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( B O L E T I N  D E  MEDI C I NA Y G A C E T A  M É D I C A . )
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PUBLICACION.
• Se publica todos los domingos: formará un tomo cada año.

Los suscritores pueden adquirir con un t o  por l o »  de 
rebaja las obras publicadas en la dr aíiftctna y en
el hlatto ctcnti/fcQ.

SUSCRICION.
En Madrid l a  rs.,el trimestre, en la liedaceion, calle de la Con- 

cepcion Jerónima, 14 , pral.—En Procíncio# iJi rs. ol trimes­
tre en casa de los comisionados, mediante libranzas.—En el 
Estranjero y Ultramar »o rs. por un año, y l o o  en Filipinas.
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SECCION DOCTRINAL.
S O B R E  L.4  T R A Q U E O T O M I A  E N  E L  G R O U P . 

Segundo díscureo p ro n u n c iad o  p o r  e l  D r .  D .  ViCGNTE AsUbRO e »  

la  R ea l  A cad em ia  de  m ed ic ina  de  M a d r id  ( I ) .

P r é v i f l s  l a s  i n v e s l i g a c i o n e s  e n  q u e  n o s  h e m o s  o c u p a d o  a n -  
• e r i o r m c n l c ,  r e l a U v a s  a  l a  e l i u l o g i a  ó  g é n e s i s  d e l  c r o u p ,  y  
c o n s i d e r a d o  e s t e  c o m o  u n a  e x u d a c i ó n  d e  u n a  m a t e r i a  p l a s -  
l e s c e n l e ,  l a  m á s  e j e c u t i v a  y  l a  m á s  g r a v e  d e  t o d a s  l a s  p o s i ­
b l e s  e n  l a  e n f e r m e d a d  q u e  l l e v a  e l  n o m b r e  d e  d i f t e r i a ;  e . x u -  
í l a c i o n  a c c i d e n t a l ,  m o r b o s a ,  e s p e c i f i c a ,  i n f e c l o n l e  y  s e u d o -  
^ í e m b r a i i o s a  q u e  s e  v e r i f i c a  e n  l a  m e m b r a n a  i n t e r i o r  d e  l a  
l a r i n g e ;  n i e d i c a l r i z  ú  l i o m i c i d a ,  d e p u r a t i v a  ó  a s f i x i a n t e ,  
® c g u n  l a s - c i r c u n s t a n c i a s .  C o n s i d e r a d o  e l  c r o u p  c o m o  e x i i d a -  
c i o i i  o r i g i n a d a ,  a l  p a r e c e r ,  d e  u n a  a l t e r a c i ó n  v i r u l e n t a  o  
m i a s m á t i c a  e n  n o  s a b e m o s  q u é  e l e m e n t o  ó  e l e m e n t o s  d e  l a  
s a n g r e ,  i g n o r á n d o s e  t a m b i é n  e n  q u é  c o n s i s t a , á  p u n t o  f i j o ,  
i a  e s p r e s a d a  a l t e r a c i ó n ; a u n q u e ,  s e g ú n  m u c h a s  a p a r i e n c i a s ,  
• J e b e r a  s e r  ú n a  d e  a q u e l l a s  q u e  l o s  p r i n c i p i o s  f e r m e n l i f e r o s  
p r o d u c e n  e n  v i r t u d  d e  s u  f u e r z a  c a l a l i l i c a  { e s t o  e s ,  i r a s m i -  
l i e n d u  p o r  c o n t a c t o  s u  p r o p i a  n a t u r a l e z a  á  l a s  s u s t a n c i a s  o r -  
E á n i c a s  s i t u a d a s  e n  s u  e s f e r a  d e  a c t i v i d a d ) :  e x u d a c i ó n  s i l e n -  
• ^ ' o s a  é  i n s i d i o s a ,  q i i a  e m p i e z a  p o r  e n r o n q u e c e r  l a  v o z ,  p a r a  
l u e g o  a p a g a r l a  c o n  l a  v i d a ,  s i  e s  q u e  p r o n t o  n o  s e  a g o l a  d i c h a  
^ ^ u d a c i o n ,  ó  s i  d e s o b s t r u y e n d o  l a  l a r i n g e  ó  a b r i e n d o  p o r  l a  
I r a q u c o l o m í a  p a s o  a l  a i r e ,  n o  s e  r e m e d i a  ó  s e  p r e c a v e  l a  a s ­
u e l a  q u e  a m e n a z a ; p e n e t r e m o s  y a  e n  l a  c l í n i c a  d e  t a n  c r u e l  
f i n f e r m e d a d  y  p r o c u r e m o s  r e s p o n d e r  n i  l e m a  p r i n c i p a l  d e  

d i s c u r s o . . .  ¿ E s  la  i r a q u e o ío m ia  r e m e d io  p a r a  e l  c r o u p ?
N o a m o s  l o  q u e  e l  Ü r .  B a r b o s a  m a n i f i e s t a  a c e r c a  d e  e s t a

ojal)

. (1). Iiuorlamnt hoy p«le discurso, que no pudo piibliearse á au 
Ueropo pii las dciaa d e  la Academia por enfermedad de su autor.—El 
Ptimero t e  inicrió en el número 13$, oorreipondienle si dis 7 de e |osl0

T o m o  XII.

cuestión en el magnifico preámbulo del capitulo en que trata 
de las indicaciones y contraindicaciones para la Iraqueoto • 
mía en el croup (¿)Ionografia ya citada). Dice asi: «Estamos 
»á mucha distancia de la época en que se argumentaba sis- 
«temáticamente contra ia iraqueoíomia aplicada a) croup. 
«Hoy sería un trabajo sin gloria el procurar defenderla. 
«Quien conozca la inmensa mortalidad del croup tratado so- 
«lamenlc por los auxilios médicos; quien sepa los numerosí- 
«simos casos de garrolillo salvados posiiivamenle mediante 
»la Operación...; quien haya asistido á la escena lúgubre y 
«desesperada de la asfixia crupal, y haya visto ias resurrec- 
«cloiies alcanzadas por la Iraqueoíomia , no podrá dudar, ni 
«un momento, de la eficácia de esta operación en aquella en- 
wfermedad, no como agente ó medio direclo para la curación 
«de la difteria, sino como medio de impedir ia muerte inmo- 
«diata por la asfixia , dando así tiempo para la cura espontá- 
«nea ó artificial de la enfermedad...»

Determina luego con copia de dalos y esmerado criterio 
las circunstancias inherentes á la enfermedad, al enfermo é 
inlluencias esleriores, que dan más ó ménos probabilidades 
de buen resultado á la operación; y combatiendo ó rectifican­
do dictámenes aventurados ó infundados de escritores anti­
guos y contemporáneos, demuestra con dalos estadisiicos ir­
recusables, que ni el sexo, ni la edad, ni el lemperamento, 
ni la constitución de los pacientes deben retraer de la opera­
ción, cuando por otras circunstancias no esté contraindica­
da. Combate esa especie de anatema lanzado por gran núme­
ro de prácticos contra ia operación en el croup consecutivo 
al sarampión, escarlatina y viruela, citando, entre olrqs 
hechos, uno de curación acontecido en la clinica dcl doctor 
Trousseau, apóstol, sin embargo, del relraimienlo ó abslen- 
ciun, que el Dr. Barbosa condena vicloriosamenlo.

Más feliz este laborioso y concienzudo profesor para 
abogar, hasta con elocuencia, por las indicaciones de Ja Ira- 
queolomia en el croup, aparece menos sagáz y original al 
determinar sus contraindicaciones absolutas. No parece sino 
que, cansado de luchar, propicio á la transacción con Íoi 
vencidos, y dócil á reminiscencias del método escolástico, 
que hace correlativas las ideas de indicación y contraindicar 
ciou al tratarse de enfermedades y de remedios, ó sea que, 
harto susceptible á reveses del arte, haya querido precaver­
los, donde la conciencia de lodos debe estar alerta siempre y 
preparada á soportarlos: el hecho es que acepta, con la ma­
yoría de los autores, como contraindicaciones absolutas para 
la Iraqueoíomia; 1.®, la bronquitis capilar ó ramuscular y la 
neumonía que obliguen á dar más de cincuenta inspiracio­
nes por minuto; 2.®, el enfisema inlerlobular de loa pulmo­
nes} 3.®, el coriza diftérico con enlerllis ó diarrea conseculj-
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vas ó sinlomálicas de Ja difteria general ó infectante; í ", 
la difteria cutánea muy eslcnsa ó generalizada; b.”, los 
casos de tisis confirmada , y C.“ , cuando lo que llama génio 
epidémico/se ha mostrado como fatal ó inevoralile. Bien [lu- 
iliéra añadirse ú mcncioDarse una contraindicación que no 
tígura en el catálogo anunciado; esto es, un >icio do eonfor- 
macíon en las regiones supra é infrabioideas que impidiera 
la operación de un mudo irremediable. Esceplúa, sin embar­
go, de las coiitraimlicaciones admitidas por otros; 1.°, una 
constitución iudividual débito poco vigorosa; 2®, la bron­
quitis crónica; 3.°, la bronquitis aguda ó subaguda; 4.”, las 
convulsiones; la angina diftérica; C.”, la difteria traqueal 
y bronquial; 7.®, la difteria de las partes genitales; 8.®, el 
croup consecutivo ai sarampión, la escarlatina y la viruela, 
circunstancias que, eu su modo de ver, lejos de contraindi­
car la operación, haceu más probable su triunfo.

Hasta aquí la espresion de las indicaciones y contraindica­
ciones de la Iraqueolomía en el croup, según el profesor 
Barbosa. En cuanto á la determinación del luomeulo upurtu- 
iio para ejecutarla, bó aquí lo que el mismo Dr. Barbosa ma- 
uiQesla : «Vebetá ejecutarse la operación en el cuarto periodo 
üde! croup, ó sea cuando aparecen la afonía, la r«pírtiCfon si- 
»bilantey empiezan áespelerselasfaUas membranas, tan carar- 
nterísticaa de la espresada enfermedad.» Añade luego tas si­
guientes y notables frases del célebre Trousseau: «Cuando la 
jí/«Í0íi local constituí^ el mayor peligro, cuof7Utera que sea el 
»grado de ¡a asjixia, aunque el enfermo no tuviese más que al­
óyanos miRutes de vida, aprovecha la traqueotomia tanto como 
»ii se kubúse practicado tres ó cuatro horas antes... Cuando la 
ulraqueolomia era infiel en mis manos, la aconsejaba lo más 
otarUe posib'e: hoy que cuento muchos triunfos, (a recomiendo lo 
ountes posible..» Con que, según el abanderado de la ciencia 
terapéutica eu el siglo .xa, ¿deberá ejecutarse la iraqueoto- 
mia eu el croup lo antes posible?

Keñexiouemos, meditemos; fundado está en becbos, tan 
numerosos como insigne.s, el entusiasmo <iue brilla en este 
arranque del célebre orador y escritor de la escuela de París: 
con júbilo le vemos coulemplar los triunfos que el arte ba 
procurado, eu ocasiones, y prorumpir arrebatado con la 
i4enleiicia de lo antes posible.

También bemus tenido que admirar más de una vez en 
nuestra práctica, el poder, como milagroso, de la traqueolo- 
mia en el croup; pero al prescribir remedios tan graves ó 
peligrosos como esta operación, uo debemos cuiileniarnos 
con prescripciones acaloradas y absolutas, sino con las que 
recomiendan sin precipilaciou y con justos miramientos un 
remedio doloroso, cruento y uo libre de azares é inforlu-
u¡og..... No olvidemos que eu la oratoria didáctica, el estilo
debe ser como la virtud y vivir de sacriücios como esta. 
¿Quiere decir lo antes posible, que una vez ya declarada el 
croup, se debe ejecutar, y luego, luego, la operación reco­
mendada? Pues protestamos contra la impaciente sentencia 
á que aludimos; fuero una iuscusatez el arrojarse á la opera­
ción por solo este motivo; el croup no es morlifirro siempre: 
el croup se cura espontáneamente ó con remedios, aunque 
esto uo sea lo común, sino lo raro, ó lo muy raro. El croup, 
el verdadero croup, puede ser leve, esto es, lac.tudacion 
plástica con que por la laringe se anuncia la difteria, puede 
limitarse á muy corla eslension y veriücarse las evoluciones 
normales del aféelo (exudación, concreción y desprendi­
miento de las falsas membranas) sin que en estas evolucio­
nes peligre la vida del paciente, por no llegar los productos 
morbosos de la espresada enfermedad á ocasionar la asiixia 
rápida ó latente (|ue en otros casos determinan. Lo que 
vemos en la difteria manifestada por el coriza, la estomati­
tis y angina paialina y faríngea, cuando la afección local es

visible y aun tangible, nos permile discurrir como lo hace­
mos. La enfermedad es esencialmente la misma en lodos 
e.-̂ lüs casos: lo es en sus evoliuiiones ó curso natural; en su 
génesis; en la p( rUirbacion ó trastorno de la química del li­
quido sanguíneo; en la exudación plaslescente que Ja sigue; 
y por último, en el desprendimiento espontáneo, más ó me­
nos tardío, dcl material que se elimina; pero como este mate­
rial seudo-membranoso no impide, cuando se baila en las 
mucosas nasal, bucal, palatina ó faríngea, la función respi­
ratoria, vital por escelencia, aquellos afectos pueden, aun 
no siendo muy leves, seguir el curso normal sin los peligros 
que amenazan tan de cerca y muchas veces á la llamada la­
ringitis seudo-mcrabranosa, cuando esta llega, por las seu- 
do-membranas y el espasmo, á obstruir en gran manera la 
muy estrecha via por donde el aire ha de penetrar en los 
bronquios.

Por todo lo cual, y por la dificultad en que á vece.s trope­
zamos, al determinar ó descifrar sí la enfermedad ha llegado 
ó lió á aquel cuarto periodo de la misma en que se reco­
mienda la intervención facultativa á mano armada, procure­
mos representarnos bien los casos en que el profesor puede 
encontrarse á la cabecera de sus enfermos, v reduzcámoslos 
á tres:

Primer caso. Puede ser el médico llamado para asistirá 
una criatura, desconocida basta aquel momento para él. Si 
algo de eslraño hay que notar en su hábito eslerior; si algo 
espresan de anormal su fisonomía, su actitud, su espresion 
espiritual y corporal, el médico uo lo puede percibir: sulo 
su madre ó sus interesados más cercanos pueden interpretar 
ó traducir como señales de un quebranto en la salud, gesti­
culaciones preternaturales y otros signos, que el médico pu­
diera contemplar por largo ralo, sin de lo observado dedu­
cir alteración perceptible en la salud... No hay que estrañar 
lo que decimos: la salud es individual y solo por compara­
ción puede llegar á discernirse la que 'á cada uno corres­
ponde.

La criatura, sin estar febril, no se halla bien. Si pregunta­
mos á  su madre, que alarmada y vigilante Ja acecha de co b - 
tíiiuo, y con sagaz iulerrogatorio la ayudamos á pensar y i 
expresar lo que ba observado, iremos aprendiendo el por qué 
de aquella alarma. Empezó la madre por decimos que notaba 
en su hijo im vo sé qné, y acabará por suministrarnos los 
dalos necesarios para dejaren nuestro espíritu la idea ó la 
nocion, aunque confusa, del malestar del enfermiio. Sí. har­
to será que, bien interrogada, no aprendamos que el ritmo de 
las funciones se ha alterado; que las Loras del sueño y el modo 
de dormir y de pasar del sueño á la vigilia , no son como 
antes eran: que también el carácter moral es diferente: que 
la calorificación es anormal, escesiva ó deficiente, desigual é 
irrégular: el estado de sus apetitos 6 escreciones, lodo irá. 
poco á poco, desliendo aquella primera frase pronunciada 
por la madre y á  nosotros revelándonos el estado preternatu­
ral de semejante criatura. De aquí, sin embargo, no pasa la 
nocion: de aquí uo puede pasar en muchos casos. Si se no.>i 
pide el juicio diagnóstico, aun no podemos formularlo. ¿De­
penderá el síndrome anotado de una indigestión estomacal ó 
inleslinal? ¿Estará cuajando ó asomando ya algún diente en 
este niño? ¿Se habrá la criatura resfriado, ó vendrá lodo á 
parar en viruelas, sarampión, escarlatina, los ferina ó coque­
luche? ¿E.<tará fermentando en tal ó cnal parénquíjna ó eu 
el mismo sistema vascular el por qué de la difteria, y so de­
clarará despucs el croup? ¿Quién es capáz de adivinar lo 
que, tras semejante exordio, vá á decir e! organismo?

Solo, tan solo el BoleCin sanitario do la población, del bar­
rio, de la calle ó de la casa del paciente: el contacto mediato 
Ó inmediato de éste con Individuos afectados de escarlatina.

Ayuntamiento de Madrid



EL SIGLO MÉDICO. 8 5

0 hace-
1 iodos 
1; eo su 
I dci li- 
I sigue;
5 ó nie- 
e male­
en las

í respi- 
;n , aun 
teligros 
ada la- 
as seu- 
inera la 
en los

Irope* 
llegado 
e reco- 
rocure- 
• puede 
írnoslos

sislir á 
a él. Si 
si algo 
presión 
ir: solo 
rprelar 
gesli- 

iropu- I 
) dedil- f 
^trañaf '  
mpara- 
corres-

l

1 bar- 
adíalo 
alíiiít

sarampión, viruelas, croup, e le ., podrán hacer que la pre­
sunción ó la sospecha recaiga de uiio vi otro lado, ó que el 
ánimo dol profesor se incline á la! ó cual hipótesis, segim 
las noUcias adquiridas. El organismo ha empezado á dele- 

’lrear cu el silabario patológico , pero aun no ha completado 
su oración: escucliemos, dejémosle hablar, él lo dirá y no le 
interrumpamos con prescripciones eniauadas de juicios aven­
turados, indiscretos, temerarios... que el primer precepto 
(le la terapéutica es no. dañar; el segundo es hacer bien. 
Entre tanto, ¿qué decir? ¿qué hacer? No soltar prenda, no 
lomar posición que comprometa clamor propio... jes tan 
poco ílcxible este señor! No aventurar juicio que consterne, 
ni esperanza que relaje la puntual observancia del régimen 
especiante que se conceptúe necesario. Resguardemos al 
paciente de los agentes nocivos csterlores con e! fanal de una 
higiene ó dietética adecuada: pian especiante y nada más. 
IVto, ¿reina la difteria? ¿Hace estragos el croup? ¿Relampa­
guea cu nuestro espíritu la hipótesis del croup? ¿Se inclina 
como abatida nuestra frente liácia esta desconsoladora pre­
sunción? ;Ah! Pues, en tal caso, no la recliacemos.. Cuuti 
slole tirones., principiis obsta.

