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SIGLO
( B O L E T I N  D E  MEDI C I NA Y G A C E T A  MÉDICA^)

PERIODICO DE MEDICINA, CIRUGIA Y FARMACIA,
CONSAGRADO A LOS INTKRKSgS 1I0R.ALE»^ CIENTIPICOS Y PROFESIONALES DE L.IS -CLASES MEDICAS.

PU BLICACIO N.
Se publica todos los domingos: formará uu tomo cada año. 
Los suscritofcs pueden adquirir con un l o  por -ioo do 

rebaja las obras publicadas en la Biblioteca da meiiicína y cu 
el iVurao científico.

SU8CRIG10N.
En Sfadrid  « s  reales el trim estre, en la fledaccíon, calle 

del Espejo, -17, p ra l.—En Provincias f  s  reales el trim estre en 
casa de los comisionados, mediante libranzas.—En el Estran- 
je ro  y Ultram ar s o  reales por un año, y «o o  en Filipinas.

R E S U M E N .
SKCCION DOCTRINAL. Observaciones sobre lu sílllis de los nifios.—SECCION 

1‘RACTICA. Breves apuntes sobre una epidemia de angina diftérica que se ha 
padecido en Revenga (provincia de Scgovia).—REVISTA CRITICA ESTRANJE- 

t*RESSA MEDICA. EsTH.txjKR.i. Preparación y teoría de los gliccrolados 
de almidón.—De !a naturaleza de la angina de pecho.—De la enfenncd.id d'i 
Addlson.—Coniractura ana! curada por la dilatación forzada.—PARTE OFICIAL. 
Sasid-vd MILITAR. Rcales órdenes.-Cuerpo de Sanidad de la Armada.—VARIE­
DADES. Los médicos y la sociedad.—¡Una memoria!—Falta de médicos milita­
res.—Parle meusual de los profesores de medicina dol Hospital general de esta 
íúrtc.-CRONlCA.—VACANTES.—ANUNCIOS.SECCION DOCTRINAL.

OBSEMACIOSSS SOBRE LA SIFIIIS DE LOS .NIÑOS ( i ) .  '

jVuDf(iie la sííiíis se pre.senla coiiiunmentc bajo las mismas 
fopnias y con iguales síntomas en lodos los individuos y en 
todas las épocas de la vida, ofrece, sin embargo, en los 
niHos recien nacidos algunas diferencias ilc forma eslerior 
que importa conocer, y que dependen tanto de la lieriia 
Organización de los pacientes cuanto del modo como estos 
ban heredado ó adtjiiirido la espresada dolencia. Desde 
luego se comprende que los fenómenos sifilíticos han de 
ser diferentes según que la afección sea accidental ó con- 
génita, adquirida ó liercditaria, primitiva ó constilucio- 
Dal, trasmitida por los padres durante la gestación ó en 
el acto del parto, ó por la madre ó la nodriza durante la 
lactancia. '

Cuando el niño contrae la sífilis primitiva, rara vez, por ¡ 
DO decir nunca, presenta eii sus órganos genitales los fenó­
menos propios de esta afección: ya se ha visto por los 
Declios citados en los artículos anteriores, (|ue los síntomas 
Aparecen en el punto donde se ha veiilicado la inoculación 
del agente morboso. Así es que la úlcera {iriciiliva se ob­
serva en los labios ó en la boca del niño, cuando el conta- 
pio procede directamente de la mama de la nodriza, y en 
m piel ó en las aberturas de las membranas mucosas 
<̂ uundo la trasmisión se efectúa |por medio de los óriranos

v-uKuu (lias ue su eiuraaa en csic ncaeiico asno, na 
}̂do acometida de una afección local con los caracteres 

S'omcntcs; En la parte superior y lateral izquierda de la 
*■̂ §1011 frontal, apareció una vejigiiilla blanquecina, rodeada 

un círculo iDÍlamalorio; se abrió espontáneamente á 
1^  horas de haberla observado ia nodriza y (lió 

gar a la rápida formación de una úlcera redonda, cónca-

fD Véanse los números 540 y 3 J!).
Tomo XI.

va, como media cáscara de avellana, de fondo caseoso 
sucio, de bordes rojizos, duros y desiguales, y  con supura­
ción espesa y de olor nauseabundo.

Jísta  úlcera, que probablemenie la habrá adquirido la 
nina al atravesar los órganos genitales de su madre en el 
acto del parlo, ha sido tratada como sifilítica por medio de 
una preparación de calomelanos y goma, usada tópicamen­
te, y en el dia se enciientfa casi coinplelamente cicatriza­
da, sin que se nq|^ en la cnferiuila fenómeno alguno con­
secutivo de carácter sospechoso.
• Las úlceras primitivas, sean superficiales ó profundas, 
que se desarrollan eh ios láhios ó en el interior de la boca 
de ios niños, se presentan generalmente con los mismos 
síntomas que las de los órganos genitales de los adultos, 
sin más dií'erencias que las que dependen de ia diversa 
región orgánica que ocupan unas y otras. Fácil es deducir 
que el niiio afectado de ulceras sifilíticas en los labios ó la 
boca, ha de hacer la succión con suma dificultad y ha de 
deglutir mezclado con la leche el pus procedente de aque­
llas, circuuslaiicía qne agrava en estremo la enlérmedad v 
que ofrece serios inconvenientes para su curación, tanto 
por la clase de medios que hay que emplear como por la 
lalla do inteligencia de los pobres enfermilos.

Además de la oftalmía purulenta, pueden sufrir los niños 
de ambos sexos Ilujos amarillentos verdosos por la nariz, 
por el ombligo y por el ano, y también por la vulva las 
niñas ; pero estos padedmiefilos por si solos no auto­
rizan para creer en la existencia de la sífilis primitiva; 
es necesario que vayan aconmañados de vejetaciones (! 
de la úlcera caracternliea { c lia iic r e j;  pues no siendo 
así, deben considerarse más bien como manifestaciones 
de índole catarra l, escrofulosa, herpética ó verminosa, 
sobre todo la blenorragia ó ilujo vulvar de las niñas, qiuí 
se observa con bastante frecuencia en la práctica de la 
medicina.

La sífilis congénila ó hereditaria presenta un cuadro sin­
tomático más estenso y más variado que la primitiva » 
adquirida.

Prescindiendo de los casos en que los niños nacen 
muertosó próximos á morir por las proiundas lesiones que ha 
causado la sífilis en su delicado organismo, obsérvase comun­
mente que las criaturas afectadas de esta discrasia presen­
tan, algunos dias después de su nacimiento, manchas lívi­
das alrededor del ano, en los genitales y algunos otros 
punto? de la piel, las cuales ván seguidas de‘ la formación de 
pústulas, ó de la placa mucosa, ó de grietas que se convier­
ten en úlceras, más ó menos corrosivas, con lodos los ca- 
ractéres propios de las sifilíticas. El quejido de estos niños 
es débil y ronco, lo cual depende de que las fosas nasales 
están atascadas por un humor acre que cuando fluye al es- 
terior escoria y ulcera las partes inmediatas { c o m a  si/ilíti-  
co). Algunas veces empieza la enfermedad por una mancha 
lívida alrededor del pulgar ó del dedo gordo del pie, sobre
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la cual so forma una pústula fectima sifililico) (pie se vá 
estcímlífefulo hasta ocupar todo el espacio invadido por la 
mancha, abriéndose después para formar una úlcera redon­
deada con bordes duros y rojos, y fondo de color blanco 
ceniciento (ón ix  ó uñero sifüitico).

En otros casos, y de estos ha existido recientemente uno 
en la Inclusa de esta córte, se presenta la afección bajo la 
forma de una sifílide tuberculosa en la piel del vientre y de 
la parte interna de los muslos, acompañada de grietas y 
úlceras en los pliegues de las ingles, y de un estado gene- 

•ral tan caracteiisiico, que podría decirse que los niños son 
viejos decrépitos en m in ia tura . ■

Constantemente y sea la que quiera la forma de la en­
fermedad, se observan en el istmo de las fauces, manchas 
lívidas ó cobrizas, salpicadas de pantos blancos ó do aftas

alie se convierten en escoriaciones superficiales ó en ver- 
aderas úlceras consecutivas, las cuales iuvaden los pilares 
V el velo del paladar,  y ponen en grave peligro ia vida de 

los niños por la dilicullad y el dolor que estos sienten al-
hacer la deglución.

Tales son, en resúmen, los fenómenos objetivos de más 
importancia que he observado en los niños afectados de 
sífilis congcnila: no he tenido ocasión de ver los infartos 
glandulares, las infiltraciones plásticas y las supuraciones 
profundas que algunos prácticos incluyen entre las variadas 
formas de la espresada enfermedad, ni creo que, aun 
cuando existan, se podrían conocer y apreciar durante la 
vida; solo en el cadáver de los niños se pueden encontrar
los elementos del diagnóstico material ó anatómico de la
.sífilis que invade las profundidades del organismo. ¡Gracias 
que por las lesiones superficiales podamos diagnosticar esta 
enfermedad, tan fácil de confundir con otras que padecen 
los niños recien nacidos!

El diagnóstico de la sífilis congéniía ofrece á primera 
vista aiguna.s dificultades que importa conocer para no 
juzgar por las apariencias. El error es tanto más fácil, 
cuanto que todas las discrasias que pueden sufrir los niños 
se manifiestan en la piel y en las membranas mucosas por 
fenómenos patológicos que se asemejan á los de la sífilis 
hereditaria.

En la Inclusa de Madrid se ven frecuentemente niños 
recien nacidos, llacos, pálidos, eslenuados y llenos de 
arrugas, con manchas lívidas como las de los cadáveres, 
con ulceraciones atónicas, con erupciones escamosas ó im- 
petiginosas, y con las uñas moradas ó engrosadas; niños 
moribundos que apenas pueden llorar ni mamar, y que pa­
rece han nacido solamente para recibir de !a candad cris­
tiana el agua del bautismo y la envoltura que han de llevar 
á la tumba. Estos desdichados, para quienes la terapéutica 
está demás, no son por lo común víctimas de la sífilis; lo 
son de las malas condiciones físicas, morales y materiales 
de sus depravadas ó engañadas madres; lo son de la mi­
seria, de los pesares, de la desesperación y hasta de las 
tentativas hechas contra su existencia durante los primeros 
meses del embarazo.

En estos y otros niños semi-caquécticos, que nacen con 
livideces, erupciones y úlceras, más ó menos estensas y de 
carácter atónico, fallan dos signos que son de la mayor 
importancia para el diagnóstico diferenciai: la placa mucosa 
ó pústula blanda que precede á la úlcera, y la mancha lí­
vida de forma arqueada que se presenta en los pilares y el 
velo del paladar.

Las complicaciones son también un motivo de oscuridad 
y de dudas para el diagnóstico de la sífilis congéniía; por 
fortuna, solo se presentan en los niños dos de las muchas 
que suelen observarse en los adultos, la escrofulosa y_Ia 
herpélica. La primera, que es sumamente rara en los niños 
recien nacidos, se conoce por el abiiltamienlo del labio 
superior, el ribete rojizo de los párpados, el infarto de al­
gunos ganglios linfáticos, el carácter asténico de las úl­
ceras y la abundancia de la supuración. La segunda, ó im- 
peligiñosa, está caracterizada por la presencia de costras 
amarillentas ó escamas blanquecinas en diferentes puntos

de la piel, alrededor de las úlceras, y más especialmente en 
la cara (costra láctea).

El tratamiento de la sífilis de los niños es diferente segiin 
que esta sea primitiva ó constitucional.

Las úlceras primitivas de la piel y de las membranas 
mucosas se curan fácilmente, cuando'son superficiales, por 
medio de ligeras lociones con el licor de Wanswieten, y 
mejor todavía cauterizándolas con el nitrato de plata y 
aplicando después la miel rosada con algunas gotas del 
ácido muriálico para favorecer la cicatrización. Cuando son 
profundas y presentan el fondo lardáceo y sucio, hay que 
obrar con más energía, cauterizándolas mas proñindahiente 
para evitar los accidentes consecutivos; lo cual se consigue 
también empleando al mismo tiempo el ungüento mercurial, 
a la dosis (te medio á un escrúpulo, en fricciones á las parles 
laterales del cuello.

Para edmbalir la sífilis constitucional se pueden admi­
nistrar los remedios á ia nodriza ó al niño, ó á los dos á la 
vez. Nunca he visto buenos resultados del primer método, 
sobre todo si se adniioislraba á la nodriza algún preparado 
mercurial; siempre rne ha parecido que se alteraba la leche 
y ocasionaba al niño uua diarrea verdosa, semejante á la 
que produce el calonielano usado como purgante. Mejores 
efectos he obtenido del uso moder.ado y jirudente de las 
fricciones con el ungüenl_o mercurial, en cantidad de medio 
escrúpulo, dadas al nino una vez al dia en los puntos 
donde la absorción es más activa, administrando a! mismo 
tiempo á la nodriza el cocimiento dulcificante de Fuller á 
la (lósis de (res onzas dos veces ni dia ó el rob-antisifilílico 
de Laffecteur á la dósis de una cucharada por mañana y 
tarde. Entiéndase que procedo de esta manera cuando la 
nodriza no participa de la afección del niño; pues en caso 
contrario, si uo es posible variar de leche, prescribo á los 
dos enfermos el mismo tratamiento.

Además de las ventajas que he obtenido con el método 
antes citado, prefiero las fricciones al uso interno del proto- 
ioduro de mercurio que aconsejan algunos prácticos, poríjue 
DO me gusta administrar á los niños sustancia alguna activa 
capaz (le perturbar las delicadas funciones del estómago, 
siempre respetables, pero mucho más durante la lactancia; 
y ponjne tengo gran confianza por esperiencía propia en 
los efectos de los medicamentos absorbidos por la piel, sobre 
todo en las enfermedades de los niños de corla edad.

Debo, no obstante, advertir (y concluyo de este modo 
por el pronóstico de la sífilis congéniía), que esta afección 
es sumamente grave y difícil de curar; que cuando el niño 
presenta el cuadro de síntomas que he descrito al principio, 
es inútil todo tratamiento; que es raro el niño afectado de 
sífilis constitucional que se cura en la Inclusa de esta córte; 
y en fin, que con el método que me parece preferible, solo 
lie logrado salvar á tres niños, uno tle ellos contagiado por 
su nodriza.

En estas breves observaciones no habrá probalilementc 
nada nuevo; pero hay seguramente mucha verdad, y la 
verdad nunca es vieja.

Be:(avente,SECCION PRÁCTICA.
Breves apuntes sobre una epidemia de angina diftérica que 

ha padecido en Revenga (provincia de Segovia).

Al hacer este petiueíío trabajo, no me mueve más que el 
deseo de corresponiíer de la manera que puedo á la tan esce- 
siva como inmerecida deferencia y distinción que vienen (lis* 
pensándome aSos liá los señores directores de El Siglo Médico, 
incluyéndome una vez y otra en la lista de sus colaboradores, 
sin que me haya sido posible aún convencerles de que estoy 
muy lejos de merecer semejante favor. Persuadido, pues, de 
mi incapacidad, voy á hacer este sacrificio á la gratitud. 
con estas lineas puedo añadir un granito de arena á la argii' 
masa ó cemento con que se han de unir los pilares del edificio
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<iuc empezó á construir el anciano griego, quedaré muy satis­
fecho y habré llenado un deber.

Mas antes de entrar en materia debo y quiero manifestar

aue mi apreciable amigo y entendido comprofesor D. Manuel 
ernondez, cirujano del citado pueblo de Ilevenga, ha tomado 

«na parle muy activa en esta epidemia. Como residente en la 
población, estuvo de continuo, hasta que se contagió, á la 
vista de los enfermos, llenando con oportunidad las indica­
ciones que se iban presentando; pues el residir yo a una 
legua de distancia y el tener otros pueblos á que atender, no 
me permitieron al principio de la epidemia estar al lado de 
los atacados mas que en el centro del día; y digo al principio 
de la epidemia, porque luego que fué invadido el Sr. Her­
nández, ya me fué preciso lomar sobre mi toda la carga, sin 
desatender por esto mis demás obligaciones. A dicho seitor 
debo también los dalos que voy ó dar, y que corresponden á 
épocas anteriores á mi venida á este circulo médico, que fué 
a fines de 1802.

Hechas estas advertencias, que  he creido precisas, empe­
zaré mi breve reseña.

De unos cuarenta años á esta parte, ó séase desde que el 
ilustre médico de Tours publicó su escelenle tratado de d if­
teritis, se han observado por desgracia varias epidemias de 
esta enfermedad en diferentes países, y también en el nuestro; 
y en todas ellas los resultados han sido bien tristes y fatales, 
tan mortíferos por desgracia como lo fueron en las epidemias 
que en los siglos xvi, xvn y xvin se padecieron en Holanda, 
llana y en nuestra España, y que dieron lugar á los luminosos 
trabajos de nuestros Mercado, Villareal, Perez Casales y 
Alonso de Poniera y de aUunos estranjeros. Es, pues, una 
enfermedad terrible la que be tenido la desgracia de tratar en 
el año último, y de la que voy á decir cuatro palabras. Mas no 
se crea que es mi intento el escribir una monograHa de ella, 
no: semejante prelension seria en mi hasta ridicula después de 
^^publicación de la escelenle memoria del estudioso y enten* 
^ ‘.uo joven Dr. ü.  Manuel Iglesias. Voy solo á decir lo que he 
visto o he creido ver, lo que he hecho y lo que lie conseguido; 
ñaua mas. Quiero solo ser un simple historiador, pero hislo- 
riauor concienzudo, siquiera en esto corra algún peligro;

criticar y enmendar es muy fácil: no lo es tanto el 
imn Iranquilo y acertado ante un enemigo terrible,
i^uiponeníe, que nos acomete, que nos circunda y con armas 
muy superiores. Ilic labor, et kicgloria. Si algunas refiexiones 
me permito después, serán corlas y como corolarios de mi 
iiisloria.

