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Entre el erecido nimero de individuos que componen la gran familia
humana no-existe uno solo que tenga derecho para aletargarse en el ocio,
para decir & sus hermanos :—No conteis conmigo !»

Sin embargo, triste es confesarlo, no son pocos los que sordos al llama-
miento de la naturaleza huyen del trabajo, ley providencial que consisle
en la aplicacion del alma, cuya fuerza y gloria constituye.

Con el amor del trabajo bien pudiera esa mullitud de desgraeiados sal
de su innoble v estéril aislamiento ; y entonces, hablandoles todo de uni="
dad y solidaridad , comprenderian sin esfuerzo, que « nadie viene 4 este
mundo sin que tenga algo que hacer, una senda que seguir, un fin que al-
igaciones graves, deberes serios que llenar. » Cuestion de inmensa (ras-
cendencia, intimamente ligada con la liberfad y la felicidad del individuo
y con los grandes intereses de la familia y del drden social.

En un libro admirable, cuyas piginas rebosan de grandeza, se nos di-
ce: «El hombre ha nacido para trabajar, como el ave para volar.» Estas
palabras tan sencillas encierran un sentido muy profando. Asi es, que al
meditarlas uno de los mas grandes hombres de nuestro siglo, no puede
menos de decir : «Si, el hombre ha nacido para el trabajo, es decir, para
la accion, para la vida, porque no se vive, no se es alguna cosa, sino por
lo que se hace. Quien no hace nada, no es nada; hace mal, se deprava, se
arruina.» 2

Seamos pues amantes del trabajo, pues nos colma de beneficios, y nos
evila inumerables males.

Con ¢l trabajo es como el hombre se desarrolla y se perfecciona, en-
cuentra eco en los nobles corazones, la vida se ennoblece, la humanidad
camina, con paso desigual si, pero sin jamas retroceder, en la senda de
perfectibilidad y de progreso trazada por la Providencia.

He aqui porqué bendecimos el trabajo, manantial de felicidad, mano
divina que levanta una punta del mislerioso velo que nos oculta las ma-
ravillas de los cielos y de la tierra.

lle aqui porqué libremente y con alegria nos sometomos a esa gran ley,

-’*zar, un trabajo que cumplir, un puesto que ocupar: en una palabra,
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y porqué deseosos de ser 1itiles 4 la humanidad, mejorando nuestro ser,
hemos escogido un puesto entre la respetable clase médica, clase dignisi-
ma, por ser una de las que con mas celo y actividad contribuyen & los
progresos de la verdadera civilizacion; es deeir, & la mayor y mas ar-
ménica suma de infeligencia, moralidad y bienestar.

No ignorando que a proporeion de lo noble y Irascendental que es la
profesion del médico, mas grave y terrible se hace la responsabilidad que
sobre ¢l pesa, y temiendo que al eseogerla hubiésemos consultado mas
bien nuestra buena voluntad que nuestras débiles fuerzas, hemos tenido
especial cuidado en adoptar un puesto humilde, desde el cual, con senci-
llez y sin grande aparato cientifico, pudiésemos consagrarnos al arte, uli-
lizando, liberal y concienzudamente nuestro redacido caudal, en bien de
los pobres enfermos.

Bueno y necesario es que algunos, cual magestuosos cedros, ostenlen su
vigzor v lozania en las elevadas regiones de la ciencia. Por lo que & nos-
olros hace, arraigados, como el humilde cereal, en la profundidad del va-
Ile y recibiendo con gratilud la lluvia de lo alto, nos alezramds no poco si
conseguimos hacer bien al pasar silenciosos como una sombra,

Si hoy, por un momento, salimos de nuestro amado retiro, es que sien-
do hijos por la educacion médica de la célebre Facultad donde birillaron
los Gimbernat, los Salva, los San German, los Amelller y donde en el dia
brillan dignisimos sucesores de lan ilustres médicos, sentimos que un de-
ber de honra y gratilud nos obliga & probar con hechos, ( y ellos son las
mejores razones) que, lo que beneméritos caledriticos se dignaron sem-
brar en nuestro limitado campo ha producido algunos frutoes de salud.

Espondrémos con sencillez v brevedad los signientes casos praclicos.

—Juana Ana Cifre, de naos 50 afios de edad, temperamento: bilioso v
constitucion medianamente robusta, se me presenld, & los pocos dias de
principiada mi practiea, eon un tumor en la mama izquierda, que segun
relacion de la misma, la émpezé formando un nicleo redondo, dure y mo-
vible que al cabo de mucho tiempo se habia hecho desigual y abollado,
llegando & confundirse con la glandula y adhiriéndose & la piel cerea del
pezon, en cuyo punto estaba amoratada, ya proxima a uleerarse. Tratiba-
sede un escirro. Como todavia no habia contraido adherencias con el gran
pectoral, y estaban desinfartados los ganglios de la axila; crei que, antes
que el lumor se ulcerase, debia practlicar la estirpacion. A los pocos dias
la emprendi, haciendo en la direccion de las fibras del pecloral dos gran-
des incisiones de unas siele pulgadas, que abrazaban el pezon y una gran
porcion de la piel, dejando la necesaria_para cubrir la grande herida que
resulto.

Estirpada ya la mama, examiné cuidadosamente la herida, v luego de
limpiada, magullé la abertura de las arterias, y sin ligarlas me apresuré
& cubrirla, sujetando los bordes con liras aglutinantes, y puestas las plan-
chuelas, hilas y compresas necesarias, lo mantuve algo aprelado ¢on un
vendaje dé cuerpo. La enferma, que era muy déeil, guardd quietud abso-
luta, y no haciéndose preciso renovar el aposito, no lo levanté hasta el
décimo dia de hecha la operacion. |Cuédnla fué mi alegria al ver que la
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herida se habia cicatrizado por primera intencion! A los 17 dias pudo sa-
lir de su casa y se consery6 en buen estado hasta que, dos afios despues
de operada, 1a arrebalé un ataque de apoplegia. Pasemos 4 olro caso.

Jaime Coll, cultivador, de unos #6 afios de edad, de temperamento
muy sanguineo y de conslitucion robusta, recibié una violenta coz de ca-
ballo que le causé una fractura conminuta en el tercio medio de la pierna
izquierda. Esperimenté esta desgracia en el campo, colocironle en un mal
carro dejindole la pierna en tan impropia disposicion que la parte del
miembro inferior & la fractura formaba dngulo recto con la superior del
mismo, La piel estaba muy estropeada, ofrecia una pequeiia abertura en
la parte anterior de la tibia, y al (ravés de su espesor percibianse distin-
tamente muchos frfagmentos de hueso.

Por de pronto crei que deberia practicar la amputacion. Con lodo, como
estibamos en inyierno y el enfermo era robusto, aplacé tan terrible mo-
menfo para ver si, secundando los esfuerzos de la naluraleza con un tra-
lamiento antiflogistico enérgico y con un cuidado esmeradisimo, lograba
curarle conservando integra la estremidad.

Puesta la pierna en situacion favorable, entre dos fanones y sobre una
tabla acolchada que ofrecia una escavacion en la que se amoldaba perfec-
tamente la panlorrilla, curé sencillamente la herida.

Por el camino emprendido se necesitaba mucho tiempo para lograr nues-
tro intento ; haciase preciso que reinase mucha limpieza en las Compresas
que estaban en contacto con la pierna, las que cambiaba sin imprimir el
menor movimiento en la fractura.

Durante tres meses cuidé & esle enfermo con el esmero y solicitud que
un padre 4 un hijo suyo teniéndole enfermo de gravedad.

Por fortuna no fueron vanos mis esfuerzos, pues logré verle curado, con
la pierna bien conformada y firme; aunque un poco mas corta 4 causa de
los muches fragmentos de hueso que salieron v de los cuales conservo al-
gunos.

En el dia esle sugelo anda bien, pues hemos suplido con un zapalo,
cuya suela es de corcho, el defecto de longilud de la pierna.

Ejemplos como el presente, son una leceion para que no emprendamos
operacion alguna sin haberlo antes meditado sériamente. De seguro que
no son pocas las operaciones que se han practicado pudiéndose evitar !

En casos muy diferentes del que acabo de indicar , he tenido la dicha
de ser de alguna utilidad poniendo en préictica los sabios preceptos de
mis caledraticos.

Llamado con frecuencia para ausiliar en las borrascas de la maternidad,
hemos sentido intima satisfaccion al conseguir salvar la nave v la tripula-
cion. Entre los varios casos de que podria hacer mencion v en los que he-
mos empleado el foreaps, con feliz éxito para la madre y la criatura, cila-
ré el siguiente , no por ser notable , y si por ser el primero en que tuve
que valerme del citado instrumento, sacando 4 una infeliz muger de un
estado de mortal ansiedad.

Juana Ana Cabanellas, de unos 26 afios de edad , primeriza, de lem-
peramenlo nervioso y de conslitucion poco faerle; estaba de parto des-
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de cuatro dias anles de aquel en que fuf llamado para asistirla.

Al examinarla , encontré el cuello del tlero muy dilatado , rotas las
membranas , y la cabeza del felo se hallaba en la parte media de la esca-
vacion. No pude cerciorarme de su posicion por haberse formado en
ella un tumor sero-sanguinolento que era baslanle voluminoso, Segun
dijo la muger que cuidaba de la parluriente, nada se habia adelantado en
las tltimas 24 horas.

La conlraccion permanente del ttero v el pueslo que ocupaba la cabeza
no permitia hacer la version. El cenleno de cornezuelo eslaba contraindi-
cado , haefase preciso lerminar el parlo para ver si se salvaba la vida de
la criatura con la de la madre. Su larga duracion habia agotado las fuer-
zas fisicas de la parlurienle , mas abatida todavia moralmente por el re-
cuerdo vivo y alerrador de haber muerfo en el acto del parto su madre y
su_suegra,

La aplicacion del forceps era en este caso fieil , y el medio mas pronto
y seguro para salir del apuro. Lo empleé pues, y al hacer las necesarias
tracciones , evité toda impaciencia para no lastimar las partes genitales
esternas , poco estensibles en esla primeriza, La escena cambid en pocos
minutos, y la que , momentos anles , enlre morlales congojas, decia: «ume
sucederd lo que & mi madre , lo que & la suezra ,» olvidaba sus padeci-
mientos y feliz contemplaba viyo al hijo de sus entraias que en ¢l diaes
un robusto muchacho , cuya visla es para mi una de las compensaciones
que hacen olvidar los sufrimientos inherentes 4 nuestra noble profesion.

En dos ullimos y recienltes casos en que nos ha sido preciso emplear el
forceps, se hallaba la eabeza del feto en el estrecho superior.

El resultado ha sido satisfactorio. Ambas parturientes eran primerizas,
con la particularidad de ser hermanas. En la una hubo una metrorragia
cuasi mortal , que nos obligé & estraér la crialura que presentaba senales
de haber muerto algunos dias antes de la operacion.

En la otra no ocurrié accidente alguno; & pesar de los grandes esfuer-
zos que fué necesario hacer, por razon de ser algo estrecha la pelvis y vo-
Juminosa la cabeza de la eriatura , esta fué estraida viva. La eria su ma-
dre y es una robusla y hermosa nifia,

El recuerdo de esas madres que , gracias & Dios , he salvado , escita en
mi el de un maestro albaiil, padre de numerosos hijos , & quien conservé
la vida amputandole la pierna izquierda.

Llimase Lorenzo Bover, nalural do Bimali (Mallorea), de temperamenlo
sanguinco y constitucion medianamente rebusta. Cayé de una elevada
pared quedando con la picrna izquierda destrozada , de tal manera que
una gran porcion de la tibia se presentaba formando una larga dspera y des-
carnada punta. Empled el cloroformo y practiqué sin pérdida de tiempo
la amputacion por el lércio superior cerca de la tuberesidad de la tibia,
siguiendo el método circular, procedimiento de Pelit, sin que sobrevinie-
ra el menor accidente. Aplicado el apdsilo convenienle pude esperar
hasta el décimo quinto dia para levantarlo , encontrando -con agradable
sorpresa la herida cicatrizada por primera infencion.

El pequeiio trayecto ocupado por los cordonetes con que ligué las arle-
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rias desaparecid poco despues de desprenderse aquellos. En el dia este
albafiil, como antes, trabaja y gana el pan para sus hijos.

Hecha mencion de casos frecuentes en la praclica , considero un deber
mio no terminar sin decir dos palabras sobre uno que pocos habran te-
nido ocasion de observar, y que en si encierra una ensenanza titil caando
menos para disipar el exagerado temor que sobre cierlo punto abrigan la
generalidad de los préctices, Es el siguiente.

Ramon Mareh, natural de Pollensa, jornalero, de unos 15 afios de edad,
yendo un dia al campo llevaba sobre el hombro una hacha bien afilada
que, escapindosele por la espalda, le hirid en el acto de levantar el pi¢,
cortandole por complelo, v en dircccion trasversal, el (endon de Aquiles.
Cayd instanlancamente, sin que le fuera posible dar un paso mas. Condu-
cido & su casa le asist! algunas horas despues de haber tenido lugar fan
inesperado suceso,

Tanto en el borde superior como en el inferior de la herida ., velanse
perfectamente los dos estremos del tendon . distantes el uno del olro cosa
de una pulgada. A fin de ponerlos en muluo contacto arreglé un aposito
con el que mantuve la pantorrilla en constante relajacion ¢ inmovil la ar-
ticulacion tibio-tarsiana despues de haber elevado el talon hajando la
punta del pié.

Reunidos los bordes de Ia herida la curé y no la deseubri hasla el no-
veno dia, Supuraba un poco, pero el pus era de huena calidad y los bor-
des se mantenian aproximados. Evilé cuanto pude la repeticion de las cu.
ras y al cabo de un mes quedd cicatrizada , siendo linear y no muy per-
ceplible la cicalriz.

Por temor de que los estremos del tendon volvieran & separarse al
menor esfuerzo , no quite el apésito hasla haber trascurrido el segundo
mes.

Enténces permili al paciente dejar la cama para que con suma precau-
cion diese algunos pasos, cosa que para él muy penosa por el dolor que
esperimentaba en la rodilla y en la articulacion tibio-tarsiana , & causa de
haber estado eslas articulaciones inméviles tan largo tiempo. Poco 4 poco
Je fué mas ficil el andar hasta que por fin logré verificarlo con suma sol-
tura: de modo, que habiéndole afios despues cabido la suerte de soldado.
reconocido por facultativos, fué declarado wtil. En ¢l dia sirve en el cuer-
po de artilleria.

Este solo hecho bastaria para probar que el conlacto del aire en las he-
ridas de los tendones no es tan peligroso como han ereido muchos y aven-
tajados practicos. Eso no obstante considero como un deber el evitarlo
cuanto sea dable.

Sobre estos pocos casos praeticos , quono hemos hecho mas que apun-
tar, manojillo de espigas cogidas en nuestra corla herencia y que agrade-
cido ofrezeo 4 mi dignisino ¢ inolvidable catedritico D. Antonio Mendoza,
podria hacer algunas observaciones » pero lemeroso de ser molesto , me
limitaré & decir que, para alcanzar en Cirugia dpimos y abundantes fru-
los , es preciso que el cirujano se identifique con el médico. Del divorcio
de la Cirugia con la Medicina he visto casos lamentables. Tambien es en.
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alto grado necesario el esmero y oportunidad en hacer las curas. Imitando
4 la naturaleza , que cura mas pronto las heridas sub-cuténeas que las
espuestas al contacto del aire , debemos evilar toda oficiosidad en repetir
las curas ; pues acarrea gastos innecesarios, relarda la curacion, si es que
no acabe con los dias del enfermo.

Coneluyamos , no sin confesar que es poco , muy poco lo que hemos
heelio, Nuestra voluntad aspira & hacer més y mejor; pero, son lan pocas
nuestras fuerzas !

Al ver en la verdadera medicina , hija de la obseryacion y de la espe-
riencia ilustrada por el raciocinio , una esfera de inmensa actividad euyo
centro es un foco de viva & ineslinguible Tuz que se estiende & lo infinito,
con variedad de accion, sin fin en su aplicacion, con frecuencia nos hemos
sobrecogido de lemor y espanto queddndonos tnicamente el senlimiento
de nuestra pequeiiez.

Adivinando la disposicion de nuestro espirilu , aquel sin cuya earifiosa
invitacion nunca hubiésemos trazado estas lincas, desea que nos acerque-
mos 4 esa M. I. Academia de Medicina y Cirugia , con cuya benéfica in-
fluencia nos atrevemos & esperar que nuesiras ideas se harin mas com-
prensivas, mas fructiferas en la practica, siéndonos mas facil cumplir con
nuesira delicada mision.

Dignese la respetabilisima é ilustre Corporacion a la que por primera
vez tengo la honra de dirigirme, aceptar el sincero homenage de nuestra
admiracion y gratitud ; pues nos complacemos en considerarla como una
bella y noble manifestacion de la Providencia.

Migugl Luosera ¥ Caxaves.

Pollensa 24 de Diciembre de 1866.

INSTUTOTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sres. SOCIOS CORRESPONSALES.

In omni phiogoseos concursu cum aliis vitiis qui-
buscumque, prima ratio semper habenda est infla=
malionis, Stoll,

Es una verdad inconeusa el conlenido de este aforismo, y ojala que to-
dos los que nos dedicamos 4 la terapéutica de las dolencias que afligen al
hombre , lo llevisemos siempre impreso en nuesira mente , que de esle
modo recojeriamos 6pimos frutos en la curacion de un sin niimero de afec-
ciones que estamos llamados & combatir; y los enfermos con mas bre-
ve tiempo, con menos peligro y menos sufrimientos, recobrarian su
perdida salud ¢ encontrarian un lenitivo en aquellas que por lo muy arrai-
cadas en la profundidad de los érganos, solo admiten una euracion sinto-
mélica. Sin ser partidario de los sistemas del médico de Val-de-Grice
(Broussais) ni del escocés (Brown), escierlo que son infinitas en nimero
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las afecciones, aunque de diversa naturaleza, que ya en su principio, ya
durante su curso, se complican con cierlos eslados irritalivos 6 flogisticos
en diversos érganos, que las hacen complexas, y que todo buen préactico
dirige todos sus esfuerzos & reducirlas 4 su mayor grado de simplicidad
posible ; para pasar desde luego & emplear los remedios apropiados, bien
sean de las clases generales, ya de las especificas. ¢ Dejamos de observar
con alguna frecuencia en el decurso de una calentura biliosa, la existen-
cia de un estado hiperémico en el higado y estémago, ostensible por un
dolor en el hipocondrio derecho Y epigstrio, que aumenta & la presion
cjercida en dichas regiones, acompanado de niuseas y vomitos de mate-
riales verdosos ¢ amarillentos ; con la lengna encarnada, afilada y mas ¢
menos rubicunda en sus bordes y punta, y muy espurca en lo restante de
la misma, con sensacion de amargor de boca y cierta hediondez en el hi-
lito del enfermo, percibida no solo por el médico, si que tambien por los
deudos y allegados del enfermo ; indicante de una policolia que reclama
la administracion de los antimoniales, si no existiera el estado irritativo
gastro-hepético ? ¢ Qué hace todo buen practico en tales casos ? Rebajar
dicho estado flogistico, & beneficio de las sangrias topicas por lo menos,
bebidas sub-acidas, cataplasmas 6 fomentos emolientes, para poder pasar
despues 4 la administracion epicrilica del lartaro emético, y 4 los laxan-
tes sub-fcidos despues. De no hacerlo asi, se corre un grande riesgo, por
cuanto el emético produce fendmenos muy violentos en el organismo, los
cuales son muy opuestos a las funciones nalurales, esto es, produce un
verdadero lerremoto orginico, segun espresion del eminenle practico Hu-
fieland. Tengamos presente el aforismo : Quidguid recipitur ad modum
reciptendi recipitur. Lo propio puede decirse de una afeccion herpética
mas 6 menos general, que vaya acompanada de mueho prurilo, ardor, es-
eozor en el sistema legumentario, Tampoco acudiremos para su curacion
al uso de los bafios hepéticos ¢ sulfurosos; muy al contrario, empezaremos
por los emolientes, compueslos quizis de un cocimiento de salvado ¢ de si-
miente de lino, 6 simplemenle de agua comun y despues de haberse des-
vanecido el eretismo dermoideo, podremos pasar al uso de los sulfurosos
inlerior y exteriormente, 6 bien 4 ofros agenles medicinales apropiados.

En las mismas afecciones escrofulosas, 4 pesar de reconocer un fondo
de debilidad en Ia constitucion y en especial en el sistema linfilico, se
presenlan & veces ganglios linfilicos inflamados, &4 veces coxalgias y go-
nalgias, cuyos afeclos se combalen algunas veces & beneficio de los anti-
flogisticos primero, al objeto de acallar el dolor, ealor ¥ tumefaccion con-
comilantes, antes de pasar al uso interior y esterior de los medicamentos
llamados anti-escrofulosos ¢ anli-reumaticos, segun fuere la naturaleza
de dichos afectos. ; Y qué diremos de una tlcera sifilitica que esté infla-
mada? De ningun modo pasaremos 4 la administracion de los medicamen-
tos especificos interior y exleériormente, sin' haber rebajado previamente
el estado irritativo; esto es, sin haberla reducido al estado de simplicidad
4 heneficio de fomentos emolientes y.anodinos, bafios ele.

No deja de ser algo comun en la préctica, ver enfermos atacados de ca-
lenturas inlermilentes de lipos diversos, y que para su curacion hay que

¥
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apelar al uso de los anti-lipicos; y ;qué hace todo prictlico ilustrado antes
de pasar 4 su administracion? Atender al estado en que se encuentra el
tubo digestivo: si lo encuentra en un estado de flégosis, como sucede al-
guna vez, lo combate primero, (con tal que no sea una inlermitente per-
niciosa), 4 benelicio de alguna aplicacion de sanguijuclas, cataplasmas 6
fomentos emolientes, bebidas gomosas, ete., esto es, de complexa que era
la enfermedad, la convierte en'simple; y luego de desvanecido aquel esta-
do que contra-indicaba la administracion interior del anti-tipico, pasa &
usarlo; obrando de este modo no solo cientifica, sino filosolicamente.

Otro tanto puede decirse de una jéven clordtica, la cual se encuentra
en un estado de irritacion mas ¢ menos aguda en su estémago. A primera
vista 4 cualquiera ocurrird la idea de que el remedio por ¢xceleneia que
debe propinarsele es el ténico-reconstituyente Aierro, maridado con una
alimentacion plistica. Esto ¢s una verdad, jmas dejara de atender al esta-
do de anormalidad en que se encuentra su estémago? De ninguna ma-
nera: serd preciso pues, desvanecer antes dicho elemento flogistico & be-
neficio de aquellos medios que en su sano criterio juzgue mas conducen-
tes el préctico, 4 fin de pasar despues & la administracion de los tdnicos
reconstituyentes anteriormenle indicados.

Finalmente se ha observado mas de una vez, el que un enfermo sufrien-
do un dolor pleurodinico, del cual no puede dudarse, por anmentar 4 Ja
presion verificada con las punlas de los dedos en los espacios intercostales,
por la falta de Tiebre, por el ficil decibito del lado afecto, por la ausencia
de tos, ete., y cuya causa lo fué una supresion brusca de la transpiracion,
el que & pesar de haberle promovido una abundante transpiracion, 4 be-
neficio de los sudorificos, la aplicacion de linimentos voldliles, cataplas-
mas sinapizadas y hasta el mismo vegigatorio, no ceder de ninzun modo,
y verificarlo como por encanlo & una abundante evacuacion tdpica de san-
gre. A pesar de ser una afeccion de naturaleza reumilica, indica clara-
mente haberse complicado el elemento inflamatorio, fundindolo con el si-
guiente aforismo del Padre dela medicina: «Naluram morborwm curatio-
nes ostendunt.»

Eslas ligeras reflexiones, por cierlo sabidas por cuanlos siquiera tengan
medianos conocimientos médicos, nada 6 muy poco tienen de particular,
habiéndome sujerido la idea de comentar si bien que muy someramente y
con poco acierto el aforismo del esclarecido'y grande practico Stoll, no mo-
viéndome otro objeto que iniciarlo solamente, bien seguro que otros lo ha-
rin con mayor profundidad y maestria que yo.

Raraet Forns.

HELMINTIASIS LUMBRICOIDE.

Lo'que vamos & decir no es enteramente nuevo en el sentido literal de
esta palabra; nuestro principal objeto al escribir este articulo es, llamar la
atencion de los médicos hicia una enfermedad frecuente, cuyo diagnéstico
osouro y bastanle dudoso hasta nuestros dias, ha recibido hace pocos anos
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nuevos ¢ importantes materiales de la observacion clinica. Conocida es la
frecuencia de las enfermedades verminosas en la primera infancia y mas
todavia en la segunda, por todos los que se dedican & la Patologia de la
nifiez. Sabidas son lambien sus causas remolas , predisponentes , lopo-
graficas, climatoldgicas & individuales; sus sintomas cuidadosamente ano-.
tados desde los liempos mas antiguos, desde los médicos griegos hasla Brera
y Rudolfi. Nada parecia que podia adelantarse por ese lerreno de la Pato-
logfa. Se conocia la hisloria natural de los helmintos, la historia clinica, y
hasla se poseian poderosos agenles medicinales para procurar su espul-
sion y la curacion de las varias afecciones & que da lugar su presencia en
el cuerpo humano. Mas & pesar de eso j cufin reducida era la aplicacion de
esos conocimientos en el terreno de la priclica ! | Cudnlas veces vacilaba
el médico en administrar un medicamento vermicida ¢ vermifugo cono-
ciendo ¢ vislumbrando su indicacion, y otras lo propinaba con desconfian-
za del buen éxilo, casi siempre guiado por tentativas empiricas! Gracias
que algunas veces la espulsion de uno de dichos entozoarios aclarase com-
pletamente el dudoso cuadro sintomatico que el médico tenia & la vista.

Esa dificultad del diagndstico de las enfermedades verminosas ha re-
cibide, como llevamos apuntade, nuevos ¢ inleresantes dalos , en parli-
cular cuando los sintomas son preducidos por la presencia de las as-
carides lumbricoides en los intestinos delgados, especialmente yeyuno é
ileon, que es en donde tienen su habitual residencia. Cremos ocioso re-
cordar los sintomas sefialados porlos A. A., comunes uncs 4 todas las
afecciones verminosas, mas frecuentes olros de la helmintiasis lumbricoi-
de. Tambien pasaremos por alto las complicaciones graves a que da lugar
su presencia en los intestinos—enteritis, énlero-colitis, disenteria;—y en
el sistema cerebro - espinal — cerebritis, convulsiones ¢ eclampsia,—para fi-
jarnos principalmente en el conjunto sintomético de la helmintiasis lum-
bricoide, & cuyo grupo da estraordinario valor semioldgico el estado de
la lengua. Cuando veamos un nifio, cuyo rostro presenta la palidez, el co-
lor azulado de la esclerdtica, la midriasis, el cosquilleo en la nariz, el as-
pecto (riste y demds espresiones sintomidticas propias de la helmintiasis,
debemos dirigir principalmente nuestra atencion al estado de la lengna.
Hace mas de diez afios que la lectura de alguna observacion de un médico
francés y de nueslra nacion, nos impresiond vivamente é hizo dirigir 4
aquel érgano nuestras investigaciones. Una practica conslante y en un gran
ntimero de nifios por ser esla enfermedad frecuentisima cn el pais don-
de ejercemos, nos han convencido de la certidumbre de las precitadas ob-
servaciones. La lengua en la belmintiasis lumbricoide presenta el aspecto
denominado por los patologistas punteado ¢ punticulado; es decir que se
presenta ancha, cubierta de barniz blanquecino, efecto de la hipersecrecion
de sus foliculos y en el medio como tapizando su membrana mucosa , unos
puntos rajos diseminados parecidos @ los granitos de la [resa, de color
mas ¢ menos encendido 6 rojo y de volumen mas ¢ menos sobresaliente,
debido este aumento indudablemente al erelismo, inyeceion y turgencia de
las papilas linguales, efecto de la irritacion gastro-entérica 4 que da origen,
precede 6 complica la existencia de las lombrices. Dichas puntuaciones que
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dannombre 4 Ia lengua punleada, se observan aunque raras veces en la edad
adulta y sefialan entonces el estado flogistico de la mueosa gastrica; varian-
do en suntimero, forma, matriz y disposicion, son conslanles en el estado
patolégico que nos ocupa. Sino tiene el valor de un sintoma palognomdnico
acompanan al cuadro sintomitico de la helmintiasis lumbricoide, dindole
un estraordinario grado de certidumbre. Cuando @ los sinlomas anotados
por Ledos los préiclicos, se unelalengua punteada 6 punticulada, la existen-
cia de las lombrices es indudable. En lales circunslancias, & menos que los
sintomas flogisticos ¢ irritativos scan muy eslensos, administrénse en segui-
da sin vacilar los antihelminticos, y el restablecimiento de la salud serd una
prueba incontestable de la verdad de la indicacion tomada. Aun mas, sila
fiebre, los sintomas géstricos 6 cerebrales no tienen el caracler de una fleg-
masia violenta, principiese por los medicamentos cilados escogiendo los
menos irritantes, aunque despues se haya de moderar el estado ({logisti-
co con los medios apropiades. Removida la causa préxima de los acciden-
les se tiene mucho adelantado para conseguir la curacion, y esta no se
hace esperar mucho tiempo. Hemos visto muchos estados palolégicos diag-
nosticados de gastritis, de gastrosis, de calenturas gastricas, desvanecerse
como el humo & beneficio de los anlihelminticos. El mejor argumenlo
pues & favor de lo que llevamos dicho , estd resumido en aquella frase
puesta al frenle de una obra de un préctico recomendable : experire.
Tortosa—1866.,
DanieL FErNANDEZ ¥ DoMinGo,

HOJAS CLINICAS.

6.* AFEECION RAQUITICO-ESCROFULOSA, PELVICO-ESPINAL, VENGIDA CON MEDIOS
FARMACOLOGICOS £ HIGIENICO-GIMNASTICOS.

Es el que padecia la afeccion, de que se va 4 escribir la historia, un ni-
fio de nueve afios, hijo {inico y, por consiguiente, muy mimado de una se-
fiora, acibarada de graves disgustos por la caprichosa separacion de su
consorle, separacion & que no habia ella dado motivo, y en cuya dolorosa
posicion la consuela la tranquilidad de su conciencia como esposa y como
madre.

Las indicaciones que de eslas circunstancias se hacen aqui, llevan el
objeto de dar & conocer cual habra de ser la ternura, cuales los carifiosos
cuidados con que atienda al fruto legitimo de un amor que todo ha ve-
nido 4 refundirse en el materno. Explicacion que excusa, sino es que
justifica el mimo de tal madre para con su lierno hijo. Este habia como
dos afios que andaba encorvindose sobre el lado izquierdo, atribuyén-
dolo su buena madre & una de fantas manas y conlorsiones como solia
hacer por via de juego, cuando no para alegrarla en los ralos que la veia
mas apesadumbrada.

Sin embargo, como viese la afectuosa observadora que ni sus amo-
nestaciones reileradas muchas veces al dia, ni aun las adverlencias que
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el nifio recibfa de parte de los parientes que frecuenfaban la casa, eran
parle para que se enderezara aquella viciosa inclinacion que equiyocada-
mente creian todos voluntaria en el mimado nifio; se resolvié en consejo
de familia, con conocimiento del padre que le tiene complelamente aban-
donado, (sin duda en las mejores manos, en las de su repudiada esposa,)
Hamar & junta para el caso & dos médicos, que uno fué el infraserito.
Obtenido previamente el asentimiento paterno, quedd el autor del pre-
sente relato; encargado de la curacion del eafermo.

Enfermo era y enfermo de gravedad el que se le encomendaba. Llama-
ban desde luego la atencion su temperamento , por lo muy linftico; su
constitucion, por lo muy débil; su sistema nervioso, por lo muy voluble
y susceplible; su vivacidad locomotiva, por lo exagerada, 4 la par que
poco firme; su sistema capilar sanguineo catineo, por lo poco manifiesto
¥ por la coloracion como de cera blanca de toda su tez: su sistema circu-
latorio general, por la parvedad y depresibilidad singularisima de los
pulsos; su sistema gastro-hépato-entérico, por la suma escasez de siner-
gia, que se daba bien 4 deducir del escaso apelilo digestivo y de las in-
complelas y lenlas digestiones que le eran habituales: y llamaban la aten-
cion de un modo mas especial la fisonomia, la fonacion, las maneras, los
movimientos, la expresion de su hablar y hasla alguna de sus inclinacio-
nes, y el fondo mismo de su eardeter, por lo mas propios de una nifa
relamidita que de un nifio de su edad. Efectos en gran parte de la mima-
da educacion en que se le criaba. Ahora bien, sobre todas estas cireuns-
tancias individuales descollaban la flexion permanente del espinazo sobre
el hueso coxal del lado izquierdo, en la cual estaban comprendidas todas
las vértebras dorsales en diferente grado y siempre de'ménos 4 mds de
abajo arriba, resultardo que en la bipedestacion su mano del lado en-
fermo abierta llegaba, extendido el extremo loracico, unas lres pulgadas
mas abajo en el muslo, que con igual miembro y 4 igual extremidad del
lado opuesto. En el deetibito prono, haciéndole enderezar todo lo posible,
con los remos superiores arrimados exaclamente al tronco y & los inferio-
res, advertfase igualmente graduada la memorada afeccion espinal; pero
exenta ésla, en lodo lo largo de la columna interesada, de toda lesion
vertebral en las piezas y en sus vinculos ligamentosos: se reconocia per-
fectamente que el dafio no existia en el espinazo; pero se reconocia al
propio tiempo que no tenia parte alguna la voluntad del nifio en aquella
viciosa inclinacion, obra inmediata de la traccion de las masas museula-
ves que por el lado izquerdo ejerciase, & despecho de sus antagonistas, so-
bre los huesos vertebrales.

El por qué de esa que podriamos decir contractura general de los mds-
culos de la parte posterior del tronco en relacion con la poreion dorsal
del espinazo, se encontraba en una afeccion pélvica de la cual ninguna
idea se habia tenido anteriormente por alzun facultativo {ue en su casa
habia examinado al enfermo. Consistia en una tumefaccion de unos tres
dedos de espesor, perceptible & la mano del observader por debajo de
un angulo & otro de la cresta iliaca izquierda hasta una profundidad, po-
co més 6 ménos, idéntica al espesor inles sefialado: la propia cresta ilia-
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ca ofrecia igualmente aumentado de algunas lineas su propio espesor,
que ganaba de tres ¢ cuatro lineas al de la correspondiente & su congéne-
re. El tejido celular subeutineo, infra-aponeurdtico ¢ intermuscular esta-
ban en la region glutea, en la lumbar y algo de la abdominal por encima
de la referida tumefaccion, afectado de algun entumecimiento.

Se trataba, pues, de un tumor emplazado en la cara inlerna del hueso
ileon, en la cavidad denominada fosa iliaca interna. El color del tegumen-
to contiguo presentabase inallerado y céreo como en el resto de la perife-
rie : tampoco se percibia en ¢l temperatura preternatural ; su elasticidad
era poca, su sensibilidad normal ; pero por debajo de la cubierla tegu-
mentaria percibianse en estado de tension los planos museulares subyacen-
tes, particularmente en la mitad posterior de la region iliaca izquierda,
tension que solo disminuia & la flexion voluntaria del lado opuesto algo
aumentada en ¢l acto del reconocimiento manual, obligando al nifio 4
practicar esfuerzos musculares sobre las regiones dorsal, lombar & iliaca
del lado derecho aquejaba dolor en la iliaca izquierda, dolor al cnal atri-
buia el pobrecito la inflexion espinal que tanlas reprensiones le habia
acarreado sin eulpa suya. La presion directa sobre el tumor se le hacia
dolorosa, mediara 6 no el estado de contraccion 6 de exlension forzada de
los musculos relacionados con el mismo , ¥, aun sin mediar presion algu-
na manual, sufria de cuando en cuando un dolor tensivo en los tejidos
donde aquel tenia su asienlo principal.

2 Qué diagnéstico formar del tumor referido ? Ignoribase de todo punto
la época de su formacion ; mas como quiera que sea, no puede remonlarse
su principio mucho mas alris de unos tres anos; ya que de solos dos data-
ba la inclinacion viciosa de la espina dorsal. Su comenzamiento fué latente
v pasé silencioso y desapercibido hasla que eleviindose el limile superior
del tumor 4 la cresta iliaca, llegd por los planos aponeurdlicos ¢ insercio-
nes musculares que con estas se (raban, 4 inleresar las fuerzas locomo-
trices, primerc de la region iliaca y segnidamente de la lumbar y dorsal
del lado afecto : enténces y no fntes, el paciente y su madre y los deudos
y hasta el publico que le veia andar con ella por nuestras calles, reco-
nocieron el eambio exterior que esa afeccion tan interior como ignorada,
habia producido.

Fué diagnosticado el tumor de una dsteo-periostosis escrofuloso-raqui-
tica, crénica por nmaturaleza, como crénicas suelen ser en su inmensa ma-
yorfa las afecciones raquiticas y las escrofulosas.

Las condiciones individuales del nifio, fisicas y morales, y muy sefiala-
damente su grandiosa y potente cabeza, eran las de los raquilicos de cier -
to grado, de aquel en que la organizacion sirve 4 las mil maravillas al
adelantamiento intelectual ; muy nolable en el caso de nuestra historia.
Ala verdad lo restante de su esqueleto, ni el mismo raquis, nombre este
generador del vocablo raquilismo, daban 4 conocer estados raquilicos
procedentes de atraso en la osificacion : esla la (enia completa, sin ha-
berlos presentado jamas dichos estados ni en las estremidades ni en los
centros de los huesos largos; merced 4 la excesiva movilidad 4 que le
habia inducido su genio bullicioso y jugueton.

Es probable que esta ofuscacion y represion de la disposicion raguilica
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permitiera lo que en buena teorfa préctica conocemos con el nombre de
localizaciones, y que por una localizacion de dos elementos patogenésicos
conslitucionales, lales y tan hermanables como el raguitismo y eleserofu-
lismo, se-diera & luz en nuestro enfermo el lumor deserito, con asiento en
un hueso como el coxal, tan afine de los vertebrales, y que casi puede
consicerarse como en vnion con ¢l sacro una vértebra gigantesca.

El paciente ninguna eseréfula habia padecido. ¢ Cémo, pues, en la ca-
lificacion diagndstica del tumor figura el escrofulismo? Por una razon
igual & la que llevd a hacer entrar en ella el raguilismo : porque 4 la ma-
nera que este, el fondo escrofuloso vino & declararse por localizacion en
una parte de primer érden entre las que asi pueden afectarse por eserofu-
lismo como por raquitismo en el sistema huesoso. Para admitir esa duali-
dad de elementos morbosos constilulivos del tumor, coneciirrian ademis
exclusiones : una, la de todo resabio sifilitico en el nifio, engendrado de
padres perfectamente sanos, y muy singularmente la madre, de viciacion
alguna en el sobredicho concepto : otra exclusion ; la de didlesis del gé-
nero escorbiitico, del eual ni el menor rasgo ni el mas diminuto linea-
miento se columbraba en el hijo ni en la madre, como tampoco los habia
presentado jamas el padre que le engendré : otra exclusion por fin ; la de
padecimientos reumdticos fibrosos 6 de otra forma, mediando, para mas
afianzar la tercera de las exelusiones, la circunstancia de habitar el pa-
cienle en una casay cuarto de la mejor ventilacion y asoleamienlo apeteci-
bles.

Si alguna duda hubiera quedado al practico en cuanto al diagndstico.
cuyos fundamentos elioldgicos y sintomatoldgicos quedan expuestos, los
medios de curacion victoriosamente empleados en esle caso, vinieron &
resolver la cuestion en el sentido mas conforme con la apreciacion diag-
néstica emitida. El agua acerada, 4 pasto; el aceite de higado de bacalao, 4
la désis de una onza dividida en dos tomas diarias, incorporada cada unatla,
ellas & una media cucharada de las grandes de jarabe yodo-férrico: hé aqui
los ausilios farmacolégicos, que durante algunos meses se propinaron con
un éxito el mas satisfaclorio, habiendo logrado con ellos el enfermo un gra-
dual y nunca interrumpido acrecentamiento de sus fuerzas generales, con-
tribuyendo indudablemente y no poco 4 la resolucion del tumor, Como me-
dio que debia cooperar igualmente en ese conceplo, se sustituyd el lecho,
lanoso y muy mallido del enfermo, por un colchon y almohada rellenos,
bien que no con exceso,—no fuera que el enfermilo sintiese en demasia el
cambio,—de finas tiras de hojas de maiz y una proporcionada cantidad de
sumidades y flores olorosas. Afiadidse bajo iguales miras terapéuticas,
cuando la curacion tépica del tumor lo consintid, la prescripeion de baiios
generales poco calientes y de corta duracion, aromatizados con cantidad
proporcionada de plantas silvestres aromaticas en concentrado decocto.

El tratamiento topico del tumor se le basd en la accion, que cierto fué
valienle y decisiva, de un vegigatorio ovalado de mas de una cuarta de
didmetro mayor y no mucho menos ancho que largo, mantenido fijo sobre
la parte duliente durante veinticuatro horas; I1ahmmlnqe curado la dl-
cera, siempre en las mas agradables y prupmms condiciones, con los pa-
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peles epispésticos, en cuyo uso se hacian breves pausas de vez en cuando,
reemplazindolos con las curas simples, por exigirlo asi lo excesivo de la
sobreescitacion ulcerosa. Desde ¢l momento que hubo terminado el perio-
do, tan largo como pudo conseguirse, de exudacion supuratoria que se
conservé copiosa durante el espacio de unas tres semanas, y vestida ya
de nueva cubierta orghnica la superficie ulcerada, fué facil reconocer la
evidenle y considerable disminucion de espesor en el hueso y de las par-
tes blandas con él y sobre él entumecidas. Algo quedaba, eon todo, por
hacer ; parte de resolucion que obtener en un tumor tan recondito y fan
dilatado como el de que se habla : y para eoronar la obra por este lado,
empledronse dia tras dia dos veces cada veinte y cuatro horas embrocacio-
nes yodico-mereliricas sobre toda la exlension v aun alguna pulgada mas
alla del #rea conocida y que era de presumir en lo que de ella no habia
podido reconocer con sus sentidos el obscrvador.

Al mes y dias de entablado el tratamiento, la resolucion del dsteo-pe-
riostosis-iliaco de nuestro caso era completa y sélida, gue mas no cabia:
pero la fuerza del habito 6, si se prefiere decirlo asi, la viciacion miblica
que desde tanto tiempo atrés vencia al antagonismo de las fuerzas motri-
ces del espinazo por el lado derecho del tronco, subsistia aun ; pues loda-
via andaba el nifio encorvandose bien que algo ménos que antes, hicia la
izquierda : ni ello debe extrafiar & quien sabe, y lo saben todos los que han
aprendido fisiologia, que el ejercicio preponderante de la sinergia de un
érgano muscular 11 otro cualquiera, fisiolégico 6 palolégico, en virtud de
la ley de las sinergias, acrecienta por necesidad el grosor y las fuerzas
organicas, con perversion 6 sin ella, segun que la preponderancia perte-
nece al 6rden fisiolégico normal 6 al patogénico.

Convenia por lo tanto obrar en sentido favorable sobre la espina y so-
bre los miisculos que la mueven ; con la mira de restablecer, en érden al
raquis, la buena direccion del eje vertical del esqueleto ; y en los muscu-
los el reciproco equilibrio, el antagonismo fisioldgicamente armonizado.
Solo obrando asi se podian borrar las huellas que la afeccion. peridstica
vencida, habia dejado subsistentes.