Nü huyamos de! dolor: que.nada le adormezca, sepamos 
aleular con él, porque el dolor ha de estar siempre en nues­
tro ejercicio cotidiano. Sepamos antes de ser médicos y de 
matricular la respectiva vocación, que la medicina es y ha 
de ser siempre, la religión de todos los dolores, morales, co­
mo físicos. Añadamos á la dietética, ya recomendada, la pres­
cripción de los remedios que. tartamudeando, propone el em­
pirismo con lodo su descaro proverbial, y que el racionalis­
mo, con su criterio filosófico, busca casi en tinieblas, con 
escasa luz, para esciijerlos luego, como á lientas, entre es­
peranzas, temores, duda y vacilante indicación.

Hablaremos después de estos remedios.
Ssgnndocaso. Pasado asi un setenario, poco más ó poco 

menos, se nos llama para la misma ú otra criatura, que, con 
los fenómenos espuestos ó sin historia avcriguable, lose y tose 
can ronquera: en su voz, en su inspiración, algo prolongada, 
se advierte un timbre que fija la atención del profesor, des­
pués (le haberle herido, como uii dardo, más allá, sí,  muclio 
más allá de sus oidets. ¿Será la enfermedad una difieria? ¿cae­
rá esta, como un rayo, en la estrecha laringe dd  enfermo? El 
profesor duda, y tiene r.izon para dudar. En esta duda regis­
tra con presteza la hoca posterior: examina los pilares del 
velo palatino, las amígdalas y, si puede, aplica el laringós- 
copo para descubrir las inmediaciones de la glotis: repara 
bien en la ed d  que tiene el niño: recuerda ó indaga con ur­
gencia, cuales sean la epidemia y la constitución médica rei­
nantes.

Si el Herodes crupal está á la puerta, vea o nó el profesor 
falsas mcmbraiias, las teme ó las barrunta. y crece su temor 
si su cliente ha llcg.ado ó no pasa de la edad más querenciosa 
para el croup (basta los siete ó los nueve años): si su cliente 
pertenece á familia que cuente víctimas ó mártires del croup. 
8i su cliente ha respirado en la atmósfera crupal: si su clien­
te presenta algún indicio ó testimonio de difieria eu sus mem­
branas nas.tl, bucal, palatina ó faríngea.
' En tal caso ¿qué hacer? Meditar, redexionar, hacerse bien 
el cargo de. ledos los dalos recojidos: ordenarlos, pesarlos y 
resolverse por la indicación que los métodos de csclusion y 
de inclusión ofrezcan como más aceptables, asi por su verosi­
militud, como por el riesgo que se podría correr a! desecharla.

Cabilla pueden tener eu el animo del práctico bipóle>is 
diversas, c! orgasmo dentario, el catarral, el precursor del sa­
rampión, de la escarlatina ó de la viruela: numerosos estados 
patológicos, se pueden cerner con aquel siqüromc, como otras 
lanías aves de rapiña, sobré e! cUénle qué homos bosquejado.

Determinar fijamente cuál va á ser la que le hiera, es 
imposible: pero urje, la decisión. ¿Ha babitlo fenómenos de 
incubación? ¿(íslá en la edad del croup? ¿le hay eu la pobla­
ción? ¿acaso en sn misma hahilai'ion? ¿Se cuentan entre sus 
hermanos ó allegados víctimas (> mártires del croup? ¿Está 
el niño febril? Pues con lodos estos dalos á la vista, i) con 
algunos de ellos nada mas, tenga presente el profesor que, 
la enfermedad pide atenta, sagaz é incansable vigilancia, 
actividad vigorosa y diligente en la terapéutica alloraiile, y 
le preparación necesaria para luchar, en el momento que 
puede llegar pronto á ser supremo, abriendo el bisturí, si los 
planes alterante, perturbador, astringente y revulsivo, ó el 
curso natural de la enfermedad, no mejoran el estado del en- 
fernnh Si no reinase el croup, aconsejaríamos un plan espec­
iante y adecuado al diagnóstico á que más se inclinase nuc.s- 
Iro juicio. Pero reinando el croup, y con las circunstancias 
espresadas, entonces nos decidiríamos, según estas fueren de 
agravanles. hasta á dar principio a! tralamie.nlo que pudiera 
convenir en la expresada enfermedad... Priveipiis obsta.

fSe contiiniará.J

Sobre los Fundamentos de un programa «le patología general; 
memoria premiada por la  Real Academia de medicina de 
Madrid; por el D«. D. J. B. Ul.I.ER<I‘ERGER (l).

I I .—Causas ocasionales.

Divídonse en clife rentes ramas.
Causas ocasionales fisico-diiiámicas, que se sub- 

dividen en;
a. Influencias cósmicas, que varían segiin que sou 

siderales (ó planetarias, esto es, colares, con las que están 
en relación los tipos cotidianos y continuos, la.s exacerba­
ciones vespertinas, las remisiones nocturnas, las dobles 
exacerbaciones y remisiones, la luz y las temperaturas 
naturales, la« variaciones de las enfennedades según las 
estaciones, como las de primavera, de verano, de otoño y 
de invierno.

La luz demasiado fuerte es nociva á los operados de la 
catarata y á lo.s reciennacidos. Existen ejemplos de haber 
(iesliimhraiio la vista un relámpago njiiy luminoso. N(» 
pocas enfermedades de los ojos dependen de una luz de­
masiado intensa. En los países en que es muy claro el sol, 
son bastante frecuentes las enfermedades oculares. Hánse 
observado los mismos perjudiciales efectos de un foco de 
reverbero y de la reflexión de un espejo, que producen 
una impresión parecida al fuerte y repentino resplandor 
de los relámpagos. Lna luz brillante y continua debilita 
la vista ('2). Los colores fuertes producen absolutamente 
el mismo efecto nim una luz muy intensa.

Las personas doladas de cierta sensibilidad de la vista, 
los artesanos (juc se ven precisados á trabajar con una 
luz aríilicial muy intensa, como los fundidores, los plate­
ros V los joveros', padecen á menudo enfermedades de los 
ojos*. Nadie ignora que la nieve desluinbra momeiilánea- 
me.nlc.

La influencia solar más molesta es la insolación (3), que 
á veces produce la muerte inmediata (4), el trismo y el

(t) Vt-ase d  número STC.
(3) Kiitrií los rotores que liojo la influencia de una luz intensa 

cluñan á la vista, |.redomiti:tii el i)hinco y el rojo. Conocemos una 
st fiora de alta clase que paiíeció de ainl)litipia por halierse dedica- 
ilo coii esce.siva ¡isidiiiiiad á bordar una tela de color de escarlata. 
Sin cmliaign. se reslalileció. „

(3) fiiovaiiiii Midiacl Aibera: Tr. delle inalaltie dell’insolali di 
priinavcra. Vare':'*, 178H, V.—Caso de muerte por insolación. I.an-

E. Rici ke. Ver Tod durch Sonneytlich oder HUzschlag. 
1S.‘k); y taiiil)ie!i Heal-aiiopleri/. Informe de 16 observaciones liechas 
rii lii estación H.irrackpoore eu las ludias, [lor Josepii Lougoiun-, 
Laucct,!, XIII, 18ol). Suu sUokc. 1835, por l>avid-
8on, etc. Ghevers.)
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télanos (1). Gordon considera á la insolación como ¡dén- 
lica á la apoplegía; pero le contradicen las necroscopias 
hechas por Hnssel. Sin embargo, es indudable que una 
insolación larga y sostenida produce aracnilis con delirio 
maníaco (2).

La insolación en el fondo es una enfermedad niuv anti­
gua: los que asistieron en Al)dera á una tragedia de ICiirí- 
pides, representada bajo un sol abrasador, padecieron 
esta enferinedad, por cuya razón llamó Uamazzini al se­
tenario producido por la inlltiencia solar siiwclia Iragceda, 
al paso que Sauvages estableció una eplim era oh iiiso- 
latio}*c.

Todo el mundo, y las señoras con especialidad , cono­
cen la influencia del sol en la piel. La ennegrece y produ­
ce afecciones cutáneas, desde la simple maiudia basta los 
eritemas.

Ll estado contrario, esto es, la oscuridad, no tiene 
menos desagradables consecuencias. Sabido es que la cla­
ridad hace mucho daño al preso que ha estado largo 
tiempo privado de ella y reciñe de pronto su influjo; que 
!a fotofobia es el sintonía más constante de la oftalmía 
escrofulosa; que los fenómenos de la hemeralopia y de la 
iiictalovia, consisten en una relación ccii el día y la luz 
na tura l , así como la fotofobia con una luz preternatural.

La falta de la luz contraría las secreciones y escreciones 
de la piel, disminuve toda actividad vejeialiv'a y vital. Un 
individuo privado de la luz por largo tiempo se"pone páli­
do, abotagado, anémico, hidrópico, sobre lodo cuando 
esta falta de luz coincide con la humedad. Hasta puede 
contribuir á la nosogenesia de las leucoílegmasías v del 
escorbuto.

Las influencias lunares son de doble naturaleza: ó bien 
obran sobre la parte física del organismo humano, deter­
minando el setenario ó la intermitencia periódica (.ñ) de 
sus enfermedades, ó actúan sobre la parle morcal, de 
donde se deriva el epíteto lunático.

.\demás ejercen al parecer cierta influencia en el para­
sitismo vermicular.

Las influencias siderales, como los cometas, producen 
más bien una reacción ó una revolución cósmica general, 
reflejándose prefereulemeiUe en los génios epidémicos y 
en las con^lituciones reinantes, en las vicisitudes atmosfé­
ricas, en los movimientos viilcánicos (4j v las corrientes 
eléctricas.

b. Tempíraturas. — Los dos estremos de calor y de 
frió dejan entre sí muchos grados diferentes.

El calor obra mecánicamente por espansion, y quími- 
camente por oxidación, favoreciendo la fermentación v la 
putrefacción. Su potencia dinámica engendra la germina­
ción y supone procedimientos eléctricos.

Hay un calor artilicial de las arles y oíicios, que por sí 
solo ó" con la adición de partes eslrañas, ocasiona enfer­
medades de las vías respiratorias dejos ojos ó de la piel, 
y  hasta llega á veces á ser causa de mtoxicacion.

El calor producido por la aglomeración de muchas per­
sonas. sobre lodo en parajes cerrados, ocasiona con 
mucha facilidad apoplegías, .«incope, desvanecimiento, y 
es muy perjudicial á los epilépticos (5), á las mujeres em­
barazadas V á las personas delicadas.

Es más dañoso el calor combinado con la luz y con la 
electricidad (0).

Son conductores del calor, el aire atmosférico, los va­
pores, los líquidos en baños ó bebidas y los cuerpos sóli­
dos calientes ó calentados.

(1)  T tok lich .
(2) Véase La$ kilionogi» de los autores, Marctis, H¡1I y otros.
(5) Las limas nueva y lleiiii favoreenii las caleuiiiras accesionales 

en Oiirhad.is. en la Pensilv.inia y !.i Jaiiiáícn. Dtiraiile estas fases son 
lamiíien más dificiles de curar. {Wiison, Italfour, Caldwee!, Liiid, 
JicLson.)

(4) Beraldiis refiere una ohserva(?ion en el libro Oc Terremolu.
(5) De anuí firocede el nmiibre de tnorbut em ilia lii,
(0) V. enfermedades de los tróp icos, las de >a línea Y regiones 

proxiiQ JS, los países Tulcánious, eir.

En cuanto al calor del aire atmosférico, las enfermeda­
des de los trópicos (4) representan sus productos patoló­
gicos bajo las formas más pronunciadas. Los efectos de! 
calor húmedo se aprecian mejor en las enfermedade.s 
palúdicas como resultados comunes del paludismo en 
general, y en especial del cultivo del arroz.

JvOS vapores y los baños mnv calientes pueden provocar 
ataques apopléticoí (2). El aire demasiado caliente produ­
ce iguales efectos (o).

El calor combinado con la electricidad, como por ejem - 
pío, el del rayo, causa profundas conmociones en los 
nervios, á las que suceden inmediatamente paráli.sis, en­
torpecimientos ó apoplegías (4) y derrames sanguíneos (5).

Las condiciones geológicas pueden agravar los efectos 
nosogenésicos del calor.

Así se oltserva cu las mofetas y en los Icrreiios que son 
malos conductores de! calórico. Los terrenos arenosos cal­
cáreos y que reflejan al propio tiempo la luz, como por 
ejemplo, el Egipto, !a Aralua v el Sencgal, son los más 
calurosos y los que ofrecen por'lo tanto las eufermedaües 
propias de esta condición (ü).

Aquí puede tener lugar el más alto grado del alcolio- 
lisino, la combustión espontánea. El alcoholismo crónico se 
lunda en la formación y depósito de grasa, que contiene 
fósforo, y en el acúinulo de gases inflamables, siendo por 
consiguiente un procedimiento patológico de origen humo­
ral, que ofrece una inílamahilidad cstraordinaria.

La altura y la elevación de un terreno es causa pode­
rosa de diferencia en las temperaturas. Los países llanos 
son más cálidos que los montañosos.

El calor aumenta ia facultad de contener agua en esta­
do de vapor, que favorece y facilita la fermentación v la 
putrefacción. En este estado es muv á propó.siio paradlas 
afecciones hepáticas yesplénicas.

El calor produce en general la espansion de los fluidos 
y 1,1 dilatación de jos sólidos; hace más frecuente la respi­
ración, las porspiraciones cutánea y piilmonal más abun­
dantes, la digestión más lenta v difícil, las secreciones 
hidrogenadas más copiosas, y por lo mismo aumenta la 
sed. En tales condicione.s se activa mucho la acción de 
los absorbentes del bajo vientre, lo cual ocasiona frecuen­
tes enfermedades gástricas.

Después de lo dicho se concebirá con facilidad que 
semejante temperatura determine congestiones cerebra­
les. inflamaciones del encéfalo v del tubo ínlc.^tinal v 
ardores cutáneos.

Esta lempcratura engendra y favorece el contagio, (os 
efluvios nocivos, las exhalaciones miasmáticas, y por con­
siguiente es muy á menudo la matriz en donde nacen 
epidemias y endemias.

Es contraria a los hilrosos v melancólicos v á las cons­
tituciones nerviosas (7).

c. El frió ejerce igualmente una influencia mecánica, 
química , dinámica y especiiiea.

.Mas para apreciar su acción .sobre e! organismo huma­
no hay que distinguir el frío seco de! húmedo, que es el 
mas perjudicial.

Los más altos grados del efecto interno del frío sobre el

(1) V. Geografía nosológica.
(2) IJn siigelo (Je SO afios , que tom.iba tiuños demasiado ealien* 
en i.airsbad . sufrió nti accj.leute dp esta especie. (Hüffmann,

3/fd. Si/glem.. I. I \ ,  pág. 2. s. 1.*. cap. V il, obs. 1.*)
(o) Hililatius, ceiiliiría IV, obs. 11 de un boiuUre cn.idragenario.

*̂<’/»‘'c/ire/-;obs. Gü. Ileniveui. i ) í  aftf/,7. Cardanus, 
lAliell. ae fulgur, C. Ui. lleiiikeha reimiclo nriiiclias observicioiie.s 
ele este geneij) en su o b n  sobre las apoplegías j  las iiarálisi.s.
Lib. II. pags. 5.x y bc. 1799. 8.0 • e o i

(.X) y. Reimarus, Itemerhnngen vom M U e, p. 02, 95, 97. 
f6) V. l'n iiiiier, Maladies de l'Oriem.
(7) Segiin Fergt].son, también imlica e! termómetro el tipo de 

as fiebres producidas p»r la malaria. Rara ve?, se observ.an l.as ca­
lenturas inlermilenles cuando no llega la lempt'ratura á los 60 
grado.s F. La.s remileiiles tampoco suelen reinar por debajo de 70 
prados F.. y las perniciosas ó malignas basta la fielire .amarilla, 
nunca se producen á menos de 80gndo.s F. [The Edimb. medie, and 
turg, Journ, Now séries, núrr. l.XXvjlI.]
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organismo humano son eníumccimienlos wíeV/cos  y os- 
filíeos. El efecto eslerno ofrece diferentes grado?, desde 
los sabaiiones hasta ia congelación y la (¡angrena.

Los simples resfriados, (jue son las afecciones mas co­
munmente producidas por iá influencia del frió, dependen 
a menudo de la nociva iníluencia de una cornenU ae aire 
ó del cambio repentino dcl calor aí frió, tavorcce e! trio 
la nutrición y la oxidación de la sangre, la energía del 
sistema muscular, y por lo tanto, la flogosis pura, los reu­
matismos miisculafcs agudos son más Irecuenles e inten­
sos en los climas fríos que en los templados. El fno, ade­
más, embola la sensibilidad de los nervios y facilita las

^^E*í'a^re frío y seco no es buen conductor del calórico. 
Priva de él al organismo, y la facultad de la atmósfera de 
contener agua en vapor, aumenta con la temperatura. 
Este hecbo'físico esiiiica no pocos modos de noscgcnesia.

Siguiendo el hombre su instinto y sus impulsos natura­
les, procura evitar los inconvenientes y disgustos que 
proporciona el frió caienláudosc por medio de los alcohó­
lico?, V esta es la causa de que la icnomanía, el escirro del 
ePtómago, las cirrosis del hígado, el idiotismo de los bebe­
dores y el tremor arlnuin sean más frecuentes en los 
países fríos, donde se abusa más de los alcohólicos, (pie 
en los templados.

(I Influencias cosmofdúncu.s. —Las cuatro estaciones 
que corresponden: la primavera á la madrugada, e! nicdm 
üia al verano, el anochecer al otoño y la media noche al 
invierno; ostentan indudablemente una iníluencia regula­
dora sobre la nosogenesia y el curso de las enfermedades. 
Las estaciones se apropian, según queda ya cxpucPto, 
ciertas especies de enfermedades según sus caalidadc?. 
Iléslanos mencionar que bis influencias cosmolelúricas de 
Ips trópicos, los climas polares y las zonas templadas, im­
ponen á las enfermedades nuevas modillcacioncs.

Las épocas del dia coinciden con las cxacerbacmnes, 
los paroxismos, las remisiones, las apirexia?é intermiten­
cias. Las lardes corresponden generalmente á ia exacer­
bación , que se prolonga disminuyendo basta la media 
noche. Con la madrugada empieza insensiblemente la 
remisión. A veces se intercala con esta remisión una 
segunda exacerbación, menos intensa que la primera.

El dia, desde la mañana á la tarde, pertenece a las 
vasculojis; la noche, desde la larde á la mañana, perte­
nece más iiien á las neurosis. , .

