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SECCION DOCTRINAL.

DISCURSO SOBRE LAS DIATESIS,

leido en la sesi6n dcl ti de febrero de 1885 ante la Academia Ifédico-

Quirdrjica Matrilcose ; por D. Ezeq:iel Martin de P rciro(i).
2.®—Causas.

De las coRsideracioQes que precedeo, se deduce que las
causas de la produccioa de las diatesis son esternas 0 inter-
nas, 0 sean fisicas y morales.

Unas 0 otras, obrando sobre el individuo, producen esa
alteracion de ia causa de ios fendmenos vitales, que aquel
puede trasmitir & sus hijos.

Aqui se ha dicho que todas las diatesis eran hereditarias,
y hasta se ha llegado & hacer partir todas de Adan. Aun
cuando sostenida la primera idea por algunos autores, abo-
gan por un sentir opuesto ios mas grandes practicos. Trous-
seau, que se ha empapado en la ciencia practica de los mas
grandes médicos, no duda en atirmar que el individuo es
capaz de adquirir las diatesis solo por la influencia de las
causas esternas. «Esta enfermedad, —dice al hablar del reu-
matismo cronico,—es esencialmente dialésica; se trasmite
por via de herencia y puede, como la gola, ser adquirida por
e( individuo, y es susceptible de manifestaciones muy dife-
rentes.» (Lee. di., t. Il, pag. 828.)

Pero no se refiere Trousseau ni nadie, a Ihacer susceptible
al individuo de adquirir las diatesis por las causas esternas,
a las traumaticas; no: solo pueden obrar en aquel sentido
esas acciones lentas y prolongadas que, actuando sobre el
organismo general, llegan & modificar la causa de los fend-
menos vitales. «En las diatesis ocupan un lugar muy secun-

(11 Viase el ndmero amerior.
Tomo XII.

SUSCRICION.

En Madrid ft rs.el trimestre, en laiiedaeetoN, calle de laCon->
cepcion Jerénima, U, pral.—En ProvtKctai ift rs. el trimes»
tre en casa de los comisionados, mediante libranzas.—En el
Estranjero y Ultramar « e ra. por un afio, y en Filipinas.

dario las causas ocasionales, y por lo comun no entran para
nada en las primeras manifestaciones de la enfermedad; solo
habiendo ya sufrido el individuo varios ataques, es cuando
una violencia eslerior, un trastorno de la digestion ¢ una
emocioli moral pueden convertirse en punto de partida de
una nueva manifestacion morbosa.» .(rrousieou; Lee. cli-
nicas, t. Il, pag. 827.)

Yo prescindiré de todas las causas que producen las dia-
tesis. Me fijaré tan solo en la herencia, que se ha considera-
do como causa de la diatesis.

Las diatesis son las enfermedades de las generaciones, y
en estas debemos estudiarlas. Guando observamos un indi-
viduo y en él queremos estudiar una diatesis, no procedemos
con ldgica.

Cuando visitamos a un pulmoniaco en el quinto dia de en-
fermedad, procuramos, para formar un Juicio exaclo, cono-
cer todos los fendmenos acaecidos hasta aquel momento. A
ningin médico le habra ocurrido estudiar la pulmonia en
el quinto dia de enfermedad: el conocimiento de esta ha de
proceder de un analisis detenido de cuanto acontece en el
enfermo, durante todo el curso de ella, desde la causo que ia
motive hasta la variedad de terminaciones que tiebe. Otro
tanto debemos hacer con las diatesis; «averigliemos el origen,
las alteraciones que acarrean, elc.,ptc.; hagamos,-ee fin, con
las diatesis lo que se ha hecho con todas las demas enfer-
medades.

La Observacion de las enfermedades diatésicas, hecha en
la mayor parle de los casos en las heredadas, por ser mucho
mas frecuentes, como facilmente se comprende, ha dado
lugar al error de patogenia, que ha fijado solo en la herencia
el punto de partida de la enfermedad.

Si diera crédito a loque he visto, diria que las diatesis
tienen por generativas 4 lanerviosa, en primer lugar, la
reumatica y la herpélica después. Es decir, que estos estados
son la puerta de entrada, son las que por su accion sobre el
organismo producen luego todas lasenfermedades de caracter
diatésico.

Pero, repito, que yo no puedo aun juzgar en este asunto
con exactitud» Esta tiene que ser obra de muchos y de afios
continuados.

No tendriamos que olvidar la influencia de la sifiljs, de los
miasmas paltdicos y vicio gotoso.

Una de mis observaciones se refiere & un caballero afecta-
do de nefritis albuminosa en su primer periodo, que ha teni-
do una bija tisica y un hijo con lesion organica del corazon,
que murié también.

Aqui viene la cuestion de qué nimero do generaciones
atraviesa la diatesis antes de desaparecer. ;Son tres? Algunos
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hechos hay que Tienden & hacerlo creer. (Trousseau habla de
una alrofia muscular progresiva que atac6 a cuatro genera-
ciones, con la'parltcularidad de, ser esclusiva de los mayo-
razgos.) ¢Se puede terminar en una sola gener®jcion? ;Tiene
la diatesis sus peridclos de aumento, estadio y decreraenlo?
¢Qué formas toma en cada uno de ellos?

Para esta parte del discurso podeuroS encontrar dates ela
el estudio de las razas, de sus mezclas, y se roza con el es-
tudio de los temperamentos, etc., etc.

3. °—Diagnostico,

Ya habéis visto, por las citas que os he hecho del jefe del
celulismo, que en laalteracion de estructura no podéis hallar
la clave del problema: que debéis acudir & la dioica. ES
decir, que el diagnostico en las enfermedades dialésicas y en
casi todas las que no lo son, se reduce ainvestigar la natu-
raleza de la enfermedad Para el vitaiista, esta se halla en el
modo de ser vital. Para el organicista, si se le quitm los teji-
dos para la observacion, yo no sé qué le queda que estudiar.

El organicismo tiene que plegar banderas; su papel hasta
hoy era definir la clase de tejido que formaba la masa cance-
rosa 0 tuberculosa, fijandonos solo en estas dos, que son el
caballo de batalla. Ya habéis visto lo que Virchow dice del
jugo canceroso, y aun mas, hablando en general, que dos
lesiones anatomo-paloldgtcas idénticas estan muy distantes
clinicamente. ;Y qué revela esta frase? Que para el médico
Qo basta la anatomia.

Hoy, organicisias, sabed que os habéis quedado sin la uni-
ca defeusay apoyo. Se os ha probado que el conocimiento
de asiento del mal no ossirve lo que creiais.

No locaré siquiera lo referente al diagnostico de cada
especie do diatesis.

Apuntaré la idea de que si las coincidencias de que rae he
ocupado fuesen constantes, acaso podriamos aspirar & uu
diagnostico de las diatesis mucho mas fundamental que hasta
hoy; & un diagnostico en que, del modo de ser vital de Ia
nifiez, dedujéramos las alteraciones locales diatésicas de la
proxima edad, etc., etc.

¢Se llegara & tal grado de perfeccion?

4, ® —Pronéstico.

Lo que aqui tengo que decir es una secuela de lo que
precede.

FOLLETIN.
RESPOSSIBILIDID IEGAI PE 103 MEDICOS EN ESPARA.

PROCESO SOBRE DETECCION ARBITRARIA DE DONA JUANA SACRERA.

(CoQlinaaclon.)

IV. La Comision se ha confundido; nada eslrafio es: nos-
otros, madicos también, nos confundiamos; muy a pesar
nuestro, comprendimos esos eslremos. El Cédlgo penal, en
su articulo 403, sefiala pena correccional si la detencion no
escededetres dias; prision mayor si no llega d veinte; re-
clusion temporal si escede de este periodo: en su articulo 26
marca que Ja pena de prision pédra eslenderse de siete &
doce afius, y la de reclusion de doce & veinte afios. Nosotros
estabamos destinados & recorrer toda esa escala.

En primera instancia se nos condend & reclusion en su
grado mumrio, 0 sea a doce afios; en segunda a prision ma-
yor en su grado minimo de siete afios; en tercera g reclusion
en su grado maximo, 0 sea los dos medicos a diez y ocho
anos Y a veinte los tres comerciantes. Luego se nos arreglo
por el mismo rasero, descendiendo a una pena correccional,
0sea a treinta y seis meses de destierro & cinco leguas de Va-
Jencia, del cual fuimos indultados & los dos meses Ue sufrirlo.
inlelltgerUt pauca.

Y. Lapregunta que hizo el juez estaba concebida enlos

Yo, hoy, no puedo afiadir una palabra mas & la ciencia.

Pero ahora se ventila la cuestion de la curabilidad de Ia
tisis, y con esté motivo diré: ¢son curables las diatesis?

Aqui hay que hacer la disliiicion importante de las diate-
sis, enfermedad vital de las generaciones, y de los efectos
locales que aquellas provocan. En cuanto al primer punto,
yo no dudo en afirmar que las diatesis son curables, pues de
no serlo, apenas coocebiriamos la existencia del hombre,
pues rara serd la familia que en su rama ascendente hasta
Adan se haya visto libre de una enfermedad diatésica.

En cuanto al segundo punto ya varia. Si las diatesis llega
a probarse que son enfermedades con sus periodos de aumen-
to, estadio y decremento; la aparicion de los tubérculos, por
ejemplo, en los individuos nacidos durante el periodo de in-
cremento, tendrian que esperar resultado muy distinto de los
nacidos en el decreinenlo de la diatesis. Algo de esto parece
que se vé en esas familias, cuyos primeros hijos todos falle-
cen tisico®, y los ltimos resisten sin perder la salud.

Pero el prondstico debe abarcar mas aun: de un padre evi-
dentemente diatésico, ;qué enfermedades diatésicas pueden
desarrollarse, conocidos el temperamento y constitucion de
sus hijos y todas las circunstancias de su vida?

Hoy, la ciencia nada puede responder, sin embargo que
un médico deduce con bastante acierto el peligro mayor que
corre un hijo parecido organicamente & su padre, que otro
que no se Ic asemeja, de que sucumba & una hemorragia ce-
rebral, V. gr., 6 4 una tisis tuberculosa.

3.”— Tratamiento.

Si queremos generalizar sobre el modo de combatir las
diatesis, debemos hacer antes la importante distincion de la
diatesis como afeccion vital, y de los fendmenos locales, que
para el organicismo casi constituyen la diatesis.

En el estudio de la primera tengo qué hacer las reservas
que hasta aqui.

Este estudio se halla en manlillas.

Y esta diatesis general, ¢cedera & remedios activos, violen-
tos, alterantes, etc., actuando de un modo brusco? N&. Asi
como para su produccion debieron intervenir agentes que
por su continuada influencia sobre el organismo alteraron la
causa de los fendmenos vitales, asi para conseguir la vuelta
de esta al orden normal, so debe conceder una influencia

términos siguientes: « Si un facultativo, con el defecto fisico
tan marcado como aparece en la declaracion del folio 390, es
apto para reconocer a una Persona sospechosa de demencia,
apreciar debidamente su estado y declarar respecto a él.»
Y Ja declaracion del folio citado, preciada como a testigo el
dia 13 de octubre de 1861, es como sigue: «Seguidamente,
ante el mismo sefior, comparecio I). Antonio Navarra, doctor
en medicina y cirujia, vecino de esta ciudad, de edad de 4t
afios, y habiendo manifestado ante lodo que por su dureza de
oido'6 sordera no podia contestar si se le hablaba en voz na-
tural, habiéndola el sefiorjuez esforzado lo necesario para que
ludiese entenderle, le recibi6 juramento, que por ante mi
iresli“en legal forma, ofreciendo decir verdad; y habiéndole
eido nara su ratificacion la declaracion del mismo y D. Ma-
nuel Pastor, testimoniada al folio 78 y siguiente de esta
causa, dijo: que se afirma y ratifica en su contenido. Pre-
untado cuanto tiempo visita el testigo en ia casa de don
iguel Nolla, y durante él cuantas veces ha visitado como
facultativo & su esposa 0.* Juana Sagrera, y cem qué motivo
0 por razon de qué enfermedad, dijo: que visitaen la casa
de D. Miguel Nolla hace seis anos; pero & su esposa D. Juana
Sagrera solo desde 1858, en que se encar([;é de su asistencia
facultativa con el médico D. Manuel Pastor, y durante este
tiempo le ha hecho como médico repelidisimas visitas por
varias enfermedades, en especial por fuertes histerismos,
reumatismos y la monomania & que hace referencia la decla-
racion que ha ratificado. Preguntado si desde el afio 38y
desde que el testigo visitaba en la casa de Nolla lo hacia
también otro facultativo, dijo: que el testigo, desde su prin-
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analoga, pero lenta y opuesta en su accion. «Donde debemos
buscar los medios de Ilegar & la curacion de la diatesis 6 & lo
menos atenuar sus efectos, es en el regimm. Esle es el pare-
ce; de lodos los grandes médicos.» (Trousseau, loe. cit., pa-
ginas 845 y 846.) Osharé observar que de ser constantes las
coincidencias de lodo género que os he expuesto, las in-
vestigaciones que sobre las didtesis se hagan en este nuevo
camino, pueden acarrear inmensas ventajas 4 la practica.

No cabe la menor duda que si existen afecciones concomi-
tantes y pronosticantes del desarrollo morboso gravé, solo
esta consideracion, que nos permitiria pronosticar con afios
de anticipacion, la enfermedad que va & estallar, no servi-
ria para una terapéutica mas racional y anticipada que las
seguidas hasta el dia.

Si la ciencia pudiese llegar & dictar la ley de la meta-
morfosis, habria adquirido el desideratum patolégico y
terapéutico.

Conocida la diatesis generadora, la naturaleza de esta nos
facilitaria acaso triunfos, hoy muy apetecibles.

En lodo lo que precede hay algo de nuevo; pero hay
también mucho ya conocido; que es lo que me ha animado
a formularlo.

¢No tenéis, sefiores, lodos vosotros muy en cuenta al tratar
al liijjo de un herpélico, y aun a este mismo cuando padece
cronicamente de una viscera (lo que se conoce en el vulgo
con el nombre de entrarse las hérpes), la antigua enferme-
dad dérmica para el tratamiento? ;No habéis visitado todos
a adultos que en su primera edad se vieron acometidos de la
misma enfermedad herpélica, y que posteriormente solo
tienen afectados él éstomago 6 los inlestihos, y habéis triun-
fado de estos con una terapéutica anliherpélica?

En cuanto & las lesiones locales de las diatesis, varian los
remedios segUn cuales sean aquellas.

En el cancer, después do tan ilustradas discusiones en que,
tanto en este sitio, como en otros publicos, habéis demoSlra-
dola sensatez de vuestros juicios, bien se puede formular
en general con la frase tan laconica como espresiva del sefior
Sanchez Toca, corlar por el segundo eslabén.