Una gimnasia doméstica muy sencilla basté para borrarlas en unos dos
meses ; y la cosa pasé en los siguientes términos. Se dispuso cedir al con-
valeciente un cinluron de euero medianamente ajustado por cima de las
alas iliacas, y gravitando sobre ellas, unido al cinturon, por medio de asas
y guarnicion de badana, un saquillo de lienzo recio y tupido, dividido por
costura de arriba 4 bajo en varios compartimientos, de cuarta y media de
caida, formando una suerte de hardillas: en los compartimienlos fueron
introduciéndose, gradual y sucesivamente aumentadas, cantidades de are-
na fina, con el objetn, facilisimo de comprender, de ejercer la fuerza de
extension al rededor de la base de la columna raquidea, en eada acto del
ejercicio gimnastico en que aquella fuerza habia de representar un papel
muy principal. La contraextencion encomenddse 4 la suspension del niio
por sus manos cogidas eruzindolas de una anilla préviamente acolchada y
sujeta 4 una robusta cuerda pendiente con toda seguridad de un resistenle
garabato clavado en una viga deun aposento 4 proposito. Las suspensiones
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se repetian, dejando algunos claros de descanso, muchas veces al dia, bajo
la vigilancia y con la carifiosa asistencia de la sefiora madre, que fué, ella
sola. de dia y de noche y en todas cuantas atenciones curalivas tuvo que
prodigar & su hijito, un ejemplar de enfermeros y hasla de practicantes.

Tales fueron los recursos que, tomados de Ia farmacologia, de la cirujia
v de la higiene, y eon alguna especialidad de la gimnasia arreglada al ca-
S0 presente, devolvieron en el mas lato sentido la salud y la belleza 4
quien una y olra tenia tan gravemente afectadas.

Barcelona23 de Julio de 1867.—Joaguin Cir,

RN
REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

Cuenta ya la historia de la Cirugia, un nuevo caso de extirpacion com-
pleta de un baso hipertrofiado Yy te un quiste esplénico, sequida de cura-
cion. Ha sido el operador Mr. Paen y la operada una jéven de 20 afios de
edad, residente en un convento de Paris.

Lsta operacion fué llevada 4 cabo gracias 4 un error de diagnéslico,
puesto que el sindrome era tan oscuro que Mr. Paen creyé en la exislten-
ciade un quiste ovérico multilocular y pasé 4 practicar una ovariolomia;
pero los caractéres fisicos del tumor no tardaron en advertirle su equivo-
cacion.

Cloroformizada la enferma; hecha, por capas succesivas, una incision
desde el ombligo al pubis y abierto el peritoneo, presenldse la parle an-
terior del quiste, el cual puncionado con un tracar de muecho calibre dié
salida & tres litros de un liquido amarillo-sicio y muy viseoso. Vaeiado el
tumor hizo presa de él el operador y dirigiendo su mano hacia el ovario
en busca del pediculo, observé que no guardaba ninguna relacion con los
genitales, sino por el conlrario dirigiase hicia la region renal. Hubo en-
tonces necesidad de agrandar la primera incision hacia el lado izquierdo,
lo que permilié ver las paredes del quiste y su implantacion en el seno
mismo del bazo escesivamente hipertrofiado. No fué posible extraer inte=
gro el tumor sino parcialmente, despues de ligados con cuidado los gran-
des vasos esplénicos y de aplicadas sobre el epiplon gastro-esplénico
cuatro ligaduras melilicas, euyas partessobrantes fueron seccionadas, con
el objeto de alejar todo lo posible las causas de hemorragia; y aun para ma-
yor seguridad, las dltimas porciones de bazo que quedaban adheridas no
fueron extirpadas, sino destruidas con caulerizaciones lineares con el
hierro enrojecido.—La enferma no perdié mas de 100 gramos de sangre,
no quedé ninguna poreion de quiste en la cavidad abdominal, el perito-
neo fué limpiado con una esponja y unida la incision con nueve ligaduras
melalicas, situadas & bastante distancia de los bordes é interesando el pe-
ritoneo parietal, y cinco suluras ensortijadas, entre los hilos de plata.

La operacion duré dos horas y la anestesia fué siempre completa. Es-
ceptuando los vémitos, efecto del cloroformo, la enferma no presenté nin-
gun sintoma notable despues de operada. A los cineo dias fueron despren-
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didos los hilos metélicos y se sustituyeron con una sulura seca de colo-
dion; & los ocho, la cicatrizacion fué perfecta y presentaronse las reglas y
4 los diez dias bajé va al jardin de la casa.

Es imporlantisima esta historia linica por muchos conceptos: en primer
lagar demuestra las dificultades en que estén eny ueltos los diagnésticos de
los tumores del abdémen, puesto que es ficil no conocer su verdadero
asiento hasta despues de empezada la operacion; es tambien notable por
cuanto es bien sabido que si las operaciones que inleresan el bazo no son
siempre mortales en casos de traumatismos, no sucede lo propio cuando un
trabajo morboso ha ido alterando la organizacion de aquel 6rgano hemalo-
poyélico; asi es que entre los casos bien observados hasla hoy dia, el de
Mr. Pean, es el segundo seguido de buen éxilo.

—Esto meobliga & dar cuenta de un caso de prefies extra-ulering, cura-
da mediante la gastrotomia, y que lo publica el Britishmed. Journ,—Una
sefiora de treinta y cinco afios, despues de cualro meses y medio de su-
primida su menstruacion padecié una intensa peritonitis, la cual fué ce-
diendo paulatinamente. Al cabo de un mes, el Dr. Hicks se encargd de
asistir 4 la paciente y observé dla derecha del ombligo un punto bastanfe
doloroso 4 la presion y un tumor que parecia contener una masa solida. Una
semana mas tarde habia aumentado de volimen y la percusion permitia
reconocer la presencia de un gas entre sus paredes y el cuerpo sdlido que
se hallaba encerrado; despues el gas fué reemplazado por un liguido y
reaparecieron con intensidad los sintomas febriles. Mr. Hicks cloroformizé
su enferma para poderla examinar con mas desembarazo y reconocio la
presencia de un quiste de seis pulgadas de didmetro estendido desde la
region umbilical al vacio derecho y teniendo su centro en la misma linea
del ombligo. Pasé enseguida & practicar la operacion incindiendo las pa-
redes del vientre hasta el peritoneo que lo encontré adherido al tumor;
hizo la puncion, salié gran cantidad de gases fétidos y reconocio la pre-
sencia de un feto : para extraerlo con unas pinzas de falso gérmen hubo
necesidad de agrandar la abertura del quiste, perod pesar de todo no fué
posible extraer la placenta que se encontraba fuertemente adherida al fon-
do de la cavidad. Despues de lavadas las paredes con la solucion deCondy
diluida. puso en el centro de la abertura una sutura metalica; y por los
estremos de la herida fué despues saliendo espontaneamente la placenta.
Una vez expulsado este cuerpo estrafio lasecrecion pltrida fué suslituida
por una supuracion de buena calidad y gracias 4 diversas inyecciones y &
una graduada compresion las paredes del quiste adhiriéronse una 4 otra
y la curacion fué radical.

—Publica I! Osservafore un nuevo {ratamiento curativo del delirium lre-
mens empleado por el Dr. Lorey. Coloca este médico 4 sus enfermos en cuar-
tos aislados , con estufa adecuada 4 la temperatura del pais en que ejerce
(Francfort), con puertas resislentes y les administra cada hora una cucha-
rada de la siguiente pocion : eocimiento de altea, 125 gramos; tintura de
alafélida, 3 gramos, y jarabe de goma, 25. Este desagradable medicamento
lo toman los delirantes sin repugnancia , pero asi que la perturbacion
mental desaparece, entdnces se oponen & su uso. Si los enfermos padecen
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mucho insomnio , enlénces debe unirse elopio 4 la asafétida , 4 ln ddsis
de dos centigramos y medio, repetida eada dos horas tres veces durante la
noche. Debe segnirse en el uso de aquella gomo-resina, hasta que los en-
fermos duerman tranquilamente, tiempo en que debe considerarse logra-
da la curacion : durante la convalecencia se les concederf una alimenta-
cion nutritiva, pero proseribiendo el vino y todo aleohdlico,

Con semejante terapéulica, el Dr. Lorey ha obtenido los resullados
siguientes : en 30 individuos con alcoholismo , (29 hombres y una muger)
murieron dos (un hombre y la muger). Da los ocho que fueron sometidos al
uso de la asafétida maridada con el opio , uno durmid & la primera noche,
tres & la segunda , tres'd la tercera, y uno & la cuarta. De los diez y ocho
curados unicamente con la asafdtida , cuatro'darmieron & la primera no-
che , seis & la segunda, cualtro 4 la tercera , dos 4 la cuarta , y uno 4 la
quinta.

—Tratindose de una enfermedad tan rebelde 4 los tratamientos mejor
combinados, como es el crup, no estard de mas recordar que el Dr. Abei-
lle acaba de recomendar las inkalaciones de vapores himedos de sulfuro
mercurial. Considera este aulor la laringilis seudo-membranosa como
una manifestacion de una enfermedod general y por consiguiente dando
poca importancia & la medicacion tdpica debe buscar un tralamiento in-
terno que cure la causa del crup , 6 sea la difteria. E1 mercurio es medi-
camento dotado de la propiedad de disolver las falsas membranas, motivo
por el cual, entre otros, gozan los calomelanos de indispulable fama en la
terapéutica de aquella dolencia; mas el Dr. Abeille con la idea de obrar &
la vez tépicamente y por absorcion para producir la intoxicacion mereurial
aconseja el sulfuro de mercurio en inhalaciones.

El modo de usarlo es muy sencillo : mantiene en conlinua ebullicion,
muy cerca de la cama del enfermo , agua de flor de malva en un vaso de
boea ancha; cada dos 6 tres horas es preciso tirar en la infusion dos gra-
mos del sulfuro y de esta manera se deja funcionar el aparalo dia'y not.]w
hasla que la enfermedad ter mine , aftadiendo de vez en cuando el liquido
necesario. El aposento llénase de vapnres irritantes y si tanla fuese la in-
comodidad por ellos causada , se puéde suspender alzun rato Ia evapora-
cion. Con este medio asegura el autor que de las 12 & las 36 horas la me-
joria se manifiesta y el pacienle camina hécia la curacion.

Ojala al emplearlo nosotros, nos dé iguales resultados que al Dr. Abeille.

Dr. B. Ropert.

— AN —

ELECTROTERAPEUTICA.

{ Continuacion, )

Si la electricidad, como ya hemos dicho, es reconocida como un me-
dio poderoso para aclarar el diagnéstico en la paralisis, como medio to-
rapéulico debe contarse entre los remedios mas seguros, mas aclivos y
mas enérjicos. El ilustre Malleucei dice: la‘caracion eléetrica dela parali-
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sis se funda en tal ntimero de curaciones , que se puede contar como una
conguista asegurada. Becquerel dice que la paralisis es la enfermedad con-
tra la que se ha mas & menudo y con mas justo titulo aconsejado-el uso
de la electricidad, Duchenne ve en ella el mejor de los remedios. Y en efec-
to, muchas paralisis se han curado con la electricidad y ha probado mu-
cho en la pellagra, en la paralisis de los escritores, en la de la vejiga, de
la larinje, del velo del paladar, de los labios, del esfinter del ano, en el
meleorismo por afonia intestinal, en la sordera, en la impotencia del hom-
bre, y cosa verdaderamente maravillosa, la electricidad cura perfecta-
mente la parélisis por conmocion eléctrica.

Esperimentos repetidos hechos por célebres clectricislas para la cura-
cion del reumatismo, y lanto en el muscular segun Duchenne, Vogel,
Valleix, Remak, Becquerel y otros, como en el articular agndo 6 crénico
segun Grisolle, Briand, Bull y otros, se obtienen muy buenos resultados.
La faradizacion culéinea, la fustigacion eléctrica, prueban muy bien para
curar arlrilgias inveteradas y refractarias 4 cualquier otro medio cura-
tivo.

A fines del afio 4753, Lindhut en Suecia, y mas larde el abate Bertho-
lon en Francia, luego Frank padre & hijo, Borsieri, De Rossi y muchos
otros en Italia, obtuvieron curaciones de calenturas inlermilentes, rebel-
des & todos los recursos de la medicina.

Aun para el célera asidtico, los ilustres “Alibert. Pellizari, Puceinolli,
Zanclateschi, Concato, y otros, emplearon la electricidad en muchos casos
con resultados no despreciables.

El envenenamiento con los preparados de plomo, manifestindose bajo
cualquiera de sus principales formas, célico, parilisis, atralgia, convul-
siones, coma, delirio, tratado con la electricidad, cuantos la han ensaya-
do, obtuvieron de ella un poderesisimo antidoto y un medio de curacion
casi seguro.

Abeille en 4851 emples la electricidad contra los cleroformizados y
otros la han propuesto contra los efectos venenosos del curare.

Hase aplicado tambien contra la hidrofobia, y el Doclor Schivardi, entre
otros, refiere varios casos, pero realmente parece que en uno solo ha pro-
ducido buen efecto ; de todos modos no serian inoportunas nuevas tenta-
tivas.

¢Quién ignora la gran influencia de la electricidad contra la asficsia y en
la muerte aparente ?

En Nueva York un tal Mauricio Vergnés, tenia una tlcera en el dorso
de la mano, producida por las manipulaciones que practicaba para el do-
rado y plateado galvinico, para lo que se emplea ol nilrato y cianuro de
oro y plata (1).—Un dia que inmerjié las manos en un bafio electroguimi-
co por la parte que miraba al polo positivo de una fuerle pila, vié al
cuarto de hora, con sorpresa suya y de los demis, cubrirse el polo negativo

(1) Suponemos que por error de imprénta se ha puesto nitrafo y cianuro de oroy plata, en
lugar de cloruro de oro, nifrafo de plata; que Inego se conviertan con el elamuro de polasio en ela-
muros de oro y plala y cloruro ¢ uitralo polasico.—F. D.

m—— =
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con una capa de oro y plata, la plancha melilica que terminaba el polo.
Esle bafio fué bastante para curar la tilcera que habia resistido por mu=
cho tiempo & los demis remedios.

Despues de esle hecho, varios se dedicaron 4 estudiar y esperimentar
para estraer del cuerpo humano, los venenos metalicos por medio de las
corrientes eléclricas, como el mercurio, la plata, sales de plomo y demés
substancias minerales, y autores diznos de fe aseguran haberlo visto,

Tambien se ha usado la electricidad como medio represivo, para lener & -
raya ¢ castigar locos rematados, y como medio higiénico para favorecer el
desarrollo de los musculos, en los casos de atrofia de los tejidos y para en-
derezar la mala conformidad de varias cavidades y articulaciones.

Si la electricidad ha prestado servicios importantes 4 la medicina como
4 medio de diagndstico, no son menores los que ha hecho 4 la cirujia co-
mo medio operatorio,

Crusel de Pelersburgo, médico ruso, fué el primero que imaginé cortar
los tejidos por medio de un hilo de platino eandente por la corriente eléo-
trica é imprimiéndole un movimiento como de una sierra, y el Dr. Heider,
distinguido cirujano de Viena, el primero que operd con el hilo de platino
para caulerizar y destruir los tejidos. Crusel dié el nombre de galvano-
caustica 4 estas operaciones. — En 1849 Sedillot en Paris destruyé con el
caulerio eléctrico un tumor, y Jyhn Marsall en Londres en 4850 cauterizé
con la electricidad una fistula de la cara. En 1853, Amusat, hijo, remitié 4
la Academia de Paris una memoria en la que demostraba los felices re-
sultados que habia obtenido con el hilo de platino candente por medio de
una fuerte pila de Bunsen ; y en otra del afio siguiente con nuevos resul-
tados preconizaba la electricidad como medio para las amputaciones, ha-
biendo conseguido en el caddver cortar las carnes del muslo y brazo de
un adulto.

Pero la mejor obra sin duda, publicada en 1854, acerca de este objeto,
es la de Middeldorpf profesor de cirujia v oculistica de la universidad de
Breslau.

Despues de los trabajos de Duchenne acerca la faradizacion localizada
dirémos con el prafesor Schivardi, que la obra de Middeldorpf es la mas
imporlante que se ha publicado de Electroterapia desde el descubrimiento
de la pila. A Middeldorpf se debe el haber ampliado el campo de las apli-
caciones galvano-ciusticas, haber hallado nuevoes instrumentos mas ap-
tos y con esmeradas observaciones y esperimentos, establecido la norma
Yy precauciones de usarla en la prictica, por lo que debe considerirsele co-
mo el creador de la galvane-céustica-térmica.

Las ventajas de este fuego intelijente, como ¢l lo llama, son :

1. La falta de hemorragia, porque el hilo de platino candente, caute=
riza los tejidos y coagula la sangre en los vasos.

2.° La rapidez y energia de la accion, libre casi de dolor.

3.° La esacta limitacion del objeto que se quiere obtener,

4.° La posibilidad de cortar y cauterizar las parles profundas inacee-
sibles & los instrumentos comunes.

5.° La abundante produccion de granulaciones vivaces y de buena na-
turaleza,
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.6.° Introduciéndose los instrumenlos frios, basla la compresion del

conductor para ponerlos candentes y mantenerlos en este estado todo el

tiempo necesario, y luezo se enfrian enseguid a antes de eslraerlos.

7." No hay temor de flebilis ni pioemia, porque ya hemos dicho que
la sangre queda coagulada en los vasos.

8.° EIl enfermo no ve el aparato un lanto espantoso y siempre des-
agradable de las operaciones de cirujfa.

El autor ha aplicado la gélvano-ciustica-érmica, en los casos siguien-
les:

4.° En las hemorragias de las parles en que no puede introducirse el
hierro candente, como alvéolos, tonsilas, lengua, paladar, farinje, érbila
reelo, ttero y en las mordeduras de las sanguijuelas.

2.°  Eu las neuralgias, destrayendo los nervios afectados, en la esqui-
algia reemplazando la cauterizacion transcurrente.

3. En la parélisis de los parpados, cauterizando el musculo eleva-
dor; y en la del 7.° par concentrando el cAustico en la apéfisis mastéidea y
maxilar,

4.°  En lagangrena, al objeto de favorecer el desprendimiento de es-
cara y limitarla y poner una barrera de tejidos al rededor normalmente in-
flamados.

5.° En las tlceras, para cauterizar el fondo, destruir la callosidad, 6
cortar los bordes, especialmente en las tilceraciones del euello del titero.

6.” En los cinceres, sobre todo los de tejido blando provistos de va-

S0S.
7.% En las fistulas. En esas es en las que lene mas numerosas aplica-

ciones, para caulerizar el trayecto, la abertura, los contornos, ¢ restable-
cerlas si eslin cerradas, 6 reseguir la parte del canal. :

8. En las enfermedades de los ojos eclropion, triquiasis. distiquia-
sis; ya atacando la mucosa. va destruyendo el borde del pirpado. ya pro-
duciendo debajo de éste una quemadura linear que hace volyer 4 fuera las
cejas.

9.° Esfreches de la uretra, proponiendo para destruirlas la cauteriza-
cion galvinica.

10.”  Tuamores de varias especies. (Se concluird.)

O o

TERAPEUTICA.
ADMINISTRACION DEL ACIDO CLORIDRICO EN LA DISPEPSIA.

Obra en el estémago como un ténico estimulante ; facilita la digestion
ayudando 4 disolver las sustancias albumindideas; tiende 4 regularizarla
secrecion del jugo géstrico en los casos en que se altera en cantidad 6 en
calidad; su accion escitante sobre los intestinos corrige la disposicion al
estrefiimiento, tan frecuente en la dispepsia, y por ultimo, ejerce una in-
fluencia tonica en la economia general. Pero conviene diluir el Acido en
un vehiculo 4 propdsilo, eomo el vino de quina, de colombo ¢ de ruibar-
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bo, segun las circunstancias, afiadiendo siempre un poco de opio. M. Ca-
ron introdujo hace algunos afos en el hospital de Nantes la siguiente
formula :

Vino de quina, 100 gramos.—Jarabe (ebaico, 30 id.—Acido eloridrico
puro, 1 id.—Mézclese.

Esta mistora puede darse & la ddsis 2 & 6 cucharadas al dia, regular-
mente anles de las comidas, diluida cada désis en otra cucharada de agua
fresca, para moderar la agrura desagradable 4 la garganta. Para las per-
sonas que no puedan soportar ni una gota de qusl,mua alcodlica, se adep-
la un escipiente del todo acuoso, pero muy azucarado y con aroma.

(L’ Union médicale de la Gironde.)

ERGOTINA: EFICAZ HEMOSTATICO (NO HEMOPLASTICO.)

En este principio del secale cornutum ha desaparecido la sustancia (6xi-
ca, que alendido el origen del centeno alizonado (enfermedad producida
por la pieadura de un parésito) no podia menos de conlener y causar en
algunos casos trastornos graves. Se administra en grageas para comba-
lir cualesquiera flujos escesivos, ya sanguineos, ya serosos (diarreas, di-
senlerias, hematurias, metrorragias, ele.) y lambien bajo la forma de ja-
rabe.—Al eslerior se aplica en planchuela para cubrir las tilceras cance-
rosas, escorbiticas é infeclas, con hemorragia 6 sin ella,

.Dwohtc-mn.—-Ltgolmd, 10 gramos.—Agua destilada, 100.—Mézclese.

(Pab. médica.)

— T e

FORMULAS.

CosugTiCOS ACEPTABLES.
Leche virginal.
Agua de rosas; 500 gramos.—Tinlura de benjui, 4 gramos.
Con este preparado aquella se hace laclecente.
Desengrasante del dermis cabelludo.

Agna destilada, 100 gramos.—Polasa (al alcool), 1 gramo.—Tinlura
simple de romero (agua de la reina de Hangria,) 5 gramos.

Esta simple disolucion alealina, ligeramente aromatizada, ¢s preferible
a todos los pretendidos tricégenos celebrados por los peluqueres {nalural-
mente interesados en la destruecion de las cabelleras) (1).

VERDADERA FORMULA DE LA POCION ANTI-EMETICA DE DEHAEN.

Agua de menta, 150 gramos; —Polvo de ojos de cangrejos , & ‘gramos;
Zamo de limon, 15 gr. —Léaudano liquido, 1 gr.—Licor de Holfmann, 2 gra-
mos; Jarabe de menta, 30 gr. Mézelese : una cucharada cada hora.

(1) Entre las mil y unaestravagancias de los :lnum:m:‘- de estos empiricos, es .ligna de menclo-
narse la ocurrencia de ponderar las venlajas de la peluca ¥ riesgos de una larga cabellera oftan-
o el desasire de Absalon pinlado con el pelo enredado en el arbol.
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VARIEDADES.

Premios.—Programa del concurso i los premios del afio 1868, abierlo por la
M. 1. Academia de Medicina y Cirujia de esla cindad :

Para adjudicar los premios correspondientes al afio 1868, en conformidad 4 la dis-
posicion testamentaria del Sécio de mimero Dr. D, Francisco Salvd y Campillo, esta
Academia abre un concurso piblico sobre los dos puntos signientes:

1.° Escribir la ohservacion puntual y exacla de una epidemia ocurrida en algun
punto de Espafia.

2.° Tema adicionado para el concurso de 1868.—Valor relativo de los varios agen-
tes terapénticos, especialmente de los modernos, usados para combatir la epilepsia.

Para cada uno de estos dos puntoes habrd un premio y un accesit.—El premio consis-
tira en el titulo de Séeio corresponsal de esta Corporacion y una medalla de oro. Ade-
mas, si la Academia acuerda la impresion de la Memoria 4 sus expensas, regalari al
autor doscientos ejemplares.—El aceesit consistira en el litulo de S6cio corresponsal.
Sera facultalivo de la Academia ofrecer menciones honorificas ; pero no se hara sin el
asentimiento del inleresado.—Las Memorias que traten del primer punto, habran de
estar escrilas en castellano; mas las que versen sobre el segundo, seran admitidas
tambien eseritas en latin, 1la1mna 6 francés.—Las Memorias han de hnliarae en la Se-
crelaria de gobierno de Pa Academia el dia 30 de Setiembre de 1868.—Ninguna Memo-
ria vendra con firma ni con ribrica de su autor, ni copiada por ¢, ni con sobreserito
de su letra.—El nombre del autor y el punto de su residencia se expresarin dentro de
un pliego cerrado, en cuyo sobre sé pondrd un epigrafe, que ha de haber escrito lam-
bien al principio de la Memoria.—Los pliegos de las que obtuvieren el premio 6 el ac-
cesit, serdn abierlos en la sesion piblica é inaugural de 1869, y sabidos los nombres de
sus autores, eslos seran lamados por el Sr, Presidenle, de quien rebibiran, si asistie-
ren al aclo, el titulo de Sécio corresponsal y la medalla de oro, 6 solo aquel, respecti-
vamente. Despues se quemarin cerrades los pliegos correspondientes 4 las deméis Me-
morias admitidas al conenrso.—Las que vinieren despues del 30 de Setiembre de 1868,
no seran admitidas al concurso. Se invilarh piblicamente & sus autores & que en el
término de un afio pasen & recobrarlas de la. Secrelarfa de gobierno de la Academia
mediante los requisilos establecidos ; mas si finido aquel plazo no se hubieren presen-
tado, los pliegos cerrados correspondientes 4 dichas Memorias seran quemados en la
sesion publica inaugural de 1870.—Las Memorias admilidas al concurso pasarén al ar-
chivo de la Academia como propiedad suya. Solo los profesores de Medicina y Cirujia
tienen opcion & los expresados premios.—Los Scios de niimero no pueden concurrir 4
esle cerlimen.—Barcelona 31 de Diciembre de 1867,—El Yicepresidente, Joaquix Civ.
—El Secretario de Gobierno, Ebvanno BERTRAN.

Academia de Medicina y Cirujia de Barcelona.—El dia 2 del
corrienle, 4 las siele y media de la tarde, celebrd esta Academia sn sesion piblica
inaugural de instituto, con asistencia de comisiones de olros cuerpos cientificos, de
muchos académicos, de otros facullalivos, y de cursanles, El Secrelario de Gobierno,
Dr. D. Eduardo Bertran, leyo una estensa y bien trazada resefia de los lrabajos de la
Academia durante el ano tltimo, en la cual puso de manifiesto las importantes ta-
reas llevadas 4 cabo por la corporacion y sus eomisiones con el mayor celo y la mas
viva solicitud por el bien publicg, los casos préicticos mas nolables presenlados en la
misma, y sus observaciones sobre las enfermedades reinantes v las afecciones meleo-
rolGgicas.

El s6eio de mimero, Dr. D. Juan de Rull, catedritico de Obsletricia, leyé el diseur-
so inaugural que por lurno le ha correspondido, el cual hizo versar sobre la caleniura
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puerperal. Dejando aparte la mullitud de clasificaciones ¥ variedades establecidas por
wiichos aulores, la discrepancia que entre ellos se observa al tratar de esla dolencia,
la multiplicidad de sintomas que mencionan initiles para establecer un diagnéstico
exacto, el Dr. Rull eliminé del cuadro que presentaba todo lo que puede inducir &
confusion al facultativo, en especial al principiante, y condens6 en su bien eserita me-
moria, eminentemenle practica y clinica, todo lo que es principal, necesario v carac-
teristico para el diagnéstico de la enfermedad. Describiola con rasgos marcados, fijo
¢linicamente el pronéstico, lan grave Yy espueslo 4 errores en esla afeccion, desechd
la idea de Ia esencialidad de la misma, y al tralar de los medios de tralamiento hizo
resaltar toda la gran importaneia que tienen como base del mismo las embrocaciones
con el ungiiento mercurial,

El auditorio escuché con atencion y gusto los notables trabajos literarios de los
Dres. Rull y Bertran, acogiéndolos con demostracionss merecidas de satisfaccion y
enhorabuena i las cuales unimos nuestro sincero parabien {i ealrambos académicos .

Abierto despues-el pliego correspondiente 4 la memoria premiada con el accesit cor-
respondiente al segundo punto del programa de 1867, resolté ser el anlor de la mis-
ma el Dr. D. Mauuel Iglesias y Diaz, médico del Real palrimonio, residenle en el Si-
lio de S. Tldefonso. Felicilamos con este molive al Dr. Iglesias.

Los empleos académicos para el corrienle afio desempéfanlos los Sres. socios si-
guienles : Presidente, D. Joaquin Cil; Secretario de Giobierno, D. Eduardo Berlran; Se-
eretario de correspondencias esiranjeras, D. Francisco de Paula Campé; Bibliotecario-
Archivero, D. Francisco Llagostera.

Instituto médico de Barcelona.—&l dia £ 4 lasocho dela noche, cele.
bré este Institato su sesion piiblica inangural de reglamento, con asistencia de comi-
siones de otros cuerpos cientificos, de muchos séefos ¥ de otros facullativos y eseola-
res. El Secreétario de Gobierno, Dr. D. Bartolomé Robert . leyd una bien redactada v
estensa resefa de los trabajos del Instituto durante el atio 1847, en la cual manifesto
los imporianies (rabajos realizados por la corporacion con el mayor enlusiasmo por el
progreso de la ciencia médica, las estensas discnsiones abiertas en el seno de las Aca-
demias y Secciones del Instituto, y los trabajos delas comisiones especiales.

El Presidente, Dr. D. Narciso Carbé, catedritico dé Maleria meédica, leyé el discur-
§0 cientifico, prescrito por reglamento, el eual hizo versar sobre la Antropologia en
sus aplicaciones. Palenlizé el Dr. Carlé la gran imporfancia que tiene el estndio del
hombre para resolver problemas morales y politicos, ademas de los biolégicos. Demos-
tré con la hiftoria en la mano y con el estudio de la aclimatacion, que el olvido de la
ciencia anfropologica ha hecho ya ineficaces 6 las harin en lo sucesivo conquislas y
colonizaciones emprendidas vinicamente por razones polfticas y sin atender a los eli-
mas ni 4 la naturaleza propia de cada una de las razas. Discurrié acerca de la elasifi-
cacion y los caractéres de estas, sobre la nnidad de la especie humana y sobre el cos-
mopolitismo de la misma y de las principales razas, hizo profundas reflexiones sobre
cada uno de los punlos que abared en su discurso, patentizando la estension y profun-
didad de sus conocimienlos en Antropologia y demés ciencias relacionadas con ella,
sintetizando por fin las aplicaciones de la misma.

La concurrencia oyo alenla y gustosamente los nofables discursos de los Dres. Carhé
Y Robert, acogitlos econ merecidos aplausos, y dib el parabien 4 ambos soeios del Ins-
titulo. A uno y otro felicitamos tambien sinceramente.

La Corana, ilustrado diario politicode esta ciudad, ociipase del disenrso del Dr. Car-
bé en los siguientes lérminos: — el Sr. presidente, Dr. D. Narcisa Carbd, ley6 un discorso
titulado: «La Aniropologia en sus aplicaciones,» notable por varios conceplos, pues
tuva por objelo demestrar la inmensa imporiancia que tiene para el naturalista ¥ para
el politico el estudio fisico, moral ¢_inteleciual del hombre.




— M2 — it '
«En la imposibilidad de estraclar los diversos punlos que fué investigando el Dr. Car-

bé en su discurso, diremos tan solo, que despues de estudiar la vida probable del hom-

bre en los diversos paises y en las diferentes razas, fijose en la aclimalacion para de-

mostrar con hechos positives, y de acuerdo siempre con la historia antigua y moder-

na, que sé han visto muchas conquistas, hechas a costa de muchos sacrificios por algn-

nas naciones, malograrse unicamente por los perniciosos efectos del clima y por el ca-

racler moral de cierlas razas, siendo asi que la aniropologia, con dates irrecusables,

hubiera ensedado 4 los politicos los escollos que habian de encontrar y que no eslaria

en su Mano vencer.»

Colegio de Farmacéuticos de Barcelona.—segun el resullado
de las elecciones verificadas én la sesion estraordinaria de 30 Diciembre iiltimo , la
Junla Directiva del mismo ha quedado conslituida para el afio aclual del modo (que
sigue : — Presidente, D. José Oriol Ronquillo.—Vicepresidente, D. Jaime Codina.—Con-
tador, D. Juan Tremoleda.—Depositario, D. Francisco de P. Ronquillo.—Bibliotecario,
D. Federico Texidor.—Sesretario 1.°, D. Ramon Codina Langlin.—Secretario 2., Don
Buenaventura Pau y Negre.

Dignas de aplauso.—Loson las siguienles reflexiones que publicé el dia-
rio politico El Imparcial:

Al establecer en el presupuesto vigenle un nuevo impuesto sobre caballerias, se
partié de la idea, segua la base € del mismo, de que la imposicion afeclase unica y es-
clusivamente & las que estuvieran destinadas al regalo, recreo ¢ comedidad de sus due-
fios , pero no & las que prestasen un servicio necesario , como lampoco 4 las que por
cualquier olro concepto se hallasen semetidas a coniribucion direcla para el Estado.
Partiendo de esta idea, se dispuso en real érden de 3 de Setiembre iiltimo que los par-
rocos y coadjulores de parroquias rurales, & quienes sea necesario soslener caballeria
para el servieio de su sagrado ministerio, se esceptien del pago del impuesto.

sConsideramps justisima semejanle escepeion: porque olra cosa seria imponer a los
sacerdoles und earga onerosa por la administracion de Sacramenlos en despoblades y
caserios, cnando bastante carga es el cumplimiento de un deber tan penoso. Pero no

" comprendemos la razon de que no se baga exlensiva esa escepeion a los médicos v ci-

rujanos, que visilan pueblos ancjos al de su residencia, y aun a los que, estando eir-
cunscriptos & delarminada localidad, lienen, sin embargo, que atender @ parte de la
poblacion diseminada en los campos. Uaos y otres, principalmente los primercs, nece- =
sitan sostener una caballerfa para trasladarse de un pualo 6 olro, con mucha mas fee-
enencia que los ministros del altar, & fin de preslar los ausilios de la ciedeia & lo'i,epr =
fermos. 3 > T

«Sin duda alguna se ha padecido una omision inveluntaria, no comprendiendo 4 estos’
profesores en la escepcion del impueslo eslablecido por la real érden de 3 de Selipm=
bre, Nosolros, que lanlo amamos la equidad y la juslicia, hacemos estas observaciones;
en la seguridad de que seran atendidas por la administrecion, una yez persuadida de
que las caballerias-de que se sirven los médicos y cirnjanos de parlido no pueden con-
siderarse como de regalo, recreo 6 comodidad de sus duefios.» { Imparcial. ) e

— e

Agenda médica para 1868.—Recomendamos @ los lectores el anuncio
de la Agenda médica que ha publicado el editor Sr. Bailly-Bailliére, de cuyo libro
nos.oguparemos con mayor delenimiento én olro mimero.

Por lo no firmado, J. Roca.

whag R., D. Jost Caxubas.
Barcelona.—Imp. de Jalme Jepus, Petritxol, 14, principal.—1868,
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ALGUNAS ORSERVACIONES ACERCA ¢DEL CYPERUS LONGUS.%

Estimamos conveniente decir algo de la juncia olorosa, rizoma desusa-
do hoy dia en medicina, y nos prometemos que nuestros estudioses com-
profesores apreciarin en ella alguna otra virtud de las que nos ha sido
dable descubrir en dicha planta, cuando la hemos administrado en los ca-
sos que senalaremos. De ella vamos 4 ocuparnos, pero someramente,

Consta que Dioscérides y olres médicos de su liempo la administraban,
y el ilustre Plinio la encarecia con enlusiasmo ponderando. sus virtudes;
Hipderates la recomendaba  para las tilceras de la matriz ; Juan Meibomia
la ealificd de panacea para las enfermedades del tilero: posteriormente did
brillantes resultados combatiendo distinlas dolencias erénicas del pecho y
del abdémen ; Geofiroy fué el dltimo de esla brillante plévade de amigos
de la humanidad que en 1742 la recomendaba con eficacia,

Bastante menos hemos nosotros apreciado de ella.

Solo nos hemos servido de esle sencillo remedio , que se encuenira en
abundancia en el Senegal. en Egipto, en Alejandria , en la India ecciden-
tal'y en el mediodia de Espafia, para combalir delerminadas dolencias del
aparato generador de la muger y resumiendo lo que de la juncia nos pro-
met emos, deducimos :

1.° Las inyecciones en la vagina con la infusion de la juncia olorosa cu-
ran las discrasias aunque exisla hiperestenianerviosa ¢ vascular local re-
ciente, 6 expresada sin desdrdenes constilucionales; ¢ se modifica el flujo
si eslas circunsilancias son perennes.

2.° Las escoriaciones vaginales, la dlcera simple del cuello de la ma-
triz, las dilataciones pertinaces de este en el puerperio, se resuelven i
menudo con el medio expresado , mientras los érganos afeclos no guar-
den el sello dialésico, ni nada espeeifico.

3.° Los fomentos.de juncia en el hipogastrio y las inyecciones citadas
mitigan las punzadas 6 latidos que martirizan 4 la que lleva en su matriz
un céneer en el segundo grado y disminuyen la icorosidad y olor repug-
nante que despiden las producciones patoldgicas liquidas del ttero.

£.° Las inyecciones corrigen la hipostenia de la muecosa vaginal.

5.* Las veinle enfermas en que hemos observado la accion del rizoma
que nos ha ocupado, ningun desorden funcional han ofrecido digno de men-
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cionarse, & pesar de que todas tomaban interiormente, aldia y en cuatro
veces, el cocimiento siguiente :

Témese: De juncia olorosa seca, 4 gramos (1 drac. 8 gr.); de agua de
fuenle, 3 hectégramos (10 onz. 3 drac. 1 escripulo).

Hégase s. a. uncocimiento y redtizcase una tercera parte, luego eduled-

rese.
J. RoCAMOBA.

DOS CAUSAS DE ANEMIA.

Sahido es de todos que en la etiologia de la anemia figura como elemen-
to principal la alimentacion defectuosa en cantidad 6 calidad. Pues bien;
extrafio parece y sin embargo nada mis exaclo, que una alimentacion ex-
clusivamente animal llegue 4 producir la entidad morbosa en cuestion co-
mo vamos & demostrarlo,

Magendie nutriendo un perro con fibrina le vié muy pronto enflaquecer,
esle esperimento que ha sido confirmado por todos los fisiélogos no acer-:
taba 4 esplicarse por la antigua doctrina que atribuia 4 los alimentoes al-
buminosos una virtud plistica y nutritiva indisputables, habiéndose crei-
do que la demacracion era debida en esle caso al disgusto 6 & la difieul-
tad de digerir, olviddndose que para que el 4zoe absorbido pueda cubrir
el gasto del mismo gas, ha menester que haya al mismo tiempo propor-
cion entre el recibo y la pérdida del carbono; es una conlirmacion victo-
riosa de la ley enunciada por Voit.—La alimentacion del hombre no pue-
de ser esclusivamente animal, y por més que en eslos illimos afios haya-
se preconizado este régimen alimenticio, fuerza es confesar que ofrece los
inconvenientes graves de laalimentacion defectuosa. La digestion y la ab-
sorcion no se cumplen asi de una manera completa, pues en un hombre
que toma de 1500 4 2000 gramos de carne diirios , el poder digestivo se
ejerce solamente sobre el 8 6 el 9 p. 100 del alimento. Otro hecho no me-
nos peregrino se observa en semejante caso, y es, que el peso del cuerpo
esperimenta mas sensible diminucion ; las cantidades mas considerables
de albuminatos ¢ de sintonina muscular que un hombre puede ingerir, y
sobre todo digerir, no bastan para recuperar las pérdidas. ;Y qué sucede
entonces ? Que las carnes y la sangre se modifican con lentitud , y esta
transformacion apenas es suficiente para suministrar el carbono que debe
exalar naturalmente. La cantidad de carbono conlenida enla carne no es-
cede 4 la que es eliminada durante la inanicion; y de aqui el que la alro-
fia se apodere de los tejidos orginicos que se agotan en carbono sin poder
despedir 4zoe. i

Los compuestos azoados en sentir de G. Sée (Curso de Patologia esperi-
mental) se eliminan de una manera escesiva; la ingestion de 1800 gramos
de carne dieron 4 Peanke 86 gramos en vez de 28, cifra normal; por otra
parte , el cido trico se eleva proporcionalmente y contrae respecto de la
tirea la proporcion de 4: 36; 6 1: 23 (el lérmino medio es de 1: 45); asi el
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régimen esclusivamente azoado aumenta &4 la vez la tirea y el 4cido trico;
pero este acrecenlamiento solo se hace'lsensible al cabo de las veinticua-
tro horas para continuar al dia siguienle,

En un momento dado si se puede obtener el equilibrio nutritivo para el
uso esclusivo de la carna, es necesario no olvidarel régimen anterior, Un
perro habitualmente alimentado con carne, consume A0 gramos de carne
por cada kilogramo del peso del animal; si la racion no fuese més que de
34 gramos, la magrura tendria lugar.

Otro tanto sucede en el hombre ; no se puede impunemente reparar &
un individuo acostumbrado 4 ana alimentacion lujosa, cuya circunslancia
debe tencr en cuenta el préctico al prescribir una alimentacion especial.

Por conclusion, la otra causa de anemia que debemos consignar aqui es
relativa & las degeneraciones pancredticas, lan frecuentemente olvidadas
en la patogénia de la enfermedad que nos ocupa, quizas & causa de las
dificultades inherentes al diagnéstico; pero la presencia de materias gra-
sas en las deyecciones alvinas constituye un signo semioldgico de gran va-
lor. El exdmen histolégico practicado por M. Robin no permite pongamos
en duda la influencia de este 6rgano sobre la produccion de la anemia.

Chafarinas, y Octubre 26 de 1866.
MiGuEL DE MEMBIELA.

L e o ]
HOJAS CLINICAS.
8." UN CASO DE FRACTURA MONSTRUO.

Acaecen, bien que rara vez, fracturas de la pelvis; y su rareza la deben
al mas feliz conjunto de condicionesde que doté la infinita sabidurfa del
Hacedor 4 las piezas que la forman. El no tener igual entre los huesos de
su clase, en cuanto & espesor y jugosidad medular de su parénquima, es
ya poderoso preservativo contra semejantes lesiones de continuidad: no lo
es ménos la solidificacion completa que en una época tal como la edad con-
sistente de cada individuo, seguramente no la misma en todos, adquieren
los tegidos, que constituyeron en sinfisis la trabazon articular que en época
anterior los tnia permitiéndoles cierta movilidad oscura & las partes in-
tegrantes de la pelvis. Sus ligamentos robustisimos en las principales de
sus uniones sinfisiacas; y por finlo combado en diferentes sentidos, asi por
fuera como por.dentro, del propio esquelelo pélvico, figuran en linea muy
avanzada entre las condiciones preservalivas que mas al abrigo ponen de
fractura aquella porcion magna y base fundamental del esqueleto por ar-
riba y por abajo. No dejan de contribuir en concepto de preservadores bajo
idéntico punto de vista, el grosor y resistencia de los miisculos que la afor-
ran y traban interior y exteriormente; y hasta conspiran en favor de la
entendida preservacion las visceras, huecas las mas, que descansan y gravi-
tan de dentro 4 fuera contra las paredes pélvicas oponi¢adose 4 su estalli-
do por violencias traumaticas,
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Ahora bien, la observacion de que se va 4 dar cuenta, burlé, conforme
se vera, tamafio poderio de precauciones anatémicas naturales, no obstan-
te haber inlervenido como agente principal de la catistrofe que se pasa 4
resefiar, una causa, si grandemente lraumitica, no tanto que autorizara &
presumir hubiese determinado, como determing, el caso de fractura mons-
truo, asunto de la hoja clinica de este dia.