El tipo solar dirijo las exacerbaciones y remisiones 
diarias v los ciclos de las estaciones, así como las enfer­
medades fiue con ellos coinciden; al paso que oí tipo miar 
gobierna el setenario de las fiebres y de las eufermedai es 
agudas, é influye en la pcriodicidiul y los accesos de las 
neurosis físicas y psíquicas.

e. Inflnencins tctúricas. — Las constituciones alinosfé- 
ricas y las condiciones cosmotehiricas de la atmósfera, la 
electricidad atmosférica, el magnetismo terrestre, el nio- 
vimienlo de la atmósfera, los vientos (1), las capas y las 
regiones atmosféricas, las alturas (2), e tc . , ejeicen una 
iníluencia sensible en la rcspiracicio, y por consiguiente 
en la arlerializacion, la caloriíicacion y todos los ¡iioecdi- 
mienlos dcrmálicos internos y esternos. lodas estas con­
diciones pueden hacerse causas ocasionales de gran núme­
ro de enfermedades ele los sistemas y de los órganos con 
quienes vienen á hallarse en contacto ó relación las cita­
das potencias tekíricas. , .

La corriente de aire y las variaciones de las Icmpcia- 
luras atmosféricas, los vientos de las diversas naciones del 
immdo, las calmas, el frió y las heladas, el rocío, las

(1) P o r  e je m p lo :  ol s i r o e e o .  el s im oi in  ile E y in to  v de  . \ r ^ ' e l , la 
nionzoii p e r ió d i i ’a la r o s l »  m e r id io n a l  d e l  A s i a ,  lo s  t km iIos de l 
N orte  y del N o rd e s te  J e  lo s  p a í se s  l e in p la d o s ,  q u e  :m m e n u ; i  l a s  en- 
l 'e rm ed ad es  v la m o r ta n d a d .  . . .  . , , ,

( í )  V é a se  la m e m o r ia  re la t iva  la an em ia  de  b s a l l t i r a s  del doe-  
to r  Jo u r d a i i e l ,  le ída en la s e s i ó n  d e  3  de  iimr/.o de  IHtiS en la A c a d e ­
m ia  d e  Medicin.i d e  P a r ís .

nieblas, las lluvias, los movimientos y amontonamientos 
délas nieves, la sequedad, el aire cargado de humedades, 
de polvo, de alluvios, de exhalaciones, de evaporaciones, 
desarrollo ó dcspremlimicnto de gases, constituyen a veces 
las causas únicas v esclusivas del naciiiiicnlo de las enfer­
medades ó contribiiYcn á favorecerlas.

Así es como vemos germinar y prosperar cierta llora de 
enfermedades en las alturas de las montañas y en los países 
montañosos (bocio, cretinismo), en los valles y en las 
llanuras, en las costas de los mares y las riberas de los 
rios en los sitios daude se mezcla el agua de mar con ja 
dulce (como las marismas de Holanda, fértiles focos de 
liebres accesionales) (1). Los países continentales, las 
islas, las regiones regularmente itmmladas ó pantanosas 
fccumlan sus propias enfermedades, como hacen vejelar 
su llora acuática v palúdica, y como permiten la perma­
nencia V nutrición de sus animales acuáticos.

f. CmlUlades qeoipmicas de las superficies de los 
ícmiíos.—Sabemos por esperiencia que el terreno es más 
indifcreiile á la producción de enfennerlades, y sm em­
bargo puede, cuando se le rotura, dar origen á fiebres
¡nlermilentes. „ , • n

Un suelo arenoso ó pulverulento favorece las inilama- 
ciones; un suelo arcilloso, las calentaras de acceso: en el 
terreno calcáreo prosperan el bocio y el cretinismo; un 
suelo exuberante en sales (2) ó en materias bituminosas 
es nocivo á los ojos y produce afecciones pulinonales, etc.

Aquí debemos mencionar una enfermedad de lo? negros, 
la ncofania. Los negros olomacos que habitan bajo el sé­
timo grado de latitud, devoran la tierra gredosa, que 
buscan en el Orinoco. Llámase á esta especie de pica mal
de estómago. ^ ,

q. Cualidades orgánicas de la superficie de los ierre- 
jios.—La vejelacion, los bosques, los jardines, la agricul­
tura , en fin, no son indiferentes para la composición 
proíiorcional de la atmósfera rclalivanientc al oxígeno, 
puesto que suelen suplir la pérdida ocasionada por la res­
piración de los animales. .Maja observó en el «rasil (3) 
(jue la destrucción de las selvas producia grandes incon­
venientes para la salud. , - 1- I

En las regiones donde se cultivan grandes jardines, la 
atmósfera contiene siempre más humedad, nociva para 
las funciones dermáticas. Conocidas son las enfermedades 
palúdicas que ocasiona el cultivo dd  arroz.

El paludismo, producto de la putrefacción vejelal y 
animal, infecta el aire, dando origen á miasmas deleté­
reos. Losdetrilus de ios vejdales acuáticos(-i), el inmenso 
número de cadáveres de intusorios, de insectos, de pesc.a- 
dos e tc . , sufren un movimiento de fermenlacion y putre­
facción , sostenido por el agua estancada y los rayos
solares. , , ,

En la nosogenesia de las enfermedades palúdicas liace 
un papel particular, no solo el cultivo del arroz (tí;i, como 
en Asia, en América, en España y en Italia, sino también 
la maceracion del lino y del cáñamo, sobre todo si se eje- 
ciila esta operacicn enjagua estancada.

f¡. Cualidades del aire que rodea á los organismos ( 7 ) ;  
capas (le aire que confinan con el suelo.— El curso de 
nuestra esposicion cliológica nos lleva naturalmente á com­
parar algunos principios morbíficos que son análogos entre 
sí, como el aire asfixiante de las cuevas donde fermentan 
Ío.s vinos, e! paludismo por las fermentaciones y ptilrcfac-

(1) No s o »  m e n o s  frecu en it ís  p o r  la m is m a  razón  eu  la A rg e l ia  

* íá)  L a s  la g u n a s  s a l a d a s  de  U  .América del N o rte  o cas ion an  ia s  

(ó )^  ¡ l e v i s f a  m é d i c a  F i u m i n e i i .  do  Km  J a n e i r o ,  t8 3 ó ,  M oreau  de

' V. n r .  M in ic u s  en A''" 1 8 i3 .
fS) Telom-ico S u i  p r i i / a p a i t  m o r b i ,  c h e  u a t i e  p a i H d t

d c r i c t t i i o  a l l  n o m o  e d  n g l i  a i i i m u l i .  O b $ e r v a h r e  m e d i c o ,  e n e r o .  
1 iS i f(ü) V S ' .  K ’iva : h i f t i i e m a  d e l l e  r i s a j e  s u l l a  m a n a  s a l u d e ,  
N o v a r a .  í . "

(7) L a n g i u s ,  lib . I. e p í s l .  4.).
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I •

)

ciones vejelales y aiiimaies, la infección por la atmósfera 
animal, por las sustancias animales en fermentación ó 
putrefacción.

ror  estas razones vemos nacer v germinar el mlásma 
paluüico, los miasmas leireslres (,cíesde los eíluvios mias­
máticos hasta las esplosiones jjaseosas y las mofetas), el 
miásnia de los cadáveres y de los ceinenlerios, el de las 
letrinas y alcantarillas, el aire mentico, etc.

Lslas causas [Hieden producir infecciones miasmáticas, 
intoxicaciones ij asfixias.

.Mas puede también el aire de la atmósfera cargarse de 
otras sustancias nosogeuésicas; por ejemplo, del luiiiio de 
la cal viva ó del carbón, etc., que ocasionan tuses, enfer* 
medades de los ojos, disnea, apoplegía Además, uo 
solo se pervierte el aire con las exbalaciorics, eíluvios, 
emanaciones gaseosas, evaporaciones, vapores y humo, 
que provocan diversas enfermedades en los sistemas y en 
ios órganos donde ejercen su acción, sino que tiene á 
veces en suspensión átomos minerales (2) metálicos (como 
los de piorno, que producen cólicos saturninos, neuralgias 
y parálisis), ya en moléculas imperceptibles (arseniemes, 
que provocan conjuntivitis (3) y granos papulosos cu la 
barba, etc.), va en vapores (como los mercuriales, (pie 
ocasionan temblor, salivación, úlceras mercuriales en la 
boca, etc.).

El aire que rodea al individuo puede impresionarle por 
sus efectos químicos contrarios á la salud; por ejemplo, 
cuando la comliustion le priva de su oxígeno, como eu 
las fabricas de crista!, en los procedimientos necesarios 
uara calentar las máquinas de vapor, ios hornos de ladri­
llo , los de fundición, etc.

Siendo el aire uu pabulum vitic, tan necesario c indis­
pensable para la subsistencia del organismo como el ali­
mento, puede [-erjudicar á la trasformacioii elemental y á 
las funciones nulriiivas por su fjravedüd (4), por una 
presión escesiva ó demasiado débil v por falta de aire 
respiraile (5).

l’uede taiTibi(Jii el aire, como conductor de influencias 
iinponderables é impalpables, mediatizar el origen (le eu- 
lermedades. Los olores fuertes, penetrantes, mordicantes, 
pueden muy bien provocar una disosinia ó una anosmia (t»), 
y basta una apoplegía i,7) ;^bastante á menudo producen 
vértigos. El ruido de los cañonazos ó la esplosion de una 
bomba, han causado, según acredita la csperiencia,
« o i í t  y cófosis y apoplejías (8;.

¿Cuántas veces no haií producido los ruidos y estrépitos 
repeutinos é inesperados accesos liislérícos, movimientos 
espasmódicos y convulsivos?

i. Efectos urgano dinámicos del seno de la tierra.— E\ 
magnetismo terrestre y el siderismo cooperan indudable­
mente á muchos conjuntos nosogenésicus, aún en los casus 
en que se marca nienos su actividad aislada (D).

Potencias órgano-dinámicas como causas morbífi­
cas. — Son: 1.' ,̂ de uacuralc^a esterna absolula. En este 
caso consiste su efecto en la iulluencia de los cuerpos or­
gánicos entre sí,  como por ejemplo , cuando la imagiua-

( I )  \ .  Ju m e s  H. Pk k for l: Ü y g i e n i c  o r  l i e a l tU  a s  t l c p e n d i n g  u i /o n  
Ine. f - o n a i í io n  o f U i e  a / m o s p h e r e .  LonOoti. 18o8.

('2) (-SI. ¡ireriri. c a rb ó n  d e  p i e d r a ,  eiiva a sp ir a c ió n  p u e d e  d a ñ a r  
al pech o, \  se c in id ar ian u -n le  á la c a h e / a . ’

(3) V. C o ii iun iiv i l i s  a rse i i ic a l  en la G a z e f l e  m é d i c a t e ,  iiúni. 16 
e n e r o ,  nuni. o ,  feb .,  186á, páK. -Í3 y 70, m u » .  9 ,  m arzo , lo  y 16  de 
a b r i l ,  iiúiiu :28, ju l iu ;  | io i ' Jo u b e r t  (lotirbcMiT.

( i )  V . J o u i 'd a i ie l ,  I. p . , C .  M eyi 'r ,  A lire iis .  S o b r e  la iitllnencia 
d e  l a s  i i l lu ra s  en el o rg a n ism o .

I.')) Asfixia por  no in t ro d i ic i r se  el a i r e  eii lo s  p u lm o n e s .  (Asfixia 
d e  lo s  re c ien i ia c id o s ,  so focación .)

(6) V . tl iiiütilo C loqnet ,  O s p h r é s i t d o g i e .
(7) l im e l ín  ( A U g m e i n e g e s d i k h i i e  d e r  g i f t e )  u n a  o b s o r *

vucion d e  T i i l l e r  , re la t iva  á l ina m u je r  q u e  am an e c ió  un  día 
iniierLa , s in  q u e  s e  p u d ie r a  a l i ib i i i r  á o tra  c o sa  q u e  á  h a b e r  d o r ­
m id o  e o  un a  habilucion m u y curitada d e  o lo r  d e  v ió le la .  V éase  
Hei.sier. M e d .  c h i r n r g .  u n d  a n a l o m i s e h e  W a h r u c h m u n g c n  , Jb e í l  1, 
p á g in a  79.

(8) A iim itis  L i i s í l a i iu s  cu e n ta  u u a  o b ser v a c ió n  d e  a n o n le c ia  
n io r la l .  C e n lu r .  5 .

(9) V , Ü. G. K i e s e r :  S y s t e m c  d u d e l l u r i s m e ,  e tc .  L e 'p s i c ,  i822 ,

cica de una mujer embarazada refleja sus impresioues eii 
la criatura. Lo? jóvenes que viven eu mucha intimidad 
con viejas se resienten en su ?alud. liaras veces dejan de 
producirse, en las reunioues esce.sivas de hombres, acciden­
tes, como vértigos y apoplegías. La iníluencia de iin cn- 
Icimo en otro se advierte á veces muy bien eu los hospi­
tales donde ocupan muchos una misma sala. iNosolros 
hemos observado en una sala de criadas que uua hislérica 
provocaba accesos análogos en dos de sus compañeras: la 
inania saltatoria epidémica olVcce un ejcmjilo análogo. 
Existen ejemplos de haberse provocado por el escaluln'o 
de un calenturiento el mismo fenómeno eu otros indivi­
duos <|ue le presenciaban.

2."— Laspolciicias órgano-dinámicas pueden sor de na- 
turalex-a esterna relativa, esto es, uo producir enfermeda­
des sino en cireiinslancias (jiie tes corresjioiidaü. Ileiiércse 
(jslo á los contagios (I), en cuanto consisten solo en la 
lacuilad de hacer al urganisnio su.sceptibie, en cualquier 
estado de la enfermedad, de reproducir el mismo mal en 
otro organismo.

.\o están acordes los autores sobre c¡ debe distinguirse 
enlre las enfermedades epidémicas debidas á im contagio 
ó á un miásimi, y las que nacen por causas mcrbiíicas 
comunes sin gérmen preciso, separándolas de aquellas 
que se comunican imlepeiidientementc de otras razones 
morliííicas concomitantes y solo jior la incubación de un 
niiásma ó de un contagio, *

Por nuestra parte somos de parecer que las divisiones v 
distinciones teóricas demasiado sutiles y prolijas, no hacen 
más que preparar diticuUades en !a practica.

'licúen las enfermedcides epidémicas el carácter cons­
tante de imprimir en todas las demás que las preceden ó 
acompañan el timbre epidémico v las modificaciones con­
siguientes.

La totalidad de las ¡nllucncias cjiidémicas consíiluve 
una unidad etiológica. (lue se repite en la suma do los 
individuos , constituvemlo la cifra estadística de una 
epidemia.

Eajo el aspecto de esta unidad, liene la epidemia derla 
semejanza con una enfermedad iiulividiial, en su curso, 
duración y terminación.

Hay epiilemias dependientes de ciertas razones locales, 
y hay condiciones locales que favorecen y sostienen algu­
nas epidemias. En estas circunslaucias ¡larliculares debe 
buscarse la inmunidad v la esciii,->ion ue ciertos estado-  ̂
epideiiiicos.

La lacuilad que tienen de comunicarse las enfermeda­
des epidémicas, aumenta ó disminuye segim el carácter 
benigno ó maligno de! mal; es decir,''(pie cuanto más ma­
ligna es unáepideoiia, mas comunicativa y más irresislible 
es también su facultad de jjropagarse.

La malignidad de una epidcmi.i de esta especie se funda 
en las coaexiones causales, planelaría?, atmosí^éricas, 
telúricas y eléctrica. Esta última, ora está libre, ora 
combinada con condiciones atmosféricas ó vulcáiiicas. No 
cabe (bula en que la iufecciou se mediatiza por emanacio­
nes materiales que salen de un organismo enfermo v ponc- 
Inm en otro sano: mas no se lia llegado todavía á‘descu­
brir las cualidades físico-químicas de un contagio. Se 
sabe, PÍ, por pa log ía  comparativa, que ejerce su acción 
sobre ei organismo como otros venenos animales que no 
pertenecen á la categoría del contagio; por ejemplo, la 
ponzoña de las serpientes.

Cüutodo, la palologia general considera las mate.ias 
de los contagios como emanaciones de una vitalidad par­
ticular , esto e s , de enfermedades que las [irotlucen , v las 
juzga comparables con el esperma animal; de manera, 
que el procedimiento de la inléccion le parece análm-o á 
una generación.

_ (1) _ V. Ju r ó m e  F r a c u s l o r o , q u e  e s  el fi iud iidor  d e  l;i teor ía  de  la 
M ilecnon. l ü t B . - J .  A. U nzer,  J 7 8 ' 2 . - S .  M elzler, I 7 8 7 . - J .  A u.lrr-

J u u a r d ,  1 8 ü 6 . ~ Ü a \ i d  IIü-SavK, I 0O4,

i
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Sin embargo, débese ienipre mirar los contagios como 
causas ocasionales de enfermedades, que exijen para re­
producirse un individuo predispuesto ó cierta pluralidad ó 
magoiia con la misma predisposición. Semejante predis­
posición general depentle de la influencia de la constitu­
ción atmosférica que prepara la recepUbidad de los indi­
viduos: y puede aplicarse á la doctrina de los contagios 
»manto e'nscíia la patología general relativamente á las 
localidades y á la recepción de las causas ocasionales. .

Dicha receptiliidad se e.'tiende en alguno.s contagios á 
todo el organismo. Otros son sola ó preferentemente reci­
bidos por la piel ó por las lueniiiranas mucosas, va sea del 
sistema dermálico de las vías respiratorias, ya (fcl gaslro- 
ialestiiial ó uro-genital.

Ki procedimiento contagioso se propaga según las leyes 
de la afinidad, de los tejidos y de ios órganos; luego se 
amplilica ei foco de la reproducción del principio morbíli- 
co, y se forma una enfermedad contagiosa.

Kecorre, pues la infección contagiosa las fases de la 
introducción, recepción, incubación ó germinación, pro­
pagación y reproducción del veneno contagioso.

La naturaleza patogénica del contagio consiste en una 
vcjelacion particular, en una invasión helerógena en el 
organismo, dotada de una influencia propagadora.

Se distinguen las enfermedades contagiosas, según su 
origen, en contagiosas por génncu, como la sílilis, la rabia, 
las viruelas, la vacuna, el sarampión y la escarlatina, que 
todas, á esccpcion de la primera, son susceptibles de des­
arrollarse espontáneamente, v contagiosas sin gérmeu.

Según su duración se diviilen los contagios en perma­
nentes, comunicables, y e n  temporales, accidentales, es- 

k poiUáuecs (la púrpura, él tifus, la fiebre amarilla , la gan- 
, greña de los hospitales, etc.)

Según el modo de comunicación ó la Irasuúsibilidad, se 
t han dividido los contagios en volátiles ó contagios á dis- 
/  tancia (1;, y contagios lijos ó per fomilcm (2); y por ülli*
I nio, en contagios mistos ó de ambas naturalezas, que son
I susceptibles de trasmitirse como los fijos, y se comunic.in 

lamhicn á la atmósfera de los enfermos (3).
Los contagios fijos que se dejan inocular infecían á la 

manera de una proliferación celular.
La división en contagios positivos y relativos nos pare- 

' ce también de utilidad práctica y nos conduce á tratar de 
los miasmas.

Miasmas (de yo vicio uUjua, in(juinameulum).
Se entiende por miasmas una materia helerógena, volá­
til, cuyas propiedades particulares químicas y físicas solo 

. son conocidas por los efectos; materia susceptible de ser 
llevada por el aire y de adherirse á ciertos cuerpos más 
ó menos ínlimamcnle.

