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RESUMEN.
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un blologlcas sobre el oxigeno.— Kstirpacion del Utero en

SECCIO DOCTRINAL.
Concluaioa. La reforma ea el arte.

He expuesto, aunque sumariamente, el espiritu de la
reforma medica que considero necesaria. ¢He inventado
alguna cosa sosteniendo que debe suceder? i\o : he in-
ventariado simplemente lo que ha sucedido, lo que su-
cede, y he dicho que lo mismo sucedera mientras suceda
algo. EIl verbo es el mismo; solo varia el liempo.

Si esto es asi, y es necesario, algo vale reconocerlo
y algo perjudica desconocerlo. Yo aspiro a que se re-
conozca lo mas posible, y sobre este reconocimiento se

uiiique la filosofia, y con ella la medicina, que es una
ae sus parles mas importantes.

Porque yo fundo la reforma de la medicina sobre la
fetorina de la iilosofia: sobre los diversos sistemas de
iNiosofia no podian establecerse sino los diferentes siste-
mas de medicina que be analizado y combatido en parle
onservando el fondo como elemento del lodo ; respe-
ando los derechos y corrijiendo los abusos; eslable-
endo la armonia como derecho supremo y aspirando
a realizarla.

1 «lira que después de haber censurado todos
. ? dejo & la medicina sin sistema, 6 mas bien
laniezco un sistema que de nada sirve, que nada de-
gySuponer que procedo sin sistema seria decir
loo nii pensamiento no forman un todo,
cur<™ 'Aplica contradiccion; no queda, pues, otro re-
S0 que condenar mi sistema como vacio 6 como falso,

siblo puede probarse, por cuanto no es po-
Vtoa A+ se afirma con todas las restricciones
susiii salvedades posibles. La verdad que se me
no cy®®® ® menos que mi verdad. Si menos,
RiisniT a mi verdad; si mas, seria mi verdad

porque mi verdad es la mayor verdad, la verdad
Tomo XI.

SUBCRIC10ON.

** trimestre, en |ii Redaccion, cali
del Espejo, M , ppL—En Prouinciaa i3 reales el trimestre en

casade Ips com|5|onados mediante_libranzas—En el Estran-
jero y Ultramar »» reales por un afio, y loo en Filipinas

estendida siempre fuera de ios limites de cualtluier li-
mitacion actual.

Resta oponer & la reforma médica, que nada deter-
mina, que nada reforma en particular, que nada ensefa
para curar tal o cual enfermedad. Pero este es precisa-
mente el caracter del sistema verdadero; caracter de
tal naturaleza, que cuanto méas desaparece, mas falso es
el sistema.

Un sistema que permite establecer que todas las en-
termedades se curan por los tonicos, 6 por ios aiilifio-
gislicos, 0 por sus semejantes, 6 por medios quimi-
cos, etc., es un sistema que escluye algo de la tera-
péutica, que modela caprichosamente lo posible, que
levanta el pendon de la tirania contra la libertad, y que
por lo tanto, debe ser llamado al orden y reducido aLs
justos hmiles. El verdadero sistema no hace nada de
esto : vive respetando todas las fuerzas vivas, armoni-
zando todas las funciones, yrealizando las posibilidades
sin agolarla posibilidad, pues conoce que a‘>-olan-
uola, solo conseguirla pidvarse de alimento v morir de
inanicion.

En nombre de la justicia y de la equidad cientifica
vengo, no a imponer un arbitraje caprichoso entre las
diversas doctrinas, sino el reconocimiento mutuo de sus
derechos y el de otro derecho superior, que es el orden
universal que los comprende a todos. Quiero la medi-
cina modesta, pero firme; segura de si misma, pero no
lanalica ; igualmente ilustrada en todas sus parles
avara de pormenores y de datos, esieiisa como el es-
pacio, profunda como la inmensidad ; quiero que sepa
moderar unas por otras todas las necesidades, que al-
cance a lo mas remoto, que perciba lo mas pequefio
que sin despreciar nada, io concilie lodo, que coordine
siempre y subordine cuando sea justo, que distinga sin
perjuicio de identificar, € identifiqgue sin periuicio de
distinguir, quiero el sistema que comprende todos los
sistemas, y que se considera ademas como parle 6 mo-
mento del sistem a” se hace; quiero en fin una pato-
logia y una terapéutica vivas, una ciencia y un arte
inseparables de su objeto, que vivan con él, puesto que
no son otra cosa que la representacion del objeto mismo
viviendo en la conciencia.

Esta es la que llamo medicina inclusiva; la que borra
en la ciencia la palabra imposible, aplicada & lo que no
comprende; caracter por el cual se la puede distinguir
de cualquier otra. Gienlificamenle hablando, todo es po-
sible menos lo actual, lo dado, lo hecho, lo presente-
esto es necesario en cuanto es como es: fuera de la ne-

2
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cesidad, figura sin Ilimiles el campo de la posibilidad.

Los sistemas esolusivos pronuncian lodos esa palabra
«imposible)) ; nada puede ser fuera de ellos. jTemera-
ria presuncionl

Los principios de los sistemas esclusivos tienen siem-
pre esta forma: todo se cura con los contrarios; todo se
cura con los idénticos; todo depende de los drganos;
todo depende de la vida ; todas las enfermedades son
distintas; todo se reduce & grados de intensién de una
misma fuerza. El primer miembro de la proposicidn es
todo; el segundo es una cosa determinada, fija, limi-
tada, una parte: Se identifica absolutamente el lodo con
la parte; se suspende su evolucion; se hace encallar en
el banco de la ciencia el magnifico bajel de la realiza-
cidn viviente.

El eclecticismo es una tregua, una paz sobre las
armas ; una lrancjuilidad debida, no al reconocimiento
del derecho, sino & la impotencia de los adversarios para
aniquilarse mutuamente.

El inclusivismo es el Gnico que concilla los derechos,
negando en la inteligencia lo que niega la realidad: lodo
derecho absoluto. Asi armoniza la teoria con la prac-
tica i las pretensiones con los méritos, los medios con
los fines, los hechos con los derechos.

Borra como hemos dicho la palabra” «imposible»; pala-
bra de esterminio que se lanzaban mutuamente todos los
antagonistas; pero no la borra como el hegelianismo
para caer en el eslremo opuesto, para considerar como
sindnimos lo imposible y lo necesario, lo absurdo y la
actualidad. Lo imposible absoluto y lo necesario abso-
luto solo son idénticos en ser igualmente falsos, en ca-
recer de toda realidad fuera de la que ofrecen conside-
rados en su aislamiento, en su abstraccion solitaria.

En el orden vivo de las cosas, lo posible es simple-
mente lo no dado , pero que puede sedo por cuanto en
alguna parte lo determina lo actual. Esta potencia de
la actualidad es indefinida, 6 lo que es lo mismo, lo
indefinido y lo posible estan limitados por lo actual y
vice-versa; y cada uno de estos términos sin el otro
carece de sentido.

Lo imposible, 6 es imposible absoluto, 0 sea la con-
sideracion aislada de lo no posibley entonces no
tiene aplicacion & las cosas; 0 es relativo y se aplica a
las parles y al todo, & los elementos y & su realizacion,
a los hechos y a la vida. Es imposible que, mientras
son estas cosas, dejen de ser lo que son, y esto solo
es imposible en el orden conocido de universo.

Asi, pues, el inclusivismo medico no identifica
absolutamente el lodo y la parte; no hace imposible
otro todo en beneficio de una parte , y sus principios
médicos son de esta forma: Todo se cura con sus con-
trarios en cuanto es enfermedad pura , negacion abs-
tracta de salud; lodo con sus idénticos en cuanto es
vida sana. La curacion es & la par una destruccion y
un nacimiento, es un desarrollo, una funcion viva.

Un ultimo reparo se puede hacer al sistema que
presento. Al ver que coloco lo absoluto en una catego-
ria cientifica inferior hasta cierto punto, puesto que lo
incluyo en lo relativo y no le doy valor para el cono-
cimiento, sino en cuanto aparece determinado y limita-
do dentro del mismo, pudiera alguno sospechar que
propendo al escepticismo.

1Pues qué! se rae dira, ¢no hay nada estable y ne-
cesario para lodo el mundo? ¢Todo es movedizo y con-

lingenle? ¢(Cémo, pues, fundar la certeza? ¢como estar
seguros de algo? Haciendo ostensivos estos principios
a los demas ordenes de conocimientos, ¢qué seria del
derecho? ¢qué de la moral? ¢qué de las mismas mate-
maticas, y en una palabra, de los fundamentos en que
estriban todas las ciencias?

Contestaré de una vez: yo que no admito nada
absoluto como fin y término realizado ¢ que puede
realizar la filosofia, menos podia querer un escepticis-
mo absoluto. Pero la duda tiene sus derechos , y por
mas que hagamos, un atomo de duda nos persigue &
todas parles; si podemos lanzarle de un recinto bien
determinado y circunscrito, nos. espera fuera de éiy
nos sigue siempre como la sombra. No es despre-
ciando estos atomos como se adquiere la sabiduria,
sino reconociéndolos y apreciandolos en lo que valen,
sin caer en la exageracion de absorberlo todo en ellos.

Por de pronto existen esos recintos fortificados en la
conciencia de cada cual; el derecho, la moral, la be-
lleza, el bien tienen el suyo, como las matematicas; y
alli resisten todas las tempestades; nada les puede
conmover. ¢Qué importa la duda, minima unas veces y
grande otras, que acompafie & las aplicaciones particu-
lares, esto es, a las relaciones, a las determinaciones
finitas del deber, como & las del nimero y do la es-
tension absolutas y de lodos los demas elementos uni-
versales? Sin estas oscilaciones, que 0s parecen una
imperfeccion, lodo desapareceria; porque nada es si no
vive, y la vida es la formacion y trasformacion conti-
nua de todas las formas determinadas.

¢Como podriais desterrar la duda de vuestra concep-
cion total? ¢No sabéis que con toda ciencia ha de
coincidir necesariamente algan misterio? ¢Que alguna
ignorancia es necesaria?

Hemos dicho que el inclusivismo borra la palabra
imposible entendida absolutamente. Por este piincipio
considera imposible una esplicacion que todo lo espli-
que; porque esplicarlo lodo seria hacer imposible otra
esplicacion.

¢,Queréis algunos ejemplos de las Iegltlmas espllca-
ciones que caben en la filosofia inclusiva? Recordenios
brevemente algunos de los puntos establecidos en los
precedentes articulos.

La vida es una totalidad que no se comprende en
sus partes separadas, inmoviles, muertas; solo aparece
en si misma en la realizacion del sér viviente.

Hay leyes de la realizacion en general, abstracta, de
terminada solo como realizacion, que no pueden menos
de reproducirse en toda realizacion particular o mas
determinada; y estas leyes son las que deben consti-
tuir en lo sucesivo la forma pura de las ciencias vivas.

Cada ciencia viva, la ciencia del hombre en cuanto
sér vivo, por ejemplo, tiene leyes de su vida piopia>
como la vida las tiene en general.

Lo mismo las tienen la ciencia social, la politica j
todas las del orden vivo, concreto y comprensivo ae
los elementos fundamentales de las cosas.

Las leyes generales de la vida se modifican,
condiciones dadas de cada caso en particular, de ca
organo, de cada funcion. «

Toda ley general estd sometida a la esperlenC|a e
su desarrollo particular, 6 sea relativo & cada sei y
cada periodo del sér.

Las leyes generales de la vida, comprobadas p
espericncia, son las costumbres.
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Esplicar un hecho es hallar -su ley, es relacionarle
con otros conocidos.
~ Unas cosas se esplican por otras, y estas por otras
indefinidamente.

Preguntar el lilUmo por qué es una impertinencia.

La ciencia no puede hacer mas que analizar una
sintesis dada sin destruirla: sintetizar los dalos sin con-
lundirlos ni absorberlos unos en otros.

En este concepto, la vida como todo, tiene siempre
algo de misterioso.

Pero en este fondo misterioso se dibuja aiiro aue se
conoce. *

Este algo que se conoce es la realizacion de las
cosas, que consideradas solo como hechos son, y como
vivas principian, nacen, duran y terminan.

Vida es abstracciéon de ser vivo: sér vivo, un todo
gue se hace y parte de otro lodo.

Enfermedad es abstraccién de vida enferma; la cual
ui es solo distinta ni solo idéntica a la sana.

AMAcion medicalriz no es una cosa contraria ni
idéntica & la vida enferma: es uno y otro.

Las enfermedades en cuanto pertenecen a la ciencia
se componen de lo que de ellas se conoce.

La parte desconocida de la enfermedad, si lo es
eteclivamenle, no debe ocuparnos sino como concien-
cia de que algo se desconoce y es preciso desconocer.

La esencia de la enfermedad consiste en su parle
conocida y en la desconocida.

Es un contrasentido de.spreciar la esencia conocida v
ocuparse solo en la desconocida, como si pudiera ser
algo méas que ignorada no llegando & ser conocida, v
como Sl todo lo que llega & ser conocido no debiera liml-
tarse a ocupar un sitio entre las demas cosas conocidas.
_ ionos (os fendbmenos sgn igual.menle fendémenos: d|-
lieren en importancia segun [0s casos; pero una especie
de ellos no debe ocupar sistematicamente un lugar
superior, y menos un lugar esclusivo.

Todas las leyes son aplicables en casos dados a la
inedicina: la teoria, que siempre existe aun en el em-
pirismo, debo aspirar & esienderse y metodizarse, sin
apartarse nunca de la esperiencia.

¢Habra todavia quien nos advierta que todo lo expiies-
0 es demasiado tedrico, y nos reclame con urjencia
sus aplicaciones practicas inmediatas?
"or de pronto no se pregunta & una verdad para qué
sifve. La inteligencia busca la verdad sin interés, 0
por mejor decir, sin mas interés que el de la verdad
raisma. Hacer lo contrario es subordinar la ciencia al
jj itarlsmo, al industrialismo. La ciencia debe ser
M1,y en efecto, siempre lo es la verdadera ciencia
010 lo bello debe ser moral, y lo es efectivamente;
VI Aui® ciencia es ciencia y lo bello es bello,
i QL sdbio debe tener por objeto la verdad sola, como el
ista la belleza sola. EI que no proceda asi no es
DO ni artista: es industrial, es mercader, es meca-
g [?” "os que prefieran este dictado vivan en buen hora
aup pretendan aniquilar la aspiracién
sienten: pretension que debiera calificarse de
“Olea, si no fuera absurda.
odemas, el sistema que propongo tiene aplica-

aPt felizmente pueden indicarse desde luego, v
nO sera el que no las vea.
engpfl ® inspira moderacién & los sistemas, los

otros * pOespetarse y tenerse en consideracion unos &
« ¢(Es poca ventaja ensefiar el materialista & no

confiarlo todo & la fuerza bruta, & dudar de sus prin-
cipios absolutos, & buscar un conjunto mas grande v
comprensivo? ¢Es indiferente apartar a los aniinistas de
su apalica especlacion y demostrarles las ventaias de
la esperimenlacion y del analisis? ¢No tienen sus esca-
sos los fallos de los sistemas tradicionales contra el
proleslanlisrao medico, y sobre todo los del protestan-
lismo medico contra los sistemas tradicionales?

hi en medio de esta anarquia, de esta intolerancia,
se levantara, no digo una opinibn unanime, pero si-
quiera un partido, que represenlara con conciencia,
con segundad y con fundamentos filosdéficos, la toleran-
cia mutua, la absorcion de todas las parles en un gran
todo, la armonizacion progresiva de los elementos en-

del alte? ¢No se limitarian sobremanera los procedi-
nuenlos esciusivos arbitrarios, inspirados por principios
absolutos inconciliables entre si? ¢;Quién se atrevera
a asegurar que el nuevo modo de considerar la vida
la salud y la enfermedad, la higiene y la terapéutica’
en consonancia con los citados principios, no ejerceria
notable influjo en el objeto del arle?

A vida considerada como la realizacion de las cosas
alejaria esas concepciones escinsivamenle mecanicas Vv
esas flcciones onlologicas en que estriba por comnlélo
la ciencia del pasado. A

La enfermedad, forma de la vida, dejaria de ser
considerada como un ser aparte, como una alteracion
fija, mueila, como la grieta de un edificio 6 la esfolia-

un crista!; no se le opondrian medios absoluta-
mente conlranos, m se combatirian indiferentemente
loco» los sintomas, los sanos como los morbosos.
|nQn If ~ ®, se atenderia al conjunto, a
odo e! conjunto; se lo idenlificaria en algun modo con
miichos elementos por infinidad de relaciones, sin per-
juicio de distinguirle por sus caracteres propios. "

Para combatir el estado morboso, tampocose cir-
cunscribiria el practico a indicaciones limiladas del
sitio y del momento. Se cnidaria mas de prevenir las
enferniedades; se atenderia a la accion mediata sin ol-
vidar la inmediata; se seguirla la ley de los contrarios
en cuan o el resultado de la medicacion debe ser contra-
rio en algun modo al del curso natural de la enferme-
dad, y la (le los idénticos en cuanto la vida es siempre
a que cura Yy solo conviene auxiliarla proporcionandolo
la eslenoridad que mejor asimile.