Y el eslabon este que cofisliluye para el gran profesor de
medicina operatoria, el segiiodo periodo de la indisposicion,
seria, a salir cierto todo lo que be tenido el honor de mani-
festaros, en ocasiones también, el tercer esUdo de la diale-

cipio, visitaba & los dependientes de'ia casa y & la_faofiilia
Sagrara, ignorando si habia otro facultativo que visitasea
D. Miguel Nolla y su esposa; pero en dicho afio 58, con mo-
tivo de una gravo enfermedad qué luvp unp de sus hijos, de
la cual murio, ;fué| llamadi) el declarantea una.consulta, en
la que habia ;tros faculialivos, entre ellos L. José Maria
Velazquez y D. Joaquin Casan,y cree que, alguno de ellos
seria el medico de cabecera. Preguntado qué dase de mo-
nomania padecia D,“ Juana Sagrera, desde cuando la visitaba
el testigo por razon de ella y quién fué el primero que obser-

v0.los sintomas que la indicaron, dijo: quéera la,mnma-.

nia razona”ra con tendencia al suicidio; que la visitd por
razon de ella desde principios de.t860, y que, aunque igno-
raba quién fué ef primero que observo sus sinlomas, cree
que fue la familia, pues por parle de ella se indico al decla-
rante. Preguntado qué reconocimieulos precedieron & la de-
claracion que acaba de ratilicar, y si los hizo el declarante
solo 6 acompafiado de oiros facultativos, dijo: que precedie-
ron muchos reconocimienlis que hizo unas veces.el testigo
solo y otras acompafiado de D. Manuel Pastor, siendo bastan-
tes estos ultimos, aunque sin poder fijar su namero. Pregun-
tado si para la declaracion que ha ratificado y ponerse de
acuerdo con el médico D. Manuel Pastor tuvieron antes algu-
nas (Conferencias, cuantas, donde y en qué dias, dijo; que
aunque hahian tenido varias conferéneias sobre el particular,
consulta formal solo tuvieron una en, la misma cqsa de i. Mi-
guel Nolla, el mismo Ola 6 algin dia antes de dar la referida

eclaracion, lo cual tampoco puede determinar. Pregunta-
do si presencid alguua persona dicha conferencia 6 consul-

sis; y por lo tanto aquella formula resultado de una practica
sabia ¢ ilustrada, estaria muy conforme con nuestras ideas.

Sefiores: he terminado de haceros la exposicion de mi
modo de estudiar las diatesis. Ahora deberia yo presentaros
en proposiciones, lo que estas lineas encierran; pero vos-
otros conocéis muy bien ya las dificultades que hoy existen

paraoslo.

Todo lo hubiera pasado en silencio, y no hubiera segura-
mente Venido & interrumpiros; pero al oir repetir tantas
veces las ideas que sobre las diatesis se han ido enuncian-
do; al ver que hasta muchos de los que confesaron su exis-
tencia un dia, han renegado de ellas después; y por altimo,
al observar una co'll que solo puedo Ilamar moda, de huir de
una palabra que encierra tanta verdad, oohe pmlid" resistir
mas, y casi solo he hablado para que sepais por el mas
ineplo y menos ilustrado de I..s vii.ilisias, que esta escuela

tiene secuaces entre iodos los practicos y entre muchos
amantes de la histologia.
Después de repetiros la solicitud de vuestra indulgencia y
las gracias por vuestra atencion, terminaré diciendo:
£studiemos las diatesis si queremos ser médicos.
Martin de Pedro.

Sobre lo» fundamentos de un rO?rama de patologia generais
memoria premiada por la Real Academia de medieina d«
Madrid; por el Dr. D. JuAN BAUTISTA UI.LERSPERGER (1),

Q.°—Sinlomatologia patologica general de las funciones
de ia respiracion.

Las lesionos glas Tuncionés re&gir torias, Si han de
aB eclarse bien. Jos sintomas que de ellas resu]tan, no?
obligan & considerar muchas Circunsiandas refativas a

acto'respiratorio. .
sl Gtemos s endl e e
€ techrden natol Rea A Safiee TR

I
esordep patologicq ros presenla das series de sinto-
m?,s:. ", IGE sPUJetlv%s 0 ef Pn IVIduo; y2.§‘, 10S O%jetIVOS
0 I'_Se{Cﬁ]Sayor parte de lgs sintomas mortiosos Je |a rcspfra-

(1) Véase el nimero anlerior.

ta & instancia de quién se tuvo, y 4a instancia también de
gmén dieron la referida declaracion, dijo: que no recuer-
a si habia alguno presenie; y si acaso lo habia, seria don
Luis Sagrera, @ cuya ioslancia se tuvo dicha consulta, y al
cual dieron su parecer; ¥ habiendo dicho sefior p'reseulado
su instancia al sefior alcalde, fueron Ilamados por esta auto-
ridad para dar “u declaracion. Preguntado cuando y en don-
de vid laultima vez 4.D.“ Juana Sagrma antes de iener la
consulta de que acaba de hablarse, y- ;on qué. motivo, dijo:
que fué algunos dias,antes, sin gue. pueda determinar su
numero, en casa de la misma D.” Juana® y con motivo de
un panarizo que tenia en un dedo. Preguntado quién redac-
to la declarapion que.ha ratificado, dijo; que la redactaron
entre los dos, es decir, éntre D. Manuel Pastor y el testigo,
llevandola escrita cuando se Bresentaron a darlo ante e al-
calde, y alli la coP_ié, el escribiente; y ouiniuo hadicho.el dia
antes, no puede afirmar con. sequridad si fue efectivamente
el anterior el mismo en que dieron la declaracion. Leida

»
quﬁaledggFairg%igfn”%)hs%tﬁ'ta prueba: t.%, que la Academia_a_l-
teré como quiso la prePunta del juez; ,las repelidas visi-
tas del facultativo (ieclaraute & D.” Juana, visitas en las que
esta convino, asi como los testigos de cargo; 3.", que la pre-
gunta no era hipoioiica y si aplicada & u« profesor, que los
académicos sabian que era el segundo de los contribuyentes
do su clase, siendo con el primero D. Manuel Pastor los dos
Unicos que figuraban con la cuota mas elevada; que su oido
le permitia cuidar la clientela quizas mas numerosa de Va-
lencia, sin ayudarse de inslrumeulo alguno para aumentar
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cion coDlluyen Daluralnienle en el centro respiratorio, en
los pulmones; pero las funciones de la inspiracion y de la
espiracion reclaman el concurso de parles situadas supe-
riormente (la boca, la cavidad bucal, la nariz, la larm-
ge, etc.), o inferiormente (la presion abdominal).

Asi es que la falta, la imperfeccion de este socorro, el
estado anormal de dichas parles auxiliares ofrecen, no so-
lamente los signos patoldgicos ya preexistentes en ellas,
sino también los consecutivos & las funciones respiratorias
dificuliadas ¢ desarregladas.

Ademas se encuentran los pulmones en una indispen-
sable reciprocidad operatoria con el corazon, que les en-
via el torrente de la sangre venosa, para oxigenarla con-
virtiendola en arterial.

Tenemos, pues, dos circulaciones en los pulmones: la
circulacion aérea y la de la sangre, cuyo objeto es un
procedimiento de combustion vital, uno de los principales
actos de la hematosis, esto es, la conversion de la sangre
venosa en arterial. Cuando se desordena este procedimien-
to, llamado por lo com(n quimismo de la respiracion,
oirecc una multitud de fendmenos patolégicos. Mas el or-
?_anismo se sirve para esta operacion quimica de la loca-
idad de los pulmones.

Esta localidad esperimenla varios efectos patoldgicos, v
ofrece asi muchos sintomas morbosos.

De lo que queda dicho se infiere con claridad, que los
fendmenos patoldgicos manifestados por el doble mecanis-
mo de la respiracion, por el quimismo de la sanguificacion
arterial y por la localidad de ios pulmones, pueden com-
binarse de mil modos.

Las mas veces se combinan los sintomas del primer
mecanismo respiratorio (esto es, el de la aspiracion del
aire por m boca, la cavidad bucal, la nariz y las vias
aereas y de la espiracion por medio del diafragma, torax
¥ presiou abdominal) con el segundo 6 hidraulico (la cir-

tilacion pulmonal).

Los sintomas patoldgicos locales se conservan en cierta
independencia relativa, proporcionando el mayor niimero
de signos objetivos y fisicos.

Facilmente se concebird que la multiplicidad de las fun-
ciones de los 6rganos respiratorios puede ofrecer muchos y
vanados fendmenos patoldgicos, con tanto mas motivo,
cuanto que son ocasiones abonadas para perturbar facil-
mente las funciones de que hablamos, no solamente las
ramificaciones vasculares y bronquiales, su marUvilloso
oniaee; en una palabra, la estructura parenguimatosaé

la potencia de dicho sentido, y que este defecto no era obs-
taculp para %ue presidiese una corporacion médica, entonces
la mas numerosa de Espana.

VI. t69. D. Francisco Palau, abogado, sobrino de dofia
Juana. «Que no habia notado_alteracion en las relaciones de
iHoila con su esposa; que & fin de junio del 6t aquel le diio

) ) separarse, que fué & la alqueria, trato de
disuadirla y no pudo, hallandola muy resuella & marcharse,
loorque lenta medgqj que no veia motivo para la separacion
egal, que al dia siguiente la encontro en su casa de Valen-
cia, preguntandole SI cierta carta que Notla le hizo escribir
podia perjudicarla; Bue en el n],jksmn dia se fué a Madrid es-
cribiéndole luego su flegrada y € (wsgusto que senlia por estar
separada de su esposo y de sus hijos; que el 26 de julio su_ lio
g. Luisie-am 0 de) regrese ee su lia, pidiéndole aconsejase

esta que Mmese a Bareelona, waféé u@ 14 lban & llevar &
manicemio, seadtn «ictié Qru délos Eacultatives, a 10 que se
nes® pues & pesar de glle 84 misma lia le Mabia dicho oue
tema miedo a los fosforasy & las navajas de afeitar, nunca la
habla notado perturbacion en su juicio; que al dia_siguienle
quiso disuadir a su lio, quien le contesto ensefiandole el
tiictamen facuilalivo; que de su tia recibio el encargo de
verse con Monares, a fin de que discutiesen entre los dos
el medio de regresar pronto & su casa, encargo que cumplio
aﬁa_riié]ndoleF este el objeto del vigjer QR eg recibid
caria de su Tia renovandole el encargo, y que cuandd stpo
gue estaba en el manicomio, Monares eseiwig & 0)." juana
aconspandola lo que habfa de hacer para salir de alli, ponien-
dola él unas lelras para que comprendiese gus se adheria a la

intersticial; sino también su alinidat! y conexion con la
funcion de la palabra.

La semeiologia patoldgica designa con nombres propios
la mayor parte de los fendmenos que pueden servir para
el diagndstico 6 para el prondstico.

Los sintomas manifestados por mecanismo se refieren
desde luego & la inspiracion y a la espiracion. Estas dos
funciones respiratorias comprenden los principales signos
de la dilatabilidad de la caja toracica, cuyos fendomenos pa-
toldgicos mas constantes son: disminucion de la capacidad
y de la permeabilidad del parénquima pulmonal (1).

Esta anomalia se baila en relacion directa con el qui-
raismo de la respiracion. Con la velocidad, la frecuencia 0
a lentitud de la respiracion estan en relacion patoldgica
la capacidad, y por consiguiente con mavor motivo el
quHmsmo 6 el procedimiento de combustion pulmonal.’

oegun el ritmo de la respiracion, distingue la seme-
lologia: respiracion frecuente 0 rara, acelerada, tardia,
interceptada, interrumpida, intermitente, etc.

L& dilatabilidad toracicay la depresion y la contrac-
cion diafragraalicas constituyen las anomalias de la respi-
racion débil 6 fuerte, alta, sublime, desigual, entrecor-
tada, etc.

Empero todo esto no significa mas que simples sintomas.
Los estados patoldgicos del mecanismo respiratorio se
[laman atsnea, ortopnea, ortodisnea, apnea, sofocacion.

La desigualdad entre la espiracion y la aspiracion indica
comunmente una causa organica, interna 6 esterna )(defor-
midad del torax).

La fuerza de la locomocién toracica que distingue la
respiracion alta 0 sublime, con grandes esfuerzos del apa-
rato muscular, revelados por la elevacion de los hombros
y de las claviculas, y por el ensanche de la nariz corres-
ponde & un espasmo del pecho 6 & un obstaculo organico,
siendo un signo de mal agliero en las esquinancias graves
y en las vomicas enquistadas.

nacesQ la respiracion dificil (laboriosa) en los asmati-
cos, en los hidropicos y en los que tienen obstaculos en v
cercado los bronquios; angustiosa cuando se combinan
con la dificultad de respirar desérdenes circulatorios La

(J11 ¥?®se Ateiectasia pulmonal congénita adauirida: Fried-
leben, Jorg, ForsyUi, Mejgs, J, C. Donders; y las disertaciones

de Rob. Fischer, 1851, B. Bischoff, im . Cobn "Weber
'osm’aiices  las Infli*
la exudacion pleurilieayh

opinién de Monares: que después supo el secueslro de su tia
en el manicomio; que su lia le dijo que queria marcharse de
a alqueria por miedo a su marido, pues solo el ruido de sui
tacones la hacia temblar; que su tio Luis habia salido de Va-
lencia el mlismo dia gue su ha, pero en distimto vapor

que antes visitaba la lamilla de Nolla el Sr. Velazauez- mm
por la muerte de un nifio se llamo después a Pastor v lueiro
a Navarra, por un dolor que su tia padecia en un brazo-

aKrdeWu?c'iS. n
120. Fernanda Cano, sirvienta. Que estando su sefiora
en la alqueria siempre deseaba venirse, intentando una vez
hacerlo con el a y otra criada aescondidas de D. Miouel nero
que al saberlo est(i ppdo i,mged_irlo, recibiendo despugs la
green para que ne la apjaskin saliv® foa nMes a6 eslo’esTin
doen Valencia un diaa sefiara, 86 [Ué dcasaDolres con ella
y un niuo, y poco después lamando a su casa con el nifio v el
i-uis fué porella y se
Ifal/f ® , P’ eDermitiesen salir: que
poco antes de marchar a Madrid la entrego uria carta’pard
su mando, afiadiendo que este la habia mandado escribirla
que no tema valor de separarse de sus hijos, y abrazo ai
mas Bequeno que estaba durmiendo; que nunca habia visto
que D. Miguel tratase mal a su esposa, antes bien oue
siempre habia la mejor armonia, que no asi con D Luis
quien la trataba mal por su genio violento; que D.“’juana
era amable, y que nunca habia noiadoque padecieradeljuicio;
que sabia que al marchar a Barcelona lo habia hecho tam-
bién D. Luis; que los médicos de la familia eran Pastor y

re
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EL SIGLO MEDICO.

respiracion anhelosa se observa en las enfermedades cro-
nicas con debilidad y en las graves de pecho; la suspirosa
6 con gemido en las histéricas, en las afecciones de pecho
caracterizadas por escesiva debilidad 6 por notable difi-
cullad respiratoria jsibilanle). Por ultimo, la respiracion
estertorosa acompafia & la inercia ¢ paralisis de la laringe,
a las afecciones paraliticas soporosas, & las apoplegias
mortales del cerebro.

La respiracion supina y la ortopnéica revelan desorde-
nes en los pulmones, corazén ¢ vasos gruesos y derrames
en la cavidad toracica.

Finalmente, la respiracion sofocante encierra en su
nombre su sentido semeioldgico, y puede observarse en el
asina, ciertas enfermedades cronicas y agudas de pecho
y en el aniquilamiento que sigue & las calenturas graves.

A veces se halla entorpecida ¢ paralizada la respiracion
tordcica, y no se sostiene el mecanismo sino por la activi-
dad de los musculos auxiliares (respiracion abdominal).
Sucede asimismo que por causas organicas, esternas 0 in-
ternas, se suspende en un lado el mecanismo respiratorio,
conservandose en el opuesto (respiracion oblicua).

Los signos patoldgicos de las funciones respiratorias
que son esciusivaraentc sujetivos, sin causa mecanica 0
fisica, prueban simulacién 0 un cardcter nervioso.

Las anomalias patoldgicas del mecanismo de los ins-
trumentos respiratorios presentan fendmenos semcioldgi-
cos en toda la estension de los drganos:

A la entrada de dichos instrumentos por la voz y la
palabra.

