en este mes un fatal 
incremento y, ó con cluyen en él con algún enfermo, ó la 
empeoran más y más cada.dia, hasta que tienen tan triste 
resultado antes de entrar en el invierno ó poco des­
pués.

La morían dad pues suele aumentarse en el raes de se­
tiembre: lo uno porque las enfermedades agudas no ceden 
por las complicaciones al plan terapéutico mejor dis­
puesto; lo otro porque las crónicas se exacerban, como 
hemos dicho, y además porque los trabajos de la denlicioo 
nos arrebatan multitud de niños. Esto último ya lo sabe 
bien el vulgo ; así que el mes de setiembre es para él de 
mal agüero, respecto á la salud de los niños.

Todavía tienen en este mes su aplicación los consejo* 
higiénicos que dimos para el de julio, respecto al esce 
sivo celo que han detenerlas autoridades para no pernH' 
tir vender frutas y hortalizas sin sazonar, comestible» 
averiados y helados pasados, así como los que allí dimo»
á los particulares para no descuidar las reglas higiénica» 
y para no abusar de los baños.

CRONICA.

ALMANAQUE MÉDICO DEL MES DE SETIEMBRE.

Es. ya el mes de setiembre bastante más templado que 
los dos anteriores, pues aunque todavía no deja de obser­
varse en algunos dias la columna barométrica á los 34 y 
36.° del centígrado, particularmente en el centro del dia, 
por lo regular la temperatura no pasa do los 2 U  26°, y 
aúnen  las noches y madrugadas desciendo algo más. 
Suele estar la atmósfera serena y despejada, y pocos son 
en este mes los dias tempestuosos: con má.s frecuencia los 
hay de lluvia temporal. El barómetro varía entre las 25 
pulgadas y \ l líneas, y las 26 pulgadas y media. Los vien­
tos más conslanlesen setiembre, sonlosdei S-O.y N-0. con 
sus intermedios.

J4o suelo ser este mes en el que menos padece la sa-

EfitndA s a n ita r io  «le S la d r i* ! .—l'o n tin o a ii r**!.
nando la.s m ism as \ ic is i ludes  atm osféricas y meteorológicas do (ju» 
eiraes menciun en nuestros fil 'imos boletines sanitarios; la 
no h a  sido de las m us desagradables, y aunque  en el r en tro  de aig 
(lias se sintió calor ,  no dejó do re frescar  por las m adrugadas  y R° -j,
E l  baróm etro  en la  variab le  y revelando la  m ism a pre^lOD
j n e  en la íillima sem ana. Los vientos soplando del Nor-Oesle, aei ' ¿ 
del E ste-Sud-Es te ,  del Sud-O este , y del Oeste-Sud-Oeste con may ^
m enor fuerza; y la  a tm ósfera,  aunque  con a lgunas  .niosi
celages. lo r e g u la r  fué el quo estuviese despejada, aunque

^ o  h a  haiiido vai iocion en las  en íerm edades rem antes ,  quo ? n 
obsorvándose las m ismas qu e  en la filtima sem ana:  así qu e  esun 
órden del dia las c ilen luras  in term itentes  de toda clase de upo». ^  

,US de e llas perniciosas, o l r a s e r r á l i c a s  y no pocas sub^ntram cyaj j* 
en táronse  también alguna.» gástr icas  y bilio as, que  arli-

ñus
sensentáronse  tamoien .iiüuuu,- ¡ « ¡¡u
ellas la forma a tá v ic a  o la ad inám ica. I.os reum atism os tibroso» ! ^  
cu la res ,  las neuro^isr^el tubo digestivo: las erisipelas.^ ciertos w  
febriles como las v iruelas  y las i r r ita ,  iones gnslro-inleslinaie..ic iin ies tomo ms ' i ' j  •••••••_------  o ........
tam  ,ien afecciones que  nodojaroii de observarse: P0'‘ ultimo, 
ron a lgunos enfermo» con p leuresías , pulmonías, y c o n g e s t i o n e . - i ,  ,,, 
y le reb ro .  de -•uyas dolencia» fue m uy ra ro  e l  que P“ '*° ' enw'^
em .'argo  la  morlandail no fué num erosa,  y ba sido poco °  re'»*
misiiui que  suele haber o tros  aíios por esto tiempo, escepiO cuau
a lguna  alecciiin epidémica.