Un mozo de almacen, de 40 afios de edad, dotado de una constitucion at-
lética, inmune de toda diitesis que pudiera comunicar friabilidad 4 sus
huesos, muy en sus carnes, avezado y diestro como el que mas en las ma-
nipulaciones de carga y descarga de piperia, estaba cargando enuno de
los carros destinados 4 ese trafieo (mas bajos que los comunes por lo mas
pequefias y robustas que lienen aquellos las ruedas) un tonel lleno de
aiil, del peso de unos tres guintales: cuando de repente hubo de romper-
se la tabla por cuya pendiente le empujaba ; y cayéndosele encima el to-
nel, le derribé de espalda al suelo oprimi¢ndole y contundi¢ndole ; aun-
que momentineamente, la pared abdominal anterior. Levanlose con ayu-
da agena nuestro hombre; y hallindose muy magullado y quebrantado,
pero no- imposibilitado de andar , por su pié se fué al hospital de Santa
Cruz en demanda de remedio , habiéndosele consignado 4 la clinica qui-
rirgica,

Tumefaccion limpanilica en todo el abdémen; dolor general en sus tegi-
dos parietales y viscerales, que se-le propagaba y le acusaba mas vivo
en la region lumbar y en la dorsal, principalmente del lado izquierdo, y
se le exasperaba 4 toda presiowalgo. fuerte; algun lenesmo al orinar es-
peliendo con trabajo escasa cantidad de orina tirbia y sanguinolenta; sin
embargo no se percibia por encima del pibis dilatada la vegiga urinaria,
que parecia perfectamente retraida; las deyecciones alvinas, en corlo na-
mero. y del lodo nalurales; escasa sed, calor general poco aumentado, casi
inalterados los pulsos, despejo intelectual, pero con dificultad de conciliar
el sueiio; todos los dectibilos, izualmente molestos sin senlir en ninguno
de ellos el enfermo, ni haberse podido percibir por el suserilo profesor ni
por los alumnos encargados.de la observacion , sefial alguna diagnéstica
de fractura en las dislinlas regiones de uno y otro hueso coxal. Y es'toda
Ja suma de sintomas que se pudieron observar 6 averiguar & las primeras
visitas.

Los medios curalivos nada tuvieron de extraordinario: fueron todo lo
racionales posible; anliflogisticos debililantes , emolienles y sedativos
interior y exteriormente ; obteniéndose con ellos algun alivio , mas sena-
ladamente de los dolores lumbo-dorsales: el sintoma que 1éjos de amen-
guarse, se anduvo acrecentando siempre, fué el dolor vesico-uretral, gra-
duéindose mas y mas la disuria hasta tomar la graduacion de una iscuria
formal ; con la inolvidable circunstancia de no haber coincidido, jamés
con esta forma de afeecion el signo langible de la retencion de orina,
la plenitud y distension del fondo de la vegiga urinaria: graduéronse fam-
bien progresivamente mas y mas la frecuencia del pulso, el ardor de la
piel, la sed y el malestar general que no le permilia eniregarse al sue-
fio, debiéndose temer que en lal aumento de sinlomas se enyolyiera una
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fiebre de absorcion urinaria , tanto'mas de recelar , por cuanto el catete-
rismo uretral se hacia nulo en sus resultados, pues solo daba salida 4 exi-
guas canlidades de orina purulenta y sanguninosa.

En' consecuencia , & poco del insignificante alivio de los tres primeros
dias', en los restantes su agravacion se hizo mas evidente y alarmante
por momentos hasta que, al duodécimo ¢ déeimo tercio dia de su entrada
en la clinica, sucumbid, segun todas las apariencias; de una cistitis trau-
matica y de la calentura sinlomética de absorcion que se ha mencionado
dntes,

Practicose la anlépsia enderezando el primer exfmen donde mas era de
pensar hallarfamos la demostracion anatdémica del conceplo diagndslico
establecitdo durante 1a enfermedad; esto es 4 la vegiza urinaria. Su estado
efectivamente era fal que ratificaba con creces aquel juicioy pere’ adicio-
nandole'y mejordndole, segun frase juridica ; en tercio y quinto. Cistitis
traumdlica , habiala; pero habia mas, & saber: herida por desgarro de
aquelidrgano con interposicion en la herida de una astilla de pubis noen-
teramente desgajada del propio huese, y que, si por una parte, agravaba
con su conlacto la flégosis vesical, por otra permitia el escape de una par-
te de la orina al suclo de la cavidad pélvica. Segun es de inferir; el caso
lo era de fractura: mas mo lo ¢éra tinicamente de pibis , éralo tambien de
flion.

El ilion habia estallado al golpe y 4 la vez que el piibis; haciéndolo
aquel, no por verdadera diastasis, sino por fractura perfecta de la:sustan:
cia sélidamente osificada en la misma linea correspondiente & la sinfisis
sacro-iliaca izquierda: el pibis estallé en dos puntos distintos, en su rama
superior y en la inferior del propio lado; y habiendo quedado el fragmento
superior retenido en su base por los tejidos fibrosos, con la punta muy
aguda, en que remataba, desgarré la vegiga urinarvia, haciéndose asf la
causa inmediata y la mas ejecutiva de la muerte del enfermo.

A no mediar esta viltima lesion absolutamente incurable, mortal de ne-
cesidad, dos preguntas se puede uno hacer: primera, ; podia haber tenido
lugar la fractura diastasioidea del hueso coxal , con cuyo hallazgo nos
sorprendid la autdpsia ? segunda , & existir sola en el caso actual la frac-
tura iliaca ¢ podia ella explicar complidamente, d siquiera haber determi=
nado con el tiempo y de necesidad la muerte del paciente?

A las dos cuestiones parece lo mas razonable contestar en términos ne-
galiyos. Se conteslard 4nles & la segunda que 4 la primera, en‘obsequio &
la primacia histérica de la segunda sobre la primera.

Excluida, 6 noacaecida la fractara plibica, ni la consiguiente herida ve-
sical culpable del desastre, lo mas que podia haber resultado 4 la vegiga,
de la contusion abdominal , probablemente no habria sido otra cosa que
lo que presumiamos; una cistitis traumitica, de cuanla gravedad se quie-
ra, mas nunca, segun lo fué, mortal de necesidad: estd en lo probable que
en aquel caso hipolélico tan semejanle 4 otros de no menor ‘gravedad,
exenlos de herida visceral, los mismos medios de curacion con que en es=
tos ha triunfado la terapdutica, habrian triunfado  igualmente en aquel.

A no haberse efectuado la fractura astillada del ptbis en'el caso sobre
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que se discurre; 4 haberlo este sido tinicamente de fractura diastisica del
flion , v conocida que hubiera sido su existencia , la quietud , favorecida
por un vendaje glutinoso y la conveniente posicion del enfermo, que pre-
caviera toda separacion de las piezas desunidas por el golpe , habrian
constituido la parte principal y mas segura del tratamiento & la sazon in-
dicado: la naturaleza robusta y consistente del individuo , era una pren-
da més de perfecta consolidacion de esta tiltima fractura, en cuya linea
focal , &4 pesar del rompimiento en astillas de las ramas pubicas que le
permitia el ensancharse, se la encontré en el cadiver de tal suerte que el
espacio por ella representado dejaba en casi perfecta yuxta-posicion la
superficie sacra y la iliaca, limites naturales del foco de la fraclura.

Demos ahora espacio 4 la resolucion , anteriormente prometida. A no
mediar la fractura ptibica de nuestro caso: ; podia haber tenido lugar la
diastasioidea del hueso coxal con cuyo hallazgo nos sorprendié la autép-
sia? Cada una de estas dos lesiones, si miramos la circunstancias en que
hubo de encontrarse su victima al caerse contra el suelo bajo la pesadum-
bre del tonel , reconocerémos que tuviéron la una y la otra por causa una
violencia 4 parte como causa determinante respectiva ; siendolo de la le-
sion puibico-vesical el repetido tonel , y de la sacro-iliaca el adoquinado
en que di6 de espaldas el paciente: ni es esto decir, antes debe admitirse
imprescindiblemente lo contrario, que combinadas las acciones , del peso
del cuerpo contundente , y de la resistencia dura, inmoble y desigual de
la superficie contra la cual aqael hubo de oprimir y magullar al cverpo
cogido entre una y otra accion traumética , no hubiese desempefiado un
doble y terrible papel en el doble y deplorable desastre pubi-sacro-iliaco.

Ello no obstante, 4 no haberse interrumpido la continuidad del anillo
coxal , dificilmente se concibe la fraclura inter-sacro-iliaca: mejor en tal
caso concebiriase una lesion semejante, en una direccion 1 otra del ala
del ilion, como de su espina posterior 6 anterior 6 en algun punto de la
linea representada por su cresta; 6 tal vez habria sido posible mejor que
aquella fractura sinfisfaca, una del cuello de la tuberosidad isquidtica.
Para mayor ilustracion del presente estudio etiolégico , no serd malo pe-
dir 4 la tocologia, rama de la ciencia, en la cual tanto figura el esqueleto
de la pelvis, algun dato de oportuna aplicacion}4 lo que se va examinando
en esta Hoja, Uno es el que de mas perentoria aplicacion nos ofrece; el de
la ductilidad de la sinfisis pibica y sacro-iliaca , como garantia de en-
sanchamiento del estrecho superior ¢ inferior de la pélvis en ciertos par-
tos distécicos. Por falta de aquella flexibilidad no pocos partos se desgra-
cian. Cnando existe dicha buena circunstancia , la primera diastasis que
entra en juezo es la plbica; y solo despues efecliiase la sacro-iliaca: el
juego como de charnela que para su diastasis egecutan los huesos iliacos
en su articulacion con el sacro, nunca podrian efectuarle , & permanecer
inflexible el vinculo ternilloso de la sinfisis ptbica,

Ya que ha de anteceder la movilidad pibica 4 la iliaca , en el referido
hecho tocolégico, 4 seré nada violento el asentar que para la separacion 6
fractura intermediaria sacro-iliaca presente hubiese llevado la delantera
la fractura del pubis? _ Joaguin Civ

Barcelona 29 de Julio de 1867.
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OFTALMOLOGIA.

OFTALMITIS TRAUMATICA , CON HIFEMA, COLOBOMA DEL IRIS Y
ECTASIA SUBCONJUNTIVAL DEL CRISTALINO, CON PARTE DEL IRIS Y DE LA COROI-
DES.

N.N., residente en Barcelona, de edad 23 afios, casada, de temperamento
linfatico y constitucion medianamente robusta, gozaba de perfecta vision
y estaba ocupéndose en quehaceres doméslicos , cuando al bajar brusea-
mente la cabeza, recibid en el ojo izquierdo un fuerte porrazo con un po-
mo de hierro, en la direccion de abajo arriba y de la parte externa 4la in-
terna, quedando inmedialamente desmayada & consecuencia de la fuerte
conmocion cerebral y del intenso dolor que le sobrevino en el ojo.

Habiendo acudido dos horas despues del accidente, encontré 4 la enfer-
ma repuesta del desvanecimiento, pero acusando intensos dolores ciliares
y supraorbitarios, y una fuerte tension y calor en el ojo; el pulso eslaba
algo frecuente y concentrado y en el ojo enfermo se notaba una tumefac-
cion palpebral , la conjuntiva, edemalosa en las regiones palpebral y del
fondo del saco, formaba un enorme quémosis en la region ocular, de co-
lor ro8ado oscuro en la parte inferior y esterna, y de un color mucho mas
negruzco y formando una enorme elevacion en la parte superior ¢ inlerna;
la cornea se presentaba como engastada en el fondo de dicho quémosis y
cubierta por el mismo principalmente hicia el sitio donde existia dicha
elevacion que puede decirse constituia un verdadero tumor: el enlurbia-
miento de la cornea y un enorme derrame de sangre existente en la ca-
mara anterior, no permilieron descubrir el iris, ni parle.alguna interna
del globo ocular. Todo ensayo para examinar el grado de agudeza de la
vision hubiera sido iniitil, pues la enferma no distinguia la luz artificial
refractada por una lente biconvexa, que se empled con el objeto de ilumi-
nar la cAmara anterior, y poder ver al través del hifema el estado del iris,
lo cual fué enleramente initil, pues no pudo percibirse absolutamente
parte alguna de las internas del ojo.

Dificil era en un principio establecer un diagndstico positivo ; con todo
reconociése la existencia de una oftalmitis traumédlica con hifema y sospe-
chése la luxacion del cristalino, con estafiloma del iris y de la coroides.

Pronosticése gravemente, y con mucha reserya en lo relativo 4 la vision
que podia darse casi como perdida.

Con el objeto de disminuir el estado inflamatorio que se iba desarro-
llando, se obligd 4 la enferma & guardar cama, sujetarse 4 una diela seve-
ra y tomar (res veces al dia unos papeles de calomelanos & la désis de cin-
co centigramos (1 gr.) con estracto gomoso de opio un centigramo (% gr.)
Para facilitar la derivacion de la flégosis ocular, y corlarla al propio
tiempo, se aplicaron una tras otra , cualro sanguijuelas en la region mas-
toidéa, obteniendo de este modo un pequeiio flujo de sangre conlinuado
por espacio de unas doce horas; y topicamente se prescribié un colirio de
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sulfato de atropina, cinco centigramos (1 gr ) por quince gramos (4 onza)
de agua destilada, para instilar algunas gotas cuatro veces al dia; alternan-
do con otro de borato de sosa, sesenta cenligramos (12 gr.) por ciento vein-
te gramos (4 onzas) de agua destilada para lavar el ojo. Aplicironse al
propio tiempo eompresas frias, empapadas en una solucion de sub-aceta-
to de plomo, dos gramos (2 esertpulos) por ciento cincuenta gramos (5on-
zas) de agua destilada, renoydndolas cada tres 6 cinco minutos y seis ho-
ras despues de la segunda visila se sajé con el cuchillo de Desmarres
profundamente el quemosis, respetando el sitio donde existia el tumor,
por lo muy doloroso que se ofrecia al mas ligero roce.

A beneficio de este tratamiento seguido por espacio de dos dias, se noté
que & las doce horas habian disminuido los dolores y la tension ocular,
rebajando el qupmoqis ; & las veinticuatro calmaron casi del todo los
sintomas nerviosos, y @ las cuarenta y ocho, disminuido considerablemen-
te el quémosis y dominada la inflamacion, pudo verse mejor el estado in-
terno del globo ocular, notindose de un modo manifiesto la ectasia del
cristaline con una poreion del iris y coroides, no pudiéndose descubrir el
vitreo y retina por persislir aun gran parte del hifema en la cAmara ante-
rior.

Suspendiéronse las aplicaciones frias con el subacetato de plomo, conti-
nudse con los mismos colirios y con los calomelanes interiormente , y se
permitid & la enferma una alimentacion regular.

Habiéndose iniciado el tialismo 4 los seis dias del empleo de los calo-
melanos, se suspendieron, y se eché mano de unas pildoras derivativas in-
t(-_slmﬂles compuestas con ‘aloes, goma amonfaco y jabon medieinal, 4 la
ddsis de cinco centigramos (1 gr.) de cada cosa por pildora, repetidas dos
veces al dia, y enconlrindose la enferma fortalecida se la permitié le-
vanlarse, conlinuindose con los mismos colirios.

A medida que iba rebajando la inflamacion, el hifema fué desaparecien-
do; Ta hiperemia conjuntival disminuia quedando solo una inyeccion sub-
conjuntival periquerédlica y una hiperemia profunda en la union de la
cornea con la esclerdtica, en la parte interna del tercio superior, punto don-
de se notaba un tumor del tamafio de una habichuela, azulado oscuro, pro-
ducido por la eclasia del iris, de la coroides y del mismo cristalino ; la
cornea fué recobrando su trasparencia y permilia ver en su parte supe-
rior el coloboma del iris. Con el fin de facilitar la rebaja de Ta inflama=-
cion se prescribié una pomada de ungiiento de mércurio terciado, ¢uatro
gramos (1 drae. y 1 eser.), extracto de belladena, cuatro granios (1 drac.
¥ 4 escr.) manteca, veinte gramos (6 drac. 2 eser.) para friccionar las sig-
nes yarcadas supraorbitarias cuatro veces al dia; & mas continuése con los
mismes colirios, é interiormente se prescribié el deutocloruro de meretirio
en pildoras de medio centigramo (1 décimo de zramo) dos veees al dia.

Apesar de estos medios la enferma recobraba muy poco la vision, v un
mes despues del accidente pudo practicarse un examen oftal moscdpico que
permilié ver el vilreo cubierto por exudaciones sarguineas que reabsor=
bidas en algunos puntos daban paso & pequeiios ¢onos luminosos, y la ilu-
minacion oblicua permitié ver simplemente la imégen derecha de Purkin-
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ge reflejada por la eornea v la invertida del vitreo, faltando la propia del
cristalino. Si bien la agndeza de la vision no permilia ver caracter al-
guno de Snelles, principiaba la enferma & distinguir los dedos.

Cuarenta dias despues del uso del deutocloruro inleriormente y en fri-
ciones en la arcada supraorhitaria, que se sustituyeron i la pomada mer-
curial belladonizada, el oftalmoseopio permitio descubrir la papila déplica
y la retina ligeramente hiperemiadas; la coroides destruida en algunos
puntos principalmente hacia la parte infecior eslerna (imagen inver-
tida) y las exudaciones del vitreo desaparecidas en muchos puntos, que-
dando en otros varios copos negruzcos mas 6 menos organizades, verda-
deras exndaciones que Hlolaban en sl vitreo. La enferma deletreaba el na-
mero 100 Sucllen, distinguia los objetos y hubiera podido conducirse so-
la, con la vision que le proporcionaba el ojo afecto. Con el fin de facilitar
la reabsorcion de las exudaciones prescribidse el hidriodalo de polasa &
la désis de cuatro gramos (1 drac. 1 eser.) en 180 gramos (6 onzas) de agua
destilada para tomar una cucharada maiiana y tarde en medio vaso de
agua, y a mas una pomada con la misma base 4 la dosis de un gramo (1
escrupulo) por veinte gramos (6drac. 2 eser.) de manteca para [riccionar
las arcadas supraorbitarias dos veces al dia.

Siguiose con esle tralamienlo por espacio de unos dos meses y el eslali-
loma fué disminuyendo, las exudaciones del vilreo se reabsorbieron en
gran parte, el estado hiperémico de la retina y coroides fué mejorando,
de manera que la enferma recobraba gradualmente la vision llegando por
lin & leer el n." 40 Snellen,

En este estado se la dejo descansar de lodo tratamiento, por espacio de
un mes para volver a usar el yoduro por espacio de dos meses quedando
linalmente, cuando se la did de alta, en el eslado siguiente :

Ligera hiperemia conjuntival al rededor de la ectasia del ‘iris y coroi-
des ofreeiendo en dicho punto, lercio superior inlerno de la cornea en su
uunion con la eselerdtica, una mancha negruzea diseminada de unos 8 mi-
limetros de largo por 4 de ancho aungue de forma irregular, la ele-
vacion que exislia.en dicho punto habia desaparecido casi del todo,
la cornea completamente trasparente, ¢l iris ofrecia en su lercio su-
perior interno un coloboma de forma irregular con el borde interno ad-
herido & la esclerdtica y el externo libre en la ¢himara anterior; nolabase
una pequefia porcion de cdpsula del cristalino replegada en el sitio de la
eclasia y opacada con alguna mancha pigmentosa; el orificio pupilar de
forma redondeada en su parte inferior é irregularmente paralelo en su
parte superior estaba algo inclinado ; la iluminacion oblicua demostraba
la falta de cristaline; el eximen oftalmosedpico, {imagen inverlida) ofre-
cia exudaciones negruzeas (lotando en el vitreo; la retina ligeramente hi-
peremiada con algunas manchas pigmentosas en su parte inferior eslerna,
la papila dplica ligeramente rosada, y la coroides con una hiperemia algo
intensa y alzunas exudaciones sanguineas con eslravasacion pigmenlosa
diseminadas principalmente en la parte inferior esterna, La enferma ofre-
cia el campo visual algo limilado en la cireunferencia inferior esterna; &
10 pies de distancia leia el n.” 100 Snellen y & un pié el n.” 12, de manera
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que hubiera podido servirse de su ojo enfermo para los quehaceres do-
méslicos, 4 no estar completamente sano el otro ojo, y & pesar de esto ase-
guraba la paciente que cuando miraba con los dos ojos, el malo contribuia
al perfeccionamiento de la vision,

Convencidos de la dificultad de oblener mayor mejoria, la dimos de al -
la, ¥ nos consla que posteriormente ha ido sosteniéndose sn vision.

Ocasion he tenido de observar verdaderas oftalmilis por causa trauma-
tica, alzuna de ellas con eclasia del cristalino, olras con eclasia del iris,
cristalino y coroides, pero en verdad casos como el que acabo de Lrans-
cribir, en el cual la causa traumdlica haya dado lugar a lrastornos tan
considerables, seguidos de un éxilo tan feliz, dificilmente se registran en
la ciencia.

Limitandose mi objeto & dejar consignado esle caso, que puede conside-
rarse notable en lo relalivo 4 los resultados oblenidos, no enlraré en con-
sideraciones; baste decir que en primer lugar tralé de combatir la infla-
macion que iba & desarrollarse y los medios empleados dieron un resulta-
do tan feliz que 4 las 24 horas eslaba dominada: convenia en esle eslado
favorecer la reabsorcion de las exudaciones sanguineas y la del mismo
cristalino; v los mercuriales unidos mas tarde al hidriodato de potasa,
obraron como se espetaha, quedando la enferma en el mejor estado po-
sible alendida la gravedad del caso.

Nuestra enferma eslaba delada de un lemperamento linfalico nervio-
so, pero no existian en ella estados dialésicos especiales, y por otra parte
gozaba de una constitucion robusta: esto unido & la prontitud con que
se acudid & combaltir la enfermedad, fué sin duda la'causa del salisfacto-
rio resultado que se obluvo.

Dr. CARRERAS Y ARAGG,

ARy

ESTOMATOLOGIA.
APUNTES CLINICOS.

En distinlas ocasiones pueden los que se consagran al estudio de una
parte muy limitada de los conocimienlos humanos , apreciar casos escep-
cionales v aun fendmenos en la acepeion esiricla de la palabra ; tal ha si-
do la enferma cuya historia clinica vamos 4 estractar, curada a benelicio
e una operacion alrevida, cruenta y muchas veces malograda por un des-
favorable resultado.

Este es el caso,

Rosa Ferron, natural y veeina de '‘Barcelona, casada, sin profesion de-
lerminada, de temperamento sanguineo, constitucion robusla, entrd en la
Clinica de Operaciones el dia 26 de Noviembre de 1867.

Casé muy joven, siendo felices sus ocho partos; menstirud bien, conser-
vando su flujo calamenial hasta el presente v sufriendo algunas inflama-
ciones ligeras en el trascurso de su vida.
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La enfermedad actual que la oblizé & demandar el ausilio de 1a éiencia
data de 13 afios, fué en su principio un pezoneito que obstruia incomple=
tamente su fosa nasal izquierda, comprimicndo el velo palatino correspon-
diente. Se sujets la paciente & una escision repetida 4 los 3 v 6 meses de
aquella fecha. El mal parecid eurado de raiz cuando 4 principios de Ene-
ro de 1867, la enferma entré en 1a Clivica de Operaciones siendo operada
por escision y siguiendo el curso v terminacion tan favorables fjue con ra-
zon el Profesor Dr. Mendoza v euantos tuvimos el gusto' de asistiv 4 ella,
esperiibamos el aislamienio completo de aquella afeccion,

No sabemos si un proceso local 6 una manifestacion de una afeccion dia=
tésica, hizo que la enferma tuviese una nueva alteracion en el primitivo
punto afectado, afeccion cuyos sintomas se traducian por abotagamiento é
inyeccion general easide toda la mitad izquierda de s cara, tumor mas ¢
menos duro, irregular, qué ocupaba foda Ta fosa supra-maxilarizquierda,
alteracion consecutiva de la voz; en la region palpebral inferior izquierda
existia una abertura fistulosa purulenta; sin embargo no existia exoftal-
mia, no habia dolores, el estado general completamente satisfactorio aten-
didas la edad, temperamento, posicion y clase de la sociedad 4 que perte-
nece la enferma. El dia 26 de Diciembre de 1867 , prévia la preparacion
del tubo intestinal gracias 4 los emélicos y purgantes, se procedio 4 la clo-
roformizacion que duré mas de lo regular, por ser refractaria la pacien-
le & esle anestdsico. Eran las 9 de la mafana cuando principitse & divi-
dir los' tejidos blandos faciales, merced 4 una incision que partiendo de
unos 20 milimetros por debajo v adentro del 4nzulo interno del ojo iz-
quierdo, aleanzo el labio superior,

Otra incision, partia desde el primer punto de la primera paralelamen-
te al parpado inferior, respetando todo el armazon fibro muscular de este
aparato protector del ojo , daba'la vuelta al tumor fistuloso y circunscri-
biendo una 4rea (riangular venia 4 unirse 4 unos 2 eentimelros por deba-
jo del punto de partida de ambas incisiones (1).

Separados el septo y los carlilagos de la aberfura nasal, ligarouse
las arlerias cuya hemorragfa temia el operador; descubierta toda la masa
poliposa, cortado de atris delante el velo palatino con las pinzas de Lis-
ton,” separado el pémulo y maxilar superior izquierdo 4 beneficio de un
escoplo y la maza, quedo al descubierto una herida irregular con bastan=
te hemorragfa, cuyo fondo cauterizé el actual, repetido, lapond una suficien-
te cantidad de agirico empapada en percloruro de hierro; y la sutura ensor-
tijada en el rafe labial, y region palpebral, la entrecortada en la region
del ala de la nariz, coronaban la obra, cuyo éxito feliz es uno de tantos
blasones que con justieia honran al eatedritico de la Clinica de Operacio-
nes de la Facultad médica de Barcelona.

El apésito, la quietud, el régimen suculento, apelandoal céxtracium car-
nis» de Lilebig y las curaciones sucesivas, hacen que hoy la enferma se ha

(1): Esa esplicacion inintéligihle para alguno de nuesiros lectores pusde aclararse siatiende i
esle Lrazado prolongndo I
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lle convaleciente de su afecto, espere mejores dias para su porvenir y pue-
da esclamar con aquel que dijo si no el cito, ni el jucunde, el tuto.

Muchas son las consideraciones de Patologia general v especial 4 que se
presta este caso digno por lodos conceplos de ser estudiado , pero en gra-
cia 4 la brevedad debemos decir que el microscopio interpretado por uno
de sus mas entusiastas admiradores, el catedratico de Terapéulica é Hidro-
logia ampliadas, Dr. Giné, ha dicho lo siguiente: consia principolmente de
células estratificadas.

Respeclo del diagnéstico diferencial que ahora eslablecemos a posterior:
no es facil eonlundirlo; mas en donde cuadran mejor todas las considera-
ciones del cirujano, es, en el proceder que la Diosa necesidad exigia del
operador. Contra un tumor de tamanas dimensiones , tenian que practi-
carse soluciones de continuidad en la mejilla, separarse sin andarse en
contemplaciones cortando por lo sano y aunque queda & la enferma una
via practicable entre sus fosas nasales y boca, via que solamente la des-
treza de determinados artistas pudiera interceptar con rarisima habilidad,
creemos haber salvado de un préximo peligro & aquella paciente.

Barcelona y Enero de 1868.
Dr. BRUGURRA ¥ MARTI.

—ADgR——

CARIES ESCROFULOSA DE LA RAMA DERECHA ¥ PARTE POSTERION DEL CUERPO DEL MAXILAR
INFERIOR.—RESECGION.—REPRODUGCION DEL NUES0 ¥ CURACION.

Vamos 4 estraclar de nuestros datos especiales el caso cuyo titulo enca-
bezamos, en gracia 4 las particnlares circunstancias que lo acompafian.

Se presenté 4 nuestra consulla Dolores Garriga y Coll, de Barcelona, de
edad 16 afios, linfatica, con el sello mas exagerado del escrofulismo, muy
débil, ne menstruada, debiendo ausiliar 4 su pobre familia con los esca-
sos recursos que la redituaba el sedentario trabajo de coslurera. .

En su anamnesis no hay afecciones infantiles; algunos meses atréis sin
causa conocida desarrollése en su nilga derecha un tumor, supurado mas
tarde, de curso crénico, cuya cicatriz deforme, luciente y nacarada, cuan-
do no infundibuliforme , nos dice con (riste elocuencia la huella esero-
fulosa, el eriter de un volean apagado. Contra esa afeccion se entablé un
tralamiento loeal, que desconoce la paciente.

Cuando la vimos por vez primera llamaba con primordial objelo nues-
tra atencion el abolagamiento de su mejilla derecha, la inyeccion de sus
vaS0S Venosos. su escaso calor, su dureza, la insensibilidad esterior y los
dolores de formas diversas que partiendo del 2" molar compuesto inferior
derecho v cariado con lesion de la pulpa, irradiaban con singular presteza
por todos los conduclores de la maxilar inferior del quinto par.

El reconocimiento del alveolo en que se hallaba implantado aquel epider-
moide mnos dié & conocer algun abullamiento superficial, (cual tiene lugar
en las periostilis agudas v en algunas erénicas), ningun humor, la encia
cireunyacente palida, jaspeada parcialmente, en femperatura normal; por
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otra parte la percusion vy el estilete esplorador nos indicaban que el molar
eariado no sufria tan impunemente la denudacion de su pulpa; los agentes
almosféricos venian & exacerbar aquel conjunto informe que conocemos 4
simple vista (1) con el mal aplicado nombre de edries.

No creimos exisliese alteracion del periostio 6 del maxilar inferior v
procedimos 4 su estraccion sin la anestesia local , con las pinzas eurvas.
La herida resultante nada complicada y cerrada & los poeos dias por
una cicatriz blanda, se inflamd; de ahi recrudecimiento en lodos los anle-
riores sintomas, eon subido tinte eserofuloso; lo cual motivé que debiesen
celebrar alzunas juntas los que suseriben y resolviesen tratar el caso ge-
neral y localmente con el-aceite de higado de bacalao y los (dnicos v fun-
denles locales de comun consorcio con una diela reparadora vy toda la
higiene que la precaria posicion social de nuestra enferma permitiese.

Adelanté el curso de la dolencia y con €l 4 ojos vista ganaron lerreno
todos los sintomas locales; el calor llegé 4 ser nulo, la inyeccion venosa
completa, la supuracion abondante, icorosa, sanguinolenta é irritante; seis
6 siete aberturas desarrolladas con desconsoladora tenacidad en las regio-
nes masetérica y parotidéa derechas daban un aspecto deforme & aquel
rostro, un dia bello v adornado con lodos los caractéres que el arle inspi-
ra. Habia transcurrido un afio de la primera consulla, el estado general da-
ba claras muestras de tomar parle activa en aquella desecha borrasca, los
escalofrios vagos, poco apelito, alguna diarrea , saburra alguna que otra
vez v debilidad general con reeargos en su remilente, nos indicaron que el
arte segun la bella espresion de Nysten , debia apartar lo danado, si es
que llegaba i tiempo y la economia podia conllevar la mulilacion. Tenien-
do en cuenta cuantas indicaciones y contraindicaciones nos arrojaba el de=
batido easo, nos proponiamos verificar una reseccion parcial, eliminar al-
gunos secuestros caya movilidad pronunciada nos indicé de antemano el
estilete esplorador, agotar aquel abundoso caudal purulento, rehacer en lo
posible nuestra paciente y aplazar para mas larde la reseccion de toda la
rama derecha del maxilar inferior denudada va y bafandose por sus dos
caras en un sumidero de pus.

Téngase en consideracion en este lugar, la fuerza de voluntad y comple-
ta conviccion de dnimo en la enferma, para arrostrar los peligros y dolores
de la operacion que nos decidieron & prescindir de anestesiarla general 6
localmente. Colocada su cabeza en semirolacion con la eara hicia la iz-
guierda, praclicamos una incision de cuatro 4 cinco centimelros, paralela
al dngulo maxilar derecho, desviando hécia atras la pardtida , hicia abajo
algunos importantes ramos del facial, tocamos la vasta membrana pseudo-
progenica que envolvia aquella gran eseréfula , la dividimos con precau-
cion, cediendo la hemorragia conseentiva & las afusiones de agua fria. A

(1) Existen por lo general células eplleliales pavimentosas desprendidas de la mucosa bucal, gld-
bulos grasientos alimenlicios. lencoeitos procedentes de 1a encia circunyacenle ¥ parasilos vegela-
es yanimales correspondlenies a la clase de los infusorios a los cuales Ficinus alribuye un impor-
tante papel. Los vegetales parasilos son una alga filiforme, leplolriz buccalis (Robin) ¥ una espe-
cie muy afine al vidium del muguel; los animaleg son vibriones, vibrio lincola Ehrenberg Para mas
detalles 1éase el Tratado de la caries denlaria, por Magitol, Paris, 1867,
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beneficio de las pinzas de diseccion aparlamos algunos secuestros , cuyo
conjunto formaba aquel Angulo maxilar, y reconocimos plenamente aguel
antro hasta convencernos de que la rama y eéndilo derechos se hallaban
aislados del cuerpo del maxilar inferior y adheridos por vinculos débiles
de suyo y debilitados por el trabajo de zapa que el pus desde antigua fe-
cha les venia preparando. jQue hacer? ;Era convenienle poner punto final
4 la operacion , cual nos propusinioes antes de la misma? ¢Debiamos con~
cluirla ? Cuestiones eran esas que solo pudimos resolver guiados por el
deseo de salvar & toda costa aquella vida v por eso adoptamos la tltima
de tales resoluciones.
Ramon RosErLLO.—BrUGUERA ¥ MARTi.
(Se continuard)

P =

REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

Con molivo de las diversas aplicaciones que el cromo y sus compues-
tos tienen en la industria, acostumbran a ser frecuenies los easos de in-=
toxicacion producidos por la absorcion de aquellos cuerpos, y como pon
otra parle empiezan & usarse en la terapéutica de la sifilis y de algunas
enfermedades de la boca. bueno serd apuntar alguna idea sobre este asunto
que me la sugiere un caso ;mhlwado por el Dr. Monnier en el Courrier
medical.

Los primeros experimentos ‘referentes a este particular no dalan mas
alld de veinte afios y con toda probahilidad son debidos al talento de
Christison y Ducatel.—El eromo en estado metilico no liene accion sobre
los tegidos , mas no asi el dcido eromico que al caer sobre una superficie
escoriada produce tleeras tan profundas y dolorosas que llegan a perfo-
rar las manos: demuestran esle hecho los tinloreros que emplean el bicro-
mato de potasa.

Pero no se concrefa su accion 4 las lesiones de localidad sino que absor-
bidos los cromatos, particularmente los plimbicos, dan lugar & una séric
de accidentes vénenosos muy graves. Inyeetando 25 cenligramos de bicro-
malo ‘de polasa en la yugular de un perrvo, sobrevienen vomitos perti-
naces v 4 los cineo & seis dias la muerle; si la cantidad introducida en
el torrente circulalorio es de un gramo paralizase el corazon, y la muerle
es instanlinea ; inyeetando el mismo bieromalo , ¢ el sédico , debajo de la
piel, se inflama la mucosa aérea, la conjuntiva supura, se presenlan vo-
milos , paralizanse los miembros posteriores , cae el pelo y el animal su-
cumbe. Refiere el Dr. Monnier un caso de un obrero que sucumbid 4 las.
cinco horas del envenenamiento y presentaba la mucosa del estémago y del
duodeno, desprendida en forma de colgnjos y parcialmente destruida : un
perro que murio & los quince minutos de haber ingerido por segunda vez
una disolucion concentrada del bieromalo potasico ofrecié la mucosa de la
hoca, y exdfago muy inflamada y la gastrica en estado de gangrena.
Respeclo & la terapéutica de este envenenamiento , es bien sabido que
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para contrarrestar el esceso de 4cido se echa mano de una fuerte désis de
carbonato de potasa ¢ de sosa; sin embargo apovado el Dr. Monnier en
una observacion que refiere, preconiza el uso de grandes cantidades de
leche que mantenga en suspension 2 6 300 gramos de limaduras de hierro
despues de haber administrado un emético , con el objeto de limpiar las
primeras vias de toda la cantidad: posible de materias téxicas. "

—>Son niuy interesantes los delalles que sobre el origen de lo tenia da
en el Sud medical, €l Dr. Reynés , puesto que la profilaxis solo puede es-
lablecerse conociendo la manera de su propagacion.

Cada anillo de tenia 6 de bolriocéfalo es un érgano generador, pues lle-
Va un ovario, un lesticulo, un aparato de edpula completo y contiene mas
de 10,000 huevecillos, de manera que el ntimero total que contiene el en-
tozoario debe de ser inmenso. Nada de particular ofrece la fecundacion de
estos huevecillos , ni el desprendimiento de su matriz. Si por cualquier
medio llegan al tubo intestinal de un herbivoro v, g. el cerdo , enténces
se desarrollan y toman tina forma particular conocida por los naturalistas
con el nombre de eisticerco 6 scolex, que no es mas que el estado hidatico
del animal. Su forma es la de un hongo , y en el interior de su saco per-
mite el microscopio descubrir la cabeza de la tenia. Es bien sabido que
eslos cisticercos se van propagando por el organismo del herbivore y muy
particularmente en sus misculos:donde se reunen en asombroso niumero,
Si'un carnivoro 6 un emnivoro comen carne que conlenga cislicercos en
Su seno, presentarin luego en sus intestinos la tenia 6 el hotriocéfalo: por
manera que el huevo se transforma en hidatide y este se convierte en un
cuerpo generador. Nada mas facil que comprobarlo: se dan 4 un conejo
huevecillos de tenia y al cabo de algun liempo presenta los cislicercos,
dése enténces 4 un perro la earne de aquei conejo y el perro presenlara
la tenia ; de manera que constituye el animal “herbivoro el terreno en que
es hacedera aquella especie de metamdrfosis. De aqui puede deducirse
que el minuecioso exdmen de los animales herbivoros cuya carne se usa
para alimento ; y particularmente del cerde, gs el tnico medio que puede
poner & cubierto al hombre de sufrir una enfermedad tan grave como la
qué produce lp presencia de dichos entozoarios

Demuestra tambien el Dr. Reynds que si no se espulsa la eabeza del
animal de la cavidad de los intestinos, la tenia se reproduee; y la esplica-
cion es muy sencilla. Los anillos de la tenia se forman siempre delris de
su eabeza de mancra que el primeramente desarrollado es el mas dislante
de ella.y el ultimo que apavece es el mas cercano, asi es que sino se es-
pulsa la estremidad cefilica la reproduceion es.inevitable,

—Preconiza mucho M. William Pirrie en el periédico the Lancel el em-
pleo del deido carbolico contra las quemaduras , particularmente en las
de primero y segundo grado. Una niia de once anos vestia solo una cami-
sia de tela muy lina cuando se guemd la parte superior de’su cuerpo eon
agua hirviendo: al instante se formaron diversas Biclenas dolorosas y
que dieron lugar & desérdenes generales. Aplied enténces aquel profesor
sobre la parte afecta un linimento formado de una parte de deido carhéli-
y seis de aceile y luego cubrié la region con una hoja de estano. Privado
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de esta manera el contacto atmosférico , 4 los diez minutos habia cesado
el dolor y 4 los doce dias la superficie quemada se habia normalizado.
lzual tratamiento fué empleado para la curacion de una dleera: producida
por la aplicacion de un vegigatorio y que por efecto de la extremada sen-
sibilidad de la paciente fué preciso cicatrizar; 4 los quinee minutos habian
desaparecido los agudos doleres y & los cuatro dias se habia cicatrizado la
ulceracion sin que supurase lo mas minimo.

Realmente estos dos casos parecen demostrar en el écido carbélico pro-
piedades analgésicas y cicatrizantes bastante decididas, por lo tanto talvez
induzcan & ensayarlo en ocasiones semejantes.

Da. Ropert.

ELECTROTERAPEUTICA.

(Conelusion.)

Middeldorpf consiguié lambien la amputacion de un dedo junto con el
hueso, de un nifio de seis meses, por medio del asa eandente. Practicé la
reseccion de la ivula, de las tonsilas y la. propuso para la amputacion del
pene, del clitoris y de los testiculos.

Al principio 4 Mideldorpl apenas se le creyd, pero fuese i Paris yefecto
de losesperimentos piblicos que hizo, en las academias v hospitales, ob-
tuvo la sancion general. En 1856 el Dr. Broca terminaba de este modo un
trabajo que leyo en la Sociedad de Cirujia. wliracias & los esfuerzos per-
severantes de este sabio, tan ingenioso como habil, la galvino custica, es
ahora un método regular. fecundo en aplicaciones y digno de tomar pues-
to entre las mas preciosas innovaciones de la cirujia moderna,

Con la galvano-cdvstica-ltérmiza, se oblieng una verdadera carboniza-
cion de los tejidos, tal como se obtiene de la aceion directa del fuego; 6
del hierro candente. El Dr. Luis Giniselli, directordel primer hospitalde
Cremona, demostré el primero, como se pueden caulerizar los tejidos
aproveckando los efeclos quimicos de la electricidad negativa, cuya caute-
rizacion se diferencia de la- producida por los efeelos lérmicos de la elee-
cidad, en que aquella consiste en una muy lentir y easi insensible descom-
posicion 0 desorganizacion dé los lejidos organicos , como la produce
la polasa causlica 6 la pasta escarética. Su uso , sin embargo, no eslan
estendido como el primero aunque menos doloroso, mas seneillo y menos
costoso.

El hecho de coagularse la sangre bajo la influencia de la corriente eléc-
trica, di6 idea 4 Gerard y Pravaz de coagular la contenida en los sacos
aneurismalicos, y Petrequin fué el primero que consiguid la cura radieal
del aneurisma con esle método nuevo. En 22 enero de 1846 Ciniselli operd
la primera curacion de un aneurisma popliteo derecho, grande como un
huevo de oca, en un sujeto de 70 afos, robusto y publicé su hisloria en la
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Gaceta médica de Milan. Luego le usaron con feliz éxito tambien para lo
mismo Locatelli, De-Lisio, Yorio, Strambio, Ranzi, Regnoli, Burci, Lis-
franc y varios otros insignes cirujanos.

Ventajosos resultados se han obtenido de la electricidad, en las hidrope-
sfas, sobre todo la ascitis; en la del ovario: en el edema de las estremida=
des inferiores, en el hidrocele, y en la misma anasarca, lo mismo que en
el proceso exoftalfomico 6 enfermedad de Brasedow.

Al observar que en América se estraian dientes sin dolor mediante la
electricidad, se ha querido en Europa aplicarla como anestdsico local 6
general. como substituto del cloroformo.—Hiciéronse varios ensayos, al-
gunos aseguran que obtuvieron buenos resultados, pero otros solo logra-
ron un lijero y fugaz entorpecimiento.

De manera que el hecho es de tanta importancia que para esclarecer-
lo no estardn de mas todas las tentativas que se hicieren' (1), Richard-
son ensayd otro medio para producir la anestesia: haeer penetrar en los
tejidos por medio de la corriente eléctrica, sustancias narcéticas y ase-
gura haber practicado operaciones sin dolor. Otros tambien afirman lo
mismo. Sin embargo, creemos es prudente esperar que olros hechos ven-
gan entre confirmacion anles de aceptarlo.

Por otra parte la idea de introducir sustancias medicamentosas en el
organismo por medio de la electricidad, es mas antigna del descubrimien-
to de Richardson y pedemos decir que nacié en Halia.

A fines del dltimo siglo algunos emplearon la electricidad estatica para
resolver los tumores glandulares. Descubierta la pila; Remak entre otros
asegura haler visto con sorpresa, desaparecer un filon de glindulas lin-
faticas bajo la aceion de la corriente eléctrica. Massé que fué el primero
que aplicé 4 estas enfermedades las corrientes de indueccion, obtuve en
algunos individuos euraciones perfectas. Recamier dice lo mismo. Duchen-
ne, Boulu, Schivardi y ofres tambien lo mismo y nosotros en mas deun
caso hemos obltenido resultados ventajosos.