La lengua ejerce su influencia en la modulacion por las
relaciones de sus musculos con el hueso hioides, y de este
con la laringe (d).

Los sintomas patologicos mas notables de la voz son: la
t'oz ronca, la disfonla, iscofonia y afonia. Constituyen
también modulaciones y modificaciones la voz débil, gan-
gosa, sorda, gutural (como en el bocio).

Los fendmenos patoldgicos de la palabra que se refieren
coimmmecnle & causas orgéanicas, son: la voz dudosa, bal-
buciente, h alalia: las m&s veces son permanentes. Los
pasajeros se refieren, por regla general, a las causas dia-
fuDli:as y allofonicas.

i.® liii e) trayecto medio de dichos instrumentos de la
respiracion , esto es, desde la laringe hasta los bronquios

_g) F, neimaili, sobre el mecanismo de la voz, I. c.; y sobre al-
JilUilas enfennedades que aleclan el 6rgano de la voz, I. c.

Navarra visiiandola aquel con mucha frecuencia y este al-

guna vez, _ ]

Folio 197. Juan de Arce, portero. «Que cierto dia antes
do irse la sefiora & Madiid recibié la orden de O Miguel 0
d« I). Luis para que no la permitiese salir, como no fuese en
carruaje, con su hijo, 6 con alguno de la familia; que nunca
sospecho que su sefora no estuliiese sona de juicio, que los
facultativos eran Pastor y Navarra.....»

231. D. llamon Benilcz, dependiente. «Que el dia que

~Juana regreso de Madrid, llamado por esta a sus habita-
ciones, después de hablarle de su enfermedad nerviosa y de
lo que sentia irsea Barcelona sin ver & los hijos, al tratar de
retirarse por ser las diez de la noche le propuso que se que-
dara i dormir en un aposento contiguo por si se necesitaba
algo; que al dar la orden al portero para que Ilevase la ropa
de su cama, dijo este que no lopermitiria sin que se lo dijese
D. Luis; que la sefiora se incomodo y estuvo accidentadny
privada como media hora, € insistiendo luego en su idea el
testigo se quedo; que el 13 de agosto al despedirse de don
Miguel por haber aceptado una colocacion en Gibrallar,
este se incomodo mucho, afiadiendo que tendria complicidad
con Molio y familia, quienes no creian que U.* Juana estu-
viese moiiomaniaca; que ni en las 2i horas que estuvo dofia
Juana en Valencia a su regreso de Madrid, ni en los seis
afios y medio que estaba de depemlienle en la casa, /labia no-
tado f/ue dicha sefiora padeciese de pcrlurbacion dejuicio.»

297 vuelto. D™ Margarita Lomas de Thoa. «Que nunca
habia sospechado en /L* Juana perturbacion de juicio; que
pased con ella la noche antes de su ingreso cu el manicomio

periféricos, los sonidos y ruidos respiratorios revelan los
diferentes procedimientos patolégicos cou ci auxilio de
aparatos fisicos, que va hemos mencionado al tratar de
los sintomas de las cavidades. .

La percusién mediata enriquece mucho la scraeiologia
de las enfermedades de las paredes toradcicas, facilitando
poi® medio de los sonidos el diagndstico de afecciones
de la pleura, los derrames liquidos, las pleuresias circuns-
critas, el neumoldrax V el hidroneumolérax. .En las en-
fermedades de los pulmones nos ensena & apreciar el au-
mento 6 la disminiicioii de la densidad de estos 6rganos.

Bajo el jirinior aspecto contribuye al diagnostico dcl
edema de los pulmones, de la perineumonia, de los tumo-
res enquistados, de los tubérculos, de la apoplegia pul-
mooal; y bajo el segundo, indica la dilatacion de las célu-
las pulnionales, las escavaciones y las bronquieclasias..

Siendo las funciones del corazon y de los vasos gruesos
inseparables de la respiracion, debernos indicar en este
sitio que la percusion mediata es iambicn de grande auxi-
lio para el diagnostico general y especial ,Tje las afeccio-
nes del drgano cardiaco, del pericardio y de los vasos
inmediatos. . ,

La auscultacion nos revela el estado patologico de los
pulmonesy de sus parles constitutivas, de muchas maneras.

a. Por 4a auscultacion de la voz. La voz consonante,
su fuerza v articulacion, 'apectoriloquia,egofonia,bronco-
fonia, revelan el estado de los bronoiiios, su impermeabi-
lidad, densidad, obstruccion, ele. Estos sintomas se fun-
dan en la consonancia ¢ la propagacion de ios sonidos.

b. Los ruidos de la respiracion demuestran ya sus
grandes ventajas semcioldgicas, permitiendo distinguir los
ruidos, laringo-traqueal, bronquial, condensados por con-
sonancia. La division de los ruidos respiratorios en ruido
respiratorio pulmonal, bronquial, cavernoso, de soplo (1),
vesicular, ele., sirve especialmente para distinguir la in-
tension de las obstrucciones del parénquima pulmonal y
su asiento, empezando desde el tronco del arbol broiiquiai
hasta sus mas menudas ramificaciones periféricas. LI exa-
men estetoscopico descubre de igual modo las escavacio-
nes cavernosas v las bronquieclasias.

Estas distinciones fisicas de los ruidos respiratorios no
tienen & veces mas que un valor-semeioldgico negativo,

/1) José Skoda, considera la respiracinn lirongnialy cavernosa
de Laenneccomao i(Iénlic,i5. La respiracion do soplo es; en su con-
cepio, la bronqmal fuerte, yei soplo velado, una moclilicacion in-
signilicanle de la respiracion bronquial.

sin observar cosa <ue la dejase sospechar pertur”~cion de su
juicio; que conocio & D. Luis; que no le vio en Barcelona y
que ignoraba la parte que lomo en el asunto.

3i5. D. Miguel Clavé del Comercio. «Que habia recibido
tres cartas de parientes de I).* Juana para esta y una de Do--
Ires para €l, encargandole que la visitase, lo que hizo en el
manicomio a presencia de Pujadas y la entregd dichas carias;
gue no siguié visitandola, pero que con una esquela Pujadas
le prevenia no lo hiciera por oponerse las disposiciones de
reglamenlo; que igiinraba la causa del ingreso de D. Juana
en el manicomio; que nunca habia notado perturbacion en el
juicio de dicha sefiora,» )

334 vuelto. Cristobal Feliu, mayordomo del mantcomio.
«Ouo Pujadas le dio el encargo de vigilar a D®Juana, que
dijo se la iba a hacer pasar por loca, porque oyo decir a 1u-
iadas, que algunos facuilalivos de Barcelona irian a verla,
que en efecto fueron Picas y Pi, quienes segun oyo que de-
cia Nel, habian firmado que estaba enferma, lo propio que
hizo el mismo Nel; que nunca viéo en D.” Juana cosaqw le
hiciese creer, ni siPuiera sospechar que no estaba ensu cabal
juicio, y de aqui el que se interesase por ella; que se dijo
por escrito & Clavé que no sena recibido en el esinbleci-
mienlo, habiendo recibido el testigo el encargo de no permi-
tir que D." Juana se comunicase con persona que no fuese
del eslablecimienlo; que no se la encerraba de noche; que
no podia (Grijir escrito alguno sino por conduelo de Pu adas,
a quien los daba el testigo al recibirlos ile agmd| msefiora.

Sc cnnlinupiniJ
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porque )a respiracion vesicular solo indica que el aire
entra en las células aéreas de la parte del piiimou some-
tida al examen y las dilata. Su presencia comprobada es-
cliiye” todos los estados patglogiess que se 0poAGA @ IA
entrada del aire en las células bronquiales, & saber: com-
presion porexudaciones, por tumores, bipertroliay aneuris-
ma del corazon, por iniiltracion en el parénquima pulmo-
nal, de maderia plastica 0 tuberculosa, de serosidad de
sangre; obliteracion de los brongquios pormucosidades, por
tumefaccion; y, iinalnienle, la obcolesceucia de las mis-
mas células.

Los estertores de la respiracion se producen comunmen-
te al penetrar ei aire, cuando existe en los pulmones un
liquido, como mucosidad, sangre, serosidad, etc.

Estos estertores se parecen al hervor del agua y de la
grasa, al estallido de las burbujas de gas dentro de los
liquidos (jue fermentan, al chasquido ue la sal echada
sonre ascuas, y al crujido de la nieve 0 del cuero. Puede
el estertor presentarse solo 6 acompafiado de resonancia
anforica 0 ifeiefiutin metalico. Indica, con cortas escep-
ciones, la presencia de Huidosen las escavaciones 0 en los
brénquios.

Las mas veces procede el estertor del ruido ocasionado
al estallar una burbii a de liquido: estertor humedo. Cuan-
do se parece al crujido del cuero se le llama estertor seco.

El tamafio de las mrbujas, la frecuencia dél estertor,
su fuerza, su resonancia, su claridad, su asiento, etc., con-
tribuyen & definir los procesos patoldgicos (1).

Los ruidos de ronquido de silbido, ¢ estertor sibilante,
se forman cuando el aire encuentra & su paso algun
obstaculo.

La resonancia anforica y el retintin metalico no se pre-
sentan en el examen cstetoscopico sino cuando existen
grandes escavaciones en el paronquiina, 0 en el neu-
motorax.

A veces se combinan los ruidos producidos por la ins-
piracioQ y la espiracion del aire.

La auscultacion de la tos ofrece los mismos .signos acls*
ticos que acabamos de exponer, los cuales se dejan perci-
pir mas distintamente , 0 se oyen al tiempo de toser, cu
sitios donde antes no se observalian. . ) )

Em Fro, la 10s conserva tamb|?n clerta mdegen?encla
SEMel0logica sSin com In?r?e Gon 10S caracteres cstclosco-
PICOS, en-Cuy0 CaSo la Pato ogla SeMel0liCa dlstlngue {0Ses
idiopaFcas,Y ,S{ntomaticas, efas 0 umegas, Seqgun que
Se Verifica 0 no fa secrecion de [as partes arectas.

N tos, como signo patoldgico, se refiere siempre & una
irritacion mecéanica de la garganta, laringe, tradquea,
bronquios y ramos bronquiales (2). La tos simpética 0
sintomatica proviene comunmente de reflexiones de las
partes cuyos nervios estan en conexion con los de las vias
aereas, como los iilameuios del neumogastrico. De aqui la
los abdominal, Ja de las histéricas, etc. o

La los es el sintomapalognomooico de la neurosis, lia-
mada tos lenua, y desempefia im gran papel sintomatico
(D los accesos que*constituyen la coquellichg.,

La semciologia patoldgica caracteriza las diferentes es-
pecies de los, segun el asiento 0 Jas simpatias, llamando-
fas: tos catarral, laringea, traqueal, pulmonal, pleuritica,
diafragmatica. cxofagica, gastrica, hepética, gastro-
convulsiva, etc.

[1allanse en una conexion simpatica particular con las
funciones de la respiracion, ciertos fenomenos patoldgicos,
como el estornudo, que las mas veces precede al coriza,
a la epistaxis, al sarampion, y acomjnma comunmente &
la conjuntivitis y & la flogosis de la pituitaria. En ocasio-

() \eanse todas esias divisiones en Laennec, Fcurnet, Barili
Roger, Philipp, Andral, Chomel, Dance, Raziborsky, ele. La divi-
sion mas comun de los estertores es en estertor hiumedo, seco ¢ de
ron(|uido, sibilante ¢ de silbido.

(@ La misma irritacion se reiiere entonces & una inflam.icion.
supuracién, induracidn, gangrena, 4 un esceso 6 depravacion de las

saramSoso”' erisipelatoso, escarlatinoso, aftoso,

nes es también sintoma de la convalecencia de las fiebres
graves, y muy rara vez del embarazo.

La risa patoldgica frisus mordosus) puede ser sintoma
de afeccion mental 6 fisica. En el primer caso es automa-
tica 6 e*paslico;cqnvulsiva, involuntaria (1); en el segundo
acompafa a la irritacion idiopatica 6 sintorudlica, y simpa-
tica, del diafragma, de los musculos de la cara, de los or-
ganos de la digestion (la sonrisa de los nifios durante el
sueno) al liislerisrao. La risa de las histéricas frisus efiis-
sus husterismij es, por decirlo asi, un término medio cutre
Ja voluntaria y la involuntaria.

La risa sardonica acompafia en ocasiones & las fiebres
nerviosas, y se le atribuye preferente ent<}6é una afeccion
dcl nervio frénico siuQulliis M [E=* JospirscioQ sin-
gultuosa, ele. — Coincide con las afecciones espasmodicas
0 ilegmasicas del estdmago, de los intestinos, y algunas
liebres eruptivas y nerviosas (2), y lesiones 6 conmociones
de cerebro. A veces simula una fiebre inleriiiitcnle (31 v
se combina con e!

Llanto, que revela por lo com(n debilidad de nervios,
emociones morales. No sin frecuencia precede 0 sigue a
los accesos apopléticos. Larisay el llanto alternan de una
manera comica en las histéricas.

Los .suspiros, respiracion suspirosa, suspiria, respiratio
suspinosa, propiedad patoldgica de las mujeres
histéricas, son en tales circunstancias de escaso valor se-
meigiogico, al paso que en las calenturas graves, seniciante
respiracion es de muy mal agiiero.

El bostezo (oscilaiio, 0scedo indica plétora ve-
nosa, y aparece a menudo en todas las enfermedades en
que esta plétora existe. Se observa en las dispepsias, en el
eretismo nervioso, en las histéricas, y se hace grave cuando
anuncia una afeccion cerebral 0 precede & las convul-
siones.

Finalmenlcle acompafian 4 menudo pandiculaciones, las
cuales perlcuecen por muchos conceptos & la misma cate-
goria. rigiiran también con cierta independencia al prin-
cipio de Jas calenturas intcrmilenles y al final de los acce-
s0s histéricos.

_Quimisim) de la respiracion. En las anomalias patold-
gicas" deben considerarse tres circunstancias:

1. El aire inspirado, viciado ya 6 desproporcionado
en su mezcla quimica.

2. ™ Anomalias durante el procedimiento do la aitcria-

lizacign; falla o imperfeccion de este iirocedimicnlo en Ia
san?uificacion; mas 6 meaos partes quimicas constitutivas
de Ta sangre.

5.“ Condicion anormal del aire espirado.

Ya hemos tratado del primer punto en la eliologia. El
segundo se refiere al drgano respiratorio, que por cual-
quier razon patoldgica local no (lesempefia perfectamente
las fimciones de la trasformacion de la sangre venosa en
arterial. Ademas, los elementos primordiales de los humo-
res esto es, el quimo, el quilo y la linfa, la sangre venosa
y la reunion de estos liquidos, corresponden a menudo
muy mal a su elaboracion y perfeccionamiento ulterior, es
decir, al lraoajo de la liematosis. La coincidencia de estos
dos inconvenientes, sangre venosa de mala calidad, & la
que se agregan en los pulmones obsidculos locales para
arteria izarse como seria conveniente, produce, por nc-
cesidad, los mas profundos procedimientos patologicos.

Nada mas natural, puesto que estaban enfermos de an-
temano la materia elaborable y el 6rgano elaborador.

En cuanto a las condiciones anormales del aire espirado
se reducen principalmente al gas acido carbonico v im
vapor acuoso animal, que unidos componen la materia de
la traspiracion pulmonal.