i :> U xúo  s u i i l la r io  d«i la  U l a  «le *
30 de julio, llegan las últimas nolicias relaüvas al estado sao
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esíaim porían te  A n ill a: re su lta  de e llas que en toda la is la , d o ra n te  el
casos y 8  defuncw nes de fiebre 

m a n i la  (18 19 por cien to), y 1J8 de los p rim eros y 87 de las se a u n d as
r í f ’n i  i í “ m ism o mes i H  a ñ o  de 18S-) o c u r­
rieron 4*.> u j.o s  y 79 defunciones de la fiebre, y 62 y U  de la^ se'^un- 
das lia  bahido pues u n í  ili er.-noia m uy favorable e.i ju n io  do este^afio

^ 71 fallecimientos, y adversa
U d -eniL ín !  '• S o . - J í n  V illac la ra  so había desarro lladola di>enteru produciendo a lgunas v ictim as.
ñas nnr‘’irí'V*’‘í«*i?‘r ‘k Ocurrieron en jun io  3 defuncio­nes por efe to de la liebre, y en t o h  la isla  tan  solo hubo 11 m uertos
íat sfamn'riÜ í ? »  1,7 " "   ̂ P'^^de s e r  m áslatisfaclorio el estado  sa n ita r io  do aq u ella s  tropas

í  1. " a í i d a l f i l í e o  T a ra  i r i .“e ñ !„ S ^

P«** scH«r R o -
S  1  b a  re in ad o  en L o rien t y su s  inm edia-

ion á b  ■'! có le ra  en 1,. pe,(ueña isla  de ü ro ix ,  que en ra -
Ifi dfl rlifrí f Á i r ' “ T ' ' * ’ ' " ‘ccés  p a ra  la  c iencia , lil 
isb " '" S u n  caso de cólera en e«ta

dejó eu t ie r r a  á  un m arinero  de 22 
medVd ^  con tra ído  e s ta  enfer-

ü“® '^""'^«cido á su casa en la aldea de Kerillo; al cabo de 
nolfl coiivale.;encia, fué acometida su madre que
desDup, murió al cuarto dia; doce horas
ne S ful in?, ^ee había estado asistiendo á la madre del mari-
lambipn y '«uno a los dos días: un niño de la vecindad murió
bitaí h-, V  pequeña aldea que tiene 130 ha­
ló r^bn iS L i''^ ? ' ‘ 2’i->nvadidüs y ü muertos, mientras que en

reaUntede la isla no habido m.is que 6 invadidos y un muerto.

mar??.?. L o s  $)c^iinilos ayud ante is  fa r -
im nh,ó » * 1  cuerpo de sanidad m ilita r  que han sido declarados de re- 
fiorpt ri«!V V .'‘'{' de plazas por o c o n o m ia s .s o n lo s s e -
Sirn ií.ir.» ®  ̂ q u e  estab a  en C iudad -llod ríeo ; ilon
ouflj r  F/®”®'‘8ca y Saeiiz, que estab a  en Logroño; y don Joaqu ín  V áz­
quez y U eyes, q u e  estaba  en S an  S ebastian .

* M in c r a le s . - D e  la s  4 9  p r o v in c ia s  de
i«iii / ’ i'cseeu establecim ientos de baños y ag u as  m inerales, v 
io‘ai de estos asciende á  96. ^ el

mísí <l«® >!» *'nn s id o  do
ípI ii«a • capital, los Sros. D. Joaquín Liopis, D. An-
mero 1̂ - Pedro Clavo, y Amo, D. Justo Ilaro y Ilo-
“'«ru y 01 >«r. (jinienez Cisneros.