Mongiardini fué qnien tavo la idea de emplear la electricidad para des-
truir los caleulos de la vejiga.  Pero Dumis ¥ Prevostson' los- primeros
que hicieron ensayos en esle sentido. Y parece que han logrado destruir
algun céleulo & base de fosfato de cal. Pero seria bueno que una cosa de
tanta trascendencia faese de nuevo y profundamente estudiada;

No tan solo contra los cileulos se ha procurade sacar partido de la ac-
cion disolvenle de la electricidad sino tambien de su‘aceion mecdnicd, y
estas tentalivas merecen ser tomadas en consideracion y repetidas.

La corriente y las sacudidas eldetricas han sido usadas tambien para
reducir las hernias. Y esto tambien es digno de estudio. Grandes servicios
ha prestado asimismo la electricidad & Ia otulistica; amaurdsis, estrabis-
mo y olras afeceiones graves inlra y extraoculares se han curado; pera
no debe aceptarse como oro puro, ‘todo lo maravilloso y: estraordinario

(1) Hace algnnos afios que logramos la anestesia., eleclrizando con la maquina eléctrica. en al-
gunos sujelos alslados, de modo que no sentian los alfileres que se les clavaba; otros no es espe-
rimentaron nada deTa electricidad —F. . .
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que dicen algunos haber obtenido del uso de la electricidad en eslas en-
fermedades.

Goz6 ignalmente la electricidad de boga en obstetricia ya para proyo-
car la secrecion de la leche, y la menstruacion suprimida, ya para obrar
sobre del titero en estado de prefiez, 6 al prineipio; para provocar abor-
tos & partos, calmar hemorrajias; para soslener partos dificiles por cona-
tos infructuosos; en las desviaciones del ttero; y en el engurgitamiento
erénico. Y el distinguido profesor Carlos Burei, la aplico para la curacion
abortiva de una preiiez estrauterina, clavando en el tumor dos largas
agnjas de acero, puestas en comunicacion con los reoforos de una bate-
ria y produciendo en la parte y en la enferma sacudida repetidas y algo
fuertes.

Otra utilisima aplicacion de la electricidad fué la de usarla como medio
revulsivo en la piel.

Y de las tres especies de electricidad, estdtica , galvinica y farddica,
esta tltima es la que posee la facultad revulsiva en grado eminente.

Apropésito de esto he aqui lo que dice Duchenne: «No hay ningun
agente terapéulico cuya accion pueda ponerse en parangon con la fara-
dizacion cutinea. Esta sola puede escitar en la piel instantaneamente la
sensibilidad, ya pasando inmediatamente del simple prurito al dolor mas
intenso, ¢ pasando sucesivamente por todos los grados intermedios. Solo
ella puede producir en la piel una escitacion que el fuego apenas puede
igualar, sin desorganizar los tegidos, sin levantar la epidérmis por larga
que sea la aplicacion. La sensacion que desarrolla cesa brusca y comple-
tamente asi queel escitador deja de_estar en contacto de la piel. En fin
su modo de obrar instantaneo permite llevar rapidamente la escitacion
eléotrica 4 todos los puntos de la superficie del cuerpo.

Esta esposicion de las principales propiedades de la faradizacion debe
dar una idea de su accion terapéulica y da 4 enlender al mismo tiempo
sus numerosas indicaciones.

La electricidad me parece indicada siempre qué es necesario obrar vi-
vamente sobre la sensibilidad general, 6 producir una fuerte revalsion en
la piel.

Estas son en restimen las principales aplicaciones que se -han hecho de
la electricidad para la curacion de las enfermedades, desde su descubri-
miento hasta hoy.

Traducido.—F. D.

Py
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TERAPEUTICA.

DEL ARSENICO CONTRA LAS HEMORROIDES.

Un cliente del doctor Parvin que padecia de asma fué & consullarle.
Tenia ademds, este sugelo, desde mucho tiempo, almorranas que habian
sido succesivamente Lratadas por la ligadura, el 4cido nitrico, la incision y
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la exicion. Ninguna de estas operaciones habia producido mas que un
alivio momentaneo, No teniendo & la mira mas que el (ratamiento del as-
ma M. Parvin le preseribié la solucion de Fowler. Al cabo de una semana
habiase esperimentado una notable mejoria con respecto 4 las almorranas
y un tralamiento prolongado produjo una completa caracion. Desde esta
época, el enfermo ha tenido algunas recaidas debidas 4 desarreglos de ré-
gimen; pero cada vez han bastado algunos dias de esle tratamiento (8 go-
tas de licor de Fowler tres veces al dia) para hacer desaparecer todos los
accidentes. Hace ya algunos afios que Locock ha seiialado el valor del arsé-
nico en el tratamiento de las hemorragias aténicas , y recientemente Hand-
field Jones ha esplicado los efectos del arsénico por la influencia que este
medicamento ejerce sobre las contracciones de los vasos y es probable
que sea de este modo como deben esplicarse las ventajas que el doctor
Parvin ha obtenido contra la afeccion hemorroidal. (Cincinati Journal of
medecine.)

Recientemente la prensa médica ha consignado nuevos casos en corro-
boracion del buen éxito de la medicacion arsenical en las dolencias espre-
sadas, los cuales aumentan el valor de la nota transcrita.

— e T N S

FORMULA.

TINTURA ANTI-REUMATICA DE ZOLLICKOFFER.

Simientes de estramonio, 30 gr. Pénganse 4 macerar en el alcool | y
anddase: —Estracto gomoso de opio, 30 gr.—Espiritu de vino alcanforado
60 gr. Mézclese. Al interior 5 gotas en las 24 horas, aumentando gradual-
mente hasta produeir el vérligo; v al esterior en fricciones.

— SR

RIBLIOGRAFIA.

Del funghillo, Studi pralici ed osservazioni del dotlore Francesco Pavenla. Tori-
no, 1867.

Agenda médica para bolsillo 6 Fibro de memoria diario para 1868, para uso de los
médicos, cirajanos, elc., Madrid, imprenta de Bailly-Bailliere.

Con grala complacencia tomo la pluma para dar & los lectores del «Compilador mé-
dico» una idea del opiisculo que sobre el muguet ha tenido la amabilidad de remilir-
nos el médico italiano Sr. Pavenla, pues en pocas paginas resume la hisloria exacta
de aquella enfermedad , tan comun en la patologfa de la nifiez y la resume bajo el
prisma de la verdadera observacion clinica.

Conocido vulgarmente en Ilalia el muguet con el nombre de funzet, diminntivo del
vocablo toscano [ungacein, nombre mny apropiado, lanto mas cnanto su uso fué ante-
rior al descubrimiento de la naturaleza vegelal de la dolencia, considera el sefior Pa-
venla mas conveniente darla el nombre de funghillo (honguillo, pequenio hongo) ya que
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hoy dia no puede haber discordancia acerca la verdadera existencia del oidiwm albi-
cans (Robin), _

En efeclo, hasla aqui era oscuro este punto patolégico , pues, sin necesidad de re-
monlarnos a Hipéerates y Areleo, que no conocian otras enfermedades bucales que lag
ulceraciones, el mismo Grisolle en 1856 entendia por muguel una eslomalilis con una
trasudacion blanqueecina, y hasta un afio mas larde no lo delinié Tardieu una produc-
cion parasitaria de la naluraleza de las cripldgamas. Actualuienle han desaparecido
las dudas, y ningun aunlor considera el mal blanco como una estomalitis , de la misma
manera (que a ningan dermalélogo se le ocurre llamar dermitis 4 la lina, 4 la sarpa 'y
a la mentagra.

Deslindada en el optsculo del Dr. Pavenla esla parte de erudicion histérica , des-
cribe con grandes delalles los caracleres y el-asiento del funghillo: en conlraposicion
a algunos A. A., no cree que el woidium albicans» pueda vivir mas alla del exéfago y
del eardias, no porque en el estémago ¢ inlestinos cese el epitelio de ser estralificado
para converlirse en cilindrico, sino porque considera serle necesario para su desarro-
llo el contacto del aire aimosférico: duda lambien de que los adullos padezcan el
muguet en los 1ltimos periodos de las afecciones créoicas. No sé a la verdad lo que
en eslos ca<0s la andlisis microsetpico ensenaria, sin embargo habida razon délaspeclo
que presenta-la super ficie de lalengua de algunos Usicos en el periodo consunlivo 'y
de las condiciones de organizacion @ que eslos enfermos vienen d reducirse, no me
rarece ilogica la admision del muguel en personas de mayor edad: e mismo Dr. Paven-
ta al recorrer la eliologia de la afeccion, no puede menos de reconocer lodas las causas
depauperanles como favorecedoras del desarrollo de la criplégama.

Despues de admitir una division del muguel en benigno y maligno pasa i su estu-
dio sindrémico y semeidtico ; recuerda que diversos aulores sefalan las irrilaciones
gaslro-inlestinales como companeras inseparables del mal blanco y hasla las tlceras de
los lobillos y lalones como uno de sus sinlomas , sin embargo esti en lo cierlo el es-
crilor cuando considera unas y olras, no como caracleres del funghillo,sino dela
afeccion grave de uno 1 otro Grgano que ha depauperado la organizacion' del 'nifio y
la han hecho propicia para el parasilismo.

Son lambien dignos de ser leidos, en la monogralia que me ocupa, la historia bo-
tanica del oidium albicans , cuyo descubrimienlo refiere al naturalisia Berg de Eslo-
kolmo , sus caracteres miecrograficos y las reacciones quimicas que ofrece mediante
diferenles acidos, alcalis y sales.

La curacion del muguet debe ser profilictica y curaliva. Uno de los medios que
mas aconseja para lograr la primera es el aislamiento y la venlilacion de las salas
donde los nifos se encuentran, pues, como flotan los'espérulos en el aire, es muy fa-
cil la trasmision de la enfermedad. Respeclo 4 la lerapéulica curaliva radical, des-
pues de recorrer los diversos medios farmacolégicos de que ordinariamente se hace
uso, aconseja con predileccion el azufre; una disolucion concenlrada de clornro de
sodio, y otra compuesla de 25 gramos de agua destilada, 50 centigramos de aleohol
alcanforado y 2 de nilrato argéntico cristalizado, fijando los casos enque cada uno de
estos medios es mas aplicable.

Termina el Sr. Pavenla su trabajo con unos cuadros de observaciones priclicas que
corroboran por complelo las diferenles ideas con lanlo acierto verlidas por nuestro
comprofesor.

—Uno de nuestros compafiercs de redaccion se ocap6 el afio ullimo ‘de la impor-
tancia que lienen las Agendas de bolsillo , pues en poquisimas péginas compilan una
infinidad de conocimientos ledricos y le6rico-priclicos que en mas de una ocasion
pueden sacar de una perplegidad a eualquiera profesor cuando se encuentra junto al
lecho de los enfermos.

La Agenda médica de 1868 publicada por el Sr. Bailly-Bailliere y que ha tenido la
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galanteria de enviarnos, no ha desmerecido en nada de las que han visto la luz ante-
riormente y aun si cabe las aventaja. El diccionario de medicina , de materia médica
¥y de posologia, con un formulario magisiral ; una breve resefia de parlos, los vene-
nos y contra-venenos , cerlificaciones en casos de envenenamientos, frmulas publi=
cadas el afo pasado, pensamientos sueltos para el mejor ejercicio de la medicina,
aguas minerales, anilisis de las orinas, elc., etc., son enlre otros los puntos princi-
pales de que trala la Agenda y que bastan para recomendarla a los lectores del Com-
pilador y & cuantos sean amigos de lo necesario.
Di. B, RobeaT.

VARIEDADES.

Instituto meédico de Barcelona.—En virtud de las elecciones que
ultimamente han tenido Ingar, la Junia de Gobierno del Instituto médico de esta
ciudad ha quedado constituida en esta fortna:— Presidente, D. Antonio Mendoza. Vice-
presidente, D. Franeisco Llagostera. Seeretario de Gobierno , D. Juan Giné. Vice-secre-
tario , ‘D. Simon Bruguera y Marll. Secretario de Corvéspondencias, D. Bartolomé Ro-
bert. Bibliotecario-archivero, D. Luis Carreras y Aragh. Tesorero, D. Laureano Sire-
rol. Contador, D. Ramon Coll y Pujol. Delegado editorial , D, Emerenciano Roig, Or-
denador del Instituto , D. Eusebio Marli. Vocales sin cargo, D. Laureano Aumalell, don
Anlonio Serval y D. Francisco Barcelo.

Resefia —En 1a Montafia de Montserrat, ilusirado periédico de esta cindad, que
dedica algunas columnas & cuesliones de higiene piblica, leemos lo siguiente:

«En la sesion inaugural de este ado, que la Academia de Medicina y Cirngfa de Bar-
celona ha celebrado en los primeros dias de este mes , el ilustrado Secrelario de Go-
bierao, Dr. D. Eduardo Berlran, leyd una razonada Memoria, redactada en muy bellas
formas, y en la eual la Academia se lamenta delabandono y situacion andmala en que
sé deja'd las Academias de provincia, adadiendo que la ulilidad de estos cuerpos, y los
servicios que conlinua y desinteresadamente esiiin prestando, merecerian reformarse
bajo un pié que las permitiera ensanchar la esfera de su actividad cientifica, mas que
mas, cuando cifran loda su ambicion en serliles 4 la sociedad , y cuando las lareas
llevadas @ cabo durante el pasado afio por la Acallemia de Barcelona, son por su Adme.
ro ¢ importancia una proeba elocuentisima de lo mucho mas que hay derecho de es=
perar de los euerpos donde por fortuna aun hierve el entusiasmo cientifico.

«Entre los trabajos relativos 4 higiene piblica, se mencionaron algunos de mucha
trascendencia.

«Si la Academia acuerda la impresion, como acostumbra 4 hacerlo , podremos dar
a4 nuestros lectores cuenta mas eslensa y detallada de tan notable como interesante
trahajo.

«Relativamente al diseurso leido por el Dr. Rull, nos limitaremos & decir que asien
el fondo como en la forma, esluvo & la altura que le es propia.

#Versando sobre un punto de lamafio interés como es la fiebre puerperal, su antor ha
sabido desarrollar el punto de una manera notabilisima que patentiza sus esténsos ¢o-
nocimientos tedrico-practicos, dando 4 su trabajo una originalidad y un sabor préctico
que lo hacen todavia mas recomendable, amen del estilo ameno y florido con que sabe
cautivar la atencion del piblico que le esencha,

«Esperamos que la ilustrada Academia de Medicina y Cirugia de Barcelona mandara
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proceder @ la impresion de tan notables trabajos, tinico medio de poderlos apreciar en
su justo valor.»

Nombramientos.—En virtud de las oposiciones que acaban de tener lugar
en la facultad de Medicina de esta Universidad , han sido nombrados los médicos don
Jaime Farreras, ayudanle de Anatomia; D. Bartolomé Robert, ayudante de las Clinicas,
y D. Antonio Massé , ayudante de Fisiologia y de Materia médica. Felicitamos cordial-
mente & estos dignos y estudiosos comprofesores.

Anestesia de la sensitiva.—En una nota dirigida por el Dr. Berth a Ia
Academia de ciencias de Paris, se afirma por este investigador que el cloroformo ador-
mece i la sensiliva, volviéndola insensible 4 toda escitacion. Los peciolos de la planta
quedan privadosdel movimiento provocado , aunque puedan tenerlos espontaneos. Con
esle motive dice dicho naturalista que la sensiliva se aproxima & los seres animados en
virtnd de elementos que transmilen las escitaciones y delerminan los movimienlos, y
que aun se les'asemeja mas en que la sensibilidad solo perlenece 4 los elemeatos do-
tades de motilidad y de escitabilidad, por cuanlo para oblener los movimientos es
preciso escitar los fasciculos fibro-vascalares 6 los engrosamientos basilares. Con todo,
nada en esto bay parecido 4 los cenlros nerviosos inlermedios entre la escilacion este-
rior y el movimiento; de modo que en esla parle la accion de los aneslésices de los ani-
males aleja la sensiliva mas de lo que la aproxima el otre hecho.

{0 Bscheliaste médico.)

Descubrimiento paleontolégico.—En los depésitos volcanicos de
California, (1) en un pozo abierlo en las cenizas volchnicas solidificadas y & una
profundidad de 153 piés ingleses, se ha descubierto, no hace mucho tiempo un cra-
neo humano, el cual ha sido enviado al profesor Wililney; pero este distingunido ged-
logo no ha podido aun complelar el estudio del terreno por impedirselo la inunda-
cion del citado pozo. faleula sin embargo que la erupcion de las principales masas
volcanicas en la falda oceidental de Sierra Nevada ha empezado duranle la época
pliocena y segun lodas las probabilidades en los tiempos modernos. La posicion atri-
buida al craneo es inferior & la en que se han encontrado los restos del mastodonte
y por lo mismo adquiere gran importancia la cuestion de su autenticidad.

Fabricacion de 0zono.—Tiempo airds Mr. Gowin decia en el periddico
The Builder que el ozono pudiera ulilizarse para desinfectar los recintos cuya almés-
fera se halla viciada por los miasmas desprendides de seres vivienles aglomerados, y
desde lnego se entrevié nna aplicacion higienico-lerapéulica de gran imporiancia
sobre todo en casos de epidemia. —Hoy la indasiria ba realizado la fabricacion del
ozono en gramde escals - la refineria de amicar de Whilechapel (Léndres) acaba de
encargar el npevo aparale eleciro-magnélico de Wilde , de Manchesler, para aplicarlo
i obiener gran canlidad de czono y blanguear les zumes arucarades.—La potencia de
la miquisa de Wilde es comsiderabilisima. Basla, para formarse una idea de elia, con-
siderar que la foerza motriz qgue b2 pose ea actividad estd represeslada por 15 caba-
los de vapor. Los carreles liemea | pids de altura ¥y 10 palzadas de dimelre y hay
en elles arrollades unos 6 Kildmetres de alambre de cobre. La armadura da mas de
13,000 revolacioses por minuto —La luz elécirica producida por este aparalo es may
inlessa, lanle que po puede soporlarla la visla, concentrada con una leale enciende los
. enerpos combastibies como la luz solar ¥ su calor se hace sealir i cerca de 50 metros

(1)

Cerca del campo de los Angeles, condado de Calavaras.
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de distancia: funde el platino.—Eslas propiedades hacen del aparato de Wilde una
méaquina que puede lener no escasas aplicaciones y la baratura relativa de la luz
(viene a costar de 60 a 80 cénlimos por hora) permite utilizarla en multitud de easos.
Sabemos que en Manchester se ha empleado eon muy buen éxito en fotografia. E.B. R.

Notables producciones.—Tenemos 4 la vista dos interesantes Memorias
que agradecemos a la galanteria de su aalor el Dr. D. Francisco Delgado Jugo. Uno de
estos trabajos es la resefia de las sesiones del Congreso internacional de oftalmologia
recien celebrado en Paris, que el aulor , como™ delegado por Espafia , ha presentado
al Excmo. Sr. Ministro de l= Gobernacion. La otra memoria , leida en el susodicho
Congreso , comprende la exposicion razonada de un notable caso de exoftalmos pro-
ducido por un tumor inlra-craniano. Tenemos en carlera un extenso articulo biblio-
grafico sobre estos trabajos, que la abundancia de malerial nos obliga & reservar para
el préximo mimero ; asi es que por hoy nos limilaremos & decir que una y olra de
eslas prodncciones corresponden al buen nombre de que’goza su aulor & qaien since-
ramente felicitamos.

Valor humanitario.—El jéven alomno de la Facnitad de Medicina de
Madrid, D. Fermin Peralla, ha praclicado un acto de humanilario heroismo, por el que
ha sido merecidamente premiado con una honrosa condecoracion y con el aplauso
piblico. Felicitamos cordialmente al Sr. Peralla y transeribimos la disposicion oficial
que & su herfico comportamiento hace referencia. Dice asi:

Ministerio dz la Gobernacion.—Real drden.— Beneficencia y Sanidad. —Negociado 2.°—
La Reina (q. D. g.] se ba enlerado de que el lines 6 de este mes, por haberse rolo el
hielo en e! estanque del Retiro, tres nifos que sobre él estaban jugando se sumergie-
ron de improviso, causando en los circunslantes la angusliosa impresion que un sace-
so lan horroroso debia originar. D. Fermin Peralla , sin consultar otros impulsos que
los de su corazon, ni mas inspiraciones que las de la earidad, con gravisimo riesgo de
su vida, sin vacilar un instante se arroj6 & salvar la de aquellos infelices.

Despues de una lucha en que agolé sus fnerzas, y chocando con los pedazos del
hielo fué herido en varias parles, logrd al fin sacar con vida 4 dos de los nifios.
Teniendo en coenta S. M. la notoriedad de accion tan noble y meritoria, se ha dignado
conceder 4 dicho D. Fermin Peralia la cruz de primera clase de la Orden civil de
Beneficencia, disponiendo alemas que la placa que ha de usar se adquiera con fondos
de este Ministerio, y que la presente real rden se publique en la Gaceta de Madrid.

De la de S. M. lo comunico & V. E. para su conocimiento y efectos correspondienfes.

Dios goarde & V. E. muchos afios.—Madrid 8§ de Enero de 1868.— Gonzales Brabo.
—Sr. Goberpador de esia provincia,

Papilla Liebig, nuevo alimento para los nifios de teta.—
Ua editor de Paris , M. Reinwald , ba concebido la feliz idea de reunir en un pequelio
emaderno los documentos que demuesiran, de un modo incoatestable que en Alemania,
el alimeato combinado por el ilustre quimice, ba prestade inmenses servicios, dismi-
ouyeads ea usa proporcien considerable, la mortalidad verdaderameste espantosa de
de les nifies de teta, y gue por lo lanlo en Francia, asi como en olros paises, por gra-
ves que hayan podido ser las objeciones bechas en el seno de la Academia de Medicina
de Paris, puede dar asimismo excelentes resultados, Nesoiros hemes publicado ya la
férmula ; pero no la lomamos de fueate original, y nos creemos en el deber de repro-
deeirla.

Diez parles de leche de vaca, una parie de barina de irigo y una parie de maiz,
suminislran una mezcla que liepe casi exaclamente el mismo valor nutritive que la
leche de mujer. La papilla se prepara del modo siguienle: se pone una parte de harina
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de trigo (15 gramos) en el vaso en que debe hervir la preparacion ; adidese la leche
(150 gramos) en pequeRas désis , removiéndolo continuamente y procurando mucho
que no se agrume la harina : se calienta la mezcla , agitindola sin cesar hasta ebulli-
cion; déjase hervir por espacio de tres 6 cualro minutos y se saca de la lumbre. Pesase
enlonces una parle (13 gramos) de harina de maiz que se mezola cuidadosamente con
dos parles (80 gramos) de agua y tres gotas de una solucion compuesta de hicarhonato
disuello en once partes de agua 6 bien de una parte de carbonalo, en ocho partes de
agua; esla mezela se adade 4 la papilla agitdndola, se tapa el vaso para impedir el en-
friamenlo, y se deja aposar una media hora.

Es muy conveniente colocar el vaso, despues de haberle afiadido la barina de maiz,
en agua casi hirviendo 6 en un paraje muy caliente , & fin de que la mezcla conserve
su lemperatura por més liempo; de esle modo so obliene mas liquida y mis suave; al
cabo de quince 6 veinle minulos vuelve 4 colocarse el todo al fuege , se hace hervir
algunos inslantes y en seguida se vierle la papilla sobre un tamiz tupido de hilo G crin,
donde quedan las materias fibrosas de la cebada. Autes de dar la leche al nifio conviene
dejarla aposar un poco, para que se depositen lambien las malerias fibrosas finas que
hayan quedado en suspension. M C. Plenffer, catedralico de quimica en Munich , for-
mula su opinion del modo siguiente, fundandola en una larguisima experiencia;

La leche Liebig es un alimento completo y de facil digestion. A los dos ¢ (res dias
de nacidos, basta para la alimentacion de los ninos la leche de vaca, cuando les falte
el pezon de la madre. La leche de vaca en estos dias se les di un lanto diluida, Pasa-
dos esos dias, con la leche Liebig administrada en pequenas désis y segun las circuns-
taucias, haciéndola ménos densa con la adicion de un poco de agua, puede dispénsarse
de todo olro alimento. Conviene, sobre todo, en los casos en que el nifio deba ser des-
tetado, despues de haberle criado la madre muchas semanas; es un suplemeno magni-
fico enando no basta la leche de la nodriza,

Esta papilla ha curado prontamente y de una manera milagrosa i infinidad de
nifos que. padecian célicos verdes. Con éxito completo se hace uso de ella cuando el
eslémago no puede resistir ningun alimento. niaun la leche de vaca. (Pab. Méd.)

La Academia Imperial de Medicina de Paris propone
para el afio 1868 los siguientes premios.—Premiode la Academia,
1,000 francos; de los derrames sanguineos en el espesor de los lejidos.—Premio Por-
tal, 700 francos : deé los tumores del encéfalo y de sus sinlomas.—Premio Civrieux,
800 francos ; de los fenomenos psicolégicos anteriores , coexistentes y posleriores & |a
materia provocada —Premio Capuron, 1,500 francos; del tratamiento de las afecciones
wlerinas por las aguas minerales.—Premio Barbier, 2,000 francos: al autor del descu-
miento de medios complelos para curar las enfermedades reputadas incurables, por
ejemplo , la ribia, el cancer, la epilépsia. etc.—Premio Orfila , 4,000 francos, de la
digitalina y de la digital. Aislar la digitalina. Carécleres quimicos que deberan servir
en las investigaciones médico-legales para demostrar la existencia de la digilal y dela
digitalina. Alleraciones palologicas que esas suslancias pueden dejar en los casos de
envenenamien(o, Sintomas que provocan. Hasta que punto y medida podrd invocarse
la experimentacion en los animales de las malerias vomiladas, de las encontradas en la
economia, 6 de las extraidas por anilisis, como indicio ¢ prueba de existencia del ve-
neno ¢ del envenenamiento,—Premio Godard, 1,000 francos; 4 la mejor Memoria de
patologia interna. (id. id.)

Por lo no firmado, J. Roca.

Ei, D. Jost CANUDAS.

Barcelona.—Imp. de Jaime Jepus. Petritxol, 14, principal.—1898,
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M. I. Sk.
Snes. AcApemicos.

Tan vasto es el campo de la Medicina, tantas son las cuestiones que en-
cierra dignas de llamar la atencion del hombre dedicado & su estudio, que
su misma multiplicidad és motive de eonfusion para quien pretende en-
tresacar una y observarla con prolijo detenimicnto. Empero, rlnqpnr'q de un
exhmen analftico de aquellos asuntos mas abundantes en interds tedrico y
praclico, me he fijado con predileccion en la fisiologia-patoligica de las
dicitesis, por ser materia siempre dotada de gran sabor clinico y no ajena
tampoco & los que pretenden investigar el modo'de ser de f‘umplsc.u] 1S en-
fermedades.

Dista mucho semejante asunto de estar resuello; si en sentir de repu-
tados pricticos habia desaparecido todo género de duda y podian suseri-
bir todos las mismas conclusiones, sin embargo, 4 los esfuerzos de la es-
cuela orgacinista y particularmente & la nueva patologia celular de Vir-
chow se debe gue el acuerdo diste mucho de ser unanime. Una cuestion
va decrépita se ha rejuvenecido, pues si los hechos clinicos demostraban
quae en las diatesis los fendmenos loeales siempre eran forzosa consecuen-
cia de la vieiacion general, modernos estudios pretenden entronizar opi-
niones conlrarias. ; De qué parte esta la verdad?

Mi propdsilo es irla & busear, no conla idea preconcebiia, ni con un
sisbematico esclusivismo, sino eon el libro de la patologia en la mano ¥
con ¢l hombre enfermo anle mis ojos (1).

(1) El werdadero nosdélogo no parte dela [iFiuIr m, nide la patelogia, nl dela analomia palold-
gica para clasificar las enfermedades por un mélodo simple v nalural; colo ol enfermo y la observa-
clon le sieven de luminoso faro, "Bazin, Traild des alfeclions culandoas para silaires.)
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Tarea dificil hasta lo sumo és la que impongo 4 mis escasas fuerzas, al
dilucidar esta materia; mas si vosolros, Sres. Académicos, dispensais siem-
pre prodiga tolerancia & quien la impetra, y como hombres de ciencia solo
sois exigentes con vosotros mismos, me alreveré & dar principio 4 la lec-
turade mi humildisimo trabajo.

Nadie mas entusiasta que yo por todos los adelantos de las ciencias mé-
dicas, pero ese entusiasmo no puede llegar al estremo fatal de cerrar mis
ojos 4 lo pasado, para encaminarlos solo al presente y aun con mayor afan
4 los tiempos futuros, que ya podemos columbrar en lontananza como
henchidos de gloria cientifica. Ilusos son los que ven el gérmen de la me-
dicina en las ideas de hoy, y no les van en zaga los aferrados con entu-
siasmo 4 lo antigno y que desprecian inmerecidamente los actuales des-
cubrimientos : estas ideas estremas de las que muchos adolecen son y se-
ran siempre la constante rémora de todo progreso. Naj la Medicina como
ciencia fandada en los principios esperimental y de observacion, no puede
crearse en un solo dia, es un edificio obra de los tiempos cuya censtruc-
cion es lenta y & la que han contribnide y contribuirn, tal vez sin pen-
sarlo, todos los médicos habidos y por haber, desde los periodos misticos
y filosdficos que la hisloria nos cuenta hasta los erudilos siglos XV y XVI,
los de restauracion, XVII y XVIII, y por ltimo el actual que estd por en-
cima de todos los demas y que indudablemente ha hecho entrar la ciencia
por el verdadero camino que ha de conducirla al pindculo de la perfeccion.
Rarisimo es pues el tema de estudio cuyo verdadero principio no lo en-
contremos en épocas mas ¢ menos remotas ; asi diversos adelanlos moder-
nos han tomado por pié una palabra, una idea, tal vez soltadaal acaso,
relegada al olvido y sobre la cual, despues de pronunciada 6 emitida, na-
die habia parado su atencion. No es-por lo tanto estrafio, que al empren-
der el estudio de las enfermedades dialésicas y no olvidando que consli-
tuyen por si solas un punto de doctrina tan importante como antiguo, vaya
4 abrir el libro de los hechos pasados para busear en donde tomaren mo-
tivo de exislencia.

«Mas de 500 anos antes de Jesueristo, el célebre fildsofo Empédocles de
Agrigenta introdujo en la Fisica la consideracion de cuatro elementos, ¢
formas elementales: una terrestre 6 sélida, otraacuosa 6 liquida, la lereera
gaseosa ¢ adrea y la cuarta ignea 6 elérea ([luido imponderable de los mo-
dernos); idea nada ridicala ni absurda antes de los descubrimientos de
quimica actual y de la que no estin hoy muy distantes los quimicos, al
busecar la homogeneidad de la maleria mediante la teorfa de los equiva-
lentes» (1), Estos principios sirvieron de hase & los Asclepiaideos para di-
vidir los humores del cuerpo en cuatro elementos: sangre, bilis, atrabilis
y pituila, cuyas cantidades guardando correlacion entre si constituian la
salud; su desequilibrio, efecto del principio vital, y su alteracion, moti-

vada por los agenles esleriores no someltidos & aquel principio, eran causa

(1) P. Renouard. Histolre de la Medécine,




— 339 —
de la enfermedad : pero siempre considerdbanla, no como la espresion del
sufrimiento particular de un drgano, sino como é1 de la economfia entera,
como el resultado de la reaccion dela fuerza vital contra el prineipio mor -
bigeno,

A mi entender en este periodo filoséfico dié comienzo con el remedo
de enfermedades esencialmente humorales y con el antagonismo entre el
elemento morboso y lafuerza vital, la primera idea de la diftesis. Mas, lue.
go vino el periodo Anatémico, y entonees, como no podia menos de suceder,
empezaron a tomar parte en las entidades patoldgicas las alteraciones de
los elementos sdlidos acompanando las de los liquidos y gases , pero sin
disminuir por esto la importancia del humorisme , del cnal fué Galeno el
mas alto representante.

Ya los metddicos en aquellos tiempos se opusieron 4 la admision de las
enfermedades de los liquidos con su esérictum el laxwm, pero la doetrina
humoral fué atravesando eon mayor 6 menor desembarazo é independen-
cia una larga série de siglos , 4 despecho de los sistemas mas encontrados
que se opusieron & su curso, aun en los dias de prueba para ella en que
Francisco Glisson, & mediados del siglo xv, reconocié en los cuerpos sé-
lidos una fuerza hipotélica particular productora de lodos los fendmenos
vilales , lamada irritabilidad, y cuya hipétesis Haller en 4747 elevé 4 la
categoria de hecho : verdadera revolucion que estalld en los campos de la
biclogia y de la patologia. La vida, la salud, la enfermedad parecian radi-
car solo en los elementos solidos, pero no tardo lampoco en aparecer pro-
ximo al inmortal Bichat, el génio del eélebre Hunler para que demosirase
en su tratado sobre la sangre y la inflamacion, que aquella carne liguida,
como la llama Bordeu , gozaba tambien , & semejanza de los cuerpos séli-
dos, diversos alributos vitales al cireular libremenle por sus vasos.

Urgia hermanar ambas adquisiciones , era conveniente hacer cesar el
divorcio entre unos elementos y los opuestos, fucrza era demostrar que
en la organizacion humana lodas las partes, desde el Atomo al sistema en
estado de funcionar , ora pertenezcan al mundo de los sélidos , ora al hu-
moral, tienen la misma lendencia, el mismo fin: dar la vida y la salud.
Este adelanto se ha realizado, la union inlima existe , no caben ya gerar-
quias en el organismo ; lodos los elementos gozan.las mismas atribucio-
nes fisidlogo-patoldgieas.

Por mas, pues, que el humorismo héayase enriquaocido’ despues de mu-
chos afios de esperimenlacion , es inadmisible en su esclusivismo ; ¥ es
que ensefiando la fisiologia que la sangre no tiene una vida del todo in-
dependienle, sino que su conexion con las partes veeinas es inlima, tanto,
que la mayoria de principios inmedialos y elementos analémicos no se
producen ni organizan en el torrente circulalorio , va puede deducirse ¢
priori que una enfermedad esclusivamente humoral no puede existir, sino
que habiendo armonia entre los sélidos y los liquidos del cuerpo en es-

tado de salud , la misma solidaridad debe hacerse palenle en los afcetos
patoldgicos (1).

(1) Solo pretendo significar con esto que toda enfermedad goneral alace sucesivamenle s6lidos v
liquidos, mus en munera alguna debe Inferirse la negacion de dolencias locales.
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Con lan radicales cambios 1éjos de desaparecer las didlesis de los cua-
dros nosolégicos, se han afianzado mucho mas , y en lanto podemos decir
que existen formando un grupo bien estudiado, que sus mismos delrac-
tores las admiten implicilamente con sus hechos. Mas no nos admiremos ;
que si se ha puesto en tela de juicio la esencia de la vida, los atributos de
la materia v la naturaleza de la enfermedad , bien puede negarse por al-
gunos la existencia de la diatesis euya imporlancia relativa es muchisimo
menor, No ha llegado aun nuestro arte & aquel deseado estremo en que la
cerleza de todas sus proposiciones sea un hecho demostrado ; caben aun
discusiones muy bien sostenidas sobre muchos principios fundamentales
de los edificios cientificos.

Debian llegar los ltimos dias del pasado siglo y los primeros albores
del presente para que se presentara otro tema de discusion no menos im-
portante é intimamente enlazado con la fisiologia-patoldgica que me oeu-
pa; tal era si la enfermedad debia considerarse en su principio local 6
general. Asi, mientras el célebre Broussais defendia con la energia que le
era propia, que toda dolencia era local, la escuela de Montpellier, con
Barthez y Quissac al frente, esclamaba en alta voz , que los afectos visi-
bles, los esleriores, loslocales eran bagatelas que apenas mereecian ser
atacadas con medicacion alguna y que lo tinico digno de la consideracion
del clinico eran los once elementos admilidos por ellos, Es decir, que
mientras para unos la eseréfula, la intermilente , eran padecimientos lo-
cales, para otros el flemon, la neumonia, esos lipos de inflamacion verda-
dera, podian ser inflamatorios 6 dejar de serlo segun el estado interior
que los dominaba.

Asi , Sres. Académicos , se demuestra de una manera incontestable el
inconveniente de observar un objeto bajo un punte de vista esclusivo, se
exagera la importancia de un orden de ideas y se deprime olro no menos
importante : la escuela de Bichat subordinando el estado general al local,
ha caido en el esceso de la localizacion ; la de Barthez, al subyugar la en-
fermedad local 4 la general se ha precipilado en el contrario. Sin dejar pues
de tener un criterio que nos dirija , seamos clinicos antes que sistemdli-
cos, observemos antes que leorizemos.

Senladas eslas ideas generales que me servirin de firme base para en-
trar de lleno en el estudio fisiélogo-patoldgico de la didlesis y para demos-
trar que el verdadero punto filoséfico dista mucho, en Medicina , de en-
contrarse en intransigentes esclusivismos , permitidme pregunlar L qué
debemos entender por dialesis ?

Desde Galeno que fundindose en la etimologia de la palabra , entendia
por diatesis el habitus, la disposicion, el modo general de ser de un indi-
viduo, hasta Tomasini y Jos médicos de su escuela que usaban aquella
palabra para espresar un estado de la economia que permite 4 una enfer-

medad cualesquiera desarrollarse y la entretiene aun despues de cesar la
¢ausa aceidental que la ha provocado , se han definido las didlesis de lan
diversos modos como distintos han sido los patélogos que se han ocupado
de un punto tan debatido como oscuro. Parisel y Brown dicen que es el es-
tado de 1a economia en yirtud del cual se confraen cierlas enfermedades.
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Daumont la eonsidera como un estado suseeptible de cambiar 6 para res-
tablecer la salud 6 para correr hacia la muerte. Roche enliende, un modo
de ser de la organizacion por el que una enfermedad primitivamente local
Se presenta en olros lejidos y aparalos sin que la primera se haya repro-
ducido. Para Behier, es un estado pa lolégico que parece ocupar la totali-
dad de la economia y se produce en diferentes puntos con sintomas seme-
Jjanles, y revelando idénlica causa. Nysten la admite como una dispesicion
general por la que un individuo padece diversos afectos locales de la mis-
ma naluraleza. Finalmente los modernos organicistas llaman diatesis, #
una disposicion nueva de los tejidos y humores, y que se manifiesta por un
orden de produetos morbosos casi siempre héteromorfos.

Seria tan engorroso para mi, como molesto para los que me honran con
su alencion , ir analizando una por una las citadas definiciones v muchi-
simas olras que hubiera podido trascribir, mayormente cuando podrd de-
ducirse de las reflexiones en que voy 4 entrar, cuales son mis ideas sobre
esle asunto. Empero no quiero dispensarme de rebatir la opinion de los
que ven en la didlesis, no un estado paloldgico , sino una simple apfitud
del organismo , una disposicion orginica que hace facil el desarrollo de
una dolencia cualesquiera.

A mi enlender , esta manera de raciocinar es errénea de todo punto y
no puede ser hija de la verdadera observacion clinica. La didtesis es un
afeclo patoldgico, no tina causa marbosa ymucho menos una disposicion 4
enfermar ; no ignoro gue su etimologia esto significa, pero cuando se trala
de espresar una idea con una palabra inexacta, 6 hemos de cambiar el le-
gitimo sentido de ella, ¢ pasar por encima de la espresion para fijarnos
en el hecho. Un hombre de 65 afios, de lemperamenlo sanguineo , estatu-
'a regular y que su cuello sea corto y grueso , esth mas predispuesto &
sufrir la apoplejia encefilica ¢ la congestion activa del pulmon, que el jo-
ven de alta estatara, de temperamento nervioso linfitico y de aplanado
pecho. ¢ Y llamaremos diatesis con Parisel al estado natural de aquel hom-
bre adulto , eslado exento de dolencia alguna , en el que todas sus fun-
ciones se operan con regalaridad y que solo por una disposicion fisica de
su cuello y de sus vasos arteriales esti mas predispuesto que el jéven con
quien le he comparado, 4 sufrir una determinada clase de enfermedades
encefilicas 6 tordcicas? ; Diremos por venlura que una jéven nerviosa y
débil tiene una didtesis dismenorreica, porque esta mas predispuesta 4 su-
frirla que la muger adulta y robusta de nuestros campos ? Indudablemen-
te que no ; de lo conltrario seria preciso admilir tantas di4tesis como cau-
sas predisponentes existen enjlos individuos, seria esto confundir los es-
tados diatésicos con los llamados érganos déhiles por Huffeland Yy nacerian
de esla falsa interpretacion inconvenientes elinicos y te rapéulicos de gran
cuantia.

En efecto, una vez confundida la aptitud (estado fisioldgico) con la did-
tesis (esludo enfermedad,) entonces la lerapéutica racional no puede em-
plearse, porque su reino empieza en los primeros limites de la patologia
y o en los de la normalidad ; entonces , bien pueden aparecer dolencias
en este 6 en el ofro Grgano , que si las atacamos con los medicamentos
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apropiados , no podremos hacer lo mismo con la predisposicion , con la
aplitud, que solo puede corregirse con la cieneia higiénica que conserya la
salud y no cura la enfermedad.

Y cuenta, que si entendemos por esla aptitud & enfermar un estado in-
termedio entre la salud y la enfermedad, como admile Trousseau en dife-
rentes pasages de sus obras, lengo tal aserlo por renido con los sanos
principios de una buena filosofia médica. Asi como no hay un intermedio
entre la vida y la muerte por ser dos estremos incompalibles , tampoco
existe entre la salud y la enfermedad ; 6 el orzanismo funciona arménica-
mente 6 no funeiona : entre lo perfecto y lo imperfecto no hay alternativa,
luego, pues, los estados fisidlogo-palolégicos, 6 mejor diré, los normales y
morbogos al propio tiempo no pueden coneebirse : una funcion normal es-
tard exagerada , enhorabuena, pero de este limite al patoldgico la distan-
cia es inmensa.

Queda pues sentado que la diitesis debe incluirse en los estudios pato-
logicos y no en los de la fisiologia; que no debe figurar al lado del tem-
peramento, de la ideosincrasia y del hébito, sino junto 4 la larga série de
afectos morbosos. )

Las dificultades del andlisis suben de punto cuando ya incluida la dia-
lesis en los cuadros nosoldzicos, pretendemos inquirir cual es su modo de
ser, para llegar por tan escabroso camino & su definicion, sino esencial,
si deseriptiva.

«El que no sabe hablar la lengua de la ciencia decia Condillac, ignora
la cienciaz» yen efecto en muchas ocasiones nuestra tecnologia es tan de-
fectuosa que con dificultad podemos llegar & entendernos : eslo que puede
aplicarse en general & Ta medicina, liene exacta aplicacion al tratar el caso
concrolo de la didtesis. Gracias & no fijar exaclamente su signifieado,
puede confundirse con la enfermedad general y conslitucional , confusion
que por lo menos debe considerarse innecesaria. No puedo pasar adelante
sin dilucidar este asunlo.