(D) * Cachinus, risiis cacliinicus, 'Ax"yi:j\xos.
sitiguUieiis, XuYYi'iSs;, de los aniiguos.
LI hipo es & veces una enfermedad, que forma una neurosis del
ino A Més & menudo es un sin-

Kudsied é!lle7(lué'c?a) en los pueblos
(3 M Naumaiiu.
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ta que mas sobresale entre las citadas anomalias es la
falta de plasticidad de la sangre 6 su tendencia a la hete-

también el aire espirado cargarse de diferentes
olores, q*uc indican procesos patolégicos del pecho o de

*AVenninSemos la sintomatologia. patoldgica general de
las funciones del aparato respiratorio, llamando la atencion
bacia el irofismo del instrumento neumatico encarpdo de
la arteriali®acion de la sangre. Este organo importante de
la circulacion necesita alimentarse como todos los demas,
V puede por consiguiente esperimentar todas las anomalias
de su propia mUncion, empezando por las simples

sias Yconcluvendo con los diversos matices de la plastici-
dad, de la supuracion, gangrena, alio y seudoplasma.

REVISTA CRITICA ESPANOLA.

La enfermedad conocida con el nombre de rtimianoi.-El ron.-Esla-
dios sobre el diagndslico do las ufecciones quirdrjicas.

La enfermedad conocida con el nombre de himpa”® s.
—En el nim. 496 de La Espafia Medica epeontramos
una carta dirilida al Sr. D. Josk f
uor el Sr. D. Gregorio Andrésy Espala, desde la
Ilabana, dandole cuenta de la enfermedad conocida
entre los dominicanos con el nombre de rampanos.

Con este nombre—dice el Sr. Espala—se tlesigna
por los indigenas dominicanos

s que adquieren en breve gran desarrollo, ganan
terreno con velocidad notable, tanto on
como en profundidad; destruyen la pie y
lar subcutadneo; denudan los muasculos, tendones,
vasos y nérvios, formando escaras profundisimas, sin
que se libren de su estrago ligamentos, capsulas ni
huesos. Su marcha destructora va
sintomas generales analogos & los ~un esMa-
rulenta: no pocas veces complica la dolencia un esta
do tifico notable, y enmedio de la tumultuosa ataxo-
adinamia que se desencadena, vehementes doloresy
una supuracion tan fatida cuanto abundante
los Gltimos dias del paciente, que rara vez logra es-
capar de la malignidad de su afeccion.

«La voz popular do los naturales de la isla, por an-
tonomasia espafiola, atri*buye la formacion do los
rampanos & una variedad do la nigna, que designa c
el nombre de colorado.»

Para que mejor se comprenda lo que es esta enfer-
medad, véase como describe su fisonomia, siasipuede
decirse, mas caracteristica el autor de la carta ar
ticulo que nos ocupa:

«Generalmente hablando, el estado en que sopresen-
taban en la primera visita de hospitales perma-
nentes de Santo Domingo, era el siguidte: demacra-
cion general, estupor, aspecto de senectud prematura,
fiebre mas 0 ménos alta, diarrea, dermatosis suma-
mente variadas; completando los sintomas del habito
esterior el conjunto de la mayor miseria, al
mas repugnante abandono de policia personal, po
niendo al descubierto el rampano, la fetidez que ex
halaban es indescriptible. De cien veces, las noventa
so veian pulular por la estensa ulcera centenares
de gusanos do unos cuatro milimetros de longitud por
dos de diametro. Reiteradas fomentaciones estinguian
tan incomodos huéspedes, y ayudaban & desprender
coagulos negruzcos sucios 6 grisaceos, formados por
la singre y sanies exhalada en los cuatro é cinco dias
que el enfermo no era curado, pues escasos los médi-
cosen los campamentos, iban los enfermos confiados &
la Providencia en su transito desde el canton que
ocupaban hasta la capital. Fomentada en debida

forma la enorme llaga, so presentaba entonces &
nuestra vista una estensa ulceracion, de forma irre-
gular casi siempre; & veces se observaban vestigios do
pequefias Ulceras circulares, recientemente unidas 6
proximas & reunirse; pero lo general era ver una
gran Ulcera de dimensiones estraprdinanas, pues-no
en pocas ocasiones de la pierna, desprovistas de piel y
teiido celular, se desprendian en la primera curacion
musculos, como los tibiales anterior y posteriory los
gemelos, los cuales.se deshacian convertidos en re-
pugnante putrilago, & medida que los fomentos di
solvian la sanies que infiltraba sus disecadas fibras.
Cuando la destruccion no era tan completa, la ulcera
presentaba un fondo grisdceo unas veces, otras do as-
pecto caseoso; sus bordes livido-violdceos sangraban
con mucha facilidad; una exudacion saniosa lubrifica-
ba constantemente y en abundancia la estensa soiu
clon de continuidad, y los violentos dolores que aque-
jaban los enfermos, solo se calmaban bauando_ la ul-
cera con liquidos anodinos. La pierna ¢ el pie infarta-
dos eran asiento do un edema doloroso al méas leve
contacto; la sanies segregada en la llaga infiltraba el
teiido celular circunvecino, invadia después ios gran
des intersticios celulosos y las aponeurosis de cubier-
ta y llegaba & aislar los musculos y tendones, asi
como los paquetes nervioso-vasculares. Esfacejaba
primero la piel, y era frecuente v.er una estremidad
con sus musculos al descubierto, desprovista de piel
y tejido celular subcutaneo; los musculos se mortifi
caban poco después, disolviéndose sus fibras lenta-
mente; mas tenaces los tendonesy las arterias, resis-
tian con energia la accion desorganizadora; sin em-
bargo, ninguntejido se eximia del comun tributo; pues
los ligamentos, las cdpsulas articulares y los huesos,
llegaban al fin & licuarse como al principio la pie y
el tejido celular; entonces el enfermo, colocado en de-
clbito supino, indiferente unas veces a todo lo que le
rodeaba, sensible otras en estremo a la menor impre-
sion, ofrecia exacerbaciones vespertinas, escalofrios
frecuentes, inapetencia, diarrea colicuativa, dolores
agudos interrumpidos por calmas pasajeras, vigilia
alternada con estado do modorra, hasta que al fin
sucumbia enmedio de violentas convulsiones unas
veces, de homorragias otras, do la infeccion purulen-
ta algunas, y de la ataxo-adinamia las mas.»

El curso de la enfermedad, segun el autor, es ordi-
nariamente agudo; bastan dos 0 tres semanas para
que la vesicula primitiva se trasforme en ulcera fage-
dénica, recorriendo todos los periodosy terminando

NNEltratamiento—dice el Sr. Espala—ha tenido que
ser muy vario, segun el estado del enfermo & su lle-
gada al hospital. En lo que habia uniformidad era en
la parto de policia; asi es que un bafio general tem -
plado como medida preliminar para poderse aproxi-
mar al paciente, se fiacia de todo punto indispensa-
ble: no menos diligencia exijia el cortarles la barba y
el cabello, que h”™ia crecido libremente durante al

gunos meses. El resto del tratamiento le constituian
los fomentos suaves con cocimientos antipltridos, so-
luciones de sublimado 6 aplicacion do los calomelanos
para destruir los gusanos; la quietud de las estremi-
dades inferiores para facilitar el curso de la sangro
hacia el centro circulatorio; en algunos casos, al
principio de la enfermedad y en sugetos bien nutri-
dos, dos 0 tres laxantes suaves. Topicamente fomen-
tos con agua clorurada é inyecciones de nitrato acido
de mercurio, méas 6 ménos diluido en agua, segun la
mayor 6 menor intensidad de la Glcera. Una vez de-
tergido el fondo, tiras de espadrapo, segun el proce-
dimiento de BANTON. En los casos de desorganizacion
de la piel y tejido celular con lengua saburrosy es-
tado febril pronunciado, los calomelanos, el ruibarbo,
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el aconito y las limonadas minerales. Cuando la piel,
tejido celular y parto de algunos mdsculos est™an
reducidos a una magma putrida, habia fiebre inten-
sa, la lengua se presentaba secay aspera, y la sensi-
bilidad exaltada estraordinariamente, se administra-
ban pociones, cuya base era el cloroformo, 6 los
opiados repetidos con insistencia. Las lociones con
agua del mar, las soluciones de los acidos clorhidrico
N (?) Percloruro de hierro, el cloruro
do cal, el coaltar, la creosota, han sido los principa-
les remedios topicos usados. La medicacion tonica re-
constituyente y un régimen apropiado favorecian una
pronta convalecencia, aun en aquellos que habian
perdido, musculos enteros. N
practicado la amputacion del
miembro con éxito lisonjero en los enfermos afectados
de estensas llagas.
N descripcion que del rampano nos da el
br. GUspALA, se vé que hay entre esta enfermedad y la
gangrena ¢ podredumbre de hospital, grande anéalo-
gia. Hasta los medios de tratamiento y el resultado
de ellos obtenido, prueban ¢ confirman esta analo-
gia. L1 autor cree encontrar alguna semejanza, al
principio, con la Ulcera escorbutica; «A medida que
el rampano avanza en su desarrollo—dice el Sr. Es-
analogia con la podredumbre hospitalaria
8o VA borrando para semejarse mas a la gangrena
hiameda.» Sea como quiera, se vé que la enfermedad
gue nos ocupa es de aquellas eminentemente destruc-
toras de los tejidos organicos, como afeccion local, y
depresora de las fuerzas vitales en grado superior,
|’ara el que tenga conocimiento de los trabaios, fati-
gas y privaciones de todo género que en aquellos
paises Inhospitalarios han tenido que sufrir nuestros
pobres soldados, no sera dificil comprender cuales
hayan podido ser las causas de su desarrollo. La es-
tension indispensable que ya tiene esta parto de
nuestra rRevista, NOS impide hacernos cargo de las
consideraciones acerca de este punto, con que termi-
na su articulo el Sr. Espala, & quien no podemos
menos de aplaudir por la tan graficay completa des-
cripcién que nos da de tan terrible dolencia.

E 1 i'im—Hé aqui en proposiciones sueltas, el resu-
men de un curioso articulo que acerca de esta bebida
publica en La cifmca, nUm. 47, el Sr. Pontes ®

roQ es uu aguardiente que consta de un 54
por 100 de alcohol, y su accién sobre la economia
podra referirse & la que este ultimo produce en dilu-
ciones semejantes.

2.“ EI ron pasa directamente desde el estbmago &
la sangre, donde por su combustibilidad protejo la
combustion de otras sustancias, y & causa del esceso
de hidrégeno que tiene en relacion con el oxigeno
concurre al desenvolvimiento del calor animal. ~

Obra ademés de preferencia sobre todo el sis-
tema nervioso, y con una actividad superior a la de
los azucares y feculas, haciendo por lo tanto inutil 6
menos necesario el uso de esta clase de alimentos.

4. Favorece la disolucion do los alimentos, au-
menta las secreciones intestinales, acelera la circula-
cion y escita en general todas las funciones de la vida
bu, uso prudente y moderado, es pues recomendable
bajo este punto do’vista.

El abuso del ron en todas partes, y mas toda-
via en Espafa por razon dol clima, es de consecuen-
cias dcsiwtrosas; actla sobre los 6rganos, absorbiendo
el agua de los tejidos y determinando la coagulacion
de los principios albuminosos.

Por su volatilidad y difusibilidad , sus princi-
pales caractéres, ejerce a un tiempo una influencia
directa sobre los 6rganos genitales, locomotores, in-
tc cctuales y sensitivos; y por ultimo, jiroducc u de-
bilidad muscular que es caracteristica de los que abu-
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san de este liquido, y lleva al organismo a un estado
que suele confundirse con el de la imbecilidad, del
pues que ha pasado por diferentes grados de escita

Clon del cereU. Irritaciones croénicis lesiones S -
fto .. "BRY*ados inmediatos del ha-
E)ltto"lnmoderado de beberron.

o naturalmente constituyen el
ron son tres principales; alcohol, agua v princinioa
térINfft aromaticos. Las dos primeras tienmi carac-
téres fisicos y quimicos suficientes para que en nin-
fo s . . aromaticos

son de dificil reconocimiento, sino que por las
trasformaciones que esperimentan dan al ron en su

I8 SoRlellakion y aun prestaf HRIGESRAEAATICLR

materias fijas, resultado de la evaporacion, puede de-
cirse que son en tan corta cantidad, que elCcelL L
conoce al momento é indica desdo lu”b la impureza,
tir™l P~ede ¢onsis-
aguardientp'iifr™n sustitucion por el

S o del ron" f presenta una mit,d del
por el espiritado

manera, y 4. , en adicion de acetato cuprico.
» La cantidad de alcohol se aprecia facilmpntii
por medio dél alambique Salieron, g?e dfra
exactitud la proporcion de agua afadida para reem-
plazar al alcohol. EI aguardante de cognS se cono-
cerd por la presencia del éter enautico i”e esta bebi-
. «sta representadypor
otra cantidad, aunque mucho menor, de éter butirmo
al que debe su olor tan caracteristico. EI espiritu de
madera se hara sensible destilando el ron con é&cido
sulfdrico en cuyo caso no se formara el éter corres-
pondiente. Y por ultimo, el acetato de cobre no podra
ocultarse evaporando el ron, incinerando los resMuL
y tratando & estos por los reactivos de las sales cuori
«Mfido-hidrico hasta el amontco' X'

ai’\ana,jzir é)rocedimientos en”lplead(?s
ara analizar el ron, merece mencion especial; nor 1o

) costoso, el siguiente propuesto
por Wiederoold: Se mezclan 10 centfmetrorcSos
del ron, objeto del ensayo, con 3 centimetros cubicos

8 ieZcthTh aug por si sola reactiohd, & Hjapsipaa
verdadero, el aroma particular de esta bebida persis-
fe después del enfriamiento y aun se percibe p“asadas
vemticuat”™ro horas; pero sies artificial, el contacto
del &cido hace desaparecer al instante y por comnleto
todo vestigio del olor que antes tenia. N

_ . , ',f.«faociones uinir-
Jicas. lai es el epigrafe de una série do articulos nne

en el numero do La clinica correspondiente al dia 5*del
pasai™ ha comenzado a publicar el Sr. D F Ossol
RIO. EIl autor se hace cargo, aunque a grandes rS -
p s, de todas las circunstancias que el cirujano debe
-~ner.presentes y examinar al practicar el reconoci-
mipto de un tumor, a fin de evitar lamentables eaui-
vocaciones, tales como; la situaciéon anatomica” el
plumen, la forma, la superficie, el estado do la niel
[“appistencia; la crepitacion, fluctuacion y moviU-
Hdlii | . N contiguos, la redugtibj-
naaa, la inspeccion por refraccion )g por percusion- la
rar|1|zénv"?t“ ' A -Ns?n* |
:E% pn de f(;s ganghos linfaticos, %I dolng1 ”I%r?r?flueen%?a
sobre el organfsmo. Nos limitamos 4 estaH iSs
N I . Uﬁjstraral
cirujano y dinjir convenientemente su esploracion
porque, como el mismo Sr. Ossobio dice, los detalles
se encuentran”en cualquier obra de cirujia. Réstanos
Ricamente afadir, quo nuestro compafero aunoue
a grandes pinceladas, traza los caractéres mas pr?n-
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cipales que presentan en general los tumoresy que,
bien apreciados, sirven para distinguir unos de otros
y establecer en lo posible un-diagndstico acertado.

E. Gastelo Serha.

PRENSA MEDICA.

De la medleaelon arsenlo-antimonlal; por el doctor
Papilinud.