dflm5r*®‘*'**^®** ~“ *'^***®”  ®" lÜ spafia  1 8  c o s a s  d e
dio 9n, *1 /  ®* sexen io  de 1838 á 1864 ascondieron por term ino  me-
finriB lü-'Q®* á  2 ,184 varones y  1,360 hem bras, lín
mn» V  ®'‘ di-^hos establecim iento-- un to tal de 2 ,186  en íer-
Dor’ppt "  la  c ifra  á  2 .733 . Los gastos o rig inados
reslo- ® « lab lec iin ie iito sen  la espro-ada época, ascienden á 21 .086,141 
*Mgtclo^**® ®‘*’ p o r térm ino  m edio a n u a l, y 1 ,433,06 por

*“ ’**'*” ®*" n ic d i c ía a l .—U n  n a t n r a l i s -
« o e ll l rT '?  • el solanutn paaculalum. llam ado
*!>9 ouft r y encon trado  en él p rop iedades tan  m arav illo -
Peñiamh. ®® beneficio g e n era liz a r su  uso te rap éu tico ; ya en
j^fabe nn esta  su stanc ia  un em plasto , un p Ivo. un
” 0 y un T acuoso y a lcohólico , un eioctua-
Bfecjionp, ? ' I ; ‘f'*® ®® em plean co n tra  las liebres in ie rm ilen le s , las 
cloro«i< I ' ,  ‘ h '8 ''d o , del bazo, los c a ta rro s  ile la ve jiga , la  anem ia , la 
‘ ^el'tóñinó « H y d i f í c i l ;  en fin, e s ta  su stanc ia  
dica. ^ ue.sobstruente m ás en érg ico  q u e  poseo la  m ate ria  m é-

fbices *® espende «n el comercio en hojas, frutos y raíces; las
“®hentin rin® variable de 10 á 30 cent-metros; las más guesas
““oieroí-i.!.®* conliinniros do circua erenda: esfm herizada- de raicillas 
^da tra-iVflr’'' /̂®* '̂*' “̂ '” '^y f'*'’ apre nda que cor-
P*f» Dui»«I^‘!. I®u® presenta una superficie lisa y como impenotrablo; 

P ornarla hay que dividirla antes coa el cuchillo.

L a raíz do ju ru b e b a  tiene un co lor análogo a l do la  raiz  de c añ a  de 
P rovenza; la  corteza que la  cu b re  es un poco o sc u ra , d e  espeso r v a r ia ­
b le , según  la  p lan ta , rugosa , a g u je rea d a  on c ie rto s  puntos: se desp ren ­
de en lám inas y  se  reduce fácilm ente á  polvo; tien e  poco o lo r, au n  coa 
el fro te; si se la m asca, com nni a  á  la  boca y á las fauces un m al gusto  
que d u ra  m ucho; la  lib ra  es leñosa y casi insíp ida .

Los tallos del soIiuiu.h p iuiculatum son largos, delgado^, cub ie rto s 
de d istanc ia  en d is ta n d a  de esp inas m uy pun tiagudas; las ho jas tienen  
un herm oso lo lo r  ve rde , son inodoras y casi siem pre  iiisip ídas; lo.s fru ­
tos saben m al, y du ra  este  s a b i r  au n  después de secos.

T ra tad a  l.i raíz con el a g u a  ó alcohol, da un e 't r a c lo  de un sab o r 
am argo  m uy p rn au iic iad ). Iü.sle e s trac to  es m ás a b u n d an te  en la p a rle  
v e rtica l de l a  raíz que en la  leñosa.

G*rlnci[>i(> a o t iv o  d e  Ins roIaíb.—BjO.« í ie i io r c i
S icard  y S ch o ra , han dem ostrado  q u e  e l p rincip io  veneeoso de c ie r ta s  
especies es una base: han obtenido una sa l que , en c o r ta  c an tid a d , Im 
m atado un pe rro . Lo m ás no tab le  es que los efectos producidos po r e s ta  
sa l son m uy parec idos á  los de la  case ína .

D e l  v id r io  l íq u id o  p a ra  lo s  a p a r a to s  q u ir ú r g i ­
c o s .—E l célebre  p rofesor S iu b , d ic e e l  iHpocrático, ha. p ropuesto  á la 
A cadem ia de m edicina de \ 'ie i ia  un nuevo ap a ra to  cou ien livo , d e s tin a ­
do, según  é l, á  reem p lazar coa v en ta ja  a l a lm id ó n , la  d estrin a  y el 
yeso .