En Unes de mavo y principios de junio de 1861, se presen­
taron en el citauo pueblo de Revenga, que está situado al 
sud-Este de Segovia y al pié mismo de una cordillera de los 
montes Carpelanos, cuatro casos de angina seudo-memhra- 
posa, que recayeron en tres niñas y un niño. En los pueblos 
inmediatos, ni se padecía entonces dicha enfermedad ni se 
había padecido en mucho tiempo antes; tampoco habían salido 
oel pueblo ni estos niños ni sos familias, por lo menos los pa­
rientes más allegados. No pudo , pues, ser trasportado el mal 
por contagio. Ninguna otra causa esplicó tampoco su tan re­
pentina aparición, por lo menos no se apreció. En lodos cuatro 
casos se presentó el periodo inflamatorio, y después el de 
anaiimienlo, con sus seudo-membranas bien caracterizadas.

tratamiento que se empleó fué el antiflogístico a! principio, 
pero moderado; después el tónico antiséptico, y por supuesto 
a cauterización eiT el momento que se presentaron las falsas 
membranas, y el emético cuando se creyó necesario para pro- 
ocar la espulsion de las mismas. De los cuatro enfermos, pe- 

r '̂ îo el niño. ‘
Al ano justo, con uno ó dos dias de diferencia, é igualmente 

n que se pudiera apreciar la causa, se presentó otro caso de 
iniinV''®’ seguido de otros 15. De estos 16 casos, la

ñau recayeron en niños de E> á 12 años, seis en niñas de fi á 
' 'ho en una joven de 18, y el otro en una mujer de 38. Es- 

-  hh dos niñas, en lodos los demás casos se presentó el 
j,J,“ “̂ '‘ i"6amaloriü. En muchos fallaron los síntomas tifoideos, 
tero ae los que los tuvieron ninguno se salvó. En lodos se 

óesde muy luego las manchas características, des- 
no(iA- I porciones de seudo-membranas, que
Un n huda alguna acerca del carácter de la enfermedad.
V y mujer de 38 años quedaron con afonía
deiii/i^° cansancio, que les duró al que menos dos meses, y 
Trniioo* ^  Ih parálisis consecutiva,  que tan bien describe 
limn M ' primer invadido lo fué el 22 de mayo y el úl-  
i n n  ei agosto, y sin embarga de trascurrir tantos dias 
!í3r«í. A atacados solo 10 individuos, creo que no puede ne- 

a esta epidemia el carácter de contagiosa; pues de los

16 invadidos, cinco pertenecieron á una familia, eran h e r i ^  
manos; tres á o t ra , madre y dos hijas; otros tres, h e r m a n o s ^  
también, y otros d o s , igualmente hermanos; de modo que d ^  
los 16, 13 se encontraban en solo cuatro familias, tres de ellas 
contiguas. El Iralamienlo que se empleó fiié en general el 
mismo que en la epidemia anterior: el antiflogístico al prin­
cipio y con arreglo á las circunstancias, después el antisép­
tico, ])ero sobre lodo la cauterización siempre que se pudo, y 
el emético como espulsivo cuando se creyó necesario. De los 
ocho niños invadidos se salvaron solo la mitad, y lo mismo de 
las niñas, pero las dos adultas se curaron; de modo que de los 
10 enfermos se perdieron siete.

Terminada esta epidemia, cuyo último invadido lo fué, 
según he dicho, el 14 de agosto ¿le 1862, no volvieron a pre­
sentarse en dicho pueblo más casos de difteritis hasta el 20 
do enero de 1863, en que por tercera vez apareció el ene­
migo sin saber por dónde vino, ni qiiién le trajo, ni á dónde 
volvió á estar emboscado ú oculto por espacio de cerca de 
cinco meses, así como antes lo había estado por un año justo 
y cabal. Como en esta epidemia ya fui vor mi desgracia tes­
tigo ocular, me detendré algo más; y 'he dicho por mi des­
gracia, porque no deja de serlo para todo facultativo el estre­
narse en un pueblo con una epidemia , y de angina seudo- 
membranosa. Así que no me fallaron episodios sumamente 
divertidos, como después diré, y sobre lodo la recompensa ha 
sido escelenle; la muy bastante para hacerme olvidar y dar 
por bien empleados todos los malos ralos, disgustos, incomo­
didades y peligros, pues se me ha pagado con...... l lamas
negra ingratitud! ¡Qué paciencia, qué abnegación necesita un 
médico para ejercer su profesión según ciencia y conciencial 
Solo la religión del Cruciticado nos hace en muchos casos 
llenar nuestro deber. Y ¡luego se nos tilda de ateos y mate­
rialistas! ¡Infame ;calumnia, tanto como infundada! Mas me 
eslravio. Vuelvo á mi objeto.

El 21 de enero de 1863, sin saber cómo ni por qué, yendo á 
visitar al citado pueblo de Revenga, me encontré á Francisco 
Muñoz, de 9 años, de temperamento linfático y dedicado á la 
escuela,  con fiebre, sed, cefalalgia, rostro algo encendido, 
dolor en la garganta, las amigdafas bastante abultadas, las 
parótidas y algunos glándulas sub-maxilares inflamadas, dis- 
fagia, voz gangosa y con unas manchas blancas en la úvula, 
en las amígdalas y aun en el principio de la faringe. Mi que­
rido amigo el citado profesor D. Manuel Hernández me dijo 
que el dia antes le habla encontrado ya con liebre, infartadas 
las amigdalas y las glándulas del cuello también tumefactas, 
y que le habla mandado aplicar unas ocho ó doce sanguijuelas 
á la parle anterior del cuello, cataplasmas emolientes después,  
dieta y bebidas atemperantes. Avisados ya por las otras epi­
demias, que recordamos en el momento que vimos lascliapas 
blancas, tratamos de cauterizar la parle con el ácido sulfúrico 
casi puro; pero no nos fué posible, por más que lo procuramos 
una y otra vez, por la eslremada indocilidad del niño. Nos 
tuvimos, pues, que limitar á un gargarismo con el cocimiento 
de quina y el cloruro liquida de Labarraque, y aun este se 
empleaba de larde en larde y mal. Dieta y bebida atemperante. 
Unas veinte horas duró en este infeliz niño el periodo inflama­
torio, viniendo después el de abatimiento y tifoideo: las 
manchas de la cámara posterior de la boca lomaron un color 
ceniciento y despedían muy mal olor, la voz se apagó; el pulso, 
siguiendo frecuente, bajó eslraordínariamenle; habla in­
quietud general, y no lardaron en formarse las seudo-mem­
branas,  que dificultaron más y más la respiración hasta ha­
cerse sibilosa; el apetito se conservaba, pero la deglución era 
doloroso; la inteligencia permaneció integra basta la muerte. 
Luego que asomaron los síntomas adinámicos y pútridos, preí- 
crihiiuüs: buenos caldos, el cocimiento antiséptico, la limo­
nada mineral, el gargarismo citado y alguna cucharada de vez 
en cuando de agua emetizada para producir el vómito y favo­
recer con él la esptiLsion de las falsas membranas, y toda la 
mayor limpieza posible. Nada conseguimos sin embargo; al 
sesto dia sucumbió el enfermo con síntomas marcados de as­
fixia, y habiéndose presentado el dia antes pelequias y 
epistaxis.

El 2.® caso recayó en Nicolasa Velaseo, de 7 años, de tem­
peramento liiifálicó y que se sintió enferma el 25 del mismo 
enero. El 20, que fué cuando la vi por primera vez, presen­
taba exáclamenle los mismos síntomas que el anterior,con 
más la lengua algo encendida en sn punta. Atendida su poca 
robustez no creimos deberle sacar una gota de sangre, y nos 
limitamos á la cauterización de las manchas con el acido sul­
fúrico puco diluido (que no pudimos hacer sino un par de 
veces y ambas mal, porque luego ya no se dejó), a la dieta,

, . >
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Cíitapiasmas enioiienles á la parte anterior del cuello, bebidas 
atemperantes y el mismo gargarismo que dispusimos al a n ­
terior. Ei 27 ya habia pasado el periodo inflamatorio y empe­
zado el adinámico, presentando las chapas un color agrisado 
sucio y apareciendo el pulso pequeño. Se le añadió el coci­
miento antiséptico. El 28 se notaron las falsas membranas, 
cuya espulsion so fué procurando con el tártaro emético. Hubo 
también epistaxis, que aumentó la nostracicii. Sin embargo, 
el 3 de febrero, es decir, al sesto dia, estaba ya casi limpio 
todo lo que se alcanzaba á ver dé la  cámara posterior de la 
boca, pues solo en el velo del paladar habia una mancha 
blanca; la voz era menos gangosa, menor el dolor al deglutir, 
y la fiebre habia desaparecido. Se coiilinuó sin embargo con el 
mismo plan hasta el 6, en que entró en plena convalecencia; 
mas quedó una inapetencia tan estremaüa, que se negó á lomar 
lodo alimento. Esto la debilitó más y más, hasta que el 13 vol­
vieron á reproducirse las chapas y el 15 sucumbió, conser­
vándose la inteligencia despejada hasla el último momento de 
su existencia.

3. ® Una hermana de esta última, de 1 i anos y también de 
temperamento linfático, se empezó á quejar el H de febrero 
de estorbo en la garganta. El 12 ya tenia las manchas sut ge- 
neris, pero sin presentar el periodo iiiílamatorio.ó al menos fué 
tan corlo que pasó desapercibido; gangueo, deglución difícil 
y  dolorosa; poca liebre, pero el pulso bajo; nada de infarto en 
ías glándulas sub-maxilares, inteligencia despejada; nada de 
cefalalgia, y el apetito se conservaba, aunque la lengua es­
taba saburrosa. El mismo plan que á su hermana, solo que á 
esta se la purgó al principio y se la pudo cauterizar bien 
varias veces. Sin embargo, la perdimos también a! quinto dia.

4. ® Bibiana Muñoz, de 2 años de edad y hermana del 
primero, se la notó con la difteritis el 15 de febrero. No se la 
pudo examinar bien,  pero no debia estar muy avanzada la 
enfermedad porque Jos sinlomas eran poco graduados; solo 
se notal)a dilicuilad al tragar,  voz apagada y gangosa, algo 
de tumefacción en las glándulas del cuello y el olor caracte­
rístico de la enfermedad. No pudiéndosela cauterizar ni 
hacer nada por su poca edad y travesura,  mi compañero 
aconsejó á los padres que hicieran una disolución de sal en 
vinagre, y que con un trapo empapado en ella le restregasen 
de vez en cuando, y como pudiesen . la mucosa de la boca, 
para arrancar las falsas membranas. No ignoraba el Sr. Her­
nández que muchos prácticos modernos proscriben semejante 
Operación; pero no pudiéndose hacer otra cosa quiso acudir 
á este medio, eslrerao si se quie re ,  antes que cruzar.se de 
brazos, é hizo muy b ie n , al menos en mi concepto; melius 
anceps quam nullum. La madre fué la que se encargó de prac­
ticarlo, y lo hizo tan al vivo, que algunos hasla la hubieran 
calificado de dura y cruel; mas tuvo la satisfacción de ver 
curada á su niña. Este caso feliz tuvo para nosotros fatales 
consecuencias, porque motivó en el pueblo una oposición 
abierta á la cauterización, remedio por escelencia en tan 
terrible enfermedad, como lodos ios prácticos convienen.

5. ® Calalina Cañas, de 8 años y  de temperamento linfá­
tico-nervioso, estuvo jugando bastante tiempo con la ante­
rior el 19 de febrero, y el 23 apareció ya con las manchas 
blancas en la amígdala izquierda, sin que precediera el 
periodo infiamnlorio y sin más síntomas que los locales, es 
decir, dolor en la garganta, deglución difícil y gangueo, pero 
el pulso bajo. No hubo fuerzas humanas que la convencieran 
á que se dejara cauterizar, y por consiguiente tuvimos nuc 
limitarnos al gargarismo de cocimiento de quina con el clo­
ruro de Labarraqiie, á la limonada para bebida usual, al 
cocimiento antiséptico simple, que lomó muy mal, y al emé­
tico cuando se creyó necesario parp facilitar la espulsion de 
las falsas membranas. Mas era una niña acostumbrada' á 
liacer siempre su gusto, y muy luego se nos cuadró y negé á 
hacer lodo remedio; solo’á la'fuerza ó rabiando se la siguió 
lavando la boca con el vinagre y s a l , que puede decirse 
fué el único remedio que se empleó desde el segundo dia. 
En este, ya las chapas eran agrisadas y pudo desprenderse 
alguna falsa membrana, y al sesto sucumbió con síntomas de 
sofocación.

6. ® Cesárea Mayorga, de 12 años y de leraperamenlo 
linfático, empezó á sentir incomodidad en la garganta el.22 
de febrero El 23 la reconoció el compañero y ya la vió con 
las manchas blancas, pero completamente apirélica,  sin 
síntoma alguno general ni aun casi locales, pues solo aducía 
dolor al ir.ogar, estorbo continuo en la garganta ,  apenas 
tumefacción en las amígdalas, y las indicadas manchas que 
se presentaban en la pared posterior de las fáuces y en la 
tonsila izquierda. Se negó á la cauterización, y solo consintió

en restregarse con el vinagre y  sal. También se le dispuso 
el enjuagatorio que á los demás; pero no hizo uso de él, 
porque afortunadamente esta muchacha,  á pesar de los casos 
desgraciados que ya habia visto,  maldito el cuidado que 
lomó por su mal ; bien es verdad que este no pasó adelante, 
pues á los tres dias dejaron de reproducirse las manchas y no 
volvió á tener novedad.

7. ® Antonia Muñoz, de 14 años,  de temperamento linfá­
tico y hermana del primer invadido y de la cuar ta , se pre­
sentó el 23 de febrero por la tarde con las manchas especi­
ficas, pero sin fiebre y sin más síntomas que los locales, y 
ésles poco pronunciados, pues solo se notaba algo de tume­
facción en las amígdalas, gangueo, dificultad al deg lu t i r , y 
las chapas, que á los tres dias tomaron «n color agrisado. No 
fué posible cauterizarla porque ni ella ni sus padres lo con- 
sinlieron, y estuvo limitada al lavatorio coii vinagre y sal, 
que le hacía su madre m u y a  menudo, y hasla arrancarla  
película blanca y dejar completamente limpia la l)oca; pues 
aunque le pusimos el plan que hablamos adoptado en gene­
ral . es decir ,  el gargarismo con el cocimiento de quina y el 
cloruro líquido de Labarraque, el cocimiento antiséptico 
simple para lomar una jicara cada cuatro horas, la limonada 
mineral para bebida usual y caldos buenos con vino, para mi 
nada absolutamente hizo; Por fortuna ia enfernnjdad no pro­
gresó; alguna falsa membrana arrojó, pero no fueron muchas; 
y el 7 de marzo, esto es, á los doce d i a s , ya no conservaba 
más que un poco de gangueo, que no lardó en desaparecer.

8. ° María Muñoz, hermana de la anterior , de Ití años y 
de temperamento sanguíneo, se presentó el 25 de febrero con 
una mancha blanca en la amígdala izquierda, dolor y estorbo 
en la garganta y algo de dificultad al tragar, pero sin fiebre 
ni ningún otro sinloina general ni local; el apetito se conser­
vaba y todas las funciones se e jercian , al parecer, como en 
el estado normal; únicamente habia abatimiento moral. Como 
era natural, tampoco ios padres permitieron se la caulerizasc 
á esta, y fué,  si cabe,  más indócil aún que su hermana
Antonia,  pues ni aun lavarse con el vina ;re y la sal se
dejaba bien, y las veces que lo permitía era debido al carác­
ter fuerte de su madro,  que á lodo trance a sujetaba y la 
restregaba hasla hacerla sangré, razón por la que la mucha­
cha se resistía más. El 27 ya tenia esta enferma toda la 
cámara posterior do la boca y principio de las fáuces de un 
color ceniciento oscuro, que nos alarmó eslraordinariamenle; 
solo en las amígdalas habia algunas manchas blancas,  la 
voz estaba muy gangosa, el olor que despedia de su boca 
insoportable y sui generis, más dificultad y dolor al tragar; 
)ero nada de liebre, ni sed, ni adenitis, ni anorexia siquiera, 
•ara mí no lomaba nada tampoco; pero se nos decía que 
lacia gárgaras con el cociinieiUo de quina y que bebía el 

cocimiento antiséptico simple ,  que el 2 de marzo se hizo 
completo porque vimos la lengua blanca y saburrosa. Así 
siguió hasla el C ,q u e  cambió el color de’ las manchasen 
blanco, por supuesto habiendo despedido en estos cuatro dias 
algunas porciones de seudo-memhranas, pero espontánea- 
menté ó arrancadas por la madre , porque ni el agua emeli- 
zada quiso tomar. En los días siguientes fué limpiándose más 
y más la garganta y mejorando sucesivamente el estado ge­
neral, á pesar de que andaba por la calle con una atmósfera 
húmeda y sumamente fria,  hasla que el 13 del mismo marzo 
la dimos de a l ta ,  quedándole solo un repugnante gangueo, 
que le duró cerca de dos meses, á pesar de todas las seguri­
dades que le dió un discípulo de Ilahneraann al principio de 
su convalecencia de curarla en tres dias. También quedó 
cansancio eslremo.

9. ® Juan Velasco, de 40 años, de temperamento linfático, 
sacristán y padre de los enfermos números 2 y 3 ,  presentó 
el 2G de febrero unas ligeras manchas blancas en ambas 
amígdalas, que estaban algo abultadas, con dificultad al 
tragar, pero sin ningún otro sín toma, ni general ii¡ local. Se 
lavó varias veces con el vinagre y s a l , y sin más la enfer­
medad no pasó adelante.