La diversidad de estas sustancias infectantes ha obliga­
do á amplificar el sentido de la palabra miasma; de ma­
nera que se comprende también en ella los efluvios, las 
emanaciones y las exhalaciones de los cuerpos animales y 
vejelales que* se liallan en estado de putrefacción ; por 
ejemplo, la maUima y el míá.ima palúdico.

Rxisle una diferencia positiva entre contagio y miasma: 
el uno procede de un cuerpo animal, y trasmitido á otro 
organismo predispuesto, es capaz de engendrar en él la 

\ misma ó parecida enfermedad; al paso que el miásma 
( consiste más bien en un aire viciado y que proiluce diver • 

eüfermedados.
I Rinpero no se puede negar que es miiv difícil señalar
’ de una manera terminante ¡os confines entre miasma v

m  l i f i ) , !a f ie b re  a iu a r ü l a ,  la e o q u e lu i-h e ,  la g a n g r e n a  de

La  s i í lü s ,  la b a r n a , la vacu na  y l a s  v i r u e l a * ,  la lc;>ra y la 
• ' 'y la i i i ia s is , lo il.is l.i.s sili lDi-les, cühi ') e l r a d e s i i í e .  la pt-lagra. la 

m n d ia s  v a r ie d a d e s  l ie rp é l ic a s  y v a r ia s  j ió iizuñas a n im a le s ,  
com o el m n e rm o ,  e t r .

(5) L o s  con ta- ' io s  de  l a s  v i r u e la s ,  la v ar ice la ,  e l s .arnmpion, lo s  
catarr(»s, la t i s i s ,  e l c ó le r a ,  la  o f la lm ia  e p i d é m i c a ,  l i i -d isen ler ia ,  el 
Ufo, la l iebre  a m a r i l l a ,  la p e s t e  o r ien ta ! .

contagio , con tanto más motivo, cuanto que vemos á 
veces que el uno se convierte en el otro.

Las enfermedades de origen contagioso se oponen <á las 
de nacimiento espontáneo, ci cual es análogo en el reino 
animal á la generación de los infusorios; al paso que la 
génesis de los contagios corresponde á la generación 
animal (1). . . . . .

Los contagios que se desarrollan en un organismo indi­
vidua! nacen comunmente poruña alteración de la quími­
ca orgánica interna, y son siempre de naturaleza lija. ^

Cada organi.'^mo posee su atmósfera scasil)le, cuyofisió- 
inelro son los nervios periféricos, y que recibe las impre­
siones procedentes del eslerior para trasmitirlas a! centro 
de la vida animal. Kii esta fuente de la vida animal es 
donde empiezan á verificarse las huellas del contagio y á 
incorporarse como producto de una trasformacion zooquí­
mica, en U que el miasma ó el principio contagioso sumi­
nistran solamente el gérmen generador.

Los contagios que se desarrollan en muchos individuos 
á un tiempo co son en el fondo sino grados elevados de 
una epidemia, como la liebre puerperal, la gangrena 
iiospilalaria, etc.

Estas ligeras adiciones epicríticas nos llevan de nuevo 
á un punto en que los contagios se confunden con los 
miásiiias.

En cada contagio deben distinguirse dos cosas; su base 
V su esencia.

La base del conlaaio es, 6 halíUiosa, fluida, producto 
secretorio; ó vaporosa (lo cual presupone siempre y simul­
táneamente cierto grado de temperatura), ó ,  por último, 
es gaseosa ('i;.

La base o el cuerpo del contagio varía según el clima^y 
la época de su existencia, ó según otras condiciones (o).

El principio vivificante del contagio es probablemente 
análogo á la electricidad atmosférica {V>, ó al menos los 
cuerpos idioeléclricos, como el cristal. la resina, las sedas 
y las sustancias animales, son los mejores conductores de 
ios contagios.

Los vehículos de ¡os contagios de base líquida son cuer­
pos sólidos; el del contagio elérico es por lo común la 
atmósfera, aunque á veces na adhiere también á cuerpos 
sólidos.

Los contagios adquieren la mayor fuerza infectante en 
e! estadio de su inílorescencia, que es el mismo en que 
emi)iczan á verificarse las secreciones. Algunos, sin em­
bargo, llegan al más alto grado de virtud reproductiva eu 
el momeiub de su decadencia, esto es, en el cstádio de la 
descamación; como por ejemplo, en la escarlatina.

Algunos contagios poseen cierta afinidad entre sí, como 
la escarlatina y la púrpina, que se combinan aveces 
en la escarlatina purpúrea; otros, por el contrario, ejercen 
cicria cschision imitua, como la escarlatina y el tifo. Em­
pero esta esclusion solo se sostiene durante la existencia 
de una ú otra de oslas enl'enncdades; al paso que en otras 
se eslieude á más largos períodos, como entre la vacuna y 
las viruelas. •

Tiene la raza negra una inmunidad relativa respecto 
de) miasma palúdico (ñ).

Este miásma es muy intenso á la inmediación de los 
fucos de domlc emana (6;, y de un modo proporcionado a 
esta intensidad , produce intoxicaciones más ó menos re­
pentinas, y aun á veces mortíferas. ó bien intoxicaciones 
sucesivas que se revelan por la loxemia palúdica. Pudié-

ilj V. Govlko: ó/síí. slufens.-. miasmalohg'iiiM geiieralei». Gol- 
Mu-', 1773, ií.

'i¡ L^s vinielijs o.-Uis tres cualiü^iaís.
!3> l*or Ih Msis |>iiimmial.
(t) Mu-’.lios de esios , iiMcrwsibltíS i» l:i aiiálisis ipií'iií*

(•:<, !¡e iiei-cibeo t*or el i»U'.iln, eoiuo los v.-ii'¡oloíu-, [>súrkub v car- 
diiomalosos.

(.}) Wiiliiiiii. hVr¡4iisb(ii>. Tiillüch.
(6 ' M:iriin .S -t lo r , M c s l i r i e r  , V iUennó

VP, ele., ele.
T l i i l l a y P j  Ville.ncH-
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rase designar eslas dos especies de inloxicacion palúdica 
con ios nombres de impaludacion aquda ó crónica.

Cste miásina ha sido mas accesible á las análisis quí­
micas ( ! ) ,  aunque no ha dado resultados suticieutes para 
revelar del lodo su naturaleza, Kstos resultados v las ob­
servaciones físicas (-2) que se han hecho en diversos países, 
han comprobado hasla cierto punto el contado mediato de 
los efluvios pantanosos con los organismos, cuya circuns­
tancia ha servido para designar este modo de conlaclo 
morbífico con el nombre de contagio miasmático.

Según este brevísimo resúmen de la teoría de los mias­
mas y de los contagios, debemos inferir que su efecto elio- 
lógioo, sus producciones morbíficas, se mediatizan por tres 
modos de acción : por Irasniision , por infección mecánica 
o fisiológica y por inloxicacion.

La incubación de fos contagios y de los miásmas es de 
la nmvqr importancia para ia preservación , el aborto v la 
profilaxis de la infección (3 ) .  Se verifica de muchos 
modos.

Todo íralaiiiienlo prqíiláclico se refiere á las razones 
eliolügicas, y estas e.xijcn, 6 sustraer al individuo á los 
agentes contagiosos y miasmáticos, ó acostumbrarle á 
tales influencias, l o d a  modificación profiláctica pertenece 
á una de estas dos clases de precauciones.

Réstanos advertir respecto de la reproducción de las 
enfermedades contagiosas, que la materia infectante, va 
sea gaseosa ó ya fija, siempre proviene de la propia infec­
ción individual; y el veneno infectante procreado en uii 
sugeto, es el que le permite infecciouar á olro, sin produ­
c i r , siii embargo , igual grado de enfermedad. La recepti- 
Indad V fas demás predisposiciones individuales, imponen 
niodiíicaciones necesarias.

k. Causas psíquico-dinámicas. —  Eniro eslas influen­
cias especiales contamos las del alma, dei scntimiaito, de 
la voluntad y de la inteligencia.

El alma no puede de.sem{>eiiar sus funciones v ficultailes 
sino por el intermedio dei cerebro, y este hecho nos d á á  
entender la íntima relación que existe entre los principios 
psíquico y somático. La patología mental oblicué de 
esta relación datos que la ilustran sobre las causas v el 
o r íp n  de las eníermedades ó enageuacioues mentales, 
lodas las facultades intelectuales afectivas v morales, v 
por consiguiente todos sus desarreglos, ofrecen más o 
menos la citada couexion.

(5e eonlinuard.)

SECCION PROFESIONAL.
ARREGLO DE PARTIDOS.

Si . Wrei'iür de T.l Siglo .'Iííhlo-
Mny seOurmio: Cíia»rto han trascurrido nueve ,iños desde 

la publicación de U ley de Sanidad hasta la aparición del Re­
clámenlo para su ejeoucion, lodos ios profesores lenianios 
derecho ¿ esperar, si no una obra perfecta, á lo menos me- 
dilada lo bastante (á juzgar por el liempo invertido) pira que 
previera todas ó las más de las dilicullades que (rae consiso 
una innovación.

Cuando empezamos á leer el preámbulo que precede al 
Real decreto de 9 del corriente y veíamos en el mismo es­
tampadas las ideas de establecer plazas bien doladas en los 
partidos rurales, asegurando á los titulares consideración ó 
independencia y asignaciones decorosas, decíamos: «por tiii 
ha llegado la hora de sacudir el yugo que los caciques nos 
vienen ¡mponiemlo.a y deseábamos devorar con la vista todos 
los articuíos del Real decreto. Pero pronto se desvanecieron

(t) Oattoni. Ridiltír. Tlieriard, FoderiC Georgiiii, Savi, T. R. lUoii- 
;ilcon, (lurdiier, Julia de Fuiiletielle, Urocebi, Moscüli. Oiüia, l)e- 
vci'cití, Uî 'aurf de H i l e ,  Reozi, Lainlerer.

S jusíu re , Iltí;id, P. Cuiiiniij’hriin, Malleuci, etc., etc. 
(0) Lo ella esirilKi la desinfección y Us inoculaciones voluu-

nuestras ilusiones. La lectura del art. S." bastó para desner-
Uirnos de aquel estado y volver á nuestra triste realiSad
conouendo que el arreglo nos desarregla más si nosotros
miamos no adoptamos una resolución que conjuro la tormen­ta que nos amenaza. aiuiiHui
/?;í! ' ilespues de tantos como en la prensa mé-
d ca sellan publicado, y que cualquiera de ellos es mejor «tie 
el que nos nje , deja sin definir los puntos más imp..rtanleÍ
H-i a ^ t  i*i que deben tener docuinenlos de esta
tl-Lse, y lodo él es un puro defecto; en lio, parece que ai úl- 

le,mandó formar, dándole para ello un 
leiniino breve. Vamosa examinarlo, aunque sea muy Jíaera-
menle, para demostrar sus principales defectos.  ̂ ®

pueblos
a)ores de hOO vecinos, y en estos tiene obligación donin

lanas,

i,
Rosolucinn de los caciques con e! liüilár: «Sr. D. Fulano 

^ ‘r familias pobres; nosotros
n l h  f  pueblo (entiéndase porpueblo sus bolsillos); ¿cuanto quiere Vd. por asistirnos? 
Veamos Usted ganaba lü.noo rs , percibe Vd. 4^006 los i ooo 
reslanles nosotros se los garantizamos, y si á Vd no le aco­
moda, contrataremos otro profesor.» noieaco

Aqui los apuros: el que tiene una dilatada familia v ñocos 
recursos, ¿que hace? Esclamar en alta voz: «tAliorá si que 
ui>lrulo de la consideración, índep£iidencia y decorosa a«i"- 
nacion de que habla el preámbulo del deerelo’»

Ln partido de segunda ciase tiene 400 vecinos: como nada 
nnL I ® respecto a pobreza, empiezan entre los caci­
ques las lamentaciones, lo cargados que están de contribu- 
tiones, loque el propietario ha subido las rentas el mal

^ P‘'’ja y cebada para suconsumo, y concluyen por decir: «Estos niaulasde médicos 
ton nada se cimientan, pues nosotros no somos ricos, v pues­
to que nada hay que lo prohíba, nos declaramos pobres v 
que lome 8.00U rs., que bi»m pagado vá; de lodos modos, 
.siempre se muere el que Dios quiereI Y cuando el cólera 
¿(le que servia el médico, si al que le daba se nioria? Y «i no 
los quiere, nos apañaremos con el lio Capirucho el barbero 
que al (in sangra, saca muelas, y le puso una bizma á la hija 
ilel lio Rabo y no malparió.» Y hé aquí un médico, de (rece 
aiius de carrera , con un sueldo menor que el qne disfruta el 
portero (le la secretaria de S. E. el autor del Reglamento. 
s.A« *' ' • * •‘̂ rcera clase. — Supongamos una población de 
200 vecinos : 70 son pobres, y dan 2,000 rs ; los 130 reslaii- 
les, o'C declaran pobres, y con 2,600 rs. «e despachan . re­
uniendo por todos conceplíis la decorosa retribución de 4 filio 
reales, ó dicen «vamos a ajuste.» De los de cuarta clase nada
decimos, pues con la muesira basta; advirliendo tan solo que 
eslas pingues dopioiones habrán de di  ̂idirse proporcinnal- 
meute enire el médico y d  cirujano, v cuando el partido sea 
servido por uno que reúna ambas eondiciones, por su pronio 
decoro lia de pagar un sangrador.

Hasta de la parte relativa á médicos; veamos los farma­
céuticos.

«.yi. fi.” En los partidos de primera clase donde no liava 
oiiciiia de farmacia, se señala a los que se eslahle. can (JÓO 
reales y lo rs, más por cada vecino pobre que esced'a de 
200 , sm perjuicio do pagar la medicina de estos con arreglo 
a tarifa. En los que haya eslablecimieiito, solo se pagarán las 
medicinas por tarifa. » i o

Aclaremos este concepto. Dos pueblos limilrofcs son decla­
rados partidos de primera clase, cada uno con 300 famihus 
pobres: en el uno hay oficina de farmacia; este no tiene dere­
cho a retribución por la permanencia. En el que no la tiene 
se ie da al que se estabiece 3,000 rs, anuales por la perma­
nencia, puesto que a más cobra por tarifa las medicinas de 
los pobres ; no puede ser mayor la desigualdad eutre ambos 
profesores, y esta es una medida que da una idea de la alta 
capacidad del autor: lú. porque estás establecido en esto 
jiueblo y eslas aguantando ludas Lis impcrlinencias y maja­
derías (jue tienen Jos patanes. nada te doy; v á ti . porque 
has tenido la dicha do no aguantarlas, le dolo'desüe hoy con 
0,000 rs. anuales solo porque permanezcas, cuya suma ciicsia 
al medíCO-cirujano para obtenerla, asislir á 130 familias 
pobres, que suponiendo tjue cada uua con.sle üc cinco iiuli- 
viduos, hace un total de t.jO personas, á las que durante un 
año tiene (jue aguantar sus males é impertinencias, sin 
contar con fas demás obligaciones anejas á la liliilar.

«Arl. ti.  El Ayuntamiento, asociado á doble númerode T
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mayores contribuyentes, delernúna las comliciones del con- 
trnio que ha de celebrar.»

llé:i(|u¡, poco más ó inénos. lo que sucedo. ííl«eñor al­
calde dice al alguacil:—Mira , Torcualo; cita al Ayuiilamíeii- 
lu para mañana á las siete, y á los inayures conlribuyenlcs, 
y que no te se olvide citar ai lio l’eña y al lio Luis Tmna'c, 
que estos han sido miiclios años de justicia . y etilienden de 
estos negocios.—Se hizo la cila, se reúnen. y el señor presi­
dente dice; «Señores: se lama á Yds. para formar el pliego 
(le coiiilicitines con que hemos de arrendar al médico. ¿Qué 
dicen Vds ?» Cl siuUico; «Señor alcalde ; quiero (jue conslc 
que ha de ser de su obligacÍD» lasangria, para quitar dispu­
tas como ha sucedido ogaño. que se empeño en no sangrar, 
y el lio Capirucho. el barbero , nos las esla soldando a sois 
cuartos, ({ue es un escándalo.—Otro regiilor; Y que saque 
muelas, y que corlo callos.—Otro mayor conlribuyenle: Y 
que SI se ofrece corlar una uña que eslé honda, que lo haga, 
que al lili lieiieo loejores lierraoiieiilas, y para eso se les 
paga.—Y que ponga las viruelas, csclaraa olro conlribu 
vente.—E! lio t*eña, coa tono do gravedad: Eso no lo aconse­
jaré yo áinis vecinos; maldito sea tal descubrimieiilo, por opo­
nerse á la voluntad de Dios; parece que no se acuerdan de 
iü que sucedió al hijo del sacristán, que desde que se las 
pusieron quedó mudo y no ba vuelto á echar salud; en fin. 
y que el arriendo no sea más que por uii año. por si es malo 
que dure [loco; y atar bien lodos los cabos, que estos maulas 
de mediquitos son muy señoricos y a lodo se niegan: ni dan 
una untura, ni curan un parche, ni quieren mas que ver la 
lengua y lomar el pulso; cuando la enfermedad de mi mu­
chacha , todas liis mañanas mi difunta (que Dios goce) Je 
guartiaba al médico las orinas, y ponía una cara como un 
reneegaiio—Señores; el punto está discutido, se formara 
el pliego con arreglo á lo manifestado;» y plus minusve: se 
forma de lal manera, que no digo un médico, un herrador 
no aceniaria lo propuesto.

Mucho pudiera decir del Reglanienlo; pero esto se vá ha­
ciendo largo, y por consiguiente, molesto.

Dos caminos tienen los profesores para conjurar la lor* 
menta. El primero, al ([ue debe contribuir la [irensa médica 
de común acuerdo, es solicitar la reforma del Reglamento en 
ios puntos siguientes:

1. “ Que se delina claramente la que ha de entenderse 
por familia pobre, porque esto es muy elástico.

2. “ Que la clasiticacion se haga por las Jimias de Be- 
imlicencia, dand > un lugar preferente al piirroco, que por 
su posición más ind^-pendienie y conocimiento de los vecinos 
reúne más condiciones ile acieiio.

3. ® Que los pliegos de condiciones para las provisiones 
se formen por las Juntas provinciales de Sanidad, cuidando 
que no tengan ninguna degradante.

Que el conlialü ha de durar por lo ménos cinco años.
Que el percibo de las retribuciones marcadas se eii- 

Hemla solo con la obligación de asistir, en los partidos de pri­
mera cla-íe, 100 familias pobres; en los de segunda, 80; en 
ios de tercera, 6(i; y en los do coarta. 40.

0.'* Determinar si en los pocilios que pasan de 900 veci- 
»os y no llegan a 1,200, han de ser uno ó dos los Ululares.