Dice el citado Nysten : «existen unas enfermedades en las que todas las

aparles de la economia estn lisiadas, 6 mejor, en las que todas las parles
«de la econdmia ofrecen desarreglos de la nutricion, y en consecuencia,
«todos los actos que ellas operan estin lisiados tambien ; estas enferme-
edades se llaman generales 6 de la sangre, sea porque se supone ser ella
«la primilivamente afectada (lo que es positivo, por jugar un papel inter-
amedio entre los sélidos del cuerpo y los medios estériores), sea porque
ses la tinica que presenta cambios apreeiables 6 por lo menos apreciados
«hasta el presente.» En otro pasaje anade : scuando una enfermedad ha
.empezado siendo local y despues ha ide estendiendo su esfera de aclivi-
.dad hasta hacer participes de su influencia morbosa & todos los elemen-
clos organicos , constituye el estado 6 enfermedad llamada constitucio-
anal (1),

Si no se dice mas, entre ambas entidades no se echa de ver ninguna di-
ferencia radical, como no sea el punto de entrada en el organismo, dela

1) Diclionnaire ce Médecine elc. par Nysien, Robin el Littré.
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dolencia ; sabido y patente en la conslitucional , ticito , sino ignorado, en
la general : ; existen sin embargo diferencias ? Solo en obsequio & la cla-
ridad permitanseme aducir algunos ejemplos.

Admilo, en la actualidad, la fiebre lifoidea como una dolencia general,
durante cuyo curso se presenlan la dolinenteria y varias otras loealiza-
ciones. En esta dolencia, salve ulterior esperimentacion, puede sostener-
se la existencia de un eslado patoldgico interior, generalizado, demostra-
ble por un cuadro sindrémico nada reducido y que precede 4 la erupeion
intestinal especifica que ha de constituir un sintoma importantisimo, pa-
tognomdnico de aquella fiebre. En la viruela es demostrable hasta la evi-
dencia, hoy dia, que antes de ofrecer la superficie tegumentaria la menor
sefial de erupeion alguna, exisle la fiebre , es decir , un estado patolégico
interior y generalizado que se disipa lan luego como la piel se mancha,
crece y supura,

Las dos y varias otras que pudiera citar pueden sin dificultad alguna
incluirse en el cuadro de las enfermedades generales.

Un perro, un lobo 6 enalquiera animal que posea el (riste privilegio de
sufrir la rabia (1) espontineamente , hinca su colmillo é inocula la baba
en un nifio ; se produce una herida, generalmente de poca estension, y se
cicalriza & los pocos dias; el virus lisico sino fué destruido por el arte,
permanece adormecido un tiempo indelerminado (2) en el mismo punto
de la inoculacion, mas despues por un movimiento, que no es de este lu-
gar esclarecer , el virus 6 el fermento , 1limese como se quiera. enltra en
actividad, es absorbido v arrasirado al lorrente cireulalorio, v ya en esle
canal de riego, se expande por el organismo y da lugar 4 la numerosa y
terrible cohorte de sintomas que lerminarin tragicamente.

He aqui otra enfermedad que se ha hecho general , pero como tuvo por
punto de partida una region visible y de aqui , al pareeer dotada de irre-
sistible fuerza centrifuga, ha irradiado hasta los 1illimos limites del orga-
nismo, no se llama ya enfermedad general, sino constitucional.

Es cierto que las tres dolencias siendo legilimamente iguales en el fon-
do, se distinguen no obslante de un modo radical , por empezar la tiltima
por el exterior del cuerpo , al paso que las primeras manifestaciones de
las otras dos , toman pié en el interior de la economia ; pero pregunto yo
ahora, Sres. Académicos ; es posible admilir que ciertos estados morbosos,
aungue se inicien por sinlomas internos de los comprendidos en la cale-
goria de generales, hayan tenido su génesis en todos los puntos 4 la vez
de nuestra organizacion ? ; puede comprenderse que todos nuestros 6rga-
nos y nuestros tejidos hayan enfermado de pronto; que la dolencia , ora
hija de agentes exteriores, ora de un trastorno de la organizacion misma,
no haya tenido un principio local, sino que al mismo tiempo se haya pro-
ducido el llamado «lotius substantize» por los antiguos ?

En verdad no ha llegado aun el positivismo médico 4 tal punto de per-

(1) Cymnosialosis de Plorry.
(2} Enlre los casos de incobacion prolongada, es nolable el observado reclenlemente en Valen-
cla, despues de dos afios de Inoculado el virus lisico.
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feccion que pueda afirmar sin embozo cuanfos y cuales son todos los ele-
mentos analdmicos v principios inmedialos que gstdn lisiados en esla 6
en aquella enfermedad, pero si la experimentacion aun no ha demostrado
de una manera inconcusa todo lo que la razon humana desea, lenemos sin
embargo lodos el suficiente eriterio de fisiologia-patoldgica para poder
patentizar, sino con hechos probados , con razones bien cimentadas , que
toda enfermedad empieza siendo lecal.

Mas suspendamos por un momenlo lal afirmacion en obsequio al érden
légico que debe guardar esta Memoria y admitamos interinamente que
enfermedad general y constitucional son , en mi humilde enlender., una
misma cosa.

Admilense en patologia una larga série de enfermedades que primitiva
6 secundariamente invaden la totalidad del organismo; pero si todas ellas
pueden incluirse en el gran grupo de enfermedades generales, existen al-
cunas , corfas en numero , que se destacan en primra linea por ciertos
caractéres distintivos. Son enfermedades generales por antonomasia, que
no radican precisamente en varios aparalos 4 la vez , ni en determinados
sistemas , sino que, si se permile la frase , han sentado sus reales en los
mismos elemeéntos organicos; alli donde se ejecuta con sincular energia el
incesante movimienlo e composicion y descomposicion. Son enfermedades,
que en lanto radican en los primordiales elementos del organismo, que pa-
recen dotadas del fatal poder de trasmitirse por herencia de los padres a sus
hijos, v se manifiestan, ya4 los pocos dias queel tierno vaslago goza de una
vida independiente , ya al cabo de algunos afios, cuando parecia haberse
rolo entre ¢l ser productor y el engendrado toda suerte de encadenamienlo
fisico. Son enfermedades ademés , que apesar de radicar en los primeros
elementos de toda organizacion . no suelen correr con velocidad todos los
periodos de su exislencia para corlar en pocos dias el hilo de la vida
del infeliz en que se implantan, sino que su faligosa carrera hicia la des-
(ruccion se hace notable por la lentitud de su carso. Son enfermedades
cayas manifestlaciones , usando una espresion gréfica, proceden del in-
tevior al esterior . determinando localizaciones sin fin en todos los tegidos
de la economia ; las que no constituyen enfermedadeg independientes,
sino sintomas de la dolencia general ¢ interior, §y localizaciones, en una
palabra , que tienen todas una misma naturaleza, por ser hijas de una
sola y misma madre , y estan pintadas sino con igual , por lo menos con
semejante color , cuya ligera discrepancia depende solo de la estruclura
propia de cada tejido. Son enfermedades, en fin, cuya terapéulica dirigida,
Unicamenle contra sus erupciones locales es errénea , inutil y perjudicial
y encaminada 4 combatir el estado general , inlerior , merece al conlrario
toda la aprobacion de la mas sana clinica.

A las enfermedades generales, cortas en nimero , pero imporlantisimas

sicas. No signifi-

que poseen las circunstancias enunciadas las llamo diafé
co con esto que el nombre sea el propio , muy al conlrario, creo debiera
susliluirsé por otro mas exaclo y espresivo: mas llimense de un modo,
lidmense de otro, lo que si pretendo, es distinguir del grupo de enferme-
dades generales, unas cuya fisiologia-palolégica y cuya terapculica son muy
caractleristicas.
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Entiendo pues por didlesis une enfermedad, por lo comun de curso lentos
que radica en los elementos componentes de los sdlidos y hwmores de la
economia humana, que se trasmite por herencia , que. determina localiza-
ciones sin wimero de igual naturalesa y con semejante sindrome iy euya
terapéutica racional debe dirigivse mas G combaliv el estado interior que
el proceso local,

Permitidme ahora disgregar los componentes de esla larga definicion pa
ra analizarlos por partes; inico medio de estudiar con fruto la fisiologia-pa.
lolégica que forma el objeto de esta Memoria.

He dicho «enfermedad general que radica en los elementos de los séli-
dos y humores de la economia:» En eslas enfermedades 1a anatomia pato-
logica, ora & ojo desnudo, ora ayndada del mieroscopio, ha dado resultados
poco menos que negalivos, abstraceion hecha de las manifestaciones loca-
les; y como la clinica ensena un estado de sufrimiento interior que la au-
topsia no confirma , se ha podido deducir que los principios elementales
estan allerados en su naturaleza molecular y por lanto atendida su ines-
tabilidad se presentan & mil descomposiciones. Y no se erea una hipélesis
esle modo de pensar pues lo ha demostrado Robin, 1.° por las alleraciones
que sufren ciertas malerias orgénicas; 2.° por las diferencias de coagula-
cion y de reaccion que estas alteraciones han delerminado; y 3.° sobre lo-
do, por los cambios que sobrevienen en la formacion y descomposicion de
los principios inmedialos de la segunda clase procedentes de la desasimi-
lacion de suslancias orginicas v, g. urea , leueina . serolina, oxalatos y
acelalos diversos. Modificados estos .clementos por causas casi siempre
desconocidas , adquieren otras propiedades orginicas de las ‘que debian
tener normalmente y de ahi una perturbacion en los actos que deben eje-
cutar (1).

Y en efecto, en las enfermedades diatésicas, sea v. g. el escrofulismo,
nolamos 4 mas de esas localizaciones que hoy dia llaman procesos palolo-
gicos, una alteracion profunda en la nutricion propiamente dicha , aquel
enflaquecimiento no siempre esplicable por la extension de las superficies
supuratorias. aquella languidez en todos los 6rganos y aparatos, aquella
pereza ¢ aletargamiento en el ejercicio de las funciones, aquel aplasta-
miento en fin, como diria Barthez, de las fuerzas radicales de la vida, no
pueden esplicarse por la alteracion de un determinado érden de sistemas;
Ia causa debe estar y esld mas alla, esta en los componentes orgénicos, en
los verdaderos fundamenlos de la economia humana.

Pero lo que mas confirma mi manera de raciocinar es que «la didtesis
determina localizaciones sin niimero de igual naturaleza v con semejante
sindrome.» Esla produceion de afectos morbosos de una misma especie en
un gran nitmero de partes 4 la vez, ¢ sucesivamente en un tiempo poeo
considerable, y que enando son tumores constituye el sello de su llamada
malignidad, no me parece légico admitir con varios organicistas, dependa
esclusivamente tal fendmeno de una alteracion local de las células ¢ de

(1) Chimie physioldgiqun el patholdgique.—Robin el Verdeil,
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una suerte de aberracion nutritiva de las mismas, pues si es cierto queel
proceso homélogo 6 heterdlogo implanta sus raices en el lerreno celular,
esta misma diseminacion de estados patolégicos deignal naturaleza argn-
guye si, que estén enfermos los elementos & que se adhieren, pero né de
un modo independiente, sino subyugados al estado diatésico. Seria vale-
dera la opinion conlraria, si las manifestaciones 4 ser corlas en numero
solo atacaran delerminada clase de tejidos, pero cuando vemos todos los
dias que la escréfula y la sifilis por ejemplo, no contentas con castigar las
vastas superficies esleriores del cuerpo, dirigense al inlerior y ya el pul-
mon, va el eérebro; ora el tejido linfilico, ora el glandular; unas veces el
apnneurélicu, olras el mucoso patentizan el indeleble sello de sus estra-
gos, bien puede dedueirse racionalmente que el intrinseco movimiento asi-
milante y desasimilante de todos eslos érganos, aparatos y sislemas par-
licipan de la enlidad morbosa dialésica, enfermedad no ontolégica sino
muy real por desgracia.

Pero hay mas: no tan solo la diatesis puede determinar las localizacio-
nes mas numerosas i variadas, si que tambien ofrece & nuestra conside-
racion otra particularidad que demuestra, mejor que lo indicado, cudl es
su naturaleza. Cuando un sujeto diatésico sufre accidentalmente una do-
lencia motivada por un agenle esterior y que ni remotamente puede con-
siderarse efeclo de la organizacion misma, sea v. g. una herida, enlonces
1éjos de correr la afeccion todos sus periodos con regularidad, como lo ha-
ria si radicase en un organisme sano, no tarda en revestirse del colorido
propio que la imprime ladidtesis y lenta 6 rapidamente se va asemejando
4 las localizaciones hijas del vicio general, ;Podria esplicarse esle fend-
meno sin admilir una viciacion de todos los componentes orginicos? Ar-
riesgado es praclicar una solucion de continuidad en individuos afectos de
sifilis constitucional, pues correse el riesgo de que se vicie la herida. C06-
mo admitir este resultado sin la existencia del eslado general.

Otro argumento muy digno de lenerse en cuenta para apoyar la doctri-
na de la enfermedad general dialésica estriba en el incontestable hecho de
la herencia ; herencia, negada por algunos mas tedricos que practicos,
pero probada por la asercion undnime de todos los patélogos ; herencia
que yo admito, no con la prodigalidad de los que ven trasmitirse todas las
dolencias de los padres 4 sus hijos, sino con aquel justo medio demostra-
do por la experiencia elinica.

Generacion es la producecion de un ser semejante 4 aquel que le ha dado
origen, propiedad comun 4 todos los séres organizados que viven.

Sin entrar en el dificultoso terreno del mundo psiquico, podemos ob-
servar que los hijos tienen su parte moral mas que la intelectual tan se-
mejante & los padres, que en ocasiones, sin saber los lazos de familia que
unen & dos individuos, podemos conocer examinando sus modales, su ca-
ricler, su manera de pensar un proximo parentesco. La semejanza sube
de punto con los rasgos de la fisonomia, parecido de las manos y piés y
movimientos de eslas partes; lodole eunal nosinduce 4 atirmar que el hijo
hereda dé sus padres no solo su modo de ser moral, si que tambien su
constilucion fisica. Cuanto pasa en el érden fisiologico es muy factible su-
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ceda en el patolégico y asi lo confirman «& priori» la analogia que he bus-
cado y «a posleriori» numerosos hechos clinicos.

Y necesariamente debe suceder de esta manera, porque remontiandonos
al origen de la fecundacion del sér humano, siquiera haya alli poca luz
que nos alumbre, siempre podremos vislumbrar como cntre densas linie-
blas, que actuan en aquella fancion importante humor prolifico porun la-
do y hueveeillo por otro, es decir elementos vivos procedentes de otros ele-
mentos vivos; y siel todo que engendra tiene su vida enferma, el todo del
engendrado no podra en manera alguna tenerla fisiologica. En esla senei-
lla y verdadera observacion puede fundarse el fenémeno bioldgico de la
herencia, alejados de esle terreno y considerando erréneo el hecho anun-
ciado, 6 no se admite la enfermedad hereditaria 6 no sé como darla una
esplicacion que satisfaga al espiritu,

Con la generacion, dicen los autores, puede heredarse la enfermedad 6
solamente la aplitud, pues sipor ejemplo un hijode padres sifiliticos pue-
de ya nacer con sintomas de Lan"eruel enfermedad 6 al menos presentar-
los al poco liempo, no es menos cierto que un hijo de padres tuberculosos
puede correr tranquilo y robusto los dias de su infancia Y primera juven-
tud y no sufrir la terrible dolencia de sus ascendientes hasta la edad adul-
ta. Esto ¢s muy cierto y como no sé hasta que punto pueden admitirse
incubaciones lan prolongadas de aquella dolencia, debe concluirse de aqui,
que en algunos casos no se hereda la enfermedad diatésica v si la aplitud
4 sufrirla en tiempo oporluno.

Empero permitaseme de nuevo, por lo que valga, invocar la analogfa.
Homo est qui [uturus est, decia S. Agustin, y en buena orlodogia asi lo
hemos de admitir; de modo que el hombre no ya en los primeros tiempos
de su infancia sino aun en el claustro materio, ya tiene alma; |divino
destello que le distingue de todos los irracionales ! y sin embargo, | cuéin-
tos dias han de traseurrir para que el tierno ser dé muestra de poseerlay
con qué lentitud se va exhibiendo antes de aparecer con todo su esplen -
dente predominio! ; No podria admitirse en la enfermedad hereditaria un
hecho andlogo, es decir la facultad de permanecer como adormecido el es-
tado patolégico mol-cular, & semejanza que lo estd una semilla hasla que
cireunstancias mas 6 menos conocidas abonen el terreno en que ella ha de
germinar ?

¢ Y no confirma la misma idea en ocasiones, si vemos & un infeliz nifio
de doce ¢ trece afios, hijode padres tisicos, encerrado en una fibricade te-
jidos, en pié al lado del telar durante once y doce horas al dia | respirando
un aire viciado por las exhalaciones humanas y Ias particulas del algodon;
que Irabaja exageradamenle con sus brazos y pecho micntras sus piernas
solo le sirven de inerte sustentaculo, que come poco v con insuficiencia y
que aun despues de su jornal se ve oblicado & correr inmensas distancias
en busea de asiloen que guarecerse, como decia elocuentemen (e hace poco
Julio Béclard (1) y que apesar de vivir la vida de la miseria, de crecer

(1] "Eloge de Mr. Villermé par M. Jules Béclard, (Séance annuelle do I* Academie de médeci-
ne, 1860,)
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enervado y escualido y de entrar en una pubertad raquilica, no presenta
la tuberculosis pulmonar hasta llegar & cierlo perfodo de su existencia ?
& No sucede un hecho somejante en el terreno fisiélogo-anatémico con el
aparato genilal que ya exisliendo en el clausiro materno no entra sin em-
bargo en actividad y no da muestras de su presencia hasta aquella época
en que las facultades somiticas y psiquicas sufren un cambio radical ?

Todos estos heclios y varios otros que pudiera aducir, estin encamina-
dos sino & resolyer, si & delucidar el oscuro lerreno de la herencia y apli-
tud morbosas.

Llegado & este lerreno no puedo dispensarme de tralarolra cueslion que
ha quedado en pié en olro pasaje de este discurso y que esld inlimamente
relacionada con la fisiologia-palolégica de las diatesis. He dicho enlonces
que toda enfermedad general empieza siendo local. y para concrelarme
mas diré ahora que toda enfermedad general diatésica, sino se ha hereda-
do, empieza sienda local.

No parecerd aventurada la proposicion si digo que entiendo por afecto
local no solo el que radica en un punto esterior de la economia 6 en un or-
gano profundo, sino tambien en un aparato, un sistema 6 una clase cusl-
quiera de tejido, y por afecto seneral aguel en que son varios 6 todos los
os ¢ lodos los tejidos de la economia que se encuentran en

sistemas, vi
estado patoldgico.

(Recordaré que he sentado y probado hasta donde es pesible la demos-
tracion, que los procesos locales de las didltesis son conseculivos y no pri-
mitivos; por manera que al decir, toda diatesis, sino es hercdada, empie-
za siendo local, no puedo referirme en manera alguna & dichas localiza-
ciones que son siempre un efeclo, sino & otra clase en cuyo eximen voy a
enlrar,)

Asi, pues, por ejemplo, una tilcera simple, una artritis traumatica, una
neumonia, un espasmo y la mal llamada didlesis aneurismilica son enfer-
medades locales, siquiera alguna de ellas, como las dos 1ltimas, radiquen
vaen el sistema nerviosa ya en el arterial. Cuando tomando origen de es-
tas localizaciones, todos los tegidos sélidos ¥ liquidos del cuerpo van su-
cesivamente enfermando, entonces la dolencia es general. Aun en aquellos
casos cuya etiologia es puramente moral y que pudiera suponerse con
fundado motivo acllia sobre la economia enltera, es mas ldgico admilir pri-
mero un tiro directo al sistema nervioso y Juego, atendidas sus funciones
de equilibrar las fuerzas y de conservar la solidaridad entre solidos y li-
quidos, una alteracion general.

De todo esto puede concluirse que las didtesis, es decir, cierla clase de
afectos generales, no empiezan siéndolo desde luago sino que van prece-
didos noloriamente de un estado local: una vez establecida la viciacion,
entonees aparecen los efectos en diversos puntos esteriores 6 inleriores.
Mediante un sencillo ejemplo se comprendera mucho mejor mi idea.

Nace un niiio robusto y en sus ascendientes no se nola signo alguno de
la enfermeded llamada diitesis escrofulosa; & los nueve 6 diez afios, por
circunstancias de familia, vése reducido # la miseria y no puede mengs de
busear un oficio en que ocuparse para no subumbir y se¢ cncamina a cual-
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quiera de esos talleres himedos, reduecidos, mal ventilados v que tanto
abundan en los sétanos de ciertas casas. Respira el infeliz durante varias
horas del dia un aire no renovado con frecuencia, saturado de vapor acuo-
S0 ¥ poco oXigenado, pues los trabajadores 1o estian consumiendo sin cesar.
Termina la hora del jornal y sin lener tiempo para solazarse respi-
rando con libertad la nutritiva brisa de los campos, se dirije & su habita-
cion, ya cuando el sol esta en su ocaso, habitacion (ue se encuenlra en una
calle estrecha, tortuosa y que jamas ha sido bafiada por la luz de aquel
astro vivificador: en aquella estancia y én un cuarto de pocos metros de
capacidad, no es él solo quien debe encerrarse durante las horas del des-
canso, sino los demés de su familia 4 otros compatieros de infortunio. Si
el alimento del pulmon es deficiente v viciado, no lo es menos el que ha
de dar & todo su cuerpo los priucipios fijos y estables: la carne, la leche y
los alimentos azoados han desaparecido de su mesa y en su defeclo solo
la dieta feculenta, mas abundante en principios hydrocarbonados que pro-
teicos, constituye el manjar del desgraciado nifio. .

Existiendo estas causas tritisimas , no paco frecuentes y desgracia-
damente muy ciertas (y lo digo con loda la amargura de mi corazon) icud-
les serdn los efectos? La fisiologia-patoldgica rusponde con elocuencia en
cortas palabras; diciendo : la sangre es la primitivamente lisiada ; le fulia
oxigeno que la vivifique, y las combusliones incesantes ya en ‘el pulmon
ya en el interior de los vasos arteriales no se operan con regularidad ; le
sobra carbono, que es el enemigo de la vida, precisamenle cuando su
presencia escesiva exiziria mayor cantidad de aquel cuerpo oxidante para
neutralizarlo ; le faltan sustancias proteicas que debieran producir fibri-
négeno v una larga serie de cuerpos, mediante una no interrumpida com-
posicion y descomposicion, y que estén al frente del movimiento nutritivo
asimilante; y le sobran compuestos hydro-carbonados : el aziicar y las gra-
sas eslin en eseeso y no encuentran en el pulmon la suficiente cantidad
de oxigeno para ser descompuestas y eliminadas de la economia. Es decir,
que el circulo fatal pero incesante é indispensablo de asimilacion y desa-
similacion se encuentra interrumpido ; mientras esceden unos principios,
son delicientes los otros y la saagre esti enferma en sus elementos pri-
mordiales.

Tenemos ya un humor patoldgico, pero todos los demés drganos , apa-
ralosy sislemas de la economia siguen funcionando regularmente ; mas
pasan los dias, las causas siguen obrando con la misma intensidad v lo
que era una alteracion aislada y local deja de serlo ; la sangre empobreci-
da no devuelve 4 los tejidos que riega los elementos que han perdido ; al
principio estos tejidos buscan ansiosos en la misma economia los princi-
pios que no entran por la digestion y por la hematosis. pueden aun con-
trarrestar algun tiempo la falta de alimentos, pero no tardan en sucumbir
a la carestia y empicza el autofagismo, el enflaquecimiento se hace paten-
te, la nutricion se debilila, el organismo pierde y no adquiere, las fuerzas
de la vida decaen, los érganos funcionan con pereza, y lentamente la eco-
nomia enlera parlicipa de los trastornos que han empezado en la carne li-
quida que contienen los vasos. Tenemos ya conslituido un eserofulismo,
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una diftesis por escelencia, pero que no ha empezado siendo va tal didte-
sis, es decir estando todes los componentes arginicos en eslado de enfer-
medad, sino que la dolencia ha empezado siendo humoral y de aqui se ha
ido propagando por necesidad & lodo el organismo.

& Seré preciso invocar mas ejemplos en corroboracion del sentado prin-
cipio ? & Por ventura para demostrar que loda afeccion dialésica, no here-
dada, empieza siendo local, tendré que recordar lo que sucede con la sifi-
lis que desde el chancro se va propagando el virus hasla constituir la dia-
tesis, para nacer de esta una serie indefinida de localizaciones ? No: pues
unas veces la inaccion muscular, otras la hematosis viciada, ya la alimen-
tacion insuficiente, va la dieta muy nutritiva é irritanle pueden dirigir
primitivamente sus liros ora a la sangre para darla cualidades escrofulo-
sas 0 de herpetismo, ora & los elementos sélidos como el lejido muscular
& el nervioso para obrar de rechazo sobre la nutricion misma. Afectado un
tejido, como en la organizacion lodo es armonia, enlace v solidaridad, se
van afectando conseculivamente los demas, la dolencia invade solidos y
liquidos y la enfermedad gencral existe con todo su vigor: alterada la nu-
tricion aparecen cntonces las diversas localizaciones.

En restimen, pucs; antes de exislir la didtesis hay siempre un estado
patoldgico local y despues que se encuentra constituida ; ella es & su vez
causa de las erupciones locales.

Aqui podria sin dificultad alguna dar punto al objeto que me he pro-
puesto; pero con el fin de hacer de la fisiologfa-patoldgica de la didtesis,
un estudio mas completo, me permilirin los Sres. Académicos siga abu-
sando de su benévola atencion y pase al eximen sucinto de las enferme-
dades diatésicas que yo admilo, para que se vea si cumplen todas ellas
con los caractéres que las he asignado.

Incluyo en el grupo que me ocupa la escrdfula, con su secuela el tubér-
culo; el herpes; ol cancer ; la sifilis y'con algunas observaciones el escor-
bulo y el rewma. Exeluyo de él, las 1lamadas didlesis purulenla, la infla-
matoria (de Roche), la biliosa v alrabiliar (de los antiguos), la nerviosa y
serosa (de Darbefeuille), y la aneurismélica y varicosa (de Dupuylren),

Respecto 4 alguna de eslas tillimas, como la biliosa, atrabiliar , yermi-
nosa, aneurisméalica y varicosa, no cabe discusion alguna pues son enfer-
medades decididamente locales ; lo mismo sucede con la nerviosa y sero-
sa ; merecen sin embargo un momento de alencion la purulenta ¢ inflama-
toria. (Se concluira).

il i e

INFORME SOBRE LA VACUNACION GRATUITA PRACTICADA EN LA
ACADEMIA DE MEDICINA ¥ CIRUJIA DE BARCELONA POR LA COMISION ESPECIAL DE
AQUELLA, PUBLICADO POR AGUERDO DE Li MISMA CORPORACION.

M. I. S.

En cumplimiento de lo prevenido por Reglamenlo , la Comision de va-
cunacion gratuila principié en el presente afio las inoculaciones el 26 de
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Marzo, continuindolas todes los méartes de cada semana , mien{ras se han
presentado individuos para recibir este beneficio. El ntimero de los vacu-
nados y revacunados durante el transcurso de tiempo de 26 de Marzo &
28 de Mayo , asciende 4 84 | conforme se verd en el estado que al final de
este cserito se acompafia.

Corto ha sido tambien el eontingente de los vacunados como en el afio
anterior , obrando probablemente las mismas causas para impedir que el
niimero de solicitantes fuese mayor ; causas que tuvo el sentimiento de
tener que manifestar la Comision el afio pasado en los « Apunles acerca de
la vacunacion gratuila» que el infraserito Secretario presenlo 4 esta Aca-
demia. Pero en el presente aio ha subido de punto, si cabe, la incuria in-
dicada como 'e paso en aquellos apuntes; pues siendo mucho mayor el
nimero de los vacunados ya desde el principio, fué tambien mas escanda-
losa la defeccion de las madres en la incomparecencia con sus hijos, des-
pues de haber reportade la ulilidad de la inoculacion graluila, para (rans-
mitir & otros el virus ; por cuyo metive hubo dias de poner en conflicto &
la Comision, viendo el salon casi lleno de individuos que esperaban el be-
néficio preservativo de la viruela , mientras que los que lo habian ya re-
cibido no se presentaban para que de los mismos pudiera transmilirse 4
los demés. En medio de tanta ingratitud , prevista ya por la Comision,
aleceionada por laesperiencia de otros afios: se proveyd de cristales carga-
dos del virus y procuraba convencer # los solicilantes de que en el caso
de no comparceer los individuos vacunados, se procederia 4 la inoculacion
de Ia vacuna contenida en los cristales, con la seguridad de que produciria
idénticos efectos. Esto, sin embargo, no tranquilizaba 4 las madres. Afor-
tunadamente, despues de pesquisas, enviando al portero 4 las habitacio-
nes de los vacunados, 4 cuyo efeclo anticipadamente previendo lo que es-
taba en la posibilidad de suceder, habia tomado las sefias, no hubo siem-
pre la necesidad de hacer uso de la vacuna de cristales.

Tolerable seria hasta cierto punto esa defeccion, yaque esté tan arraiga-
da la preocupacion, euando la vacuna se pagase debhidamente ; pero desde
¢l momenlo en que esta es gratuila , cuando las Comisiones con el mayor
desinlerés se ocupan en propagarla, sin otro premio que el de prodigarun
bien i la sociedad, evitindole disgustos sin cuento , el desagradecimienlo
llega & su colmo ; no hay palabras bastante duras para calificarlo, es el
egoismo refinado hasta un punto indecible. Las personas que tan mal se
porlan con los que se constituyen desinteresadamente en sus bienhecho-
res , no son acreedoras 4 ningun beneficio, y mucho menos si despues de
haber prometido ecumplir con su deber no asisten, que esto es lo que ha
sucedido con muchos de los que se han presentado 4 recibir la inoculacion;
siendo lo mas sensible todavia , que los que no comparecieron, segura-
menle eran los mas bellos ejemplares de vacuna, por recaer en nifios mas
robustos y de muy buenas condiciones , por pertenecer 4 padres de mejor
posicion social que les permite mayores comodidades en la vida domésti-
ca. Ninguna repugnancia , ningun respelo les ha causado el menlir ; no
han faltado escusas cuando se les ha reconvenido por su incomparecen-
cia en el dia prefijado. La Comision se atreve & decir que la sociedad que
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tan mal correspende al celo y desinterés con que la Academia soporta aun-
que guslosa esa carga, no es digna de que se la cuide en adelanle del
mismo modo que viene efectudndolo hasta aqui. El bello ideal 4 que aspi-
ran las Corporaciones de estinguir las epidemias de viruelas , por medio
de las vacunaciones y revacunaciones, queda imposible de realizar & can-
sa de las tendencias opuesias por la rulina , las preocupaciones y quizas
las miras especulalivas.

Ademéas de las diversas causas que someramente se han indicado, otras
hay que pueden haber contribuido & que el ntimero de vacunados haya
sido tan escaso. Entre ellas deben citarse el modo.de hacer los anuncios :
astos en el modo y forma como se han venido publicando hasta aqui, sir-
ven de muy poco, puesto que el lugar que ocupan en los periddicos , po-
cos lo miran si no tienen un interés directo para eilo. En la gacetilla es
donde deberia haber el reclamo, y sin duda que si los encargados de la
crénica local , que lan solicitos andan & caza de nolicias mas 0 menos es—
tupendas, alegres 6 tristes, veridicas 6 falsas, triviales ¢ de interés, re-
pugnantes y horripilantes que, & veces hacen cony eler & la nerviosa sefo-
rita, y sirven de cuento en la tertulia : si en vez de esto fuvieran la lau-
dable idea de coadyuvar 4 los esfuerzos de la Academia, llamando la aten-
cion del publico, inculcandole la necesidad y el deber en que esld en be-
neficio de cada particular y del comun, de aprovechar las ocasiones en
que los Cuerpos académicos ofrecen la vacuna gratuita. es indudable que
serian en mucho mayor namero los que vinieran & ulilizarse de ella,
y muchos menos lus que repuznasen somelerse luego & la estraccion del
yirus para transmilirlo 4 los otros. Las malas ideas por falsos indicios,
las rancias preocupaciones , inculcadas tal vez por ezoislicos fines, acerea
dela vacuna que proporciona la Academia, quedarian desyanecidas ; y los
asistentes se conyencerian por si mismos en vista del solicito cuidado que
se toma la Comision, de la buena calidad del preservativo que les ofrece.
¢ Pues qué? la mayor parte de la vacuna de la Aeademia no se distribuye
por toda la poblacion ?... Pobres y ricos {no son inoculados en su mayor
parle con yacuna procedente de la Academia? Los 46 pares de cristales
cargados de linfa , que han sido distribuidos: casi todes , entre profesores
de la capilal, que los han solicitado para emplearlos en su clientela parli-
cular, son un elocuente testimonio de lo dicho; y se afirma ademas por la
prueba de algunos niiios enviados por otros profesores al objeto de ser va-
cunados, para luego utilizarse estos de la linfa, para olros particulares de
su clientela.

Despues de las breves consideraciones que la esperiencia ha sujerido a
Ja Comision y las que tienen la honra de elevar 4 V. S., esta cree haber
camplido su cometido, esperando que otro afio & medida que vayan ven-
ciéndose las dificultades que se alraviesan, serd mas lisonjero el Estado
que presente.

Dios guarde a V. S. muchos afios.—Barcelona 4 de Junio de 1867.—El
decano ‘de la Comision , Juan R, Camranen,—El vocal , Jusx pe RULL.—
El escretario, Juan Roguen ¥ Torrins.—M. 1. Academia de Medicina y Ci-
rujia.
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ESTADO DEMOSTRATIVO DE LAS VACUNADOS Y. REVACUNADOS DESDE 26 DE MARZO & 28 DR
MAYO DE 1867 POR LA GOMISION PERMANENTE DE VACUNACION DE LA ACADEMIA DE MEDICI-
NA Y CIRUJIA DE BAECELONA.

Marzo Dia Niilos Adullos ld. revacunados
r.t 26 2 1 1
Abril 2 10 1 5
id. 9 B 9
id. 16 11 2
id. 23 1
id. 30 13 2
Mayo i’ 2 1
id. 14 6 2
id. 24 3 1
id. 28
Suma. 66 2 16
Suma total. 8k

Nota. Se han entregado tambien gratuitamente 4 diversos Facualtati-
vos, hasla 6 pares de cristales (1).

L =2 D) (T e Vg |

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.
TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sres. SOCIOS CORRESPONSALES.

TRATAMIENTO DEL ENTROPION.
METODO MISTO DE INCISIONES VERTICALES ¥ CAUTERIZAGION POTENGIAL.

La mullitud de medicamenlos aconsejados en el tratamiento de una en-
fermedad, ¢ el sin niimero de mélodos y procederes operalorios puestos
en préctica para la curacion de otra, son una prueba evidente del poco

(1) Laabundancia de materiales no ha permitido hasta hoy la insercion de este
informe, sobre el cual llamamos muy particularmente la atencion dela prensa politica
y literaria. No podiamos iwserfarlo en ocacion mas oporluna, cuando lan frecuentes
son en esla ciudad, hace ya algun liempo, los casos de viruela, coando el Informe
menciona los oblaculos opuestos por Ias preocupaciones del piblico 4 la mayor difu-
sion del beneficio que ofrece la Academia y dispensa su Comision de vacunacion gra-
luita, y cuando este mismo piiblico se alarma y declama en vista de una dolencia y
favorece su propagacion oponiendo -absurdas preocupaciones, que llevan & muchos al
egoismo y & la desleallad, & la difusion del eficaz preservativo. Bien puede decirse
de ¢1, en visla de esta monstruosa contradiccion y de esle proceder absurdo: «Perdé-
nalos,... no saben lo que hacen.» (N. delan.)
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valor de unos 6 de olros. Y la razon es muy ¢bvia : una vez reconocida la
utilidad de una sustancia medicamenlosa 6 ¢l constlante éxilo de un pro-
ceder quirdrgico, initil es aguzar el entendimiento para hallar otros me-
dios, cuando el objeto humanilario que guia siempre los estudios del médi-
co estd lleno satisfactoriamente. Decimos esto, & propésilo del casi infinilo
ntimero de operaciones propueslas para curar una enfermedad que aun-
que no amenaza direclamente la vida (4 semejanza de la mayor parle de
las afecciones de los ojos y sus accesorios) produce sin embargo mullitud
de sufrimientos, llegando hasta & ocasionar la pérdida del mas inleresanle
de los sentidos. .

Aludimos al entropion.

Diferentes son las causas que pueden determinarlo, pero lodas ellas
obran produciendo una modificacion, en la estructura del cartilago tarso,
6 simplemente en su forma ¢ disposicion. Blefarilis glandulo-ciliares re-
beldes que han llegado & producir el encorvamiento del larso ; cicatrices
4 consecuencia de escarificaciones demasiado profundas 6 muy repetidas
hechas en una conjuntiva granulosa, ¢ las que siguen a caulerizaciones
hechas con profasion , heridas en la vecindad de los pirpados 6 en ellos
mismos y que han dejado en pos de si adherencias prelernalurales, con-
junlivilis erdnicas que han durado mucho tiempo, ete., ele., todas estas
causas inducen, como hemos dicho, modificaciones en la estructura, for-
ma 6 disposicion de los cartilagos tarsos.

En las distintas causas & que puede ser debido el entropion se ha fun-
dado la division en eutdneo, conjuntival, larsiaco, espasmddico y mecanico,
pareciéndonos sin embargo que deberian suprimirse el primero y el cuar-
to, pues ni la relajacion de la piel, aunque sea eséesiva, produce jamas el
entropian por si sola, ni la conlraccion espasmédica del miisculo orbicu-
lar de los parpados da origen & otra eosa que & un blefarospasmo mas 6
menos pronunciado, pero sin que tenga nunea lugar la inversion del bor-
de ciliar, siendo 4 menudo esa relajacien cutinea ¢ esta contraceion es-
pasmodica efectos y no causas del enlropion.

Dejando pues & un lado estas dos especies y prescindiendo tambien del
enlropion mecinico cuyo (ralamiento ha de variar segun los casos, y ha
de ser sugerido por las eircunslancias especiales en que se encuenlren los
pirpados, vamos 4 hablar tan sulo del tarsiaco y del conjuntival que muy
frecuentemente se hallan reunidos.

El deseo de ser muy breves, nos impide hacer la critica, no de los pro-
cederes propuestos para su curacion, (pues enlonces nuestra (area seria
interminable) sino hasta de los diversos mélodos que lodos ellos convie-
nen en la inseguridad del éxito y en que no impiden la recidiva, propor-
cionando solo un alivio pasajero. Nosolros hemos ensayado gran numero
de ellos y los constantes malos éxites oblenidos, y el temor que mostraban
la mayoria de los enfermos & una operacion cruenta, nos hicieron fijar mas
de lo que hasta enlonces lo habiamos hecho en la caulerizacion potencial
practicada con diferentes resullados por Helling y olros. He aqui nuestra
manera de proceder en el primer enfermo que tralamos con ella (Obser-
vacion 1°.)
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Sugeta la cabeza del enfermo (que estaba sentado en una silla alta) con-
tra el pecho de un ayudante v bien enjuta la piel de los parpados para
evitar que el liquido edustico penelrase dentro de ellos, pusimos una grue-
sa capa de algodon para prolejer los bordes ciliares, empapamos un peda-
zo de madera (la extremidad superior de un porta-plumas) en nitrato aci-
do de mercurio, recorriendo con él la piel del parpado superior del angu-
lo externo al interno del ojo y en solo el espacio que podia coger la ex=
tremidad del porta plumas, dejando obrar al chustico por espacio de cua-
tro minulos al cabo de los enales practicamos algunas lociones con agua
fria prescribiéndole al enfermo fomentos mdy repetidos de este liquido.
A los ocho dias la escara estaba muy friable y pudimos desprenderla
facilmente quedando en su lugar una ulceracion (que se cicalrizé por si
sola. Dos dias despues de terminada esta cicatrizacion repelimos la caulte-
rizacion sobre aquella y del mism» modo v asi practicamos hasta enalro
logrando con ellas que el borde ciliar del pirpado recobrase su siluacion
normal. Pero no habiendo tardado mucho en ver recidivar la afeccion, nos
convencimos de que este proceder, 4 lo menos tal como se habia ejecuta-
do, era insuficiente para llenar el objeto apetecido y he aqui la razon que
encontramos para ello. Siendo el entropion en la inmensa mayoria de ca-
sos tarsinco y conjuntival al mismo tiempo , es decir, dependiente de un
encorvamiento del cartilago tarso y de una retraceion del tegido conjunti-
val, claro es que el proceder operatorio que  debe usarse para destruirlo
debe llenar las dos condiciones siguientes: 1.* producir la eversion 6 4 lo
menos el enderezamiento del cartilago tarso: 2." oponerse & la citada re-
traceion de la conjuntiva palpebral. La caulerizacion tal como la hemos des-
erilo cumple solo con esla tltima , esto es, produce una retraccion de la
piel que se opone 4 la de la membrana mucosa de los parpades, pero no
llenando en modo alguno la 1.% la recidiva es pronta. Dicho se esta que
en los casos raros en e el entropion es solo conjuntival, Ia cauterizacion
tiene condiciones de éxito. Reflexionando detenidamente sobre eslollega-
mos & convencernos teéricamente , de que combinando el primer tiempo
de la operacion de Crampton con la de Helling y haciendo que alguna de
las canlerizaciones inlercsasen , siquiera fuera muy superficialmente, al
carlilago larso, este proceder misto debia tener buen resultado y puesto
en prictlica , eslo correspondié & la teoria como lo demuestran las obser-
vaciones que muy en estracto copiaremos 4 continuacion.

Vamos & describir la operacion:

A imitacion de Cramplon y de Jaeger, padre, hacemos dos incisiones
verticales de dos & tres lineas de estension, la una hicia afuera del punto
lagrimal, la otra 4 corla distancia del dngulo esterno del ojo y compren-
diendo ambas todo el espesor del parpado. En seguida mantenemos sepa-
rados los labios de estas incisiones haciendo pasar un hilo 4 través de la
parte media del parpade y sugetando sus dos cabos 4 la frente con «collo-
dium.» A los cualro ¢ seis dias y despues de la aparicion de los mamelo-
nes carnosos hacemos las caulerizaciones de la manera y con los intérva-
los que dejamos ya dichos y procurando que estas sean algo profundas
aunqueno muy eslensas con el objeto de que como manifestamos mas ar-
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riba lleguen algun tanto 4 producir un pequeiio defecto de sustancia en el
carlilago tarso. Queda sin decir que en lanto no se ha completado la cica-
trizacion de las incisiones verlicales se sigue sugetando 4 la frente el hilo
de que hemos hecho mérito.

Renunciamos & enumerar las ventajas de este proceder que van envuel-
tas en cuanto llevamos ya manifestado y concluimos esle pequeiio trabajo
poniendo 4 conlinuacion un breve estracto de las observaciones de los in-
dividuos en que basta ahora hemos practicado nuestro método misto de
incisiones verticales y caulerizacion polencial.

Réstanos solo decir que ignoramos completamenle si alguien ha hecho
anles que nosolros este acto operatorio y que si asi fuera, renunciariamos
guslosos al derecho de prioridad, que hoy creemos nos perlenece.

Cadiz y octubre 15 de 1866.
Dr. CayeTaNo pEL Toro.

ESTRACTO DE LAS OBSERVACIONES CITADAS,

Observacion A —Registrado en nuestro libro de estadistica con el ni-
mero 1722, —Ramon L. de 24 afios de edad, temperamento linfitico y cons-
titucion empobrecida. Desde la edad de 20 afios habia padecido de una
blefaritis glanduloeiliar, Vino 4 vernos por primera vez el 27 de Enero del
presente afio con un entropoion (del pirpados uperiord el ojo derecho, ) sien-
do operado enténces por el proceder de Gaillard obleniendo el alta el 19
de Febrero.—El 8 de Abril volvié 4 asistir & nuesira consulla manifes-
tindonos que desde pocos dias despues de aquella fecha, habia empezado
4 reproducirsele la enfermedad que se encontraba en la actualidad casi lo
mismo que antes. Se le hicieron 4 cauterizaciones con el nitrato dcido de
mercurio , mejorandose de nuevo; pero notindose siempre la tendencia &
la recidiva. El 29 de Mayo se oper¢ por nuestro proceder, practicindole 3
caulerizaciones mas.