10. Lucía Barreno, de 43 años, de temperamento nervioso, 
ocupada en las labores de su casa y madre de la del núm. 5, 
se quejó el 2 de marzo de estorbo en la garganta,  que tenia 
bastante escitada, pero nada más; habia también nebre. No 
vimos más que una ligera irritación, que atribuimos á lo 
mucho que habia Horado por la pérdida de su h i j a , y la dis­
pusimos agua de limón y gárgaras con un cocimiento de 
cebada y llamen con vinagre. El dia 3 estaba ya infebril, 
pero se presentaron ligeras manchas blancas en la base del 
velo del paladar y en la amígdala izquierda. Se le mandó 
lavar con el vinagre y sa l , porque otra cosa no quiso hacer,

ñas;
deci
otra
abs(
emp
pala

I:

p e r e
mol)
m a n
tam
me
h l a r
g e n i
men
tres
med
parí
esj)(
cien
ácid
li la
con
líqu
de i(
pleii
a !a<
vif'n
SUlf:
prof 
lene 
(2 d 
desf 
de If 
fado 
cons 
mo i 
lani; 
misi

Ayuntamiento de Madrid



dispuso 
) de él, 
3S casos 
ido que 
jelante, 
lias y lio

) linfá- 
sc pre- 
especi- 
lales, y 
3 lUDie- 
iutir, y 
ado. No 
lo con- 
e y s a l ,  
mear la 
a ; pues 
a gene- 
ina y el 
séptico 
monada 
inra mi 
10 pro- 
luclias; 
servaba 
ecer. 
años y 
iro con 
estorbo 

liebre 
conser- 
omo en 

Como 
erizase 
irmaiia 
sal se 

carác- 
ba V la 
lucha- 
oda la 
i de un 
mente; 
c a s , la 
u boca 
tragar; 
quiera, 
ia que 
ebia el 
e hizo 
sa. Asi 
has en 
*0 dias 
llanca* 
emeii- 
se más 
lo ge- 
lósfera 
marzo 
ogueo, 
eguri- 
pio de 
quedó

fático, 
asentó 
ambas 
ad al 
;al. Se 
enfer-

vioso, 
im. S, 
tenía 

re. No 
is á lo 
la diS' 
ito de 
febril, 
ge del
nandú 
lacc r,

EL  S IG L O  M ÉD IC O .

l

i

I

y a los dos días ya se presentó completamente limpia toda la 
camara posterior de la boca, sin que volviera á aparecer 
uiaocha alguna, m tuviera más novedad la enferma.

i i .  Mi apreciable y citado amigo D. Manuel Hernández 
fue el undécimo invadido, víctima de su celo é interés por 
sus enfermos. Este entendido profesor, de 44 años y de tem­
peramento sanguíneo, advirtió ya el 4 de marzo algo de 
estorbo en la garganta, pero no hizo caso, hasta que el S, 
notando algunas punzadas en dicha región, me la enseñó y 
M ligeras manchas blancas en la parle superior de la pared 
posterior del principio de la faringe. No habia Gebre ni nada 
mas que algo de disfagia; el apelito.se conservaba. Quien 
sepa Ja buena y sincera amistad que profeso al Sr. Hernán­
dez , comprenderá el mal ralo que sufrí con este reconoci- 
Diiento. Sin embargo, y á pesar de que previ el mal efecto 
que en su moral iba a producir mi declaración, no creí pru- 
deiilo ocultarle nada,  para podernos preparar conveniente­
mente contra enemigo tan temible. En vista de lo leve del 
mal dispuse que se lavase á menudo con un cocimiento de 
quina y cáscara de granada, pero con constante observación 
para emplear, a poco que progresase la enfermedad, la cau-  
i^erizacion. Aforlunadamenle, con este lavatorio solo, fueron 
•osaparecienüo las manchas y á los dos dias ya no habia 
” I á  presentarse en treinta y tantos dias.

i- .  Mas de un mes trascurrió sin que se observasen 
nuevas invasiones, pues aunque' el 26 del mismo marzo se 
presentó con algo de incomodidad en la garganta y ligeras 
manchas blanquecinas en la úvula y amígdala izquierda 
«albina Jorje, de 4:í años, casada y de temperamento linfáti­
co-nervioso, tomo tan poco incremento la enfermedad, que 
con solo Ovarse cuatro dias con un cocimiento de quina,  al 
que se añadió el cloruro liquido de Labarraque, se curó com- 
P etamenle. Mas el 9 de abril volvió á tomar incremento el 
terrible mal.

®sle día fué invadida Anlonina Barreno, de 
01 anos, de temperamento sanguíneo y casada, y el ÍO una 
rinri Herranz, de 7 años, pero con tal intensi-
í!',, primera murió el 15 y la segunda el 14.

el periodo inflamatorio, sino que muy 
S  adinamia y los síntomas pútridos, cubrién-
uüse loda la camara posterior de la boca de chapas parduz-
n  ̂ .’ L  I porciones de seiido-membra-
ñas, en la madre hubo también infartos sub-maxilares. Puede 
«ecirse que las dos murieron abandonadas, pues ni una ni 
otra quisieron .«ujelarsc á nuestras prescripciones, y nada 
abso ulamente lucieron más que su gusto ; solo la m.adre 
em pleo, dicen, las disoluciones münltesimales, que unbomeó- 
pala le mandaba sin verla.

El I I del mismo abril volvió á sentir incomodidad en 
•a garganta mi querido amigo y compañero, Sr. Hernández, 
poro siendo muy ligera, nada dijo hasta el 16. en que ya le 
mo estaba mas. En este dia le reconocí y le encontré con las 
míuichas especiricas en la cámara posterior de la boca, cxác- 
lameníe en el mismo punto que la vez anterior; pero ésta ya

porque no eran como antes,  chapas 
í e r S ’ ""  Sris sucio y bastante gruesas. El estado
mVñi era bueno y no habia infarto alguno local. Casual- 
ir..í ® p” proporción de que le vieran otros

ts  proresore.s más, y todos conlirmaron mi diagnóstico. In- 
ivüiaiamente le loqué bien, mejor dicho, le barnicé toda la 

tintura de iodo, medio que propuso mi 
clin y médico-cirujano D. Jorje Calvo, cuya
áp¡ n ^ nuicho; pues yo siempre he preferido el
1 uo sulfúrico por razones que fuego diré. Por la noche repe- 

cftn y 6" el intermedio hizo gárgaras varias veces
qnina,  al que se adicionó el cloruro 

dt'in u  . ^' '"nrraque. El 17 le volví á tocar con la tintura 
DlphmL” . dos \ eres, pues aunque se lograba limpiar com- 
a I mucosa de las chapas, volvían á aparecer estas 
vi(‘nH etmtro horas. liH 18 repelí lo mismo otra vez, pero 
sulf ir- tnolicácia. me disponía á cauterizarle con el ácido 
Urofi.QA?’ estaba también el enfermo, cuando otro
lenoín iVií® ' ' anos  que le visitaron, propuso con insis- 

r pÍa “ ‘®°'neion de nitrato de plata bastante concentrada 
des^er»l»J^ '^ 'V”^ ^ ^  á lo que accedí, pero por pura con­
de dispuse, visto el carácter séptico
rado «I cocimiento antiséptico simple y alcanfo-
consépv^K„ ’ alimento sustancioso, pue.s se

aslrinffPn /  ^ P9‘‘suP«eslo seguir con el gargaris-
laniar n í f f " I ■ ^ ^  seguimos ol mismo plan, pero sin ade-

f f i i d i í í  y reproüucian con la
aoiiidad. Ll iO sentía algo de opresión al pecho, por

4 6 9

cocimiento y la limonada se 
leí “f c^'J^erizaciones con la disolución

nnehe nni^f ‘a l e n d o  una por la mañana y otra por la
la ultima, porque no se volvieron á reprodu- 

H obstante, continuó aún por cinco ó seis
días Clin el cocimiento antiséptico y la limonada vejelal- el 
gargarismo astringente se cambió á los dos dias por otro de

iguales. Debo decir ,  para concluir 
la historia de este lo.*» caso,  que en los dias 17 y 18 se des­
prendieron algunas porciones de falsas membranas.

temperamento linfá- 
e ?5 dP íhrii^ jleílicoda a las labores de sq casa, fué invadida 
el 15 de abril. Esta enferma se puso desde luego bajo la direc-
clíshimhrp ’ el que,  según tienen estos señores de
costumbre, le dio tales seguridades de curación con una a-»ua 
que le dispuso (que, según los efectos que produjo, debió'ser
un emético), que la mujer volvió al pueblo llena de confian­
za, y  propalo tales cosas entre sus convecinos, que nos oca-

hablaré,  pues ahora quiero 
seguir el hilo de la historia. La enfermedad siguió, á pesar 
de todo, su marcha insidiosa; el 17 fué el último dia que pasó
h JJIS o” p f  ‘1® y ya no volvió tan sa-
ti&fecha. El 18 fué el mando por nueva medicina y no la 
trajo, pues aquel profesor le desesperanzó completamente v 
le aconsejo que acudiera al facultativo del pueblo, pues au'e 
SI su mujer había de salvarse debía ser con una asistencia 
S a  \  ioíio cauterizándola, ó quemándola como
ellos decían. Luego que llego á su casa este hombre con tan 
/awsfa nueva, propternecessiíalem, y como dicen los franceses 
malgre soi, acudieron á mi. Dura era por cierto la prueba- 
pero ¿qué nacer? ¿.\caso no tenemos siempre los médicos que 
solocar lodo nuestro amor propio en aras de la humanidad 
enferma, y volver bien por mal á aquellos mismos que más 
nos han ul rajado y vilipendiado? Esta familia es verdad que 
me había despreciado y  aun deshonrado, propalando que no 
sabia curar,  y que ni aun quería ir á aprender de quien más 
sabia (del homeópata); pero acudía á mi para que auxiliara á 
un enfermo de su seno, y esto bastaba para que, prescindien­
do de lodo, y olvidando tan grandes é irreparables agravios 
socorriese a la enferma en cuanto pude. Uiceles. sin embargo’ 
comprender su mal proceder, y jiasé á la casa iie la paciente! 
Esta se encontraba en el cuarto dia de enfermedad y en el es­
tado siguiente: compietoinente anirética, pero con el pulso 

después de enjuagarse y limpiársela, casi 
natural, pues solo estaba un poco blanca en el centro v parte 

l ôi’servaba el apeti to, pero no podia comer por 
la disfagia; lo poco que lomaba lo digería b ien; deponía v 
orinaba como en su estado normal; todas las demás funciones 
se ejercían bien, esceplo la respiración, que era algo difícil- 
no había cefalalgia, pero si una .sensación dolorosa y como de’ 
nunzadas en la garganta,  aun sin poner en acción sus múscu­
los ; agripnia ; toda la cámara posterior de la boca cubierta de 
manchas blanco-agrisadas y de falsas membranas, de las que 
ya había arrojado algunas porciones; aliento fétido; la voz 

\- Pei-ceptible; disLigia y algo de disnea
como he dicho; algo de tialismo; nada de adenitis, pero las 
amígdalas muy liiinefaclas; rostro sumamente pálido, y  su 
moral profundamente abatida. ’ J w

En vista de este cuadro mi pronóstico fué fatal, y aun creí 
en esta ocasión deber u.sar, contra mi costumbre, de ia muleti­
lla forzada de los liomeópalas: es larde. Hice comprender á )a 
familia, no á la enferma, á la que alenté cuanto pude lo avan­
zada que estaba la enfermedad, y les manifesté que vo no 
encontraba otro medio más enérgico, otra labia de salvación 
que el cauterio, ó la quemadura como ellos decían. Me con-  ̂
lestariiii que cuando me habían llamado era para que disou 
siera é hiciera lo que me pareciese, que ellos á todo se some­
tían. Kn vista de esta autorización, que no dejó de chocarme 
porque aun no saína la despedida del homeópata, inmediala- 
mente le cautericé iiion todas las manchas con el ácido sulfú­
rico ligeramente debilitado, y dispuse además caldo suslan- 
cioso y a menudo. Cocimiento antiséptico simple cuatro 
cortadillos al d ía ;  limonada sulfúrica otras cuatro tomas 
alteriianilo con las anteriores; colutorio a menudo con un 
cocimiento de quina y cáscara de granada; y de vez en 
cuando alguna cucharada de una agua emelizada para pro­
ducir el \ omito y favorecer la espulsion de las pseudo- 
membranas. ‘

El dia 19 encontré ya más limpia la parte y habia arrojado 
algunos trozos de falsas membranas, que vi- volví á cauieri 
Mrla con el ácido sulfúrico mañana y larde, y continuó con 
lo demas del plan. El 20 y 21 la encontró con algo de fiebre;
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el piismu i)lan, perú le uiundó ieclic, por ser el único alimen­
to que se prestaba á lomar; nueva caulerizacion. El 22 menos 
fiebre, y baslanle más limpio lo que se alcanzaba á ver de la 
cámara posterior de la boca; al lado izquierdo, sobre la amíg­
dala, tenia una úlcera qucalribui á si me detuvo algo mas con 
el cáustico; nueva cauterización en lo demás que veo cu­
bierto aún, pero con una disolución del nitrato de plata en el
grado de concentración arriba indicado. El 23 vuelvo á en­
contrarla infebril, la garganta baslanle más limpia, la respi­
ración ya normal y por la noche había dormido bien. El mismo 
plan menos la caulerizacion, y que salga á paseo un rato á 
una arboleda próxima, pues el (lia estaba bueno y me lo pidió 
coninslancia.  El 2-i comió ya algo, y la cámara posterior de la 
boca estaba casi limpia, pero seguía la úlcera lo mismo. Le 
dejé por toda medicina el cocimiento antiséptico, dos tom.is 
al d in , y un gargarismo de un cocimiento de cebada y miel 
rosada, y me (¡espedí porque la consideré ya convaleciente, y 
en este dia mi amigo el Sr. Hernández, restablecido y a , se 
encargó de la visita ordinaria. El 28 volví á verla y ya esta­
ba bien, quedándole solo bastante debilidad y nn gangueo 
bastante pronuficiado que le duró más de un mes; halda pe r ­
dido la mayor parle de la úvula, que se ha regenerado 
después.  ̂ . ,

Tales lian sido los hechos, de seguro toscamente referidos, 
porque no alcanzo á más; pero son la espresion de la verdad, 
siquiera nos valga esto alguna severa critica. Hace mucho 
tiempo que estoy firmemente persuadido de que la ciencia 
adelantaría más si se puhlicáran los casos adversos lo mismo 
que los prósperos; mas para esto era necesario otra cosa que 
por desgracia falla baslanle. Quiero detenerme ahora un poco 
en sacar algunas deducciones y hacer ligeras reílexiones.

De los 16 casos (le esta última invasión, la mitad han recaí­
do en niños, un niño v siete niñas, y la otra mitad en adultos, 
tres hombres y cinco mujeres. De los niños, uno ha sido de 
dos años, los demás de siete á 14. Se han muerlo seis (37,5 
por t oo,  ó poco más de la tercera parle),  el niño, cuatro 
niñas y una mujer;  y se lian curado tO, tres lúnas.  tres 
hombres y cuatro mujeres. El bello sexo, pues,  ha librado 
aquí mal,  ya con respecto al número de invadidos como al 
de muertos. También se ha confirmado en esta epidemia lo 
que tiene consignado la ciencia tiempo há ,  esto es, que los 
niños y las mujeres son lo.s más castigados por este mal. .Mas 
quiero en obsequio á la ciencia, y para que las dedacíiiones 
sean más rigorosas, segregar de estos 10 invadidos seis que 
lo fueron muy ligeramente, y entonces quedan tO casos, 
mitad niños (un niño y cuatro niñas) y mitad adultos (un 
hombre y cuatro mujeres), y de estos, seis muertos (más de 
la mitad) y cuatro curados. Aun en este último caso sale per­
judicado el sexo.débil y confirmado el mayor peligro para 
los niños y mujeres. Yésc, pues, que tomando en ciiciila Indos 
los casos que se han presentado con sintomas de la enferme­
dad, siquiera havan sido muy ligeros, hemos perdido un 37,5 
por lOü de nuestros enfermos; pero si hacemos entrar en el 
cálculo solo aquellos casos en que el mal se ha formalizado, 
permítaseme la espresion, entonces han sucumbido el 60 por 
100 de ios atacados; terrible proporción por cierto, que no 
desmiento la gravedad (jue lodos los autores, sin escepluor 
uno, dan á la diflcrilis; pero que no llega ni con mucho á la 
que se obtuvo en aiiuellas dos eiiidemias de que nos habla el 
Sr. Trousseau, la de, los dos corlijos, en que de 17 invadidos 
sucumbieron 15, y la de aquella aldea en que CO contrajeron 
la enfermedad, y üO fallecieron.

Respecto á la eliologia de esta epidemia . solo podré decir 
que para m í , á pesar (le las dificultades del Sr. Brelonneau, 
el contagio lia sido evidente, pues en la familia eii que lia en­
trado el mal, ha invadido á varios de sus individuos: los n ú ­
meros 1 ,4 .  7 y 8 eran hermanos; los 2, 3 y !) hijos y padre; ios 
5 y iO hija y madre,  y el 5 eslavo jugando con el iiúm. 4 
cuando esta estaba ya con el mal; lo.s i;j y u  madre é hija, y 
además mi apreciable amigo el Sr. Hernández, que ocupa en 
la historia los núms. 11 y 15, fué indudablemente contagiado
por estar ludo el dia sobre sus enfermos. De modo (lue de los 
16 casos solo en el 6 12.® y 1G.° es en los que no hay razón
para admitir e! contagio, aunque tampoco para negarle, pues 
los que ejercemos en [uieblos sabemos muy bien que en seme­
jantes circunstancias siempre encontramos las casas llenas de 
curiosos. Mas ¿cómo, si esla enfermedad ha sido epidémica y 
contagiosa, solo ha iinadido á 10 individuos en osla úllima 
v e z , otros tantos en la segunda y solo cuatro en la primera, 
siendo así que la población cuenta con unas 370 almas? ¿Qué 
razón lia habido para (jue más de las nueve décimas parles 
de loshabíUinles queden ilesos? ¿Por (iué so ha aposentado el

inoportuno huésped en esla y aquella casa y nó en las inme­
diatas ó intermedias? No alcanzaría yo poca gloria si lográni 
esplicar lo que hasta almra para lodos ha sido un misterio. 
Sin embargo, me parece que no puede negarse que la causa, 
sea cnal fuere, reside en la atmósfera; v siendo esto asi, ¿nc  ̂
podrían tener razón el ordenador de lá Rolánica en sus Ame­
nidades académicas, el Sr. Sastre y Domínguez en su Memoria 
sobre los miasmas, mi amigo muy querido el Dr. Pastor en su 
trabajo sobre el Cólera y tantos otros que como ellos piensan 
que en semejantes casos la causa del contagio son séres vivos 
(animales para unos, vejelales para otros), que pululando en 
la atmósfera se posan donde qu ieren, ó aciertan, y germinan 
después donde encuentran organización á propósito? Al 
meaos á mi rae halaga mucho esla teoría ó hipótesis.

Todos los autores, al menos los que he consultado (Bretón- 
ncau, Monnerel y Fleury. Vatleix, Iglesias, Trousseau), y los 
que estos citan, están conformes en que una atmósfera fria y 
húmeda es la que más favorece la difteritis; pues hé aquí el 
estado atmosférico que tengo apunlado en mi diario de obser­
vaciones meieorológicas correspondiente á dieba época: el 
primer invadido io fué en 20 de enero, pues los doce últimos 
dias de este mes tocios estuvieron despejados, esccplo los 2 1 y 
22. en que hubo alguna nube, y el 24 en que estuvo nublado 
y llovió. En el mes de febrero, en el qne la enfermedad se 
pre.sentó con más fuerza; solo hubo dos dias de vario y olro'4 
dos nublados, lloviendo solo en estos últimos. Marzo fué bas­
tante húmedo, pues llovió en 15 de sus días y 28 estuvieron 
más ó menos nublados, pero justamente desde i|uc empezei á 
nublarse la atmósfera, que fué el 3, dejó de haber invadidos, 
pues solo el 4 hubo uno y el 20 olro. Abril también fué bas­
lanle húmedo, pero precisamente empezó casi á serlo en 
segunda mitad en la que no hubo ninguna invasión. Díí ma­
nera que durante la epidemia, y sobre lodo en su mayor incre­
mento, el tiempo ba estado seco y muy templado, para ser el 
rigor del invierno. Los vientos que han reinado han sido muy 
varios como sucede generalmente en esla comarca, pero casi 
todas las invasiones se han presentado en dias en que ha so­
plado el S -0 .  ó el N-0 .