Hospedo a lo.s farmacéuticos que disfruten las dotaciones 
señaladas, no solo los que se establezcan de nuevo, sino los 
ia establecidos, entendiéndose lo que dispone el art. 7.", solo 
l'üra las poblaciones de mucl;o vecindario, donde haya dos ó 
más Glicinas de íariuacia.

Si estos estremos no se satisfacen y se nos desatiende, el 
segundo medio eslá cu prescindir del Reglamento y oslar solo 
 ̂ la oferta y la demanda.
Los periódicos de la ciencia están en el deber de ponerse 

de acuerdo y solicitar la reforinji, é inculcar a los profesores 
qae en el caso de admitir un) titular, no ha de tener ninguna 
‘̂ nndioion degradante, y el minimum de las igualas ha de ser 
de 40 rs.; pues si el pobre paga 20, c! no pobre debe pagar 
uii duplo, y másalo (jue su posición social ie permita. Que

se viene á parar á la oferta y la demanda, ba do servir 
minimum, para el mcdico-cii ujauo, una dotación de 

'2.000 rs.; para el médico puro, tO.OOü; y 8,000 para el ci- 
•■ujano. Que si en algún pueblo se i[uiere abusar de la posi- 
c>'>n do un profesor, por sus pocos recursos, mucha íaini- 
Ua. etc., iKi se solicite este partido, sino ([iie los demás 
profesores apoven su demanda y lo ayuden á sostener su 
d'Snjdad. Que si hay algiiii Judas que asi no se porte, admi- 
netido condiciones degradantes, retiajando igualas á un com- 
pañero, ó en otra forma, se publi([ue su nombre por los pe- 
noiJicos m'ídieos, sirviendo para que sus compañeros lo

conozcan y ios comarcanos lo aíslen, no le desempeñen el 
partido en sus ausencias; y en una palabra, lo rairp  como un 
hijo espúreo, indigno do pertenecer a una clase distinguida.

Dn scsciuTon.
l'rovÍBCÍ.1 de Totoilo, noviciubre 37 de 1684.

C srU  dirijiJa  á los profesores de m edicina do la  Península,  eo con tc* -
lacion y coDrortoidad de lo dicho en El Siglo 3Iedico dcl dia 18 de

se t iem bre  , núm . 5 59 ,  por D. Manuel D iei desde SauW María.

«Ya pareció aquello,» Dijo el Sr. Diez, y preguntándole 
qué habla parecido: el desarreglo de partidos médicos, la 
discordia, la guerra entre los facultativos y los Ayuntamieuy 
los; y boy digo yo con mas firmeza; ahora si que pareció 
aquello , que después de nueve años de estarse concibiendo, 
vino á parir un ratón, pero tan revoltoso y travieso, que 
traerá gramles males a los profesores de partido, los traerá á 
los ricos ya los pobres de los pueblos, olvidándose de atjuello 
que d ic e q u e  la salud de los pobres es la suprema ley. Asi 
debiera ser, empero se dice y no se hace, in podra hacerse, 
mientras las clases médicas no tengan mas apoyo que hasta 
aquí tienen, ni lo esperen con el decantado nuevo arreglo, 
por más que muchos lo aprecien de otro modo une el que 
suscribe. No hay que hacerse ilusiones; con el arreglo de parti­
dos métlicos no sufriendo alguna reforma, hecha por méiiico» 
que hayan estado muchos años en pueblos, no se consegui­
rá otra cosa que envolvernos en una anarquía médica, y au­
mentar la desunión que hasta aqui ba habido; lod», en per­
juicio (le la clase y de los puebios; y siuó analicemos el Re­
glamento y V eaniüs:

Tendrán lodos los Ayunlamienlos (dice el art. l .“) faculta­
tivos titulares para la asistencia gratuita de los pobres, y para 
las familias acomodadasque redamen asistencia, previa retri­
bución ; para el desempeño de ios deberes sanitarios que el 
(lobierno y los gobernadores de la provincia les impongan, y 
también para auxiliar á las corporaciones municipales, en 
cuanto se refiere á la policía sanitaria local. Hasta aquí, 
muy bueno, poríjue el mandar cuesta poco; pero veamos lo 
que vamos ganando, y pongamos por ejemplo, un partido de 
itrimera clase, dejaiuío á un lado las otras tres ciases, pues 
habianílo (le la primera, se entiende para todas.

Un pueblo donde tenga el titular que asistir 200 familias 
pobres, y además los cargos de que balda el art. I.”,¿esiá bien 
retribuido con un sueldo de 4.o jO rs.? Creo que ni con 8,ooo 
reales eslá pagado lo que se exije á los titulares por este a r ­
ticulo. ¿llabra quien apetezca la plaza de titular con el 
sueldo de un mal p Tlero de oficina? Creo y repito que nó, 
y en su vista lo mejor será, que según vayan vacando las ti­
tulares, nadie las solicile, y de este modo seremos libres en 
el.ejercicio profesional, asi como quiere el art. II que lo 
seamos para celebrar ó no contratos con los vecinos acomo­
dados, y asi como lo son los Ayuntamientos para tío interv e ­
nir en óichos contratos ó igualas, ni obligarse á cobrar lo 
contratado.

l’or manera, compañeros, que el faoullaiivo. sea ó no Ulu­
lar, si hace contratos, tendrá cada raes, ó cada tres, que ir 
casa por casa á cobrar lu cuota que corresponda á cada 
njiistailo; tendrá que llevar un libro cobratorio, tintero y 
papel para dar recibos; en una p labra ,  ie harán ¡r y venir 
lanías veces, cuantas le acomode al vecino igualado, y si le 
paga ha (le ser renegando del ajuste, porípie se le murióla 
mujer ó un hijo, etc. Al año siguiente, se ajusta con olro 
profesor, bien porejue le merezca más confianza, bien porque 
no le apremie tanto al pago, l)ien porque sea más zalamero, 
V en una palabra porque lo haga más barato. pues de lodo 
ío dicho tiene que haber. Nada de ajustes, dir<án algunos; y 
en osle caso, ¿(\iié]iaeen los facultativos titulares, y no Ulu­
lares, principaimciile en los partidos de segunda, tercera y 
cuarta clase, y aun me atrevo á decir en los de primera? Nada 
absolutamenlc, nada; pues hay que tener en cuenta, que no 
habiendo ajustes no hay enfermos más que cuando se están 
muriendo, y en este caso quieren que el médico liagamüa- 
gros, y aun asi, se lo lian de pagar muy mal; por cuyas ra­
zones lo mejor seria retribución más decorosa á los titulares, 
si los ha de haber; inlervciiciou de los Ayuntamientos para 
cobrar las igualas donde las haya, y estas hechas por los 
mismos Ayunlamienlos con inlcrvencioQ del titular; hacien­
do tres clases de igualas que no esceda ninguna de So rs. ni 
baje de ">o, y de éste modo, aún en los partidos de tercera 
clase, estaría el facullalivo tal cual premiado y los pueblos 
mejor servidos. No hay que hacerse ilusiones: no habiendo

Ayuntamiento de Madrid



9e EL SIGLO MÉDICO.

w  *

*

i|;

AlmoQücíii de U  Sierra  S8 de Dovíenibre de I 8 6 i .

PRENSA MEDICA.
I»el  l iso  lie l a s  In y o e e io i ie *  « u h c u t á n c a s  e u  l a  e i r u j í a

o r u l a r .

El prufesor Gkakfe ha tlmln una :<crie <ie lecciones clínicas 
suhre el uso üe las inyecciones subcutáneas en la cirujia 
ocular. Sus esperimenlüs han recaigo solamenleen el aceta­
to de murtina y sulfato de atropina. £1 punto mas favorable 
para hacer estas inyecciones es la parlo media de la sien, 
punió queelijeel oftalmólogo siempre que no existe nin­
guna indicación especial, tal como una neuralgia o fenóme­
nos espusniódicos, que exijan de preferencia otro punto. El 
autor cuenta muchos cientos do casos en los ciwles ha recur­
rido i estas inyecciones, repitiéndolas con intervalo de uno ó 
dos dias. El tegumento debe estar hien levantado; la canuta 
penetra basta o! tejido celular, y la piel debe quedar bien 
aplicada alrededor de la cánula, para evitar el retroceso del 
liquido inyectado.

La cantidad de acétalo de morlina empicada en los espet I- 
nu’nlosdei Sr. GuArcK ha variado de un décimo á medio grano, 
u sea por término metliu una quinta ó una sesta parle La di­
solución estaba en la proporción de 4 granos do ^célalo por 
una drncma de agua destilada; debo ser néutra ó débilmente 
ácida.

La acción ílsiológica es la misma que cuando se ingiere la 
morliua en el estómago; pero en general, más pronuncia­
da, y por consiguienU debe ser menor la canlídad inyectada, 
■‘erca de una tercera parte que la que se adminislrana al in­
terior. La acción sobre el iris es muy notable; frecuentemen­
te al cabo de un minuto, algunas veces en el espacio de un 
cuarto de hora, se nianiliesia la contracción especial de esta 
membrana [opium mijosis); esta contracción se observa mejor 
comparando las dimensiones do las pupilas á una luz modera­
da. El grado y la duración de la luiosis varían de una manera 
cslraordinaria; en gran número de casos, persiste bien mar­
cada durante muchas horas, y desaparece lentamente. A 
veces en las personas muy irritables, y cuando la cantidad

intención de las Corporaciones municipales para el cobro, el 
titular no podrá vivir, ni los que no lo sean tampoco.

Si no se dotan mejor las titulares no deben solicitarse, y 
de este modo el facu!tali\o valdr.i más en 'a sociedad, deja­
rá de andar con pretensiones, se ahorrará el hacer escrituras 
V esclavizarse; podra salir y entrar cuando le acomode, y no 
estará sujeto al arl. ád del Reglamento, tan arbitrario y en el 
que tan poca consideración se tiene con los profesores Ulu­
lares, considerándonos de peor condición que un portero 
ó un escribiente; pues estos, cuando se les ofrece salir á ve­
ranear por gusto ó necesidad, con pedir licencia á su jefe 
tienen bastante, y les corre el sueldo. Este no tiene compara­
ción con el de los médicos Ulularos; un empleado de cual­
quiera ülicina disfruta 10, 12 ó 20,000 rs. por estar sujeto 
cuatro ó cinco horas; y el médico de partido de primera 
clase 4,000 rs. por vivir desterrado en un pueblo sin delito 
(á no ser que lo sea el ser médico), sin tener hora segura de 
dia ni de noche, y sujeto á cuanto espresa el arl. l ° de! Ue- \ 
glamenlo, y si necesita ausentarse se quiere que ponga otro 
que le sustituya , pagándole de la |)ingüe dotación que tiene 
señalada. iPolircs médicosi ;Ahi leneis la consideración que 
se os guarda! Por lo mismo debemos tener ánimo resuello 
para cnnquislarnos la independencia a que tenemos derecho 
El profesorado, en su mayoría , lia vivido liasta ahora en una 
situación bailante precaria por no observar la moral méilica.

Eiitemos las rivalidades y envidias, tan perjudiciales á 
lodos; procuremos que nuestros servicios se paguen decoro­
samente, atendicmlo siempre al bienestar de tas familias, 
pues lodo esta hoy más caro que hace unos cuantos años. Las 
igualas no deben bajar de lo dicho; es decir, 80 rs. el máxi­
mum y 50 el miiiimum en los pueblos de primera clase. 
Mucho más se me ofrece que decir á lotlos los compañeros de 
partido; pero lo dejo por liacerse larga la carta. Mientras 
tanto, ojo alerta y no dejarnos llevar de vanas ilusiones y 
meras palabras, pues el que estos mal trazados renglones os 
dirije, cuenta por su desgracia cuarenta y dos años de par­
tidos y sesenta y cinco de edad , y en nueve pueblos, unos 
de partidos abiertos y otros cerrailos, y por lo tanto os habla 
por práctica propia, que es el mejor maestro.

A^GEL C ampo” .

de morfina ha sido considerable, se verifica un espasmo del 
músculo de acomodación del iris; cuando se presenta este 
fenómeno, es en un periodo avanz do, al Gn de la fase de 
irrilacinn.

Las indicaciones terapénlieas más importantes de lasin- 
yecciones subcutáneas de la morfina, según GRAr.pr, son las 
siguientes;

t,® Eu loscasoS de accidentes traumáticos que han Inte­
resado el giiibo ocular, cuando el dolor es intenso, á conse­
cuencia de la penetración de cuerpos eslraños de quemadu­
ras ó de Iieridas superliciaics, el dolor se calma mas rápida­
mente con una inyección subcutánea de morliua que con la 
instilación de una solución de atropina entre los párpa­
dos. y la compresión. El Sr. Grakpe se opone á las aplicacio­
nes de sanguijuelas después de la eslraccion de los cuerpos 
eslraños en los casos de contusión y á consecuencia de heri­
das penetrantes; las considera como más propias para pro­
ducir que para evitar la inGamacion y la siipurncion.

2. ® Despees de las operaciones practicadas en el ojo, 
cuando ván seguidas de didores intensos.

3. '* En las neurosis de los nervios ciliares que acompañan 
á la iritis, la coroidilis glaucoinatosa y muchas formas de in- 
ílamacion de la córnea

í “ Como aniidutft del envenenamiento por la atropina, 
acción imliciida por Bci.l en 1837.

5.® En las afecciones neurálgicas de las ramas terminales 
del trigémino en la región frontal, no dependientes de una 
afección ocular.

S.” En diversas formas de espasmos rcllejos, tales como 
el espasmo de los párpados eu la queratitis traumática, y la 
contracción espasmódica en el trayecto del nervio facial.

En cuanto a las inyecciones do atropina, se necesita la 
mayor prudencia. En algunos individuos basta una sexagé­
sima parle de grano para dar lugar á síntomas generates. 
Ordinariamente no debe pasar de esta cantidad la primera 
dosis infectada; so la pue<le aumentar gradualmente hasta 
una vigésima naide de grano. Según G raeke, es muy limi­
tado el uso de la atropina en inyecciones, y para producir el 
efecto midiiásieo es preferible liacer instilaciones. Aun 
cuando se inyecte una gran cantidad, la dilatación de las 
pupilas es moderada y no se suspende el poder de acomoda­
ción del iris, al paso ({ue el efecto deseado se oiitiene con 
dosis mucho más pequeñas instiladas entre ios párpados. En 
la reuralgla las inyecciones de atropina no producen resul­
tado, y son muy dudosos en las afecciones espasmódicas; de 
modo que su uso parece limitarse á los casos en que la con­
juntiva no tolera la presencia de la atropina.

(Bu/L gen. de Tkerap )

t ív\ SUCHO p a to l ó g i c o )  p o r  e l  D r .  U r i r f o n  d e l  n i ' l i a r .

Se ha hablado mucho de la singular afección, observada 
únicamente liasla ahora en los negros de Africa, y que ha 
recibido el nombre de enfermedad del surñ0 . Un informe muy 
interesante del Sr. G k i k k o x  i»k l  B k u .a t  sobre el servicio mé­
dico del hospital Iblanle la (brahina, informe notable y 
que toca una porcionde puntos de la palulogia exótica, con­
tiene dos breves observaciones de enfermedad del sueño 
en negros del Congo, que han sido tratados y han muerto 
abordo. El primero, llamado Irimo Diop, estaba ya enfermo 
hacía tiempo, dice el autor, y le v i ,en los últimos dias sola­
mente Los síntomas que más' me han chocado (iiulependicn- 
lemenle dol sue^o que era constante}, son las parálisis loca­
les no permanentes, y las convulsiones que han alternado 
con ellas, haciémtorae considerar la enfermedad como una 
forma de encefalitis. En cuanto ai segundo caso, se ha pre­
sentado en iiovieuiiire de 18G8. El sugelo era un jóven congo 
de cerca de 14 anos, que procedía de la fragata Juno. Su en­
fermedad ha segiiidii exactamente el curso indicado [)or el 
Sr. N1CO1..ÁS, en un articulo inserto en la tíazelte Uebdomadai^ 
ie. Este cuadro, de una semejanza perfecta en los menores 
detalles. parece haber sido trazado por el hecho de que he 
sido testigo. Solamente mi enfermo, algunos días antes de su 
muerte, fué atacado de convulsiones, que me parece haber 
sido más marcadas que las de los casos observados por mi 
colega , y estuvo paralizado de uii lado. En la autopsia, 
encontré un retvlandecímiento notable de la protuberancia 
anular; la sustancia cerebral estaba ligeramente punteada 
de color rojo, las meninges iivyecladas, los ventrículos sanos. 
La primera lesión tendría importancia, pero la autopsia se 
hizo doce horas después de la muerte y en un tiempo caloro­
so y muy húmedo. ¿No podría atribuirse el reblandecimiento 
al estado atmosférico? Sea lo que quiera, no puedo dejar de
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considerar la enfermedad del sueño como tina encefalitis 
modificada en sus manifeslaciones siulomalicas por intlueii- 
ciasliien aceplahles. de raza y ile cünia.

El Sr. GtiiKFO.N entra después cii algunos detalles sobre la 
eliologia, la sintomatologia y ei curso de la enfermedad del 
sueño.

 ̂Seguii él, de nm africanos que mueren e.ii has travesías de 
Congo á las Antillas* se ciionUi un suñolicnto. Si esta afec- 
rion parece más frecuenlc cu los eslablecimieiilos franceses 
de la cosía de Africa, di'peude de que los soñolientos (|iiO se 
encuentran en los conliiigcntes (jue se ponen <ó ilisposicion 
deliis biujiies recluiadores, se dejan en tierra al salir. Por lo 
ípie concierne á la juíliiencia de tos sexos, el autor ha encon- 
irad I de 10 casos, nueve hombres y una mujer; cree á los 
adultos menos expuestos á la euferuieilad q;ie los niilos; 
pero, añadí’, la proporción de tos niños enfermos no es quizá 
mayor, sino porque eslán en minoria en los ciuivoyes 

Entre las consiileraciunes que. hace el autor relativas á la 
psprtísion sintomática de la nirermedad. las mas iuleresati- 
tes son las que se rdieren á tas funciones del sistema ner­
vioso.

la inieligencia se conserv a hasta el fin , aunque parezca 
disminuida y perezosa; el enfermo eslá medio dormiilo, 
pero comprende lodo lo que se le dice. No hay nunca (leti- 
rio. Duranle esle sueño profundo, no hay más contracciones 
musculares que las de los músculos respiratorios; las por- 
cepcinnes son leídas, pero claras; el nido y el tacto siguen 
mipresionables aunque la trasmisión sea menos activa. Seria 
inieresanle proseguir el exámen de las funciones cerebrales; 
pero en los negros no puede llevarse más lejos semejante 
examen. En el último periodo de la enfermedad, los indivi­
duos parecen idiotas; ¡uiiique no lo son, pues l<as facultades 
«slán disminuidas pero no abolidas, como se comprueba 
ciiamio por medio de una v iva escitacion se despierta á los 
enfermiis.