Fué dado de alta completamente curado el 12 de Julio de 1866.

Esle entropion era tarsiaco-conjuntival,

Observacion 2.°—N.° 1875.—Gregoria R. de 51 afios, temperamento
nervioso y constitucion regular. Hace 10 anos que padecia de un entro-
pion tarsfaco conjuntival, doble. Los pirpados afectados eran los superio-
res; la causa presunta de la enfermedad una conjunlivitis crénica de 3
aiios de [echa.

Praclicamos nuestro método el 6.de Mayo. Se le hicieron 6 caulerizacio-
nes en el lado derecho y 4 en el izquierdo.

Alta el 3 de Jalio.

La hemos vuello & ver & principios del mes actual y la curacion sub-
sislia. '

Observacion 3. N.° 2016.-—Juana C. P. de §4 afios, temperamento bi-
lioso, constitucion regular. Entropion tarsiaco-conjuntival , (ojo derecho,
parpado superior). La causa parece haber sido caulerizaciones muy fre-
cuentas y profundas, hechas (segun la paciente) para curarle una blefari-
tis glandulociliar.
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Se operé en nuestra Clinica el dia 1.° de Junio, sufrié 7 canlerizaciones,
dindosele de alla el 29 de Agoslo.

Observacion £.*—N.” 2355, —Dolores C. de 37 aios, temperamenlo bi-
lioso y buena constitucion.

Hace 3 afios que tiene la enfermedad en cuestion y 5 que empez6 & pa-
decer de una irritacion crdnica de los parpados (sic). Entropion tarso
conjuntival. Operado en 48 de Agosto. Le hicimos 3 cauterizaviones sobre
el pirpado derecho v 5 sobre el izquierdo. Hoy se halla en un todo curada
v sin temor 4 recidiva

(Nors.) Donde diga que se operé en tal dia | debe entlenderse que fué
en ese cuando comenz6 nuestro (ralamienlo.

S

DE LA HEMERALOPIA COMO EFECTO DE LOS MIASMAS P.\!.L'.‘DICOS,
Y DE LA AFASIA COMO CONSECUENCIA DE LA CAQUEXIA PALUDICA EN LOS NINOS,

En Massanet de la Selva ; provineia de Gerana . tuve ecasion de abser-
var algunas veces cn los ninos, dichas dus afecciones 6 manifestaciones
del paludismo desde mediados de 1860 & principios de 1863, periode de
tiempo durante el cual ejerei la profesion en dicho lugar y sus alrededo-
res. Es un pais , en donde reinan endémicamenle las calenturas intermi-
lentes, por varias causas, principalmente por la existencia de la llamada
laguna 6 estany de Sils ; la que si bicn ahora no es tal laguna , sino en
liempo de lluvias algo abundantes ; no obstante , por el poco declive que
ofrecen sus canales de desagiie, es siempre un terreno humedo, cenagoso,
con suslancias vegelales en descomposicion, y de donde se levanta fre-
cuenlemenle, para esparcirse por aquella comarea, una abundante niebla
cargada de miasmas palidicos. Ademds, & principios de la ép-ca i que se
refieren mis observaciones, eslaba en construccion la linea férrea de Tor-
dera & Gerona, cuya linea describe un semicirculo al rededor de Massanet
y & la distancia de unos tres kilometros pasando por Martorell de la Sel-
va, rambla de Santa Coloma y dicha laguna de Sils, y para cuya cons-
truecion levantando lerraplenes y desmonlando tierras, la remocion de es-
tas pudo:ocasionar el que se levantasen miasmas palidicos sepultados y
acumulados en el suelo desde muchos afios por.la accion de las Iluvias, g
causar como causaron una lerrible epidemia de calenturas intermitentes.
mayormente cntre los trabajadores en dichas obras y entre los campesi-
nos mas proximes 4 las mismas : siendo en esla ocasion en que observé
mas particularmente en los nifos las dos afecciones , de que he hablado
en ¢l epigrale de este articulo,

La impresion de unaire frio y htimedo produce, mas que cualquier otra
afeccion en aquel pais, calenturas intermilentes de varios lipos y mas ¢
menos graves, ¢ disenlerias de bastanle gravedad en algunos casos , par-
ticularmente en los nifios. En eslos, sin embargo , hasta la edad de diez 4
doce afios , la misma causa produce no pocas veces la ceguera nocturna
mas ¢ menos completa, sin ninguna alteracion apreciable en el organo de
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la vision ; ceguera que no se disipa con la luz artificial , y si unicamenle
al asomarse el sol en el horizonte ; las mas de las veces esla ceguera iba
acompanada de cefalalgia tambien nocturna. Esta hemeralopia fué curada
siempre v en un liempo variable de una a cualro semanas , preservando
al enfermo de la humedad atmosférica por medio del conveniente abrigo
del cuerpo, particularmente de los pies, piernas y cabeza , que en pobla-
ciones rurales es el mas descuidado ; haciéndoles tomar maiana y larde
una ligera infusion de las floves de arnica monlana , y friccionandoles por
la noche al rededor de los ojos y sobre los parpados con agua de Colonia 6
de la reina de Hungria: si no encontraba mejoria & los cineo 6 seis pri-
meros dias. sustituia la infusion de arnica por unas pildoras de medio
grano de suifato de quinina v de estraclo de valerianac ida una, de las que
el enfermo tomaba cuatro cada dia repartidas cn otras tanlas ddsis ; sin
embargo la hemeralopia cedié generalmenie mejor con el uso de la infu-
sion de arnica que con el sulfato de quinina. No observé dicha afeccion
en los adultos. tinicamente en un pordiosero de ‘mas de cuarenta afios de
edad y que la padecia desde muchos afios ; por lo que le aconsejé que se
recogiese en la Casa provincial de Caridad para estar mas & cubierlo de las
influencias almosféricas y miasmaticas ; primera circunslancia que se ne-
cesita para obtener la curacion : asi lo hizo y no supe mas de él.

La afasia, pérdida é falta del uso de la palabra, la observé mas raramen-
{e : cineo observaciones tinicamenle recogi de esta clase ; las tres en nifios
que habian padecido repetidas veces calenturas intermitentes , 4 conse-
cuencia de las cuales estaban en una verdadera caquexia paldica, con
esplenotrofia considerable, color térreo-pajizo, calentura lenta, ele.; de los
otros dos no puedo asegurar que hubiesen sufrido verdaderas calenturas
inlermitentes ; pero si algun acceso febril erritico y & largos intervalos, y
ademas todos los sintomas del paludismo por haber estado sujetos A los
miasmas paltdicos toda su vida. Uno de ellos lenia dos afios y medio de
edad y otro paco mas de Ires afins, los cuales no habian dado sefales aun
de poscer la facultad del lenguaje articulado ; cuya circunstancia unida 4
una fiscnomia casi estiipida me hiciera sospechar en ellos la sordo-mudez
congénita, si no hubiesen dado sehales de poseer enlera la facultad de la
audicion. Los olres tres tenian cuatro afios de edad 6 poco mas ; estos ha-
bian anteriormente hecho uso de la palabra articulada ; pero al padecer la
caquexia paiidica perdieron paulatinamente dicha facultad empezando
por un larlamudeo que se iba haciendo progresivamente mas notable has-
ta perder completamente la palabra, salvas una 6 dos silabas las mas usua-
les en los nifios, como pa, mam vy olras semejantes, que tartamudeando y
Jas mas veces & despropdsito pronunciaban ; presentando ademas la fiso-
nomia semiestipida que no tenian antes de padecer la caquexia pahidica.
Cualro de dichos nifios eran del sexo maseulino v una, la mas joven, del
femenino, Todos curaron perfectamente, siendo de notar que la afasia fué
siempre el @ltimo sintoma que desaparecié despues de haber desapare-
¢ido todos los demas de la caquexia palidica. En uno de ellos, el de poco
mas de {res afios , que fué el primero que tuve ocasion de observar, des-
pucs de haber desapareeido la caguexia palidica , permanecié la afasia
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mas de dos meses , desapareciendo de un modo intermilente y mas 6 me-
nos infensa , primeramente en dias allernos , despues cada tres , cuatro,
cinco y mas dias, hasta desaparecer del lodo ; aunque los dichos perfodos
no fueron nunca perfeclamente regulares.

El tratamiento consistié en curar las calenturas inlermitenles, si las ha-
bia, por los medios de todes conocidos; combali la caquexia palidica pre-
servando & los enfermos de las influencias atmosféricas por medio del
conveniente abrigo del cuerpo y administrindoles los tonicos . principal-
mente la quina y los preparados de hierro , ¥ aconsejandoles un régimen
ténico. Sin embargo, curada por dichos medios la caquexia palidica, aun
permanecia la afasia : entonces el uso de la infasion de café 4 la désis de
dos, tres 6 mas lacitas al dia lerminé paulatinamente con la afasia ; sin
embargo creo que si no hubiese desaparecido la caquexia palGdica, el café
hubiera sido completamente infructuoso.

Despues de las anteriores observaciones , he aconsejado el uso del café
en algunos nifios, que no viviendo en atmésfera paladica, eran tardios en
el uso de la palabra articulada, v en todos he obtenido, 4 mi parecer, bue-
nos efectos de €él, como despertando en ellos la facultad del lenguaje.

No me detengo en la esplicacion de los anlecedentes fendmenos , por
cuanto todo lo que dijera no saldria del campo puramente tedrico, y por-
que tampoco lo permite la indole de este articulo, que debe ser conciso.
Los leclores con su buen juicio é ilustracion suplirén esta y las demés fal-
tas que tenga.

Sans 23 de Octubre de 1866.

JosE SaLton.

OFTALMOLOGIA.

EL CONGRESO OFTALMOLOGICO DE PARIS.—EXOFTALMOS POR UN
TUMOR INTRA-CRANIANO (MEMORIAS DEL DR. DELGADO.)

Recibimos y azradecemos al Dr. D. Francisco Delgado Jugo dos lumi-
nosas Memorias de que es autor. Una de ellas es la reseiia de los trabajos
del Congreso internacional de oftalmologia, recien celebrado en Paris y de
que ya tienen nolicia nueslros leclores, y la olra es la exposicion razonada
de un caso.clinico de exoftalmos producido por un tumor intra-craniano,
que tambien fué leido ante el susodicho Congreso.

La procedencia de estos dos trabajos abona desde luego sus cualidades,
pues & ninguno de nueslros leclores le serd desconocido el nombre del
Dr. Delgado, que tan buen lugar ha sabido conquistarse como préctico
y como maestro en Espafia, y que lan bien opinado se halla entre los pro-
fesores del estrangero.

De la Memoria presentada al Exmo, Sr. Ministro de la Gobernacion
sobre el Congreso internacional de oftalmologia, diremos : que es notable
por la animacion con que el autor ba sabido describir las sesiones y por
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las luces que de su peculio difunde sobre varios de los asunlos tralados
en aquella reunion.

Desde luego hace el elogio del Delegado espaiiol (que lo fué el aulor de
la Memoria) el haber sabido adquirir para nuesira patria un lugar en la
lista de los futuros Congresos oftalmoldgicos. De hoy mas puede Espana,
siempre olvidada cuando de verdadero progreso cienlifico se trala, conso-
larse con la lisonjera espectativa de ver dentro algunos anos reunidos en
la capital de la Monarquia un buen nimero de especialidades, que, con
idéntico motivo-al que en el pasado verano les ha congregado en Paris,
vendran & realzar la imporlancia cienlifica de nuestra Nacion, Damos
pues la enhorabnena & los oculistas espafioles , algunos de los cuales por
sus trabajos se han hecho dignos de ser cilados en buen lugar en las obras
de los profesores de oftalmologia de otras naciones, y no sabemos saciar-
nos de felicitar al Dr. Delgado por haber sabido realizar en provecho de
nuestra palria lan notable titulo de consideracion.

Estas exposiciones cientificas, en que cada nacion aporla los maleriales
mas preciados de sus conquistas, son el acicale mas punzante del progre-
so intelectual : el hombre de estudio en el seno de estos congreses, no solo
recoje el lauro del aprecio y consideracion de sus colegas , sino que halla,
¢l medio mas seguro para aquilatar los frutos de su experiencia y sem-
brarlos en terreno fértil en consecuencias bienhechoras para la bumani-
dad vy no menos Utiles 4 la ciencia , que constanlemenle aspira 4 hallar la
solucion de sus importantes problemas. | Ojala menudeasen esas reunio-
nes inlernacionales | | Ojala todos los' ramos practicos de la Medicina, a
cjemplo de la oculistica , estuviesen dotados de ese motor poderosisimo,
que csté constituido por el agrupamiento profesional llamado especiali-
dad ; porque si, en un tiempo no muy remoto, la fusion de las dos profe-
siones. médica y quirtirgica fué piedra angular de adelantamiento , en el
dia, el lozano trenco de la préactica, feeundado por esta dichosa agrupacion,
ostenta tal vigor en cada uno de sus ramos, que, para aprovechar con
ventaja los frutos que produce ; para que estos lleguen felizmente A sazon
bajo el benéfico rayo de la experiencia elinica, requiérense solidas estacas
que impidan que aguellas se desgajen antes de la maluracion, mermando
la prometida abundosa cosecha.

No queremos cstendernos mas sobre esta Memeria , porque , como lle-
vamos dicho, del Congreso oftalmoldgica internacional ha dado cuenta ya
EL CompitApor en otra ocasion ;. pero, si tuviéramos que apuntar otro
molivo de aprecio en el trabajo del Dr. Delgado, diriamos que-a mas de
sernos grato por su mérito inlrinseco , nos complace porque nos propor-
ciona una vez mas la ocasion de felicilar & nuestros distinguidos compa~-
fieros los Doctores Carreras v Cervera por la importante parte gque toma-
ron en el debate, cuando en el Congreso se traté de los medios para com-
batir las afecciones de lag vias lagrimales , dejande en buen lugar el mé-
todo de restablecer las vias normales, opinion de que partieipé y defendié
el autor de la Memoria v que fué en general aceptada con muestras de
asenlimienlo por la mayor parte de los profesores que Luvieron el guslo
de oir 4 nuestros amigos,




— 861 —

En la otra Memoria, el Dr. Delgado hace la deseripcion de un caso de
exoftalmos , producido por un (wmor inlra-cramianoe , observado en la eli-
nica de dicho senor.

Aun & riesgo de que se nos lilde de difusos , pretendemos exlendernos
algo al comentar este notable caso préiclico , pues como rebasa los limites
de la especialidad oftalmoldgica , su interpretacion puede recibir luces
atn de los que no cullivamos en particular esta parte de la palologia,

El Dr. Delgado va & concedernos venia si llega el caso de que nuesiro
conceplo fisio-patoldgico no esté perfectamente paralelo al suyo.

Empieza la Memoria con una descripcion cldsica y bien detallada de la
érbita, en la que esldn mencionadas todas las piezas Gseas y las suluras
que seobservan en esla cavidad. Es para nosotros la érbita, mas bien que
una cavidad, un grande espaci) inleroseo, anilogo & lantos olros espacios
de esle nombre que nos presenta el esquelelo, y cuya imporlancia es me-
nos alendida solo por el hecho de que no alojan 6érganos tan importantes
como el ojo. Si fijamos por un momento la atencion en la ley general de
organizacion que preside 4 eslos espacios inlerdseos, cualquicra que sea
el sitio de la economia en donde se encuentran, no lardaremos en conven-
cernos de que lodo esta dispueslo en ellos para presentar una oposicion
resistente & los agentes compresivos que vienen del exterior ; y que, en
cambio, son pocas las garantias que el esquelelo ofrece para las polencias
dilalantes, expansivas 6 centrifugas. Asimilese por un momento la dérbita
con el espacio interéseo radio-cubital 6 con el tibio- peroneo, y se verd que
la reduccion esta limitada en estos tllimos agrupamienlos 6seos por el re-
ciproco encuentro de apofisis que forman grueso relieve en sus estremida-
des y por las opuestas torceduras de la didfisis. Al contrario , 4 la dilata-
cion solo se oponen vinculos ligamentosos de mas 6 menos resislencia,
pero nunea comparables con el obstaculo que presenlan las eminencias
epifiarias,

Busquense empero condiciones mas anélogas & las de la 6rbita para
soslener esla comparacion, y en seguida se nos presenta la pélvis , verda-
dero espacio interoseo , cuya redvccion es completamente irrealizable,
como no sea con loreedura 6 fraclura de alguna de sus piczas, y en cam-
bio, su dilatacion es, no solo posible, sino un acto fisioldgico en el parto.

Aproximémonos mas & la érbila : las fosas nasales , lan frecuentemente
dilatadas por escresencias de lan poca consistencia como son los pélipos,
ofrecen baslanles garantias de resistencia & los agenles mecénicos que vie-
nen del exterior para que su reduceion no pueda ser obra sino de polen-
cias que destruyan la continuidad de las piezas esqueléticas.

La érbila y el craneo van 4 presentarnos ain mas en relieve estas con-
diciones mecinicas.

Pero las condiciones de solidez de Ia érbita se ven lodas reunidas en
dos sentidos , & saber: en el correspondiente al plano exlerno del es-
queleto v en el reborde (analogo 4 las cejas cotildideas) que circunscribe
la abertura facial de esta fosa. En estos senlidos la solidez se oslenla por
dos condiciones : densidad del hueso y profundo engranaje de las piezas.
Para que resalte esle aserlo, comparese la tenuidad de la limina papiricea
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del etméides , la fragilidad de la laminilla que, de parte del supra-ma-
xilar , contribuye 4 formar ¢l plano inferior de la érbita, el poco grosor
de la porcion horizontal i orbitaria del coronal, con la densidad de la pa-
red externa de la ¢rbita , dispuesta formando un plano oblicuamente le-
vanlado de dentro & fuera y deatris & delante sobre la pared interna y
conslituida por la cara anlerior del ala mayor del esfendides (superlicie
romboidal, reforzada hécia alras por la concurrencia de los tres bordes de
esta parte de dicho hueso) y por la apdfisis orbitaria del pémulo, que en
su borde posterior cierra el escote de la hendidura esfeno-maxilar, mien-
tras que por el anlerior forma cuerpo continuo con la gruesa lamina facial
de dicho hueso, continuAndose con la escotadura sigméidea que forma el
contorno interior externo de la drbita.

El que ha desarticulado algunos créneos, habra visto que la separacion
de las piezas no se obliene facilmente ejerciendo presiones centripelas
sobre los huesos, y que , al contrario, la desarticulacion se alcanza sin
grandes dificu!tades mediante tracciones en sentido eentrifugo. Lo propio
acaece en la érbila y en general en toda la cara. Todos los que eslamos
algo versados en las practicas del anfilealro, sabemos que uno de los pro-
cedimionlos mas seguros para sacar inlegros y sin fraclura los huesos del
crineo consiste en llenar esta cavidad de habas 6 judias, afadiendo suce-
sivamente agua para que estas semillas se vayan hinchando. En esle caso
acontece que la legumbre , enlumeciéndose por la infiltracion del agua,
empuja en lodos sentidos centrifugos las piezas del crineo, hasla oeasio-
sar la separacion de las superficies articulares.

Un hecho analogo tiene lugar en el hidroeéfala erdnico: ;quién no re-
cuerda esos crineos, cuyo raguilismo se ha pronunciado, no precisamente
en los primeros tiempos de la vida extra-ulerina , sino en edad baslanle
adelantada para que las piezas esluviesen ya mituamente adaptadas por
dentelladuras ?

Pensamos con el Dr. Delzado que el esfenoides es la llave de las arlicu-
laciones del craneo, pero la parte de este hueso relacionada con mayor
nimero de piezas es el tercio anterior del ala mayor. La arliculacion de
esta con el temporal es de las que ceden primero bajo la accion de una
(raccion moderada, siguen luego la del dngulo anterior inferior del parie-
tal v la esfeno-frontal.

Esperamos que se nos perdonardn estas consideraciones sobre osteolo-
gia, que aunque de escaso mérito , pueden , al lado de la clisica descrip-
cion que de la érbita hace el Dr. Delgado , conlpibnir & darnos cuenta del
mecanismo con que ha tenido lugar el exorbilismo que forma el objeto de
este trabajo.

Teresa Garcia, de 37 afios de edad, de constitucion fuerte, de tempera-
menlo sanguineo . sin antecedentes hereditarios ni vicios conslilucionales
conocidos, en el afio de 1859, despues de haherse mojado los pies, duran-
te la época menstrual y sin que ocurriera supresion del fujo ulerino , se
siente violentamente afectada de un agudisimo dolor en el fondo del ojo
izquierdo, dolor que se desvanece luego permiliendo dormir i la enferma,
pero dejando para el dia siguiente una tumefaccion en el ojo derecho, que
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se desvanecié lambien muy pronto empezando luego en el izquierdo, ex-
tendiéndose 4 las regiones circumvecinas hasta obligarla 4 -consultar 4 un
profesor y tras este olro y otro. que emplearon varios remedios casi sin
resultado. En el mes de Abril de 1861 se presenta la enferma 4 la clinica
del Dr. Delgado, en donde este profesor, ante sus discipulos , diagnostica
la afeccion de exoftalmos del ojo izquierdo, produeido por un tumorintra-
craniano, contra el que no eree prudente emprender ninguna medicacion,
por lo que la enferma no vuelve & presentarse 4 la visita de nuestro amigo
hasta el dia 26 de Enero de 1862, en cuya época se notan los sinlomas si-
guientes : nada de fenémenos morhosos generales ; como sintomas topi-
cos, proeminencia del globo ocular izquierdo, llevada hasta tal punto, que
el nervio éplico corresponde & un plano tangente con la superficie de la
base de la érbila, este globo ocular sobresale préximamente pulgada y
media mas que el otro, prepulsion que aun seria mas notable , 4 no estar
tambien luxado hacia delante el coronal en su porcion orbitaria. La ér-
bita tiene mas amplitud por la distension sufrida por la sutura fronto-
malar, estando el arco orbitario dirigido hacia delante en sus dos tercios
exlernos.

Las partes blandas ofrecian : distension considerable de los parpados,
tumor hécia el punto correspondiente 4 la cartincula lagrimal, hicia fuera
otro lumor, al parecer correspondiente 4 la glindula de este nombre, in-
yeceion muy subida de la conjuntiva palpebral , v carencia de este fend-
meno en la bulbar.—EI globo ocular presentaba muchas alteraciones, que
no referiremos minuciosamente porque afectan poco al diagndstico ; dire-
tan solo que el iris.estaba inclinado hicia adelante, disminuyundo la capa-
cidad de la cimara anterior, que su orificio pupilar estaba dilatado é in-
mévil. El fondo del ojo ofrecia el color propio del glaucoma ; el exAmen
oftalmosedpico demostré : atrofia de la papila , la que estaba rodeada de un
cinculo sanguineo producido por algunas arterias varicosas.

Otros eambios notables presentaba la region temporal ; «la [osa exlerna
ade este nombre héllase ocupada por un tumor semi-esférico, comparable
«por su volimen & una naranja, y limitado anteriormente por una linea,
«que, partiendo del agujero supra-orbitrario, se dirige hécia fuera y aba-
«jo, costeando la drbita , hasta el 4ngulo inferior externo , inferiormente
«dicho tumor tiene por limite el puenle zigomdlico ; posteriorments una
«linea que , naciendo del punto de separacion de la rama de origen hori-
«zonlal lransversa de la apéfisis zigomatica del temporal , exlendiéndose
«hasla el sitio de union del cuarto anterior con los lres cuarlos poslerioves
«de la eurva del parietal ; y superiormente el tamor se encuentra limita -
cdo por una linea que , desde el (iltimo punto , fuese hasta ¢l agujero su-
«pra-orbitario del coronal.» Este tumor era de consistencia dsea , y cedia
algo & la presion en los sitios correspondientes 4 las suluras, hasta permi.
tir reconocer con precision los bordes de los huesos que las formaban.

En efecto, con la palpacion se podian seguir la fronlo-parielal en su
cuarto inferior, la fronto-esfenoidal y la fronto-malar en el punto corres-
pondiente & la apdfisis orbitaria exlerna y dngulo superior externo del pd-
mule.—El supra-maxilar eslaba tambien dirigido hiicia adeiante.—El co-
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lor de la piel no presentaba alleracion en el tumor que era poco doloroso
auna la presion , escepto hicia su parte posterior. La enferma masticaba
sin dificultad , pero de cuando en cuando acusaba algun dolor lancinante
y algunas nemicraneas.—No hay que decir que estaba abolido el sentido
de la vi
habia alteracion en las facallades intelectuales, ni en la sensibilidad gene-
ral, ni en la movilidad.

Tal era el estado de la afeceion , cuando el Dr. Delgado leyo la primera
parle de esta memoria ante el Congreso oftalmolégico de 1862.

En 1867 , en que el autor di6 cuenta al Gongress de Paris de la conti-
nuacion de esla observacion clinica, el tumor habia aumentado de tal ma-
nera su volimen , y se hallaba tan notablemente lujado hécia delante el
ojo exoftalmico que «se le podia considerar como limilado anleriormente
«por una recta horizontal que , tangente 4 dicho ojo cerrado , pasase & 20
«lineas por delante del punto mas proeminente del ojo derecho y posle-
«riormente por una recta horizontal que , tangente & los huesos propios de
«la nariz , en su articulacion coronal , fuese tambien langente & la semi-
«cireunferencia superior de implantacion del nérvio éplico en la escleré-
«lican; resultando que el globo del ojo izquierdo estaba, no solo pre-
pulso, sino en un plano mucho mas inferior que el derecho , y como en su
totalidad alojado en la cavidad del parpado inferior que eslaba muy
distendido y edeamloso.

En el cuarlo mas interno del parpado superior se nolaba un lumor
blando y fluctuante del voliimen de una avellana. «;Serd acaso, dice el
«Dr. Delgado , esle tumercilo una prolongacion 6 apéndice del lumor in-
«lerno, causa eficiente del exofalmo que ha hecho irrupeion por el vérlice
»de la orbila?

La exageracion que se¢ nolaba en la érbita se hizo proporcional en el
tumor de la region temporal, euyo estado no nos delendremos en exponer
recomendando para mayor ilustracion la lectura original del trabajo del
Dr. Delgado, pues temeriamos abnsar de la atencion de nuestros lectores
y desfigurar el bien trazado bosquejo que de la afeccion hace el observa-
dor. Nos contentaremos con los dalos sintomatoldgicosiexpuestos, para ele-
varnos al eonocimiento fisio-patolégico de la dolencia. Dr. Ging.

(Se coneluird.)

ion en el ojo afeclo: permanecia integro el de la andicion , y no
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TERAPEUTICA.

HIPO: SU TRATAMIENTO POR MEDIO DE LA PRESION EPIGASTRICA .

Asistiendo una vez junto con otro -médico, dice Bordeu, 4 un sujeto

atacado de hipo, pusimos intitilmente en préclica todos los medies que la

3 esperiencia , la razon y los libres pudi.ron proporcionarnos , y solo com-
primiendo fuerlemente los hipocondrios , el epigastrico y la espalda del
enfermo por medio de una servilleta, le curamos sobre la marcha.» Hace
algunos afios que el profesor Rostan en su clinica mostraba dos casos de

hipo rebelde , intitilmente combalido por varios medios y en los que el
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espasmo del diafragma solo cedié & beneficio de la compresion metédica
del epigastrio. Recienlemente varios préclicos, entre ellos el Dr. Leon Ra-
yer, refieren hechos anélogos que han observado y de los coales resulla:
que aplicando una pelota de lienzo sobre el epigastrio sostenida por me-
dio de una venda, una servilleta 6 un patiuelo que compriman fuertemen-
te el toraz, se obliene rapidamente la euracion del hipo hasta en casos
cn que se presentaba & consecuencia de causas lan graves €omo un em-
[riamiento de las estremidades inferiores que habia producido una supre-
sion del menstruo , y en casos en que habia resistido 4 la sangria y 4 los
antiespasmddicos, y producia viva ansiedad por espacio largo. A veces se
ha de sostener esta comprension por alzunos dias , otras bastan alzunos
minulos, segun la intensidad del hipo. Se ha de sostener algunos dias 1
horas la compresion, porque se observa que cesando ella se reproduce el
hipo : podra aflojarse un poco el vendaje si la compresion fatiga mucho.
Observaciones muy recientes han comprobado la utilidad de la compre-
sion epigastrica para la curacion del hipo nervioso.
(Diar. de med. y cir. pric.)
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FORMULAS.

LICOR DE OPIO ACETICO DEL DOCTOR MOULTON.

Acido acético coneentrado, 30 gramos.—Agua destilada, 300 gr. —Opio,
5 gr.—Macérese 4 un calor suave, y filtrese. —Compirase la accion seda-
liva en esta preparacion opiada, de origen inglés, 4 la de las gotas negras
lan usadas en todala Gran Bretana. Cuatro golas equivalen & 5 cenligra-
mos de estraclo gomoso de opio.

7

POCION NERVINA.

Eter.,. 2 gramos.—Hidrolado de menta, 20 gr.—Id. de azahar, 40.—
Id. de melisa, 60.— Jarabe de Tolt., 30. Mézclese.

Una cucharada de diez en diez minutos, y & intervalos mayores segun
se apacigna el eslado nervioso : si loma creces duplicase la dosis del éler.

POCION NEUROSTENICA.

—Alcoolado de melisa, 20 gr.—Id. de menta, 10.—Hidrolado de ca-
nela-, 80.—Jarabe de quina con vino, 40,

Esla pocion, anlispasmédica como la precedente, imprime al sistema
nervioso un mas alto grado de estimulacion Cunviene por tanto euando
el estado nervioso complicase con debilidad 6 proviene de ella.

POCION CORDIAL,

Tintura de canela, 10 gr.—Vino de Malaga, 60 —Hidrolado de menta,
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30. 1d. de melisa,. 30,—Jarabe de cortezas de naranjas agrias ¢ de gengi-
bre,. 20. Mézclese.

Un buen cordial debe inmediatamente determinar una sensacion rle re-
focilacion interior que se irradia muy presto 4 la periferia, debera estimu-
lar al propio liempo, v aun despertar si es necesario la accion del corazon
y del estémago.

Estracto liguido del cannabis indica de Tilde.

A la désis de 8 golas, repetida de hora en hora, disipa en breve el mas
rebelde hipo.

GLICEROLADO GAUSTICO. (ROGER Y REVEIL).

Fuerle. Medlano. Débil. Muy débil.
Glicering. v . 400 .o 4006 oo #00. . 100 gr.
Sosa al-aleank. B0 S e BBl s @ B 6 id.

Estas soluciones distinlas se emplean con éxito en el Hospilal de los ni-
fios enfermos de Paris, para destruir las falsas membranas en el crupy
angina diftérica.

ETER BALSAMICO DE MOREAU.

Eler sulfiirico, 60 gram.—Béalsamo de Tolit en polvo, 8 gram. Agitese un
momento v {iltrese con prontitud.

Usase bajo la forma de vapores sea por medio de un inspirador, sea
adaptando una vejiga 4 un frasco esmerilado de cuello largo.

Contra las bronquitis crénicas, la tos nerviosa y la afonia mas especial-
mente,

—_——n 0 Y
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VARIEDADES.

Colegio Médico de Sevilla.—Conslanie el Colegio Médico de Sevilla
en el pensamiento de que los concursos cientificos son uno de los medios mas direc-
tos de estimular al estudio y procurar el adelanto de la cieacia, ha acordado publicar
para ¢| del presente afio el tema signiente :

«Definicion, génesis y desarrollo del cincer, ;Es posible establecer en todos sus pe-
riodos un diagnostico fundado en signos palogoomonicoes, ya sean tomados del estado
general, del local 6 de los datos microgrificos? ;Deben preferirse para su curacion los
medios lerapéolicos ¢ los quirtirgicos?

«Yalor ahsolulo y relative de ambos mélodos.»

Todos los Profesores de la ciencia de curar, escepto los Colegiales numerarios , pue-
den lomar parle en el certimen.

El premio consisliri en una medalla de oro y titulo de soeio de meérilo.

¥l aceésit ep una medalla de plala y titalo de la misma especie.

Las Memorias se admilirin escrilas en los idiomas Espafiol, Latin, Francés, Porlu-
gucts ¢ llaliano, basla ¢l 1.7 de biciembre de 1868.
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Estas deberén remilirse al Decano en pliego cerrado y sellado, escrilas en letra clara
¢ inteligible, y no de mano de sus autores, sin nombre ni sefia alguna que pueda dar-
los & conocer.

Dentro de otro pliego tambien cerrado, en cuyo sobre exisla un lema 6 divisa igual
a olro que lenga la respectiva Memoria , ge escribird el nombre_del autor y su resi-
dencia.

El Colegio, para adjudicar los premios, no alenderd al mérito relativo de las Memo-
rias que se presenten, pues estas deberin lenerlo en si suficiente.

Los pliegos de las que resultaren premiadas, serén abiertos por el Sr. Decano en se-
sion solemne el 13 de Enero de 1869 , y se publicardn los nombres de sus aulores,
inutilizindose en dicho acto los restantes,

Sevilla 15 de Enero de 1868.—Por acuerdo del Colego.—El Secretario, MANUEL Pon-
niA.—El Vice-Decano, Dr, ANTONIO RIVERO,

"

Instituto médico de Barcelona.—X consecuencia de las elecciones
que tltimamente han lenido lugar, las mesas de las Academias y Secciones de esle Ins-
tituto quedan para 1868 consliluidas del modo sigunienle:

ACADEMIA TITULAR: Presidente, Dr. Lelamendi. Vice-presidente , Dr. Zorrilla. Secreta-
rio, Dr. Bofill.—Seccion patoligica titular: Presidente, Dr. Campa. Vice-presidente, Doc~
lor Pla, Secretario, Dr. Fabregas, Vice-secretario, Dr. Girall.—Seccion bioldgiea titular:
Presidente, Dr. Mass. Vice-presidente, Dr. Cornet. Secrelario, Dr. Garriga. Vice-secrela-
rio, Dr. Monroig.—Seccion higioterapéutica titular: Presidente, Dr. Rull. Vice-presidente,
Dr. Rosellé. Secretavio, Dr. Moret. Vice-secretario, Dr. Pozo.

ACADEMIA Escbran: Presidente, Dr. Carho. Vice-presidente, Dr. Nunell. Secretario, Se-
fior Morral. Vice-secrelario, Sr. Farriols.—Seccion biologica escolar: Presidente, Doctor
Fibregas, Vice-presidente, Dr. Coll. Secretario, Sr. Monlagi. Vice-secretario, Sr. Colo-
mer,.—Seceion patoligica escolar: Presidente, Dr. Nin. Vice-presidente, Dr. Anel, Secre-
tario, Sr. Serral. Vice-eecretario. Sr. Nunell.—Seecion higioterapéutica escolar : Presi-
dente, Dr. Mandado., Vice-presidente, Dr. Bofill, Seeretario, Sr. Xucla, Vice-secretario,
Sr. Proheas.

SECCIONES ESPECIALES: Seecion oftalmoldgica. Presidente, Dr. Carreras y Aragd. Vice-
presidente, Dr. Anet. Secrefario, Sr. Pasarell. Vice-secretario , Sr. Bellmunl,—Seccion
sifilio-dermatoligica, Presidente, Dr. Roberl, Vice-presidente, Dr. Yalenti. Secretario, se-
for Nogués, Vice-seeretario, Sr. Amell.—Seccion estomaloligica, Presidente, Dr. Bru-
guera y Marli, Vice-presidente, Dr. Girall, Seeretario, Sr. Coll y Pujol. Vice-secretario,
Sr. Orliz,

e

Servicios médicos.—0Ocupindose de la institucion de médicos de benefi-
cencia cantonales establecida en Francia, dice un colega de aquella nacion: «para la
adininistracion pablica la cuestion esti muy claramente planteada: instituir la asis-
tencia médica gratvita de los indigenles sin pagar al médico 6 pagandole lo menas po-
sible. Tales procedimientos, que no hacen honor & una administeacion, aplicanse es-
clnsivamenle 4 los médicos, cuyos largos, penosos y dispendiosos estudios, cuyo tiempo
¥ fatigas no se cuentan por lo que valen para ellos y sus familias. Toda la culpa es en
este punto de los médicos; la naturaleza de los servicios que prestan es no ser de
aquellos servicios que se ofrecen, sino de lo que se piden ¢ demandan. A ellos téca-
les, poes, fijar su valor ¢ precio. A los funcionarios pblicos, 4 los de administracion
no se les retienc cosa alguna de lo" que se les debe como remuneracion de 108 servi-
¢ios que hacen al pais, bajo el pretesto de que hay pobres que socorrer. Abanddnase 4
la conciencia de cada uno de éllos el juzgar de la importancia del acto caritativo que
le plazea hacer, porque cada uno conoce la estonsion do sus obligaciones y recnr sos.»

e s

T ———
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Opinion de la prensa cientifica americana sobre los mé-
dicos. — Existen muchos médicos que, salidos de las clases mas infimas, no eslin
habituados & hacerse estimar y respetar por lo que valen, por sus estudios escepeiona-
les y realmente superiores, si conlinuan maanteniéndose al nivel de los conocimientos
para no esponerse a compromeler la vida de sus semejanles;
ser hombres honrados. The Medical record de New York aha-

que han debido adquiris
de otra manera dejan de
de aque el médico que 0o desembolsa 50 dollars [ el dollar vale 3 francos 50 c. ) para
suscribirse 4 los peridlicos de medicinad fin estar al corriente de los hechos cientifi-
cos y de la vida de sus colegas, esun miserable que debe morir de hambre y menos-
preciado, (sic).

En ¢l mismo nimero del The Medical record léese una nota dirijida por unabogado
4 un clienle suyo : «por haberse dispertado con sobresallo por la noche y haber pensa-
do en su asunto,... 16 dollars.» g A qué cifras se elevarian las cuenlas de un médico
calenladas segun esta riibrica?

Domicilo de los médicos. — Los propielarios que ocupan un piso en su
casa O que poseen una finca ventajosamente alquilada, niégause algunas yeces i reci-
bir por inguilinos & médicos que ejerzan la profesion, 6 bien no consienien én alqui-
larles un piso, sino bajo condiciones mucho mas onerosas que & olras personas, fun-
dindose en la molestia y ruido que pueden ocasionar de dia y de noghe & los con-
serjes y demas inguilinos por el ejercicio de la profesion. Recientemente he tenido
que inlervenir para que no se despidiese & uno de mis honorables colegas, cirujanode
los hospilales.

Esla posicion escepcional establecida para los médicos, constiliyeles en el derecho
de aumentar sus honorarios, que no pueden ya lener por base el niimero de las visitas,
cino mas bien la naturaleza del servicio prestado y la posicion del que lo recibe, es-
cepluados siempre los pobres.

Si los midicos se pusiesen de acuerdo pondrian en interdiccion es
ni de dia ni de noche se les diese socorro facultalivo; pero los medicos, colecliva-
mente no tienen hoy ni sombra de senlido comun; pora fan de lucro, por miseria,
por vanidad, ete. su inleligencia solo tiene nn valor individual.

Léese en las aclas auliguas de la Facullad de Medicina de Paris, que un Duque de Or-
leans ¥ lodo su séquito fueron puesios en entredicho, porque uno de los los suyos
clor regenle, que se quejd

@S casas para que

habia én una comida faltado a la consideracion hacia un d
de ello al Consejo de'la Facultad, y el principe de Orleans vidse obligado, escoltado de
todos los de su casa, & presentarse personalmente i la Facullad para dar formal, au-
tenlica y solemne satisfaceion, — [ Dr. Caffe.)

Prioridad de un descubrimiento.—Hablando el piario de M. Cafle
de las discusiones entabladas recienlemente acerca de si fué Newlon 0 Pascal quien
descubrio las leyes de la gravilacion y del sistema del mundo, cila el lexto de una
ohra en latin, secun el que el descubrimiento de la atraccion se debe & Anlonio Luis,
portugués, médico y filésofo de principios del siglo xviy brillante profesor en la Uni-
versidad de Coimbra.

Por lo no firmado, J. RocA.
E. R., D, Jost Canubas,

Barcelona —Imp. de Jaimeé Jepus. Pelritxol, 1§, principal . —1848, .
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EL COMPILADOR MEDICO.

ACADEMIA DE MEDICINX Y GIRUJIA DE BARCELONA.

FISIDLOGIA PATOLOGICA DE LAS ENFERMEDADES DIATESICAS.

MEMORIA
presentada por el

Dr. D. BARTOLOME ROBERT E YARZABAL

a lo Academia de Medicina y Cirujia de Barcelona, para aspirar al
titulo de Socio de nimero.

I s i)
PUBLICASE POR ACUERDO DE LA CORPORACION.

(Conclusion.)

Es un hecho, que todos los componenles del cuerpo orzanizado son sus-
ceplibles de ser inflamados , desde la piel y sus productos epidermoideos
hasta los érganos mas ricos en propiedades vitales . pues alli donde hay
vida, alli puede haber inflamacion: es tambien cierto. que todos los esla-
dos flegmésicos verdaderos tienen la misma naturaleza v s dibujan con
semejanles colores ; pero ambas circunstancias no pueden en manera al-
guna argiiir la prévia existencia de una entidad morbosa interior, genera-
lizada y que determina todas las manifestaciones inflamatorias.

La neumonia y la encefalitis francas tienen la misma naturaleza . 5@
combaten con los mismos medios, pero la inflamacion del parénquima
pulmonar y la del encéfalo no suponen un estado general inflamalorio
que las preceda, sino que ellas mismas, aisladamente, constituyen toda la
enfermedad; que haya pulso frecuente, que eslé aumentado el calor , que
el malestar exista, nada significa , pues son efectos ¥ no causa de la nen-
monitis ¢ de la inflamacion cerebral. En suma, pues, todos los draanos
son susceptibles de padecer el afecto patolégico llamado inflamacion. pero
lo son por su propia naturaleza , por su particular eslructura Vv Do por
un estado general primitivo.

Tampoco tengo por diatésica la piohemia,

Es muy eomun , en ciertas circunslancias y observar algunos heridos
que despues de un cambio caracteristico é imponente de las superfi-
cies supuralorias , presentan numerosos sintomas ifédicos y antes de
sucumbir se fraguan vastos focos supuratorios , en el tejido celular sub-
cutdneo, en los misculos, articulaciones, érga nosparénguimatosos, ete, efc.
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indicando esta pluralidad de localizaciones , idénticas en su naturaleza,
una alteracion general que las produce.

Es altamente diffcil esplicar la fisiologia-patolégica de la infeccion pu-
rulenta, pues aun la ciencia dista mucho de haber dicho de ella su tltima
palabra; porque csi la reabsorcion del pus 6 la teoria de la metdstasis no
es admitida hoy dia por ningun cirujano familiarizado con los estudios
de la absorcion (1);» no sucede lo propio con la teorfa dela flebitis, con
la de Tessier, 6 sea infeccion primitiva de la sangre, y con la de los mi-
ergrafos que, niegan su existencia, funddndose en la identidad del glé-
bulo de pus y del alobulo blanco de la sangre (2), (*). Mientras la reso-
lucion del problema se hace esperar, podemos admitir preferentemen-
te, 6 la cilada teoria de Tessier 0 bien la de Blandin y Cruveilhier
cuando dicen «que la sangre pierde su plasticidad , se estravasa y des-
arrolla al derredor del derrame un movimiento inflamatorio que es & su
vez causa de una produccion de pus.» Si las cosas realmente suceden
de esta manera, ¢ de otra suerle, que se estravase el pus en sustancia,
segun pretenden Legallois y Velpeau, ello es que la enfermedad radica
mas bien en el humor sangre que en una alleracion material de los tejidos
s6lidos componentes de la organizacion y, todo lo mas, podria conside-
rarse la infeccion purulenla como un estado general 6 como una didtesis
local , si es légico admitir esta clase de ditesis, segun desea Mr. Broca
en su reciente y magnifico tratado de los tumores , mas nunca como una
dihtesis verdadera por ser distinto su curso, fallarle el especial caracler
de la herencia , y porque en la pyohemia no se presenta como localizacion
mas que un solo érden de procesos paloldgicos, que es la coleccion de pus,
faltando por consiguienfe la larga série de dolencias propias de cada teji-
do, érgano ¢ aparalo.