El Dr. Benavenle ha dicho en las luminosas discusiones que 
ha habido sobre el croup en la Real Academia de medicina de 
Madrid, que tenia observado que las enfermedades diftéricas 
generalmenlo se presentaban en hijos de padres herpélicosiv 
reumálioos. De todos los invadidos en las tres epidemias de 
qne aquí iiago mención, solo uno descendía de padre reu­
mático.

Relativamente á la sínlomalologia qne he observado me bii 
sucedido lo que siempre y á todus acontece, esto es, que no 
se ha presentado todo el aparato de síntomas que señalan los 
autores; mas debo decir que de todas las descripciones que 

‘ lie leído, ninguna he encontrado más conforme con lo por mi 
observado en esla epidemia ijne la de! citado y entendido 
Dr. Iglesias.—El periodo inílamalorio solo se ha presentado 
en tres de los enfermos, y ha durado en el que más veinU- 
cualro horas; por el contrario el de abatimiento ó poslracicii 
en ninguno ba faltado-—El apetito se ba conservado en buen 
estado en casi lodos losenfermos hasta la terminación del mal 
en la curación ó en la muerle; en el enfermo núm. 2, como he 
dicho, quedó una inapetencia eslrema que para mi condujo á 
la enferma al sepulcro por sus consecuencias. Una cosa me 
ha llamado la atención respecto á este punto, y ha sido el que 
la dificultad en la deglución no ha estad» nunca en relación 
con el estado de la garganta, pues cualquiera que hubiera 
examinado esta hubiera creído aquella muy dificil y dolorosa. 
y sin embargo nada de esto sucedía.—La inteligencia en lodos 

• se ha conservado integra hasta el fin, ya liaya sido este pros­
pero ó adverso.—Los enfermos han permanecido levantados 
á pesar de su cslado de abatimíenlo, ó durante lodo el mal. 
cuando lian curado, ó hasta la víspera ó antevíspera de su­
cumbir, y esto por dos razones: poique ellos lo pedian con 
instancias, y porque no habiendo liebre no liivimos iiiconvi;- 
nieplc en darles e.ste gusto, que por otra parle nos favorecía 
mucho él exámeii de la garganta, y sobre lodo la cauleriza­
cion: solo los tres en que se presentó fiebre guardaron cama 
mientras la tuvie ron.-Los  infartos glandulares, que según el 
Sr. Trousseau no fallan de 10 veces u n a . aquí lian fallado de 
10 enfermos en 12.—La diarrea de que habla el Sr. Valieix 
tampoco la hemos visto.—Casi en todos los que han sucum­
bido se ha propagado el mal ú la laringe, y por consiguiente 
lian sucumbido por asfixia.— En dos casos han sobrevenido 
las epistaxis, y en uno las pelequias.

Como complicaciones solo hemos visto el croup, las he- 
raorrágias y la adinamia; y como consecuencias las parálisis
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invencibíe. No he¿os o b s e r v a d f  ̂  e n S í i f '
hablan ^

mente rápido, p^uerios eilferino''' 
hemos perdido del cuarto al s S  dia^‘v ( *'■ ” ^“^“ '"hido los 
puede decirse que han en S  ..n curado,
mero ó segundo selemrin  ̂ co nalecencia en el pr¡-
de ) 8 d ¡ a s ° q r i i j a S ™ „ i s  “  v.slo,  pues,  el léruiiuo

hiera dejado obrar con iberlad I s  dplir^^ 
nuestras prescripmones que h l  vol nn^'nK- 
lamas defunciones' Pero l í í  níinVnnl cornado
son poco meuos que i.n eucl l  és TÜÍi,f'n”""® ‘' “ W"*
pañero como para mi a ániiñn K h 
es una enfermedad que nu sábemeos

evitar de este mo^o dos rosí!-i.w?.^ uueslros-vecinos, 
Jiropagacion á la iarin>r(» une ‘̂ generalización del mal y su 
cunslancias q U  le ¿ n r im í r^  nosotros las dOs cir-
pono que h e r o s  V 1 '^ ‘T o l s  Ó H * ' ^
Suna de ellas se veril po Í iamL .  ‘1̂ ® cuando nin-
preferiJo siempre póí razoniÍT.Í^e" ‘‘™ “sores, que *ine lodos nuestros cumurofe-
CoslumSre de^jL pueblos donde exista la falal
núnerales, y de estos fácilmente, los ácidos

oiendo mieninc co .. . fj -̂^^1 ^  ’ ®'uo que lo seguimos ha-

forque basla consé^i ' i  e I '« ‘̂ cosa;

SorismL ó c o l u l t i  “s os™ i " e ^ ' “!; ‘omlrieu g"í:

jnaxilares ó p a r o f f i ^  sub-
henles, pero raás Lien n a n  pTim-ír^'^ calaplasmas emo- 
1»e porque c r e y é r o l f  i i '  ‘“o fuuiiHas
■̂ t̂e síntoma.—Debemos Üt i J K -  ? combatir 

las hemos eirconlraTo tan fié ll^ ,1 cauterizaciones 
*‘1'1 tliclio; en los como algunos
sibles, y aun en los adultos In í frecneutemente impo-

PofermoyóloTu”u
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s í r a o 7 p S “lt” po“ ó'’ p i r i o “me¡¡os“ n ó T "  " ' " ' ’i""

Sabíamos que algo debemos ^'®'í comprobados*.
lomPieu salremos ,,ue no e ,  o ,nUn,ñ'”. “  ' ' ' P®' ' ' '  
que en p u eb los . -E  emético 2 h l ^  hospitales
puramelue como n i e d r  ai « lam pero
J e  ningún modo como c L u Z l u m u l ^  membranas; 
Bouchut . -Enla i raqueo tomia  ni S  ®’- ^iciere 
opinando que esta enfermedad > porque
t» - p l e a r  operaclou ‘X Á

t a S X " a d ‘i " S s o  s ' e g u rc ie ' i c i r ' ^ i™  '>»
h a m o ,  l . e c l , o s e g u „  c o u c ^ c i r y  E u t u i f i z ™

Dcnitisiado Inráío gs gsLg i r í ipnL^ im ..
u n  poco t o d a v í a ,  p u e s  a u n q u e  e n  í o ^ m K

« s S i b í : !  I r * ; ¡ ^  ¿ ¿ 5  -

''aiilado el enfermo'v ó hT.r.r .V* ‘7 “''"* «perauo na sido Je-

" S ' -  r "  JT rtsns l;;¿ r
la a í l u a r t i r ' '  ' “ “S?-

iinar.,i-Ontrario. desdo ci nr.
^or el en ' r  Hc saoguijuelas. ----------

P « “ ‘'c ¿ .n t í i r  l i  C S u  n 'l'r f

p i i i i p i
»0.  Tarapte^o-*!!’;" y

e u c o m S ^  per Senechal /  ¿ 5^ ,^ '^ '® ^"^ ’."*
por diferentes n r á c ^  tantos otros medios 

prácticos,  porque no estando aun

, Al hab i i rde  e IS^^lf.circunstanc as
el haberse curado esta ñ i ^  tuvo 
cuencias; liólas aquí ;  lo s en c iU ^ iH  n i , i  
basto, sin duda por lo Jimitadu íiup en "1“ *̂
haberse desgraciado los ire« ® ^  estuvo el mal; ei
lodo el caérsenos un poco d¿ á̂ c'dTs*̂ u7fií?i>ô ^^

¡lujo lal opoaid iS?¡fcuufer¡zució 'ü  If.í V ' P™‘
basto á vencerla. Ño //ueremo', owc ninguna reflexión
iosloulo, po,;ue  u ’S r í '

s s s s « á p s s
nados en nuestro plan y en eos? contra-
modo de ver; y no siéncfonJs neín ii "^c^lro
fermos, porque las leyes ó l i ^ S  •ÍpI ? / ’i 1“  ̂ C'í "
médico á  su/rir todos L  desaires v^dP-nL'"®"^^-®
Je  parle de las familias y aun úq U  onZn-, .‘'̂ ’^Smables 
«o por esto Je autorizan pá?a se nra?se te f  > Pero 
enfermo mientras no tengan otro f' ‘?nl nnv?. i cabecera del 
a exijir de nosotros poco menos me n? ?« ’ • equivale 
tan radicalmente contrariados reniin vernos
estaba desacredii'imip Ut.i: ’ cpito, j sahiemlo que se me 
Jmlos. creí que mi l lLor  P"«*íl«s ¡ '■mt
el siguiente paso, desacei ta(nsinio^?1**hp\‘”® ” ’̂ ''Snbiin á dar 
suJludos, y ijel u u e ío d a v i . m i ‘ ‘ «Juagar por los re- 
Dtí acuerdo con nii ami4  y coi ‘'|'■rcpemí^.
que reuniese eJ Ayuntamiento 1-í^fr.^^ ’ sohcilé del alcalde

cahe'e.,‘S é J ^ d ; le 'g e , í¡ ’e■ l4 ra T '.n ". . 'l f "  I"®
y clesconOanJo s i / d u d i  el A y í u f S e m f , r j f  
osadía, convocó á la conceiada i  i T m i i ‘cner  bastante 
buyenles, á dos ó tres veciims d^slen-uidí® 
seros, y estos se encargaron de darm?”p̂  ¿ í * ’  ̂ ® 
vado en mi vida nrofesioml fm clorato peor que he He­
la reunión qior estar con la e íX rm edm li^ 'én ' i  
propuse Ja con.sulta con uno dos ó 
leslaronquesi no s.abiamos basíaniP v rfp* profesores . me con­
que los lleváramos nosotíos^v lo? n ^ L  
á aprender de un médico míe ’i ? f"^''‘' 'mos
ha Jugado aquí), y q u e l L  I í '  mmertp.ala que
la cubaba él con lo la s e ¿  'ri?‘i enfermedad
las reilexioncs ( ue á cual?,? i facerles

liempo ha ,  y reforma á que han o'bedeculo á
hora larga estuvieron instiiiámiome lodos a nm -n /  .  i^'!^
manem mas infame de une son cin-iep? i - « hi
cuando se ponen á eiloí'éeViio y ion es Vi ? t o t
Jioroa el rato más malo qSe klllevad? en 'mi w ^ i ’l n S t V lAyuntamiento de Madrid
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„ - ¡ l .  E S  v e , d a d  q u e  n o
p r o c e d e r  l a n  v i U a i i o ,  .  L n r e s i o n e s  p o c o  m e d i l a -
1 ,0  q u e  l o s  h a b í a  ^  f  J :  ® ¿  m  h a b l a  m á s
d a s  ó  m a l  e u l e n d u l a s ,  n o s o i r u s  s e g u í a m o s ;  e s
m e d i o s  l i i más I r a l a m i e n l o  q u e  q  c a u t e r i z a d a  u n a  y
v e r d a d  q u e  l a  e n f e r m a  d e  q u e  l o  p r o p a l a d o  p o r
o t r a  y o i r á  v e z ,  v i n o  a  j o o y e n c e r l
l a s  d o s  h a b l a d o r z u e l o » ,  0 3  d e c  , q  . H  s a l i d o  y o  a i r o s o  c o n  
l a ,  n o  e r a  v e r d a d ;  e s  c i e r t o  q u e  e l  v e c e s , y  q u e  f u e
e s t a  e n f e r m a ,  á  l a  q u e  p r o f e s o r  e n  q u i e u
a b a n d o n a d a  Y P ° L n  a l i e  m e  h a b í a n  i n s u l -  
l e n i a u  e l l o s  l o d a  s u  c o "  J  i i , , í e r s e  c u r a d o  e s l a  e n f e r -  
l ü d o  t a n t o ;  e s  v e r d a d ,  n n e o n - o s  e n  b u e n  l u g a r ;  p e r o
m a  l o s  d e j o  m u y  m a l  p a r a d o s  Y , ,  r e p u i a c i o n  d e  u n
i „ o  e s  b i i n  d u r o  I n s t e  y   ̂ " ! ¡ " b a s  l a n  f a l a -
fa c u lta liv o e s lr ib e o se la h a  a l e ^  \ ^Lamenté-

p r o I S C t r á  t a l e s  p e r c a n c e s  n o s  

^ ^ ^ ¿ r r a V e n e x r o n  p a r a  c o n c l u i r .  M i
H e r n á n d e z ,  e s t a  e n  ^  p u e d e  h a c e r l o
K n e “ n o ^ l  l ? é í í " .  C u -  e s c r i b j  y a  e n ^

“ " ^ r c T 'a j r o  Sirs d o '‘¿  p n - ™
p e c h o ,  n o  p o d e r s e  d a r  c o r r e s p o n d e n  a
í r a d i c l o r i o  q u e  v e r s e  L a  c o n d e c o r a r  á  u n
l o s  m é d i c o s ,  s e  Y s e r i a  a u t o r i z a r  u n a i n l r u -c i r u j a n o  c o n  l a  c r u z  d e  ^ P i ' —  -‘S
s i o n .  E n  é m i a r  y  n o ^ d a n  a n l o r i z a c i o n

q u e  a  l o s  m ó d i c o s ,  a l  J . d \ r i o 3  y  p r e m i a r l o s  c o n  l a
j i e s t e ?  ¿ P o r  q « e ^ P f * ;  " ^ P f V í c u H a i ' V ^  . V d e r a á s .  e n  c a s o s  d i s t i n c i ó n  u n e  h o n r a  a  u n  f a ^  . ' e p i d e m i a -
d e  a p u r o  a  l o s  c i r u j a n o s  ‘j f ^ ^ j ^ p u e s ?  E n  I 8 j 3  e l  s e ñ o r  
d o s ;  p u e s  ¿ p o r  q u é  e s t e  m i s m o  S r .  U c r -
f f o b e r n a d o r  d e  e s t a  p r o v i n e  a  o u  o  e l  c ó l e r a  y  n o
L n d e s  á  a s i s t i r  á  » •  q u ? ,  , “¿ ¡ ‘ “ 3  / , , „ e
t e n i a  f a c u l t a t i v o ;  m i  a m i p O  o b  . Y p r e m i a d o ?
l e  p u s o  a l  / l í '  / a   ̂ ¡ ¡ n a  d i s t i n c i ó n ;  q u e  a u n

Madrona, junio de 1861. _________

‘‘“L f i ? 5 e t ' d f í t a f o a ° d é “ u r i ' ' ? o ló r p a ^ ^

S i a  en rojo v t n -
anade a g u a , y  loni. , , ,  . ’ , la d i" i ia l ina ,  cuando los

pa r te ,  y por cerciorarse de que ninguna otra sus-

sinónimo de 0 Inervacion-producida

p i s i i l s a i s i

üarao é i % « t o S q .  Í Í r “u“

■=̂ Si!SíS'=SiilÉÉíaSS:
r , ; j i f  =  »  -  ¿ s  s ; “  . í S p S
previa a  „%□ eudij indisputables estas tre.s

s i ü s s
l’c“ü v f d 7 ? o V m \ " d i c a " r i a ”  
al lector esla breve idea de lo que es la diaiysa.

REVISTA CRITICA ESTRANJERA.

.«rirnloeia — iPüede manifestarse esponlánea- 
Risueftaf esperanias en loxicoiog . a y el suUalo de quinina.

mente la pústula mahgi.at ^ j nervios.— Estudios fisto-
-N a lu ra le id  d« la psoriasis.—Sutura ae ios u
lógico-químicos. '  ,sm̂ SMss.

algunos en que —  ^ í t ñ Z J o » . y 
g ^ q u e  ™  »  ópáíeciondo en ose negro campo de la

S > t7 n 7 sT p  r ^ ; r i n e .p a b n e „ t c  se  disput^^^^

dorhíaiS^^^^ Grandeau la acción sucesiva

- S e  h a  suscitado en la \ cadem ia  de 
con motivo de cierta memoria de los Sres. Tu. Galmrd , 
í rv F R s  la  cuestión de si la pústula maligna puede mam 
S e ’espSn?áneamente e n ‘el borabre ; P « »  tt co m . i  ¡¡ 

rtiin infftr.ua sobre este importante asunto la ha dejado 
7 o  « r  p r S  mejor 4 considerarla siempre 
n 7 n S i . 7 a t 7  cuando a lg in a  ves l¡™ceda ¿  
sanos cuando sus carnes, pieles, ele. ,  han guindo ,

ración Z s ü o 0

q u e \ ^ r e  el a°sSnto se agi tan en el estadio de la ciencia-

r s ? ^ 7 s r r u C o ^ “o r e ' : ' r r ! &

T r n t l e a P ^ S m l S  7 i S " S a  .eg?lima e n  ^nt;

? 7 e c e  me^no; probatl»

Utilidad.
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Parécenos que esta discusión viene en  apoyo de la prác­
tica española más a rra igada,  y en cierta manera clásica. 
Nuestro cocimiento anliséplico y aun el tratamiento segui­
do por Masdevall con tanta fortuna en el siglo anterior, no 
son peores que los más modernos. ¡Con qué facilidad se 
desechan algunas cosas en el concepto de viejas,  para t e ­
nerlas que restablecer más adelante, no sin darlas primero 
iin barniz para  borrar con él las huellas del tiempo! Lo 
propio sucede en todo.

Pero no por esto se espere en las afecciones llamadas 
tifoideas im resultado constante á favor de los propios 
medios. H ay  en medicina un manantial inagotable de 
errores: no solo cada  enfermedad, aunque acomodada á 
determinado tipo, se distingue de cualquiera otra á más de 
distinguirse lodos los enfermos entre s í ,  sino que hav con- 
íundiJas en  un tipo común enfermedades esencialmente 
distintas, de  donde se sigue la diversidad de resultados te­
rapéuticos. En este caso entiendo vo que se hallan las 
afecciones tifoideas: se han confundido con ese nombre 
común, por la analogía de ciertos fenómenos, afecciones de 
diferente naturaleza ,  y se sigue de ahí que aquellos medi­
camentos má.5 eíicáces en una  epidemia son completamente 
inútiles.

Como quiera ,  esta inclinación que se advierte  al uso del 
sulfato de q u in in a , viene á  acreditar en algún modo 
nuestros citados remedios ,  que bien podemos ya llamar 
seculares. No lo echen en olvido los desdeñosos de las 
prácticas antiguas.

—Demos ahora  noticia de las investigaciones y esperi- 
mentos que el Dr. W ertheim  ha puesto en conocimiento 
d é l a  Sociedad Imperial y Beal de los médicos de Viena, 
por los cuales se prueba que la psoriasis es debida á unos 
noQgos pertenecientes á  la especio penicillum  (¡laiicum, 
que ha logrado comunicar á muchos perros inyectando en 
la vena crural una emulsión liltrada del penicillum  referido 
cu agua dest i lada,  produciendo u n a  erupción análoga al. 
psoriasis por su sitio, disposición simétrica,  figura y curso.