Cuíiiulo la soñolencia no eslá complicada, no se ohser- 
'an las parálisis en ninguno de sus periodos La sensibilidad 
se consi’rva, aunque es menos viva; no hay anestesia ni 
analgesia. Todos eslán conformes en este puiitü: no sucede lo 
tu snio con la motilidad. Se ha notado en lodos los casos una 
[>■' rálisis del movimiento ; pero esta parálisis no es más que 
''párenle. El enfermo antia dificilmente; vacila como un 
hombre ébrio; sus movimieiilos son inciertos; sus piernas se 
doblan; sus brazos caen cuando se lú.s levanta ; sus párpados 
''ecierran sin (juercr; no puede niuciias veces liacer movi- 
"leiilos compleiiis; pero liay la diferencia de que en la soño- ■ 
jeiieia son posibles lodos los movimientos, y si el enfermo no 
'OS ejecuta es porque eslá medio dormido; se eucueiilra en- 
b'nccs en el mismo estado que uu liombre despertado brus- 
'"'aienle en medio de un profundo s u ^ o ;  el aspecto eslerior 

mismo eu amlios casos. No hay nada que se parezca 
'.Prriaderamenle á la parálisis. No se ob.servan en la soñoleii- 

U' "un esos lemblnres (jue caracterizan ciertas enferme- 
'■"des y que anuncian uu desúrdeii en la inervación ó un 
l"■>nci[̂ ¡l) de inercia muscular.

Estas consideraciones dan al lector una idea precisa y 
btislanle completa de esta curiosa forma morbosa.

[fjazetlr Ilebdomadaire.}
tn i iA li i ra tc z a  d o  I ar a f t » s  y d e  sii t r i i t a m i r n l o  

p o r  e l

Eli u'.a memoria del Dr. J ilos Woh.us se llama la atención 
''hreuiia enfermedad confundida hoy entre las numerosas 
«IjOCs bucales descritas por nuestros patólogos modernos. 
■M̂ ala de las aftas, bajo cuya deiiuminacion se cómpren­
la' 'antes todas las alleracio'iics agudas su[)eríiciales de la 
(’ ^  > y ‘l"ü des[mcs de los escritos de Tmuui-.l , Bíll.viui y 

Uu'ANT, se han considerado como una afección vesiculo- 
do la muc sa bucal, que recorre los diferentes pe- 

•b'sdesu evolución en el espacio de una á dos semanas.
. '■'HiHiando !a naturaleza de la exudación que acompaña á 

altas, se lin asegurado el Sr. Wohms deque esta exuda- 
y c ü n s i i i i i i d a  p >r una materia grasa, que no se eu- 
ü¡), I"' ninguna de las demás alteraciones de la boca. Kste
jf,"'’'"dür la considera como el signo palognomónico de las 

primero desprendimiento de epilelimn, después 
([¡.P^dura; entonces aparece la exudación junnrillenla que se 
V „ 111 través de li película, y que ei exámen químico
[„ :‘) f̂'' ĉt>pjco ha hecho reconocer como constituida por una 
e|L!;' ‘̂'’ ^®üácca. Si por otra parte se imia que las aftas no se 
Klaiwl’'i Eis regiones de la boca donde no existen

''"das mucosas, por ejemplo, en la porción anterior de

^  li'i

la mucosa labial, en la que los anatómicos han observado la 
falla de glándulas muciparas, y donde tiene su sitio de pre­
dilección el hérp/is labialis; todo induce á considerar como 
cierto lo que era probable para Biccvun, á saber : que la afta/ 
fts una afección del folículo mucoso, y que su carácter propio 
reside en la secreción de una materia sebácea, que preseula 
caracteres químicos y inicroscó[iicos especiales.

Son, pues, las aftas según Worms, ia acnea de las mem­
branas mucosas.

Además, lomando en consideración la solubilidad de la 
exudación aflosa en el é ter , ha deducido el autor la conse- 
euenci.) práctica de que liabria quizá alguna ventaja en em­
plear localmeiite este agente en el iraiamie-nto de tal afec­
ción. Se sabe, dice, cuán dolorosa es esta, y qué diliciillad 
hay mucluis veces para dmitar su eslensioii.'La inelicáciade 
los medios comunes, tales como la c-iuterizacion con el ni­
trato de piala, el clorato de potasa, las sustancias narcóti­
cas, está ya muy demostrada. Con el uso del éter, al contra­
rio, ha visto WoíiMs aftas pequeñas no estendersc y ha­
cerse menos dolorosas. Disolviéndose la materia exiiilada, 
reaparece el epitelíum eu ios puntos que ocupaba, y bien 
proiili) no queda más señal de la ulceración que un poco de 
rtibt’faccion de la mucosa. A este medio podrá, pues, recur- 
rírse sin olvidar que el afta es muchas veces dependiente de 
un estado gástrica que requiere una medicación apropiada.

■{Journ. de med. el de cbir J
Btcl l a i i i n o  y  i lc l  á c id o  a r s c i t i o s o  c u  l a s  f l e b r e s  I n t e r -  

i i i i t c i i te o ;  p o r  e l  D r .  Bi.ai««c «le (■eopniiz . 'ir t .

Los antiguos han abusado de la asociación de los medica­
mentos, reuniéndülos en gran número, en esas famosas com­
posiciones galénicas, de las cuales Inii quedado pocas en la 
¡iráclica. Hay casos, sin embargo, en que una as ciacion 
racional de medicamentos activos y semijanles, puede tener 
un poderoso efecto y un resultado que no produciría cada me­
dicamento por seiiaraüo. El ejemplo siguiente es una prueba 
que confirma la ventaja de algunas combinaciones farmaco­
lógicas.

Ümi joven de 2o años, de buena constitución y buena 
salud habitual, fué acometida de una liebre intermitente 
cuotidiana, caracterizada por largos estadios de frió, de calor 
intenso, de sudores prolongados por mucho tiempo y de una 
violenta cefalalgia, con sinlomas gaslrálgicos sin Intervalo 
de apirexia.

Después de la administración de los evacuantes y del sul­
fato lie quinina á dosis progresivas, desapareció el frío; pero 
ei csládio de sudor y la cefalalgia aumentaron notablemen­
te; se conlintió sin resultado alguno con el sulfato de quini­
na á la (li)sis de un gramo por día. El vino de Seguin pareció 
detener la fiebre, y durante ocho días desapareciferon los 
accesos: la enferma'se creía curada; pero volvieron de nuevo 
los accesos, á pesar de continuar con esta última prepara- 
ci'>n. Se le administró el licor de Pearson, y después la diso­
lución del Dr. Bmidin : el frió y c! calor disminuinn; pero el 
sudor y la cefalalgia persísliaii, y la enferma se debilitaba 
progresivamente.

Muchos prácticos han obtenido cscelcnles resultados eu 
las fiebres intermitentes rebeldes con el uso del laniiio. 
Asoció el lanino puro de Pelouze al ácido arsenioso en pildo­
ras de un decigramo de tonino y cinco miligramos de ácido 
arsenioso, empezando por dos pildoras y aumentando una 
cada dia.

La fiebre cedió pronto, y el estado de la enferma mejoró 
considerablemente en algunos dias.

La asociación del tanino v del ácido arsenioso ha tenido en 
esle caso un éxito que no habían alcanzado ni el sulfato de 
quinina ni el ácido arsenioso administrados aisladamente.

.Me ha parecido (pie merecía este remedio llamar la 
atención de los prácticos, que podrán esperimenlarle en 
ciertas fiebres inlermileiiles rebeldes.

{Gazetle des Uópitau£.)
Por la Prensa médica, F. d e  CnuTtJAnK̂ A.

PARTE _OFÍCIAL.
MINISTERIO DE FOMENTO.

Instrucción pública.
Exento. Sr : Atendiendo á lo expueslo por los Sres. Don 

José Nuüez, marqués de Nuñez, yD. Anastasio García López,
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presidenle e! primera y secretario el segundo de la sociedad 
//aAncBianníflna ¿/aíj'ííense, aprobada por Real órdeii de 23 
de aliril de I84ii, por sí y en representación de la misma, so­
licitando se punga en ejecución lo dispuesto en las Reales 
órdenes de IX de enern y u  lie mayo de l8o(i. por lasque, 
después de haberse oido r.l Real Consejo de Instrucción pú­
blica, se dispuso el eslablccimienlo de cátedras y clínica ho- 
meop ticas de un mudo provisional, á lin de que vistos los 
resultados pudiera resolverse delinilivamente lo que convi­
niese en el |»lan de esUidios, S. M. la Reina (Q. ü. G.) se ba 
servido disponer que por esa Dirección general se lomen las 
medidas O[)orlunas para que se establezcan las referidas en­
señanzas y clínica homeopáticas, enlemliéndose sin carácter 
académico y como esperimenlo cieiililico; reservándose el 
Uübierno en este eslablecimienlo la más amplia y especial 
inspección de! modo (jue considere mas oportuno y seguro 
en beneficio de las ciencias médicas y de la salud de los pue­
blos, por las que en todo tiempo debe desvelarse el Gobier­
no. IJs asimismo la voluntad de S. M. que los gastos que oca­
sionen tas estancias de los enfermos que voluntariamente 
quieran ser asistidos en la clínica referida , mobilbirio y ine- 
üiciimenlos sean de cuenta del Ministerio de la Gobernación, 
como dependencia del ramo de Benelicencia y Sanidad. La 
Dirección de eslo establecimienlo estará a cargo de D. José 
Nufiez.

De Real orden lo digo A V. E. para su inteligencia y efec­
tos consiguientes. Dios guarde á V. E. muchos años. .Madrid 
S de enero de 1863.—Galiano.—Sr. Director general de Ins­
trucción pública.

MINISTERIO DE L.\ GOBERNACION.
EXPOSICION \  S. M.

SicNoiu: El gran desarrollo que cada día ván tomándolos 
serv icios de Beneficencia y Sanidad , uno y otro sniiiamenle 
Ím|)ortaiiles, porque atienden , el primero á las necesidades 
de la clase menesterosa, y el segundo a ja conservación de 
la salud pública en todos los pueblos del reino, liace indis­
pensable que se dedique á cada uno de ambos ramos una es­
pecial solicitud.

Por oirá porte, los adelantos que la civilización vá ínlro- 
duciendo en la administración en general, exijen que se pro­
cure perfeccionar la marcha especial de cada ramo, á cuyo 
efecto es preciso estudiarlos detenidainenle, aplicando desde 
luego aquellas reformas que sean oportunas con una pruden­
te discreción.

Nadie desconoce las mejoras que pueden y deben recibir 
los hospitales, asilos de mendicidad, inclusas, casas de ma- 
lernicliid, asilos de dementes, hospicios y ulros institutos 
benélicos. Ci.tnelido el cuidado de cada uno de eslos estnbie- 
ciinienlos á corporaciones distinguidas por su celo y caridad, 
todavía necesitan de la acción biimliechora del Gobierno para 
ijue auxilie sus esfuerzos y contribuya á perfeccionar el im­
portante servicio que prestan.

No es menos necesario cuidar de la conservación de la 
salud pública con asidua y constante atención. Conviene 
para conseguirlo revisar la legislación vigente en la mate­
ria y los reglamentos á ella referentes, dedicándose a per­
feccionar una y otros, tomando en cuenta, como es justo, 
las relaciones comerciales que deben facililarse ciiaiilo sea 
posible dentro de los lérniinos que la previsión aconseja tra­
tándose de asunto tan Irascendenlal.

Para eslo es indispensable un estudio analilico, concien­
zudo y detallado; y este estudio no puede hacer.se como cor­
responde sin deslindar las materias, separándolas en grupos 
de las que sean análogas, y comeiieiido á uii solo cenlro el 
examen de cada grupo.
f»;En estas razones se funda el ministro que suscribe para 
introducir en la organización de la secretaria del Ministerio 
de sn cargo una reforma que permita eslu liar y mejorar los 
ramos arriba citados de Benelicencia y Sanidad: reforma que 
tiene el honor de proponer á V. M. y que no altera en nada 
nhsolulamenle el presupuesto de la secretaria, que continúa 
sienilo el mismo que hoy rijo.

Jiladrid 31 de enero de 1863.—Señora: A L. R. P. de V. M. 
—Luis González Brabo.

n E A L  DECRETO.

Alcudiendo ú las razones que me ha expuesto el ministro 
do la Gobernación,

Vengo en decretar lo siguienle:
Articulo I.® Se crean en el Ministerio de la Gobernación

una Dirección de Beneficencia y otra de Sanidad, en equiva­
lencia de la de Beneficencia y Sanidad que hoy existe.

Los directores disfrutarán c'l sueldo de oO,ÜOU rs. asignado 
á los demás ríe su clase.

Articulo 2.“ Lii Organización de las citadas Direcciones 
habrá do realizarse sin aumento alguno del presupuesto de 
la secretaria del Ministerio de la Gobq^iacion.

Dado en Palacio á treinta y uno de enero de mil ochociea- 
los sesenta y cinco. —Está rubricado de la Real mano.—El 
niinislro de ía Gobernación, Luis González Brabo.

REAL ACADEM IA DE MEDICIN.A DE M ADRID.

Sesión literaria del día 15 de diciembre de 1864,

Empezó con la lectura del acta de la sesión anterior, !a 
cual íué aprobada.

Se dio cuenta de haberse recibido de la Junta general de 
Estadística un ejemplar de la J\h¡noria sobre el inoviiniento de 
la población de España, la cual fué destinada á la Biblioteca.

Él Sr. C\LVo, que habia presentado á la Academia uii 
enfermo con un tumor dudoso sobro la escápula izquierda, 
obtuvo la palabra y dijo acerca de este sugelo: que habién­
dose praclicadt) punciones esploradoras, se habia obl_eüidn 
sangre liquida roja y parecida a la ui'leríai. El tumor, añadió, 
es depresible, blando, juirece que se reduce comprimiéndole; 
no es dulurosü ni se altera por las punciones; no bay cambio 
de color en la piel.

Hemos podido pensar en aneurismas, en algún quiste 
abierlo en una arteria, ó en un fiingus;pcro no lie pudido 
hacer un diagnóstico exacto y |>or eso le lie sometido al 
examen de la Academia.

Mi objeto es hacer una pequeña inyección con el percio- 
ruro de hierro, y daré cuenta á la Corporación de lo que 
ocurra.

Coiiliiiuando después la discusión sobre la lisis pulmonal, 
el Sr. Stcii, que estaba i'n el uso de la |>aiabra, dijo:

De dos discurso' me falla hacerme cargo para concluirla 
torea empezada en la sesión anterior, el deí Sr. Calvo y el 
del Sr. Alonso.

Habiendo sido favorables estos señores á mis doclrinas, 
Icndrc que hacer pocas observaciones.

El Sr. Calvo expuso que coiivenia dirijirse ante lodo á la 
patogenia de ios tubérculos.

En efecto es asi, sin iierjuicio de ser igualmente necesario 
dirijirse a los efectos de los tubérculos.

l’recisamenle por estas razones son útiles los cambios do 
clima y las aguas minerales.

Añadió el Sr, Calvo que, en su concepto, se curan más 
tísicos do lo que se cree. Yo abiiiulo en esíe modo de pensar: 
mucho.s se salvan tal v ez sin saber ellos mismos ni el módico 
la enfermedad que han empezado á padecer.

Dicho señor echa, sin embargo, de menos algún medio 
esploralorio más práctico y decisivo que los que en el día 
poseemos.

A eslo se puede contestar ([ue lo tisis es uno do los moles 
que mejor se conocen, y la prueba se halla en el casoqu® 
acaba de presentar el Sr.’ Cnlv o , en el cual existe un tiiraut 
(jiie se ve y se loca, siendo sin embargo más difícil su diag' 
nóstico que el de la tisis en la mayoría de los enfermos.

En lo demás entiendo que estoy de acuerdo con el scili’f 
Calvo. ,

.Aún creo estarlo más con el Sr. Alonso, respecto del 
nada tengo que advertir sino que le oi con sumo gusto.

Resulta de lodo lo expuesto que se lian pronunciado trfCc 
discursos sobre la lisis; oclio opinan que la afección es ciirs* 
ble, y que el caso presentado por mi lo era de esta 
meda’d.

Pero hay cinco señores que dudan que la tisis sea cm"?* 
ble y que el caso referido pertenezca á semejante categoníi'

Por lo tanto me permitirá la Academia que haga una 
reseña de las razones que apoyan mi modo de pensar. .

Insisto en afirmar que la lisis es cuiabie fundado en 
anatomía patológica, en la observación clínica, eu la
de la ciencia y en que los tubérculos ss curan en oíros pniim • 
Irasformándiise en materia cretácea y cicatrizándose las utec'
ras que de ellos resultan. .

Si enconiramos cicatrizaciones de cavernas tubérculos -
en los pulmones, si vemos las trasforniaciones iiecesan<>
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para aislar los lubérculos en el pulmón, ¿cómo no admilir 
que se curan?

y si al mismo tiempo sabemos «ine los sugelos que pre­
sentan tales vestigios han tenido síntomas de tisis, ¿por qué 
no hemos de conceder que s lia curado esta enfermedad?

Y sien otros sugelos se observan los mismos sinlomas é 
igual estado orgánico comprobado en la esploracioii física, 
¿cómo no suponer igualmente que sean casos do curación?

Además, ningún autor ha dado como eiilcramenlo, incura­
ble la tisis. Solo desde que Lai'iinec la hizo consislir en una 

^degeneración de curso falai, se ha empezado á admitir gene- 
Traímenle la incurabilidad de esta ení^ermeilafl.

Y sin embargo, hasta Laeiinec concluyó por reconocer que 
Nian cicatrizarse las cavernas y curarse los enfermos que 
han tenido luliérculos. Los trabajos posteriores vienen con- 
lirmando la misma idea.

Respecto del diagnóstico del caso presentado por raí , no 
volveré á molestar á la Academia repitiendo el cuadro de los 
síntomas. Mas para queso vea que tuvo lodo el sindrome 
asignado á esta enfermedad. me permitirá la Corporación 
que lea lo que dicen acerca de este punto Areteo , Morton, 
H'di y Louis. Los primeros síntomas de que hace mérito 
Areteo, y por los cuales decía que se diaguoslicaba clara- 
meale la enferme<lad, son los siguientes: [Leyó).

Morton dá, como era natural, una descripción más pcrfec- 
l3. ad como Bell, y sobre lodo l.ouis: [Leyó).

Es cierto, pues ,'qiie hay motivo para diagnosticar la tisis 
en nii enfermo. Y no se diga que no está curado, porque lo 
arredilan la desaparición de los sinlomas funcionales y hasta 
los misniQs signos físicos que quedan en el pulmón.
.Si a(|ui hubiera habido una lie[iatÍzacion ó una congestión 

sunple del pulmón , se hubieran advertido otros sintonías.
Los signos físicos que aun se notan, signilicaii el estado 

®n que queda el pulmón después de la curación de la tisis.
- .Lreo, pues, que está perfectamente demostrada la existen- 

Cía del mal en este enfermo y su curación, 
r  '^ '̂ r̂a, en confirmación de que es curable la li.sis, voy á 

molestar á la Academia con la exposición de otro caso muv 
I seraejaiUe ai anterior.
i  ivala de una señora de 4fi años, que ha estado en Pan- 
r “Cosa lomando tas aguas de la fuente del hígado.