Las indicaciones serian mas vastas y completas- el
arle mas racional, la practica mas digna. ¢Son estos
resullados de poca consideracion?

Criticos miopes, obstinados enemigos de lodoe«itudio
filosofico, porque preferis alimentaros de una filosofia
no estudiada, ¢persistiréis en pedir que la filosofia os
de algo parliciilar y practico, como por ejemplo una
quina para el c(>lera morbo 6 im morbicida para el
cancel. i ero olvidais que una filosofia que esto hiciera
sena indigna (el nombre de filosofia; abusaria de sus
diirecbos, y anticiparia la practica en particular, cuando
ella es solo bi consideraciéon de lo que tiene la practica
de general. Por el contrario, el caracter mas genuino de
una buena filosofia es que no tenga ninguna aplicacién
particular, directa, y que las abrace todas en general €
indirectamente. El vicio que me atribuis ratifica la es-
celencia de mi modo de filosofar, y lo que me pedis seria
un abuso que oscureceria mi derecho.

Con un nuevo espiritu filosofico puede hacerse una
nueva fisiologia, una nueva patologia, una nueva lera-
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oéuUca. Los materiales seran los mismos, pero la inter- ,
prelacion muy distinta; cada funcion aparecera bajo un
nuevo punto de vista; cada enfermedad y cada medi-
cacion presentaran reformas muy importantes para la

A Ved sino en qué se separa la Lerapeulica de de
la de Broussais, la de llauheman de la de Pidoux. ¢Poi
aué ditieren tanto estas doctrinas y las practicas a el as
acomodadas? ¢Es acaso porque traten de enfermedades
distintas ¢ porque alguna de ellas tenga un mundo
aparte de agentes curativos? No: es porque la luz que
las ilumina da un color distinto & todas las cosas.

jQuereis apreciar el mérito de los sistemas por sus
resultados practicos directos? Ved y juzgad.

El empirismo méas grosero es el de resultados mas
inmediatos. Preconiza unas pildoras o un ungiento : a
esta afirmacion se reduce lodo, y la practica no puede
estar mas envuelta en la teoria.

El sistema de Broussais establece desde luego que
los antiflogisticos convienen en casi todas las enterme-
dades. Esto es practico; pero esto no es mas que una
negacion sistematica de la conveniencia del orden de
medios que se escluyen. El sistema es tanto mas piac-
lico cuanto mas esclusivo y por consiguiente mas ialso.

El quimismo, el mecanicismo tienen condiciones
anélogas.

El animismo conduce & la especlacign.

El sistema de Hanheman & los semejantes y las dosis
infinitesimales. Esto es tangible, positivo, porque es

los sistemas de los Sros. Pidoux y

Chauffard, mas vastos y mejor entendidos, enconliais va
mas vaguedad: nada se deduce directamente de sistema
respecto de medios particulares. Si hubiesen llegado a
la perfeccion por una base filoséfica més clara y mejor
establecida, no tendrian ni aun tendencias & deducciones
practicas particulares y esclusivas. Porque les fallan
estas circunstancias, propenden a "“““onalismo y a la
psnpclacion a la higiene con esclusion de la faimaua.
V o comprendedlo lodo en la radsalla esfera y yereis
que lo particular desaparece. Eii cambio tendréis las
verdaderas leyes generales, las que no podrian ser o
si se convirtieran precisamente en lo contrallo de lo

A''1S dlas bieny no os faltard tarea: en medio del
derecho comun es preciso deslindar la proporcionalidad,
y esta es otra nueva analisis, no menos larga e inago-
table que la del mundo de los hechos.

Nieto Serbano.

SOCIEDADES CIEIITIFICAS.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID-

Memoria sobre el siguiente tema: Influencia del cultivo del arroz y exposicion
de las medidas covducenles li esilar lodo dafio 6 rebmr los que sean mvila-
bles hasta el puni6 de que las ventajas del cultivo superen & los iaconvenun-
LV premiadaV r la Real Academia de medicina de Madrid con el acceésit, en
el concurso de 1863: por el PR. D. Juan Bautista Uubrsperger (1).

Mientras que en las fiebres intermitentes ordinarias las
mpresiones sensitivas con sus reflejos e irradiaciones sobre
ios nervios ganglidnicos y vaso-motores solicitan una
reaccion general dei organismo, de que participa el mismo

(1) Véase el numero 559.

centro espinal por medio del gran simpatico (escalofrios),
esta reaccion es local en las citadas fiebres perniciosas. El
processus patolégico no abraza mas que el rayo neuro-
vasciilar tdpico; la descarga esta localizada.

El processus patoldgico simula, por ejemplo, una pneu-
monia U otra flogosis local; pero las anomalias vasculares
no duran mas que lo que dura el acceso; pasado este los
sintomas se disipan, y después de la muerte no descubri-
mos ningun vestlglo e la enfermedad simulada.

Ahora bien: a pesar de todo esto, no queda agotado el
nrocessMS patoldgico del miasma paludlco Los principios
morbificos, no solo ejercen una iriUuencia dafiosa sobre las
funciones primitivas de la vejelacign animal por medio de
tos nervios gangliénicos 0 yejetativos y por medio de la
deglucion de sustancias nocivas mezcladas con la saliva y
las secreciones de la boca, sino que alteran considcrab e-
menle la sanguiiicacion & causa de lo que ocurre en los

puE?oqnuefrsﬁismo de la sanguificacion durante el acto de a
respiracion no produce sino imperfeclarnenle la cqnyersmn
de la sangre venosa en arterial. La atmosfera paludica de-
teriorada bajo varios aspectos y puesta en contacto con la
sangre en las vesiculas bronquiales, no solo la impregna
de gases nocivos, sino que no le sunpnistra los medios
quimicosde arierializarse segun la necesidad del organismo.
Aqui nos encontramos en el origen de las principales con-
secuencias funestas del paludismo. Cuanto méas tiempo
esta espuesto al aire palidico el habitante de un terreno
de arrozales, tanto mas evidentes y graves son estas con-
secuencias.

El processus de la hemalosis causa tanto deterioro, que
cambia el quimismo total de la sangre de una poblacion
arrozicola. Haciendo la naturaleza vanos esfuerzos para
remediar la_desproporcion entre la falta de oxigeno y el
esceso de hidrogeno 0 de hidrdgeno carbonado, provoca al
bazo & una actividad organica escesiva; el 'vohimen de
este 6rgano aumenta considerablemente y su hipertrolia
llega & veces & un grado enorme. Una caquexia particular,
conocida con el nombre de hibitus febricosus, constitu-
cion caquéctica del paludismo, caracteriza a los habitantes
de los arrozales, y recorre las fases y los grados patolo-
gicos de las hinchazones edematosas O leuco-ilemasicas
hasta las hidropesias secundarias. . X

Estos tumores esplénicos son los residuos organicos mas
frecuentes de dichas fiebres accesionales. Regularmente
estan en relacion causal con las hidrosis consecutivas o
secundarias.

Por io demas, el miasma paludico febnfero no se Imilla
a las enfermedades que acabamos de designar; las cuales
varian ademas en aquellas de sus terminaciones, que sou
estables, permanentes y demostradas por las necroscopias.

Aunque nuestra memoria no puede ser una monografia
completa del paludismo, debemos sin embargo indicar las
principales terminaciones de las liebres paltdicas y de las
demés enfermedades que acompafian mas frecuentemente
a las fiebres accesionales, puesto que mas tarde trataremos
del modo de curarlas.

Para alcanzar el primer fin, debemos consultar la obser-
vacion V la autopsia cadavérica.

Los fendmenos generales mas constantes post morterfl
son: «Fluidez v decoloracion de la sangre, en los sugetos
que han lenido‘recaidas frecuentes; la sangre presénta la
apariencia y la consistencia del agua mezclada con vino
tinto; el corazdn repleto de sangre; en el ventriculo dere-
cho se encuentran algunas veces coagulos fibrioosos y al-
buminosos; el sistema de la vena porta esta ordinariamen-
te lleno de sangre; la fibrina, la albdimina y la materia
grasicnta se hallan en cantidad escasa, mienti'as qu®
abunda la colesterina. La alteracion de la crasis de la
sangre es constante (1). Los desérdenes mayores y

(1) A esta depravacion de la sangre se ha dado el nombre d&
ftoxemia palGdica. *
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frecuentes son los del bazo y del higado (1). Las anoma-
lias histologicas del primero consisten en una malacia de su
tejido en diferentes grados; algunas veces este reblandeci-
miento llega hasta la delicuescencia. Los cambios organi-
cos le dan en algunos casos im voliimen enorme y aun oca-
sionan su rotura. Preténdese haberle encontrado en estado
de putrefaccion; pero nosotros nos inclinamos & creer que
seria im alto grado de esplenomalacia con putrefaccion
cadaverica. La sangre del liazo en estado de putrefaccion
es un efecto cadavérico. La sangre del bazo en estado de
esplenomalacia toma el color del chocolate.»

Las hipertrolias del higado son menos funestas en los
climas templados, como en lItalia y en Francia; mas nume-
rosas en las zonas ardientes (2).

La autopsia cadavérica descubre también & veces dismi-
nucion de volumen del higado, depdsitos tuberculosos,
abscesos purulentos esparcidos fior la sustancia de este
organo. Los vasos sanguineos ucl higado estan las mas
de las veces llenos de sangre espesa y negra; la vejiga de
la hiel engrosada; los conductos biliferos dilatados por una
bilis de color verde-oscuro ¢ negro.

La repulsion repetida de la sangre de la periferia hacia
los centros, como el higado y el bazo, durante los escalo-
I'rios, puede muy bien contribuir & la formacion de dichas
hiperlroiias y esplenomalacias y & la rotura del bazo. En
el parénquima del uno 6 del otro de estos 6rganos puede
quedar un pequefio infarto sanguineo como residuo del
acceso, que aumenta después de cada paroxismo. Estos
infartos ocasionan algunas veces una irritacion particular,
una especie de flogosis edematosa, no obstante el curso
cronico de la enfermedad (0). En nuestra opinion, la crasis
andémala de la sangre es la causa principal ds estas tume-
facciones hepaticas y espiénicas. La naturaleza las forma
acumulando la s.angre para reparar e! quimismo de la )ie-
matosis. La actividad ue estos érganos (higado y bazo) de-
beria restablecer el equilibrio entre el esceso de hidrogeno
y de hidrégeno carbonado y la falta de oxigeno.

En las fiebres aracuilicas, convulsivas, delirantes,
comatosas, etc., el cerebro y sus membranas presentan
congestiones, algunas veces derrames sanguineos O sero-
sos, inyecciones fuertes, adherencias, falsas membranas,
y la sustancia gris de un color oscuro. Todos los observa-
dores que han hecho necroscopias después de dichas
liebres, refieren resultados semejantes, que varian muy
poco de un pais & otro, y eso solo en el grado. Maillot que
hizo aiii6épsias cadavéricas en Corcega y en Argelia (4),
Bailly en Roma (5) en el hospital de Sancli Spirilus,
Heider (6) y otros consignan siempre los mismos resultados
Necroscopicos.

La membrana mucosa intestinal presenta en la mayoria
de casos algunas alteraciones patoldgicas. Estas aUeracio-

se fijan y localizan en las diferentes espansiones de la
Mucosa del estdbmago, del duodeno, del ileon, del ciego,
que se encuentra reblandecida ¢ inyectada de sangre
y espesa, cuya inyeccion forma chapas, islas,
Manchas y equimosis. Sus foliculos aparecen ulcerados,
pero solo en caso de complicacién con diarrea 6 con disen-
feria, y entonces Unicamente en el ciego y demas intesii-

(D Grolanelli y Morgagni han encontrado tumores del bazo del
peso de ocho libras.

() r>itNaiiiij Cdiisoni escrii)e & este propdsito: Piu frequeiile uni
9 offr! I'ingrossameiuo della milzn lino atl un volume enorme, ed il
‘naiiramenlo con peso grave di sui mnssa: lalora ridotta a la sua
pssuura lassa e pi6 vesicolare che spiigiiosa, pregna di sanguc piu
‘ero del naturaie. FrequeiUe puré é I'atimeiUo di voluine del Pégalo
empre con durezza siraordiilaria e gemente sollo il Laglio saiigue
P'u riero del naiunle.

-f5) V.Daniel Giirslph. Delmer, Disxert., p. 39; Weis. Dissert.;
‘rack., Ob$erv. medie, de febre intermiti, t. 111, c¢. 1 Tlyssen y
ai’ Verson, Clcghorn, Landerer, etc.

, des fiivres ou irrilations cerebro-spinales intermitten-
Paris, 1836.
nicil physiotogiques sur les fiévres intermitientes per-
ferdées sur des alleralions (Panalomie pathoiogique, faites a
®" m “ boi«i Esprit dRome, pentent I'année 1822
I} Vntersnchungen tiber epidemische sumph /%»er. Leipzig, 1829,

nos gruesos. Bailly refiere que ha encontrau,
mente después de las fiebres pernicidsas fec,
flogosis de la membrana mucosa gastro-intestim
y José Lanzoni, complicacio.ies verminosas.

Sera muy oportuno comparar estos estados patoldgicos
de las membranas gaslro-intestinales con su manera de
interesarse eu la nosogenesia, porque no hemos tocado este
punto sino de un modo muy general y bajo e! aspecto de
la introduccidn dei miasma febrifero. Las mucosas folicu-
lares y las estremidades venosas absorben bajo el influjo
de los nervios sensitivos que se reflejan sobre los vasos
motores, y mantienen las ramilicaciones v los eslremos
periféricos en la tension necesaria para responder & la re-
cepcion de las sustancias ingeridas. Las paredes de los
vasos se ponen en relacion con lo que deben absorber y
contener, en una palabra, con lo que les suministra la en-
dosmosis. El sistema vascular contribuye en esta funcién
secundariamente bajo un doble aspecto; primero, porque
los nervios sensitivos reciben las primeras impresiones, v
las trasmiten & ios vaso-motores; y luego, porque los gases
de los efluvios capaces de penetrar las superficies der-
maticas(l), vienen a ponerse en contacto mediato con la
sangre, atravesando los tejidos blandos, hasta llegar & las
células primitivas y los glébulos de la sangre. El sistema
nervioso se sirve del sistema vascular de un modo casi
milagroso para recibir las sustancias nocivas inevitables, &
iin de atenuarlas, neutralizarlas, filtrarlas y eliminarlas
por los filtros naturales. E«tc processus se efectla bajo los
fendmenos de las fiebres paludicas durante la vida: v resu-
miendo i0 que dejan despiies de la muerte en casos de
fiebres accesionales esquisilas, encontramos ordinariamen-
te alguna canlidad de agua amarillenta en la cavidad
abdominal, y los intestinos dilatados por gases, reblande-
cidos, fuertemente inyectados de sangre venosa, de suerte
que bastantes veces presenta su superficie un color de
cereza; los intestinos gruesos estdn menos inyectados; el
epiploon adelgazado y sin grasa, pero con mucha inyec-
cion. El est()magfo presenta, por lo regular, alteraciones
semejantes; los linfaiicos estan llenos de linfa, y el higa-
do, infiltrado de sangre negra, se halla biperlrofiado basta
el doble 6 més de su tamafio natural (2), esteadiendose al
hipocondrio izquierdo, con una vejiga dilatada v de pare-
des gruesas que contiene bilis negra y glutinosa. El bazo,
también se halla hipertrofiado en todas' sus dimensiones, y
con una consistencia variable desde la bepalizacion hasta la
esplenomalacia. Las grandes venas del ahdomen estan in-
gurgitadas de sangre como en los dos grandes focos higado
y bazo. Contienen méas serosidad que en el estado normal
las cavidades toracicas y el pericardio, observandose corta
cantidad de sangre en el corazon, en el que se hallan
masas coaguladas 0 poliposas adberentes ai mismo. En su
mitad izquierda seencuentra, sin embargo, bastante sangre.
La aorta esta tefiida jnterionuenle en su origen de iiii rojo
cereza y los pulmones con manchas de un azul negruzco.

Landerer examind en Atenas detenidamente las altera-
ciones de los que fallecieron a consecuencia de fiebres pa-
ladicas,-hallando los desordenes principales en el higado,
el bazo y en la bilis. Esta, alterada en su consistencia y
color, era de un color moreno oscuro, y tan espesa que
formaba hilo cojida entre dos dedos, con un peso especifi-
co variable entre 1,060 y 1,080, abundando la colesterina
en términos que a veces se la podia obtener casi pura por

(%2 Mitcbell usa la espresion penelrativeness. Los ensayos de
E. D. Tausl iAwiric. journal of medical Sciences, vol. VI; 11, mayo,

y de Grabam han demo.slrado la eiulosmosis gaseosa ; y ademé.s
ya hallia comprobado Vessali en 1792 (Giornale fisico~medic. febr.)
que los gases pueden ejercer en poco tiempo cierto efecto sobre el
corazon.