El microscopio solamente le reveló en las partes enfer­
mas del tegumento una  prolongación notable de las papi­
las cutáneas y cierto cruzamiento en sus dimensiones tras­
versales. Tampoco en la  sangre de los enfermos pudo des­
cubrir gérmenes animales ni vejetalcs. Pero habiendo es- 
perimeutado simultáneamente en la orina de individuos 
sanos y enfermos, resultó que la de  los que p¿ulccian pso­
riasis presentaba á los pocos clias en la  superficie mimcro- 
sos hongos de la especie referida, mientras que la de las 
personas sanas no presentaba ninguno. Después fué el in ­
yectar agua cargada del penicillum  nlaiicum  en  la vena 
crural de muchos perros,  obteniendo por resultado una 
erupción parecida á la psoriasis.

Ahora bien ; ¿cómo penetran en el organismo los referi­
dos hongos? Este e? un punto por aver iguar ,  que podrá 
resolverse cuando se baya comprobado bien el hecho fim- 
damenlal.

Poco valor puede otorgarse basta el dia á estas inves­
tigaciones, pero DO b ^  duda que son curiosas y  que deben 
proseguirse con empeño. Las enfermedades parasitaria?,  ó 
nos equivocamos mucho, ó han de ensanchar  asombrosa­
mente su dominio. .. .  ¡La vida de unos seres turbando la 
salud y destruyendo la vida de otros, nos parece que pre­
senta un cuadro más animado y l leno de verdad que el de 
la vida sujeta á  las leyes físicas y químicas! Ese banquete 
universal y perpé tuo , si llega á  conocerse bien en todos 
sus detalles formará un  terrible é imponente espectáculo. 
¿Quién sabe si hallará algún dia medios el hombre de 
evitar graves peligros que ahora abrevian su existencia.

— Los nervios se cosen ya  y se empalman como cualquier 
otro tejido, restableciéndose al poco tiempo la.s funciones 
que turba y  suspende su división. El 13 de junio anterior 
practicó el Sr. L augier  la sutura  del nervio mediano, y  
siete dias después daba  cuenta á  la Academia de Ciencias 
de París de la operación. Habian sido divididos á  un

tiempo las dos arter ias,  radial  y cubita l ,  los músculos pal­
mares,  grande y pequeño, algunas fibras del flexor super­
ficial de los dedos y además el nervio mediano. Ligáronse 
las primeras por el interno que estaba de servicio y la 
hemorrágia se contuvo; pero la sensibilidad había desapa­
recido en toda la estension de la cara palmar de los tres 
dedos primeros y  los movimientos de oposición del pulgar 
eran imposibles. Abrió el Sr. Laugier de nuevo la herida, 
buscó, no sin trabajo, el cstremo superior del nervio, que no 
se encontraba (habiendo sido preciso practicar una incisión 
de O centímetros),  pasó una  hebra de seda más arriba de 
su estremidad l ibre ,  valiéndose de una aguja casi recta de 
las que se usan para  eslaíiloraíia; de igual modo se a t r a ­
vesó el estremo inferior, y  aproximando los eslremo.s se su- 
jclaron convenientemente;  se cortó una d é l a s  puntas de 
l a  hebra de seda,  conduciendo la otra al ángulo interno de 
la  solución de continuidad.

El resultado de esta operación, casi desconocida fuera 
del campo de la fisiología esperimeníal (que se h izo ,  ha ­
biendo cloroformizado préviamente al enfermo), fué admi­
rable.  Contra lo que inclinaban á temer las teorías, ni hubo 
dolores vivos, ni convulsiones, ni tétanos; la fiebre traumá­
tica , la hinchazón y la rubicundez del antebrazo no 
cscedieron de lo ordinario,  y á  los cuatro dias la sensibili­
dad y el movimiento se habian restablecido y el éxito de 
la operación era completo.

Ño es esto solo: el Sr.  Nélaton ha observado un caso 
análogo, casi idéntico.

De donde se deduce: l . ° ,  que después de la sutura de 
un nervio cortado puede restablecerse en pocas lloras i a  
sensibilidad y el movimiento de las partes en que se dis­
tr ibuye;  2 . ° ,  que el restablecimiento de estas funciones es 
rápidamente progresivo; 3.°, que es sucesivo, ó sea ,  que 
la sensación táctil y los movimientos se obtienen antes  de  
ciertas sensaciones , la del dolor y la t e m p e ra tu ra , por 
ejemplo; 4 .“ , que la sutura  del nervio no produce, dolores 
especiales, ni por necesidad accidentes gra'^es; 5.®, que 
deW admitirse en la práctica qiiirúrjica la sutura de los 
nervios de cierto volúmen , cuya sección interesa !a sensi­
bilidad y el movimiento d epar tes  más ó menos esteusas.

— No deja de ofrecer algún interés una nota leída en la 
sesión de 27 de junio último por el Sr. F re.my , á  la Aca­
demia (le Ciencias de P a r í s , sobre los cuerpos que él ha  
llamado hemiorganizados, á  saber:  las albúminas,  la (ihri- 
n a ,  la caseína,  las sustancias vile l inas,  etc. No son estos 
principios definidos hasta  el punto que la síntesis pueda 
formarlos, como á  la glucosa, el ácido oxálico y la urea: la 
síntesis química no los reproduce. Todavía no están orga­
nizados, mas gozan, sin emliargo, de una verdadera fuerza  
vUal; pues que bajo la inílueiicia dcl aire húmedo entran 
en descomposición, como ios seres vivos y realmente orga­
nizados. l lá l lanse ,  respecto á la organización , á la forma­
ción de los tej idos,  á la producción de fermentos y á  la 
putrefacción, casi en igual estado que un grano seco que 
atraviesa años sin ofrecer fenómenos de vejetacion, y que 
germina tan luego como se le somete á las influencias dcl 
a i r e ,  (le la humedad  y del calor.—Los cuerpos liemiorga- 
nizados que contienen lodos los elementos (le los órganos 
pueden, como las semillas secas, mantenerse  en un estado 
de inmovilidad orgánica ; pero también pueden salir de é* 
cuando las circunstancias son favorables: en razón ? 
fuerza vital que gozan, esperimentan entonces desc' 
siciones sucesivas, dán origen á  nuevos derivad'  
geudran fermentos, cuya  producción no es de’ 
generación e.sponlánea, sino á  una fuerza vil'
I c e n l o s  cuerpos hemiorganizados, que b' 
festándosc simplemenic por las más var- 
nes orgánicas.

Considérese toda la trascendenf''  
nos ocuparemos ahora en hacer 
cuadra á nueslro intento a(’ 
cómo no fallan aficionado' 
se hallan muy apartados
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V

antes la conceden tan grande que desconcierta todos sus 
planes y echa por t ierra sus esperanzas. Al menos estos 
estudios que les contrar ían , y á los cuales no pueden odo- 
n e r l a  tacha ignominiosa de la an t igüedad ,  debcn servir 
para  advertirles como no puede dar el hombre cosa alguna 
por deíiniliYamente aprendida,  y cómo la presunción cu 
sentido contrario incapacita para  todo progreso,  constitu­
yendo una  especie de bochornosa petrificación intelectual.

R. V.

P R E N S A  M É D I C A .

E S T R A N J E R A .
I*rcparac lu i i  y  t e o r í a  de  los g-l iccrolados de  a liuidou; 

I»or e l  S r .  S i c a r d .

Un nuevo cuerpo nos proporciona medicamentos que se
^«'Sliccrolados de almidón puro. 

fc&l03 glicerolados son hoy muy usados para hacer las curas
llamados á reemplazar al ceralo. La 

o almidón es invariable, cual-
q o i u a  que sea la temperatura y la época desti preparación- 
10 tiene el olor desagradable de la g n lsa . y conm es sSlúble 

en el agua,  se quita fácilmente de la piel. Los gliceroiados 
compuestos no son otra cosa que gliceroiados siinplcs, á los

mcilicamentosas, ó<-iiAa r...a i- I susiaricias meuicamentosas, o
íf, Hr, m i  f  de mezclarse simplemente, de
modo que la acción do los gliceroiados es más enérgica que
t p  J í i  n^anleca, que constituye las más veces

h  S  ? pomadas, sufre, al cabo de cierto tiempo,
de t r s  cuerpos grasos . la oxidación
I b P n  1̂̂ pomadas conservadas mucho tiempo
raeníosüs. como impropias para usos medica-

Doy gracias á la nueva aplicación de los gliceroiados com- 
í íp n l  ‘ ^osaparecido las diticultades ¡uhcrenles á la 
prepaiauon de las pomadas : vamos á examinar rápidamente 
la acción de la glicenna sobre los granos de almidón.

bi se loma un gramo de almidón que se diluve en 13 gra -  
mos de glicerina, y se eleva la temperatura agitando sin cesar
g a d . . “tu ' ' p® '"c^cia haya í e -

• F efecto, consideramos al almidón como forma­
do de granulos compuestos de capas concéntricas justapues- 
Ínu’« unluraleza química semejante, pero bien diferentes 
^ u i wf i c i e ^ * ' c ohe s i ón ,  mas débil en el centro que en su

Este crecimiento por intussuscepcion parece ser inlermi- 
lenie, porque las capas concéntricas sucesivamente denosita- 
uas poseen cohesiones diferentes, por Jas cuales se esplican 

arrugas que se observan en el interior de

El crecimiento de los gráiuitos de almidón tiene por otra 
pa te limi es que dependen sin duda de la dimensión de las 
células ü del estado higroscópico del tejido que hace su sus­
tancia mas eslensible á la temperatura de 70‘; los granos 
recientes, dolados de una débil cohesión, absorben más'glice- 
nna,  y por la hinchazón do las parles internas se abren aÍ"u- 
nos y esparcen uiia pequeña cantidad de sustancia muy üivi- 
uiua en el liquido: se reconocen estos fenómenos observando 
el aumeaio de volumen de la fécula depositada.

temperatura poco á poco, estos mismos efec- 
J . l ¿ s K “ mayor numero de granos, son más sansi-
z o í  máxin , , ? "mellos no liayan llegado aun á su hinclia- 
zon raaxiniu ni eíparcido su sustancia en la glicerina La

glicerolado no se maniliesla antes que ia

Los granos ocupan sucesivamonle los volúmenes iiiterme- 
peniiura d^ ^ binchazon máxima debida á la lem-

Es fácil asegurarse por estos medios que el almidón aumen- 
I de veinte d tremía i\n vr^inmon /»haiwi,« ____

* (>ui eaiua uieiroa (lUe el  ül il iidon aiinipn-
^  de  v e i n t e  a t re inta  v e c e s  d e  v o l u m e n ,  c u a n d o  s e  c o n v i e r t e

S  mcro ludo .  El e f e c t o  pr inc ipal  d e  la reacci  ^ i n d  c a d f i s  
# #  en  todas las  f éJu Ias ;  s i en d o  más  corap e lo  í  inás
W  c u a n t o  m ás  mira e s  l.n «nstAnAin „  tL  J  “- iniraTs i rsW t^ncia  ^ ío^ gralios mis r e -
’ menos cohesión se disuelven, y las otras

msolubles; después, poco á poco y hacendó uro" re^  ̂
soluble. El glicerolado simple,

preparado de este modo, se parece mucho á la gelatina de 
sihce recienlomenlo precipUada; es trasparenle y mu? 
suave al tacto. Se sustituye con ventaja este glicerolado á la 
manteca para la confección de las pomadas. l>ara h s  diversas

Glicerolado de almidón. .
Ri-ioduro de mercurio.. .

En el acné inflamatorio t enáz :
Glicerolado de almidón.
RModuro de mercurio.

30 gramos.
50 centigramos.

■ áá 2 gramos.

Todos los gliceroiados se preparan de una manera análoga.

(G a z e l íe  d e s  U ó p i l a u x J

n c  la  ua í i i ra leza  ,1c la  a n d i n a  de  pocho; po r  el 
ü r .  JLaucercaux.

La incerlidumbre de los datos que hasta liov noseemo^
a l -ün is  n a l S ^ f H  pecho, nos obíigS á decTr
á fa S o ( • ¡ í r H H ^ ^ f comunicación dirijida úliimameiilc 
«a la bociedad de biología de París por el Dr. Lamcckfaux ITti
so?iP ® sucumbió de repente en iin acce-
liial- d u r ? n i / c  enfermedad. Este individuo habla sido mi- 
v \m irn lm in i  hecho escesos en la bebida
l e  t ScTí^nlv Pn,M oclubre
frío V h ú m l i í  fn¿ t  y sufriendo de cara un viento
lí* de un acceso de sofocación uui-
tí obligaba a detenerse á cada momento; por la noche sintió

viva después y gian apetito 
n i ? a n á l o g o s  al precedente , ocasionadlos va
el en ernm sufr ir<unp7‘ V  vientl ;u  entermo sufrió niuchos hasta el mes de enero en aue se on-
que s u b e ^ E  muy dolorosaque sune nació la garganta y que se tija y produce una sen­
sación de estrangulación, ansiedad precordial intensa frios
sia o;fea‘̂ "su'dor?” ' ‘̂ ĥ ’ c i e r t a r S e c i o n e s ;
S e í i S  vf  n í? í í“ -. ? imposibilidad decontener la orina, tales son los principales fenómenos de esini;
s r *  K??  Se»erolm^en?e cor ta ,  de o lgun l '
miiiuto!.. Ln febrero y en marzo los accesos fueron más fre-
sufrió^ñr?‘dA™'i^‘̂ °J ®si"V0 un poco mejor; en Junio
finVn Í . a" '"teryalo dos nueviis acccios, y el úl!-

seguido de vomilos mucosos verdes- el mismo
i mismo mes y en los meses si­

guientes, Ln los intervalos el enfermo no L iaba  comnleta-
acusaba palpitaciones, dificultad y una especie

i t i í ab a  m í A n  A '‘" - ' " ' I  veces dolof. ¿
L  En h  l i l i  e^caiei-a ó andaba depri-
uronuncPuIn . I L  1 f® POCo

n.»HÍ
hw encontró una lesión de la aorta. Eulrc
ms dos oríllelos de las ortérias coronarias, estrechadas hasi í
enL^ílrdm introducción de un estilete, se
t S n  o f  Pifua saliente de muchos cenlimelros de es- 
le f f  toncados y compuesta en g r L  L r  o-

caim formación. Situado entre la
h . L r  ^ ® media, este neoplasma parecía con-  
d á a .. I.» lü b c a  enfírraa

dil  f  V®’ ‘i®® descansa sobre la porción
n i  le M« n  ? ' •  esta vascularizaciln y a lgu-
cie encontraban comprendidos en una^ espe-
El px i?nAi^^ ®- íipiicada a la túnica esterna engrosada. 
n L S  l'i “ ‘^''oscopico de los nieles nerviosos y de los 
fn- ‘iu la manera más positiva, que numero-
e?)Ll m 1̂ redondos se encontraban interpuestos en masa 
mir m á s L l ^ S ^ ^  cu a lc s -^ rec ia  compri-

niit!?G^fi»i“”i^® ® "üatiirse una alteración ma-
1 S . i A  <f y "" i" pared del vaso,  como cu
l a E e v ^ i a U ' nerviosos,  se observaba una vasculari-

S í c j l  c f n p i v V “"“
®®® ®̂ ''®̂  ^asos de angina de 

pecho que había tenido ocasión de observar,  en los cuales
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el

la muerte fue también iiislantáuea, el Dr, Lancriieaux se in­
clina á pensar que esta afección podría en algunos casos reco­
nocer por causa una alteración del plexo cardiaco. Si en los 
dos primeros casos este observador no tuvo como en el último 

J a  idea de examinar con cuidado el estado del plexo, observó 
■ I menos una lesión aórtica completamenlc análoga en cuanto 
á;su asiento y naturaleza. Se trataba en efecto de una itiQa- 
macion de la primera porción de la aorta y de un engrosa- 
miento de la membrana con estrechez de los orificios de las 
artérias coronarias. La alteración del plexo cardiaco d<á cuenta 
por otra parte (para el que conoce los esperimenlos relativos 
a la galvanización de los neumogástricos) del por qué de los 
síntomas de la terminación brusca y tantas veces funesta de 
’a angina de pecho.

De todos modos, estos hechos merecen ser lomados en 
consideración, pues se sabe la frecuencia de las lesiones de 
la aorta en la angina de pecho ; y de su conocimiento pueden 
resultar indicaciones terapéuticas especiales.

{Gazette hébdomadaire.)

A c  la  c n fer u tc tla d  «le A d c liso n ; p or  e l  » r .  V o ia in .

La enfermedad llamada de Addison es uno de esos estados 
morbosos que la ciencia moderna no ha podido fijar aun en 
•m cuadro nosológico; y no es porque rallen medios, sino 
porque, como sucedo siempre que se descubre una enferme- 
dad, se ha querido obligar á las primeras observaciones á 
decir lo que no podían. Se ha intentado reducir esta nueva 
•iieccion á una gran sencillez, asignándola una cansa única 
y siempre la misma; pero cierto número de hechos (14 entre 
IOS 89 conocidos) han protestado contra esta primera idea 
de Addison, el cual tiende á establecer una causa única de 

bronceada, es decir, una lesión de las cápsulas supra-

De la resistencia de ciertos hechos á la esplicacion imagi­
nada por Addison, han nacido dos teorías. En la primera, de-  
fendida por los Sres. M\Bn.N-MAG(U):s, Bazin v Glim.eb , la co- 
oraciün bronceada de la piel es el resultado de una caquexia 

1 roiunda, tuberculosa (Martin-Maguô ) , escrofulosa (Bazim). 
aÍ** ^ ^®Snnda, imaginada por IIi:Bp:nsn''N v el profesor 
iÍJa f i ' ® [a causa existe en el ganglio semilunar y
iic? ® simpático abdominal; pero, mientras que para 
lEDE^nos no hay alteración del sistema nerv ioso. Mattei 

considera la enfermedad de Addison como una mezcla de una 
caquexia especial y de una neurosis va primitiva, va sinto­
mática.