P a ra  la  confección de esto  ap ara to  no so necesitan  m ás que vendole- 
tcs hechos con c in ta  de h ilo , p.ipel sin cola y silica to  do p o tasa , ó sea  
v idrio  liqu ido , tal como se  lo e n cu e n tra  en el com ercio . S e  u n tan  con 
u n a  brocha  lo j vendoletes del silica to  reducido á la consistencia  do j a ­
ra b e , y se procede como p a ra  los ap ara to s  en q u e  se em plea el a lm idón , 
con la d iferencia , en favor del v idrio  liqu ido , q u e  este  últim o se  seca  
ráp idam en te  y se  solidifica en poco tiem po.

l i é  aq u í las p rincipales ven ta jas do este  nuevo agen te :
L a  sencillez y la  ligereza  con que se puede a p lic a r  el a p a ra to ; la  fa­

c ilidad  con q u e  e s ta  su s ta n c ia  se seca y en d u rece , bastan  cinco ó sc ii  
h o ra s  p a ra  p ro d u c ir este  resu ltado ; su  im perm eabilidad , su solidez y la  
facilidad  cOii que se  puedo q u ita r  el a p a ra to , reb landeciéndolo  p rév ia - 
m en le  con a g u a  caliente; finalm ente, su  econom ía, cuestión  tan  im por­
tan te  p a ra  los hosp ita les.

J u n t a  [ teU cio ii .—Bmportn m n c h o  ú la »  e m p r e ­
sa s  pe ried is licas que se a tien d a  a l ruego  que hace La C orresp on d en civ  
m édica en e l s ig u ieu te  suelto :

i ’a rece  que se ha dado ó rdoa p a ra  q u e  en las oficinas de G iro  M íituo 
do prov incias no so espidan le tra s  co u tra  B ladrid  por m enor va lo r del de 
1110 rs. ig n o ram o s los g rados de certeza q u e  tenga  e s ta  m edida, poro  si 
e.s c ie r ta , rogam os a l gob ierno  de S . M . q u e  coiisiilere e l pe rju ic io  que 
con este  m otivo se  irro g a  á  las cmpresa.s q u e  reciben su s  u tilidades en 
le tr a s  de pequeño  v a lo r, pues la  coinp 'icacion  que puede ocas ionar en 
las oficinas e l pago m enudo de ta n ta s  le tra s  pequeñas, p u d ie ra  su b sa ­
n a rse  d isponiendo q u e  las em presas de periódicos no pud ieran  p re se n ta r­
se  ú c o b ra r  h a s ta  re u n ir  ú lo m enos iu cuutiilad de ios 100 r s .  m en­
cionados.

I l c f o r m a .— E n  la  ú l t im a  q u e  l ia  su fr id o  e l
cuerpo do m édicos h ig ien is tas  de esta  c ó r te , se  han  sup rim ido  las p la­
zas de facu lta tivos su p e rn u m era rio s , y han  quedado cesan tes los seño­
res L ervan les, E lusco, A g u írre , in fa n te  y M erendon, q u e  desem peñaban  
plazas de núm ero.

Uni4o c u r io s o .—E l  S r .  C'nsfelo y  8 e r r n ,  p r im ci'
m édico -rin ijano  del hosp ita l de S an  Ju a n  de tiia s  do esta  c ó r te , ha 
p racticado  recien tem ente  la operación d a  la ta lla  á  una señora , e s tra -  
yéndolo do la vejiga u riiu iria  una h o rq u illa  de acero , e n '-u y a s  p u n ta s  
so hab ian  foimaiio dos cálcul >-¿, uno en cada una, liel volám eii y la for­
m a do las gu indas. C reem os que el S r .  Casleio p u b lic a rá  e s ta  cu rio sa  
Observación.