.Agunas pesadumbres y una vida sedentaria y bastante 
!»«i A ’ causaron tina los seca y dolor desde el esternón 
«sia la región dorsal. Reconocida, no encontré en ella se- 
“'‘les de tubérculos.

ero á los dos años (1803) salió de Madrid y fué á Sanlan- 
donde tomó baños de mar, y se mejoró.

tpí empezó á toser, sin coriza,
; Y.¡‘'5‘]do al propio tiempo llojeda-l y deseo de no trabajar.
1 Icni perdida de color y de las carnes, y después ca- 
j i  “'■'I por las noches, especloradon de moco claro. Mas 

ueijijie calentura también por las mañanas, fatiga al subir 
sent- no podiendo aco-<tarse del lado derecho, porque 
I ) f a t i g a  y dolor; sudores per las noches y por las maña- 
trisi *̂ ®omiiio, apetito escaso, digestiones largas y penosas, 
«Illa ’ abatimiento. Eu lin, su estado era tal, que sobre- 
“'‘''üa a su familia

oíl varias veces, vi que el ruido respira- 
! ícn o.scuro y opaco en el lóbulo superior del pui-

*** percusión era ilolorosa v ei sonido menos 
' l-'»8 reginiies supra-clavicular, iiifra-clavicular y

^ra-Cscapular derechas. ^
' P**'’*'- con el que se alivió bastante, que-

| apenas calentura. Paso á Panticosa v b.i vnsim .-í 
(l'ria desconocida y perfectamente curada.£íi n'I ' y perieciameme curada.

«nferrn̂ i se encuentra también el vestigio de la

Íy osonrM j  ■ ,*'}^niinucion de la sonoridad y algo de aspereza
®nelv /Jr  '■ '̂1*“ •‘®^P'valí>no. y óolor con la percusión ^ ‘ verilee derecho.

I 'Ififi’mrnu^'® confirmación de las doctrinas que he
^Pov-iri-if debate, y las cuales no dudo encontrarán
®*sos fii.l AcaHcmicos á poco que mediten sobre ios

Lira “''^''jámenle ocurren en la práctica.
'̂‘s'dluha'’ pueóo menos de hacerme cargo de algu- 

dp interesan sin embargo al fondo
Yo

im menos de insistir en que la materia inbercn- 
*®crepifin*'*'  ̂ Organización ni vida, siendo un producto de 

f Y  nutrición. Hay afinidad entre
®'®fi e« I, ®’’®®! peco los fisiólogos establecen que la secre- 

.V d̂neia ítiift fie la oiasa de la sangre, de una sn.«-
.jr H e no sirve para aumentar la materia orgánica , quo

se agrega á los órganos, reemplazando á las parles perdidas.
La materia tuberculosa ni es orgánico ni organizable.
Se lia linblado mucho de causas (Jialésicas; y yo, que 

esloy conforme con ellas, quiero que no se desaiiendaii tam­
poco las causas locales, que en ocasiones son las más inten­
sas e inlervionen de un modo principal.

Por ultimo, insistiré en que cuando se presentan síntomas 
de tisis (palidez, eollaq'iecimienlo y di.sminiicion de fuer­
zas) antes (iu« una lesión local piiimünal, hay que temer 
rniicno el (IcsDrrollo dtí los Inbórciilos. ICsIos, t?n mnyor 
número de casos, se eiicnenlran entre dos consunciones 
una anterior que los produce, y otra posterior que ellos 
favorecen.

Así empezaron los dos enfermo.s de que be hablado princi­
palmente á la .Academia. Aíorliiiiadamenle, en ambos casos 
estaba la Inberculosid en.condiciones de curaiúlidad, y por 
eso el éxito ha sido favorable. '

Concluyo felicilániloir.e de la eslension que han tenido 
estos debates en la Acadiímia, porque ademas de la ilustra­
ción mutua, pueden servir de muclio para los adelantamien­
tos de! arle médica en España.

Terminado el discurso del Sr Seco, el Sr. Presidente de­
claró cerrada la discusión sobro la tisis pulmooal.

Y siendo pasadas las horas de reglamento, se levantó la 
sesión.— ¿7 secretario perpetuo, Matías Nicto S kriiano.

PROGRAM.A DR PBRMiOS PARA Et. A>0 ISGfi.
Esta Academia abre concurso de premios sobro los puntos 

siguientes:
P rem ios de  la  A cadem ia.

I.
Adelanlamienlos de la anatomía en la primera mitad de 

siylc \ix . é influencia que esta ciencia haya ejercido y pueda 
ejercer en ¡os progresos de la medicina.

II.
Sobre las diátesis; .tus especies y caracteres dislinlivos.
Para cada uno de estos puntos habrá un premio y un 

accésit. ^
El premio consistirá en 2,000 reales vellón, una medalla 

de oro. diploma especial y el titulo íie Socio corresponsal, que 
se conferirá al autor de la memoria. si no siéndolo anterior­
mente, reuiucse las condiciones de Reglamento.

Ei accésit tendrá medalla de piala en igual forma, diploma 
especial y el titulo de Socio corresponsal, con las mismas 
condiciones.

P rem io s A lv ares  A lca lá .

I.
Bxámen critico de la ciriijia española en los siglos iiv y xv.

II.
Proyecto razonado de unas ordenanzas de policía sanitaria 

urbana.
Para cada uno de estos punios habrá un premio y un

El premio consistirá en .3,000 reales vellón, diploma espe- 
cial y el titulo de Sucio corresponsal , que se conferirá al 
autor (le la memoria si no siéndolo anteriormente, reuniese 
las condiciones de Reglamento.

El accésit consistirá en un diploma especial y el titulo de 
S ocio corresponsal, con las mismas condiciones.

P rem io  de lo# S re i. B u s to i y  L u q u e .

Se conferirá un premio á la mejor memoria biográfica, biblio­
gráfica o critica, relativa al cirujano español D Uarlolomé i / i -  
dalpo de Agüero.

Para este punto habrá un premio y un accésit.
Cnnsislirá el premio en la cantidad do l ,O0ü reales vellón 

un diploma especial y el lituin de Sócio corresponsal que S(j 
conferirá al autor de la memoria, si no siéndolo anieriormen- 
le, reuniese las condiciones de Reglamento.

E! occesií con.sistirá en un diploma especial y el titulo da 
Socio corresponsal, con las mismas condiciones.

Estos premios se conferirán en la sesión pública del año 
inmediaio de _fp7_á los autores de las memorias que los luí- 
bicseu merecido, o juicio de la Academia. ^
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Las meniorins deberán estar escritas con letra ci.ira, en 
español ó latín, y serán remitidas á la secretaria de la Aca­
demia , sita en la Facultad de medicina, antes dol 1 de se­
tiembre de istifi, no trayendo (irma ni rúl)rica del nnlor, y 
si solo un lema igual a! del sobre de un pliego cerrado, que 
remitirán aitjiinlo. el cual contendrá su ílrma.

Los pliegoscorrespoiuiientis á las memorias premiadas se 
abrirán en la sesión pública del año 18íí7, inutílirándose los 
restantes, á no ser que fuesen reclamados íporlunamenle 
por los autores.

Las memorias prcrai.idas serán propiedad de la Academia, 
y ninguna de las remitidas podrá retirarse del concurso.

Madrid 29 de enero do — El presidente, Maiiquks i»e 
San GaEconiO.— secretario perpetuo, Matías Nieto Serhano.

VARIEDADES.

CATEDil.AS Y CU.SICAS IIOUEOPATICAS.

Kn SU lugar correspondiente verán nuestros lectores la 
Real orden mandando establecer enseñanzas y clínicas ho­
meopáticas sin carácter académico y como esperimento cien- 
tífico.

El Gobierno ha tenido á bien exhumar un espediente que 
•staba bien enterrado y ponerle en circulación, sin someter­
le siquiera al reconocimiento de las corporaciones oficiales 
que representan la ciencia en la esfera de la administración. 
Lo sentimos por el Gobierno y por el buen nombre clentitico 
de nuestra patria.

Estos objetos, tan dignos de respeto, van á quedar con tal 
medida en lugar poco ventajoso ante la culta Europa y ante 
la posleriiiad.

La Aís:ona juzgará severamente á la admiaislraciou hisló- 
riea, que iiilerviene de un modo tan fatal en la historia de 
la medicina.

El Gobierno acredita su inocencia, cualidad nada einidia- 
ble en los llamados á dirijir los destinos públicos, esperan­
do que por los resultad >s de las cátedras y clínicas dirijidas 
por d  Sr. Nuúez, \ tuga á resolverse definiticumente la cuestión 
de la homeopatía. Lo.s viejos, ios estacionarios, los ignoran­
tes. que seguimos a lheridos á los principios que profesan 
l dos los cuerpos cientificos de alguna importancia en el 
mundo, no podemos convencernos con la representación 
que se nos vá á dar de un drama que sabemos de memoria.

No lo ignoran los bomeópalas, y asi es que no se dirijirán 
á nos'.'tros, no trataran de persuadirnos. A otro lado quieren 
ilov.ü- la persuasión; por otro camino dirijen el raudal de su 
s duria.

v á , pues, á conseguir el Gobierno? Llamar ia alen- 
prestar una sombra de apoyo oficial á un modo de ejer­

cer la medicina, qire se sostendrá mientras tenga cuenta á 
los que le ban adoptado. Esto es lo infalible.

En cuanto á la luz que se pueda obtener, se parecerá de 
seguro, y sobre lodo para los profanos, á una espantosa 
oscuridad. Si se confia el espcrimealo á la parle interesada, 
p’uánlo peligro de error y alucinación! ¿Quién podrá fiarse 
en el voto que recusan á la par el buen sentido y la ciencia 
contemporánea toda entera? Si se Leva a cabo ordenada y 
conveniealemenle esa amplia y especial inspección de que 
se habla en la Real orden, ;quó de disputas y de conflictos 
inconciliables! Y de lodos modos, ;cuáulo y cuán inútil escán­
dalo. sin más resultado positivo que un anuncio mas á son 
de bombo y platillos, dclembrollo homeopalicol

Personalmente los médicos apenas estamos interesados en 
estos lameulables sucesos. Si la sociedad y los que la repre­
sentan desoyen la voz de la sensatez y el autorizado consejo 
de la medicina tradicional, peor sin duda para ellos. Sin 
embargo, Do.podemo3 asistir impasibles á un especláculo que

nos sonroja. Procuraremos al menos sacar de él lodo el buen 
partido que nos sea posible, ya que no fallará sogurameiile 
quien le utilice con propósito menos santo.

Estaremos á la vista de lo que suceda , por más que nos 
repugne dar á cslc asunto proporciones que nunca dcliió 
tener, y contribuir asi, muy á nuestro pesar, al verdadero 
objeto de los sectarios de Hahnenunin; que el público se 
ocupe de ellos.

SOLEMNIDAD ACADÉ.Ul’ A.

El domingo próximo pasado, á la una de la larde, celehrú 
la Real Academia de Mcd ciña de Madrid la Inauguración de 
sns sesiones en el corriente año. A este solemne acto, que 
fué presidido por el Exemo. Sr. Marqués de San Gregorio, 
asistieron vaiias comisiones en representación da la Univer­
sidad central, de! Cuerpo de Sanidad militar, de la Benefi­
cencia municipal de esia córte y de otras corporaciones cien- 
tilicas, contándose entre las peisonas notables que ocupahan 
los escaños del salón, al limo. Sr. Director de Sanid.d y 
Beneficencia.

El Dr. Nielo y Serrano, secretario perpetuo de la Acade­
mia, dió principio á la se ion con la lev'lnra de U memoriíi 
que habla redactado en nombre de la Junta de gobierno, y 
en la cual dá ésta cuenta de los trabajos más importantes que 
han ocupado á la Academia durante el año que termina, ha­
ciendo lie paso una interesante y atinada critica de aquellos 
punios cienlilicos que han sido objeto de discusión , sega» 
podrán ver nuestros leclore.* cuand) se publique esta curios 
memoria.

Seguidamente, el Dr. D. Jusé Amelller y Viñas, secre­
tario temporal de la Academia, leyó el di-cirso que para este 
acto había redactado el Dr. D. Gabriel Usera (ausente di 
Madrid [lor asuntos de familia) y que trata de las potencias o 
agentes que determinan los fenómenos orgánicos, y de lositH' 
dios de aproximarnos á la exactitud en la comprensión y esph" 
eacion de los mismos.

Como este discurso ha de publicarse en las columnas de 
El. SiGi.o Médico, nos limilamos por hoy á decir que está es­
crito en buen estilo y que tiene las proporciones correspofl* 
dientes al objeto á que está destinado.

Ultimamente se procedió á la distribución de premios, 
Academia vio con salisfaccioo que entre los agraciados BgU' 
raban dos. profesores del distinguido cuerpo de Sanidad m li­
tar. los señores Oliver y Espala; el primero resiliente en Ma­
drid y el segundo en la Isla de Cuba. Los primeros prcini*̂ * 
los han obtenido dos profesore.s eslranjeros, uno aleman y 
belga. A lodos les felicitamos cordiulmento.

<

I

EXPOSICION QÜE DÍIUJE AL GODIEnNO. LA LEAL ACADEMIA 

MEDICI.VA DE MADRID.

Exemo. S r . : La Real Academia de medicina de 
inifiulsada por el di*ber que le impone su Regiameiilm  ̂ I 
dar al ejiM-cicio de las profesiones médicas, p >r el c.xaF“f 
de sus doctrinas y novedades, ia dirección que el J
blico reclama, tiene la honra de dirijirse á Y. E. pcnwitiY ij 
dose llamar sii atención, con motivo de la exposición 
vada iil Senado por lu Sociedad titulada Ai-adcmia bomeoP' 
tica, y que ha pasado ya al Gotiiorno de S. M.

Cuand') apenas ha le'nido liem[)o esta Sociedad la
Uluirse, y con la eslraña anomalía de ser el apóstol dt , 
nueva cruzada (juc se levanta contra la medicina 
un funcionario que ocupa logar muy distiiignido é ja 
le en el ramo de In.<*lruceion |uiblicn,. .̂se decide á 
eslraña preleusiim de un proyecto de‘ley, que inlrmlnzca 
el órden de la Instrucción pública y la Bcnclicenoia un P 
vilegio en favor de su sistema; haciéndole figurar, p^r 
méritos que se alegan, con un apovo oficial. T
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La Ucal Academia de medicina ofendería la iluslracion de 
V. E., si creyera que necesitaba refular la exposición, cuyo 
estilo nada mesurado y falta absoluta de razones valederas, 
dan desde lui‘p;o la meílida de la justicia que asiste á los que 
la firman. No liny por lo lanío precisión de defender, como 
podría hacerse facjlísímamentc , á lo más noble y distingui­
do que el saber médico encierra, á las facullades v corpora­
ciones que propagan sns dogmas dentro y fuera de España, 
(le las aseveraciones infundadas y de las injtisias acusaciones 
contenidas en dicho dociimcnto, dotide ahiiiidnn los datos 
erróneos y desfigurados para fa>oreccr el logro de los Unes 
que se desean.

Reconociendo esta Academia la prudencia y penetración 
de! Gobierno de S. M., se limitará á manifestar que la doc­
trina homeopática se considera por los naturales y gonuinos 
refireseiitanlcs de la ciencia médica en todos los países cul­
tos, sin excepción , como una de tantas fascinadoras ilusio­
nes que engendra á veces el espíritu soñador de algunos in- 
génios estravíados. Mas, aiín cuando fuese un sistema de 
fiases positivas y de nociones bien coordinadas, la ley lógica 
le colocaria dentro de la ciencia consUluida , y el tiempo, la 
esperienciü , y la razón médica le darían ciria historia el 
lugar que le correspondiera; de igual suerte que á tantos 
otros que pasaron como fugaces meteoros ó quedaron como 
inventos útiles que aseguran y levantan el grandioso edíli- 
cio de la medicina.

No por otro camino se abre paso la verdad entre las per­
sonas entendidas Afortunadamente las leyes que nos lijen 
en Instrucción pública y en Beneficencia solo reclaman de 
los aspirantes á ocupar un puesle en dichos ramos, un titu­
lo profesional, de categoría distinta según la posición cien- 
tilica que se pretende y el Gobierno y ios tribunales conce­
den siempre el lauro al más benemérito, cualquiera que sea 
la dirección de sus ideas. De acuerdo con estas bases, se 
juzgan en las asignaturas de patología y clinica los mejores 
sistemas, y en la de historia de la medicina se critican lodos 
y se suministran los eiemenlus necesarios para caminar con 
acierto en la invesligacion de la verdad. Algunos catedráti­
cos, nuis ó menos indinados á la doctrina hoiiieopálíca, han 
podido ensayarla en las facultades, como efectivamente se 
realizó en la de Madrid no liace muchos años, con resulta­
dos que obligaron á suspender los esperimentos.

Además la (leal Academia se permite hacer presente á 
V. E. que la concesión del privilegio que se solicita abriría la 
puerta a otras muchas pretensiones análogas, que, apoyán­
dose en este precedente, se encaminarian a conseguir el apo­
yo del Gobierno y de los Cuerpos Colegisladores. para la 
propagación de sistemas médicos y hasta de procedimientos 
empíneos, que aspirarían lodos, con fines acaso puco nobles, 
á inc.inar á su favor el criterio administrativo, huyendo de 
someterse al severo tribuna! de la ciencia. Seria entonces 
Diuy difícil encontrar motivos legítimos para negar á unos 
lo ya concedidoá otros, y se vendría á parar á la necesidad 
de establecer de una vez'la libertad mas amplia en la ense­
ñanza profesional y en la asistencia facullaliva de las insti­
tuciones benélicas.

La Real Academia concluirá exponiendo, que en virtud 
dentro de sus deberes reglamentarios, el de velar por el 
buen orden en el ejercicio de las profesiones médicas, no 
puede tampoco contemplar impasible que se pretenda con- 
ilur, con la protección del Gobierno, los males de In liuma- 
nidaü desvalida a las ilusiones que se sostienen en una es­
peciante observación o en el curso natural de las dolencias 
leves ó supuestas graves; asi como no crée, por punto gene­
ral. que deba entregarse la sociedad indefensa a la adminis­
tración de remedios misteriosos y no sujetos á la garantía 
que, apoyadas en sóMitas razones, preceptúan las leyes satii' 
tarias, no consintiendo el ejercicio simultaneo de la nu'dici- 
r̂ a y de la farmacia.