En realidad, hay tres esplicaciones muy diferentes para un 
solo estado morboso. El Sr. Martimcacsc ocupa en una lésis 
«e discutir estas teorías, examinando lodos los dalos conoci­
dos hasta el dia: consagra una parle á la descripción de las 
capsulas suprarenales,  á sus usos,  y á los esperimenlos de
«now.N-SKQüARO. de (rRAIlOl.ICT. PlIlt.IPEMX, I Imii.I.V V ScIUFF;

considera que es indispensable para la vida la in ­
tegridad de las cápsulas, y que una de sus funciones es iinpe- 
» 5^® sustancia se Irasforme en pigmenlum; los sc- 
sunclos niegan á las cápsulas estas dos propiedades.
I H Ü‘̂  Í̂'^otineau es preferible el nombre de enferme- 

'■90 de Addison al de enfermedad bronceada, porque esta 
coloración se presenta en diversos estados morbosos; este 
'■Olor debe considerarse como un epifenómeno independiente 
'■e una lesión de las cápsulas suprarenales. y determinado al 
' onirario por una neurosis <iel gran simpático. Lo que carac- 
iin 't '^^^^í^c'olmenle la enfermedad, es una <anemia especial,

, í’̂ ^Stiidez y debilidad generales,  dolores vagos,  un 
Particular de color de la piel, la cual se vuelve bron- 

mu I un curso ya crónico, ya agudo y aun in ler-
"iienle, y un pronóstico muy grave.

dos opiniones contrarias sobre los caracteres propios 
® ^O'Oracion bronceada. Según la primera opinión (Ai>m- 

i^ V  ^  parle de los autores). la coloración ocupa toda 
«superficie dei cuerpo, pero es más manifiesta en la cara. 

Uní estremidades superiores, axilas y ombligo; el
” oscuro, como humo ó como el ámbar ahumado ó la 

mulato'*’ ^ en algunos casos podría pasar c! enfermo por un

broRp*^!^* otra opinión (Charcot, Vui.pian) ,  la coloración 
onceada se presenta en forma de manchas aisladas que se 

acunen para formar placas.
loej® cuchos casos observados en que no ha habido 
oauQn ; cápsulas suprarenales se puede deducir , que la 
KlánrinUo reside en el gran simpático abdominal y en las 
en esif. n "^^^tepoiélicas, pero seria temerario afirmar nada 

'  e punto,  hasta que sea mayor el número de aulópsias.

C on tru ctu r .a  a n a i  c u r a tia  p o r  la  d i la ta c ió n  forzadaV  ^

No hay semana que no tenga ocasión el Sr. Maisonneuve 
combatir lo que se llama fisura del ano, por la dilatación for­
zada de este orificio. Este cirujano ha practicado la opera­
ción muchas veces, y autorizado además por los resultados 
que lodos los días obtienen los Sres Nélaton y Danyau es-  
presa su asombro de que este método no esté más generaliza­
do entre los prácticos.

Prinicramenle, ¿por qué y contra qué se emplea la dilata­
ción/ Según Maison.neüve no es la fisura sino la conlractura 
ei elemento principal de la enfermedad, y esta coniraclurá 
no esta siempre limitada al esfínter inferior; llevando el dedo 
mas arriba se observa frecuentemente la conlractura del 
eslinler medio. Asi se esplican los pocos resultados que han 
tenido en ciertos casos Boyer, Blünoi.n , J obeut y lodos \ o a  
cirujanos que no operan más que sobre el orificio anal. La 
dilatación, al contrario, no falla sino rara vez; pero s i l o s  
dedos no llegan á las fibras más altas tendrá la misma suerte 
que Ja incisión. En este caso es preciso llevar sin miedo los 
dedos muy arriba, y si no son suficientes, conviene recurrir á 
Jas palancas dilaladoras que usan los guanteros. Obrando 
asi, la curación es infalible.

En ios enfermos operados por AfAiso>-NEuvE, no ha empicado 
el cloroformo. Se ha limitado á introducir sucesivamente en 
el ano, lo más arrilia posible, los dos indices y en seguida se­
parar estos dos dedos.

El dolor después de la operación h.a durado tres cuartos de 
ñora; se ha presentado un equimosis en el ano, poro este acci­
dente no ha tenido consecuencias. En cuanto á la imposibili­
dad de retener las materias fecales, que se podría esperar 
después de una dilatación tan considerable de! esfinlei\ no 
exis te ,  y el orificio anal recobra inmediatamente su tonici­
dad normal.

A propósito de este singular método operatorio, cl señor 
Maisoxnkuve ha dicho que muchas veces había recurrido á él 
con resultados maravillosos en individuos que creían pade­
cían hemorroides, y no refería sus dolores ó su malestar al 
acto de la defecación En los unos hay astricción, en los otros 
diarrea ó tenesmo. So reconocen estos enfermos, y se encuen­
tra una conlractura, un calambre del esfínter; se practica en 
seguida la dilatación forzada, y curados como por encanto de 
sil deformidad, creen estos enfermos que se les ha librado de 
una afección hemorroidal.

{Jou}\ de ¡ncd. el c/iir. pral.J 
Por la Prensa me'dica , F. de Corteiarena.

P A R T E  O F I C I A L .

SA N ID A D  M ILITA R .

ueai.es órhexes.
8 abril. Concediendo el grado de médico mayor al primer 

ayudante D. .losé Crespo y Garcia; la cruz de Cárlos III á los 
irimeros ayudantes médicos l). Eduardo Carreras y Perdió v 
). Yiclor Izquierdo y M ar i í ío ;y !a  de Isabel la Católica a 
os pracücanles do primera clase D. Francisco Marchena y 
). Rafael Reyes, y al de segunda D. Francisco Villela, en 

recompensa del mérito que contrajeron en las acciones de 
Santa Cruz de Llamasá y Arroyo Jaibita,  en los dias 30 de 
noviembre y 1.'' de diciembre del año próximo pasado.

23 junio. Desestimando la instancia de I). Antonio Ferror 
y Martínez, en solicitud de que se le señale la antigüedad 
de 24 de marzo de i8C0 en el empleo de primer médico super­
numerario, que se le concedió por los méritos contraídos 
durante la campaña, y con e.specialidad por su distinguido 
comportamiento en la batalla del f de febrero de dicho año, y 
declarándole elejible de primera clase para el ascenso inme­
diato por sus servicios durante la campaña de Marruecos.

Id. ul. Conccdientlo cuatro meses de licencia para Cádiz 
y Ceuta al primer ayudante médico del regimiento fnfantc- 
ria (le Murcia D. Victoriano Roces é Iñigo.

24 id. Id. el retiro para Tarragona, por resolución de 18 
del mismo, al primer médico supernumerario D. Francisco 
Caros y Poli, con los 73 cenlésiraos del sueldo de su empleo, 
como asimilado á laclase de primeros comandantes,  ó sean 
1,200 rs. mensuales.

23 id. Trasladando á continuar sus servicios al Colegio de 
infantería, á D. Eugenio Garcia Izquierdo y García.
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27 id. Disponiendo conlinúe en el servicio de su clase el 
segundo ayudante médico efectivo, subiospeclor supernume­
rario de segunda clase, D. Domingo Garcia y Uoca, toda vez 
que habiendo sufrido el reconocimiento que previene la Real 
orden circular de 3 de mayo último, resulta que tiene la apti­
tud y robustez uecesaria para desempeñar los servicios de 
su empleo-

Id. id. Nombrando primer médico supernumerario del 
ejército de Cuba al primer ayudante del mismo D. Enrique 
Llansó y Oriol.

Id. id. Aprobando el permiso concedido por el capitán 
general de Filipinas para r e c e s a r  á la Península por enfermo, 
al primer ayudante médico D. Antonio Bobillo y Junquera .

Id. id. Concediendo la licencia absoluta para separarse 
del servicio,  por motivos particulares, ai primer ayudante 
farmacéutico supernumerario del ejército de Cuba D. Antonio 
Nicoiau y Girona.

Id. id. Id. al primer ayudante médico D. Federico Gavidia 
y Duceller, el abono de los haberes correspondientes á los 
meses de agosto y setiembre de 1863, cómo en situación de 
reemplazo, en los que procedente del ejército de Santo Do­
mingo estuvo esperando colocación, y los de los meses de 
octunre y noviemlNe del mismo año. en que sirvió de presente 
en el escuadrón de remonta de Córdoba.

Id. id. Id. dispensa de edad para presentarse á oposicio­
nes, al licenciado en medicina y cirujia D. Gabriel Lozano 
y Serrano.

Id. id. Id. el empleo de primer médico supernumerario 
al primer ayudante D. Angel Sánchez Pantoja y Ayerle ,  en 
recompensa de los servicios que prestó en 1835 y 1860 en 
Granada y Toledo durante las epidemias del cólera, y en 
los hospitales militares de Málaga durante la campaña de 
iV fricd

Id. id. Id. el empleo de primer médico supernumerario al 
primer ayudante graduado de mayor D. José Brun y Pagés, 
en atención á los servicios que tiene prestados.

Id. id. Id. la licencia absoluta al primer ayudante médico 
supernumerario del ejército de Cuba D. Ramón Alba y López, 
en razón á no permitirle continuar en el servicio circunslati- 
cias graves de familia.

Id. id. Id. dos meses de Real licencia para Badajoz , con 
objeto de restablecer su salud, al primer médico del hospital 
militar de Madrid D. Antonio Plaza y Romero.

Id. id. Id. dos meses de Real licencia para restablecer su 
salud, en Madrid, al primer ayudante médico de! regimiento 
coraceros de Borbon D. Eduardo García y Arlabe.

28 id'. Trasladando al segundo batallón del regimiento 
infantería de Saboya á D. Alejandro Torres y Puig.

30 id. Aprobando la disposición del capitán general de 
Canarias, por la que manda permanecer en su destino al 
primer ayudante farmacéutico supernumerario del ejército 
de Cuba D. Francisco Iglesias y Puig, hasta que se presente 
á hacerse cargo de la botica del hospital militar de Santa 
Cruz de Tenerife el segundo ayudante D. Juan Coll y
Cunillera. . . .  .

3 julio. Concediendo dos meses de licencia para Barce­
lona al primer ayudante médico del hospital militar de Valla- 
dolid D. JoséGiau y Calá. . „  . .

3 id. Id. dos meses de licencia para Navarra al segundo
ayudante médico del batallón cazadores de Arapiles don 
EzcquielMartin y de Pedro. ,

8 id Trasladando al hospital militar de Alhucemas al 
segundo ayudante farmacéutico de! de Torlosa D. Francisco
Lamarca y Carreras. , . . «u í

Id. id. Id. al de Tortosa ai de igual clase del de Chafa- 
rinas 1). José Escolar y Sorzano.

Id. id. Id. .al de Chafarinas al de la propia ciase del de 
Alhucemas í). Francisco Barbudo y Cuevas.

id. id. Proponiendo para la cruz de Isabel la Católica al 
primer médico provisional D. Casimiro Roura y Bolill.

Id. id. Nombrando subayudaules de la compañía sanitaria 
mandada organizar en esta córte ,  con destino al ejército de 
Cuba, al que lo es de la tercera compañía de la Península 
I) José Parejo de Castro, y á los pr.acticantes de  primera 
clase de la misma I). Victoriano Cantero, D. Francisco 
Garcé.s, D. Antonio Gil y D. Manuel Bailón.

CUERPO DE SA N ID A D  DE LA A R M A D A .

12 julio. Concediendo á su solicitud licencia para retirar­
se del servicio al segundo ayudante del Cuerpo de Sanidad 
militar de la Armada ü. Miguel Garviso y Mayora.

Id. id. Resolviendo que el segundo ayudante dcl mismo 
Cuerpo D. Manuel Roldan y Terán sea dado de baja por no 
haberse presentado á servir su destino.

Id. id. Disponiendo que el de igual denominación don 
Fernando Olive embarque de dotación en la fragata blinda-# 
da Numancia.

Id. id. Disponiendo embarque de dotación en el vapor 
Lepante el primer ayudante del Cuerpo de Sanidad militar de 
la Armada D. Juan Acosla, y en la goleta Consuelo el provi­
sional D. Paz Martínez.

Id. id. Concediendo á su solicitud l icencia absoluta para 
retirarse del servicio al primer practicante del mismo Cuerpo 
D. Juaquiu Escario.

18 id. Conliriendo el empleo de segundo ayudante dcl 
Cuerpo de Sanidad militar de la Armada al alumno pensio­
nado U. Francisco Gaspar.

Id. id. Id. id. á D. José Suarez y González, D. Ramón San 
Martin, D. Paz Martínez, D. Manuel Lósela, D. Pablo Pascua! 
y D. Antonio Tramblet.

Id. id. Nombrando jefe de Sanidad de la Habana al vice- 
direclor D. José Mellado y Conde; jefe de negociado de la 
Dirección de! Cuerpo a! consultor D. Ramón Vela Hidalgo, y 
jefe facullativo del hospital de San Cárlos al consultor don 
Domingo Carayaca.

V A R I E D A D E S .

LOS MÉDICOS Y LA SOCIEDAD ( 1) .

Cuando se declama tanto acerca de la inconsideración con 
que son mirados los médicos en la sociedad; cuando salen á 
luz proyectos tan variados é inconvenientes para remediar 
su situación, como no hace mucho tiempo hemos leído; 
cuando hasta algunos periódicos políticos han procurado de­
fender nueslra causa; creemos oportuno manifestar nuestra 
opinión de un modo general en este para nosotros vital asun­
to, para dejarla consignada de una vez y limitarnos en lo su­
cesivo á denunciar abusos aislados, defender en casos con­
cretos los derechos que creamos hollados y solicitar las refor­
mas posibles y racionales en nuestro modo de organización 
social.

Varias clases muy respetables,  muy dignas y muy necesa­
rias ,  bau sido en España alternativamente las que han teni­
do indueiicia y las que han conseguido para sus individuos 
la honra y el bienestar. Algunas de ellas las tiene espresndas 
en un adagio nuestro rico idioma eu esta forma: ig lesia , mar 
ó casa real. Nosotros diriamos que se pueden reducir á las 
tres siguientes: la m ilic ia , el clero y  la loga. Al hacer á 
grandes rasgos un paralelo entre cada una de ellas y la medi­
cina no pretendemos rebajarlas en manera alguna,  sino de­
mostrar que los médicos son acreedores á las mismas consi­
deraciones, sea cualquiera el concepto por el que se las 
ponga en comparación.

Clase m ilitar. Estudios aplicados casi todos á la destruc­
ción; allernados con ejercicios que favorecen al desarrollo 
corporal como la esgrima, la gimnasia, la equitación,  etc. La 
carrera suele ser de las más corlas y por consiguiente es 
escaso el capital que en ella emplean sus individuos. La$ 
acciones de estos en el campo de batalla son brillante y jus­
tamente recompensadas. Cuando se inutilizan tienen su reti­
ro. Si mueren, la viuda y los huérfanos obtienen pensiones 
por unanimidad.

La carrera médica comprende una colección de estudios 
aplicados á mitigar los males de los hombres y disputar á la 
muerte sus vicíimas, una por u n a , minuto por minuto; alter­
nados con ejercicios prácticos de disección, clínicas, opera­
ciones y análisis, muy peligrosos. La carrera es la más larga

(11 Daiiiis g’islosos csbiila i eü!e arüfulíto de un eiiimible rouprofísor.
(L. D.J
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y cara de todas las acliiales. Las acciones de los médicos, en 
tiempos normales y en épocas epidémicas, son modesins, os­
curas y casi nunca recompensadas. Cuando un médico se 
inutiliza, se suele abrir una suscricion entre sus compañe­
ros (¡tan pobres comoéll). Si muere en una epidemia, y por la 
epidemia, la viuda y los huérfanos, después de muchos espe­
dientes y contra-espedientes, pueden tal vez .alcanzar algu­
na pensión mezquina y volada por mayoría. lEslo os reciente 
y quién sabe si duradero! Hasta hace tres años, jamás se dis­
pensó a la clase médica este triste auxilio. Como ejemplo del 
aprecio en que se tiene al médico, recuérdese que a! castren­
se se le exije juramento en las declaraciones, mientras al 
oficial del ejército, solo la palabra de honor. . . .

Clero. El que oyese llamar á sus individuos médicos del 
alma pudiera creer que participan de los sinsabores de los 
del cuerpo; pero no es asi , y á poco que se reflexione se 
verá que la posición de aquellos es más privilegiada que la 
de ios segundos, y que ha de serlo necesariamente por varias 
razones: vemos en primer lugar que el sacerdote representa 
al Supremo Hacedor, mientras el médico apenas puede repre­
sentarse á sí mismo; el primero admite como fuentes de su 
ciencia la revelación, la autoridad; ei segundo, la razón, 
precedida de la investigación directa de los sentidos; la teo­
logía es una ciencia abstracta é inmutable; la medicina es 
una ciencia esperimenlal y por lo mismo variable, progresiva. 
Li sacerdote anatematiza al que no sea de su religión y le 
amenaza con una condenación eterna (y antiguamente con 
penas corporales como la hoguera, e le . ) ; el médico socorre y 
onsuela á amigos y á enemigos, y cuando vé enfermo á un 

incrédulo en medicina, se contenta con decir modestamente;
■a luerza medicalriz le salvará. Si se atiende á estas razones,
•' otras que omitimos, guia incedimus per ignem, v á que los
sacerdotes en diferentes épocas han ejercido la medicina,  se

mprenderá la diferente posición que ocupa cada uno de los 
médicos, el del alma y el del cuerpo.

Letrados. Como dice Cervantes, el fin de las letras h ím a- 
«a» es poner en su punto la justicia distributiva y  dar á cada 
«no lo que es suyo, entender y hacer que las buenas leyes se 
guarden: fin por cierto generoso y  alto, y  digno de gran alaban- 
~o. En efecto, así sucede, y la sociedad concede ¿ilos abo­
gados una gran deferencia, ya por el fin de su institución, 
5a porque antes del rápido vuelo que han lomado las ciencias 
«atúrales, eran de los primeros sábios. En la actualidad 
' espues de una carrera más corla que la del médico de 

enos asignaturas, y estas variadas y de agradable estudio, 
nen al concluir , la facilidad de ingresar en todas las sec­

ciones del Gobierno y de ia administración, porque al aboga­
do se le considera útil para todo, mientras al médico, y me 
'Ollero a España,  solo se Je crée capáz de lomar el pulso, 

ste es un error que vá desapareciendo por fortuna, pudién- 
ose asegurar que en conocimientos generales y  en íiiosofia 
c llenen los médicos nada que envidiar á los individuos de 
nguna de las carreras del Estado; pero todavía parece al 
gocosa anómala ver á un médico ocupando ciertos desti- 

literarios, y por punto general , será mejor 
iDiüo siempre un abogado que un médico en cualquier 

'"^uio de buen tono. ¡Tanto puede la preocupación!
Lstas tres clases se han hecho tan respetadas, no solo por 

^  mporlancia real , sino lambien por el temor; y como la 
ha valido de este elemento, de aquí ha pro- 

digna como las demás,  no haya 
rcri ?» categoría tan aventajada. A las tres pueden re- 
remo« sociedad, y por consiguiente omili-
‘tiie la o t medicina; diciendo, para finalizar,
habiftnJ niédico será en lo sucesivo la misma pra-

u e que ha sido en épocas anteriores, sobre lodo en
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.nuestra España. Que siendo ia medicina una ciencia esencial­
mente humanitaria, no puede esperar del público otro premio 
que el que siempre ha dado este á sus bienhechores: que 
siendo el médico el hombre social por escelencia, por deco­
roso y digno que sea en su conducta, ha de engendrar contra 
SI una familiaridad que á su vez producirá el menosprecio. Y 
que lo único que puede hacer el médico es aplicarse á un tra­
bajo concienzudo, observar una moralidad severa y practicar 
el célebre principio de los estoicos: sustine ct obstine.