ÍViievo in^ triirneu lo  q u ir ú r g i c o .—E l  S r .  ÍSo-
c la rd  ha prc.-;eiilailo á la  academ ia de m edicina do P a r ís  un tro c a r  de 
doble .o r r ie n te , pura  p ra rlic a r  la lo ra-con lesis, que h i sido con.-»truido 
bajo  la dirección del s r -  E a r th ,  por los in s tru m e n tis ta s  l in b c r t  y L ollin , 
y q u e  está  dispuesto de modo que , sin  p e rm itir  la en lrad .t del a íre , pue­
den bacrese  las inyecciones del líqu ido  m edicinal ante-; que h a y a  ooa- 
cluido de s a lir  las m a te ria s  con ten idas en la  cavidad p leu riiica .

VACANTES.

ESTVN. I,a  do niédíVo-rirt/yano de uno de los dos d is trito s  en qua 
p a ra  la asistenc ia  de los enferm os, está  d ividida la v illa  de M éiilrida- 
población di* 700 vecinos, en la provincia  do Toledo, de cuya  c -n ita i  
d ista  ocho leguas, é igual d istancia  de M adrid y cuu lro  de F-caioiia 
cabeza del [lartido ju d ic ia l, doUida con lO.fiOÜ rs . an u a les  piiciídos ñor 
m ensualidades vencidas, por una coinisiou de prop ietarios, qu ienes ga­
ran tizan  su seg iiriilnd . Las so licitudes a l señor a lcalile  del ayau tam ion - 
to en el térm ino de lo  d ias. pasado el c u a l se  proveerá 

ilÓ D lrida  18 de agosto  do 1866.— E l alcalcle, Jo sé  P rad o
(P . F.>
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— P or Iraslacion del médico-cirujano y  dim isión del c iru jan o  p o r su  
queb ran tada  sa lud , se  bailan  vacan tes, u n a  do e llas c reada  en lu g a r  de 
la  de c iru jan o , dos plazas de m édico-cirujano titu la re s , de la v illa  de 
R e n te r ía , población de á ‘Ji) vecinos, situada  en el partido  de San S ebas­
tian , en la  c a rre te ra  e n tre  San Sebastian  é í ru n , con tigua  á  la estación  
del ie rro -ca rril del N orte , cerca  del m ar, su  clim a y tem peram ento  be­
nigno y apacib le , y con fáb ricas de tejidos, curtidos y  fundición de mó­
tales; dotadas cada  u n a  d é l a s  plazas con el sueldo an u a l de 12.000 
rea les vellón, satisfechos por m ensualidades vencidas, de fondos m unic i­
pales una p a rte  y  o tra  do los de la sociedad de fam ilias conducidas: y 
adem ás del sueldo fijo, las re tribuciones de 20 rs. po r cada p a rto  á que 
asistan ; 2 rs . por la  vacunación do cada niño; o tros 2  rs . po r la  e s trac -  
cion de cada m uela; 80 rs . por cada consulta  con facu lta tivos fo ras te ­
ros; 10 rs . por las p rim eras  u n a  o dos v is ita s , y 2 rs . en las s igu ien tes 
e l que h ag a  á  enferm os q u e  e s tén  asistidos po r e l facu lta tiv o  com pañe­
ro ; I  rs . por v isita  á  fo rasteros que so en ferm aren  en e l pueblo siendo 
de d ia , y  8  rs . siendo de nocbo; los honorarios que devenguen ó a ju s te  
con la  com unidad de m onjas, y la m itad del produelo  de v is ita s  á  v e d ­
nos no conducidos á  razón de i  rs . po r la  de d ia , y 8  rs . po r la  do no­
che; con la Obligación de p re s ta r  e l serv icio  poniéndo.se am bos facu lta ­
tivos de acuerdo , y com partiendo el trab a jo  con aprobación del a y u n ta ' 
m iento, v is ita r  y a s is t ir  en am bas facu ltades de m edicina y  c iru jia  á 
todo el vecindario  da la v illa  y caseríos de su  ju risd ic io n , q u e  so» 161, 
disem inados y casi todos d is tan tes  del casco de la  población de un cu ar­
to  á una hora de cam ino, en los que viven próx im am ente  u n a  te rc e ra  
pa rto  de vecinos; y  bajo las dem ás condiciones que están  do m anifiesto 
en la  so c re ta ria  m un ic ipal. K1 lenguago nativo  de los h ab ilao te s  es el 
vascuence, si bien está  bastan te  generalizado y en uso el caste llano  en 
e l casco del pueblo , aunque  poco en los caseríos; y por esto  m otivo, en 
igualdad  de c ircunstanc ias , se d a rá  p re fe ren c ia  á  los que posean el idio­
m a vascongado.