Parécenosque la aspiracion de los gases miasmaéticos del palu-
dismo obra de una manera analoga & la eterizacion, la cloroformi-
zacion y otros narcotismos analogos, los bafios gaseosos y la atmiatria
pulmonal gaseosa.

(2> Ghrstph. Getmer. {Disert., p. 39) cita un higado que pesaba
siete libras.
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la sinple presion del liquido, al que daba una consistencia

latjnosa. , Y
P Bebenns hacer particular mencion de las glandulas rae-
seniéricas, que se hallan muy & menudo engrosadas, con el
caracter de obstruccion ¢ flogosis cronicas, especialmente
cuando predominan las lesiones del tubo intestinal. H
pancreas es tarrbien en ocasiones tan voluminoso, gue obs-
truye por presion el conducto colédoco. Las hidrosis conse-
cutivas a estas fiebres intermitentes no dependen esclush
vamente de vicios organicos: coinciden alguna vez con ua
constitucion hidrémica 6 leuco-flegmésica.

Becquerel y Rodier analizaron la sangre de cinco indi-
viduos hidrdpicos a consecuencia de la caquexia paludi-
ca, habiendo hallado en 1,000 garteﬁ de sangre: agua,
962,38; globulos de la sangre, 75,94; partes sOlidas del
suero, 37,79; fibrina, 3,30; y en ddD partes de SUero:
agua, 935,10; albimina, 53,02; naterias estractivas y
sulcs 11

~ Se puede aceptar con alguna seguridad que las localiza-
ciones del pantano-tipo, que llamanos trofosis interm iten-
tes Y las caguexias palidicas dan el mayor contingente en
la necroscopia. o o

Cono estas causas patoldgicas son realmente vejelativas
0 trdficas, se concentran en su mayor parte sobre los
radios de los organos nutridos por la artéria celiaca, que
reciben la inervacion por el gran cerebro abdominal, es
decir, por el ganglio central de los nervios abdominales,
por el plexo celiaco. ] ]

Las fiebres intermitentes, remitentes y continuas, cono
efectos del pantano-tipo 6 del paludisno, hacen directa 6
indirectamente, y en solo la Italia, més de 50,000 victi-
mes anualmente.” S salinos de este pais investigar
otros efectos de los efluvios febriferos del paludisno, venos
gue ocasiona otras enfermedades no menos destructoras
que la malaria. La etiologia del colera morbo asiatico, de
la liebre amarilla y de otres fiebres continuas malignas,
nos ensefa que los efluvios miasméticos de los
arrozales no son estrafios a la nosogenesia de las enferme-
dades referidas. o ]

Del examen de los agentes etiologicos resulta irrefraga-
blemente que el origen de estos azotes coincide exactamen-
te con las condiciones t_o%réﬁcas é hidrogréficas de los
paises donde reinan. Sie los arrozales de- la misma
categoria que los pantanos en los paises paltdicos y mare-
matosos, se les ha atribuido con sobra de justicia uma in-
fluencia notable, no solo en la produccion de dichas enfer-
medades, sino tarrbién en la espansion, fijaciony duracion
de las ya producidas, habiendo contribuido a hacerlas més
malignas y a que el miasima degenerara hasta en contagjio.
La rvacion y la teoria confirman los dafiocs que -
mos de atribuirles. Chervin (1) y Boudin consideran la in-
feccion paltdica, no solo como causa de las fiebres intermi-
tentes, sino también «del colera,» que nace en el delta del
Ganges, «la peste,» gque se desarrolla cerca del Nilo, y la

iflebre amarilla,» deservuelta enlas orillas 'y a cierta dis-

tancia del Missisipi y en las costas de las Antillas. Hechos

NUMErosos Y positivos han comprobado, seguin las observar

ciones de (2, geue la fiebre amarilla pertenece al orden

de las periddicas, de las que constituye el més alto grado.

Muy lejos estanos de porer en duda la exactitud de las
observaciones referidas, Fero creemos Si que es Preciso
limitar la nosogenesia de la fiebre amarilla por el miasma
Paludico a algunas condiciones especiales, por qué el Go-

ilermd portugués nos ha hecho saber en su «relatorio da

«epidemia febre amarella em Lisboa no anno de

>1857 (3), lo que sigue: Se afebre amarella fosse a exage-

(1? V. H. Cbervin: de la ideniite de nature de les fievres
d’orlgine paludéiine de diferens lipes. Paris, 1842, 8®

(2 Memoria dii-ijida & la Academia de medicina de Paris sobre
las epidemias de 1838 & 1841 en la Mai-linica.

SFeiIo pelo conselho extraordinario de saude publica do Remo

0 por decreto de 29 setembro de 1837. Lisboa, 1839, 4® pagi-

na 173,

iracao das febres paludosas, parece que com facilidade se
ideveria ter communicado é desenvolvido nos arredores da
icapital, onde entao reinavan esses febres; é mesno dentro
»da capital atacaria nmais 0 sitio de Alcantara, onde as
>ditas febres s&o endémicas. Tambem se notou que Nos
«doentes do hospital de S. José que tinham febres intermit-
»tentes paludosas, a nolestia reinante nao leve nais
«accao, e influencia do que Nos outros.»

Es sabido, por otra parte, que las fiebres intermitentes
endémicas adquieren muy & menudo , bajo algunas condi-
ciones etiol(giglcas, el caracter de fiebres intermitentes y
remitentes biliosas, que se relacionan con frecuencia con
los tifus ictoredes O presertan esta transicion 0 ter-
minacion.

Vbs aunque solo se quiera atribuir & las influencias
miasmaticas sus efectos Menos equiivocos, dermasiado com-
probados se hallan respecto dé los arrozales.

Aparte de las enfermedades referidas hay todavia que
indicar la diarreay la disenteria, y segin algunos précti-
cos, el escorbuto y la pelagra. Por dltimo, Toggia afade
gue las fiebres carbuncosas de los rumiantes son frecuen-
tes en la época de la recoleccion del arroz. Hay otras
observaciones mes aisladas, como son: las de P. de Ruiz,
que dice: «Anche il morbo petechiale NOI Slano di parere
»aver origine dai miasmi paludosi;» la de Virey, que indi-

ca ser dichos miasmes capaces de producir las fiebres
petequial y miliar; Y las de Begin y Foumnier, que hen
Intentado denostrar la identidad del tifus con las enferme-

dades procedentes del miasma paltdico. Otro mal no raro
entre los trabajadores y habitantes de los arrozales son las
Ulceras en las piermeas.

Por lo demés, los grjuicios de los arrozales no se lim-
tan a las enfe gue hemos mencionado: el aire pa-
IUdico deteriora las constituciones fisicas, hace degenerar
la raza entera y dafa & toda la descendencia de los habi-
tantes de arrozales. ]

Resumanos ahora los tres puntos esenciales de los
efectos darosos de los arrozales: 1.°, las enfermedades;
2.°, su terminacion y consecuencias, y 3.”, la degeneracion
y deterioro de los pueblos respectivos; cuestiones todas
Importantes para la nigiene publica.

Hemos tenido, pues, que reconocer las enfermedades
producidas por el cultivo del arroz, como enfermedades
Individuales, populares y nacionales, circunstancias que
modifican considerablemente los recursos dietéticos, medi-
camentosos € higiénicos.

C._Ventajas del cultivo del arroz—Sus utilidades indus-
triales f agronémicas.

Como la cuestion de la Academia cormprende el punto ce
decidir, «si las ventajas del cultivo del arroz pueden, en
mCiertas circunstancias, superar a sus inconvenientes, ds-
»ralDuyendo estos Ultimos a fin de aprovechar en nes ato
agrado las primeras,» nos venos en la precision de car
conocimiento de las referidas ventajas. .

Principienos por los hechos més culminantes: No hav
vejetal que alimente mayor ndmero de individucs que d
arroz, es, por decirlo asi, el principal alimento de la pobla:
cion intertropical; Oken dice en su historia natural (1): &
«@rroz alimenta seguramente la mitad del género hun
»N0.» (Lacantidad de arroz remitida anualmente a RQp
asciende & més de 750 millones de libras francesas) ‘2).

Al lado de estos datos estadisticos generales hallanos
también algunas autoridades literarias, como la de Qes-
cenzio, que dice: «l riso é tesoro dé paludi;» Guss®
Falconcde IPlasercia, que le_ llama «tesoro delle yalli» J
en fin, la de Gregory, quien escribe: «seria Inosible

1> Bolanik Band I, abtheilung., p. 404. Stullgari, 184t, 8.

) Viaje de la embajada de la compafiia de tas Indias oriental *
holandesas, etc., en los afios 1794 & 1793. (Sacado
Andro Everard Van Braam Flouckgeest. publicado por L. E. MD
de Saint-Mery. Filadelfia, 1797, 4® p. 326.)
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EL SIGLO MEDICO.

»abolir todos los arrozales sin reducir la Lombardia entera
»a la més aflictiva angustia. Limitemos por consecuencia
»este cultivo y busquemos un remedio al mal, sin ocasionar
»0tro mayor.»

Los provechos reales que en Francia € Italia se obtienen
de las lagunas y pantanos (1), son en general: los peces
(carpas, lencas, sollos); las plantas paludicas que pueden
servir parte de forraje, parte de alimento para las vacas,
parle de abono. De este modo ciertas ventajas agricolas
(cultivo del arroz) pueden alternar con provechos animales
(peces). Es mas, los defensores de los arrozales les atribu-
yen tres clases de utilidades, por los animales herbivoros,
a los que dan pasto y forraje, por la caza de aves acuati-
cas y por la pesca de peces, sin contar con el principal
valor, que es el de la referida graminea cereal. Dicen que
estas ventajas son suficientes para fundar el bienestar de
una familia.

Algunos de estos defensores pretenden que el cultivo
del arroz, no solo ha saneado los terrenos pantanosos, sino
que los ha fertilizado siendo antes estériles.

Tenemos aqui un conflicto entre la salud fisica v publi-
cay el interés material. Si se mira la cuestién en sus rela-
ciones con la moral individual, el hombre no debe sacrifi-
car su salud al provecho propio; y si lo hace, cae bajo
la tutela de la policia sanitaria que'debe vigilar la higiene
en benelicio de la salud publica. Mas en el caso de querer
uno enrigquecerse, 6 solamente obtener provechos a costa de
sus semejantes, traspasa los limites del derecho personal
y es preciso oponerle el derecho de otro, el de sus vecinos.
Este punto de vista iio cambia, aunque tomemos una cor-
poracién, un partido, la poblacién de una aldea, ¢ distri-
to ; como persona moral, no tiene derecho para comprome-
ter ni su propia salud, ni su progenitura, ni la de sus coha-
bitantes circunvecinos.

Cuando se considera el asunto legislativamente, la
cuestion cao bajo el fuero de la higiene publica, que

atiende ante todo & las consideraciones higiénicas. Los dos
grandes principios de la ley moral é higiénica votaran por
consiguiente bajo el punto de vista general, contra los
arrozales paludicos 6 cultivados por riego.

Empero, el punto en cuestién se refiere & un objeto,
gue sirve de alimento & una inmensa mayoria del género
humano, a una sustancia no solo atil, sino tan indispensa-
ble &4 poblaciones enteras, que sin ella no puede pasar el

nombre en ciertas circunstancias.
(5€eeoniinuara.)

REVISTA CRITICA ESPANOLA.

niirocele por derrame; modidcacion del procedimieolo operatorio.
Absceso intra-pelviano que se abrid en el intestino recto.—Distocia
por Oclusién del cuello uterino.—Reglas de préctica oftalmolégica.

fUdrocele por derratne; modi*cacion del procedimiento
Acralorio.—La Espafia Médica reproduce en su nimero
correspondiente al 7 de abril altimo, un articulo pu-
blicado en La Crénica Medica de Sevilla por D. Isidoro
MAz. Propbnese este profesor evitar los accidentes que
producir el derrame de los liquidos estimulantes, co-
jmnmentc usados, en el tejido celular sub escrolal y la in-
amacion y gangrena consiguientes. Para esto, dice, me
com Ir6car comaun, con el cual hago la puncion
ordinario, consistiendo toda la modificacion en no

jar salir por la cénula mas que un tercio, préximamente
ju ®®'osjdad, inyectar agua pura templada hasta llenar de
Qup "1 vagina!, y repetir esta maniobra hasta
solo se ve salir agua por la canula. Calculada enlon-
eantidad de este liquido que distiende el escroto,

artificiales que detienen las aqu-is que caen de
valles, 6 las de lluvia. Dorio; leiioni di agricol-
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inyecto despacio el liquido escitante puro y en la porcién
suficiente, para que verificada su disolucion en el interior,
toque en todos sus puntos la superQcie vaginal y la modi-
fique produciendo la curacion.

Con este proceder, afiade, ya no es temible para el préac-
tico el eslravio de la inyeccion... Si aun se quisiera sim-
plificar mas este procedimiento, y no hubiese inconvenien-
te de reacciones quimicas, caso de ser el iodo el escojido
para la inyeccion estimulante, bastaria punzar, evacuar
una pequefa norcion de serosidad, introducir inmediata-
mente el liquido estimulante puro, y que su disolucion se
hiciese interiormente, concluyendo en lo demas coiiio en el
meétodo ordinario.

Los redactores de La Espafia recuerdan con este motivo
muy oportunamente la propiedad que el alcohol tiene de
coagular la albumina, sustancia que, como es sabido,
entra en gran parte en la composicion de la serosidad qué
constituye el derranie, lo cual es un inconvenieute para el
uso del medio indicado por el Sr. Diaz, y opinan porque
se dé la preferencia al agua, «que lleva, ¢icen, ademas la
ventaja de layar cuanto se crea necesario su superficie se-
rosa, disponiéndola convenientemente & ser modificada,
como el practico desea para producir la curacion radical.»

—Estamos de acuerdo con estas indicaciones de nuestro
colega, y siu despreciar el procedimiento que el Sr. Diaz
propone, debemos afiadir que una mano habil puede evitar
tales inconvenientes y peligros, y para el que no tenga
conhanza en si mismo 6 quiera ponerse & cubierto de se-
mejantes percances, muy desagradables sin duda alguna,
e método de los bordones, ideado v puesto en préactica por
el re«petal)le cirujano espafiol Sr. D. Diego Argurosa €S
un escelentc recurso. ’

Absceso intra-pelviano que se abrid en el intestino recto
—tunosa es la siguiente observacion recojida por el sefior

: A Bergel, Y publicada en el nim. 457 de

Pabellon Medico:

D. R. G ., de 53 afios de edad, alto, moreno, de buena
constitucion y de temperamento nervioso con idiosincrasia
gaslro-hepética, de buena salud habitual y de vida melodi-
ca y arreglada, y sin otro antecedente morboso que una
blenorragia que contrajo hace 15 anos, origen de unas es-
trecheces uretrales que actualmente padece, fué acometido
el dia 4 de enero de un ligero dolor en la regién lumbar
izquierda, que se disipd6 prontamente. A los dos dias
después se quejaba de un dolor en la regién hipogasirica
que dificilmente podia circunscribir, y que el enfermo re-
leria unas veces & la losa iliaca derecha, otras & la izquier-
da, ora a la base del miembro, ora al periné, donde era
intolerable. El tacto no descubria sefiales de tumefaccidn
y la presion moderada era tolerada por el enfermo, mas no
asi si se forzaba un poco. La emision de la orina se verifi-
caba con dificultad, dolor y frecuencia, no ofreciendo nada
de particular en sus caracteres este producto de secrecion.
Reaccion ligera, nada en los aparatos digestivo y respirato-
rio, y perfecto estado de integridad en las funciones inte-
lectuales. Todos los sintomas continuaron en aumento en
especial el dolor que era intolerable, hasta el dia is’ El
dia 19 hubo una agravacion notable; el enfermo, cuando

Velasco, se encontraba en posicion supina
lalido y frio, con los ojos entreabiertos, respiracion anlie-
osa, pulso frecuente, pequefio y desigual, y exhalando
asljmeros y angustiosos quejidos; sensacion estrafia de
peso V dolor en la regidon hipogasirica. Ni los antiflogisti-
cos, directos ¢ indirectos, ni ios emolientes, calmantes
purgantes ligeros, etc., dieron otro resultado que la calma
momentanea de algunos de los principales sintomas. A los
ocho dias siguientes se observé un tumor j)oco elevado, di-
fuso y doloroso & la presién, situado en la fosa iliaca dere-
cha, al nivel de la espina anterior y superior, y todos los
dias, desde aquella época, frecuentes accesos paroxisticos-
frio intenso, temblor general, pulso pequefio y deficiente*
afonia, descomposicion del semblante, perturbacion de 14
inteligencia, y después un copioso sudor, al que sucedia
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una ligera reaccion, que terminaba pronto para ser reem-
plazada por oiro nuevo acceso. Asi siguid hasta el dia 27,
en que durante un acceso violento, se verifico por el recto
una evacuacion de pus perfectamente elaborado, algo san-
guinolento y notamemente fétido, evacuacion abundante
gue se repitié después tres 6 cuatro veces, y con ella prin-
cipiaron & remitir todos los sintomas, hasta iniciarse la
convalecencia unos tres dias después de este feliz acci-

La orina, que hasta entonces solo habia ofrecido de no-
table una coloracién mas subida con algunas mucosidades
en suspensidn, se observl espesa y de aspecto lechoso,
como Sl contuviera mezclada con ella alguna cantidad de
pus, cuyos caractéres fué perdiendo lentamente.