El objeto del autor al tratar de esta medicacion es Ilamar
la alCDCion hacia un agente terapéutico debido & la combi-
nacion de dos sustancias conocidas y muy usadas en medi-
cina, pero que basta «hora solo se habian empleado separa-
damente y por indicaciones diferentes. o

Nadie entre los médicos ignora las numerosas aplicaciones
que se bau hecho del arsénico en estos Gltimos anos, no solo
contra las dermopalias y las fiebres intermitentes, sino contra
las neurosis, reumatismos, escrofulas, catarros, hipertrofias,
disneas, etcl En fin, se ba Ilegado a considerar el arsénico
como el mineralizador mas activo de la gran mayoria de las
aguas minerales. _ _

Es estrafio que se haya olvidado otro medicamento que
tiene con el anterior grandes afinidades bajo el punto de
vista terapéutico y loxicoiogico: hablamos del antimonio,
que ya estaba asociado at arsénico en_algunas(fre araciones
oficinales antlgiuas, tales como el cocimiento de Geltz y de
ViNocHE, el rol) de Arnould, etc.; el arsénico y el antimonio
administrados & dosis minimas y por mucho tiempo, son un
sedante de ia circulacion, un estimulante de la nutricion y
un modificador de la piel, de las secrecioues de las serosas y
mucosas, y de la inervacion, cuya influencia se hace sentir,
%(l)bre lodo en el aparato muscular, por calambresy tem>

ores.

Estas consideraciones nos han inducido & ensayar varias
asociaciones ar:=enio-aulimoniales, y hemos obténido una
verdadera combinacion de estas dos sustancias, una sal
nueva, el arseoiato de antimonio, que creemos resume las
propiedades terapéuticas de los dos componentes. Enconlra-
mos la ventaja de que es perfectamente tolerada & la dosis
de 2 & 5 centigramos y de tener una accion manifiesta a la
dosis de algunos miligramos; accion lenta, pero segura y que
permite aumentar las dosis y obtener la tolerancia conti-
nuando con regularidad el uso del medicamento.

Para evijtar 10s |%(;onven|entes de las preparaciones de

owler, bearson, biett, etc., que se administran abando-
nandolas & ia discrecioQ del enfermo, & su imprudencia 6 dis-
traccion, liemos preparado granulos, que contienen medio mi-
ligramo y que prescribimos cuatro al dia & los adultos.

Hemos empleado nuestra preparacion contra las afeccio-
nes del corazon, caracterizadas por la hipertrofia y las pal-
pitaciones, cansados de la impotencia ae la digital contra
estas enfermedades, y después de numerosos ensayos, damos
la preferencia al arseoiato de antimonio, que ademas de ser
bien tolerado, ejerce por su accion aileraute y sedativa sobre
el corazon, una influencia favorable sobre todo e! organismo
estimulando el apetito y activando la nutricion.

Es raro que se limite la indicacion de un medicamento &
una sola enfermedad; sabido es cuan numerosas son las indi-
caciones del arsénico y del antimonio: dermopalias, menor-
ragia, tendencia 4 las congestiones cerebrales, catarros,

caquexia paltdica, etc., el arsenialo de antimonio es
apropiado para todas, y su uso bajo la forma de granulos
presenta mucha mas facilidad y mas seguridad que las di-
soluciones ya conocidas. Los notables efectos de e:la sal
antimonial sobro la nutricion en geuerai nos han sugerido
la idea de asociarla al hierro contralas clorosis y otros va-
rios estados patologicos debidos al empobrecimiento de la
sangre. Los efectos han correspondido a la accién ya cono-
cida de ambas preparaciones, habiendo bastado algunos
centigramos de hierro asociados & alglunos miligramos de
sai antimonial, para curar la clorosis y las demas enfermeda-
des mejor y mas pronto que las dosis altas de las prepa-
raciones fefrugingsas empleadas solas. o _

Segin el Dr. Beau hay una relacion entre ia dispepsia,
el empobrecimiento de la sangre y ciertas neurosis; es in-
dudable que, si uo siempre, A~ menos existe muchas veces
éstarelacion, y que en vista de estos estados patologicos que
preceden y engendran las neurosis, los verdaderos remedios
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seran los medicamentos tonicos, los estimulantes déla nutri-
cion y los reparadores'de la sangre. _ _
La"asociacion de las sales antimoniales al hierro realiza
estas condiciones, y asi se han curado 0 aI|V|ado_?ran_ nu-
mero de neurosis, y entre ellas muchos casos de epilepsia.
Nos ha parecido que esta asociacion, ya complexa, pues
que comprende tres sustancias, podia recibir Utilmente una
cuarta, la del bismuto, que es el remedio tradicional de las
dispepsias. Se ha reconocido que el bismuto es mas eficaz
cuando se emplea en cierto estado de impureza, que cuando
se ba purificado para los usos terapéuticos. Las sustancias
que le hacen impuro son entre otras los compuestos arsem-
cales y antimoniales: ensayar las asociaciones 6 combina-
ciones regulares de estos tres minerales, era volver & las
condiciones primeras de eficacia del bismuto, liemos segui-

do esta conducta uniendo una sal arsenio-anlimonial al bis-

muto y afiadiendo el hierro. _
A peésar de lacomplicidad de este medicamento, no se per-

judican entre si los elementos que locomponen, y no se neu-

tralizan reciprocamente sus acciones; al contrario se ayudan.

_Esta preparacion es pues: 1.", un_estimulante de la nutri-
cion; 2.“, un sedante ne las alteraciones funcionales ue la
digestion; 3.“ un reconstituyente de la sangre.

{Gazeite medicale de Paris.)

De las pnlsaciones de la vena cava Inferior en la
Insuflcicuola de la vaIvSuI?dtrllcusplde) por el doctor
cldel.

Hablando de las pulsaciones que pueden observarse en la
region epigastrica en los individuos enfermos del corazim,
ilislinguia Kreysk; liace cincuenta afios, ciertos latidos que
se verifican, segun él, en la vena cava inferior, é indicaba
como causa de estos latidos las adherencias del pericardio,
la hipertrofia del corazon, la dilatacion de la nuriciila dere-
cha y del orificio trlcuspwe. Es probable que en la mayor
larlede los casos aque Kreysig aplicaba esta esplicacion,
os latidos tuvieran otro asiento que la vena cava inferior,
lay que hacer, sin embargo, una oscopcion en favor del
hecho citado por Burns, en el cual la vena cava tenia un
volumen tal, que se introducian facilmente en ella cuatro
dedos; el orificio auriculo-venlricular derecho tenia el mismo
dlé(rjngtro, y la auricula derecha estaba enormemente dis-
tendida,

La Observacion de Kreysig cayo en el olvido mas comple-
to, y creemos que en las obras publicadas desde aquella
época sobre las enfermedades del corazdn, solo hay una ea
que se indicg el pulso venoso de ia cava inferior.

En 18(53, Seidel ha Ilamado de nuevo la atencion sobre
este signo, que desde entonces ha observado en muchas
ocasiones en sugetos que tenian insuficiencia_tricuspide. Un
hecho del mismo género ha publicado el Dr Gigel. _

En la primera observacion del segundo articulo del libro
de Seidel se trata de un caso de estrechez milral y de insu-
ficiencia de la valvula tricaspide. Se hizo la paracentesis
abdominal para sustraer al enfermo & las incomodidades
producidas por un derrame ascilico abundante. Se notd que
el higado, que estaba muy aumentado devolimen, se elevaba
E_or violentos latidos tan enérgicos, que se dudo si serian de-

idos & un aneurisma de la aorta 0 de sus ramas. Bepelida
dos veces la paracentesis, se notaron siempre los mismos la-
tidos, y se observo ademas que uo eran isocronos con el
choque del corazon, sino un poco mas tardios.

En la autopsia se encontrd que la insuGcieocia de Ja val-
vula tricispide era debida a la soldadura de sus diversas
parles, las cuales estaban irasformadas en un anillo rigido ¢
Incapaz de oclusion. EI veiitriculo derecho estaba muy hi~
pertrotindo; la vena cava inferior, entro Ja auricula y el hi>
Fado tenia i2 centimetros de diametro; se continuaba sin
Inea de demarcacion con la auricula, y podian introducirse
en ella tres dedos. Las venas suprahepalicas estaban también
enormemente dilatadas: no habia ninguna lesion en la
aorta abdominal. _ _

“El segundo hecho de Seidel es incompleto, pues no se
hizo la autopsia. En el tercero se trata de upa insuficiencia
trlcus[)lde. En este caso se observo un pulso venoso muy
notable en la yugular inlerua derecha’ No era empujado el
higado, pero se sentia debajo de su borde inferior un cuerpo
blando animado por pulsaciones analogas a las observadas en
el primer caso, y que eran un poco mas tardias que el cho-
que precordial. La vena cava’ inferior estaba como en la pri-
mera Observacion, considerablemente dilatada.

Se podria acaso creer que en los primeros casos los la-
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lidos eran comunicados directamente al higado por el
ventriculo derecho 6 por la aorta; pero estas espHcaciones
no pueden satisfacer, porque los latidos deI_hl?ado eran
sensiblemente mas tardios que el sistole ventricular, y por
la existencia debidamente comprobada en la autopsia, de
uu estrechamiento mitral considerable. En el tercer hecho,
desaP_arecen estas dos diOcullades. No podia, pues, tratarse
mas rjue de la vena cava.

_Esta demostracion ha sido mas completa en el caso de
PElGEL, que se reliere & una mujer de 63 aiios, con hiperlro-
la del corazon é insuficiencia de la valvula tricispide. Las
yugulares internas presentaban un pulso venoso estremada-
meuie marcado. Se observo que el higado era muy volumi-
noso, eslendiéndose el borde inferior del lobulo derecho
desde el hipogaslrio hasta la cresta iliaca, y que este borde
erg empujado por pulsaciones bien _man!flestas. Cuando la
enferma estaba acostada sobre el lado izquierdo, se apreciaba
también esta elevacion; aplicando el estetoscopio & este nivel,
no se ofa ningln ruido anormal; esta circunstancia debia
hacer pensar que los latidos no eran debidos a un aneurisma
de la aorta. L>>ssefidles obtenidas con el esfigmaografo disipa-
ron todas las dudas; revelaron en efecto caraciéres idénti-
cos en el pulso de la yugular y en las pulsaciones abdomina-
les, caracteres propios del pulso venoso, segln resulta de las
recientes investigaciones del Sr. Bambehger. El mas nota-
ble de estos caractores es el dicrotismo sistolico (es decir,
coincidiendo con el sistole ventricular), mientras que, como
es sabido, el dicrotismo normal de las artérias coincide con
es el diaslole ventricular. Este caracter es en efecto muy
evidente en los trazados que Geigei, une a su escrito, y a ios
que ha agregado el trazado de la arteria crural que presenta
el dicrotismo tliaslolico habitual.

{Gazetie llobdomadaire.)

Eufermedades de los picapedreros, sa patogenla y
aoatoiuiapatologrica; por el Dr, Feliz, jefe de clinica
eu el hospital de Stra*biirg™o.

EI Sr. Feliz ha tenido ocasion de observar siete casos de
tisis en los picapedreros, y en la mayor parte ha encontrado
la cirrosis del pulman en diversos grados. Con el objeto de
dilucidar la patogenia de esta lesion ha hecho una sorie de
esperimentos en conejos, que le han conducido a resultados
muy interesantes. lia hecho penetrar carbon muy (jiiamen-
le pulverizado en las vias respiratorias de los coneéos, en
varias condiciones. En todos estos animales se observo,
tanto por e! examen microscopico como a simple vista, que
el polvo del carbon no habia penetrado en las vesiculas pul-
mgnales y que se habia detenido en las ramificaciones bron-
quiales En dos casos en que se prolongd el esperimenlo por
mucho tiempo, el polvo depositado en la cara interna de la
mucosa bronquial, habja provocado una bronquitis catarral 0
disnea. En otro conejo la irritacion habia traspasado en
varios puntos ia capa epitelial y habia llegado a la mucosa
propiamente dicha. Las celulas plasmaticas estaban conside-
rahiemente tumefactas, en via de proliferacion nuclear, y
en varios punios habia principio de forugacion de tejidos
hbrosos. Se veian en estos puntos granulaciones blanqueci-
nas en las que se reconocia con claridad por el microscopio
la Iri-sformacion de las células plasmaticas en fibrillas. En
resumen, dice el Sr. Feliz, el estado del tejido bronquial
era comparable & aquel en que encontramos el peritoneo en
ciertas inflamaciones Ilamadas granulosas : si- hubiéramos
dejado vivir al conejo mas tiempo, se hubieran desarrollado
con sequridad en su pulmon tiras de tejido fibroso neoplas-
tico, una cirrosis pulmonal bien definida.

El autor consideraen la evolucion de la cirrosis pulmonal
tres periodos. En el primero hay hipertrofia y multiplica-
cion de las células plasmaticas; las células de nueva forma-
cion proceden de la division de los nucleos de las antiguas;
a simple vista no se revela este periodo mas que por una
tumefaccion del tejido irritado.

En el segundo periodo, las células neoplasticas se hacen
fusiformes, se encuentran por sus eslreraos, y por su acumu-
lacion dén lugar & nucleos pequefios blanquecinos muv
perceptibles.

En el tercer periodo, en fin, los haces se vuelven fibras;
hay formacion completa de tejido fibroso que se reconoce
perfeclamenle & s_|mEIe vista ; no es otra cosa que el tejido
cicalricial ordinario. Este terdo neoplastico surcara en lodos
sentidos el paréiiquima pulmflnal, porque la irritacion se
cslendera del tejido conectivo de los bronquios al ialcrlobular
y subpleural.

~ Esta evolucion presenta en sus primeras fases, gran seme-
janza con la formacion del tubérculo, en la cual se pueden
admitir |dgualmente tres fases distintas. La primera esta ca-
racterizada por la proliferacion de las células plasmaticas y
la multiplicacion desus nucleos, de tal suerte que se parecen
a nidos de cplulas. Por el acimulo de cieno numero de estos
nidos, se forman pequefias nudosidades blanquecinas que
distinguen el segundo periodo; mas tarde, las células pasan
a la degeneracion grasienta, y se llaman tubérculos reblan-
decidos. Es, pues, imposible distinguir la formaciou de la
cirrosis del desarrollo de los tubérculos en sus priuieras fases;
solo es facil Ja distincion en el tercer periodo. _

El Sr. Feliz hace notar con este motivo, que en casi
todas Jas autopsias de picapedreros, se encuentran tubércu-
los crudos, y le parece probable, que en gran nimero de
casos al menos, estos tuberculos no eran otra cosa que granos
de cirrosis.

En tres 6 cuatro autopsias hechas por el Sr. Feliz, Jas
nudosidades cirrosicas habrian sido calificadascon certeza de
tubérculos crudos, & no ser por el examen microscopico.

Uesulla ademas de las autopsias referidas por el.Sr. Feliz
que el trabajlo inflamatorio que provocan los polvos minera-
les en los pulmones de los picapedreros, no conduce siempre
a la cirrosis; puede igualmente terminar por la ulceracion
del par_en_gmma pulmonal, 6 por uua erupcion tuberculosa ea
ios Individuos predispuestos.

(Gitzette mcdicale de Strasbourg.)
Por la Prensa médica, F. db CoRieJARENA.

PARTE OFICIAL.

MINISTERIO DE GRACIA Y JUSTICIA.
Circular.

Con fecha J8 de junio ultimo, se dice & este Ministerio
por el de la Gobernacion lo que sigue:

«Pasado & informe de las Secciones do Gobernacion vy
Fomenlo y Gracia y Justicia del Consejo de Estad» el espe-
diente relativo & la- manera de abonar Jos gastos que se ori-
glnan en las autopsias y enterramientos de cadaveres, man-

aiios ej?cutar da orden judicial, dichas Secciones han con-
suliado”lo siguiente:

cExcmo. Sr.. En cumplimiento de la Real 6rden de 2( de
noviembre Gltimo, fian examinado estas Secciones el adjunto
espediente relativo U la manera do abonar los gastos que- se
originan en. las aulop'ias y. enterramientos de cadaveres
mandados ejecutar de orden”judicial.