J. M.

; uNA m e m o r i a !

Estos dias se ocupan mucho los periódicos noticieros de 
una visita hecha por el Sr. Gómez de la Mala á los cstablc- 
cimienlos de Beneficencia, y de una memoria que ha escrito 
sobre el asunto. Dicese que ha encontrado los tales estable­
cimientos (y bien se puede creer) en un estado deplorable; 
que en el Hospital general las cocinas y los laboratorios se 
hallan situados y arreglados (desarreglados querrán decir) 
con grande inconveniencia, aconteciendo á veces que antes 
de sen-ir los medicamentos están dos ó tres horas espueslos 
a^ia inlempcne en vasijas destapadas, etc. Los periódicos 
anadón que el ilustrado visitador ha propuesto los medios de 
correjir las faltas.

Hay en esto, como se advierte desde luego, cargos muy 
severos, que sobre alguien deberán de recaer.

¿Quién será este alguien, la Diputación provincia l ,  la 
Junta provincial de Beneficencia, la Administración dcl esta­
blecimiento, determinados funcionarios ó quizás el Gobierno 
mismo? Pero si aconteciere lo último, ¿cóniocs que uno de 
sus agentes-saca esas fallas á relucir?

Sin hacer visita de inspección ni escribir memorias vamos 
a decir nosotros lodo lo que hay en el asunto; verdad es que 
ocurro á cuantos tengan ojos y miren. El Hospital general 
donde no cabían hace muchos años los enfermos, por el 
aumento que ha ido lomando Ja jioblacion, se ha demolido 
en gran parle y queda hoy reducido á menos de la mitad 
sin que nadie haya cuidado de disponer con oportunidad 
otro. ¿Cómo ha de estar este Hospital ni aun medianamente? 
¿Cómo ha de tener los departamentos y dependeticias que se 
requiere? ¿Cómo se han de exij ir  con razan á nadie verdade­
ros milagros?

No hay Hospital, esta es la verdad ; y el verdadero arreglo 
consiste [ aqm comienza nuestra memoria) en hacer dos á 
toda p r i sa , capaz cada uno de ellos para 800 enfermos y con 
todas Jas condiciones que tales eslahlecimieritos deben tener. 
Es lo primero que haya Castilla, dejando para después buscar 
rey. ¡Cuando tengamos hospitales capaces y que no se hundan, 
como uno flamante, vendrá bien la inspección y la memoria 
ó memorias!

Pero como esas cosas se dicen en los periódicos en son de 
alabanza para el inspector que ha hecho tan admirables d e s ­
cubrimientos, y (le inculpación para las corporaciones que 
cuidan de aquel establecimiento, para el administrador y 
facultativos, principalmente para el farmacéutico,  y aun 
acaso para el Gobierno mismo, que en 3í  años no había notado 
diinde estaban las parturientes,  ni había caído en la cuenta 
de que derribando la mitad de un edificio, solo queda la otra 
mitad, y que si aales no cabían los enfermos, menos cabrán 
después, convendrá mucho que lodo esto' se aclare. Mientras 
llega ese caso, nosotros echaremos todas las culpas á la fata­
lidad... ¿Saben los lectores cuál es la fatalidad? ¿Nó? Pues 
este es asunto para otro dia.
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FALTA DE MÉDICOS MILITARES ( I ) .

Los periódicos ingleses se quejan de la falla de aspiranles 
para ingresar en la Sanidad rnililar , por cuanto existen 
muchas plazas vacantes en el ejército de Inglaterra y cerca 
de 200 en el de la India. En los exámenes que acaban de efec­
tuarse en Londres, solo se han presentado 14 individuos, de 
los que tres se desecharon por presentar defectos físicos y 
cuatro por falla de conocimientos, admitiéndose los siete res­
tantes. El Medical Times, ocupándose de esta materia, dice que 
el Gobierno DO logrará cubrir estas vacantes de la Sanidad 
militar sino mejorando los sueldos, retiros, posición y obli­
gaciones de sus individuos.

Esta misma falla de médicos militares hace tiempo se nota 
en nueolro país por idénticos motivos, por lo que, si el Gobierno 
quiere tener un Cuerpo de Sanidad militar de instrucción y 
moralidad, debe introducir medidas beneficiosas en el Regla­
mento que rijc dicha institución. Una de las causas más p o ­
derosas que retraen el ingreso en Sanidad m i l i t a r , es la se­
guridad que tienen los segundos ayudantes de ser trasladados 
á Ultramar apenas pertenecen al Cuerpo; por lo que debieran 
formarse dos secciones, una esclusiva para la Península y otra 
pára los  dominios de Ultramar,  sin que los de esta pudieran 
pasar á aquella; concedae!Gobierno garantías y considera­
ciones á los que aspiren á pasar á las posesiones de Asia, Afri­
ca y América, y encontrará aspiranles á estas plazas, como 
sucedió cuando el fatal arreglo de Ultramar,  que ingresaron 
numerosos médicos en las filas de Sanidad militar; mas apenas 
•» ieron asegurada su posición comenzaron á venir á la Penín­
sula,  haciendo ilusorias las esperanzas concebidas por el 
Gobierno y perjudicando á los oficiales médicos que después 
(le severas oposiciones, largos añds de servicio y^verse pos­
tergados por advenedizos cuyos anlccedenles se ignoraban, se 
ven en la dura necesidad de tener que ir á servir áUltramar. 
Esperamos que estas consideraciones serán alendidtfs por el 
ilustrado director del Cuerpo de Sanidad militar, proponien­
do al Gobierno una reforma en el Reglamento orgánico que 
facilite el ingreso y el porvenir de los oficiales do Sanidad 
militar.

PARTK .MENSLAL d e l  HOSPITAL GENERAL DE ESTA CÓRTE.

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

En la primera quincena del mes de junio último el tiempo 
fué .algo más fresco que en el anterior, no habiendo escedido
las leinneraluras máximas diurnas de los 16, 17 y 18 de la
escala de Reaumur, y las mínimas observadas en as madru­
gadas, de los 10 ú ! i ' ;  la atmósfera se presentaba también 
(•argada de nubes en la mayor parle denlas horas, habiendo 
raido frecuentes y abundantes 1 
cena emnezaron á sentirse los ca —  - - ......
fie modo (lue llegó á señalar el referido termómetro en vanos 
(lias hasta 27, -¿x y 29'’, presentándose la atmosfera conslan- 
lemenle anubarrada ó enturbiada por una densa calima con 
amagos casi constantes de tempestades que se realizaron al- 
giina.s veces, vendo seguidas de grandes lluvias y fuertes 
«ranizadas. Los vientos fueron en lodo el mes poco sensibles, 
ñero inclinados desde el Oeste á Nor-Oesle ó Sud-Ocsle. t n

de lo más avanzado de él, presentándose al mismo tiempo un
estado atmosférico propio de la canícula. . . . . .  ,

El carácter de las enfermedades reinantes sigmo siendo ei 
mismo que venia observándose en los meses anlenores, pre­
dominando como en ellos las fiebres gástricas con tendencia a 
la degeneración tifoidea y las afecciones de la membrana mu­
cosa bronquial, siguiendo después las del aparato digestivo,
las del eri^céfalo y sus dependencias, y otras. Los exantemas 
agudos, como las erisipelas, el sarampión, y sobre lodo las 
viruelas, no han disminuido en frecuencia ni tampoco en gra­
vedad, presentándose éstas muchas veces coníluenles y con 
sintonías adinámicos y atáxicos. No ha principiado a aumen­
tarse el número de las calenturas intermitentes a pesar de 
las condiciones de la estación, y han cedido fácilmente a la 
administración de los anlilípicos. No dejaron de observarse 
algunos casos de pulmonías y pleuro-neumomas asi como 
de reumatismos agudos, si bien de ligera intensidad, de modo 
Que las enfermedades de Índole inflamatorio fueron poco fre­
cuentes y rara vez exijieron el uso de las emisiones san- 
guineas, principalmente de las generales; su índole gástrica 
o catarral indicó el uso de los evacuantes de las vías diges- 
livas ó de los diaforéticos, cuya administración fue muy 
fcivorQl l̂c

Las afecciones crónicas,  numerosas y graves,  lenian su 
asiento por lo común en el aparato respiratorio, en el diges­
tivo y en el sistema nervioso, y ellas, sobre lodo las primeras, 
ocasionaron el mayor número de las terminaciones funesta» 
que en la totalidad no fueron muchas, pues las afecciones 
acudas se presentaron ordinariamente con bastante benig-
nTí) n el
'^^E^nlraron en las salas de medicina 2So hombres, 232 mujeres 
Y 21 niños, que componen un total de 508; salieron con alta 
529 y fallecieron 79, por lo que se vé que el numero de en­
fermos ha sido corlo, que la proporción de los fallecimientos 
con los entrados ha disminuido notablemente, y que hay una 
baja no pequeña en la existencia, lodo lo cual confirma que a 
pesar de la desigualdad é irregularidad de la estación, é»la 
ejerció una influencia muy benigna en la salud publica.

las alturas barométricas no dejaron de observarse variaciones 
oscilando entre las 26 pulgadas y 26 y 4 lineas, y descendiendo 
hasta 25 y 10 lineas en los días tempestuosos o de grandes 
lluvias Resulta de lodo estoque el tiempo fué vario y desigual 
«n el mes de que se trata,  que los últimos dias de la prima­
vera han siüi) lluviosos, nublados y más frescos que en la 
mayor parle de la mencionada estación, y que en los primeros 
del estío se ha elevado la temperatura hasta el grado propio

C R Ó N I C A .

E n la d o  n a a i la r io  d e  f f « r f r í < l . - A  no  s e r  fo r q u e  en  ei
centro del dia se sintió el calor, marcando el termómetro o4 del 
cenliarado, no se creería que estábamos en lo fuerte del estío, toda 
ve?, que por las madrugadas y noches refresco tanto la atmósfera, 
(|ueAscendió la columna icrmométrica basta 12 d̂ e 
la. Contribuvó á estos l)ruscos cambios atmosféricos la 
que buho en'la larde y noche del 19, y la variedad con soplaro 
?ns vientos, que así fueron de los cuadrantes
K1 barómetro también se resintió, oscilando entre las 25 pulgadas 
10 líneas, V 26 pulgadas y 2 lineas: j en la atmosfera no escasearon
las nubes, 'los nubarrones y la celajería. kí^ íp-

Ksias variaciones atmosféricas y meteorológicas apenas se h>c‘® 
ron sentir en las enfermedades reinantes, que no han vanado oe 
carácter. Así es que conliiiüan las calenturas gástricas, las inierm 
tentes de todos tipos, las afecciones '•eumaticas y berpcucas, ^  
irritaciones gaslro-inleslinales, las neuroses del Uil)0  digestivo, 
algunas erupciones, especialmente en los mnos. Hubo, 
fueron raros, algunos casos de vesanias, de congestiones cerebrales, 
de pleuresías y de pulmonías, sumamente graves lodos ellos.—La- 
defunciones, si bien escasas en número, fueron mas frecuentes (lue 
en la semana anterior.

f « r f n * lW « .- V n  n o  h a c e n  o lg u n o s  fa rn ia c é u G co s  rj
menor caso de la ley, de las ordenanzas de farmacia de o^ras 
riores disnoslciones, de las autoridades ni de nadie, _j venden s 
reparo botiquines enteros al público, cajas homeopáticas y cuanw 
les Piden, sin que medie recela de facultativo au onzado. Con el ti 
[ ^ \ r i ' a  í i i s e p a r a b le  (cuvo titulo es parecido al de una sociedad m' 
ñera 6 anónima), se anuncia estos dias una ó fte iguw mmeopá  ̂
Ileo, compuesto de cinco medicamentos, un fras< “ilo de 
árnica v otras ensillas, acompañado por supuesto de 
e a p l ic a  'c la r a m e n te  e l  m o d o  y  c a s o s  e n  q u e  d e b e n  u s a r s e  h s  m e d i  
m e n t o s ,  todo por DOCE REALES. El que lo compre,

lleva el médico consigo, 
encerrado en un bolsillo,

(11 Flalláhase han? licmpoesio arlieulo eo la Rcilarcinn, y aun compuesto, 
cujndoseha convociulo Á concurso para Ullramar ofreciendo algunas ycolajas; 
p4*ra todavía es oporluno.

como dice el líbrito, famoso cuando babia frailes, J;®7íHÍlileí
Si los Subdelegados de Sanidad no bnbioran llegado á ser 

ñor su noca fuerza, atendido el estado presente ( í e >  sociedad.
rpcomeíidari.amos al espendedor re"coSda’riamoS
iroso en la facultad de medicina. También
al Gobernador de la provincia si no «s uyieramos hartos de .
á los eobernadores, por punió general, les da una higa 
ía salSd púSllca coiiSerrle. Al público nos ' .a c^  Un solo un ̂  
reflexión; ó esos que algunos faruucéulicos ven

tienen 
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consisten estas malas condiciones, y 
en el PQ?oKi ®- '"cnen corriendo las infelices acojidas
femed¡o;i„ mencionado, contra los que no se ha puesto

íuaie saberlo, y por medio del elocuente len-
Precisamente el tal departamento ofrece un 

esta f"“cho que pensar á los amantes
cuando «Á i ^ n ’ ^ viciosamente cultivada hasta el dia. Aun 
‘u* y veniiUAi« eo subterráneo del Hospital, con poca
rcce  ̂ le hnhPJ*’’'  ^ algún tanto húmedo, condiciones que pa-
''cn. no hav convertir en un foco hediondo de infec­
tas, donde Va P'”’» las parturientes y puérpe-
Poco se desenvníivln fiebre puerperal, y por otra parte lam- 
csiragos^ tifoideas, ni ha hecho el cólera

••• s .-orao se esplica lodo esto? Veremos lo que dice el ius-

lieoen medicamentos dotados de virtud, en cuyo caso pueden oca­
sionar daño cuando no los prescribe una persona entendida y que 
observe al enfermo, ó carecen de toda acción, son inertes, v enton­
ces el que se ios vende les saca dutcemenle los cuartos. Si lo pri­
mero, comprometen su salud, y si lo segundo, á más de comprome­
terla también, porque descuidan sus males, son un objeto de esnlo- 
lacion y de burla. ^

Lo único que comprendemos perfectamente es «ue los farmacéu-a 
ticos homeópatas lomen este camino. Advierten que Ids médicos^ 
Idem no recetan, y recelan ellos, y se meten á médicos. Por lo demás, 
alabernos a Dios que ha proporcionado al mundo una medicina que 
aprende el mas rudo en un folleto, y solamente exije una botica 
como una fosforera.

H a  llegpado h a s ta  n o s o tr o s  e l  s in ic s -
yo rumor de que se piensa en trasladar los enfermos del Hospital de 
><an Juan de Dios de esta córte al que hoy es cuartel de San Fran- 
asco, ocupando el Hospital mencionado con enfermos del general. 
Mucho dudamos que semejante rumor tenga fundamento; pero si 
'lesgraciadamenle tan descabellado proyecto existiera nonos cansa- 
namos de censurarlo, por(|ue apenas concebimos que quepa en 
oneza bien organizada la idea de desalojar 1111 Hospital como el de 

' i ” , ® capacidad es hoy tan proporcionada á sus
necesidades, y cuyos enfermos ningún peligro ofrecen para el vecin- 

P°‘‘. y ocuparle con una clase de en-
y r  nosque al poco tiempo, por su natural aumento, no habrían de 

plazuela de Antón Murlin, y que coristituirian 
peligro constante par.a el vecin- 

permanente de infección, como no lo con.siiiuven ni 
pueden constiliiirle las afecciones sililitícas, irasmisibles única­
mente por contacto directo.

poderosísimas, ¿se ha pensado un 
momento siquiera en el objeto con que fué instituido dicho hospital

«le ®® fundador, así como todas 
piadosas que con legados y donativos especiales le han 

.muo sosteniendo?... Pero nada nos estraña ni sorprende: el Ilos-
con una ligereza pasmosa; los eafeniios 

fi‘‘berse previsto que sucedería} en 
ucl mismo que ha quedado en pié, v en vez de construir 

mHo® uospilales se tratará de embutir á los enfermos en cualquiera 
•I ntr/s’ ^®uudando, como vulgarmente se dice, á uii santo para vestir 
nprai : r  repetimos que es muy dudoso (|iie el Sr. Director ge-
tan ’"»l>aso tan desacertado, y después de to3o,un  completamente estéril. ’  ̂ > »

larn'rrlnV*^ rfe»*eol»o?—l» o r  p e r s o n a  q u e  n o s  m e r e c e  e n -
municipalidad de Pueriollano ha está- 

de lrt« nnl y  puesto de 10 Tcalcs que debe satisfacer cada prójimo
aquellas salutíferas aguas. Ignoramos si 

si ha Puerlollano ha obrado en esto por si y ante si, ó
» ello antonzacion del gobernador de la provincia,
y en lodo caso nos queda la duda del derecho que haya para imponer 

carga á los pobres enfermos; pero nos creemos en la 
3 -  o® asunto la atención del Sr. Director
PciaM'' .dc.^su'uad y Beneficencia, porque pudiera cundir por otros 
esubleciniienios balnearios este fatal ejemplo.
.•nri.lA ? demás países se procura atraer bañistas, aumentar la con- 

establecimientos de aguas minero-medicinales pracii- 
>«ás grata la mansión de los enfermos y 

t l K  economías á los mismos; en España (profundo dolor
la rnnA.fií.A decirlo; no parece sino que preside la ¡dea de disminuir 
los los gastos, ya no escasos por cierto, de
crificios  ̂ ^ quienes sus dolencias obligan á todo género de sa-

-li^pS*!^® ? r fe / í ío i« a 6 I e .-L o 8  S r e s .  R u iz  y P a s t o r ,  u ié-
lleva nftP H,. aquel, acaban de publicar un opúsculo que
ContrarMir^y ** que es una respuesta á la
nuesUo^nÍA^A Í̂Í*® d’ó este al primero de aquellos. No entra en 
ducp «n Pr®l*̂ ®V®» hay para que, hacer un análisis de dicha pro- 
de El ®® uuesiro deseo dejar cerradas las columnas
nero Ha'aa® u ® ®®® servir de válvula que permita este gé-
sesco Afeemos que cuando loman las cuestiones ese
fevestip?A *̂.® ®' aparece vencido, el que sabe'vestirse de dignidad y reducirse al silencio.