Con mas justa razon debe incluirse en el grupo de las enfermedades
diatésicas ¢l escorbuto ¢ sea aquella dolencia general, no febril, determi-
nada por una modificacion profunda de la economia y que se traduce al
eslerior , no solo por una apatia muscular, hemorragias y una alteracion

cofunda de las encias , sino por derrimenes sanguineos en los drganos
profundos, flictenas que se rompen y convierten en vastas superficies ul-
cerosas en cualquier punto de la piel, infiltraciones del tejido celular, re-
blandecimiento de los misculos y caries de los huesos.

Aqui 4 diferencia de lo acontecido con la infeceion purulenta , sélidos y
liquidos del cuerpo participan del general trastorno , las manifestaciones
no consisten en la formacion de abcesos, es decir en una sola y tunica clase
de afectos locales , sino que la mayoria 6 todos los tejidos del cuerpo hu-
mano , desde la superficie cutinea hasta los huesos y mucosas profundas,
padecen cada uno & su fanera, segun su estructura particular , pero
siempre con idéntico fondo y con dependencia del estado interior.

Ni siquiera el caracter hereditario le falta al escorbuto para poderlo in-

(1) Vidal de Cassis. Traité de Pathologie externe (1861).

(2) Virchow. Pathologie cellulaire.

(*) Lebert parece que ha encontrado una diferencia y congiste en que ol glébulo de pus tene su
superficie rugosa y el blanco de Ja sangre la tiene enteramente lisa.
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cluir perfectamente en el terrible cuadro de las diatesis, pues no son in-
frecuentes fos casos de estomatitis eseorbiitica trasmitida de los padres 4
sus hijos, formando como sello distintivo de todos los individuos de una
misma familia ; y sino vemos heredar un completo estado diatésico , pro-
bablemente, mas dependera de la cohartacion de la fuerza genésica (debi-
da a la misma dolencia escorbiitica), que de la enfermedad misma.

El rewma conslituye para mi el verdadero punto de transicion entre
las enfermedades diatésicas y las no diatésicas ; tan cierto es que en Me-
dicina no pueden establecerse grupos perfectos é independientes unos de
otros.

No quiero entrar en discusiones acerca la identidad del reuma y la gota
para considerarlos 6 dejarlos de considerar ramas del tronco comun lla-
mado artritismo por los antizuos (1): como tampoco si el reumatismo es
inflamatorio (2) 6 si no tiene tiene semejante naturaleza (3); este estudio
me apartaria considerablemente de mi objeto y él solo mereceria los hono-
res de un trabajo especial. Para patentizar las relaciones que existen en-
tre la enfermedad que ahora estudio y las didtesis, solo haré constar que
el reuma cuando se hace crdnico é inveterado no solo puede ir recorrien-
do todo el tejido muscular, el fibroso y el seroso , sino que mediante el
fenémeno llamado metastatico puede desaparecer de un punto externo y
eslablecer una resideneia tan corta como funesta en los drganos centrales
¥y soslenedores de la vida, acabando con esta en breve espacio de Liempo;
¥ si esto no sucede, ora determina en el ojo diferentes afectos de indole
reumalica , ora en la didfisis de los huesos 6 en sus estremos articulares
da mdrgen 4 rebeldes osteilis v exéstosis : ya posindose en los intestinos
sostiene impertinentes diarreas y dolores célicos y ya finalmente , hecho
singular, compite con la escrdfula , la sifilis y el herpes en la produecion
de dermatosis de todo punto reumdticas y caracterizadas por un sindro-
me muy especial. Finalmente este reumatismo se trasmite por herencia...
i qué mucho que asi suceda, si se trata de una enfermedad que Lomando
pié probablemente en la sangre , ha ido despues estendiendo su esfera de
actividad hasta hacerse general y determinado localizaciones numerosas,
pero todas con semejante naturaleza |

No me ocuparé con detencion del escrofulismo pues me he valido ya de
¢l en diversos ejemplos , solo haré notar que puede citarse como un tipo
el mas acabado de la didtesis verdadera, y en cuanto 4 su punto de parti-
da bien puede asignirsele el humor sangre ¢ la linfa, segun se considere
én un punto 6 en otro la verdadera generacion de los glébulos ; 6 mejor
los dos & la vez, si juzgamos que 4 mas de los glébulos son modificados
profundamente ciertos principios inmediatos.

Es imposible que al hablar de la escréfula no aparezea en seguida en
el terreno de la discusion el tubéreulo, para obligarnos & preguntar jcons-
tituyen una sola diatesis 6 dos diferentes ?

(1} Chomel, Pidoux.
(2)  Boulltaud, Hardy, Behier.
(3) Chomel, Louis, Grisolle, Valleix.
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Dice Houel (1): en patologia y en clinica la distincion entre escrdfula y
tubéreulo es muy posible.

Considerando Lugol que la eseréfula esté caracterizada por un conjunto
de fenémenos propios de la inflamacion cronica y que termina por tubér-
culos, admite completa identidad y dice, el tubérculo es el obligado ana-
(6mico de la escréfula. Lebert despues de prolijos estudios analomicos y
micrograficos los considera formando dos didlesis distintas (2).

Yo creo puede sin dificultad alguna admitirse con Rilliet y Barthez,
¢que nada mas frecuente que la union en un mismo individuo de la es-
créfula y el tubéreulor; «sus causas & escepcion de la edad (lo que nada
significa) son enteramente iguales;» «la profilaxia v la terapéulica son las
mismas;» «no puede decirse que la flegmasia escrofulosa sea el primer
grado de la eserofula , ni que el tubéreulo sea el segundo , pues ambos
pueden iniciar los sintomas de la didtesis»: teuando un érgano sufre la
escréfula esth muy ocasionado & padecer el tabéreulon; «por consiguiente
debe admitirse una didtesis unica llamada escrofulo-tuberculosa.»

El herpetismo es otra de las enfermedades que incluyo en el cuadro de
las enfermedades generales dialésicas , pues no desmienten tal modo de
ver ni su naturaleza, ni la diversidad de lejidos que ataea, como lampoco
los afectos locales que produce y su trasmision heredilaria.

La palabra herpes tan vaga en el sentir de los antiguos y mas caracle-
rizada despues que Willan , Baleman , Bielt, Gazenave y el incomparable
Bazin han hecho colosales esfuerzos para arrojar luz en lo que era caos pa-
toldgico , indica, «una dermaltosis que por el conjunto de sus caracleres.
«herencia , recidiva y tendencia facil &4 estenderse por la snperficie del
«cuerpo, se concibe no sea légicamente debida solo & un estado local, sino
«mas bien 4 una disposicion general de la economia llamada por los anti-

«guos virus 6 vicio herpético , denominacion impropia y que debe susti-
stuirse por la de didlesis herpética (3).» Y prueba esle aserto la gran di-
seminacion de las erupeiones, gradual 6 simultineamente por diversos
puntos de la periferie, y ¢l estenderse tambien las manifestaciones herpé-
ticas 4 las mismas membranas mucosas presentindose ya una conjunlivi-
tis rebelde, ya una estomalilis pertinaz, ora una laringitis granulosa, ora
una irritacion bronquial , unas veces la olorrea y olras, flujos vaginales 6
vesicales , gastro-enteritis y gastralgias. Ademés frecuentisimas son las
historias de estados ulcerosos en las estremidades inferiores que se fra-
guan despues de ligeras y en otras ocasiones inofensivas causas determi-
pantes v no obstante como dotados aquellos trabajos patolégicos de una
fuerza corrosiva irresistible , van estendiendo de una manera fatal su es-
fora de actividad , el pus mana en cantidad abundantisima y no tardan
los enfermos 4 sucumbir del insomnio producido por la comezon , y de la
debilidad consiguiente & escesivas supuraciones.

Finalmente: conlrae enlace un individuo cuyo patrimonio orginico sea

(1) Anatomie pathologique. louel.
(2) Traité pralique des maledies escrofuleuses el tuberculeuses, Lebert.
(3 Hardy. Enfermedades dela plel,
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la didtesis & que hago referencia , v 4 buen seguro los hijos presentarin
tarde 6 temprano los frutos de la enfermedad de su engendrador.

Cuando la dolencia no ha sido heredada , el estudio patogénico indica
como etiologia razonada, el abuso de ciertas sustancias alimenticias como
carnes saladas, aleoholes ete., cuya continuacion, 6 mejor diré, cuyo abuso
va dando por necesidad al liquido sangre propiedades irritantes, la que
debe terminar en consecuencia inficionando el todo de la economia huma-
na y dando lugar 4 la larga série de localizaciones,

Véase pues, Sres. Académicos, si existen motivos suficientes para ad-
milir la didtesis herpética y véase al propio liempo si sus caractéres dis-
crepan en lo mas minimo de los de la clase de enfermedados generales
que me sirven de tema,

Prokijo tambien la idea de que el verdadero cdncer no es un accidenle
local, sino la espresion de un estado general llamado diétesis cancerosa.

Mientras no legue el mieroscopio & demostrar, ya que ineficaces son los
demis medios, si una inflamacion franea haciéndose crénica puede dege-
nerar en cincer, sin lener semejante naturaleza desde que se inieid el Lra-
bajo flegmisico, me inclino fundadamente 4 creer, que siempre el estado
diatésico precede 4 las manifestaciones (Gpicas. Y si es una triste verdad
que en sentir de Roche, Lebert y Broca la histologia del proceso llamado
cancer es tan oseura, que no solo se observa hoy dia gran diversidad de
células caracteristicas, sino que ni puede aun definirse el cincer verdade-
ro, porque son lanlas las lesiones anilogas en la forma ¥y en los Lerribles
resultados que mejor deberian llamarse coleclivamente cancerosas que
distinguirlas como separadas individualidades, (pues aun el mismo Vir-
chow, autoridad nada sospechosa, no admile especificidad en la célala can-
cerosa, si bien distingue el cdncer de los tumores epiteliales y fibro-plas-
ticos,) bien pudiera esto condueirme & sospechar que no es solo el Namado
cancer el efecto de una diétesis sino varias olras manifestaciones caracte-
rizafas por distintos elemenlos histelégicos pero que parlicipan del triple
caracter de «destructibilidad, reproduclibilidad é incurabilidad s (1). Mas
no insistiré en demostrar este aserto que solo ha sido mi dnimo dejar apun-
tado.

Pero si estd enseiiando todos los dias la verdadera observacion y espe-
riencia la tristisima verdad que el cancer es enfermedad hereditaria ; que
el cancer ataca todos los tejidos del cuerpo desde la piel hasta las palancas
6seas, desde el labio y la lengna hasta el recto ¥ el dtero y desde la glan-
dula mamaria al pulmon y al testiculo : que & veces adquieren la ingurgi-
tacion ciertos ganglios que no tienen ninguna relacion anatémica conocida
con el érgano atacado de la afeccion cancerosa (lo cual habla muy alto 4
favor del vicio general): que nanca puede estirparse quedando el pacienle,
con seguridad, & cubierto de nna reproduccion ; y finalmente gue su elio-
logia y su punto de partida estin aun lindando con los limites de lo ig-
norado.

Yo bien sé que en ocasiones una estirpacion ha sido seguida de perfecta

(L) Asilo defini6 graficaments of distinguido catedratico de Tokologia de esla Universidad.
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salud, no ignoro que los periédicos de Medicina se ocuparon afios atras de
un individuo que fué ampulado tres 6 cualro veces conseculivas y por
ultimo el cancer no se reprodujo, pero tambien recuerdo perfectamente el
ruidoso caso cuyo prolagonista fué en Paris el doctor Negro, ¥ no seme olvi.
da tampoco que aun el verdadero cAncer es susceptible de confundirse con
degeneraciones sifililicas, herpéticas y escrofulosas.

Finalmente, Sres, para vergiienza de la actual civilizacion y para de-
mostrar nuestro atraso moral, existe, y me he de ocupar de una enferme-
dad que vegela y crece en nuestras populosas ciudades, cual drbol frondoso
en terreno virgen y que no respeta lampoco la tranquilidad de las aldeas,
como si le faltara espacio para estenderse: es la sifilis.—La sifilis, des-
pues de permanecer variable liempo en sus puntos de entrada, si el arte
no la aniquila, invade todos los elementos de la organizacion y de tal suerte
es intimo semejante consorcio, que bien podemos asegurar no existe nin-
guna dolencia que como ella pueda atacar con igual energia lodos los or-
ganos, todos los tejidos del organismo vivo. Cuando la patologia y la cli-
nica ensefian no haber desarreglo alguno funcional i orgnico desde la
afeceion mas simple hasta los profundos Lrastornos de la inteligencia, en
heminente el virus sifilitico, bien puede

cuya eliologia no ocupe lugar pre
evo Proleo: {tanlas y tan va-

compararse tan terrible enfermedad 4 un nu
riadas son las formas que puede revestir! El mismo humor prolifico y
la vesicula de Graaf deben participar del em ponzofiamiento, y en efecto
es asi, pues lasifilis, bajo ciertas ¥ discutibles formas, es fatalmente here-
ditaria.

Tengo pues 4 esta enfermedad virulenta como verdadera diétesis, por el
modo de empezar, por la manera como se hace general y por la inmensi-
dad de trastornos conseculivos,

Hasta aqui, M. I, S., el trabajo esencialmente analitico; réstame sinteli-
zarlo, y lo haré en brevisimas palabras.

Las llamadas enfermedades generales y conslitucionales forman un mis-
mo grupo nosolégico, pues ambas liencn su orfgen en una localidad, y si
aun os desconocido el punto de partida de alguna de ellas, en buena fisio-
logia morbosa no puede admitirse lo contrario.

De aquel grupo se destacan unas enfermedades que llamo diatésicas y
caracterizadas por fijar su residencia en los mismos componentes organi-
cos, por trasmitirse por herencia y por determinar numerosas manifesta—
ciones en lodos los tejidos de la economia humana, las que no conslituyen
entidades morbosas independientes, sino sintomas del estado general, ¥
por consiguiente aunque distintas en la forma, tienen idéntica naturaleza.

No pueden ni deben confundirse estas localizaciones, con las que cons-
tituyen la verdadera génesis de las diatesis, ya que difieren esencialmente
por ser estas Gllimas una causa y las primeras un efecfo, figurando la en-
tidad diAtesis como elemento intermedio entre la localizacion, principio, y
la localizacion, fin.

Resta aun por demostrar el gérmen verdadero de alguna didtesis v. g. de
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la cancerosa, v & este fin deben dirigirse los asiduos estudios de la fisio-
logia-patolégica.

lstas son las ideas que hoy dia profeso acerca ua punto lan oscuro como
dificil de descifrar ; pero hombre de razon, estoy dispueslo & modificar
mis opiniones, tan luego adquiera nuevos conocimientos que me demues-
tren légicamente hechos contrarios.

He dicho.

Barcelona 17 Mayo de 1866.—BarToLost RoBERT % YARZABAL.

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sres. SOCIOS CORRESPONSALES.

Ni voy & decir mucho ni voy 4 espresar nada nuevo, quiero tan solo que
sirva este ligero escrito para recordar 4 los Profesores el abandono en que
al parecer y casi posilivamente se tiene 4 una de las parles mas esenciales
de la cirujia , acaso 4 la mas inferesante para la humanidad , hablo de la
Obstetricia.

De fiebres se han escrito cincuenta mil obras, muchas de patologia ge-
neral ; muchas de operaciones, de materia médica, de quimica, de fisica;
hasta de arte de apdsilos y vendajes se han escrito bastanles. y compren-
ded la diferencia que habré entre la necesidad de poner bien estirada una
venda 6 un apésito cualquiera, y la de asistir bien 4 un parto. De eslo po-
deis recorrer todas las bibliotecas y vereis comparativamente lo poca que
se ha dicho, lo indiferente que se ha hecho llegando hasta (al punto, que
hoy no son pocos los profesores que se desdenarian de asistir 4 un parto
y creo lo consideran con tanta indiferencia, al ver que en la actualidad ca-
si se tiene esta parte de la cirujia como cosa esclusivamente de mugeres,
simples tias parteras é ignorantes llamadas comadres para el mayor ri-
mero de casos , para algunos las parteras examinadas : para muy pocos
casos, el Cirujano,

Y sin embargo , tal funcion es de tanta consideracion que la muger po-
ne en peligro inminente su vida desde el momento en que se inicia el par-
to hasta muchos dias despues de haberse verificado ; si despacio se exa-
minaran muchas muertes acontecidas en puérperas veriamos con horror
las consecuencias de abandonar & una mano rutinaria y agena & toda cien-
cia una muger en el acto del parto. Recordad en vuestra mente los gravi-
simos accidentes ¢ inesperados lances que pueden acontecer en un parto
v 0s asustaréis al considerar como se entregan impunemente estas muge-
res al capricho y & la ignorancia de esas comadres charlatanas y de comple-
ta incapacidad en un aclo tan sério.

No creais por esto que voy # hablaros de todes los acontecimientos que
pueden tener lugar en un parto, voy tan solo & resefiar ligeramente, des-
pues de lo manifestado, lo que los libros dicen y lo que Ja préctica ense-
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fia respecto & un solo caso de maniobra, voy 4 decir cuatro palabras, tini-
ca y esclusivamente sobre la

VERSION.

Mirad los libros, leed articulos de précticos ; haced mas, id &4 las eale-
dras y vereis con que lucidez, con que facilidad y con que limpieza eje-
cutan por escrilo, esplicindolo, 6 en el esqueleto, una version, Mirad la
prictica y encontraréis con que trabajo, con que esposicion, con que difi-
cullades teneis que luchar para efectuarla.

En la matriz de una muger no podeis introducir la mano con la misma
facilidad que en la pelvis de un esquelelo, ni encontrareis lan pronto los
piés 6 la cabeza como alli, ni en el esqueleto hay sangre, ni placenta , ni
conlracciones ulerinas, ni miedo en la paciente, ni sobresalto en los inle-
resados, ni temor de oir deeir que vais @ sacaria las entranas, ni inquie-
tud, ni nada ; alli no hay mas que un esqueleto. [Qué hien se pinta y se
trabaja en una lamina | Qué mal se ejecuta en la prictica lo que se ve pin-
tado ¢ eserito en un papel !

Mirad que descripcion mas preciosa de la version, admirad el tino prac-
tico y la curiosidad y el saber y todo cuanlo querais en los siguienles con-
Se)0S5.

Version en obsletricia se llama el traer al estrecho superior de la pel-
vis una de las estremedades del diametro vertical del feto; traeis la cabe-
za, se llama versien cefélica, y si los piés podalica. Aqui teneis por lo
menos dos nombres preciosos. Cémo se ejecuta? Vamos despacio, anles
hay que hacer muchas cosas, podemos elegir varios modos de hacerla,
unos pueden elegir la manera francesa, otros la inglesa, en fin bay donde
escojer respecto & esto. Antes de todo es de advertir 4 los interesados el
peligro que la enferma va & correr y 4 la interesada lo que hay necesidad
de hacer ; y con esfo ya teneis en espectaliva 4 lodes y que os miran des-
de entonces como un sangriento tigre que tal vez sin necesidad querais
por luciros hacer aquelio 6 por lo menos dudan de si sabeis ejecularlo.
Poneis 4 la muger en posicion y elegis, ;queréis ser franceses ? pues colo-
cadla trasversalmente en cama, rodeados de muchos ayudantes, pedid mu.
chas almohadas, un ayudante sosteniendo cada muslo, otro si bien vinie-
se la cabeza, otro alargando trapos y otro si le hubiese cuchicheando con
todo el mundo, adulando 8 enalteciendo las doles del profesor si le quisie-
re bien, ¢ diciendo que entre sus ufias va & salir el higado de la embara-
zada, si le quiere mal, Hay quien quiere que la cama sea de poleas ( qué
exigencias | ) hay quien la guiere sencilla, quien ancha, en fin Velpeau
crevendo sin duda que en todas partes hade haberlas forzosamentle, quie-
re una eémoda en donde se ponga un colchon, sabanas, almohadas y lal
vez colcha.

Querdis 4 lo inglés? pues entonces la teneis que colocar de lado, y sepa-
radas las piernas por medio de una almohada que entre ellas se coluca, 6
si no la poneis en cuatro pies (bonita posicion ! ) apoyéndose sobre las ro-
dillas, 6 sobre una silla, y si no sobre las rodillas de un robustoayudanle.
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Ved aqui la diferencia inglesa ; de tenér que hacernos estrangeros, en es-
te caso prefiero lo francés.

Sea de uno 6 de olro modo, el comadron se coloca en posicion y esta
puede ser varia y aunque tambien quieren obligar si ha de ser de pié, 6
con una rodilla en tierra, etc. lo mejor, es decir, se colocard como mejor le
parezca ; se pone un mandil (donde le hay) para no mancharse, se bauliza
del modo sabido la criatura y despues de reconocida la posicion de ella, se
procede & verificar la version, eligiendo para ello la mano que mas con-
venga,

Pero cual es la que conviene introducir? escuchad, pues tambien para
esto fijan de una manera irrecusable la que debe meterse ; en las presen-
laciones de pies, de rodillas y de nalgas si el plano posterior del felo mira
al lado izquierdo del estrecho, la izquierda ; lo mismo en las presentacio-
nes del hombro izquierdo y en todos los casos opuestos la derecha, sin
perjuicio de tener presente que aun en esto no estn conformes ni Baude-
loeque, Desormeaux, Duges, Velpeau, y Mad. Lachapelle, lo cual viene por
fin & probarnos que conviene emplear la que 4 cada uno le convenga y
crea preferible,

Llega por fin el caso de la version que hemos de hacer, y demos por su-
puesto que es la cefilica, y entonces entre los medios que hay para conse-
guirlo, se cuentan los lres siguientes: 1.° antes del parlo , 2.° durante el
parto anles de la rotura de las membranas , y 3.° despues de la rotura de
estas. En cuanto @ las dos primeros casos, todos estén conformes y espre-
san la necesidad de mover la eriatura, empujando la parte que se presen-
ta viciosamente para sustituirla con la buena colocacion del vértice y da-
do caso que por su escesiva movilidad por los liquidos no se hiciese fija
la posicion, romper las membranas y despues de salir el liquido ¢ por lo
menos parte de él, fijarle entonces en la buena posicion.

Pero no hay igual conformidad en el lercer caso, pues mientras Velpeau
hablando de un modo general, dice es prudente ensayarla siempre que
los pies se hallen mas distantes del estrecho que el vértice, espresando
por fin que si esto no pudiera llevarse & cabo | siempre hay tiempo para
ir d buscar los pies.

Cazeaux lo reasume en pocos casos : 1.° enando hay presentaciones ir-
regulares de vértice (este es un simple enderezamiento ), 2.° en ciertas
posiciones de la cara ; 3.° en las presentaciones del tronco antes del parlo,
durante el parlo y despues de la rotura de las membranas, pero solo en el
caso de mala configuracion de la pelvis, y 4£.° en las presentaciones de
nalgas pero solo antes de la rotura de las membranas y existiendo un vi-
cio de eonformacion de la pelvis, pero aqui anade que el mayor numero de
veces serd imposible.

Mas léjos que todos elles v Flamant que la prefiere en casi todos los
casos aun cuando haya en la madre graves accidentes y dice se aplique el
forceps al estrecho superior. Estas exageraciones se han desechado con
justicia. Pero siempre que el profesor se ha decidido por esla version, ved
cual es el procedimiento. Se coje ¢ empuja con la palma de la mano la
parte del cuerpo que se presenta en diréccion opuesta ¢ aquella en que
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descansa la cabesa, la cual impelida por las contracciones de la malriz

ocupa por fin su verdadero sitio, y si la cabeza no descendiese 6 esluviese

mal siluada , SE 1A cosg y se la lleva al centro de la pelvis dindola una

posicion occipito anterior. Por ltimo en algunos casos todo se consigue

haciendo maniobras esteriores y cambiando la posicion de la muger sien-

do tan felices Wigaud y Velpeau que han convertido en buenas, malas
posiciones de cabeza obrando solo sobre el ttero 6 través de las paredes
del vientre.

Vamos & la version Podélica. El cuello esté suficieniemente dilatado, pe-
ro aun cuando su abertura no presenta como quieren las dos pulgadas de
estension, aun es posible la introduccion de la mano , tampoco la parte
que se presenta del feto esth demasiado encajada en la escavacion y tam-
hien damos por sentado que laconformacion de la pelvis es buena. Pasa-
mos por fin 4 la ejecucion y ved como militarmente se nos indican tres
tiempos para ello : 1.° introduccion de la mano , 2.° cambio de posicion y
evolucion del feto y 3,” eslraccion.

Sobre cuando debe introducirse la mano se nos presenta la primera
cuestion, y mientras unos quieren se haga al venir la contraccion ulerina,
otros por el contrario desean se haga mientras la dilatacion 6 reposo; se
introduce por fin en forma de cono, se reconoce la parte de la criatura
que se presenla y rotas las membranas segun unos 6 sin romperlas se-
gun otros ( esto es en el caso de practicar la version antes de su rotura)
se buscan los pies como Cazeaux juiere en direccion del plano posterior
por mas que sea el camino mas largo y por fin llegados 4 los piés se co-
jen; y teneis ya con esto el principio del segundo tiempo. Si se encuen-
tran ambos piés se cojen, se lira y se sacan, y si es uno solo se saca lam-
bien, y luego de las precauciones consabidas se vA & buscar el otro ha-
ciendolo mismo, despuesde conseguido se comienza la traccion ayudando
por fuera con la otra mano sobre las paredes del vientre; y enlonces tene-
mos ya el tercer liempo ¢ sea la extraccion.

Esta se efectia poco & poco ayudando & la naturaleza, pero no abando-
nandola solo 4 ella como algunos dicen, y con las precauciones del eximen
del cordon si esti 6 nd tirante, cojiendo las caderas cuando ya han salido
los muslos, sacando primero un brazo y luego otro con la precaucion de-
bida, cuidando de si estin detras de lanuca, 6 en la espalda etc.; obrando
en fin segun se sabe, se llega hasla lener la cabeza en el orificio del utero
maniobrando en este caso eual corresponde y segun se vea que el occipu-
cio esta hécia atrés etc., se consigue por fin estraer la criatura.

Ved pues, sin melernos en minuciosidades ni mencionar ese lujo de
nombres de posicion céfalo-iliaca derecha 6 izquierda y otras muchas, la
manera con que se dice se ejecuta la version. Vamos ahora simplemente

4 reflexionar, siquiera sea con brevedad, ladistancia inmensa que hay de
los consejos & la préctica y de lo que se describe y se lee a lo que se eje-
cuta.
(Se concluird.)
ToLEDO. VEnAxcio Morexo ¥ LorEZ.
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OFTALMOLOGIA .

EL CONGRESO OFTALMOLOGICO DE PARIS.—EXOFTALMOS POR UN
TUMOR INTRA CRANIANO ( MEMORIAS DEL DR, DELGADO. )

( Conclusion. )

Precindamos para el diagnéstico de la averiguacion de la naturaleza es-
pecial de la produccion morbosa que motiva el exorbitismo, pues no re-
velandose por un sindrome inequivoco ¥ no pudiendo disponer de datos
histolégicos sobre el mismo , seria sobradamente aventurado cuanto sobre
el particular se dijera. Limitémonos 4 determinar el sitio del tumor y el
mecanismo por el que tuvieron lugar los desérdenes que vienen referidos.

Cuanto mas nos detenemos en el exdmen del modo de ver del Dr. Del-
gado sobre este punto, tanto mas nos parece justa y atinada su opinion de
que ocupaba la superficie exteriorde la dura madreal nivel del borde pos-
terior de las apéfisis de Ingracias ; pero tampoco concebimos como en la
pagina 31 haya podido decir ccualquiera que sea la naturaleza del tumor
temporal debe tener un origen cerebral. »

Resulta de ahi que el Dr. Delgado admite dos lumores intracranianos:
uno sub-peridstico (la dura madre es el periéstio interno del erdneo ) y
olro intra-meningeo. Si esta es la manera de ver de este profesor, senti-
mos no estar de acuerdo en este punto,

Hay mas , si el tuamor sub-periéstico—tinico que nosotros admitimos—
tuvo su crigen en el borde posterior de las apéfisis de Ingracias , como lo
dice el aulor de la Memoria . tampoco nos atreveriamos &4 llamarlo intra-
craniano mejor que intra-orbitrario ; pues este borde estd tan préximo de
la fosa orbitaria como de la cavidad craneal. Pero, segun nuestro conecep-
lo, puede muay bien suceder que en su principio el tumor no ocupase ¢l
espresado borde , y eomprendemos mucho mejor que nacié en parte ante-
rior de la cara superior del ala mayor del esfendides, y que desde alli em-
prendid mas tarde por la hendedura esfenoidal » que préxima estaba. De-
cimos eslo, porque conocemos la solidez con que la duramadre se fija en
el borde posterior de las alas menores del esfendides y porque, cuantas
veces hemos intentado despegar esta membrana de esle sitio, otras tant
no hemos obtenido mas que 6 la rotura del hueso 6 el desgarrode 1
sa.Concediendo al tumor el espresado punto de partida, nos parece poder
esplicar como , quedando respetados por algun tiempo los nervios moto-
res del ojo y del parpado superior (pues, enun principio, nodebieron ser
comprimidos al pasar por la hendidura esfenoidal ) pudo subsistir el mo-
vimiento en el susodicho pérpado. Asi nos esplicamos como pudo no al-
terarse profundamente y de un medo mecanico la importante circulacion
de la base del cérebro en la parle encargada 4 la artéria cardtida inlerna,
euyos ramos lerminales se desprenden precisamente muy cerca del borde
posterior de la apéfisis de Ingrasias en el punto de confluencia de las cli-

as
a fibro-
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s. Asi+en fin, comprendemos como, desde
la fosa lateral media de la base del erdneo, el tumor sub-peridstico 6 sub-
.cer en dos direcciones bien distintas, produciendo por
o la desarticulacion de las suturas de la
abultamiento de esta region y ulterior
lar , que ocasionaba la amplifica-

noides medias con las anteriore

meningeo pudo cr
un lado, el exorbitismo, y por olr
fosa temporal con el consiguiente
separacion de la articulacion fronto-ms
eion de la base de la érbila hacia fuera y arriba.

en la fosa lateral media de la base del craneo , pudo
mente la duramadre , que pocos vinculos
le la cavidad craniana, marchar luego hacia
al, que hubo de dilatar, puesto que

obraba en el sentido en que hemos dicho era mas facil vencer las articala-
| sentido de la expansion 6 cen-

ciones de los huesos de esla cavidad, en e

(rifugo. Dia llegd en que la progresion del tumor ( sentido figurado) hubo
de verse detenida por la fuerte adherencia de la duramadre al borde del
ala menor, v hécia el plano medio por la no menos fuerte union de esta
membrana 4 las apofisis clinéides medias y anteriores. Pudo hacer mas el
tumor, pudo progresar hicia atras hasla el borde superior del penasco,
que es el limite posterior de la fosa lateral media, pero, al llegar aqui,
hubo de ser detenido, por las adherencias de la duramadre, que s n tan
resistentes como en las apdfisis de Ingracias. En este estado, la dilatacion
ya no podia operarse Sino venciendo suturas, y cabalmente halld proxi-
ma la menos sélidamente dispuesla para recibir los embates expansivos :
la temporo-esfenoidal. Desquiciada esta articulacion , ficil es comprender
la separacion de los olros bordes 6seos, la consiguienle combadura de la
fosa temporal, la mayor dilatacion de la hendidura esfenoidal, la prepul-
sion de la 6rbita y la del supra-maxilar.

Reprignale al Dr. Delgado concebir como, siendo intra-craniano el tumor
pudo no demostrarse resentido el cérebro , no afectando los sintomas de
la compresion , ni ostentando desérdenes la inteligencia, No creemios que
el cérebro de la enferma en cuestion esté libre de marca, escento de com-
presion ; pero sostenemos que este estado es compatible con la aparente
integridad funcional de este aparato organico, ceneral é injuslamente con-
siderado como un solo érgano. Sin embargo, no consideramos que esta com-
presion haya debido ser lan notable como 4 primera vista pudiera creerse,
pues desarrollindose el tumor por el exterior de la duramadre , la masa
cerebral se hallaba preservada por una bolsa resistente, que, en el punlo
en que hemos supuesto nacido el tumor, hacia alguno de los oficios de un
tabique inextensible , obligando por consiguiente , 4 ceder antes a las ar-
ticulaciones intrinsecas del craneo.—g Tendrémos que recordar aqui lo
que llevamos dicho acerca del procedimiento de desarticulacion por me-
dio de las legumbres? Si. lan inextensible es la caja craniana ; porq ué no
es v no se ven privadas de la propiedad de
ellas y el agua la resislencia de las
0, como olras cavidades inter-oseas,
ara hacer frente & los esfuerzos

Iniciado el tumor
en un principio despegar facil
tiene en los sitios deprimidos
la 6rbita por 1a hendidura esfenoid

son comprimidas las legumbr
embeberse antes:de ser vencida por
suturas ? Ya lo hemos dicho, el crane
no esta muy fayorablemente organizado p

expansivos, y si solo para resistir 4 los reductivos.
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Pero, aun admitiendo una compresion considerable en la masa cerebral,
no es dificil esplicar la aparente integridad de la inteligencia, Para esto
no hay mas que apelar & la dualidad del cérebro | dualidad orginica, que
la fisiologfa demuestra corresponder 4 la l|ild||ii<ld funcional. Si se ve bien
con un ojo y se oye hien con una sola oreja, s porqué no se ha de poder
pensar con un solo hemisferio cerebral ?

Objetarase que en el caso presente , dada la compresion del hemisferio
cerebral izquierdo, debid el efecto compresivo trascender al hemisferio iz-
quierdo: Pero esta objecion pierde su valor, considerando: 1.° que el tu-
mor , agenle compresivo del hemisferio cerebral izquierdo , no actué en
sentido Lransversal , sino de abajo arriba y 2.° que el hemisferio derecho
se halla escudado de las presicnes procedentes del opueslo lado por la
hoz del cérebro, denso tabique fibroso, fuertemente tendido entre los dos
hemisferios para evitar la gravilacion del uno sobre el otro en los decii-
bitos horizontales lalerales.

Sospechamos con todo, que la luzidez intelectual de esla enferma no
debid ser tanta como en el estado normal , al modo , como d=1 que no ve
mas que con un ojo , no se puede decir que tenga tan perfecta la vision
como del que goza de la integridad funcional de los dos globos. Pero , en
esle punlo ses bastante completa la observacion del Dr. Delgado ? ; Se
hallé este profesor en condiciones abonadas para poder aquilatar la po-
lencia relativa de las facullades menlales de la paciente?

Sobradas proporciones liene ya este articulo para una resefia bibliogra-
fica, pero esperamos que no se lleve 4 mal el que nos hayamos escmlnlo al-
go, lmbuhl razon de la importancia del caso clinico que debiamos comentar.

Al terminar diremos : que nos holgamos de que nuestro juicio esté casi
en completa connivencia con el del ilustrado oftalmolozo de Madrid , &
quien en nombre de la ciencia exorlamos & que nos haga 4 menudo par-
licipes de los frutlos de su experiencia clinica,

Barcelona 25 de Enero de 1868.

Dr. GINE.

AT GG

REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

El doctor Brown-Séquard , uno de los ilustrados redactores del acredi-
tado periédico publicado en Paris con el titnlo de « Archives de Physiolo-
gie normale el pathologique » observé un enfermo que padecia una infla-
macion de una pequefia parte de la médula, 4 la altura de la quinta 6 ses-
ta vérfebra dorsal, el cual presentaba con una escesiva violencia una ten-
sion tetinica especial, mezcla de espasmo ténico y de convulsiones, que
el mismo autor, ya desde algun tiempo, viene denominando epilepsia es-
pinal: bastaba tocar en cualquier punto sus estremidades inferiores, pa-
ralizadas de sensibilidad y de movimienlo, para que estos miembros en-
trasen en estension tetinica y en conv uhmnes Sin embargo, v este fené-
meno es el que motiva el ar ticulo del sefior Brown- Séquard, si se doblaba
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fuertemente en el sentido de la flexion uno de los dedos gordos de los pies
del paciente , tanto como lo permitia la estension de sus ligamenlos, cesa-
ban en el mismo instante el espasmo y las convulsiones hasta el punto de
estar los miembros tan flacidos como los de uncadaver despues de la rigi-
dez - si al cabo de un rato sobrevenian los estados ténico y clonico, repi-
tiendo la misma manipulacion desaparecian con igual prontitud.

Despues de esle caso ha observado ¢inco mas y en todos ellos se ha po-
dido. comprobar la influencia que la irritacion de algunos nervios sensili-
vos tiene en la cesacion inmediata de convulsiones violentas.

El doctor & que he hecho referencia no quiere entrar, hasla que tenga
mas dalos en que apoyarse, en la gran cueslion del mecanismo de este he-
cho fisiolégico, sin embargo por el pronto hace ver la relacion que existe
enlre esas detenciones que pueden esperimentar las acciones morbosas y
algunas del campo de la fisiologia, para demostrar que hay una perfecta
analogia entre las circunstancias fundamentales de los hechos que se eom-
paran.

En los casos de detencion de los movimientos convulsivos pueden re-
conocerse Lres circunslancias esenciales. 1.” Estado de actividad del cen~
tro nervioso dorso-lumbar, productor de la rigidez y de las convulsiones
de los miembros inferiores. 2.° Una irrilacion de los nervios sensilivos 6
accion centripeta en el dedo gordo, irritacion que se propaga al centro
lumbo-dorsal de la médula. 3.° Cesacion de movimientos espasmodicos
bajo la influencia de una modificacion causada en el centro medular por
la irritacion de los nervios del dedo gordo. Compara eslo con lo que suce-
de en el esperimento, bien conocido, de la suspension de los movimien(os
respiratorios por la irritacion de Ja estremidad cenlral de los nervios va-
gos seccionados, 6 cuando se toca el bulbo raquideo cerca del pico del ca-
lamus. En este esperimento hay sucesivamente 1.° Un eslado de actividad
del cenlro nervioso respiratorio (en un punto mas 6 menos limitado del
bulbo ) que produce los movimientos respiratorios. 2. Una irritacion de
los nervios de aceion centripeta que se propaga al ceniro respiralorio.
3.% Cesacion de los movimientos respiratorios bajo la influencia de un
cambio causado por esta irrilacion en el centro respira torio. Esaclamenle
lo mismo sucede cuando se paralizan los movimientos del corazon por la
irritacion del mismo neumo-gastrico ¢ por la de los ganglios semilunares.

Son impsriantisimos estos estudios no solo porque son una nueva com=
probacion del intimo enlace que puede y debe establecerse entre la fisio-
logia vy la patologia, sino porque confirman y esplican los resultados que
en la cesacion de los accidentes epilépticos produce el compresor de
Mr. Rozier, presentado 4 la Academia de Medicina, y los que puede deter-
minar una impresion dolorosa cualquiera. ’

—Desde mucho tiempo 4 esta parte es idea admitida por muchos patélo-
gos la de que exislen muchas analogias entre la escarlatina, v en general
las fiebres eruplivas, y el difterismo, pero algunos hechos clinicos que mo-
dernamente se han observado no solo afirman aquellas anologias sino que
inducen 4 admilir una identidad del miasma escarlatinoso y del miasma
diftérico. Es pues hasta 16gico hoy dia preguntar si las enfermedades pro-




— 383 —
ducidas por estos miasmas constiluyen una sola entidad patolégica. Vea-
mos lo que significa la siguiente observacion publicada por el Dr. Ar-
chambault en la Gas. méd. de Lyon.

Un niio presentaba las amigdalas, lativula y una parte del velo del pa-
ladar cubiertas de una densa seudo-membrana ; los ginglios submaxila-
res estaban muy tumefactos y un humor icoreso, ligeramente sanguinolen -
to, salia de la nariz; el pulso era muy frecuente, irregular, y el calor muy
elevado. Al sesto dia el cuerpo se cubrid de un sudor difuso y aparecie-
ron unas manchas equiméticas numerosas, algunas de cierla estension,
otras como picadas de pulga, por lo cual ereyé el Dr. Archambault que la
erupcion era la escarlatina : sin embargo Trousseau no pudo admitir este
exantema, y diagnosticd la angina maligna de Huxham. El nifio murié
eclampsico,

El'dia de su muerte, un hermano menor, que estaba separado, pero vi-
via en la misma casa, fué atacado de vémilos y dolor de garganta, y pre-
senté una exudacion blanquecina sobre la amigdala , la que fué cauteriza-
da. La fiebre era viva y no tardaron en aparecer en los brazos y en las
ingles unas manchas rosiceas escarlatinosas : este nifo curd. Tres 6 cua-
tro dias despues, la sefiora que habia asistido 4 los dos hermanitos pre-
senlé una escarlatina la mas regular y caracterizada.

Realmente esta observacion tiene baslante interés y, hasla donde pue -~
de llegar la demostracion de una historia clinica aislada, no hay duda que
viene en apoyo de la identidad entre la escarlatina y el difterismo. No
poseo yo observaciones propias sobreel particular; no obstante puedo de-
cir que tal vez exista tambien una identidad mas 6 menos remola entre la
difteria y el sarampion, por cuanto recuerdo haber visto algunos ninos en-
fermos de esta Gltima fiebre erupliva que han sucumbido con todos los
sintomas de un verdadero crap, y la autdpsia ha confirmado despues la
analomia patoldgica de esta laringitis.

—Con el titulode el Vaporarium y la tisis; ha escrito el Dr. Lostalot una
monografia que ha llamado la atencion de la prensa francesa, sobre todo
porque es el primer trabajo que relata especialmente un tratamiento de
la tisis pulmonal llamado 4 ocupar un lugar importante en la terapéutica
de aquella terrible dolencia, y que consiste en hacer vivir 4 los tisicos en
un medio saturado de vapores himedos y sostenido 4 cierta temperatura.
Esta idea pertenece a Trousseau, quien pudo observar que la tuberculosis
era muy rara en los sujetos que por su profesion debian vivir en una at-
mésfera caliente y hiimeda, y que si la padecian , su curso era bastante
lento. El vaporiarum parece convenir sobre todo 4 los tisicos que presen-
tan un gran eretismo nervioso y circulatorio : su aceion lépica emoliente,
libre de todo efecto escilante, ventaja de que no gozan muchos de los va-
pores usados en la terapéutica atmidrica, puede ser muy 1til para comba -
tir este movimiento fluxionario que tal vez influye muchisimo en la evo-
lucion de los tubéreulos.

Basta esto solo para recomendar el trabajo del Dr. Lostalot, y como de-
talladamente se esplica en ¢l la manera de usar el vaporarium es todavia
mas digno de ser consultado. Dr. Rosgrr.
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OBSTETRICIA.
DEL SUFRIMIENTO DEL UTERO DURANTE EL EMBARAZO.

DISCURSO LEIDO EX EL GONGRESO INTERNACIONAL PoR EL DR. MATTEI, PROVESOR LIBRE DE
PARTOS EN PARIS.