Lo que se anuncia  p a ra  q u e  los p re tend ien tes puedan d ir ig ir  su s so­
lic itudes y rel.iciones de m érito , docum entadas en debida form a, a l p re­
siden te  del ayun tam ien to  en el térm ino  de 30 d ias contados desdo la  in ­
serción  de esto anuncio  en el BolHiii o/irial y en la Gaceta de ]índrid.

R om ería  l í  de agosto de 1866. P o r acuerdo  del ayu n tam ien to  y  m a­
yores c o n trib u y en te s .— E l presiden te  por au sen c ia  del a lcalde , e l p r i ­
m er ten ien te , M iguel T abuyo — El sec re ta rio , Podro  M iqueo.

( P .F .)
— E a  la v illa  de Y anguas, prov incia  Je  S o ria ; pa rtido  ju d ic ia l do 

A g re d a , so h a lla  vacan te  por renuncia  espontánea del que la desem peña­
ba . la plaza de farmacéutico, q u e  se  proveerá  el d ia  20 de se tiem bre 
próxim o. Los asp iran tes  pueden d ír ijir  su s so lic itudes a l a lcalde  de 
d icha villa . Los pobres que h ay  en dicho d is trito  fa rm acéu tico , no esco­
den de cu aren ta  percibiendo po r ellos, lo que m arca  el ú ltim o reg lam en­
to  en esto  v igen te , todos los dem ás vecinos pu ilientes se co n tra ta rán  
con el ag rac iado , ga ran tizándo le  el cobro de la to ta l dotación el a y u n ta ­
m iento y m ayores con tribuyen tes. S i a lg ú n  licenciado so h a lla ra  sin 
oficina puede o b ta r  á  dicha plaza, pues en e lla  so le proveerá  á  su  p lacer 
de todo lo necesario , p a ra  m o o ta ru n  estab lec im ien to  decente y bien 
su rtid o , po r lo q u e  no debe s e r  obstáculo, q u e  los a sp iran tes  se  encuen­
tre n  eo la  ac tua lidad  sin oGcína.

S i se necesitasen por m enores, los fac ilita rá  D . E ujen io  Peroz, m édico 
c iru jan o  en la  esp resada  v illa . (P . F .)

— L a do medico-ctrujono de V a lla raañ an ,p ro v in c ia  de L eón, su  pob la­
ción 130 vecinos; su  dotación próx im am ente  sobre 15.000 rea les . L as 
so licitudes hasta  el 2 i  de se tiem b re .

— L a de médico-cirujano del valle de E rro , p rov incia  de N a v a rra , con
la  dotación an u a l de 250 escudos, como partido  de i . '  c lase , ag regado  el 
valle  á  los pueblos de H urguete  y  R oncesvalles, y  1 .250 escudos por el 
serv icio  de las fam ilias acninodadas q u e  están  asociadas al a y u n ta m ie n ­
to; la residencia  del ti tu la r  lo ^erá  en e l pueblo de V isc a rre t como m ás 
c én trico , en cuyo  punto h ay  un desU icam eato de carab ineros y  o tro  en 
R oncesvalles, con q u ienes podrá co n tra ta rse  p a rticu la rm en te : los a sp i­
ra n te s  d ir ig irán  sus so licitudes h a s ta  e l 2 i  de se tiem bre  p róx im o , ex ­
presando  los m éritos q u e  tengan . (P . p .)