(¡desmiAf,ir?f®-*’T '^  p r o p ó s ito  d e  lo  q n e  a b o r »  so  d ic e
lode na^. • * anos!} sobre las malas condiciones del deparlainen- 

Hospital general, dice la Correspondencia

peclor de Beiieílcencia. Asi sucede que siendo en la apariencia 
pésimo el tal departamento es en realidad escelenie.

.E s té s e  <( Im {c</.—U n  p e r ió d ic o  lla m a  la  a te u e io u  d e l
boDierno hacia los famosos polvos anli-hidrofóbicos cii\o inventor 
resulta ahora s y  un farmacéutico y no un médico, de ío cual nos 
a egramos mucho. Ese farmacéutico, que estará lleno de caridad y 
lilanlropia, es de suponer que desee vivamente salvar las infinitas 
víctimas que la rabia ocasiona cada año en el mundo, v deberá apro­
vechar una ocasión tan favorable para alcanzar la gloria, ganarse el 
aprecio y e) respeto de todos los países, inmortalizar su nombre y 
obtener espléndidas recompensas de todos los Gobierno.s. Apresúre­
se, pues, y baga publico su descubrimiento. Mas si á pesar de todas 
esas veiiiajas cediera mejor al premio pecunario que nuestro Gobier­
no puede conceder, aténgase á la ley de Sanidad vigente. Allí se 
enciienira trazado el camino que deben seguir los inventores de 
remedios verdaderamente útiles.

IV o in b rn tu icn lo » .— S c g u u  h e ñ io s  le íd o  e n  un p e i l ó .
uico, los Sres. Usera y Arredondo han sido propuestos para las 
plazas vacantes de cirujanos del hospital del Buen Suceso, y va 
parece que se ha efectuado su nombramiento. No somos de los aue 
los censuran : si se ha llamado á concurso por quien estaba auto­
rizado para hacerlo; sí tienen dichos señores la aptitud necesaria 
como no puede dudarse; si la propuesta se ha hecho por quien la 
debía hacer, y el nombramiento emana de quien corresponde 
mngiin motivo puede haber para nadie de censura. Esta* es la 
verdad, y disfrútenlo muchos años.

A r r c q l o  «fe p a r t i d o s .— h a  d ic h o  asió»  d ía s  q u e
muy en breve estará despachado el arreglo de partidos que con 
ansias tan vivas se espera. De presumir es que no se retrase mucho 
su publicación, por cuanto el asunto ha corrido sus trámites aun­
que con la lentitud inevitable, y llegado á su término. Así se prueba 
que cuando lo que al Gobierno se pide no es un disparate , se consi­
gue antes 6 después; como que en las regiones oficiales no faav , ni 
puede haber prevención contra las cla.ses médicas. Lo que estás ne­
cesitan es saber pedir, y guardarse de incurrir eii demasins. .

C o n  m u c h o  ffu s ío — C u  C o r r e s p o u d e t t e i a  M tédica .,
en la cual se ha refundido La Sanidad civil, desea que conste (lue 
este periódico tenia más suscritores que los comprendidos en su 
lista del primer numero, por figurar tan solo eii ella los que tenia» 
créditos a su favor cuando La Sanidad cesó. ‘

E r r o r  d e  d i a g n ó s t i c o — E ii L a  C r ó n i c a  M é d i c a  s e
ha publicado un caso que merece ser conocido. Habiéndose dado uii 
golpe cierto labrador, y tenido que retirarse á’su casa con dolor en 
la py ie  anterior del pecho y arrojando al mismo tiemiio sangro 
por la boca, no es mucho que los médicos llamados en sn auxilio 
hicieran depender de la caii.sa misma (el golpe) tanlo el dolor como la 
presunta hemoptisis. Sin embargo, aquel hombre había bebido 
agua en nn charco después de haber sufrido aquel fracaso, v tenia 
una sanguijuela agarrada en las fauces en punto que no era posible 
descubrirla.—Dos casos hemos visto de sanguijuelas prendidas por 
algunos días en lugares profundos, pereque fueron reconocidas v 
cayeron por la .acción del humo del tabaco.—No suelen ocurrir tales 
percances a ios fumadores.

B u e n a  m e d i d a  d e  h i g i e n e .—H a n  c o u icu za d u  e n  la
provincia de Murcia las obras para desecar las lagunas que hay á los 
lados de los terraplenes del ferro-carril. Muv de aplaudir es esto 
pero mayor aplauso merecerá el Gobierno si evita que por causa dé 
las obras necesarias para los ferro-carriles se formen á los lados de 
estos pantanos dañosísimos á la salud pública. Al formar el provecto 
de una ínea debe atenderse á la disposición en que el terreno habrá 
Íle quedar. Lo contrario es hacerlas cosas de cualquier manera Y 
suponemos que las obras de desecación se Iiar in á costa de las em­
presa* que [as han hecho necesarias; que en otro caso va el Gobierno 
á echarse una buena carga encima.

M e r e c e  e s t u d i a r s e . — 'Suestro  i lu s tr a d o  am liro  e l
Sr. Esléban y Ferrando, ha tratado de inquirir en La Crónica Médi­
ca, qae en Sevilla publica, el por qué del fenómeno que se advierte 
en las bóvedas de la iglesia de Santiago de Utrera, donde la momi- 
ücacion es muy común y completa , sobre lodo en una de sus eale- 
ñas. Después de mucho discurrir sobre el asunto, esplica dicho fe­
nómeno por la corriente consLinte .del aire de N. á S. v viceversa 
que arrastra toda humedad y deterniiiia una especie de’desecacion!
Él asunto merece detenido estudio, por cuanto podrían resultar muy 
Utiles aplicaciones para la construcción de cementerios y panteones.

I d e  f «  i s l a  d e  C u b a .- :^ o s  e s e r ib e n
de dicha anti la , «que en Matanzas está h.iciendo el vómito muchas 
victimas, contándose el numero de éstas por el de atacados. En la 
Habana se muestra hasta ahora al menos más benigno, pues ni se 
ha presentado todavía en bahía, que es donde suele cebarse con más 
s.ana, ni en el hospital militar hay más defunciones que las ordina­
rias. No llegan á 20 las ocurridas en ese establecimiento por conse­
cuencia del vómito en los meses de mayo y junio: verdad es que la 
guarnición está en el dia muy reducida, aunque en cambio se com­
pone la mayor parte de ella de soldados nuevos. Dos médicos ita­
lianos pretenden baber encontrado un preservativo por medio de la 
inoculación. y ya la han practicado en bastante número de militares 
con buen éxito, según se asegura; si bien son tantos los ensavos 
que en este sentido se han hecho de pocos años á esta parle oué la
prudencia aconseja no fiarse de las apariencias» ’ ‘
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J ü u fer tn ed n d ca  c o n tn y to sa » -—E l « llrec io r  g 'e iicra l do
!,i asisienciii púfilica en Francia (como quien dice direclotsde Bene­
ficencia) acaba de mandar á los iréilicos y cirujanos de los lictef^aUiS 
oue le informen sobre !a cuestión signienie; ¿l-Is necesario tratar en 
salas separadas los eíifermos acomeildos de enfermedades agudas 
conlsRiosas, tules como las liebres eruptivas?—Formulada así la 
nreguiiia, nos parece sencilla la respuesta. Necesario no es, aunque 
seríu cofiv^nftíultí si fuer6 posihif. Poner avt s.tbs imlepcnihenlcs a 
ios tifoideos, á los variolosos, á los que padecen sarampión y escar- 
íalina. á los disentéricos, á las mujeres que sufren la fiebre puer­
peral. á los diftéricos, ele., sin Contar 4 los coléricos, 4 los invadi­
dos de fiebre amarilla, 4 los que sufren la gangrena de tiospilal,elc., 
fuera muy bueno; pero ¿dónde hay iiospilales tan gramlcs que per- 
miun tener salas independientes y aisladas para cada una de dictias 
enfermedades, aun cuando en ocasiones liabr4n de estar algunas 
casi enteramente vacías?

tivos por su crédito , eapseidad é independencia . calificará los cuatro 
soHcilanles más aventajados, á fin de que sus servicios sean tan provecho- 
sos como el Exemo. Ayunlamienlo anhela en bien de las clases menos 
'hcáwodadas. Sevilla 11 lie julio de 18« * .—José Elias Fernandei, secretario.

S e w  c o n o c id o  d e  ín  ¡ to a íe v id u d .  — E l « ic illc o  sicl
buque confederado el A la b a m a ,  que antes quiso sumerjirse después 
de! combate con el K e a s e a r g e  que dejar de salvar alguiios heridos, 
era irlandés y se llamaba Sir David llerhert Lewellyn. Como si tu­
viera va el presenliinienio de lo que iba 4 sucederle, escribió pocos 
dias antes de su muerte, desde Clierbourg, al Sr. Travers, cirujano 
del Charing Cross, bos(ii[:il ile Lóiidres, una c.irta en que ledecia: 

íQiierido Travers: estamos aquí. Os dirijo este iiilleie por un ca­
ballero que pasa 4 Lómlres. El enemigo esl4 al lado nuestro, y si 
permanece el tiempo necesario iremos á su enciieiilro para comlw- 
lirle. Si sobrevivo, no tardareis en verme en Londres, y sí muero, 
saludad en mi nombre 4 los conocidos.»

Vit'Hen y  m a d r e . s l n g i i l a r i H l m o  c l  c a so  «lOo
acaiii de presenciar el catedrático Scaiizoni. Se le ba presentado 
una mujer de 59 años, cuyo malrimonio e.slaba pactado bacía algún 
tiempo, pero qae no se había podido efectuar por un vicio orgánico. 
Tenia la vagina de tal suerte cerrada, que solaineiile pudieron des- 
culirir, tres doctores reunidos al efecto, una (lequeña abertura |)or 
la cual entraba difícilmente una soiula quirúrjica. iAquella mujer 

'estalla sin embargo embarazada de cuatro meses!
E n s a y o  a a a  s teb e  h a e e r a e .—yiaeHtro a p r c c lo h lc  c o lc -

<^1 de Lisboa, O  K sc /¡o H a s le  M é d ic o , en vista de lo que se ha dicho 
lolire la susUluciou del café por el fruto del algarrobo, propiine que 
.se liaqa un ensayo para el desayuno de los cuerpos de ejercito (jiiq 
iiav c'ii la provincia del Algarve, donde abunda la garrofa y sueleo 
usarla como alimento los pobres. Convendría miiclio que 
nuestras provincias de Valesicia v Castellón se luciera lo propio, IM- 
laude las garrofas coiivenienlemenie y pulverizándolas como el café.

iV o ía b te  r a a a o  d a  s l e a p r e a d i m i e n í o .^ E l  n lt ii lr a iiíc
Octavio Vernon ílur.miirl, de Swinton ®
tales ingleses 3fi,0C0 libras eslerlin.as, unos 5.i20,0l)ü rs.

S íi ' i ia n e  n á b l i c a  e n  ta  i n d i a  in y Í e » a .—Ei\s  p o b la ­
ciones de Bengala se resienten mucho de b  falta de b’g.'fne pul) tea; 
el (íobiemo lia lomado varias medidas para la salulindad ne e las, 
siendo una de bs principales prohibir severamente se .arrojen al no 
Cunees ios cad.iveres ó que se (|uemen eii la funelire hoguera del 
Mintullali. |i«r las enfermedades que OL*asmiian los miasmas en ia 
dudad de Cylcuta. Esta medida ha irrUado á los indios «[ue se creen 
atacados en sus creencias rcligiü.sas.

H e m n n e r a c i o n  v a y i a . —VA I l e y  «Ift lo» b d íf a s
viulo al médico .lue le curó su ultima enferm edad , el prolesor 
iimics Eiiri.ine Thom pson, 29.00» duros, el nombrainieiilo de o icial 
de  la órden de Leopoldo y el de cirujano estraordinario de b. Ji.

t í o n o v  a l  m c i * í f o . - E o . s  u ié a ic o H  n i U i t a r e »  I t a l h u i o s
acabiiu de inaugurar mi inmmmeiuo en el liostiital militar de » 
para honrar ta memoria del ilustre Alejandro Biveri . que fue su di­
rector. Este ÚTimolrilmlo -le reconocimiento y ailmiracion se h.i 
costeado 4 esimnsas de ia ciase medico-militur, y es un buslo mayor 
que el iialuCii, tallado en mármol de Currara.

V A C R N T E S .
AYUNTA.M1ENTO CONSTITUCIONAL DE SEVILLA.

E! municipio, corapleiamente aiilorizaJo . ba resuelto que se proceda 
desde luego 4 la provisión de cuatro plazas de mddfco-ctrn;ano» titula­
res con el h .bcr anual de S.ooC r s . , á (lo de que los dos existentes dis­
pensen los auxilios de su ciencia á las familias pobres de esta ciudad en 
sus inoradas y dc.-.empDñen los servicios propios do su carrera en lodos 
los ramos de interés público, con arraglo á los acuerdos capitulares 
sobro este asunto. En su virtud se convoca do órden do S. E. á los as­
pirantes, á Un de que en el término de un mes, contado desde la in­
serción de este anuncio en la Cuceta de Madrid {se publicó en Ja del 18 
del corriente', presenten sus solicitudes , debidamenlo jusliricadas, en la 
secretaria de mi cargo; siendo de adverltr que los agraciados tendrán 
Obligación de vivir dentro de sus respectivos dislrilos. Entro los idóneos 
serán preferidos los que reiinan aptitud física para el puntual desempeño 
de sus cargos, anligiledtd en el ejercicio de su profesión y méritos con- 
iraidos por servicios públicos, anteponiéndose en Igualdad do circunstan­
cie» á los que ejerzan en Sevilla, Un jurado compuesto de vatios tacuUa-

Lo KSTÁ». La plaza de m idico-eirv jano  titular do Avalos, provin- 
kia de Logroño; su dotación anual 9,000 r s . , casa habitación y libre de 
la  contribución, esceplo la quo por su clase pueda corresponder al pro­
fesor , con la obligacioti de visitar á los pobres que internen en el 
Santo Hospital y familias pobres. Lo que se anuncia en El Siglo Médico 
para que los aspirantes á dicha plaza presenten sus memoriales, franco> 
de porte, al alcalde que suscribe en el término de uii més. Avalos 40 de 
julio de »864.— El alcalde, Domingo Ornillo. (P- P.)

— La de m édieosiru jano  de Los Balbases. provincia de Burgos, su 
población 300 vecinos; su dotación S,000 rs. por la asistencia de los 
pobres. 300 fanegas de trigo, 3,000 rs., casa gratis y dos carros de leña 
por el resto de los vecinos. Las ^licitudes basta el 6 de agosto.
• — La de médico-cirujano  de Mombeltran. provincia de Avila, por 
renuncia dcl agraciado; consta de 320 vecinos; su dotación 10,300 reales 
anuales, que por trimestres vencido» se dán cobrados al profesor, parle 
del fondo municipal y Junta de Beneficencb, y el resto del vecindario 
acomodado. Los aspirantes, á quienes por lo menos se exijo de cuatro a 
seis años de práctica, podrán dirijir sus solicitudes al alcalde del espre- 
sado pueblo b.isla los 30 dias en que este anuncio sea inserto en El Siglo 
MÉDICO.— Mombeltran, julio 19 de 1804. .  (P. P-)

—La de mddíco-c«rw;ano de Y e tle , provincia dfeCácerc»; su dotación 
2,000 rs. por la asisleqcia do lo» pobres y las i g u ^ s  con los vecinos 
pudientes. Las solicitudes hasta el 11 do agosto.

— La de mddíco-círivono de llinojal, provincia de Cáceres; su dota­
ción 3,300 rs. por asistir á los pobres (¿cuántos hayi) y las Igualas. Las 
solicitudes hasta el 8 do agosto.

— La de tnddíco de San Pedro del Valle , provincia de Salamanca, su 
población 220 vecinos; su delación 200 rs. por la asistencia de los 
pobres, y 220 fanegas de trigo por la de los vecinos acomodados.Las 
soliciludes basta cl 15 de agosto.

— La de cirujano  de Cantaljimo, provincia do Salamanca; su dotación 
•500 rs. por la asistencia de los pobres y las igualas con los vecinos pu­
dientes. Las soHciludes basta el 15 de agosto.

— La de cirujano  dcl Val.lo de O ro , pri^incia do Lugo ; su dotación 
t.OOO rs, por la asistencia de los pobres del distrito. Las solicitudes basta 
el t s  de agosto.

—t a  de'ciraj'atto de Carbajosa la Sagrad», provincia de Salamanca; 
su dotación 200 rs. por asistir á 38 vecinos (¡buena prebendan), y 
además las igualas con los pudientes (¿cuántos?). Las solicitudes hasta 
el 13 de agosto.

—La de ciruj'ano de Villamarin, provincia de Lugo ; su dotación 3,309 
reales )ha hecho bien el quo la ha renunciado). Las solicitudes hasta el 
13 de agosto. .v _

— La de farmacéutico  f e  Verle, provincia de Albacete, por renuncia 
del que la desempeñaba; st*pobUcion 1,446 vecinos. Las soliciludes al 
alcalde det pueblo citado. >

A N U N C I O S .

LA'REFORMA MÉDICA.
Exposición critica de los sistemas fe medicina y de las bases (undamenta- 

les de la ciencia y dcl arte médicas.

PÓR D. MATIAS NIETO SERRANO,
Doctor en medicina.

Un tomo en 4.®, A 24 rs. , , « -
Se vende en Madrid, librerías do Moya y Plaza, calle de Car- 

re ta sy  de Bailly-BanUerc. Plaza del Príncipe AlfiJnsb.
En provincias en las principales librerías.
Pueden también hacerse pedidos directamente al autor, Pwí^ 

de San M iguel, número 8 , cuarto principal.

N i

APARATOS ELECTRO-MAGÍíÉTICOS, COK APLICA* 
clon á la medicina. Los hay de todas ciases y de varios autores, 
de 300 á 300 vs. y algo m is ; ed el .gabinete especial de cura 
clon por medio de la el«c»ri'cí(íoá. dcl liccnciaílo»D. José Las 
taldo, Ballesta, 4 principal.

Acómnaña á cada uno una instrucción. También hay los c®'
. . .  s . .1 .. á V la s  cadenas u»pillos v o lc a e lé c ir ic o s  de lloffmanii (200 rs .) , y 

PuLbermocher (í20j.
Por todo lo DO firmado:

El Srio. ^0 la nedaecioB, IT. SzMrRülos.
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