Los pueblos no estan obligados & anticipar dichos gastos
segln también opina en igual concepto la Direccidn %en_eral
de BeneflcenuaE la Subsecretaria del Ministerio del digno
cargo de V. E. El servicio a que se aplican forma parte de
la administracion de justicia, y en tal supuesto corresponden
al centro superior en que esta radica. Siendo, pues Jaobliga-
cion do que se trata de cardcer.general, porlo que solo al
Estado incumbe sufragar los gastos & que dé origen, y te-
niendo ademas en consideracion que en el presupuesto de
los pueblos no hay partidas & que referir aquellos, se infiere
Por lodo que los gastos en cuestion corresponden al Minis-
erio de Gracia y Justicia.

Para que este pueda atender & semejante carga hay que
consignar en el presupuesto del mismo [a partida correspon-
diente; pero como quiera que no existe en la actualidad,
y el ctimjjlimienlo del servicio mencionado sea de naturaleza
urjenle, conviene que mientras que aquello no se verifica,
como debe hacerse, se satisfagan los gastos referidos_a ca-
lidad de reintegro del fondo destinado™a la manutencion de
presos pobres,_gue_hay en la depositaria municipal de cada
cabeza de partido judicial.

Resumiendo lo expuesto;

Las Secciones opinan que _mientras no se incluyo en el
presupuesto de Gracia yJusticiif el crédito necesario para
atender a los gastos a que se refiere la consulta, pueden sa-
tisfacerse, & calidad de reintegro, del fondo de presos pobres
queexisteen la depositaria de cada cabeza de partidojudicial.

X(' E. no obstante acordara con S. M. lo mas acertado.»

“habiéndose dignado S. M. conformarse con lo que se
manifiesta en el preinserto dictamen, de Real 6rden lo pon-

0 en conocimiento de V. E. para su inteligencia y efec-

0S oportunos.»

L
inte
terr

der(

di



Seme-

Jueden
1laca-
ticas y
irecen
i estos
IS que
pasan
ilan-
de la
fases:

1 casi
[ércu-
ro de
iranos

Z, las
iza de
0

bELTZ
iiera-

mpre
acion
isa en

ilerio

on y
Spe-
ori-
nan>
COQ-

H de
unto
g se
Iteres

stos,
leral
iigno
e de
ideii
‘iga-
>0 al
le-
0 de
Itere
inis-

que

on-
![?ad,
ileza
fica,
ca-
i de
cada

n el
Fara

sa-
bres
:cial.
do.»
C Se

fec-

EL SIGLO MEDICO. 459

Loque de la propia Real orden traslado a Y..... para su
inteligencia, 'a de los jueces de primera instancia de ese
territorio, y demas eféctos correspondientes. Dios guarde
4 V.. muchos anos. San lldefoiiso'o de julio de 1860.— Cal-

derdn Collantes.-Sr. Regente de la Audieucia de...

monte-pio facultativo.

SECRETARIA GENERAL.

D.» Monica Véazquez solicita peusion de viudedad por falle-
cimiento de su esposo D. Alejandro Lopez del Duque. Lo
que se publica para conocimiento de los socios, y que si saben
alffuiia circunstancialo manifiesten reservadaménte a esta se-
cretaria sita en la calle de Sevilla, nim, 14. cuarto Frlnmpal

Madrid 14 de julio de 1865. -E1 secretario general, Lms Co~
lodron.

REAL ACADEMIA DE MEDICINA DE MADRID.

Sesion literaila del 11 de majo de 1865.

Leida y aprobada el acta de la sesion anterior, se did
cuenta de una comunicacion del socio cucresponsal Sr. Lauda,
remitiendo un ejemplar del opusculo titulado Mandu de
SOCOrTo.

Se recibi6 cou aprecio y destino a la bibU oteca.

Continuandose despu”-s la discusion sobre hidrologia meé-
dica, el Sr. seco, que estaba en el uso de la palabra, dijo:

La discusion que ocupa en este miuneiUo & la Academia es
tan interesante, que no he podido menos de tomar parle eu
ella; procuraré, siii emi>argo, ser breve-

Dos cuestiones se agilaii en el debate: la primitiva que se
refiere a la |mFortanC|a de la quimii'a en la hidrologia, y
otra relativa & la importancia de ludas las ciencias naturales
en medicing. s

b- mpezare ocupandome de lo que dijo el Sr. Quintana para
probar que el agua. es agua.

Siempre se ha dicho €sto; pero desde Lavoisier se sostiene
que es oxido de hidrdgeno, y yo estoy convencido de que es
asi. Lo mismo sucede con muchas sustancias: tienen un
nombre vulgar y otro cientifico.

No es preciso que el agua, por ser oxido de hidrogeno,
participe de los caractéres del oxigeno y del hidrogeno; pre-
cisamente se Ilaman combinaciones aquellas en que los com-
ponentes jlierden sus caractéres. Todas las sustancias aiiali-
zadas son siempre un cuerpo especial y no una mezcla de sus
componentes, Por eso al aire, que es una mezcla, no se e
llama Oxido de azoe, como se llama sulfato de magnesia a la
sal do este anbre

Lavoisier bien sabia que el agua ni era oxigeno ni hidro-
?eno pero le convenia indicar eu una sola palabra los fac-
ores’que entran en su composicion.

Vamos ahora a las cuestiones principales.

I¥1Sr. Rioz creo que pulverizo las opiniones del autor do
la memoria; yo no puedo creer eu ja unidad de lodos los
cuerpos y mucho menos en la escasa Importancia que da a la
quimica el Sr. Cerdo.

Es muy cierto que la quimica no dird nunca las virtudes
de las aguas, asi como la clinica no dira nunca su composi-
cion quimica. Lo que hay es que las virtudes do los medica-
mentos estan en relacion directa y constante con su compo-
sicion quimica, y asi es que cuando so descubre un cuerP
conigiiales factores que otro, se creo que tendra iguales

v Iilam%len la observacion de las virtudes de las aguas puede
hacer sospechar algo acerca do su composicion. Ilay aqui un
auxilio muﬁuo

Empero la importancia de la quimica i)ara au es grandi-
sima; la analisis quimica es impresciudible. El pnmer resul-
tado que da la quimica es convertir las aguas minerales, de
remedios secretos eu remedios manifiestos. Si las aguas no
fueran conocidas en su coraposipLon, la clinica caminaria

a

Qlo Créo que tiene tanta importancia la quimica como la
observaciou cliuiga, porque_siu aquella seria esta un puro
empirismo. Ademas la quimica proporciona una clasiucacion
d” las aguas.

No admito que en las aguas haya nada misterioso, parucu-/uj
lar € impenetrable; sqlo intervienen la temperatura las cir- |"
cunstancias atmosféricas, etc.; el i/uid citi>inui_consiste en
que no son solo las propledades fisicas y quimicas las que
|n|Iueyea en Ja virtud d las a uas

deué un e}gu? aquas oco mlnerallzadsson
activas, En.erecto, alqunas Sirven principa men
o beéa (ineraliva |on L S0n iy GHlyeiles &
0] 4 estim as SO s por

guee%gnpaneﬂbm |e [0, € §GTT£

0go
URstancie, o 5 has Sorprén ea resultado en un Can0

N De tal manera creo yo que hacen falla los dos elementos
del conocimiento de las aguas, que si fuera mei ico-nireclor
de un establecimiento hidroldgico, me dedicaria lauto al uno

dice que las aguas, apenas salen de laj ‘erra, ya no son
lo que eran; asi es la verdad, pero adviértase que cuchas
deben su virtud & las circunstancias climatoldgicas, Ya®i es
que dejan de ser utiles, no por(iuelplerdan cosa alguna, si
0

por el distinto sitio en que se las loma, Las a(r;uas deaiil -
cosa fuera del mamnlial no sirven para enferuiedades de

Fecho Esto conS|ste en las condiciones éneas d.l

itine s las aguag dpl Pirineo estan acreditadas para
& enf)erme ades def puimon.

Voy ahora & la otra cuestion, relativa a la |mportan0|a de
las C|enC|as naturales en medicina. Res ecto ée esta® "
cias se dice que la principal es la medicina y ellas son las

MAAqui'se confunde lo principal con lo final; la medicina es
lo lina! y las ciencias son los medios que se necesitan para
consequir el fin. i 1]

Para conseguir su.objeto el médico tlene
estudiar ciertas ciencias, que son; la anatomia, IfQsiolOeia.
la patologia, la hlglene la rnateria médica, etc. En esta
categoria se hallan comprendldas las ciencias natura-
les, y el llamarlas accesorias es una impropiedad. Sin estas
ciencias la medicina no puede ser ciencia.

Hipocrates Ilamo arle a la medicina, y sm embargo eI

AU L s,

Por lo lanio, la medicina eSarle, ciencia y facultad. arte,
porque tiene reglas ciencia, porque sin ella careceria el
ariete principios; y facultad, porque h\o este nombre en-
tendemos las ciencias que conducen al arle.

La cuestion planteada en el terreno de considerar a las
ciencias auxiliares como medios de la medicina, es sene ili
sima. Se vé que la quimica, la fisica, la historia natural,
son ne esarias para la an tom a, y todas parala fisiolgpia.

En e cu%r no hu ano en sen%%ﬁ mente TIsICas,

0fros qr; | O [0S V| aCe a Para el COno-
R A HJ e
ni “ar de C|a ase rermed A0S, por as qUe" esta

edieo necesita. una f|Iosof|a eneral, J11ego
%]IS%OHaQ: 8 H la}/f}é&

Hasﬁ‘f-%lsCala ?uraﬁ € IC?S €S %GS de?
§ Enep €S as menmaa € marciha pere (5 I‘H EENE es
10 ¢ Tas ciencias medicas propiamente dicnas.

ASI es que yo, no solo estoy conforme con el Sr* ~danova
en |3 importancja de estas ciencias, .sino %ue op{no debe es-
tudiarselas en la Facu Medicina con relacion aes a

facultad, aplicando los I|£rInCIpIOS adquiridos a las
son mas indispensables, que se hallan mas intimamente mu
““po “es'e camirs™n entrado ya |aSJJI’InCIpa|ES naciones de
Europa y si nosotros no le emprendemos, nos quedaremos
muy pronto & larga distancia de los progresos naturales de la

““Lfpitologia entera no tiene mas teoria que la gne resnlta
de la fisiologia, de la aualoraia, de la fisica, de la quimica o

"Miues”g"ue'doy osla importancia & las ciencias fisicas,
nuimicas y naturales, comprendiendo cu ellas ja anatomia
Vla I|S|0Ioqu no puedo considerarlas como auxiliares; son,
In mi coflceplo, la base del edificio médico; y si bien la
clpula de esto debe, ser perfecta, no deben seflo menos los

MCreo que debe empezarse por una amplisima inslruccioa
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perfecta N luego terminar por uua
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rocedimientos y hechos de la quimica. vaue for el Iin
rario, las leyes de la composicion y descomposicion v li de

e®P*'e>r premsamente los ifechos mas ¢ro
nne/cia’dTii ®® ‘IR® !® trasformaci a?e%
esplique e@Ba. sm composmlon ni a?mlé) (ﬁ)ue la

Afiadia en dicho escrito que las formulas de lauuimien «a
comprueban en lasucesion material, 6 sea en la materia enn®
siderada irasformandoseen el tlempo que hecha abstraccion

TifhlA® veces contradictor®’d”~hSs fSimSiL coSo
ngrS estat'ﬁecen a descomposicion actual de un cuerno’§

anfrr® - ®

Mmé&f we® /@ "BR™* «tomistica no debe entenderse liie-
iil2?? ’ ®"® proporcionalidad, parecida & iade la
pt? | am@@R “ 1"e""t|cas y de la armonia ‘en masic.i * que no

SI7 A® ARIR®ER® ®®®P'>s'h'lidades de componerk™rdS

de cristalizacion en

En una palabra, procurd deraustrar que la ciencia quimica

e~ =D DO X T VO O
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admite actualmente con sobrada ligereza algunos princ'P
nue a_la luz de la filosofia son contradictorios o insuficientes,
y debieran sustituirse por otros mas solidamente establecidos.)

Llegada & este punto la discusion y siendo pasadas las
horas de reglamento, se levantd la sesidn, quedando para »
inmediata en el uso de la palabra el Secrclan» que suscribe.
—Jil Secretario perpéluo, Matias Nikto Seuuano.

VARIEDADES.

CARTAS MED ICO-MARITIMAS.

IX.

Sociedad médica de Lima.-CflccM wt'diVa -Colegio de San Céilo’.-P n -
giones.-Penileiiciaria.-Bibliotcca publica.-Museo nacional.

bles Sres. Directores de Er Siglo Medico, Una ligera des-
cripcion de la ciudad de Lima, de su clima y habitantes,
algo sobre la célebre Universidad de San Marcos y escuela de
medicina y farmacia, sobre el ejercicio de la tuedicioa en el
Perd, sus diversos hospitales, ele. lloy voy & hablarles un
floco mas de lo que nos importa como médicos, pues si otra
fuera la Indole de estas cartas y de ese periddico, me ocupa-
ria lareaiacnte de muchas cosas %ue me ocurren y que no
dejarian de Ilamarles la atencion. Pero dejémoslas y vamos a
2 ?glcé%de?ldnrgr%%lrceade una Academia aqui _estabﬂecid'a sin ca-
racter oficial, pues el Gobierno no interviene eo«us opera-
ciones ni le pasa asignacion alguna a pesar de consultarla
alguna rara vez. medianle a que el cuerpo verdaderamente
consujtivo en materias de hjgiene de Sapidad. es la facui-
cuUad comodijeenmianterior. LaSociedad medica de Limase
compone de un numero ilimitado de sdcios, divididos en dos
clases residentes y corresponsales Las reuniones se cele-
bran los viernes y tienen por objeto el adelanto cientifico
y profesional de los asociados. Su presidente actual esel
Dr Rosas, bay dos vice-presidenles que lo son los doctores
Cervera y Mendoza, dos secretarios cuyos cargos desempe-
ﬂeﬁan los Sres. Colunga y Rom-an, un tesorero, el Dr. Ram-
arem v un archivero el Sr, Copello. Para ingresar en esta
Sociedad como individuo residente es preciso, como su nom-
bre lo indica .vivir en Limag ademas ser presentado por
tres socios. Esta propuesta queda sobre la mesa hasta la se-
sion 5|%U|_e,nte, en la que se decide la admision o la negativa
fior votacion secreta. Los corresponsales tienen que enviar
alguna memoria 0 trabajo literario, y proyio su examen
por una comision, se decide 6 no la_admision de la misma
manera. El estado actual de esta Sociedades bastante fatal,
pues las sesiones son poco fructuosas, escasamente concurri-
das de socios y sus resultados no hablan mucho en favor de
la constancia en el trabajo y del deseo del engrandeemuento
dei instiUlo que anime @ sus individuos. Su uresidenle, al
ocupar por tercera vez este puesto, lo ha dicho bien alto y
bien claro. Véanse algunos trozos de su discurso, notable por
mas de un concepto: A

uSienlo decirlo, sefiores, el estado de la Sociedad médica
es alarmante. El afio que acaba de trascurrir debe ocupar en
8us an“ es una pagma bien triste. Olvidada déla fecunda
actividad que despleg0 en otras épocas, ha permanecido du-
rante él sumida en profundo Ietargo y agitandose solo de
cuando en cuando para dar sefiales de una existencia estéril.