.Bor lo tanto, la Academia e.spera del recto criterio del Go­
bierno de S. M. que. atendida lá libertad que tienen las 
riendas de desarrollarse por el eximen de sus doctrinas y 
îii prestadas inlluencias; libertad que se aprovecha amplia- 

Wenie en la a[)licacioii practica de los sistemas de medicina, 
se digne desestimar la petición liecha ea la exposición de la 
Academia homeopática.

Madrid 20 do enero de 186").—El presidente. Jtíari¡ués de 
San Gregorio.~¥A v ice-presidente, francisco Aiendez Alva- 
' 0.—El secretario ¡lerpéluo, Multas Nieto Serrano.— El se­
cretario temporal, José Ametller y Viñas —El bibliotecario- 
archivero, Tomás S'intero y ¿Voreno.—El tesorero, (íutn'tn 
vhmlone.

ACADEMIA DE MEDICINA Y C m U IA  DE B.VIICELONA.

íló .aqtii cl p ro g ra m a  riel cmicnr.'íO lí lo.s premio.s del año ISfi.'j:
i 'P a ra  .ad judicar lus p rem ios coiTO.spondioiites al año 18Gb, 

en ctu iform idad á ta d isposición Icstam entari.a  del socio de 
m 'miero T)r. L). l 'ra n c isc o  Salvá y C am pillo , e s ta  Academiit 
a b re  mi concurso  público  sobre  los dos pun tos s ig u ien tes:

E sc rib ir  la  ob.scrvacion pun tual y exacta  de una ep i­
dem ia o c u rr id a  en  aJgun pun to  de E spaña.

i . "  ¿Cuál es la  m edicación rac ional ú em pírica  que ofrece 
m ejores resu ltad o s eii el tra tam ien to  del croup?

P a ra  cada uno  de estos dos p u n to s  hab rá  un prem io  y un 
accésit.

El a u to r  do la m em oria que reso lv ic rc  m ejor, en concepto 
de la  A cadem ia, cua lq u iera  de los dos p un to s, o b ten d rá  el 
I)rem io. —El a u to r  de la que  so b re  u n o ú  o tro  de dichos p u n ­
tos fu e re  colocado en segundo  lu g ar, en v irtu d  de la  co rres­
p o nd ien te  caliticacion. rec ib irá  el accésit.

El p rem io  consistirá  en el titu lo  de socio co rresponsa l de 
es ta  O orponicion y  u n a  m edalla  de oro . Adeiná.s, s i la  A ca­
dem ia acu erd a  la im presión de lá  m em oria á sus expen sas , 
re g a la rá  al a u to r  doscien tos e jem plares.

É l accésit consis tirá  en  e l titu lo  de socio co rresponsal.
L as  m em orias que tra ten  del p rim er pun to , hab rán  de e s ta r  

e sc rita s  en caste llano: m as las que versen .sobre e l segundo , 
serán  adm itidas tam bién escritas  en  la tín , ita liano  ó ñ 'aucés.

L as  m em orias han  de h a lla rse  en la  secre ta ría  de g o b ie r­
no de la A cadem ia el dia 30 de. .setiembre de -1865.

N in g u n a  m em oria vend rá  con lirm a iii con rú b ric a  de su 
a u to r ,  n i cop iada  por e l, n i con so b resc rito  de su  le tra .

E l nom bre del a u to r  y  el pun to  de su residencia  se ex ­
p resa rán  d en tro  de un pliego ce rrad o , en cuyo sobre  se p o n ­
d rá  un  ep íg rafe , que ha de haber.se c -c rito  tam bién  a l p r in ­
cipio de la  m em oria.

L os p liegos de la.s que  ob tuv ieren  el p rem io  ó e l accésit. 
se rán  a b ie rto s  en  la .sesión púb lica  e in au g u ra l de 1866, y 
sabidos los nom bres de sus au to re s , estos serán  Hamado's 
p o r el S r. P re sid en te , de  quien rec ib irá n , si a s is tie ren  al 
ac to , el titu lo  de socio co rresponsa l y  la m edalla  de oro , ó 
solo aque l.-respectivam en te . D espués se quem arán  c e rra d o s  
los p liegos co rrespond ien tes á  la.s m em orias adinitida.s al 
concurso .

L as que v in ieren  después del 30 de se tiem bre  de 1865, no 
serán adm itidas al concurso . Se in v ita rá  públicam ente  á s iu  
au to res  á que  en  el térm ino  de un año pasen  á  rec o b ra rla s  
de la secre ta ria  de gob ierno  de la A cadem ia, m edian te  loa 
requ isitos estab lecidos; m as si finido aquel p lazo , no se h u ­
b ieren  p resen tado , los pliegos ce rrad o s co rrespond ien tes  ú 
dicha.s m em orias serán qucuiado.s en  la sesión pública  in a u ­
g u ra l do i8G7.

Las m em orias adm itidas ul ro n cu rso  pasarán  al a rch ivo  de 
la  A cadem ia como p rop iedad  .suya.

Los señores socios de núm ero  no pueden c o n c u rr ir  á este 
corfám en, pero  sí los señores corre.spoiisales.»

CRONICA.
Kmtaelm a u n Í l a r Í o  <le H i t s t f í d .—Febrero ba prliioi»

piado con el mismo tem poral de  lluvias , n ieblas y fríos con 
que term inó  enero ; asi e s . que ra ro  fue el d ia  en que se vió la 
atm ósfera despejada , pues p o r lo reg u la r  estuvo  con celajes, 
rá fag as  y  cub ierta . E l baróm etro  siguió  descendiendo en  su 
colum na, llegando hasta m arcar 25 pulgada.s y 10 lincas: y  los 
v ien tos, m ás ó m enos f r ío s , duros y hu racanados, soplaron del 
N -0 . y con in sis ten c ia  del S -0 . y del O -S -0 .

Signen la.s enferm edades invernales: m uchas afecciones ca­
ta rra le s  y reum áticas m ás ó m enos g ra d u a d a s , aunque  las 
más refrac tarias  á  La aecion de los m edicam entos p o r la  cons­
telación atmosféric.a re inan te  ; a lgunas fluxiones y ca len tu ras  
gástricas; no pocas dolencias de ca rác te r nerv ioso , como g a s ­
tra lg ia s , h is te rism o s , vértigos  y  hem icráneas; y por últim o, 
a lgunos flujos sanguíneos, v esan ias , congestiones cerebrales 
que ocasionaron pa rá lis is  más ó monos in tensas, y erupcionoii 
febriles cu táneas, p redom inando e n tre  e llas el saram pión.

Flirtee  que li.t sitio propuesto eii pri«
m er lu g a r  por el tribuna l de oposición p a ra  la cá ted ra  de 
m edicina legal y tox ico log iu , vacante en la U n iversidad  de 
Santiago , D . Ca.simiro T o rre  de Castro.

P r e m io » . —I.OH n c o rJ tM lo s  p o r  l a  K r u I  A o a d r u i l u  ile
m edicina de M adrid  en el ú ltim o concurso  han reca íd o : el de 
3,000 rs . 5u6ro/« oftmínlrtfíon de foj soldados, ele., en D . G re ­
gorio  A ndrés Espahi, individuo del cuerpo  de Sanidad m ilita r: 
el de 4,00á r s . . re la tivo  al D r. V alles , en D . Ju a n  B au tis ta  
U lle rsp e rg e r, de M unich; el accésit, respecto  al tem a q n irú r j i -  
CQ, en el D r. B urggraeve , p ro feso r de la U n iversidad  de G a u -
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te i ol aceeiil a l pi-emio B ustos y L uque , en  I). Ignac io  Olivor, 
p ro feso r de Sanidad  m ilita r, y u n a  de las m enciones honori- 
licas de la sección de m edicina, en  D . B enito  C respo, pertene­
c ien te  a l mismo cuerpo.

—T o i i e t i i e ^  c i i t c n c l i d n  t j iio o l  J i i o v e »  | i r » x l -
m o einpezarán  de nuevo las sesiones públicas de la R eal A ca­
dem ia do m edicina de M adrid. Ignoram os todavía  los pun tos 
que se p o n d rán  á  discusión.

B üú tpoa ic iouos .— K a  <*l l u g a r  c o r r o k p o n i i le n tc  vni-áii
n u es tro s  lec to res  la  exposición que la  R eal A cadem ia de m e­
d icina  ha e levado al G obierno con m otivo do la ag itad a  cue.s- 
tion  hom eopática. Tam bién la  F acu ltad  de m edicina de la 
U n iversidad  cen tra l ha  d irijido  la suya  en sen tido  análogo, 
(luc ¡m blicarem os cu  el próxim o m iiuero. T an to  u n a  como 
o tra  corporación  han m anifestado al G obierno  la  inconve­
n ienc ia  de que in te rvenga  en los sistem as p a rticu la re s  de la 
c iencia , que en la  A dm inistración se re p re sen ta  en su un idad ;
V la  han  ind icado  las precauciones que deberían  tom arse en e í  
i*aso de que se decid iera  á d isponer un  o,isayo oficlU. D e te r ­
m inado ya es te  , esperam os ver si el G obierno a tiende  á las 
<4jiíntfunas advertencias de co rporaciones tan  com petentes, 
p ro tes tan d o  de o tro  m o d o , de lo que no lleve las garan tías  
necesarias  p a ra  ev ita r  el e rro r .

A c o d e t n i a  d e  m e d i c i n a  y  r l r t t j i f i  d e  S t a r c e t o n a »—
H an sido e le jidos por e.sta corporación  )iara el próxim o i)ienio: 
1>. A ntonio M endoza, vicepre.sidente ; I). Jo sé  C a r re ra s , se­
c re ta rio  de g o b ie rn o ; I). Je rón im o  Z a ran d o , secre ta rio  de 
ro rrespondencias e s tr a n je ra s , y  1). Ju a n  Raun-n C¡\mpa;ier, 
b ib lio teca rio  a rch iv ero .

S.» h a n  o i tlo n it io  d e  d S re c tn r  do 
Sanidad  D . Jo sé  M aría Ró lenas, y  de Benelicencia D . F ra n ­
cisco Botella.

Í j j íp j r t * .—í i l  S r .  I I .  J u a n  C u e s t a  > U a l * ,  n icd lco*c i*
ru ju n o  de G a r ru c h a , nos ha d ir i j id o  mi com unicado que se n ­
tim os no poder p ub licar, y en el cual se lam en ta  do que se le 
haya  separado in ju stam en te  tle la  p laza do m édico de naves 
q u e  desem peñaba, hace año:;, en aq u e lla  v illa , p a ra  ag rac ia r 
con  ella á un com pañero , en prem io  do los serv icios que ha 
p restad o  en las  ú ltim as elecci(me.s. ¡M iserias de la  profesión 
y  de la política!

ffo M M m e u ío .—P a r e c e  q u e  v á  á  e r i j l r « c  u n o  e n  F r a n ­
c ia  al célebre m édico barón  D u p u y tren  ; Jos gastos que aquel 
ocasione serán  costeados p o r todas  ó p o r la m ayor parto  do las 
corporaciones cientüicas.

A s i l o  d e  a c o u d m o o n . —C y c e m o »  cui-Iosom y ú t i l e s  lo s
siguien tes po rm enores que tom am os de LTnion méJicalc .- 

'^.Las sen tencias que so p ronuncian  en In g la te r ra  absolviendo 
á  los sugetos á qu ienes se im p u ta  un crim en p o r considerar 
enferm a su ra z ó n , llevan invitrinblem ente la c liu su ia  de que 
li.au de perm anecer encerrados m ien tras q u ie ra  la  R eina, tín  
1: m ayor p a rte  de los asilos de los condados habla  au tes celdas 
reservadas  á  estos desgraciados , casi todos h o m ic id as , y  
m u ch o s^ e  ellos, e n tre  los cuales se contaban E d w a r i  O xford 
nue in ten tó  asesinar á  la R eina , Mac N augtan  que mato al se- 
o re ta rio  de R oberto  P e e l , y el cé leb re  cap itán  Jo h n s to n , que 
h izo  perecer con tan te rr ib le s  c ircunstanc ias toda  la t r ip u la ­
ción del Tory, se hallaban  en  Bcthléem  por convenios especia­
les  con el m in is tro  de lo  In te r io r . Reconocidos los inconve­
n ien tes  de este  sistem a, el G obierno ing lés so decidió á cons­
t ru i r  un estab lecim iento  b astan te  capaz pa ra  contener todos 
los hom icidas del Reino U n id o , atacados de enajenación

*^«?íte  estab lecim iento  es el g ran d e  asilo de B roadm oor, s i­
tu ad o  á  unas dos inillaB do la  estación del Colegio V cdlingtoo 
dcl South E aa te rn  raihvay . L a  situación del edilicio no puede 
sor m ás s ilvestre  ; está  rodeado  do bosques de abetos y tiene 
v is ta s  m agníficas. Los asesinos locos que en tran  en e l ,  no 
tienen  esperanza de sa lir; viven y m ueren en el rec in to  do .sus 
o ltos m uros y  son en te rrad o s on un cem enterio  inm ediato . 
B roadm oor con tiene  actualm ente  cerca  de 5 0 lo co s, e n tre  
ellos unos 400 hom bres y 50 á 68 iiu ijercs ; casi todos son h o ­
m icidas y se puede calcu lar sin  exageración en  4 ,no • el núm e­
ro  de sus víctim as. En ocasiones se puede ver ju g an d o  á sa ltar 
sob re  el m u sg o , m ujeres que h ab rán  hecho vein te  ó tre in ta  
m u e r te s , m ien tras  en o tro  lu g a r  se ocupa en  ju g a r  a l tejo  un 
g rupo  de hom bres que ha escandalizado  to d a  la In g la te r ra  
c o n  s u s  enorm es fechorías. Se p ro cu ra  p o r todo.s los m edios 
d is tra e r  á  estos desgraciados, para  que ésten  t ra n q u ilo s . y se 
observan m uchas precauciones p a ra  p e rm itir le s  un trab a jo  
re g u la r, tem iendo  que hagan m al uso de los in stru m en to s  que 
KC%s confian ; po rque  con ra ra s  esccpcionc.s, todos tieben_ la 
id ea  fija de escaparse , y tra tan  de consegu irlo  de cua lqu jo r 
modo, p o r la  astucia ó p o r la  violencia. P e ro  la  sociedad vive 
tran q u ila  en la  fundada convicción de <^ue las medidas^ adop­
tadas hacen im posible sem ejante  proposito . Si se sup iera  en

L ondres que se liabian ab ie rto  de p ron to  io la s  las  jau la s  del 
ja rd ín  zoo lóg ico , se e sperim en ta ria  sin d u l a  m enos esp an to  
que ^  se ILcg.lra á tem er la  m enor p robab ilidad  de que reco ­
brasen su l ib e r ta d  los dañinos iiuéspedes del asilo  d* 
B roadm oor.s

( V / t r íd a d  b i e n  e n t e n d i d a - —I..a e s p o s a  i l e  « n  c o m p r o ­
fesor francés ha dejado consignadas en su testam ento  disposi­
ciones benéficas m uy oporU inas y bien c;ilculadafi. H a se ñ a la ­
do bienes suficientes pa ra  fu n d a r en una aldea de escaso ve­
cindario , u n a  p laza  do m édico para  lo sp o b rcs , con la do tación  
de 4, Ün r s . ,  y un  a<t/o para los invdlidos de la agricultura. S em e­
ja n te s  in stituc iones  .son m uy á proposito  pa ra  e v ita r  el p au p e ­
rism o , y se ría  de desear que se m nllip licáran  y  .sostuvieran 
fin ahutos,

P ro t / f í f í / o ^— Ta Ko  q n i c n  p r o p o n g a  f u r i t i a r  e n  f l*n r in
enfren to  de la  nueva F acu ltad  de m edicina que se v.á á  cons­
t ru i r ,  una  g a le ría  de esfátna.s que rep re sen te n  m édicos e m i­
nentes. E s te  .sería nn m edio m ás de e s tim u la r los p ro g reso s  
de la  ciencia  recom pensando de paso al v e rd ad e ro  m érito .

VACANTES.
I.o ESTÁS. Lf» plaí3 Je médico-i'irujano t i lu la r  da eíta v i l D , con la 

Jolacion anual Je ( I .(iUO rs. en esta íerma; S.OOD rs. pajeados por loa 
vecinos que JeseRO su asisleneia , siendo responsables de cslos un de­
terminado número ile mayores contr i lmyentes, con quienes se c o n lr a l» -  
rá el prufesor; y los restantes que se pagarán del presupuesto
m u n ic ip a l , haciendo el pago de amb is siiro n  pne trimestres vencidos. 
I.os aspirantes presentarán sus soUciludes en el término de un mes, 
f ran r is  de porte , contado desde la inserción en r i  S ig l o  " f.im cO. 
Abales 23 de enero de 18C5.— E l .Mcalde, l.con R u i í .  ( P .  F . )

— I .a 'd e  mííiiVo-círMjono d -  Us parroquias r u r a le s  del d is tr ito  de 
Padrón , prorincia  de l .ugo ; dolada con el sueldo de 5 ,5 0 0  r s .  anuales .  
I.as solicilude.s y relaciones de m éritos  docum entadas se r e t r i l i r á n  at 
Sr. Alcalde dentro  del lérm iuo de 3 0 .ii.as, contados desde la  inse rc ión  
de este edicto en el Boleti 'n  Oficial de ia provincia y eo la  Gacela de 
Hadrid.

— I.a de w ddico-cír i i j r tno  de A ber tu ra  , p rov incia  de C áce res ;  dotada 
con 3 ,000  r s .  por la asistencia de ios vecinos pob res ,  pagados por t r i ­
m estres  del presupuesto  m unic ipal ,  y además las igualas de 280 vecinos 
no p o b re s , que  podrán ascender á cosa de 9 ,0 0 0  r s .  Las so lic i tudes  al 
presidente del Ayuntam iento  d en tro  del térm ino  de GO dias, con tados 
desde el en que  l e  publique este  anuncio eo el Dolelin Oficial de la 
provincia.

ANUNCIO.

ESTUDIOS
DE

FILOSOFIA MÉDICA,
o CRITICA DE TODAS SOS DOCTRINAS

Y EXPOSICIOX DE LOS DOGMAS HIPOCRATICOS
considerados como elementos

fundamentales de la ciencia y base Grme de su certidumbre, 
reconstitución, progresos y perfeccionamiento.

pon EL noCTon X ) 0 N  y O S Á  
cntedr.Uieo uumcrsrindeMtnliciQa en la Universidad de Santiago.

Eslíí notable publicación vá á terminar muy próximamente- 
Sale á luz por entregas de fifi páginas, al precio de C reales 

cada una en Santiago y 7 en los demás punios.
1.a entrega úlliina se esliendo'hasla la pagina 8í0.
Se suscribe en las principales librerías dcl reino.

Por todo lo no flrniado :
El socretarlu de la lledacciun, II. Sankbi:ws .

E D IT O H , H .  m e R O JA S .

Irapven ta  de L A  IB E R IA , á  cargo de Jo sé  de R ojas, 
calle de Val v e rd e , 16 y 18.
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