El Sr. Velasco calibea este caso de un absceso inlra-
pelviano, pero sin atreverse, como es natural, a precisar el
sitio donde el absceso residia.

La presencia del pus en la orina, aflade por altimo el
autor de esta observacién clinica, ;dependia de otro foco
intravesical 0 era debida & que llevado aquel con la sangre
al aparato renal, era eliminado y mezclado alli con su
liquido de secrecién? Me inclino a creer esto altimo.

—Nosotros, que liemos tenido ocasion de observar un
caso analogo, pues se trataba de uu absceso peri-uterino
gue afortunadamente se abrié por la region hipogastrica,
comprendemos perfectamente las zozobras € inquietudes
por que, segun refiere, pas6 el Sr. Velasco, y estamos
seguros de que en otra ocasién igual se apresurara a
proporcionar artificialmente salida al pus, & fin de evitar
los riesgos y peligros due en semejantes €8S0S tiene una
escesiva conlemporizacion, tales, por ejemplo, como la
abertura del absceso en la vejiga de la orina, que daria
lugar & estravasaciones consiguientes de este liquido,
peritonitis, etc.

Nada mas lejos de nuestro animo que el querer enjirnos
en maestros; pero aconsejamos a aquellos de nuestros com-
profesores que quieran aceptar el consejo, que siempre que

or los fendmenos evidentes de una inflamacion local, por
?aformacién de un tumor y los accesos paroxisiicos deduz-
can, como debe deducirse, la existencia de un absceso, no
vacilen en practicar una puncion esploradora con el trécar
de Recamier, y si las sospechas se confirman, abrir pronto
por el sillo de eleccion ta es focos purulentos.

Dislociapor oclusiondel cuello uferino.—EI Sr. D. Yale-
BIANO Casas ba remitido al periddico dltimamente mencio-
nado la siguiente observacion:

Una mujer de 43 afios de edad, primipara y de buena
salud anterior, llevaba dos dias con dolores de parlo ,*con
el caracter de espulsivos en la noche anterior a la mafiana
en que la vié el Sr. Casas, habiendo agotado por completo
sus fuerzas sin resultado alguno. Al reconocerla observé,
dice el profesor citado, un edema notable de los grandes
labios, por entre los que sobresalia un tumor ovoideo, de
base ancha, pastoso € indolente, que dijo la mujer se habia
formado con los esfuerzos que habia hecho. En la escava-
cion de la pélvis y cerca del estrecho inferior se locaba
una elevacion dura, redondeada, igual, ocupando toda la
cscavacion de la pelvis; parecia la cabeza del feto, pero
cubierta por un tejido intermedio. Por la vagina salia un
liquido sero-sanguinolento en bastante cantidad. Recono-
cida la mujer enfrente de la luz viva de una ventana, se
pudo observar en el vértice de la elevacién que ocupaba
la pélvis una pequefa abertura, por la que apenas podia
introducirse la algalia. Una vez colocada esta en dicha
abeitura se notd que se movia en todas direcciones, con lo
cual quedd plenamente demostrado el diagndstico: distocia
por oclusion dcl cuello del Gtero, con prolapsus de la mitad
anterior de la vagina. | e

Cuatro incisiones practicadas con un bisturl de bolon,
como de una pulgada cada unay en forma de cruz, propor-
cionaron la salida del feto, que era una nifia, la cual nacio
en estado de asfixia congestiva notable, pero que se pudo
devolver & la vida empleando con insistencia los medios

aconsejados en estos casos. El puerperio de esta mujer no
ofrecié nada de particular; la paciente se restablecio a los
pocos dias, gozando después de su habitual salud.

Reglas de practica oftalmologica.— Eii una carta dirijida
al Sr. D. Pascual Arregui por el Dr. Delgado, consigna
este profesor las siguientes reglas de préctica oftalmologica:

1. * Siempre debe preferirse la estraccion de las cata-
ratas duras & cualquier otro método operatorio.

2. "™ Cuando se opera por estraccion es preferible la
gueralotomia superior a la inferior.

0. Es conveniente, pero no indispensable, dilatar la
pupila en las operaciones de catarata por estraccion.

4. EIl operador debe ser ambidextro y operar en el
0jo izquierdo con la mano derecha y en el derecho con la
izquierda.

—EI Dr. Delgado da las razones en que se apoyan estas
reglas de practica; pero como su exposicion escederia los
limites que en esta clase de revistas nos impoueiuos, los
gue deseen conocerlas pueden leer el num. 139 de nuestro
colega E| Pabellon Médico 6 consultar un buen tratado de
enfermedades de los ojos.

Gastelo Serua.

PRENSA VIEDIGA.

ESTRANIJERA..

De la ulcera sifilitica mista.

Es cierto que no hay méas que un virus sifilitico; es igual-
mente cierto que las ulceraciones multiples, blandas, inocu-
lables no infeccionan la economia de la misma manera que
las Ulceras induradas Iy algunas erosiones. Pero ;qué relacion
hay entre estas dos ulceraciones primitivas? Este es uno de
los problemas mas dificiles de resolver. Por lodos lados se
buscan teorias; hay unicistas y dualistas, y hasta aqui la
prueba déla inoculacién ha dado razim & los dualistas.

Esta teoria no satisface: no se sabe por qué, instintivamenle
los espiritus vienen siempre & concebir una concordancia
entre fa Ulcera blanda y la indurada. Ciertamente no se trata
ya de sostener de una manera absoluta, que solamente ea
virtud de su temperamento es apio el enfermo para conlraer
una ulcera indurada y la sifilis; que el sitio en que se des-
arrolla una ulceracion favorece la induracion. Estas ideas,
emitidas por el Sr. Ricuru, se apoyan en hechos bien obser-
vados, de los cuales, sin embargo, no se puede deducir una
ley general. Pero se conocen hechos de infeccion siiililicaa
consecuencia de Ulceras blandas. Hay enfermos con Ulceras
blandas que se libran de los accidentes secundarios, y que
solo sufren la angina y una psoriasis palmar, al paso que
otros, que tienen una Ulcera indurada, solo presentan despue»
unﬁasbnggdglgos eOIﬁ'yon ha insistido sobre la naturaleza %
estos hechos; después de haber afirmado la existencia de dos
virus, con Cabmichakl Y Basjereau, el Sr. Rollet ha encou*
Irado la esplicacion de estos hechos escepcionales admilienuo
una ulcera mista. ) N :

En Paris y en el eslranjero han hecho fortuna la palaory
y la idea 'y las discusiones que se han originado han démos-
irado que ¥a Glceio imgoukavie de Rigay, lea Ulceras o sitip
ticas de Ricoro, la infectante reinoculable al portador
L aroyenne, NO eran otra cosa que una Ulcera mista. Un esce-
lente escrito del Sr. Nodet aflade nuevos hechos en apoya ue
la doctrina de su maestro Roltet. ~

El Sr. Nodet ha visto Ulceras blandas seguidas de mtiura
cion, y reciprocamente Ulceras induradas adquirir por e
céilo el caracter de las blandas, estando el sugelo ya en emo®
La ulceracion simple ha podido reproducirse arliiicia mem
con el virus de una Ulcera indurada. En fin, un individuo «j
podido adquirir una Ulcera mista estando en relaciones @
una mujer con Ulcera mista. Sometidas las Ulceras
la esperimentacion por la aulo-inoculacion, han dado re
lados positivos. ] ) )

Con ia teorfa de la Glcera mista no hay ningtn b®cho Imi
plicable, ni aun el contagio de los accidentes secunaari
que darian lugar & una Ulcera mista ea muchos casos,
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los autores de la escuela de Lyon. No es menos cémodo dar
la razan de la adenilis supurada coincidiendo con una Ulcera
indurada ulcerada, cuando se admite que una Ulcera puede
presentar a la vez los caracléres de indurada y de blanda.

La sola objecion que se puede hacer & esta teoria es que
se apoya en las auto-inoculaciones. Este criterio no es infa-
lible. La fusién de los dos virus, como dicen los dualistas,
esta bien demostrada por las Ulceras mistas arliiiciales. Pero
la ulceraciéon simple con el virus de una Ulcera indurada
puede ser también una simple ulceracién inflamatoria, como
se vé en las Ulceras de las varices.

Bajo otro punto de vista las auto-inoculaciones con el pus
de una Ulcera mista, semejantes a las de la inoculacion del
pus de una Ulcera simple, prueban la inoculacion de la sanies
de una ulceracién, y de aqui & admitir que ha habido inocu-
lacioQ de un virus hay todavia mucha distancia.

Los hechos invocados por el Sr. Noof.t sugieren ademas
otras reflexiones: es rara la existencia dé una uUlcera mista
al mismo tiempo que una blanda. Los enfermos que teniendo
una Ulcera blanda han cohabitado con una mujer que se ha
supuesto tenia accidentes secundarios ¢ Ulcera indurada,
»han contraido una induracion por el solo hecho del coito 6

una nueva absorcién del virus sifililico? Eii cuestion de
ipdlesLs, la primera parece tan admisible como la segunda,
desde el momento en que no se encuentra en la mujer mas
que una ulceracion mal definida 6 un simple rubor del cuello
uterino.

En resumen, la Ulcera mista es una feliz concepcion; pero
la teoria que se funda en su existencia es soto de transicion.
Es un escelente medio de responder a todas las objeciones
que se han opuesto & los dualistas, y puedo reducirse & lo
siguiente:

Existen dos virus, uno venéreo no susceptible de infeccio-
nes, inoculable al inlinito; un virus no inocutable y que es el
origen de una infeccion general sifilitica de la economia.

Todas las ulceraciones que presentan los caracléres del
accidente local primitivo de los dos virus y parece que con-
trarian la ley general del virus venéreo y la del virus sifili-
lico, deben entraren la clase de Glceras mistas.

Si esto lio es una verdad, es al menos un progreso, porgue
la historia de la Ulcera mista es el fruto de sérios estudios, y
estos nunca son estériles. (Gasede des 1/dpliaus.)

De la salud de los obreros empleados eii la fabricaciou
del cardenillo (vet'tlet)f por los Sres. I*ccbulicr y
Saiutpierrc.

Eslos sefiores han comunicado a la Academia de ciencias
de Paris sus observaciones en virtud e estudios hechos en
las fabricas de preparados*de cobre, las cuales constituyen
gran parle de la industria del departamento del lleraut. Este
trabajo, dicen, esta destinado a esclarecer la cuestion, todavia
no resuelta, de la accion del cobre y de algunos de sus com-
puestos, sobre la salud de los obreros que los manejan.

De las investigaciones y esperimenlos gne so han
hecho en obreros de muchas fabricas, y en perros, corderos,
conejos, pavos, pollos, etc., resulta, respecto al modo de
obrar de los preparados de cobre, una distincion radical. Ve-
neno enérgico a dosis un poco considerable, e«le producto es
al contrario, perfectamente tolerado a dosis fraccionada, aun
nsado por mucho tiempo.

. 2® Los animales de corral sometidos al régimen casi esclii-
sivo del orujo de uva, que ha servido para la fabricacion del
verdet y que contiene siempre cantidades notables de esta
N1, han esperimenlado escelentes efectos de este alimento.
Hemos observado en gran escala la rapidez de su 3ordura.

3* Nuestra observacion nos permite deducir de una ma-
nera general la salud perfecta de los obreros que se dedican
“lafabricacion del cardenillo y que se encuentran constante-
mente en contacto con este producto; y sin embargo no puede
dudarse de la absorcion del metal, puesto que hemos encontra-
doel cobre en las orinas de los obreros: no hemos observado
dn solo caso de célico de cobre.

Ademas, la falla de 'a clorosis en' todas las obreras,
dh una edad y en condiciones en que es comun esta enferme-
dad (hemos observado unas 40 sin encontrar una sola cloro-
Hda), nos ha inclinado & creer que no es eslrafia la profesion
®®&8a inmunidad, y que el cobre posee hasta cierto punto
propiedades anélogas a las del oro, manganeso, y sobre lodo
¢ hierro.

Al lado de las ventajas debidas & la absorcién lenta del
Nj™de cuprico se colocan los inconvenientes de la accion to-

de este producto en estado pulverulento. Este polvo
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irrita la mucosa de los ojos y de las vias respiratorias Yy
ocasiona ligeras oftalmias, anginas sin gravedad, los, etc.
Estos accidentes, comunmente muy benignos, pueden ser
peligrosos en las personas irritables, nerviosas, predispues-

tas a la tisis pulmonal, al asma 0 alguna enfermedad crénica
de las vias respiratorias.

6. ® La higiene exije gne se aparte de las fabricas a las

mujeres que esten predispuestas a alguna de las enfermeda-
des mencionadas, asi como puede decidir a los medicos a
aconsejar la profesion & jévenes cloroticas.

7. ® Cuando sin atacar gravemente h salud, la accién del

polvo produzca algunos de los ligeros accidentes que hemos
mencionado, se deberd aconsejar a las obreras tamizar el aire

gue respiran colocando un pafiuelo en las narices como si
fuera un tapabocas.

8. ® Bajo el punto de vista de la higiene publica la fabri-

cacidon del cardenillo no tiene absolutamente ningun incon-
veniente.

Inveslighaelones uiédico-Afliolog'icas sobre el oxig”ciiot
por los Sres. Demarquay y l.,ccoD(e.

Localmente aplicado sobre una herida reciente ¢ antigua,
sirviéndose de manguitos de caoulchouc, el aire vital no
ppduce ningun dolor vivo; el enfermo siente un poco de
picor y calor; inyectado en las cavidades mucosas 0 serosas,
produce las mismas sensaciones. El oxigeno, como ya han
dicho muchos distinguidos cirujanos, irrita é inflama las heri-
das; puede, pues, cambiar sus condiciones, como lo hemos
observado muchas veces, y bajo este concepto es util. Pero
es un hecho notable la accién que el oxigeno ejerce sobre la
rubicmidez congestiva 6 inflamatoria que rodea las heridas;
modifica rapidamente esta coloracion, liemos podido, apo-
yandonos en esta propiedad, combatir ventajosamente la que
acompanfa & las Ulceras de los miembros y la inyeccion de la
piel que persiste & consecuencia del eczema, liemos podido
respirar, al mismo tiempo que nuestros discipulos y amigos,
el oxigeno & la dosis de 20 & 30 litros, sin ningan inconve-
niente. Las personas que respiran el aire vital sienten nn
poco de calor en las fauces 6 en el pecho, algunas veces algo
de embriaguez y de cefalalgia. El pulso, al principio de ias
inhalaciones del oxigeno, aumenta de frecuencia generalmen-
te y es mas concenirado; en otros enfermos al contrario , el
numero de pulsaciones disminuye. Esto en cuanto se refiere a
los fendmenos primitivos. Los fendmenos secundarios smi
mas marcados; muchas personas esperimenlan después de
haber respirado el aire vital, una sensacion de bienestar ge-
neral, una respiracion mas facil y una necesidad de repara-
cion. En efecto, uno do los fendmenos curiosos de este
agente, es activar las fuerzas y desarrollar el apetito. Algu-
nas receses tal la necesidad de reparacién, que los enfermos
piden mas alimentos y se ven obligados ji aumentar durante el
dia el nimero de sus comidas.

En resumen : 1.°, el oxigeno aplicado sobre heridas recien-
tes 0 antiguas provoca pocos dolores, pero ocasiona uUeriur-
mente una reaccion mas 6 menos aguda; 2.", puede inyectarse
en las cavidades mucosas 0 serosas sin ocasionar accidentes;
3® su propiedad esencial es aumentar las fuerzas, esdtar las
funciones de asimilacién y desarrollar el apetito.

Estirpaciou dcl Glero en tiii caso tic iliTcrsioli
anugn.'t, curacion; por el Kr. Slicppard.