«Tal situacion no podria prolongarse mas tiempo sin que
la Sociedad corriese serios peligros, porque es ley de las
Instituciones de esta naturaleza, vivir de la actividad y solo
en la actividad. Si queremos salvarla es preciso que nos
alistemos y que trabajando con entusiasmo y constancia,
reparemos e tiempo perdido ‘

»No negare que graves causas, que por ahgra no podemos

remover, impiden que obtengamos todas las ventajas que
estos elementos debieran preporcionarnos. Es la mas sena
la falla de tranquilidad en los espiritus para consagrarse a
las inv,esti(]laciones_cientificas. et-¢1 €
bEl &rbol de la ciencia no crece frondoso, ni da opimos fru-
tos sino en las regiones serenas, y la Providencia no ha
dlsPuesto aun_que_la que nosotros habitamos se encuentre
entan grata situacion. Agitados frecuenlemeiile por e hura-
can de las pasiones, apenas tiene en ella el animo, el alien-
lo y el tiempo necesarios para ocuparse de los objetos mas

En mis dos altimas cartas verian Vds., mis muY_ aprecia-
19

indispensables para la vida. Se agregan a esta causa la poca
fraternidad que reina entre los medicos, la facilidad con que
se violan las leyes a (1ue se ajustan sus relaciones reciprocas
en la practica civil y la falla de estimulo para el estudio. No
creo oportuno entrar ahora en el examen de cada una de
estas causas, que vosotros conocéis perfectamente. Me bas-
tara recordar que algunas de ellas hacen bien amargo el ejer-
cicio de la medicina, y que esta Sociedad, tan desatendida
por nosotros, es uno délos medios mas poderosos que pode-
mos emplear para combatirlas..........cccooveevviiiiiiiiiciiccen,

uCreada esta Sociedad para satisfacer una necesidad im-
periosa y habiendo durado ya largos afios correspondiendo
ampliamente a nuestros deseos, siempre que la hemos di-
rijido bien, debemos sostenerla a lodo trance. En ello estan
empefiados nuestro honor y nuestros intereses: tenemos que
responder de su existencia a la nacion y & lodos los pueblos
a quienes la hemos notificado oficialmente g no podemos des-
defiar las ventajas que nos proporciona. Su conservacion y
su desarrollo exijen sacrificios ; pero si se hacen & menudo
sin fruto y por objetos insignificantes, ;como no hemos de
hacerlos por tan sagrado motivo?... Espero que,- bien Pe_ne-
trados de la importancia de vuestra mision, hareis olvidar
este afio las penurias del pasado, y me daréis ocasion para
deciros al fin de mi periodo: habéis cumplido con vuestro
deber: la Sociedad os felicita por los importantes trabajos
con que la habéis enriquecido.» _

Se publica aqui un periddico de nuestra facultad, el uni-
CO que yo sepa existe en las re‘J_ubllcas hispano-americanas.
Su titulo es Gaceta médica de Lima, y su lema «verdad en
la ciencia, moralidad en el arte.» ESs ¢rgano oficial de Ia
Sociedad de medicina de que acabo de hablary su redactor
en jetees el Dr. Ulloa, instruido médico gue ya he citado
en mis dos anteriores. Se publica cada quince dias, cons-
tando los numeros de doce paginas de impresion, en folio
menor, con su correspondiente cubierta de papel de color:
el precio de suscricion es 6 rs. al mes qrue equivalen & unos
10 de vellon. Los nameros de un afio forman un lomo y en
la actualidad se publica el 0.°, siendo el Ultimo nimero que
se ba publicado el 199, del 30 de abril. Inserta en ia actuali-
dad las «Lecciones de Anatomia patoldgica general dadas
en la Escuela de medicina de Lima, por Leonardo Villar,
profesor de esta asignatura, y otro largo trabajo titula-
do: «De la inllamacion en sus relaciones con los an-
tiflogislicos y los alterantes , por Alejandro Lustamante,»
una memoria sobrela fiebre amarilla bemorragica manchada

ue reind en los Andes del Pert durante los afios 1853 al

7, por el Dr. Archivaldo Smith Oly algunas traducciones,
trabajos lodos & mi parecer demasiado eslensos para publi-
carlos & pedacitos, pareciéndome ver en el periodico mncha
preferencia a los estudios tedricos en perjuicio de los prac-
ticos , lus que por consiguiente no ocupan todo el lugar que
creo deben ocupar en esta clase de publicaciones. Me ase-
guraron que ia suscricion es escasa y que Se sostiene por

una subpvencion que el Gobierno pasa, cosa notable para un
periodico cienlifico.

En estos dias ha visto laluz publica en Bl Peruano, periddico
oficlaldelaRepublica,el estado dei Colegio de SanCarlos, des-
tinado alaensefianza de lafacultad de jurisprudencia, de la de
filosofiay letras ,ydo la de matematicas yciencias naturales.
Sin dejar de pertenecer a la Universidad, se le da a este
Colegio una especie de independencia, pues tiene su redor
qlue es jefe del eslablecimieuto y decano ai mismo tiempo
(le las tres facultades, por lo que puede decirse que rivaliza
con el de la Universidad, estando como estd revestido de
una porcion de atribuciones contrarias a la unidad que
con d sistema de Universidades quiere darse & la ensefian-
za. Escuso entrar en la designacion del nimero de catedras
y distribucion de asignaturas de dichas facultades, por ser
objeto eslrafio a mi proposito. y

Algo mas me aproximo & él 'ocufiandome, aunque sea so-
meramente, de lasprisiones del Perd, para decir lue oaI?u-
nas palabras de la magnifica penitenciaria de Lima. Aguellas
estan en un estado malisimo, y si no fuera por estralimitar-
me copiaria algunos parrafos de un informe presentado al
Supremo Gobierno por uno de los jurisconsultos de mas cré-
dito de aqui, y que ha desempefiado cargos muy importan-
tes, el Sr. D. Mariano Felipe Paz-Soldan, que sorprenderia
)(aur] conmoveria a mis lectores. Basle decir (que en Lima
a prision llamada de Carcelelas, que fué la antigua de la
Inquisicién, es fatal, y queen el Callao la denominada de Casas-
matas, en el castillo, es un presidio q"ue retne todo lo malo
que puede presumirse en este género. FigurenseVds, si esto
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es en la capital y enel puerto mas importante, ;qué sera en las
provincias?-Afortunadamente la Qenitenciaria es un edilicio
magnifico en su clase y el mejor *de todos los de Lima Su
aspecto severo é imponente, su disposicion escojida v onor-
. . _ d®*09grinci ales ade'anjosdel
uia, la hacen digna de figurar entre las mejores de su genero.
_De buena gana baria una minuciosa descripcion_del edifi-
cio en el que permaneci tres horas y media ensefiandomelo
minuciosaraente y con la mayor amabilidad el respetable
Sr. Subdirector Mariano Oiazabal y Angulo; pero seria
alargar demas.ado eslo caria: asi que solo dirl para d™
una ‘idea del edl%m, que la obrase decretd por el presi-
denleCosldia en de oclubrede (850, que se em i)e,Sn
i0s trabajos en 5 de noviembre del mismo afio, se coloco la

V*® inaugurandose el es-
"'772 ik Utiles y

: constrmldo

A siendo el numero total de 1orna es
J77,hi7i. Lus paredeS de piedra granito miden 23,771 varas
J T y ocu an?o la_obra una_superficie de
41,314 varas; fue su‘costo lotal 948,000 pesos. Dirijio los tra-
bajos el citado Sr. Paz-Soldari, siendo el arquitecto D. Max
fllimey. El sistema que se S|gu_e en estas casas es el peni-
eiiciario de Aiiliurn o de trabajo en comun, que sin duda
ventajas sobre el de Peiisilvania 0 sea

trabajo en ais amiento, gne aqui soto se apbca como cos-

HSrfi” resulados son_notatiles, pues se Ié)egra
traer a la mayor parte de estos criminales al camino dela

enmienda y del trabajo, unicos que pueden regenerarlos

anos, 2o hombres¥ 28 mujeres y parecian aquellos lalie-
rp ocupados por autf mnLas, pues ni u.ia voz, ni un gesto se
observaba en aquellos hombres, cuyo aspecto decenle y lim-
pio demostraba el cuidado que con’ellos se tiene. —En los

funcionando este local
30 presas, de los cuales baii fal

z

ficc do il 1
isepi? « 0 A n t tsicoj
ess%%ptg 888 8 tres hombres gne sucu?ﬁgluergﬁsde Pgs%sl{ass {d

) hjgado. Enfermos del pgcho también eran
los 9 que habia en laenfermeria, siendo do notar quo lodos
C oseran de la raza i,dia, lanio los enfermosTomo I*
i f I d é | o s primeros que era espafiol y
otro de_los segundos suizo. Me aseguraron que la_salud de
los ludios sufre mucho en este clima con especialidad si

: jiarl ituad laskldas d
B R o i, b 10

E laal®nileaimdPoadrteinrerifespél s L= ="

lo han abandonado, porque lo crefan poco seguro y han ha-
bihladii para ella un mlio nada & proposito, bigiéiiicamente
considerado para el caso. La hotica, suficientemenlo- pro-
vista para las necesidades de la_casa, esta situada proji-
may tiene un pequefio lahoratorio: cerca esta una sala do
bafios V las demas dependencias necesarias. El servicio m t
dico esta a cargo del Dr. Macedo y de un médico inleiiio
Auxiliados por un praclicanle de farmacia y un enfermero v

cual tienen“gu”rsobia “oM oS pTrter2!lida‘ie "falaria

rs?sSa"?sre'sthiéS!rIngt ™
terminar Jo que pienso decir do iimn_ hn,
blarles algo de Ja Biblioteca publica y del Museo nacional
Situados 10os dos en un mismo edificio, enTcon?eSlo de
San Pedro que fuo de Jesuitas, estan en via de grandes r i
formas, pues la mayor parte del local estda deLlido p5ra
hacer, cuando realicen sus planes, nuevas sai"s Fn oa
tualidad la biblioteca, que consta de unos 2b,000 volam'eneV
ocupa tres salitas cubiertas de arriba abajo de libros con
_ colocacion es muy imperfecta, por es-
an es, conleniendo cada uno una maferia diferente, no es-
tando numerados los volimenes. No hay mas catdlogos que

corila"VA" [ ) incortr)wlpleto. lﬁ? sicci()n médica.nm
corla, 'no contiene ninguna obra notable. La'concurrencia ¢

Sy Siialidad
t ) .. ’ulu ue uos san, .
Mielos sin clasificacign alguna J/ﬂlﬂ Que el

7
mpleado que alli habia pudiera gai|sfageF alguhas pregnn-
ﬁ‘?ﬁwﬁ% ?73) H#@& soBR S'd'g%‘é‘ que eran d gcidas En (ﬁarte
inlLifil; . noiable son lOB retratos FE’ Colon e los
cuarenta y cinco vireyes que gobernaron al Peru cor Esnanv

. conserva .en muy”huen
estado. La parle de historia natural, bastante rica enymlne-

an nﬂ"? malisiraamenle cqlocada X solo vi
en ella de notable algunos monstruos regularmente nrena-
r. los. Las antigiiedades son muy curiosas, reco idas e?L
. . los amigues habi-

tamesdel pais. De ellos se han eJraido las m_om_|(‘?r|e lirggi
cabellos, perfectamente conservadas, que alli existen v niip
. muy’ jlJ anarSilicstL %2

los indios daban a sus, nYuértos para sepuftarlo§

pues se encuentran con las rodillas dobladas y apretadas
contra el pecho, los codo? locando a los costados 'y las manos
abiertas sobre las mejillas si eran d; hombres 6 coloc$S
. . cybigrtas de restos de una
especie de lienzo, hecho de corteza He arb(_)?es Ly se_?es con-
serva en urnas de cristal en la misma posirion iie fieneS én

recuerdos de los hombres eminentes del pais, entre )ol oue
se encuentra el retrato del venerable padre Cabrera el in-
fatigable mejorador de la raza de las alpacak del «ne me
ocupe en mi carta Vil, completan lo que eocuénlro di*no de
referirse en este muieo, cn.el que,omohe dicho Ih,mina

clibSosn“ A hal an

. f- DE EroBTARBE.
Frag.ila Blanca, Callao 3S de mayo de 1865.

PARTE

correspondiente al mes de jtrtlio Gltimo. €TéVado al Sr. Director del
Hospital general por los profesores de la seccion de' Cirujia del mismo.

De los partes recibidos en este Decanato resulta gée
ademas de las operaciones correspondientes a la druiia
menor, reduccion de fracturas y lujaciones, curacion de
heridas, dilatacion de abscesos, etc., se han practicado
en las enfermerias de este Hospital las operaciones si-
guientes:

- aualo, do2? ai solgage
}§ealcir§_ira elss_ rados, v sobTevinipnQm Iim
4 ®r*Dino pur supuracion, se hizo precisg, nroceder
a la rosecoton de los fragmentos del hueso el dia ZJ del mii.

Ti?". ) A herida convenientemente ¥ Rﬁ
eslrajeron vanas porciones del hueso, teniendo que usar trar
esS

Sprif - cadena. £l e-
PBla del entermo. es bastante sallsiaclonio X%ace 8sggt ip
uria buena terminacion. spera

Awipuiactones.-Francisco Monconi, de 45 afios solinm
empedrador, natural de Madrid, teruperamenlo liUlico v

solfl d6 S3Q FfirnsiuIo%ﬁtﬁ%adgc%argr!)a %afEHSHHHfPA %Pn»de Ja
nostiiis aguda que termind por resolucion a beneficio de”os
medios empleados. Un mes después, cuando aun no ecinho
complelrimenlecurado, pidi6 e! alta oon un preleslo frivolo
y al sa irde la sala hizo un esfuerzoy se S r o i Ubh’
por su tercio superior, en donde habia existido la enferme-
dad antes citada. Sobrevino después un flemén difuso en la
pie na, r la denudacion y cartes del hueso y habiéi doL nJ

sentado lodos los sintomas graves que acompafian & e?tai” r

siones, se hizo necesaria la amputacién, que e SracSin;
el tercio mferior del muslo el dia 23 de juSio, sin que soh?e

vuniera Pgw%un accident notab*e, conihiuando e" ffirm o en
la actualidad en un estado satistactorio. cniermo en

L “ cnez Arroyo, natural de Cuevas iMadridl

d_e_28 anos, soltero, lemporamenlo sanguineo idiosinlal»
biliosa, ocupo la cama num. 4 de la «ala de SvnK

la 16 de mayo Ultimo con una herMa por
e tercio medio de la pierna derecha con fractura de la fibh
que obligo a practicar ia reseccion de dicho hueso-V ni >’
biendose obtenido los resultados gne se esneralian’ imhn lia"
cesidacl de ampuiar la eslremidad poreS e

ei'ferraS ea ne elial résut
Oioa'puruléala fJIISHAlio"éflf “™" Wer -

a4 ocupar la cama nim. 28 de la sola de SanU Birb'nra el
® herida por contusign en el dor«jn
del dedo pequefio de la mano derecha, con fractura de 5

primi
ampv
guie:



solo vi
prepa-
S en su
3 habi-
ilargos
ue
>énqla
liarlos,
relaclas
manos
ocadas
de una
'S CON-
len en
Igunos
0S que
el In-
ue me
iDO de
DUiina
liulaD

itor del
ismo.

qu,
jrujia
n de
icado
S Si-

| de

pa-
ar la
dura
0Jo-
lo un
eder
mi3-

S0
{aral
.ee-
lerar

EL SIGLO MEDICO. 463

Sdo

N

la bTrida con lendencia a la o.catnzacion.
José Mvarez, de 34 afios, de lettipefamcenltf r'*rvioso

cofsUludon’ f"sj;a, sitvie.le m : . X
pnrrsﬁ K ocUnar 14’ CAma num. 4 de la saja de nan Jose iu &

UnKuidosi el dia 5 de mayo uUimo, padeciendo un ponaruo

"defixarta especie en el dedo pulgar de lamanu | . 1®
oriticios fisiulosos que habla se pudo reconocei la caries de
Iafs dos falanges, g nasla el dia 4 del roresente mgs se J
efenferl a que se le ampulara el dedo, P[afl‘candose la
cineracion for la conligiiidad porel métododeMalgaigne. Doce
ArIM pursalS enfermoeon altacompleumenle curado

Ritlirmeiones de carcinomas. —Alvaro Rodriguez , de 24
ar,S,S rd e Toro (Zamora), carado, ‘™ P f

OHIEOGRE"S 0 Qo PN 1 90 BeSsan Wikelhte Yiodf 2 46
mayo, padeciendo una ulcera carcinomaiosa que ocupaba loda
la narié laleral derecha Y tatuque de la nariz. Li dia o ue
junio se elimin¢ loda la parle ulcerada f‘“

y en la actualidad se eucuenlra complelamenle curado.