— La de farmacéutico de Aoiz, provincia de N av arra ; con la  dotación
an u a l de 120 escudos como partido  de 4.* c lase , y  los em olum entos que 
prev iene el a r t .  G.° del reglam ento . Las so licitudes h a s ta  el 21 de se ­
tiem bre  p róx im o en quo  so te rm ina  el plazo p a ra  la provisión de la 
plaza. ( P .  P .)

— L a  de a rw jano  do Olza, prov incia  de N a v a rra ; con la  dotación 
an u a l de 8 i  escudos po r la asistenc ia  do pobres, como partido  de 4.*
ciase, y 413 robos de* trigo  ó sean 206 fanegas cas te llanas por el de las 

iciadas al avun tam ien to : el pa rtido  colinda á  la  ca-fam ilia s  que están  asociadas 
p íta l de la provincia: las so licitudes basta  el 24 de se tiem bre  en q u e  so 
p ro v eerá  la plaza. (P . P .)

— L a  de médico y  lá  de cirujano de A rron iz , prov incia  de N avarra ; 
con la  dotación a n u a l, el 1." de 000 escudos y 150 fanegas de trigo , y 
e l 2.* con 320 escudos y 100 fanegas do la m ism a especie; e l pa rtido  es 
de 3 . ' c lase y están  asociaUus los vecinos; los a sp ira n trs  d ir ig irán  sus 
so licitudes reseñando  los m éritos, h a s ta  el x 6  de se tiem bre  pró­
xim o. (P . P .)

— D on R oque Ibafiez de Sola, A lcalde  C onstitucional do la v illa  de 
M allcn, partido  de H orja, provincia de Z arag o za , y en su  ausencia  el 
p rim er ten ien te  alcalde e je rc ien te .

H ago saber: O u^ de las dos plazas de médico-cirujano titu la re s  
de esta  v illa , se bull i v acan te . S u  dotación consiste en tí.OOO rs . ve­
llón anuales , que los componen las igua las de los vecinos g a ran tid a s  y 
cobradas por u n a  ju n ta  de m ayores con trib u y en tes , conform e a l acu e r­
do de esta  fecha, y e l ram o de beneiiceucia  q u e  sa tis face  e l A y u n ta ­

m iento  de su  p re su p u es to , cobrado todo po r tr im estres  vencidos; debien­
do pe rc ib ir adem ás los facu lta tivos lo q u e  p ro d ú zcan lo s puestos de 
G u ard ia  C ivil y C arab inero s de S a les. L a  población se compone de iJO 
ver.inos; se h a lla  dividida p a ra  m ayor com odidad de los profesores en dos 
d istrito s que a lte rn a rá n  cada seis m eses, v e s ^  situada  a distancia do 
un k ilóm etro  de la  estación  de C ortes, en la v ia -íó rrea  de Z aragoza a 
A lsasua ; tam bién  residen  en e lla  dos m in is tran te s . S u  provisión se ve­
rificará  el d ia  20 de se tiem bre  inm ediato , h a s ta  cuyo día d irig irán  los 
a sp iran tes  sus so licitudes con espresion  de su s m éritos a l señor alcaide 
presiden te, adv irtiéndose  que el p rofesor q u e  la obtenga deberá  princi­
p ia r  á e je rce rla  en el dia  29 de dicho m es.

M allen 21 de agosto de 1866 .- S a n t i a g o  te m b ra n o . ^

provincia de 
400 familias 

con é l quiera

— U na de las dos de médico-cirujano de N av a  del R ey ,
V alladolid ; su  dotación  800 escudos, por la  a sistenc ia  de 
pobres y  las ig u a las  con e l re sto  del vecindario  que 
a ju s ta rse . J.as so licitudes h a s ta  el 23  de se tiem bre .

- L a s  de médico-cirujano y farmacéutico de C añaveras , P ^ v in c ia  de 
Cuenca; la  dotación del l . “ 200 escudos: y 120 la  del 2 . po r la asisieo- 
cia y m edicina g ra tis  á 40 pobres con m as las igua las  de los vecinos po­
d ien te -. Las so lic itudes h a s ta  el 23 de se tiem bre .