Una joven de 23 afios parid por primera vez en mayo de
1839; el parlo fué largo, y la espulsion de las secundinas se-
guida de una hemorragia grave. Al quinto dia, haciendo es-
fuerzos para orinar, sintio (1ue caia una cosa. Ei cuello ute-
rino se presentd fuera de la vulva y fué reducido por una
matrona. Desde esta época hasta diciembre de 1862 la enfer-
ma tenia casi conslanlemenle hemorragias, y se puso muy
anémica. El Sr. SiiEPPAiin encontro la vagina ocupada por un
cuerpo pequefio, como el utero de una aoneella, sin poder el
dedo circunscribir completamente el ancho pediculo del
tumor que abrazaba el cuello uterino. Con el speculum el
tumor parecia muy vascular; era muy sensible ai tacto, y
sangraba con facilidad. La sonda uterina no penetraba mas
gne un cuarto de pulgada, y el dedo introducido en el recto
pennitia observar que el UGlero no ocupaba su situacion
normal, pero encontraba en la vagina un lumorcilo movible.

La enferma estuvo en cama un mes, pero las hemorragias
continuaron a pesar del uso de los astringentes, € hicieron
necesaria una intervencion quirdrjica activa. Reunidos en
consulta los meédicos del hospital de Worcester, acordaron
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gue se trataba de una iaversion, y que era indispensable la
eslirpacion, sino, se conseguia la reduccion. El poco volu-
men, la dureza del tumor y su mucha duracién eran un in-
conveniente para la reduccion. Después de haber administra-
do el cloroformo, se aplico el ecraweur 6 magullador encima
del tumor, con una ligadura de cuerda de latigo, y se escin-
di6 el tumor con tijeras corvas. La enferma no esperimenlo
ningﬂn accidente después de la ogeracién, pero su estado
de debilidad hizo la convalecencia bastante larga; la ligadura
se desprendio & los 15 dias y la enferma permanecié una se-
mana después en el hospital. EI Sr. Sheppard la vid muchos
meses después; su salud parecia regular y podia dedicarse &
algunas ocupaciones de poco trabajo.
{Medical rimes.)

luoecocla del contacto del aire con la pleura.

Si la inocencia del contacto del aire no alterado con una
pleura sana estad demostrada por la curacion del neumotdrax
or perforacion, como lo prueban ios hechos de Legkndre,
fIEtIMER, Feiuuri, UASKING, Rickrr, TNONRBURN y Monneret,
¢sucede lo mismo con el aire eslerior? Resuelta negativa-
mente, & juzgar por las precauciones generalmente tomadas
para prevenir la introduccién a consecuencia de la toracente-
sis, esta cuestion se decide en diverso sentido por dos hechos
del Dr. Rknnet {de Damburg) que tienden & negar la in-
lluencia deletérea. En un nifio de ocho afios, con empiema
consecutivo a una pleuro-neumouia, ejecutd la toracenlesis en
dos ocasiones y recojio asi dos O tres azumbres de pus sin
ninguna precaiucion contra la entrada del aire. La abertura
quedd libre durante muchos dias, y sin embargo, no sobrevi-
no ninguna complicacion , y el nifo curd perfectamente.

En un segundo nifio de ~ meses, se repitid la misma ope-
racion Y salié una azumbre de pus espeso. No se cerré la aber-
tura, y'sin embargo, la mejoria fué inmediata y se verifico la
curacion. De aqui concluye el autor, que los temores son en-
teramente infundados en este punto y que todos los medios
para prevenir la introduccion del aire son completamente
Inutiles. (Ame. med. Times.)

—~Conviniendo con.el autor en que lodos los medios que
se emplean para impedir la entrada del aire en las pleuras,
no llenan cumplidamente su objeto, y a esto se debe precisa-
mente la gravedad de la loraccntesis, por no poderse evitar lo

,ue se guiere, no creo por otra parte que sean bastantes los
09 hechos citados para comprobar la inocencia déla entrada
del aire en la pleura, cuando hay tantos otros he/jlios que
‘emuestran lo contrario.

Dti la clcclriciclafl en la hidrofobia.

Eq una carta dirijida al Times se lee un esperimenl6 hecho
por el Dr. Lvssino, de New-York, que le ha conducido & des-
cubrir una nueva aplicacion de la uleclriciJad & la medicina.
Era un caso de liidrofobia; de nada habian servido lodos los
remedios empleados; el enfermo, en un estado de escilacion
horrible, trataba de morder & lodos los que le rodeaban. Se
concluyé por alarle @ un colchén, rodeando sus pies con
alambre de cobre. Se puso en comunicacién el polo negativo
de un aparato eléctrico con este alambre y e! polo positivo
con la garganta y la columna vertebral del enfermo; en este
polo la corriente pasaba al través de una esponja mojada en
vinagre y agua solada.

Desde que so establecid la comunicacion, cesaron los estre-
mecimientos nerviosos, y bajo su benéfica influencia , pudo
beber el enfermo sin ese*horror & los liquidos propio de los
hidrofobos. Tan pronto como dejaba de pasar la corriente,
reaparecian los espasmos y demas sintomas de la enfermedad.

Se ba sostenido la aplicacién de la corriente duran.le media
hora, y se ha renovado la operacion muchas veces ai dia por
espacio de media hora, dejando un inlervalo de una .bora
entre cada'esperimenlo.

Al cabo de doce horas de este tratamiento, lejos de estar el
enfermo furioso. presentaba por el contrario lodos los indi-
cios de la debilidad mas grande ; se restablecié la traspira-
cion, se le purgé y durmio, dos horas. Ocho dias después
tuvo un nuevo ataque muy ligero, que cesé con una nueva
aplicaciéon de la electricidad.

(Amales de I'electriciié medical.)

Por la Prensa médica, F. oe Cortejarena.

PARTE OFICIAL.

MINISTERIO DE LA GOBERNACION.

La Reina ﬁQ. D. G.) se ha dignado conceder el ingreso en
la orden civil de la Beneficencia, con cruz de primera clase
por los méritos contraidos en la redaccién de la Farmacopea
espafola, tarifa y petitorio, a D. Diego Genaro Llelgel, don
Luis Martinez L'eganés y D. Quinlin Chiarlone. AT propio
Uempo se ha dignado S. M. disponer que por el Ministerio de
Estado le sean propuestos para la gran Cruz de Isabel la Ca-
tolica, D. Vicente Asuero, D. Manuel Rioz y Pedraja, D. José
Camps y Camps y D. Toméas Santero y Moreno, en consi-
deracion & los servicios prestados en la redaccion del
referido Codigo. Por altimo, y en atencion & iguales méritos
contraidos por D. Matias Nieto Serrano, se ha dignado
S. M. concederle los honores de jefe superior de Administra-
cién. De Real orden lo comunico a V. E. para su conocimiento
y satisfaccion de los agraciados.

Dios guarde a Y. E. muchos afios. Madrid 4 de mayo ce
1864 —Canovas.—Sr. Presidente de la Real Academia de
Medicina de Madrid.

Habiéndose cometido un error material de copia que altera
esencialmente el sentido del art. 1® del Reglamento para la
provision de catedras y traslaciones, ascensos y jubilaciones
de los catedralicos, publicado en la Gaceta de Aladrid del dia
8 del actual, lo reproduce el periédico oficial rectificado en
la forma que & continuacion se espresa:

«Articulo 1® En cumplimiento de lo dispuesto en los ar-
ticulos 226 y 227 de la ley de 9 de setiembre de 1857, de cada
tres catedras numerarias de facultad ¢ ensefianza superior que
vaguen en una universidad 6 escuela, dns se proveeran me-
diante concurso y & propuesta del Real Consejo de Instruc-
cion publica, y una por oposicién.»

SANIDAD MILITAR.
REALES ORDENES.

ii julio 1863  Significando al ministerio de Estado para la
cruz de Isabel laCatolica al primer ayudante médico D. Tomas
Casas y Marti.

20 setiembre. 1d.” los de igual clase D. José Crespo y
Garcialy D. Victor lIzquierdo y Marino, Por los servicios pres-
tados al reprimir ia rebelién que estall6 en la provincia de
Santiago (Santo Domingo) en febrero anterior.

i i enero1864. Id. para la cruz de comendador de Carlos Il
al primer médico D. Severo Fernandez y Mora, por el mérito
conlraido en el desempefio de comisiones de importancia y
servicios eslraordiaarios cou motivo de los sucesos de la isla
de Santo Domingo.

Id. id. Concediendo al primer médico D. Camilo Vazquez
y Rodriguez el grado de médico mayor; al primer ayudante
farmacéutico D. Francisco Fortuny v Raurés el de mayor, y
al segundo ayudante medico D. José Aguilera y Pérez el de
primer ayudante, en recompensa del mérito que contrajeron
en las acciones de Hojas Anchas y Santiago (Santo Domingo),
ocurridas los dias 1 y 6 de setiembre del afio anterior.

27 id. Significando al ministerio de Estado para la cruz ce
Carlos 111, libre de gaslos, al primer ayudaule médico D. José
Crespo y Garcia, por sus servicios en la defensa del pueblo
de la Vega el 26 de agosto del afio ultimo.

11 febrero. Id. para la cruz de Isabel la Catdlica ai primer
ayudante madico D. José Parasols y .Armengol, y para la de
Carlos 1ll al de la propia clase D. Tomas Casas Y Marti, por
el mérito contraido en las acciones dadas contra los rebeldes
por la division del general Sanlana, desde 29 de setiembre *
14 de octubre del afio anterior.

Id. id. Id. para la cruz de Isabel la Catdlica, al primer
médico D. Camilo Vazquez y Rodriguez, y al primer ayudante
médico D. José Gali y Pastor, y para la de Carlos Ill, al primer
ayudante farmacéutico D. Francisco Fortuny y Raurés, por
sus servicios en los hechos de armas con motivo de la defensa
del fuerte de San Luis y regreso de las tropas a Puerto Plata»
desde el 1®all5 de setiembre del ultimo afio.

23 marzo. Concediendo el grado de farmacéutico mayo»
al primer ayudante D. Ramén Ayala y Sipan, en recompensa
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Ce los servicios prestados en las actuales circunslancias con
motivo de In campania.

23id. Id. el de médico mayor al primer ayudante D. José
Gali y Pastor, por el mérito que contrajo en la accion de la
Sébana de Ferragul el 2 de febrero altimo.

20 abril. Nombrando para la asistencia de! cuadro del ba-
tallon provincial de Guadix al licenciado en medicina y ci-
rujia D. Antonio Lozano y Bacon, con las ventajas que marca
el art. 90 del Reglamento del cuerpo.

Id. id. Aprobando el nombramiento de médico interino del
regimiento Infanteria de Estremadura, hecho por el subins-

or jefe de Sanidad de Valencia a favor de D. Francisco
egarra y Sales.

28id. Trasladando & continuar sus servicios al tercer ba-
tallon fijo de artilleria al primer ayudante medico D. Jacinto
Grau y Cato.

2id. Id. al primer batallon del regimiento infanteria de
Asturias & D. Enrique Fernandez de Ibarra y Diez. e

Id. id. Id. al primer batallon del de Cordoba & D. Juan
Nufiez y Rodriguez.

Id. id. Id. al batallon cazadores de Llerena al segundo
ayudante médico D. Desiderio Varela y Puga.

3 mayo. Aprobando el nombramiento de médico interino
del batallon cazadores de Segorbe, hecho por el subinspector
jefe de Sanidad de Granada a favor de D. Domingo Hernandez
y Navarrete.

6id. Concediendo cuatro meses de real licencia, a contar
desde 1d e febrero ultimo, al primer ayudante médico super-
numerario del ejército de Cuba D. Francisco Vila'y Morgue
para que pueda restablecer su salud antes de marchar a su
destino.

10id. Trasladando & continuar sus servicios al regimiento
caballeria de Calatrava, al primer ayudante médico D. Juan
Hodriguez y Sanz.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

SesioD literaria del dia 28 de abril de 1864.

Empez6é con la lectura del acta de la sesién anterior, la

7

cual fue aprobada.

La Academia recibid con aprecio y destiné & la biblioteca:

El resumen de las observaciones meteoroldgicas y la curva
barométrica observada en varios puntos de Espafia en el mes
de marzo, remitidos por el Real Observatorio astronémico de
Madrid.

Relation d’une epidemie de lymmanie pelagrouse; POr el
Dr. Félix Planet.

.La seccion de epidemias leyé una nota sobre la constitu-
cion epidémica que actualmente se observa en Madrid.

Continuandose despueés la discusion sobre la Iraqueotomia
ca e garrotillo, el Sr. Chinchilla, que estaba en el uso de la
palabra, dijo:

En la sesion anterior dije que la prensa maédica estranjera
“a>ia inferido una ofensa a los médicos espafoles en la
cuesijon del garrotillo.
hila espafiola ha tenido la desgracia de que lodo lo

Je ella ha lardado mucho en propagarse; pero si algo

Pablicarl los estraiijeros se han apresurado &

PNi"eba de ello. Solano de Luque estuvo en el olvido
te” lee llego un ejemplar de su obra al embajador de Ingla-
laiar mando al célebre Vanswielen. Este quiso satis-
Dara ' ~envid & Espafia un discipulo predilecto, José Niel,
Lnve*N"®®8e*ese la préactica de Solano. Este discipulo se
noar publicd una obra, y al mes la reputacion ae Sola-

europea.
eeidrario, D. Bartolomé Pifieira, primer médico de
Ao / ®Fernando Vil, al traducir del inglés al espafiol los
IDO™N Wriiitcma practica del Dr. Cullen, cometié una
PgP 'i“eidad hablando del croup 6 angina membranosa; y
igg Heaipo después decia Valentin: aEl croup es mas frecuen-

Ndie Mediodia; no es estrafio, pues, que los
Pqj. Anpafioles no hayan conocido esta enfermedad mas que
Isto N hayaescriio de ella ningdn médico espafiol.®

escribieron después Desrruelies y Casimiro

dicho’,,, _ . anadi6_que esta era la razon de haber
'fue la medicina espafiola habia recibido una ofensa de

la prensa médica estranjera, y que sus deseos eran herirla
con sus propios filos.

En seguida refirio que el croup fué observado por primera
vez en Sevilla en 1580 por los Dres. Nicolds Monardes é
Hidalgo de Aguero.

Refirid el curso y propagacion de la epidemia del croup,
desde Sevilla a todas las provincias de Espafia: presento el
catélogo cronolégico de los tratados especiales que en Espafa
se publicaron desde 1583 hasta 1640 (1).

Luego probd que mientras en Espana se sabia cuanto habia
gue saber respecto de la enfermedad, los médicos de Euro-
pa estaban sumidos en la mas completa ignorancia: que era
preciso remontarse al afio de 1765 para hallar la primera obra
escrita exprofesso sobre la enfermedad, y fué debida al céle-
bre médico inglés Francisco Homme, que publico la siguiente:
An Inquery into the cause, nature and cure of tke croup. Edim-
burgo, 17

Después de esta obrita, continud, no se escribieron méas
3ue articulos en periodicos cientificos 6 en tratados generales

e las enfermedades de nifios. Las primeras noticias que de la
enfermedad se publicaron en Francia fueron debidas a Mahon
de Ch.utres en 1777; pero los franceses pasaron sobre estos
articulos muy de ligero, no sabiendo el inminente peligro que
les amenazaba. Por los afios de 1787 penetré el croup en
rrancia: los médicos franceses se encontraron sin libros que
consultar, sin practicos a quienes seguir, sin norte, sin crite-
rio medico para tratar la dolencia, y su literatura médica en
un vacio inmenso. En medio de este vértigo intelectual, la

([? 1583; Fernando Menetet.— D9 guturis ulceribus anginosis.
Sevilla, 1583.

1605 : Alonso Nufiez de Llerena.— oParecer del Dr. Alfonso Nufiet
«do Llerena, médico de su sefioria D. Pedro Gonzélez de Acevedo,
«0bispo de Plascencia, en que se .declara qué enfermedad sea la que de
spresenle da & los nifios de esta ciudad y otros pueblos de su comarca, &
»la cual el vulgo llama garrotillo, de qué causas procede y cémo se ha
«de curar.» Plasencia, 1605.

1600: Luis Ulereado.—De angina gangrenosa sive de fauclum ulce-
ribus gangrenosis. Consulta 2A del tomo V. Edicion de 1605.

1611: Franeiseo Perez Cascales.—Liber de aifectibus puerorum
una cum lIraclatu de morbo illo garrotillo vulgo apelato. Madrid', 16H.

1611; Juan de Villarreal.—Joannis de Yillarreal Ubetensis et ia
scbola Complulensi Doctoris priraarii, Do signis, causis, pronostico et
curatione morbi sofocantis, libri ddo. Compluli. ion.

1615: Cristébal Perez de f/errera.—Brevis el compendiosus trac—
lalus de csenlia, causis nolis, prcesagio, curatione, et prxcaulione
faucium el guluris anginosorum ulcerum morbi suffocantis garrotillo
hispanie apéllalo, cum quibusdam conolusionibus maximi momenti ex
ipsius curationis niedella deceplis, circa exactiorem bujus morbi pericu-
losisimi affectus. Madrid , 1615.

1615: Alfonso Nufiez de Llerena.—De guluris el faucium ulceri-
bus aoginosis, vulgo garrotillo. Sevilla, 1615.