-Francisco Vazquez, de €4 afios, natural de la PAdvinma
de Oviedo, soltero, temperamento "dgumeo, conslUum™M™
nasiva enird el (lia 29 de mayo a ocupar la cama num. i de
Erujia de la sala de San Vicente,
cinqmatOfa en _lg parle superior y il
nariz mel dia 3 dejunio se escindieron todas las parles sa
lienles que estaban constituidas por tejido degenerado, en-
S k Z el enfermo el (lia déla fecUa en un eslado com-
plelameme satisfactorio.

-José Gonzalez, natural de las Bias (Orense), de 48 anos
casado, lempe.ramenlo san?uineo, consiuucion activa, en
el dia 8 de junio & ocupar la cama mim. 48 "g"a de San
Vicente: se hallaba padeciendo un canceren la com *
ujerda de[ Ios,lagi?s, comprendiendo & estos X
Infartada la glandula submaxilar del naismo jado, el d a 12
se eslirgé toda |a parle afecta , inclu?a la o
en la actualidad se encuentra complelamenle cicatrizada la
herida y proximo el enfermo a lomar el alta.

Fimosis.~Al M. S, natural de Borgas (Toledo),
e%%ggilggtght%rln e?gggnggggigr%\s“%sl%’norragias baslardas™ ha-
ionilo contraido la ultima en el mes de octubre ultimo, de

y ) . \

]ﬁg r‘%B Pes 0 [Jeebl'iletaﬂﬁ Pdee(f @u %?egg eCru andna I |%2 r{aJd Yas]c lT notlz IOOPIQSS
propias del organo.*El diajo (le mayo entro a ocupar la cama
lit¢. 3 de la sala de San Patricio (presos), y después de cu
rada una halano-postilis ligera que acompanaba a 1» P[
pal dolencia, se procedio & la operacion el dia . dejunio,
Incindiendo con el bisturi la cara superior del Pfepuc o y
reuniendo la mucosa y la piel coa dos Paules de sutura,

quince dias después el enfernro salio con alta completamente
curado.

£c£r0£|'on.—ManueI Recueso, natural de Isavalagamella
iMadrid), de 13 afios, soltero, temperamento sanguineo,
consiUlcion activa, entro el dia 31 de mayo ¢ ocupar la
cama nim. 12 de la sala de San Vicente con up eciropiou del
parpado superior del ojo derecho: el dia 0 de jumo se escin-
did toda la porcion de mucosa que constituia la enfermedad,

sin que sobreviniera ningn accidente, encontrandose ya el
enfermo complelamenle curado.

Estirpacion del globo del ojo derecho—Toribia Pastor, na-
tural de Duruelo (%egovia), soliera, pastora, de temperamen-
to linfatico, constitucion pasiva, entro el (lia 5 de mayo a
ocupar la cama nam. 28 do la sala de San Garlos, padecien-
do una ifefleuc/ acion fungosa del ojo derecho, tan considerable,
que producia la exoflalmia. Vista la inulilidad de los medios
Lirmacologicos empleados en su tratamiento, se procedio el
dia 1.“.de junio & la eslirpacion del globo del ojo, sin que
sobreviniera ningln accidente uolablo, hallandose la enfer-
ma en un estado satisfactorio.

Caiaraias. —En la primera temporada del presente afio se
han practicado en la sala de San Bonifacio (hombres) 46 ope-
raciones de cataratas en 39 enfermos; por eiirarcio/i lo han
sido 42 obteniéndose buen resultado, en 34 y desgraciado en
ocho; las otras cuatro se operaron por depresion, reasceudien-
do la catarata en dos.

El jecreiario, M. Gémez Pamo.

EL COLERA EN ALEJANDRIA.
Su origen.-Importacion.-Curso.-Indolc de esta epidemia. -nUmas

Tomamos de un periddico las siguientes noticias, relativas
a esta grave afeccign; A - e m
«El médico en jefe de la Corapama Universal en Eg_lplo,
ha remitido a la_administracion de Paris el siguiente dicta-
men sobre la epidemia desarrollada en Alejandria:

«Alejandria 18 de Junio de 1865.

Hechos. F1 12 de junio, la Intendencia Sanitaria declaré
oficialmente la presencia del célera. El 2 de jumo se maiu-
feslé el primer caso conocido; el 5 otro caso; el 6 dos, el i
tre?b(folsgest{g%’e%lfgr?r{%tseprocedian de las cercanias del'ferro-
carril y del canal de Mtihomondieh. La enfermedad continuo,
y ello hubo 33 casos, y el 17, 67.

Una gran epidemia se declard en la Meca y en Dejedbtni
emre los peregrinos, los cuales & su regreso cruzaron el
Egiplo en ferro-earril para aguardar el momento de embar-
carse. Alli se deelararuli los primeros casos de colera,y la
enfermedad continta en los puntos donde bau residido los

ATifIndo”se presentaron los primeros enfermos, posterior-
mente, y aln en el dia, no existian en Alejandria colerina
ni c6licos; en una palabra, no hay constitucion epidémica,
, Si Uiii dmenle fuCOS de infeccion. , -
N Espiraciones. La peregrinacion de la Meca era este ano
tan numerosa, que lomaron pane en ella cerca de 150,000
hombres. Segun parece, la salud se conservo en esta masa
aglomerada Lsla que llegaron lus peregrinos de la India,
pero entonces se declard en la Meca y las cercanias una en-
fcrniedad mortifera que arrebataba Gaélamcule de 200 a 300
personas y cuyos cadaveres se quedaban en las calles. L
enfermedad siguio a los peregrinos_basta Dieddah. |
Cerlitico estos hechos una comision compuesta de médicos
del gobierno egipcio, y segun su opinion, solo constituian

peregrinos han regresado ya cruzjindo el Egiplo
y 66 aguarda 4 otros muchos. So prelenduio gne entre
todos estos peregrinos, desde su partida de
Suez, no se preisento caso glguno de colera,
a«erto las declaraciones defos capitanes de buque que los
condujeron. ¢Era veroimil que la epidemia, que hacia dia-
riamente tantas victimas en Djeddah, se contuviera
tinamente al poner el pié los péregrinos en un buque? Uasla
resultaba de las declaraciones de dichos capilanp, que a
bordo de los buques empleados en este trasporte, las defun-
ciones eran una mitad menos que las del bno Pasado.

En estos buques iban 500, ti0O, 1,000 y hasta o
ffrinos  Vsemejante at{;lomeramon no parece muy a proposito
fara eVuar “desarrollo de la enfermedad en una aglomera-
cion de hombres predispuestos ya a sufrirla.

Entre los buques que llevaban estos cargamentos huma-
nos se hallaban varios ingleses, y estos no son siempre muy
escrupulosos en cuanto a la patente Ya las medidas saiiUarias.

E re S : hace cuatro meses llegd un buque ingles de
Mnlta de la Indiay Suez con el colera, después de haber
perdido en la travesia siete pasajeros. El hecho se supo tan
solo por haber muerto dos de sus marineros en ]
forzoso darles sepultura; pero los pasajeros y las Mabs habian
llegado ya a Alejandria y estaban de camino

En syyincipio no existia epidemia Y .
anfes del primer caso'y despues, apafte de los ataques colé-
ricos, el es‘ado de Ja salud en Alejandria,

y no hay calicos, diarreas, colerines m sintoma alguno que
revele una constitucion epidémicg. . rreo

No dire que este estado no pueda “ odifijarse, pero

todo parece hacerlo prever, que el
y p Fo preve nqm

mente gue s fucos adquirian mayor eslenamn Yque " en
fermedad se cebara especmimenicen js consl

ilps en los indiyiduo e se hallen en maias conuicio-
Pef(ﬁehnb|o.acio.gw-ijg?eﬂlljperoq«e.,oharaes A
en las grandes epidemias de 1832y 184y que esiuaiamos

"“Aunque se han presentado casos graves, se tan sajvf»
aran numero de personas, y se sabe que en las epide-
mias sucumben lodos los que son atacados en los primeros

Mse advertira igualmente que en los Ultimos quince dias las
defunciones solo han sido 67 en una poblacion de mas de
150,000 babilanles.
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. ] o I®«' <Mera existente en
Alejandria ba sido importado por Jos peregrinos, ﬁaya ha-
hidoo no causas locales que pudieran favorecer el desarro-
til t puramente acciden-
ni . : : .no ‘ehdra el czaract [
ni la duracion de esas invasiones epidemicas, por decirlo

mad,nI™p, \Tacirer® b
Puede calcularse que solo en Alejandria ocurren ii00 casos

UMMos, ascendiendo las defunciones al nimero de 300- es-
« Msminuir; mas por desgracia

lii 1@ ® entiende cp el interior, y hace esiragosen Uo-
) poblaciones que cuentan
lp/nfr o - centenares de defuncio-
ampEir-iinrii ® tomando también un aspecto muy

?0Td"e?a gT"por"afa™***’ semana subieron los muer-
: . ona correspondencia de Mar-
seiill ut Cdel corriente, dice entre otras cosas lo sicuienle*
»h| ultimo numero del diario de Alejandria el liaipio,
anuncia que el.colera ha recrugecido. Las defunciones, qué

a mediados de junio eran s 0o, la mlltaﬁ3 ocasionadas por
el colera, ascendieron en de junio a 1, de las cuales
34 fueron de enfermedades comunes, y 143 del colera.

begunuB periodico de Trieste, la cuarentena impuesta_a
las procedencias de tgipio, varia en la siguiente forma: En
Erﬁ,mlll_la, siete dias; en Atenas, de ochopéj%rntc%sdalgss:tre'ﬁc ur
quia, cinco dias, y en Marsella, 48 horas.»

CRONICA.

_EUajto sanitario de Mtadrid.-Conitn&a el calor,
sintiéndose cada vez mas, lo que es muy_propio en este mes
dejulio; asi es que el termdmetro ascendio hasta 34 » Cent el
barometro en la sequedad y 4 2Gpulgadas y cuatro lineas™ la
atmosfera desojada; y los vientos soplaron del S-E . del
0'S-0, del S-0,y alguna vez del O-N-0.

Hay pocos enfermos [asi en los hospitales como en la no-
blacion, y los que hay lo son de afecciones poco graves, como
intermitentes de- diferentes tipos, habiendo desaparecido el
caractei-pernicioso de alguna de ellas, de que hicimos mérito
en nuestro numero anterior. También se han observado al-
gunas calenturas géstricas que fueron vencidas en el nrimer
septenario , irritaciones gastro-intesiinales, colicos produci-
dos los mas por el abuso de las fratasé intemperancia en las
bebidas, anginas y algun caso que otro de erisipela; por ulti-
mo, se ha presentado alguna congestion cerebral y delhieado
y vanos enfermos de enajlenamon mental. ®

La mortandad fué muy limitada por fortuna,

1 [afallecido nuestro csee_leutcy dUtlugnldo auii™o
D.. Fernando Ulibarn, catedratico de la Facultad de medici-
na dé Granada, medico inteligente y laborioso, profesor ins-
truido einfatigable en el cumplimiento de sus deberes'deia
en el mundo el recuerdo de una vida sin mancha, empleada
toda en el alivio de la humanidad doliente. Ocupado en aten-
der & los males ajenos, apenat tuvo tiempo que dedicar & los
suyos y la muerte le ha sorprendido cuando abandonaba el
campo de la clientela particular, para consagrarse del todo &
la ensefianza. E1Siclo MRdico, en cuya redaccion ha figurado
el br. Ulibarn. no puede menos ae lamentar tan infausta
nueva sobre la tumba entreabierta del amigo querido del
hombre probo y del catedratico estudioso.

Buen rffce»rjo.-Aum | iie rapidamente, beiuo» leido
el que pronuncio en la Facultad de medicinay ciruiia en el
acto solemne de recibir la investidura de doctor nuestro
‘amigo y colaborador el licenciado D. José P.allar6s y Gabriel
Su tema fué De loe deberte que el médico tiene eontraidot con la
humanidad. El autor los redujo & tres, moralidad, detprendtnien

laly «encfa, base y fundauaienta de todas las Gliigaciones del
{ﬁgggg: @h@lif@!ﬁ}f/iﬁp giléf: gaTlar@@ ﬁ@% @1 buen%to de «n

ESTAFETA DE LOS PARTIDOS.

?'P»\Il‘car la vacante de médico-cirujano de San Es-
teban del Valle en la provincia de Avila; loa que hayan de so-
licitarla tengan entonaido que hace algo mas de diez afos que
Ja viene desempenando D, Juan Ramon Atienza, modico-ch-u-
jano, y piensa continuar & p.artido abierto. El que desee m-ls

gormenores_guede diryirse al mismo sugeto. quien esplicarj
n que consiste la publicacion de la vacante. in'vin.i

VACANTES.

i | do d.cho Reglameﬂlo.§7la&én e em® i7\

medicina y el otro la cirujia, en uT dTla?” r?huc™ o
q que les confie-

re elarl. 3.» del Reelaménio

%undo que el Sr. Gobernador de la proTiDCla%ea h. )
amenie, conforme al mencionada «rt a e j finado respecti-

presos pobres de las carceles de este partido judicial i*d* i;‘t"a ' *

del vecindario 1 cantidag restante hasta la de «i re mf '
compﬁeto ge cada plaza inclusa la liu.i», ? *égg rs., que ser-g «i

tenuDil. del q[ri»":b™ i"iu doii™ <J uo"r.“'n,,,r,,""“'V

en el término de treinta dias, i contar desdedi aTmU ~  Ayuntamiento
que este anuncio en la Gécela yX ciTa oAc® Td. T.T

condiciooes estipuladas en el contrato estan con’esiririJ"“\®*
disposiciones del Real decreto de 9 de noviembie de Tscr*vm ? f 'A

S.IT..é,, dejuli,d.,86,. EL1.1,.d Dloold. A I.t,!
do.7ch;VM . "t;i“r.ciid» rjniriii™'™"
re.le, por los rocino, pndlenlei. I.s soliciludo. ir..” iTaTiazZo""

—La de médteo-ejrujano del, Iq de San JnlUn
promeaa de \2_z<;aja= s{J (?otagljor% v(? f » “rque™.
pobres. Las solicitudes hasta el 1i dei corrieitS

Por todo lo ao firmado;
R, Sankrutob.

editor, m. de rojas.

Imprenta de Rojas y Compaiiia, Valverde, 46y 48.
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