— Las de m édico-cirujano y farmacéutico de E sc a lro n , provincia  e 
Z aragoza; su s dotaciones como partido  de 1.* c lase  según  el regiamen 
de 9 de noviem bre de 1864. L as so lic itudes h a s ta  el 20 de se­
tiem bre.

— La do m edico-rirujano de S a n tag ñ y , is las  B aleares; su  dotación 4 
escudos por la  a sistenc ia  de 21)0 fam ilias p ob res. L as so licitudes ñas 
el 20 de se tiem bre .

— La de medico-cirujano d eA zu q u eca  y dos anejos, proyincia  de Gui- 
da la ja ra ; su  dotación 2 .500  rs . por la  a sisloncia  de los pobres. Las so 
citudes hasta  e l 18 de sotiem bro.

— L a d e  m edicfr-íim jonoüe P leoc ia , p rov incia  de B ilbao; su  dojaciM 
14.000 rs . por la  a sistenc ia  de todo el vecindario; la  población 3 Ju  veci­
nos. L as so licitudes h a s ta  el 18 de se tiem b re ,

— L a de medico-cirujano de C andeleda, p rov inc ia  de A vila; su  pohlacioí 
635 vecinos; su  dotación 400 escudos por los pobres: y 800  á  1 .000 entr» 
los pudien tes. L as so licitudes h a s ta  e l 18 de se tiem bre .

— L a de medico<irujano de A ta rfe , p rov incia  de G ranada ; su  dolaciw 
660 escudos po r la a sis ten c ia  de 300 familias^ pobres, y 600 q u e  P í  
sa c a r  de loa vecinos pud ien tes . L as so lic itudes b a s ta  el 1/ 
setiem bre.

— La de m edico-cirujano de ñ ig a s tro , prov incia  d e  A lica n te ; su  o 
cion 290 escudos po r la a sistenc ia  de 70 fam ilias pobres; . s u  pobiacio» 
359 vecinos. L as so licitudes h a s ta  el 3 de se tiem bre .

— L a de medico de P a lm a  del R io , provincia  de Córdoba; su  
200 escudos por la  asistenc ia  de 200  fam ilias pobres. L as soliciW
h a sta  el 9 de se tiem bre .

ANUNCIOS.

DEFENSA DE LA CLASE MÉDICA
CONTRA LAS P R E T E N S IO N E S

DE emUJANOS Y PKACTICANTES.

E X 4 3 ÍEÜ  C U IT IC O
OE LA PROPOSICION DE LEY Ql E LOS SEÑORES DIPÜT*_D0S HERRERA 7 ® „ 
DE ZARATE UAN PRESENTADO AL CONGRESO, EMPEÑADOS EN REALIA*!' 
PREVARICADA METAMORFOSIS DE LOS CIllOJANOS ES MÉDICOS, t  DELO*'^ 

NI8TRANTES I  PRACTICANTES ES LO MISMO.

P O R  E L  DOCTOR

DON FRANCISCO MENDEI ALVARO.
V en tila se  eslensam en te  en este  opúsculo , que consta de 136 pá5Í"|J

en 8 .“ francés, la  cuestión  ru idosa  q u e  h;ui prom ovido y  sin cesar ag ^ 
a lgunos c iru janos y p rac tican tes, obstinados en a d q u ir ir , sin estuávf 
firuehas suficientes, nada menos que el titulo de médicos. »i'ni£»i

S e  vende  á 8 rs . en Aladrid, en la  redacción de E l S iglo AG»' 
callo de la  Concepción G e ión im a, núm . 14 , y en las l ib re ría s  de 
B u l u e r e , y de ÁIoya y P laza, calle  de C a rre ta s , núm . 8. ^

Se re m itirá  p t  e l correo  á  las p rov incias, si so pide al au to r, esp.^ 
sando bien nom bre y  d irección , y acom pañando el im porte  del P«“ 
en lib ranzas ó se llos de franqueo  de la  correspondencia . .

L om M U M o rito rc e  a l  S ic l o  M é d ic o  M o la n c n t c  
i i a r á o  6 ri».

P o r  l o d o  lo  n o  f i r m a d o ,  
R. Sanfrütos.
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