1616: Juan de Solo.—Libro del conocimiento, curacion y preserva—
cioD de la enfermedad de garrotillo, donde se trata de lo que debe hacer
cada uno para curarse y preservarse de esta enfermedad , segun la eoru -
plexion, edad y naturaleza. Compuesto por el Dr. Juan de Solo. Grana-
da, 1616.

1616 : Lorenzo de San Millan.—Parecer en que se trata de ja esen-
cia, curacion, diferencias, causas, sefiales, prondstico, curacién me-
lI6dica, genuina y propia de la enfermedad que vulgarmente llaman
garrolejo y entremedias se mueven algunas dudas dignas de saberse , asi
para el conocimiento de la enfermedad y su curacién, como otras Zara-
goza, 1616.

1618; Juan Caravajal.—Cura del mal de garganta (6lias garrotillo).
Sevilla, 1618. Este autor recibiéo una suma por el Ayuntamiento de
Sevilla.

1618: Francisco jPi‘ffueroa. —De una especie de angina 6 esquinan-
cia mortal. Garrotillo. Sevilla, 1618.

1621: Tomas ~?uiar.— Thomas Aguiar Doctoris medici adversas
duas Epistolas Doctoris Idelfonsi Nufiez Llerenensis, cum censuris in
easdem et m hbrum de faucium ulceribus anginosis ab eodem aulhorc
Nufiez editum. Marcheoa, 1621,

. 1621 ; Andrés ramayo.— Tratado de algebra y de garrotillo. Valen-
cia, 1621,

Alonso Gomez de la Parra,— Poiyanlea medicis speciosa,
chirurgiciS mirifica , mirepsicis valde utilis et necesaria, in quinqué
partM divisa. Authore Alfonso de la Parra y Ardvalo,—de estas cinco
secciones trata del garrotillo con el titulo «De ulceribus faucium pes-
titeDlibus, vulgo garrotillo.»

1636: Gerdnimo Gil de Pirna.—Tratado breve de la curacion del
garrotillo, dividido en narraciones médicas muy utiles y provechosas
para lodos los que ejercen el arle de la medicina y cirujia. Zarago-
za, 1636.

4640: Mendal y Fiilnfua. —Observaciones practicas, sobre la casual,
diagndstico, prondéstico, curacidn y preservacion de la angina maligna,
conocida con el nombre vulgar de garrotillo. Pamplona, 1640.
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Sociedad lleal de medicina de Paris publico un programa
ofreciendo 12,01)0 francos al autor de la mejor memoria sobre
la naturaleza y curacion de la dolencia. El premio quedo por
adjudicar pordue no se presentd ninguna digna de él.

Andando los afios y continuando la enfermedad hacienao
terribles estra?os, llegd el mes de mayo de 1807 , en que fue
victima de ella un hijo de Luis Napoleén, rey de Baviera,
hermano del emperador. Conmovido este por los males
gue causaba la enfermedad y afectado por la muerte de su
sobrino, publicd un programa ofreciendo 1,000 Imses de oro
al autor de la mejor memoria sobre el eroup. De "SS que se
nreseotaron ninguna merecié el premio por completo: la de
Albers obtuvo 500 luises: ladeFurini 500, y ladeYieus-
seux la primera mencion nonoriQca.

Después de estos antecedentes, analizé el Sr. Chinchilla ja
obra de Juan de Yillarreal, catedratico de prima en la Uni-
versidad de Alcala de Henares.

En el capitulo primero, dijo, censuro YiUarreaj la denomi
nacion de enfermedad sofocante y estrangulaloria (lo leyd),
diciendo: Que le convenia mejor la de gnrrotillo, porque, en
lus penados con este suplicio (dar garrote) la cuerda obraba en
toda la circunferencia de la g.irgnntu, lo mismo que sucedia en
la enfermedad, en la cual la materia crasisima y membranosa
coartaba la garganta, como lo hacia la argolla o el cordel
retorcido al_palo del garrote gg é%. .

En el capitulo segundo prol S\iliarreal que los antiguos no
habian conocido esta enfermedad, puesto que ninguno habia
escrito todavia haber visto una membrana cifiendo las fauces,
y de tal consistencia, que se estiraba y se encojia como lo
baria un |oergamino humedecido, 6 una piel humedecida. Dice
Villarreal que habia aprendido esto por esperiencia, en los
vivos por los fragmentos de la membrana que arrojaban, y en
los muertos habiendo hecho la iuspecciou cadavérica o la
anaiomia (leyo), .

Esta descripCion de las membranas y de sus caracteres eia
mucho mas esplicila que la de Tedfilo Eenet, que decia haber
encontrado una pelicula parecida & la tela de un huevo: que
la de Boek, quien la consideraba como una membrana de
la consistencia y espesor de un papel fino: que la de Salo-
mon, (lina memtirana (juc co%i«i>a rasgaviu €ON las unas): que la
de Uesrruelles (una pelicula blanquecina): que la do Delpecb
(una membra:ia de la consistencia y color de un papel gris).

Capitulo cuarto. Dijo que la enfermedad era contagiosa,
iiues habia visto familias enleras en que habia empezado
Jor uno é invadido & los demas; & madres enfermas, conta-
fNar a4 sus hijos, y viceversa; y que habia visto pegarse
la dolencia & personas por haber dormido en las camas de los
gue murieron de la enfermedad (leyo).

En el capitulo quinto habla del diagnostico: repulo como
signos natoguomoaiiicos de esta dolencia, el pitoncillo blanco,
la membrana, la capa blanca de la lengua y los tumores en el
cuello Vlras de las orejas (leyd). Hizo la observacion de que
esta dolencia no iba siempre acompafada de calentura, ui de
dolor; que los enfermos solian contraer paralisis de las eslre-
midades (leyd). Compar6 el producto de las ulceras sifiliti-
cas con el de la angina. Distinguié el caracter moral de la
dolencia, la desesperacién, pues vid enfermos que se mordian
las manos y rasgaban sus propios vestidos, no por el delirio,
sino por la crueldad del mal-

Capitulo seslo. De ja esencia del mal.—Anles de sentar su
Upiuiuii, prob6 que la enfermedad no era carbunclo; no ora es-
cirro, ni Gslrunia, ni erisipela, ni tumor preleriialural, ni an-
gina inflamatoria, ni absceso. Al decir que no era erisipela,
se adelanto a Kiel; y a Selle al decir que no era angina infla-
raaloria. Vio dya formarse una especie de sustancia como de
sebo, muy diferente del pus de los abscesos. (Cumt/i.aoc
morbo appareut substantia alba veluti sebum.) Constituyo la
esencia del mal en la membrana; y habla visto en los que
murieron de ella, que levantada la membrana con el inslru
Diento, la parle subyacente estaba sana. Doscientos anos
después, Biliel, Barihez, Albers, Cruveilhier y Delpecb hicie-
ron la misma observacion. .

Capitulo de los sexos, edades y pronostico. Respecto de Ias
edades, diljo Villarreal que los nifios de edad de dos a siete
anos eran los més atacados de esta dolencia: raras veces los
consistentes en edad: jamas los viejos. Andral presenta una
estadistica que confirma esta verdad. Desrruelles cita el
ejemplo de Washington (el libertador de las Améncas), que
murié en 1800, de edad muy avanzada (Villarreal dijo nuilum
sp.nem vidi hoc morbo Inbornnlem). Respecto de los sexos, dijO
gue tos nifios eran menos atacados que las ninas; las mujeres
mas que los hombres, y entre aquellas las mas hermosas. Esta

observacién precedio a la de Albers. La sangre de narices y
de boca siempre era mortal, y no vio librarse a nadie (leyo).
El Sr. Gendron, citado por Tassier, dice que vié morir muchos
enfermos después de una epistaxis. Llamé Villarreal la
atencion del médico para formar el prondstico al color de la
membrana, diciendo que era bueno el color blanco, malo d
livido, y peor el negro (leyo).

Libro segundo. De la caracion.--Aprobé la sangria siempre
gue la fuerza del mal la exijiera y la toleraran las fuerzas del
enfermo. Prefirié las sangrias corlas y repelidas, soliendo
hacer una, dos, tres, y aun cuatro, en la cantidad de tres &
cuatro onzas, aungue esto no podia fijarse. Guy-Patin y Va-
ienlin emplearon después estas sangrias con preferencia a la
general. Reprobd antes que Desrruelles la hecha usque ai
animi deliqguium, 6 hasta faciei decolorationem. Aprobd las es-
carificaciones en la flexura del brazo {et si fuerit puer ni quo
vente non appareant, tutum remedium scharificare braquia).

Ventosas. Convenian siempre que la membrana no tiraba a
livida (leyo).

Respecto de purgantes y vomitivos hablé eo el misno
sentido.

causticos. Reprobd el polencial y el aclual.

Instrumento cortante y estraente. Reprobd la escision de ks
membrana, porque nada se adelantaba con ella, puesto que &
reproducia. (Cruveilhier dice lo mismo: que si 20 veces se &
cinde, 20 veces se reproduce.) Reprobd la conducta de los qe
para escindir la membrana usaban de una esponja lijada & wn
palito (Luis Mercado). Dupuylren y otros muchos de nuestros
dias usan este medio empapando la esponja en &cido nitrico u
otro caustico.

Vejigatorios, los aconsejé grandes como la palma de li
mano, aplicados a las espaldillas y fijos por muchas horas;
pero llamé la atencién del médico para observar el color de i
membrana (leyo).

Gargarismos. Los prescribid en ciertas condiciones; vio yn
la sustancia glutinosa, cuya observacion hecha 200 aos
después por Gnersenl, le determind a establecer una especis
de angina glutinosa.

Aconsejo inyecciones con una geringuila por la boca y
narices en los nifios, que iio saben, no pueden 6 no quieren
gargarizarse. » . i

mpleo una prei)arauon de oro y mercurio (leyo).

Asl, pues, se llama el eroup garrotillo de los espafioles,
porque en Espafia se observO por primera vez en 1580
porque la Espafia ha sido por espacio de un siglo el teatro &
su crueldad ; porque cuando la Espafia contaba ya ooa
muchos tratados especiales sobre el garrotillo, los médicos
eslranjeros estaban en la mas completa ignorancia sobre es»
dolencia; porque a mediados del siglo xvit se sabia ya sdure
la enfermedad lo méas esencial que podia saberse, porque
Villarreal precedié 153 afios & Francisco Uomme en describi)
la angina membranosa; porgue los médicos franceses, cuanch
la dolencia penetré en Francia, ni leniaii obras que oonsul*
lar, ni préacticos & quien seguir; porque cuamlo su lilcralud
meédica respecto af eroup, presentaba un vacio inmenso;
cuando se les estimulaba y ofrecia grandes premios, que que-
daron sin adjudicar por completo, por no creerse ninguiji
memoria digna de ellos; la prensa médica de Sevilla, d
Madrid, de Plasencia, de Marcliena, de (Jranada, de Valenc».
de Zaragoza y de Pamplona habia dado & luz tratados espe*
ciales sobre el garrotillo, sin otro interés y sin otro eslimu™
que el bien de la humanidad y el honor de la ciencia.

Llegado & este punto se suspendio el discurso del Sr. Chiiy
chilla por ser pasadas las horas de reglamento, y se levan»
la sesion.— E | secretario perpetuo, MalAS Nieto ser RANO.

MONTE-PiO FACULTATIVO.

SECRETAUIA GENERAL.

ANUNCIO DE ADUISION.

D. Antonio Martinez Brotoiis, profesor de medicina, residentee”
Valdemorllh), provincia de Madrid, desea ingresaren este Monie-p
facultativo. ) o ) ]

Lo que se anuncia en cumplimiento de lo prevenido en el ari-
del Reglamento con el fin deque si algun socio tuviere que ma™'®
alguna circunstancia que convenga salier para el caso, se sirva wr

ficiirlo reservadamente y por escrito a ia secretaria general, sitae
calle de Sevilla, num. U, cuarto principal.

Madrid 23 de abril de 18Gi.—EIl secretario general, "
Colodron.

Se recu
pago ordii
Madrid
Colodron.
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Se recuerda & los socios que el 31 del actual es el ullimo dia de
pago ordinario del segundo plazo del actual dividendo.
Madrid 6 de mayo de 1864—El

ATtSO.

Colodron.

JUNTA DIRECTIVA.

secretario general,

EL SIGLO MEDICO.

Suplemento al presupuesto del primer semestre de 1864 , por los

Luis

Presupuesto de gastos y obligaciones para el

1®

®

segando semestre de 1864.

GASTOS.

Por alquiler de Casa............ccoourivnreirinninns
Gratificacion al Secretario general...............
Sueldo del empleado de la Secretaria.. . .
Id. del Conserge-avieador..................... R
Gastos de franqueo y correspondencia de

18 DIFECHIVA.......cooeiiiene
Id. de casay OfiCina.........onvnernnirinrii,
IMPIFESIONES..........ovvieiriieiiseee s
Gastos de las Delegadas...........ccoconvrneinniennens

Total.

OBLIGACIONES.

Por el haber de la pensionista D .“ Vicenta
Larraz, viuda del socio D. Mariano
Ibero, descontando el dividendo cor-
respONIENte...........cooowwionricnrriinniiin e,

Por id. id. &8 D®Elena de Castro, viuda
del socio D. José Moreno Hernandez,
CON 1. 1., .

Por id. id. a D®Florencia Alvarez, viuda
del socio D. Ramon Mestre Rodriguez,
con id. id .., S s

Por id. id._a D" Ignacia Blasco, viuda
del socioD. Felipe Ezquerra, con id. id.

Por id. de orfandad a los hijos del socio
D. Fermin Ruiz Perez, conid. id. . . .

Por id. de viudedad & D~ Antonia Laso
Moreno, viuda del socio D. Manuel
Lopez y Martinez, con id. id..........

Por id. iu. & D.* Manuela Abad y Miro,
viuda del socio D. Manuel Vidal y
Casas, con id. id.......oriiiinnceriviiiinn.

Por id. dejubilacion al socio D. Manuel
Songel y Gaso, conid. id..........cccunnee.

Por id. de viudedad & D® Maria Fernan-
dez, viuda del socio D. AguedoPinilla,
CON I 1.

Por id. id. 8 D®Maria Rigual, viuda del
socio D. Jaime Casajuana, con id. id.. .

Por id. de jubilacion del socio D. Ramdn
Llorety Grau, conid. id........ccccccccrvrnnnns

Por id. de viudedad 4 D.* Ramona Ferrer,
viuda_del socio D. Isidro Erdles, con
Idem Idem.........ccooocmncns

Por_id. id. a D® Francisca Martinez,
viuda del socio D. Jacinto Gil Ibafiez,
conid. id.......... SR s

Por id. id. 4 D®Casimira Busé, viuda del
socio D. Pablo Bachiller y Julian, con
Idem 1dem.........cccovimiriicre s

Por id. id. & D.” Maria del Pilar Bernal,
viuda del socio D. Bernardo Moratilla,
con id. 1d....ccooonivrviiiiinnnriiiinnns S .

Por id. id. &4 D.“ Josefa Hervas, viuda del
socio D. Gregorio Puente de la Serna,
conid. id......coovirininnnn: SRR

Por id. id. a D® Margarita Sanz, viuda
del sécio D. Antonio Garcia Solis, con
Idem Idem..........cccoomnnnierinniins o

Por id. id. & D® Carmen Lo6pez, viuda
del sdcio D. Casto Gomez Calahorra,
conid. id .

Por id. id. & D.* Rosa Ouradon. viuda del
socio D. Frutos Gonzalez, conid. id. .

Por id. id. a D.* Cristina Adell, viuda del
socio D. Ramon Noguera, con id. id.. .

Porid. id. a D.“ Pabla Dargallo, viuda
del socio D. Diego Lanuza, con id. id ..

763-80
1374-84

906
745
i,222

596

eil
533

4192
1,202

5838

604

604

1,359

2,317-50

1,810"6

906
1,359
1,359

916-56

22,551-80

555

haberes de las pensiones declaradas en el mismo y abonados en
el propio semestre segin previene el arl. 5® del Reglamento.
Por el haber en dicho semestre de dofia

Carmen Lépez, viuda del socio D. Casto
GOomez Calahorra, con el descuento del

18 dividendo respectivo........ccoocvvvereiriennnne, gog 'w
Por lo correspondiente & la misma desde n
2 de marzo de 1863, en que fallecio el s'
socio, hasta fin de diciembre del mismo
ANI0....siiiiee s SR 17614
Por id. id. de D.“ Rosa Ouradon, viuda
del socio D. Frutos Gonzalez, conid. id. 1 359
19. Por lo correspondiente & la misma desde ’
3 de diciembre, en que fallecio el sécio,
hasta fin delcgroplo_mes................_ .............. 253
Por id. id. a D®Cristina Adell, viuda del
socio D. Ramén Noguera, con id. id.. . 1,359
20 Por lo correspondiente a la misma desde
' 28 de noviembre de 1863 en_que falle-
cid el sécio, hasta fin de diciembre del
MISMO......rviviiriseesiessssies s 397
Por id. id. & D® Pabla Dargalio, viuda
del socio D. Diego Lanuza, conid. id.  916-56
21, Por lo correspondiente a la misma desde
20 de diciembre de 1863, en que falle-
cio el socio, hasta fin del mismo............. 66
6,769-56

Madridjdemayo de 1864.-Elupr?fifjente, Tomas Santero y
Moreno—E| secretario general, LUIS C0 odron;

JUNTA DE APODERADOS.

) conforme con el, dictamen det la CorB[sién de con-
tftbilluad, aprusbd el Prisufuefio de gustos y™ obligucionts quo
precede para el préximo segundo semestre dé 1864.

Madrid 14.d maggl ge 864—E| presidente, ¢eon 1ne{—El

secretario, ANQIES usto.
nJ{é(rjltg%% %ogggijee ;98 de la Directiva, sopublica para conoci-

o 089&'1" 18 de mayo de 1864—F| secretario general, LUIS

VARIEDADES.

EL CONGRESO MEDICO ESPANOL DE 1864.

Decidida la Comision organizadora, como habiamos anun-
ciado nace ya alguu tiempo, & publicar las numerosas adhe-
siones verificadas hasta el dia, y satisfecha del entusiasmo
con que ha sido recibida en todas parles por las clases médi-
cas. la noticia de la celebracion de un Congreso cientifico
Diptico en el proximo setiembre, empieza hoy a ver la luz
publica la lista de los profesores que se han adherido ai pen-
samiento y que se hallan decididos & contribuir del mejor
modo que les sea posible al lustre de esta solemnidad, ya
acudiendo & Jas discusiones, ya remitiendo trabajos escritos
bien tedricos, bien practicos, originales y que no hayan sido
publicados hasta el dia; ya por (in, por no serles facil otra
cosa, contribuyendo con la cuola & que esta reunion cientilica
y de confraternidad médica sea lodo lo digna que debe de K
culta clase que en ella ba de tomar parle, ensefiando v aoren-
diendo mutuamente. A

Desde un principio creimos que el profesorado medico es-
padol, Sl bien en eeso modesto, habia de responder digna-
menle a un llamamiento al palenque para dilucidar puntos de
alio interes cientifico y social; su nunca desmentida genero-
sidad y su proverbial abnegacion, adquirida a costa de in-
mensos y constantes sacrificios en pro de la humanidad eran
suficiente garantia de su afirmativa respuesta y lo seran el
dia de mahana para que, deponiendo el temor que siempre
acompafia & la modestia, ilustren con sus econocimientos leo-
ricos unos, con sus conocimientos préacticos otros, los graves
punios que se sometan & su examen, demostrando asi a los
ojos de la sociedad, que los médicos viveq y trabajan en su
obsequio, que la medicina tiende al perfeccionamiento pro-
gresivo de los conocimientos adquiridos hasta el diay ala
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adquisicioH de otros nuevos, por mds que a muchos parezca
que permanece en inactiva situacion y & la cola de otros
paises.

Simulacros cienliricos son estos que & la par que ilustran a
las clases médicas y las hermanan y estimulan noblemente,
son brillantes manifestaciones del grado de cultura é inteli-
gencia de los pueblos donde se verifican, dando honra asi &
los que en ellas loman parle como & las naciones en que
tienen lugar.

Y si los profesores en particular han respondido al llama-
miento de la .lunta organizadora, las corporaciones cientifi-
cas, asi médicas como pertenecientes & otros ramos del saber
humano, no podian menos por si, de acojer con jubilo y
placer una idea tan beneficiosa para el buen nombre de las
clases médicas espafiolas, como provechosa para la humani-
dad entera. Harto lo dicen las atentas, espontaneas y bené-
volas frases con que las mas de ellas se espresan y & las que
en nombre de los autores del pensamiento, de la Junta cen-
tral y de ia clase entera, da las mas espresivas gracias la
Comision organizadora, orgullosa de haber sido escojida para
recibir y conservar en deposito tanto y tan brillante testimo-
nio del amor que a las ciencias profesan nuestras ilustres
corporaciones cientificas, asi oficiales como particulares.

La Real Academia de arqueologia y geografia del Principe
Alfonso, presidida por S. A. R. él Serrno. Sr. Infante D. Se-
bastian. «se congratula de la celebracién del Congreso, que
uno duda ha de redundaren beneficio de la luimanidad.»

La Real Academia de ciencias morales y politicas manifies-
ta el «agrado con que ha recibido la noticia de esta importante
«exposicion cieniilico-médica que tanta honra puede dar a la
«medicina espaiiola »

La Facultad de teologia de la Universidad central aconside-
«ra el pensamiento humanitario y patridtico y ofrece su
«cooperacion en lo que Hiere necesaria.»

La Junta general de Estadistic.i significa también «que,
«amante sincera del progreso social, ha visto con mucha salis-
«faccion que la ciencia médica es también de las primeras en
«acudir al conciirs.i de los hombres eminentes para resolver
«con sus luces, problemas de tan alto interés al bienestar
«publico.»

El cuerpo facultativo de hospitalidad domiciliaria de
Madrid «se complace del movimietilo intelectual que repre-
«senta el Congreso médico espafiol, y procurara allegar lodo
»el coiitingeiUe cienliiico y material posible al mejor resulta-
ndo del mismo.»

La Direccién general de estudios «ha visto con suma com-
«placencia el empefio con que los profesores de la ciencia (le
«curar promueven esta reunion cieniilica y procuran aumen-
Ptar el esplimtlor de la medicina espafiola, ofreciendo prestar
»a tan escclente pensamiento la cooperacion que esté en sus
«alrihuciones.»

La Universidad de Santiago, «desea contribuir a lorio o que
«ceda en adelanto de las ciencias y al esclarecimiento de las
«cuestiones que deben ser objeto de tan util pen-iamiento.»

La Facultad de derecho de la Universidad central «aprueba
«el pensamiento y agradece la atencion tenida al comuni-
«carselo.»

El ministro de Fomento, Excmo. Sr. D Claudio Moyano,
maniiiesla «haberse eiilerado con satisfaccion de los lemas
Melejidos para la discusion y se complace de! noble empefio
«con que los médicos procuran elevar al justo renombre la
«medicina espafiola, examinando altas cuestiones de interés
«cientifico y de saludable aplicacion practica, ofreciendo
«prestar un eficaz apoyo para la realizacion de tan bella Idea.»

El redor de la Universidad central «halla el pensamiento
»laij(lable y ofrece su cooperacion para llevarlo & cabo.»

El rector de la Universidad de Granada por si y & nombre
del claiislro «ofrece su apoyo para el mejor éxilo de esta
«reunion cieniilica.»

El cuerpo médico forense de Madrid «halla importante la
«celebracion dei Congreso y deber de lodo profesor amante
«déla ciencia contribuir & su mejor éxito, y ofrece lomar parte
«en sus interesantes tareas.»

El Insliliilo del Noviciado «se congratula de los beneficios
«que puede reporlar la ciencia de estas reuniones.»

El cuerpo médico higienista «halla Util el pensamiento y
«ofrece coadyuvar colectiva 0 individualmente.»

La Facultad de medicina de Valladolid, el rector y claustro
de la misma Universidad, la Direccién general de Sanidad
militar, la Academia médico-quirdrjica matritense, la Fa-
cultad de medicinable Cadiz, el jefe de Sanidad de los ferro-
carriles de Madrid & Zaragoza y Alicante, la Facultad de me-
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dicina de la Universidad central, el cuerpo facultativo déla
Beneficencia provincial de Madrid y la Real Academia ce
medicina de Madrid, todas, y especialmente la Gltima, «ea
«manifestado sus simpatias nacia una idea que consideran
«hija de un noble impulso cienlifico y encaminada & promover
«las manifestaciones del estudio individual, & centralizar y
«unificar las fuerzas vivas de la ciencia, (levolviéndolas d
«cuerpo médico con nueva actividad; consideran la idea e
ninlerés cienlifico., patriético y profesional, hallandose todes,
»y en especial la ultima, dispuestas & responder & un llame-
«miento de tal naturaleza.»

Creemos que las clases médicas se hallan de enhorabuena
por las simpatias que por todas parles ha despertado esta pri-
mera manifestacion cientifica, asi como la buena acojida qe
se la dispensa y la cooperacion que se la ofrece; satisfechos
deben estar sus autores por haber sabido despertar el entu-
siasmo Yy estimulo cientifico, y seguros nosotros de que lads
nuestros comprofesores y maestros han de rivalizar noblemente
en la dilucidacion de los trascendentales puntos de la cieneii
sometidos & su examen.

P. Leox y Luque.

Lista de los sefiores iascrilos hasta hoy adhiriéndose al Congrtu
médico. -£ =3 -

Sr. Marqués de San Gregorio (Madrid).—D. Matias Nieto
Serranojid.).—D. José Mana Santucho (id.).—D. José Amet-
ljer y Vinas (id.).—D. Manuel Maria José de Galdo (id.).—Dos
Francisco de Asis Delgado (id.).—D. Pablo Leén y Luque
(id.).—D. Bonifacio Montejo (id.),—D. Félix Borrell (id,).-
D. Federico Borrell (id.).—D. Ciriaco Ruiz Jiménez (id.)."
D. Doniingo Perez (“allego (id.),—D. José Rodriguez Bena-
vides (id.).—D. José Eugenio Olavide (id.).—D. Francisco
Méndez Alvaro (id.).—D. José Pastor y Magan (id.).—D. Juan
Villa y Villa (id.")=—D. Mariano Benavente (id.).—D. Casimiro
Ol6zaga (id.).—D. Rafael Corveta fid.).—D, Juan de Quere-
jazu (id.".—O. Andrés del Busto (id.).—D. Manuel Maquibat
(id.).—D. Félix Tejada y Espafia (id.).—D. Teodoro Yafie*
(id.).—D. Eduardo Sanchez Rubio (id.).—D. Nemesio Carabias
(id.).—D. Toribio Guallart (id.).—D. Pedro Gonzalez Velasco
(id.).—D. Rogelio Casas de Bmtista (id.) —D. Juan Castell6
~ TageL (id.).—D. lldefonso Pellico (i_d%.—D__. Ignacio Oliva
¥|d.).—D. Serapio Escotar (id.).—D. Luis Coloiiron (id,).—Dofl
Ramoén Coll (id.)).—D. José Fernandez Carretero (id.).—Don
Vicente Asuero (id.).—D. Basilio San Martin fid.).—D. Esti-
ban Sanchez Ocafa (id.).—D. Minuel Soler y Espalter (id.).—
D. José Calvo Martin (id.).—D. Francisco Cortejarena (id.).—
D. Eusebio Castelo Serra (id.).—D. José Diaz Benito (id.).-
D. Francisco Alonso y Rubio (id) —D. José G.astaldo y Fon-
tabella (id.).—D. Nicolds Fernandez (id.).—D. Félix Garcis
Caballero (il.).—D. Robastiano Torres (id.).—D. Agustin
Gomez de laM itaéid.).—D. Luis Léganos (id.).—D. Sebastian
Gonzéalez Riaza (id.).

ESTADO EX QDE SE EXCUEXTRA EL ESTABLECIMIEXTO D»
BANOS DE BELLUS.

De la escelenle momgrafia de los bafios y aguas minerali!
de Bjllai (Valencia) que acaba de publicar el Dr. D. Benigni'
Villafranca, director del mismo establecimiento, tomamos
las siguientes onclusiDncs, que deben ser conocidas de nies*
tros lectores para que sepan & qué atenerse al recomendar i
los enfermos el uso de las espresadis aguas:

L* Bellis no ha tenido nunca las condiciones necesarias
para ser un establecimiento de planta 6 de niUmero, tampoco
interino. No se busque en.él una bailadera, ni un aparato de
chorros, ni un medio cualquiera de elevar la temperatura
del agua, segun lo exije la mayoria de los enfermos concuf'
rentes; no se busque un asilo mediauo ni recurso alguno para
los muchos pobres que los demauilan, ni una habitacion dfi'
cente donde el director reciba y atienda a los enfermos, con*
férmelo exije su conciencia y lo manda el Reglamento vigenta
da aguas minerales; tampoco hay en aquella malhadada casa
un solo cristal ni aun en las ventanas que dan luz alas char-
cas 0 bafios; pero en cambio, jcuanta miseria y cuanto atrasa
& dos horas de distancia del ferro-carril del Mediterraneo!

2* El pasado de Bellus es efimero, su presente es casi
nulo y su porvenir muy dudoso, porque su propietario se
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conteala cou los 1,500 rs. que le renta, y parece decidido &
DOhacer los dispendios necesarios para que sea uu verdadero
eslablecimieulo balneario; ademas, porque la carretera no se
construye y la llegada & BeilUs es dificilisima por los malos
caminos de herradura que a €l conducen; y Gltimamente, por-
gue en un fadio no muy largo se encuentran establecimientos
mejor acondicionados, como Ylavieja y Busol entre los sa-
linos, y Benimarfull entre los sulfurosos.

3* La concurrencia a Belils es muy escasa, y aun cuando
se valla exageradamente en 200 bafistas, hay que contar
con més de una tercera parte de pobres, que si no llevan cer-
tificado, indican en su semblante y porte lo suficiente para
interesar la caridad de cuantos los ven, que no son por cierto
los que mas pueden socorrerlos.

<. Cuantos servicios reclaman los bafistas estan descui-
dados; hay carencia de muchas cosas necesarias & la vida de
un enfermo; estan olvidados algunos articulos del citado Re-
glamento, tales como el que se refiere a la habitacion que el
propietario debe poner a disposiciéon del médico-director; las
reales 6rdenes sobre la conduccidn de la correspondencia &
las casas de los bafios minerales (i) etc., y por fm, la proxi-
midad de los arrozales no solo hace & Bcllus incobmodo, sino
insalubre y peligroso.

En atencidén & lo expuesto, el Sr. Villafranca opina por-
gue se suprima este establecimiento, 6 se deje como inte-
rino haciendo en él las mejoras que reclama la humanidad.

CONSULTA MEDICO-LEGAL.

Uno de nuestros suscritores nos hace la siguiente:

«Cuando un profesor se halla encargado de la asisteiic ia de,
una mujer, sea la que sea la enfermedad que padezca y de la
cual sucumba, pero que se halle enbarazada de cerca de los
Ultimos periodos, ¢incurre en responsabilidad si no previene
a la familia de la necesidad que hay de practicar la operacion,
por si puede recibir el feto el agua del bautismo? Y si halla
repulsa en la familia, ¢esta obligado a dar parte a la autoridad
para que compela a aquella a hacerla? Y si nada se hace, por
Incuria del profesor, ¢en qué caso incurre este?»

Nada podemos decir acerca de la responsabilidad legal que
puede caber en este caso a un facultativo, porgue creemos que
no se halle claramente consignada en el derecho constituido.
Solamente la familia misma interesada podria irUenUr contra

profesor una accion de esta especie, si creia que por des-
cuido 6 impericia eu la asistencia se habia visto tal vez pri-
nmeca de uno de sus miembros. En tal caso queda el asunto
reducido a los liralles de toda responsabilidad profesional. El
medico puede ser condenado por faltar de un modo ostensible
n cumplimiento de sus deberes, sea por ignorancia 6 por
nbandono.

En cuanto a dar parle del caso & la autoridad, no nos parece
gue hay jurisprudencia establecida. Las méas veces se perde-

el tiempo, porque la ocasién de practicar la operacion
cesarea 0 el parto artificial es muy fugitiva, y uo admite las
dilaciones consiguientes & la resolucion de la duda por un
Ifibunal superior, cuya competencia ademas no se halla

Icgalmente deslindada. N

CRONICA.

aaiiitario «fe |lii««lri<f.—Coiiforine auuncia-

en el uliimo nimero de E1 Siglo Médico de que habia tendencia
g”ue el temporal se pusiese sereno y seco, de revuelto y vario que
utes estaba, asi ha sucedido en la presente semana, llegando hasta

(0 Esta ultima falta ya se ba remediado.
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sentirse caloren el centro del dia. EI term6metro o.scilé entre los
10y 24®, y el barémetro, con corta diferencia, marcé la misma pre-
sion atmosférica que en los dltimos dias.

Alguna variedad hubo en las enfermedades reinantes, pues se
presentaron afecciones catarrales, gastricas y reumaticas; algunas
flegmasias, entre ellas pleuresias, pulmonias, é inflamaciones en el
higado, tubo digestivo y en la membrana mucosa neumo-gasirica.
También se observaron algunas caienluras remitentes € intermiten-
tes ele diferentes li])os , y varios casos eii los nifios de sarampién y
de los ferina, giie no dei lodo acaba de desaparecer.

La mortandad fué escasa, y casi toda fué de enfermos que pade-
cian de dolencias cronicas.

JCerom j~rcnsaK.—lian sido premiados por S. Il. los
individuos de ia Comision (jue ha llevado & término la formaciéon de
la Farmacopea, Codigo que debo rejir en el territorio espafiol para el
servicio médico, con las gracias que espresa la Real 6rden inserta en
la Parte oficial de este mismo nUmero. Al recompensar nuestra
augusta Soberana, de un modo tan digno, el sacriflcio de largo tiempo
y el uso de conocimientos cientificos empleados para el servicio de h
administracién del Estado en un ramo de tan grande interés como
la Sanidad publica, no soto ha demostrado una vez mas los elevados
sentiinienlus de justicia y munificencia que la distinguen, sino que
ha honrado & la esclarecida Academia, de cuya organizacién actual
forma parle la Comisién espresada, correspondiendo 4 la iniciativa
que tomd en la recompensa de tal trabajo ul remitirle con su apro-
bacion; y ha ofrecido nuevo estimulo pura el buen desempefio de
tareas que exijan sacrificios penosos y no relriLuidos, en provecho
de la administracién publica.

Ovarioiotnia.—EI|l Sr. Il. Federico Kuhlo ka practi-
cado en Sevilla la segunda Operacién de ovariotomia. A ios quince
dias se hallaba en buen estado |If enferma, y parecia asegurado el
éxito de la operacion.

Xtteva inonogt'afia.—Xeneiiios a la vista la «Jue acah.»
de publicar sobre las aguas salinas termales de Beills su médico-
director D. Benigno Villafranca y Alfaro. Esta obra, redactada cou
claridad y método, ha sido considerada como digna de premio por
el Consejo de Sanidad.

Faltas.—TodoK lon dias eslatuoN recibiendo quejas de
nuestros suscritores délas provincias y del esiranjero, deque no
llegan los nimeros a sus manos con la debida exactitud, y si esto se
verifica es con las fajas rotas, estropeados, sucios y & veces bas-
tante atrasados, a pesar del esquisito celo que se tiene por la admi-
nistracién en remitirlos con la mayor puntualidad Lodos los lunes.
Esperamos que el sefior director de! ramo tomara las medidas mas

oportunas pura que se remedien estas faltas que van haciéndose
harto frecuentes.

Sindicott j/ »ej*a*’'ll4laM'es.—Eos nooihrailos este afio
en Madrid para la clase médica, son los siguientes:—Sindicas' Don
Andrés Ayllon, D. Ramoén Félix Cupdevita y D. Antonio Vallés.—Ba-
partidores: D. Tomas l'ellicer, D. Juan Suurez Monge, D. José Diaz
Benito, D. José Calvo Martin yD. Ramon Oarrioti.—Y para laqiiirdrjica:
Sindicos: D. Vicente Aston, D. Faustino Martinez y D. Sebastian Gar-
rido—fieparfidom; D. Juan Angulo, D. Andrés Valdum iel, D. Lu-
ciano Lépez, D. Ignacio Redondo y D. Juan Gonzéalez Garcia.

Oculista operatlot'y hotueaptétit.—Eu itustrisiiuo u
célebre doctor, segiin él mismo se titula, lia circulado por lo»
pueblos de las provincias de Jaén y Cordoba una hoja irniiresa, en la
cual dice con la mayor modestia (léase desfachatei): «que ha pracii-
>cado y practica con el éxito més brillante las mas dificiles yarriesga-
idas operaciones de lacirujia en los pueblosdonde ha permanecido,
ncoiTlo eslirpacion de cadnceres,zaratanes, carcinomas, tumores escir-
»rosos, quistes, lipomas, etc.; que opera y cura las cataratas, el co-
ilohoma, el simbléfaron, el epicanlus, el eniropion, la pupila arlifi-
»cial, ia fistula lagrimal, etc.; y por ultimo, que ha traido <le Francia
»y de América una GRAN COLEtXION de medicamentos bomeofia-
ilicos con los cuales cura, sin que los enfermos sufran la mas pequefa
«incomodidad , todas jas enfermedades crénicas, por antiguas y rebcl-
ndes quesean, y todaslasenfermedadesvenéreas.» jSi fuese cierto ludo
lo que asegura este ilustrisimo sefior, no lead ria necesidad de memo-
riales ni reclamos para adquirir honra y provecho; pero sin duda
recurre a este medio para que sepan tos andaluces que hay en Ca-
zorla un médico, que todo lo cura por medio del bislitri 6 con jos
glébulos'.

Ardides de un sacamuelas.— deutista de cbta
cOrte que parecia haber agolado cuantos medios puede inventar la
astucia para llamar la atencién del publico, ha recurrido recientemen-
te 4 uno que merece ser conocido por lo original y por lo dicacisimo
para atraer las miradas de los transelntes. H:i colocado en el balcon
donde tiene puesta su historiada y ridicula imiesir.i, dos graciosas
monas que con sus saltos, sus gestos y sus monerias escitan la aten-
cion de ia gente, la cual se para, mira y vé las muelas y lee el
nombre dei dentista. Lo que dudamos es que las monas puedan
aumentar la clientela de su ingenioso duefio.

Bcueficenciu datuidiiairia.—E| E.vciiio. Kr. conde de
Belascoin, presidente de la Junta municipal de Beneficencia del 5®
distrito de esta cérte, ha tenido la bondad de remitirnos un ejemplar
de la memoria razonada que en nombre de la misma ha escrito su
secretario contador, D. Francisco de Paula Monlejo, y en la cual se
da cuenta detallada de los accidentes socorridos y de las asistencias



936

«restadasa los pobres del espresado distrito durante el afio de 1863,

‘enemos una saiisraccion en manirestar, visto el contenido de la re-
ferida memoria, quecada dia son mas interesantes y mas dignos de
elogio los servicios que la Beneficencia municipal de esta coérte
presta & las clases menesterosas, y que parece increible que con la
cantidad de 100,3i8 rs. y 17 céntimos, que se ha g.istado durante el
afio de 1863, haya podido la junta del 3® distrito socorrer & 878
personas y prestar S,U37 asistencias. jBien puco cuestan los beueti-
cios que se dispensan a tantos enfermos necesitados!

E»fado sanitario Ae Filipinas.—Segiia las noticias
gue nos comunica desde Manila, con. fecha 23 de marzo, nuestro
corresponsal, el estado sanitario deja bastante que desear, pues si
Dien el célera habia desaparecido en Mindanao, volvié-otra vez &
presentarse de nuevo en las provincias centrales de la isla de Luzon,
particularmente en su capital (Manila), en donde , aunque los casos
iio eran tan numerosos como en el pasado octubre y noviembre
altimos, en cambio ahora suelen atacar & los europeos, loqueantes
no sucedia. Abundan también las calenturas géastricas, las diarreas,
disenterias y las viruelas, que no iian dejado de producir entre los
indigenas numerosas defunciones.

ConfeAeraeton méAica belga.—Seguln vemos en los
periddicos belgas, se va realizando alli, como ha sucedido en Francia,
la jdea de la asociacion de las clases médicas. A la verdad no h.y
otro dique posible contra el individualismo que nos corroe a conse-
cuencia del espiritu déla época. En Espafia, sin embargo, aunque
hemos sido de los primeros & poner el dedo en la llaga y conocer el
remedio conveniente, no hemos podido llegar todavia 4 iiii.a solucion
fiatisfjctoria, acaso porque las diferencia.s de clases y todo género
de rivalidades son entre nosotros mas frecuentes que en otros paises,
y nos impiden llegar & la union apetecida, Aviso a los que quieren
obtener la fraternidad predicando liiariameole la desunion y forman-
do banderias en favor de personas y de clases determinadas.

., Ténia espellAo por la tireira.—EIl Sr. Jolinrt (de
iluyonvelle) ha remitido a la Academia de medicina de Paris, la
Observacion de una, tenia, que esépello viva por la uretra un iiirio de
nueve afios, algo hidrocefalico. El enfermo habia pailecido en varias
ocasiones vertigos y accidentes epileptiformes, & los gue se agrelg -
ron dltimamente.cefalalgia, vomitos y contraccion de las pupilas.
Acometido de pronto de un deseo vehemente de orinar, arrojo dicha
lombriz en presencia de su madre.

Ea 4guiniua a Aosis. nilfisimn*.—Uo soldado suizo &
quien asistia el Dr. Hayler, tomé por equivocacién de una sola vez,
«na onza de quinina, reducida con agua & una masa espesa. El re-
sultado fué que solo sobrevino sordera y un ligero grado de estu])or,
restableciéndose el enfermo sin lomar aiitidoio alguno, y salietiJo &
los ocho dias del hospital perfectamente curado de las inlenniieiiLes
rebeldes que padecia. A pesar de este ejemplo, no seria prudente
osceder en casos analogos las dosis cuya eflcacia ha acreditado la
«speriencia juntamente con su inocuidad.

\tvisecr.iones esporimenlales,—Se ba dirijido al
Senado francés” lina peticidon para que se corrijan los abusos queso
«uponen cometidos en las vivisecciones por los profesores de las es-
cuelas de veleriniiria. A pesar de haberla apoyado en a'guii modo’ la
comisién correspondiente, el Senado no la bu tomado en consi-
deracion.

Congreso tnéAtcoen Francia.—En setiembre prézi«

e venlicara en Lyon un Congreso, cuvo programa no ha publica-

do lodavi.i la comision organizadora, Es la misma época para la cual
estd anunciado el Congreso médico espafiol.

Proceso célebre.—E”ita llamaiiilu la atenciéon en el
vecino reino una acusacion de envenenamienLo por la digitalina que
pesa sobre el Sr, La Pommerais. Hm lomado parle en los debates
los mas distinguidos médico-legistas de Paris.

Estadios sobre el suicidio.—EIl 9r. Eeifoytha leido
en la Academia de medicina de P.iris, el resultado de las investiga-
ciones que viene haciendo sobre la frecuencia del suicidio en Euro-
pa. Segun ellas, el suicnlio vd en aumento progresivo; es méas fre-
cuente en algunos estados del Nirie que en los demas; la Francia
ligura en un término medio, Inglaterray Espafia en altimo lugar.
La edad en que se le ob.serva mas & menudo es entre los 60 y los 70
afios, y el medio mas general de llevarled cabo, la suspension.

ESTAFETA DE LOS PARTIOOS.

Conviene advertir a los profesores que inv.in de pretender la
plaza vacante de méllco-cirajano de Tendilla (Guadalajara), que en
este pueblo se ha establecido uno muy conocido en el mismo, por
haber ejercido en él la profesion durante veintitrés afios, y que na-
luralmenle ha de contar con simpilias é influencia para adquirir
alguna clientela. Asimismo, luy también un profesor de cirujia, oalu-
i'al y hacendado en el mismo pueblo, y cuentan ambos con medios
propios de subsistencia.

VAGANTES.

Lo BITAH, La plaza de médieo-cirujano de Villalar, provincia de
Valladolid; su dolacioo 2,000 rs, por la asisieacia de 30 familias pobres,
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y 13,000 por igualas entre los reoinos pulieales. Las solicitudes en al
término de 30 dias contados desde la iosercion en el Boletin de la pro-
vincia .

—La de médieo-cirujano de Los Balbases, partido de Castrogerit,
provincia de Burgos, que se compone de 300 vecinos 6 sean <,200 almas,
en buena situacion, abundante en toda clase de cereales y proporcioi
para su esplotacion por distar seis leguas de la capital, dos del partido ;
una al mercado de Pampliega y estacion del ferro-carril dfl Norte, poi
enfermedad y renuncia del que la desempefiaba, con la dotacion anual
de t.000 rs. por la asistencia de las familias pobres , satisfechos por iri
mostres de los fondos municipales: 300 fanegas de trigo de buena cali-
dad, 3,000 rs. en metalico, casa con arreglo a su clase, dos carros de lefia,
y libre de toda contribucion escepio la del subsidio, satisfecbas por Isi
vecinos en San Miguel de setiembre de cada un afio j siendo de cueoli
del facultativo poner un ministrante. Los aspirantes dirijirdn sus solici-
tudes al Ayuntamiento en el Iérroiin de 30 dias. & contar desde la fecbi.
Los Balbases (8 de mayo delSOt.—El alcalde, Ramén Castrillo Es-
cribano. (p. F)

—La de médico-cirujano de Caslrillo de Duero, provincia de Vallada-
lid, su poblacion i70 vecinos;su dotacion 1,800 rs. por la asistencia
los pobres, 7,000 rs. por igualas y dos cantaras de vino misto por ctdt
vecino. Las solicitales hista el 10 de junio.

—La de médico-cirujano de Ctrballino, provincia de Orense; su doU-
clon 5,000 rs. por la asisieacia délos pobres. Las solicitudes hasta ellt
de junio.

—La de médico de la villa de Legazpia , en la provincia de Ouipuzcot,
dotada con 8,000 rs. anuales, pagados por trimestres de los fondos mu-
nicipales, y ademas por visita medio real en la calle, un real y d«
segun distancias, en los caserios; podrd reunir proximamente de cincet
O.ouo rs. Si el médico prefiere puede por igualas hacer convenios parti-
culares con los vecinos. Es un partido muy descansado y comodo, porque
ademas tiene para la isisleneia facultativa un cirujano auxiliar, y los qe
deseen obtenerle presentaran sus solicitudes, exponiendo los méritos q.e
creyeren conducentes, & la secretaria del Ayuniamienlo antes del dia Il
de junio proximo venidero ; previnien lo gns en igualdad de cireunsliD-
cias seran preferidos los raélioo-ciru‘anos. y mis los que posean I
lengua vascongada. Legazpia 8 de mayo de 1881. —El alcalde presidente,
Joié Tomaés de Zabalo. (P. F)

—NMarchamalo, poblacion de 27t vecinos, esta situada en la campifial
ribera del rio llenare), partido judicial de la capital de Guadalajara , &
la que dista tres cuartos de legua y m~dia de la estacion del ferro-carril
de Madrid & Zaragoza, tiene vacante la plaza de Beoefioenoia de medici-
na, por ausentarse el profesor qie la ha desempefiado por término ck
cuatro afios, lacual se halla dota>la con 6')0 rs. anuales por la asistencU
de pobres y casos de oficio, pagalos por irim-'sires dol presupuesto mi-
Dicipal; ademas la gran cantidid que poJraa pro lucir las igualas volun-
tarias ¢ ajustas parciales gae higa con los vecinos. Los aspirantes & diclit
plaza, dirijiran sus solicilules al presidente del Ayuntamiento de esta
villa, advirliénJose que su provision tefiira lugar el dia 10 del mes ce
Junio préximo, .alarchamalo 8 de mayo de t85«, —EI alcalde, Pantaleon
Vlillaprullin. (P. F)

—La de médico de Casasimarro, provincia de Cuenca, su poblacion 51
vecinos; su dotacién 2.200 rs. por la asistencia de los pobres y 6.80*
reales por igualas entre los vecinos pudientes. Las solicitudes hasta el 3
de junio,

—La de médico de Torremochi, provincia de Caceres; su dolaci»»
8,000 rs. del presupuesto por asistir 4 los pobres y casos de oficio, f
las igualas con los pudientes. Las soliciiu les basta el 30 del corriente.

—La de cirujano titular de Grifidn, por renuncia del que la obteoii'
8u vecindario consta de 1-in vecinos, dista dos leguas de Gelafe y otrii
dos del ferro-carril del M ‘dilcrranco, es pueblo sainlabia; su dolaclM
consiste en 1,000 rs. anuales por la asistencia & los pobres, y
pagados por igualas por el resto de los vecinos . y 300 para alqui’
ler de casa; lodo cobrado por el AyuniamienU : queda por separado b
asistencia a los sefiores sacerdotes, U comuniila 1de religiosas, el desO'
camenCo de Guardia civil y los forasteros que no estén empadronados; f
ademas los parto», golpes de mano airada y enfermedades seerft**
Las solicitudes al presidente del .Ayunlamien'.o, en el términode 20 dii*
en lainteligencia de que el agracialo no lom ird posesion hasta quera'
caiga la aprobacion del Exema. Sr. Gobernador de la provincia. Grifién 1*
de mayo de 1881.—El alcalde, Galo Diaz. (F. F)

—La de cif«jofio de Velamazas, provincia da Soria, y un anejo; **
dotacién 200 rs. por asistir 4&ocho pobres, y de 150 4 160 fanegas
trigo cobradas por el ficuUalivo en las eras. Las soHciludes hasta ni
de junio.

—La de cirujano de Castellar de Santiago , provincia de Giudad-Rn*"
su delacion 3,000 rs. de fondos de propios, por asistir & los pobrel 1
casos de oficio, y alemSa las igualas con los pudientes que son las si***
octavas partes de la poblacién. Las so'icilu les hi«ia el 12 dejunio.

—La de cirujano de Pinofranqueado , provincia de Caceres; su dot*
ciou 1,000 rs. por asistir de cinco a diez pobres y casos de oficio, pafi*'
dos del presupuesto trimestralmente, y las igualas. Las iblicitules hasl*
el 13 de junio.

Por todo lo 00 firmado:

El Srio. de la Redacciua, R. SaiintiiTon.
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