En lenguaje comun las palabras sufrimiento y dolor son casi sinénimas,
mas en medicina es necesario fijar la diferencia entre ambas, distincion
que existe muy marcada y sin embargo hasta ahora no se ha eslablecido,

Debe conservarse la palabra dolor para espresar la impresion penosa
recibida en un punto del cuerpo y percibida por el cerebro. El nombre de
sufrimiento debe darse al contrario 4 la impresion penosa recibida por los
6rganos, y de la que el cerebro no tiene coneiencia, por lo menos de una
manera directa : lo cual quiere decir que hay sufrimientos sin dolor, pero
1o dolor sin sufrimiento. En realidad no puede decirse que nuestros or-
ganos no sufren, aungue no se aperciba de ello el cerebro, cuando su es-
tretura anatomica esta alterada, trastornadas sus funciones, ¥ la economia
toda mas 6 menos afectada & consecuencia de este trastorno.

De este ntimero es ¢l asunto en que nos ocupamos en este momento, s
decir, que puede el Gitero sufrir hasta el punto de dar lugar 4 graves ac-
cidentes, sin que el cerebro esté avisado de ello por el fendmeno dolor, 6
cuando menos sin que los dolores ocasionados eorrespondan al mismo
tlero.

En la division de la vida en orgénica regida por el gran simpético, y en
fanciones de la vida animal presididas por el eje cérebro-espinal, ha dado
Bichat implicitamente la esplicacion del hecho de que vamos & hablar;
mas hoy es tambien un heclio reconocido que la division espresada no
exisle en las funciones, como tampoco en el sistema nervioso, sobre todo
sise les considera en absoluto. Asi es que todos los nervios se enlazan
mutuamente, y un érgano que obra fuera de la influencia del cerebro en
o] estado de salud, puede hacerle sentir el dolor cuando enferma. Esa
transmision del sufrimiento de un érgane hasta el cerebro puede hacerse
directamente, y enlonces réferimos el dolor al érgano que sufre. ¢ bien
por otros intermedios, en cuyo caso el dolor, el mal estar y los desérdenes
funcionales no se refieren al érgano que sufre, sino precisamente al sitio
de estos sintomas patolégicos simpdticos. Este error dé apreciacion solo
puede corregirlo el razonamiento cientifico; asf es como vemos 4 meénudo
enfermos que creen radica el mal en el punto en donde sienten el dolor,
mientras que el médico va 4 buscar la lesion en otro quizas distante.

El feliz descubrimiento de Marsall-Hall sobre los fenomenos reflejos de
la médula espinal, esplica algunos de los hechos 4 que aludimos. Asi el
sufrimiento uterino se traduce muchas veces por dolores neardlgicos cor-
respondientes & los puntos de emergencia de los nervios intercostales ¢
lumbo-abdominales, y en tal caso la médula es el punto de reflexion del
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dolor; pero hay otros muchos que no se esplican por la reflexion del eje
espinal. Tales son las indisposiciones del embarazo llamadas simpiilicas,
cuya manifestacion tiene lugar en el tubo digeslivo, en el sistema vascular
6 en el glandular, y en otros varios éruanos. Estas indisposiciones son
pues la irradiacion del sufrimiento uterino que se verifica probablemente
por el sistema nervioso, mejor que por otra via : pero no lodas son segu-
ramenle fendmenos reflejos que han pasado por la médula espinal. Esto
tltimo sueede verdaderamente en el eslado fisiolégico, cuando en la en-
trada de la pubertad, en la ovulacion, la menstruacion y el coilo se obser-
van en la mujer los fenémenos llamados simpéticos ; sucede tambien en
el estado patolégico cuando el titero y sus anejos se hallan afectados por
enfermedades organicas ¢ funcionales. Asi basta praclicar una simple in-
yeccion en el inlerior de la cavidad del itero en estado de vacuidad, para
que la muger sienta desde luego néuseas, que pueden llegar 4 producir el
vémito, desvanecimiento hasla el sincope, en una palabra, todas las inco-
modidades que se observan durante el embarazo.

El sufrimiento del titero ocasionado por la inyeccion, debe ser vivo pa-
ra que llegue & producir tal sacudimiento, porque ni la testura analdmi-
ca, pi las funciones han sido profundameute modificadas , mienlras que
durante la gestacion aquella y estas sufren notables modificaciones en el
tlero. Todos los tejidos estén hipertrofiades , y las funciones mas carac-
terizadas, sobre tado la contractilidad, la sensibilidad, la cireulacion, la
secrecion, ele, El mismo sufrimiento uterino podrd entonees producir un
gran sacudimienlo ; y un sufrimiento ligero que no produciria ningun de-
sorden general en el estado de vacuidad, podréa determinarlos muy sensi-
bles durante la gestacion.

Estos preliminares eran necesarios para fijar el punto de obstetricia
que pretendewos demostrar en este tra bajo, y que como no se puede tra-
tar @ fondo en poco tiempo. debemos limitar 4 estudiarlo brevemen-
te en los efectos del sufrimiento uterino durante el embarazo, en sus sin-
tomas y diagnéstico, en sus causas Y tralamiento,

Efectos.—LEl embarazo puede convertirse en un verdadero eslado palolé-
gico por diversas causas, de las cuales unas forman parte del sufrimiento
uterino que estamos estudiando, otras empero son de dislinto origen. Asi
es que no debemos ocuparnos aqui de las enfermedades, febriles 6 apiréli-
cas que dejan senlir su accion en loda la economia antes de obrar sobre ¢l
utero gravido, solo recordarémos que de por si solo el estado de prefez
hace mas sensible este érgano 4 las influencias morbosas, que no lo era en
eslado de vaeuidad, Tampoco debemos ocuparnos de lo que obra meeini-
mente durante un embarazo patolégico, pero no debe olvidarse que , si la
malriz por su volimen, por ejemplo, altera las funciones de la vejiga, del
reclo, del pulmon ¢ de olros érganos, la misma matriz puede & su vez ser
sensible d la resislencia que ponen & su espansion los 6 ‘ganos indicados, y
sobre todo el anillo 6seo formado por la pelvis,

Los fendmenos que entran de lleno dentro de nuestro estudio son los lla-
mados simpiticos. Estos pueden ser ligeros, pero pueden tambien alcan-
zar tal gravedad que lleguen 4 hacer muy penosa la preiiez y comprome-
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tan la salud y la vida de la muger ; pueden tambien interesar el producto

uterino hasta el punto de precipitar su espulsion 6 corlar su yida. Merece

pues seria atencion la gravedad que encierra el sufrimiento ulerino.

Sintomas y diagnéstico.—El dolor fijo en el tlero es indudablemente el
signo que mejor prueba el sufrimiento de esta viscera, v ese dolor puede
ser espontaneo 1 ocasionado por los movimientos felales y la presion de
la mano sobre el abdémen, 6 bien por la presion de los dedos esplorado-
res sobre el cuello y el segmento inferior del ttero. Es sin embargo pre-
¢iso no confundir con el dolor uterino, el que es resultado de la hiperes-
tesia de la piel del abdémen, 6 de la sensibilidad de este drgano.

Puede tambien el Gtero padecer sin presentar ningun dolor local espon-
tAneo, pero son raros los casos de sufrimiento en que este no se revela por
el dolor que ocasiona la presion artificial. Eslo no significa que la ausen-
cia de esto, nos autosice & negar el sufrimiento, cuando viene manifestado
por los demis sintomas,

La forma anormal del titero grivido, su volimen desproporcionado a la
época del embarazo, su tension permanente y sus deviaciones pueden in-
dicar el sufrimiento. Estos signos que podrian llamarse sensibles han si-
do ya bien estudiados por varios observadores, pero no se han atribuido
4 dicho sufrimiento los signos lejanos 6 mediatos. Los principales de este
érden lienen por asiento los érganos animados por el sistema neryioso
ganglionar, 6 por el eje cerebro-espinal. Tales son los desérdenes de las
vias digestivas que pueden recorrer toda la serie desde la simple anorexia
hasta los vémitos incoercibles ; los desérdenes del sistema circulalorio que
pueden ofrecer alteraciones desde la mas ligera opresion hasta la los obs-
tinada , y los desérdenes del centro cérebro-espinal desde la hiperestesia
ligera al prurilo y & las neuralgias intensisimas , del calambre & las con-
vulsiones, de los caprichos del genio hasta la mas elevada exaltacion ce-
rebral. Muchas veces llega el tutero & producir tamaios desdrdenes sin
ningun signo sensible espontineo de su parte, y prueba que realmente
sufre entonces , aunque no lo manifieste directamente , el que & menudo
entra en contraccion, expulsa de su seno el produclo y se desvanece la
tormenta como por encanto. Otras-veces basta la muerte del embrion en
el seno de la madre para calmar la violencia de los fenémenos simpéticos,
no porque fuese la vida del embrion la que producia aquellos sintomas,
sino porque cesando el atero por aquella muerte, de ser el punlo conver-
gente de los liquidos y fluidos de la economia, se alivia su sufrimiento.

El cuadro sinlomético acabado de (razar pone en camino de un buen
diagnéstico. Los fenémenos simpaticos conducen al exdmen del ttero, cuyo
sufrimiento vése luego confirmado por el cambio de su posicion, forma,
voltimen, tension y sobre todo de su sensibilidad. La palpacion abdomi-
nal, que tanto nos ha servido parael diagndstico obstétrico y las maniobras
operatorias, ya sola ya combinada con el tacto vaginal, sirve perfectamente
para diagnosticar el sufrimiento uterino.

Un hecho al parecer estrafio, pero que se esplica bien por lo anles es-
puesto, tiene lugar & veces al pasar la mano por encima del ttero grévido,
y es que al mismo inslante aparecen fendmenos simpiticos hasta entonces
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no vistos, 6 por lo menos adormecidos; tales como las niuseas, la constric-
cion de garganta, las neuralgias intercostales, y otros de este género. Lo
cual prueba que aquellos sintomas eran ¢l resultado del sufrimiento ute-
rino ocasionado por la presion, y que cesé al cesar esta, lo mismo que se
ven & veces aparecer y desaparecer los fenémenos simpdticos con cada
una de las contracciones durante el trabajo del parto.

Causas.—El simple estado de gestacion ha sido considerado hasta aqui
como causa de todos los fenomenos simpéticos, mas hay en ello segura-
menle un error. La gestacion es un estado fisiolégico que no debe llevar
consigo desérdenes patolégicos en la mujer, como no los lleva en los de-
mas animales. Esos desérdenes solo provienen del sufrimiento del titero,
cuyas causas debemos nosotros conocer y combatir,

Estas causas es cierto que no son siempre ficiles de discernir: tal seria,
por ejemplo, la disposicion de ciertas mujeres 4 sufrir su matriz en cada
embarazo ; mas aun, si en estas mugeres no puede destruirse completa-
mente el sufrimiento, puede por lo menos aligerarse combatiendo todas las
causas que pudieran ocasionarle 6 agravarle. Vamos 4 indicar precisamen-
le aquellas causas cuya accion es mas manifiesta, y por consiguiente mas
ficil de combatir.

Una de las prineipales es la dificultad que encuentra la matriz de dila-
tarse : en los animales el tilero grivido se separa del anillo éseo que cons-
tituye la pélvis y avanza libremente entre los tejidos blandos y faciles de
separar que llenan el abdémen, mientras que en la mujer la posicion na-
tural del atero y particularmente la estacion vertical le obligan 4 dilatarse
dentro de la pequeia pelvis anles que pueda llegar 4 las fosas iliacas. Por
otro lado la elevacion del titero tiene que vencer para realizarse, todo el
peso de las visceras abdominales, y hasta algunas veces tiene que luchar
con las wltimas costillas deprimidas por el uso del corsé. Asi es como du-
ranie los primeros meses del embarazo, los fenémenas simpéticos, y con-
secuentemente el sufrimienlo uterino son mas notables que en los tiltimos,
viéndose tambien con mayor frecuencia tales fenémenos en las mugeres
que viven en sociedad que en las campesinas.

La casualidad llevé una vez al profesor Moreau 4 reconocer que los vé-
mitos incoercibles eran debidos & una retroversion del ttero gravido, y
sin embargo, aunque parezca raro, este hecho no ha conducido 4 un estu-
dio mejor del sufrimiento uterino de la gestacion. Hoy dia tenemos de-
mostrado que no es solo la retroversion lo que puede ocasionar los sinto-
mas cuyo cuadro deseriben los autores. El vitero puede estar retroverti-
do, sin esperimentar sufrimiento alguno, como sucede & veces en los dos
primeros meses del embarazo, al paso que puede no haber retrover-
sion. y estar el tlero encerrado en la pequena pelvis. Este enclavamiento
del utero grdvido, es entonces la causa del sufrimiento, v puede muy
bien existir sin retroversion, del mismo modo que esta puede existir sin
enclavamiento,

Otra causa frecuente de sufrimiento para el titero es la congestion, con-
siderable ya & consecnencia del aumento de calibre de los vasos uterinos,
y aumenlada luego por una serie de causas gre deben tenerse en cuenta.
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La primera es el aflujo eatamenial, que continia 4 pesar del embarazo, y
si se repara bien se verd que los primeros fendmenos simpélicos de la ges-
tacion se esperimentan ordinariamente & la primer falta de menstruacion,
y las mugeres en cinta saben bien que sufren mas en dichas épocas mens-
truales que en lo restante de su estado. A la congestion calamenial natu-
ral pueden afadirse otras causas numerosas cuya accion es pasagera, co-
mo el coito, las emociones morales, la diarrea 6 la astriccion de vien-
tre : ¢ bien olras de accion mas prolongada y permanente, como el uso del
corsé, las enfermedades del titero y sus anejos, las del produ.to de la con-
cepeion, los embarazos miltiples, y otras de esle género. A decir verdad,
todas estas causas pueden hacer sufrir el ilero aun fuera del estado de
congestion, mas lo que pruebael papel que aqui desempeia la plenilud de
los vasos uterinos, es que una ligera deplecion y el tralamiento hasado en
alejar la sangre del érgano gestador, van de ordinario seguidos inmedia-
tamente de un alivio notable.
T.—F. de P. C. | Se concluird. )

FORMULAS.

POLYO ANTI-ARTRITICO PURGANTE.

Goma aribiga, Tartrato acidulo de potasa, Hojas de sen, Canela; de ca-
da cosa 16 gramos.—Escamonea de Alepo, Zarzaparrilla, Leno guayaco,
China: de cada cosa 8 gramos. Pulvericense vy mézclense eslas sustancias.

Administrase cada mes 4 la dosis de 4 gramos, obra como purgante y se
la considera eficaz para prevenir los ataques de gola.

TINTURA DE RESINA DE GAROU, DEL DR. GOLDEFY-DORLY.

Alcohol de 36°, 45 gramos.—Eler sulfirico, 30 gram.— Resina de Ga-
rou, 1 gram. 50 c. Mézclese y disuélvase,

Se la emplea sola ¢ asociada con otras suslancias en linimentos, siem-
pre que se quiere obtener una rubefaccion y no pueden emplearse las pre-
paraciones de cantaridas.

POCION CONTRA EL MIPO, DE M. GUIBOUT.

Agua, 150 gramos.—Sulfalo de estrienina, 3 centigramos,—Ja rabe de
menta, 30 gramos. Mézclese.
Ha producido buenos efectos hasta en un caso de hemorragia cerabral.

REVOLSIVO DE MOSTAZA (FAURE )
3

Esencia de mostaza, 1 gram.—Alcohol & 66° C., 20 gram.
Mézclese y filtrese.—Este liquido se aplica por medio de una franela.




POMADA RUBEFACIENTE. (VAN pEw Conpot.)

isencia de mostaza, 2 gram. —Manteca, 30.

s

Mézclese,—Para fricciones.

BARNO RUBEFAGIENTE (REVEIL.)

Adullos. Nifios.
Esencia de mostaza. ! : ; 10 gram. & gram.
Alcohol & 85°. . : : ; : 200 » 100 »
Lejia de los jaboneros. . : : 2 golas. 1 gota.
Se hace una emulsion, y anade:
Agua. | : ; ; 250 litros 100 litros.

Se sumerge al enfermo en el agua tibia (30° 4 33°); se anade la mezcla y
cubre el baio con una shbana. Deben durar muy poco esos bafios | ¥ se
recurre a ellos siempre que haya necesidad de excitar la piel, de acelerar
la cireulacion y de aumenlar el calor animal , como en el periodo dlgido
del cdlera, en las convulsiones prolongadas de los nifios, en el tltimo pe-
riodo, ete. A falla de la esencia de mostaza, pueden reemplazarse con 500
gramos de la harina fresca para los nifios , v 1,000 para los adultos.

VARIEDADES.

Los laboratorios en los estudios médicos. — Ocupindose el
Dr. Duval en la Medicina contempordnea, del libro del Dr. Lorain sobre la Reforma de
los estudios médicos por medio de los laboratorios, dice

«En ciéncias naturales la Alemania nos avenlaja. A la otra parle del Rhin, todo lo
que concierne 4 la cencia administranlo los hombres cientificos, no los covachuelistas
6 burocralas como sucede entre nosotros. En Berlin, por ejemplo, escojed un hospi-
tal : todo se encuenlra reunido en ¢l, esceplo la arquitectura. En cambio, admirad esas
salas deslinadas & las aulopsias, & los lrabajos de hislologia y de fisiologia esperimen-
tales, y esas olras lan espaciosas donde cursantes y médicos jovenes ejercilanse en la
practica de la anatomfa microscopica con lodos los microscopios posibles. Alli no se
practican las aulopsias en una sala oscura, infecta, en la ingrala compania de un en-
fermero generalmenle desaseado, ignorante, al cual, por economia, la administracion
del hospilal hace aplicar sanguijuelas y ventosas, administrar bafios de vapor, ele. Allj
se hace todo muy distinla y sanamente. No hay alli palacios espléndidos donde se sa-
crifica tode @ la decoracion en defrimenlo de lo necesario, se trabaja en casas modes-
tas, bien aireadas, de dos pisos, en medio de jardines, y en las que se halla todo lo
que ha menesler la ciencia. ; Ha de hacer un médico una auldpsia ? Hay anatomicos
encargados de ella y de bacer conslar en libros & proposito lo que puede interesarle,
Si alguna cosa falta al laboratorio, el gobierno, dvido de gloria cienlifica, apresurase 4
entregarlo, aunque deba seryir para un sabio que le es hostil; lestigo Virchow. En
Alemania hay laboratorios en lodas partes. En Francia, si los hay jeomo estan monta-
dos? No nos estrafiemos, pues, de oir como se dice: el que quiera ser sabio ha de
pasar el Rhin.» Allf la ciencia estd & sus anchas; lenemos aqui algunas nociones de
ella, mas como falla todo para adivinarla,'es forzoso espatriarse. Y esto de qué de-
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pende ? De que los médicos de los hospitales y los profesores no eslan bastante retri-
buidos, de que el médico no es quien manda en su hospital, de que todo le falla para
sus aulopsias, sus manipulaciones quimicas, sus iuvesligaciones microscopicas; de
qne los gobiernos prefieren la gloria militar 4 la cientifica.»

Sintoma importante.— Recientes observaciones confirman un impor-
tante sinloma del reblandecimiento cerebral. Tal es la aparicion de furtinculos que se
implantan de preferencia en la nuca, bien que pueden presenlarse en olros puntos.
Son menos dolorosos que cuando no son sintomélicos de dicha afeccion, supuran
pronto, el pus es fluido y mezelado con sangre de color oscuro, Las paredes y la ardola
del furinculo son de un color rojo oscuro como el de la gangrena incipiente. Curanse
muy lenlamente, necesitan para ello 20 ¢ mas dias,

Coriza aguda y cronica.—En un frasco de regular abertura , con lapon
esmerilado, se inlroducen unos 10 gramos de éter salftirico alcanforado, y 3, 4 0 mas
gramos de brea liquida oficinal y se agila hasta disolucion completa. El lHquido tiene
un olor agradable y se emplea comodamente para combatir la flogesis de la mem-
brana pituitaria , la cual , al principio, puede hacer aborlar desde el primer dia.

para usarla , agitase v dbrese lnego el frasco y aplicase & una de las aberturas de
las fosas nasales. Ciérrase la otra con el dedo y se aspira por aquella durante un buen
ralo el yapor del liquido, el cual se evapora mas por el calor de la mano que sostiene
el frasco. Dos 6 tres minutos cada vez ha de durar la operacion , la cual debe practi-
carse einco, seis 6 mas veces al dia segun la inlensidad 6 la cronicidad de la inflama-
macion. Los sujelos que usan bigole, pueden , al acoslarse, impregnar los pelos del
mismo de una capa del esle preparado , cuyos vapores aspiraran duranle el suefio.

Como antiséplico puede esle liquido, respirado d tiempo y convenienlemente en tpo-
cas de epidemia , servir al médico para desafiar las emanaciones de los atacados. Un
pequeno frasco bitubulado seria mas conveniente que el que se propone, — Da. Dois-
NEAD.

Congreso médico espanol de 4866. — La comision organizadora
que en el de 1864 fué nombrada para la celebracion de este segundo en Setiembre de
1866, anuncio oportunamente en aquel ano, la necesidad en que se veia, cediendo a
las especiales circunslancias sauilarias por que alravesaba el pais, de aplazar su cele-
bracion para olra época mas & proposito para las clases médicas que en &1 habian de
lomar parle.

Dispuesta en la actualidad a llevar & cabo la honrosd mision que le fué confiada,
pero teniendo en cuenta las justas observaciones (ue le ha hecho gran nimero de pro-
fesores de los que piensan tomar parle en esta solemne exposicion medica de nuesira
palria, ba acordado, visto el corlo tiempo que mediaria desde la fecha hasta Setiembre
de este afio, si en ¢l hubiera de tener lugar, para preparar sus importanles lareas,
diferir sn celebracion hasta el 24 de Setiembre de 1869, para que de este medo pue-
dan los profesores lodos contar con liempo suficiente 4 disponer sus trabajos, bien se
refieran 4 los puntos designados, objeto de la discusion, 6 4 otros cualesquiera que ha-
bran de constituir las comunicaciones orales 6 escrilas.

Excusado cree la comision encarecer de nuevo la importancia de esltas reuniones
cientificas, llamadas, couforme vayan perfecciondndose, & poner de manifiesto el pro-
fundo saber y la constante aplicacion de la clase médica en nueslro pais, y aquila-
tar con un valor real y verdadero, tantos y tanlos adelantos como diariamente se 1m-~
portan de ofros paises, todos de seductora apariencia, y & veces pocos de reconocido
valer, En esta confianza, la comision espera que los profesores ilusirados responde-
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ran 4 su llamamiente, y auloriza 4 los autores de los numerosos trabajos presenfados
para que, si guslan, los retiren para modificarlos ¢ adicionarlos, si lo creyeren opor-
tuno, recogicndolos al efecto de casa del secretario. Madrid 8 de Febrero de 1868.—
El presidente; marqués de Toca.—El secretario, Pablo Leon y Luque.

PUNTOS GIENTIFICOS SENALADOS PARA LA DISCUSION EN EL CONGRESO MEDICO ESPANOL
DE 1866.

1.° Reformas que necesilan los hospicios, hospitales, manicomios, carceles y pre-
sidos, bajo el 4specto médico administrativo,

2.° Andlisis histologica, quimica y clinica de la infeceion purulenla.

3. Naluraleza de la fiebre tifoidea y mejor tratamiento de la misma.

4.° 4 Qué reformas exige el Codigo penal vigente, considerado desde el punto de
vista médico?

ARTICULOS DEL REGLAMENTO DEL GONGRESO MED:GO DE 1866.

Art, 2.° El numero de individuos del Congreso médico espafiol serd ilimitado,

Arl. 3.° Para formar parte del Congrese basla poseer un titulo de Medicina, Ciru-
Jia 6 ciencias auxiliares,

Art, 7.° El Congreso se reunird en Madrid, y en el local que se designe oportu-
namenle,

Art. 8. Las memorias y nolas escritas se comunicaran anlicipadamente 4 la co-
mision organizadora.

Art. 18. Los individuos que deseen hacer al Congreso alguna comunicacion ver-
bal, deberan inscribirse en un registro que llevara uno de los secrelarios,

Arl. 19. Las comunicaciones escrilas no excederin de veinle minutos, ni las ver-
bales de diez, y en la discusion sélo se concederd la palabra 4 cada orador por un
cuarto de hora.

Medio ingenioso y facil de sacar las sortijas de los de-
dos.—Hace algunos afios que lei , no recuerdo donde , la exposicion de un sencillo
procedimiento para sacar integros los anillos de los dedos, aun cuando la hinchazon
de eslos opusiere un grande obsticulo & su salida. Deseoso de dar & conocer ese pro-
cedimiento , que varias veces he puesto en praclica, y siempre con buen resultado,
voy @ hacer una breve descripcion del mismo , indicando alguna modificacion que la
praclica me ha sogerido.

Se toma un bramanle 6 lorzal delgado, pero resislenle, de unos treinta centimelroa
de longilud , y se pasa uno de sus cabos entre la sortija y el dedo en direccion bacis
la base de este tltimo. Si la estrangulacion del dedo fuese tal que con dificullad pu-
diera pasarse el hilo, se facilitard este primer Lliempo de la operacion 4 beneficio de
una aguja de sutura, pequefa y ligeramente encorvada.—Hecho esto, se dejan como
dos centimetros del bramante libres hacia la base del dedo, y se empieza 4 arrollar
el olro cabo de aquel en forma de espiral hicia la estremidad libre del dedo , hasta
haber pasado mis alla de la articulacion falango-falanginica, procurando que las vuel-
tas del espiral queden en perfecla conligiiidad. Segnidamente se confia este 1ltimo
cabo del hilo @ un ayndante ¢ al mismo paciente , y se procede 4 desarrollar el hilo
por el estremo superior, que, como pasa por dentro de la sortija , & medida que se va
separando del dedo obliga & esle 1iltimo 4 recorrer toda la estension del espiral de una
manera casi imperceplible, procurandole asi facil salida por la extremidad opuesta.

Algunas veces he facilitado la extraccion de la sorlija introduciendo una modifica-
cion en el proceder operalorio, la cual consiste en pasar dos hilos en vez de uno,
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arrolléndolos simultineamente y uno al lado de otro, y procurando que al desarro-
larlos por su parte superior se hallen los dos cabos siempre equidistanies entre si , 6
lo que es lo mismo, en puntos diametralmente opuestos de la sortija, por cuyo medio
ésta en vez de oblicuarse, es empujada hicia abajo de un modo igual 6 sea perpendi-
cularmente al eje del dedo. J. MARSILLACH,

Absorcion de los medicamentos por las palmas de las
manos.—El £r. Dufay (de Blois) ha oblenido buenos resullados de la administra-
cion del sulfalo de quinina, valiéndose de la absorcion culinea , segun el mélodo si-
guiente: reblandecido el epidermis de la palma de la mano con un bafio local lem-
plado (en una mujer con neuralgia intermitente y gastralgia), vertio en la palma nna
cucharada de agua, que conlenia un gramo de sulfato dcido de quinina en disolucion,
frotando despues una mano con olra hasta la desaparicion del liquido, Una hora des-
pues atormentaban al enfermo los vértigos y el ruido de oidos, pero no volvié la neu-
algia. Olras dos fricciones aseguraron la curacion. Hay que notar, que las unciones
axilares con la pomada de sulfato de quinina, no habian producide efecto. En otros
diez casos ha recurrido el Sr. Dufay al mismo procedimiento, aun sin conlraindicacio-
nes de la via gastrica, y nunca ha faltado el efecto fisiologico-lerapeulico.

El Dr. Forl cree que esta absorcion se verifica en el espesor del epidermis y no en
la superficie de la piel ; que las suslancias medicamenlosas, lo mismo que el agua,
penetran en los conductos de las glindulas sudoriparas, y que las fricciones facilitan
esla penetracion. Eslos conduclos estan en efeclo revestidos de una capa de epitelivm
macho mas delgada que la del epidermis y 4 alguna distancia de la superficie libre
de la piel, este epilelium pasa al eslado de epitelium nuclear. Alli, en efeclo, se pue-
de admitir sin repugnancia una absorcion acliva , si se considera el nimero de glan-
dulas sudoriparas contenidas en la piel. Es probable que esla absorcion se verifique
tambien en la superficie inlerna de las glindulas sebiceas, pero en muy corta canti-
dad, 4 causa de la maleria untuosa que hay en la cavidad de eslas glandulas.

Seria curioso hacer esperimentos, para ver si la absorcion de los medicamentos es
menos enérgica cuando |a temperatura del bafio es muy alta y las glindulas segregan
sudor. Esto nos parece posible.

Subsidio industrial y de comercio.—Se han elevado 4 Ia Camara
de representantes de Bilgica algunas esposiciones, pidiendo que se exima en lo suce-
sivo & los médicos del pago de contribuciones por el ejercicio de su profesion. Es lanto
mas estrafio que en aquel pais se imponga esla carga 4 los profesores de medicina,
euanlo que estin exenlos de ella los ahogados. Mas 4 la verdad, en todas parles es un
conlrasentido, que no participe el arte médica de las ventajas y consideraciones de las
artes liberales y se la asimile mas bien A las mecAnicas. Pareceria escandaloso que un
pintor 6 un poeta pagiran contribucion por los bellos productos con que enriquecen
i su palria, y se cree justo que la pague el médico.

Sociedad antropoldgica.—Son muy laudables y-de lamentar al mismo
tiempo los esfuerzos con que quiere darse 4 esla nueva corporacion la actividad y
vida aplanadas desde hace algun tiempo por las malas condiciones (como estupefa-
cienle) que en nuestro pais encierra la almésfera del mundo intelectual ¢ cientifico.
Mucho nos alegrarfamos de que como se asegura, volvieran & reanudarse pronto las
lareas de esta sociedad.

Por lo no firmado, J. Roca.

B RDi Jost CANUDAS.
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EL COMPIADOR MEDICO,

AGADEMIA DE MEDICINA Y GIRUJIA DE BARGELONA,

——

SESION EXTHAORI)IE\'AH!A DEL DIA 13 DE MARZO DE 1867.
EJERCICIO DE oPosicIoN DR, Dr. D, BanrovLoms RosrkT,
Presidencia del Dr, Oyl

Se da principio 4 la sesion 4 las siele v media de la tarde.

Lee el Sr. actuante su memoria sobre la «fisivlogia palolégica. de las en-
fermedades diatésicas. » Terminada la lectura :

El Dr. Cil hace muchos elogios del trabajo del Sr. Robert, y consigna
que S. 8. no est4 de acuerdo en eso de admitir una perfecta ignaldad de
importancia en los elementos orgéinicos que constituyen el cuerpo huma-
no. y atribuye al mismo tiempo 4 la sangre una preeminencia grande é in-
dubitable en Ia produecion de cjertas diatesis,

El Dr. Robert aclara este punto diciendo, que se referia 4 las leyes fun-
damentales que rigen & los elementos organicos, lo cual no establece de
necesidad que un organo, que un tejido, que un aparalo, no pueda enfer-
mar antes 6 mas que otro. Iusira sy idea por medio de ejemplos, y hace
desaparecer la contradiccion aparenle nolada por el Dr, Gil.

El Dr. Cil dice: « admite el autor de la memoria una diatesis sifiliti-
“¢a, ¥ 0o puedo menos de disentir en ello. La diatesis no puede ser 4 la
“vez dos cosas muy diferentes yna de olra ; esto no es admisible; por con-
ssiguiente no pueden. admitirse 4 la vez afeeciones -sifililocales que; yan
«uinvadiendo la economia Y un eslado general sifilitico que se presenta
«con diferentes manifestaciones locales., »

ElL Dr. Rober¢ cita algunos parrafos de su memoria en los cuales ha in-
sislido en distinguir la afeccion sifili-local, de las diatesis: cae porlo mismo
por su base la objecion del Dr, Cil, «No obstante, afiade el Dr. Robert, si
da sifilis puede colocarse en el cuadro de las diatesis, es la wnica hoy dia
reuyo sitio de entrada se conoce hien,»

El Dr. Rull, despues de tributar ulzunos elogios 4 la memoria leida por
el Dr. Robert, dice: « gJ cuadro de las diatesis propueslo es por demas
«reducido. Si uno de lgs caracleres de la diatesis es el de ser transmilida
“por herencia, é Porqué no se admiten algunas mas de las indicadas por
«el Sr. actuante?,

“En vez de admitir una entidad casi fabulosa que se transmite por ge-
“neracion como causa ¢ principio de cierlas diatesis, § porqué no admitir
“que lo que s¢ transmite es una semejanza en los Organos y aparatos, un
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«parecido andlogo al queen las fisonomias establece los fipos y los ai-
eres de familia ¥ con dicho parecido 1a disposicion & padecer {ales 6 cua-
4s? Aun asi hay afeccionas como la Tocura, que sin embargo de
«reunir todos los caracteres asignados a las diatesis por el Dr. Robert, se-
«ria muy dificil esplicar como S¢ {ransmiten por herencia. {Qué partes 6
ague 6rzanos seran agui 108 afectados? ; Puede por ventura admilirse que
«sea la sar ¢t se inclina & admitir en otras mu-

«les dolenci

pere conforme el Sr. Robe
achas diatesis 7»

El Dr. Robert dice:ala herencia es solo un cardcter de las diatesis, mas
«no el tnico ni el enlminante siempre, y aunque de mucha importaneia,
«no bastaria para formar de las enfermedades que ofrecen dicha particula-
«ridad un grupo nosoligico bajo la denominacion de diatesis.—Parliendo
«de este principio pueden admitirse como hereditarias muchas afecciones
«que no son dialésicas.» Cila ejemplos en © ynfirmacion de lo dicho.

El Dr. Mendosa dice, que el ‘punto elegido por el Sr. Robert es litigioso

ban los mismos esfuerzos hechos para definir la diatesis: el ter-
de circunseribir; que el Sr. actuante ha tenido que esfor-
zarse luego en probar como Ia diatesis puede estar latente por mucho liem-
po, que esto mismo derrama alzuna luz sobre un punto sentado quizas con
sobrada ligereza , & saber, el no admifir estados intermedios entre el de
salud y el de enfermedad, que las diatesis precisamente dan cuenta de
dichos estados intermedios. ¢ Yo propongo, anade S, 8., admitir dialesis
epolenciales Y diatesis acluales Todavia puede admilirse olro estado mas
«lejano del de enfermedad vy del potencial, y es el de marcha, el circulo de
-acorre perfodos de aclividad preferente con respecto 4 cierlos
no se traspasan- los limites del es-

y lo prue
reno es dificil

«aceion que T
adrganos y apar
tado fisiolégico.» Y aqui e

alos, en cuya actividad
1 Dr. Mendoza ilustra la idea con varios ejém-
plos, fijindo so con mas detenimiento en ¢l de la tuberculosis.—Termina
diciendo que, quizi en este estudio, iniciado por Gerdy, se encontrard la
esplicacion satisfactoria de muchos estados no paloldgicos ni fisioldgicos,
sino intermedios.

El Dr. Robert confic
han asaltado acerca de

wsa las dudas v vacilaciones que diferentes veces le
1 punto que acaba de‘impugnar el Dr. Mendoza, y
admite las ideas de Gerdy apuntadas por aquel.

El Dr. Carbd protesta que no va 4 impugnar el discurso del Sr. diser-
tante, pues se halla conforme con la mayor parte de las ideas que en el
mismo campean, Y elogiando el mérito dél trabajo objeto de esla sesion,
se propone tan solo esplanar un tanto alguna de las menecionadas ideas.—
«Hubiera deseado, dice, ver bien deslindadas las diatesis, de las enferme-
«dades hereditarias, congénitas adquiridas, disposiciones organicas, efc.,
«lo cual diera ilustracion al puntoy demos(rara que, casi siempre, depen-
«den ¢ de un yicio humoral del citoblastemo primitivo 6 del morboso.r—
Pasa en seguida 4 demestrar que €t ¢l terreno tedrico esla cuestion se pres-
taba i ser tratada estensamente y que hubiera sido oportuna hacerlo ya
que hoy vuelve a ngitarse en el mundo eientifico y ya gue; segun toda

.anismos afinidades que las inclinan

pr::lmlﬁli:iml, existen en cierlos ory
4 adherirse 4 ciertos clementos patogendsicos, del mismo modo que exis-
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ten las afinidades quimicas. S, S. hace constar que, en su conceplo, las
diatesis deben estudiarse individualmente, pues cree que-aun las com-
prendidas en un mismo grupo como, P- ¢j., la llamada herpélica, la deno-
minada escrofulosa ete., son disimilares entre si, tanto enanlo son disimi-
lares los dislintos organismos en que se manifiestan y se las esludia; bien
asi como en un mismo organismo, no pueden admitirse en rigor drganos
semejantes, pues por mas que se los agrupe bajo denominaciones que es-
presan s mayor o menor semejanza, cuando se pasa 4 estudiav, p. ¢j., los
6rganos glandulares, se encuentran entre ellos diferencias tan mareadas
omo. las que hay entre el higado y los rifiones, el pancreas v las ma-
mas ele. T
il Dr. Robert, en restiimen , acepta la distincion entre la diatesis, las
enfermedades hereditarias, las conaénilas ete. Respeclo & la viciacion hu-
moraldice que no puede admitirla lan rotundamente como el Dr. Carbd
lo hace, pues en su eoncepto es hasta ahora por lo menos muy problemd-
lica la naturaleza de las diatesis. —Halla oportuno ¢l hacer un estudio in-
dividual de cada diatesis; pero opina que no 4 todas ellas seria filosfica~
menle aplicable la teoria de las afinidades.

— TR

MEMORIA

Sobre el eslado sanitario™del partido de Faleet en 1867 remitida ¢ la Acu—
demia por el socio corresponsal . JOAQUIN FERRANDIS. Subdelegado
e Medicing y Cirujia de dicho partido, y publicada por acuerdo de la
IS CoTporacton.

., S o

Hay una necesidad absoluta de ausilios cientificos para que los enfermos
encuentren algun alivio en sus dolencias ; y elevando la Higiene 4 su ver-
dadera altura se evilen los focos alterantes, que son el origen conocido de
todas las epidemias.

Aunque la muerte es el término natural del hombre no es 1o mismo ago-
nizar 4 manos del racionalismo que acabar 4 impulsos de actos impruden-
les y lemerarios que ni la mas erasa ignoraneia impide sean delitos.

Esa cieneia consoladora y 4 menudo eficaz del médico solo existe en los
grandes centros de poblacion. ;

En las ciudades populosas la Benelicencia ocupa un lugar especial ; vy,
ya por caridad 6 por filantropia, 4 nadie falta el socorro facullativo , hien
en los asilos piiblicos 6 en el mismo desvén de los indigentes,

Todos los proyectosde Sanidad eivil, bastalaley de 28 Noviembre de 1855,
previenen ya ese gran vacio de la Ciencia médica en los distritos rurales,
v la ley esplicitamente dispone en su articulo 65 que, cuando los Ayunta-
mientos no correspondan 4 las invitaciones de las Juntas provinciales de
Sanidad y las familias pobres carezcan de asistencia facultativa y de los
medicamentos necesarios para la curacion de sus enfermedades, el Gober-
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nador civil . de acuerdo con la Diputacion provincial, podré obligar 4 las
municipalidades & que ge provean de facullativos litulares para la aSis-
tencia de los pobres.

Emanacion de la ley citada ha sido el real decreto de 9 Noviembre 41864
orcanizando los partides médicos de toda Espafia : Reglamento que debe
estar vigente hoy dia.

¢ Como pues en los pueblos del partido de Falecel falta la asistencia mé-
dica 4 la clase necesitada, escepto en dos 6 tres Jugares? ;No se encuentran
en igual situacion otros distrilos y provincias enleras ?

Las gravisimas razones que piden & voz en grito el eumplimiento de las
sabias y benéficas disposiciones de Sanidad civil coordinadas por el Go-
bierno de S. M. (q. d. g.) pueden y deben ponerse en conocimiento de la
Superioridad, cuyo celo vé desde arriba las necesidades ; pero ignora casi
siempre pormenores horribles que presiden las dolencias del pobrealdea-
no vy le acompaiian en sus postreros momentos de existencia.

La historia fimebre de los pueblos de Marsa , la Torre de Fontanbella.
Capsanes, v Mola en 1865 , de los lugares de Gabacés , Albarca ; y otros
posteriormente , presenta un guarismo enorme de defunciones, ¢ De que
sirven las visitas de un Médico que por unos minulos examina veinle 0
mas enfermos, si luego quedan abandonados por espacio de sesenla horas
4 la ineptitud de un sacamuelas ?

El escarmiento ha sido terrible y el pueble de Marsé ha conlratado por
si solo un Profesor de Medicina; siendo por demis afiadir que no ha sobre-
venido olra catastrofe.

No causa menor repugnancia el aspecto de las autopsias praclicadas de
6rden judicial en los pueblos , en los que no existen sino esos practicos
con un titulo de dentistas 1t otro andlogo, que destrozan los cadiveres hu-
manos con podaderas, navajas y hasta con la segur del lefiador. No es una
diseccion anatémica, sino una carniceria de caribes, que ninguna utilidad
presta 4 los tribunales. d

La pcrsislenci.\ de los focos de incubacion morbosa en las orillas del
Ebro se debe 4 la ineficaz accion de la Ciencia en las atribuciones de los
Subdelegados; # la falta de Profesores titulares en cada poblaeion, & la in-
dustria particular de los mataderos infectantes , de los cafés insalubres,
de las cloacas descubiertas, y de los depdsitos de restos irracionales.

Las municipalidades compuestas de la clase acomodada , se oponen al
establecimiento de Titulares, porque pueden costear los honorarios de un
médico forastero, v las nueve décimas del vecindario quedan abandonadas
al acaso.

Este acaso es un pastor, un corlante, 6 un sacamuelas.

En Bellmunt una mujer cometié la barbarie de rajar eon un cuchillo un
ganglio indurado de cierlo fulano, que de sus resultas fallecié en Setiem-
bre tiltimo. segun consta en la causa eriminal que se sigue en el juzgado
de Falcet.

En Arboli , el afio tiltimo , se ahorc un muchacho de doce afios, y la
auloridad local | aunque acudid al momento , no permilié descolgar al tal
voz todavia vive, hasta que llego el Juez de Raleet con el Médico forense.

(Cuarenta y ocho horas!
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Hase visto & uno de esos «practicos» dilatar la hernia inguinal de un jo-
ven de veinte anos, bajo el supuesto de que era un flemon,

Otro traté la oftalmia de una nifia con el icido nitrico puro , echandele
4 golas en el globo del 0jo.

En 1854 dos médicos presenciaron la extraccion de la placenta, seguida
de la avulsion completa del fitero.

Los sacamuelas recetan los alealoides 4 dracmas y el bicloruro de mer-
curio a esertpulos.

1Y todo por esa resistencia eriminal de las municipalidades 4 sefialar en
sus presupuestos una mezquindad para un médico titular de pobres ! Si
se diese cumplimiento 4 a ley de Sanidad no faltaria asislencia & todas
las clases , la Higiene piiblica daria sus frutos, y los tribunales encontra~
rian en Jas autopsias un rayo de luz para los proeedimientos.

Bajo lales aatecedentes el Golicrno no puede dejar por mas tiempo en
la horfandad médica 4 los pueblos de Catalufia, en particular los del par-
tido de Falcet. Ya que se publicé una ley de Sanidad, y hay vigente el Re-
glamento de partidos médicos, oblizuese & las municipalidades 4 que cum-
plan su deber, y al examinar la estadistica anual de las defunciones no
figurard esta comarca en primera fila.

El partido de Falcet es el que necesita con mas urgencia la aplicaeion
de la Ley sanilaria, porque es el que cuenta con menos recursos del arte
en proporcion & su vecindario.

Previniendo la Ley que todos los pueblos lengan médico titular para la
asislencia gratuita de las clases menesterosas. subdividio el Gobierno los
pueblos en clases, segun sunumero de familias, pero para que desde
200 taviesen facultativo propio por si solos, y las pequenas poblaciones
formasen grupes, en cuyo centro residiese el profesor titular.

El partido de Falcet consta de 44 municipalidades.

El guarismo de sus habilantes, segun censo de 1861, pasa de 48,000

Las poblaciones que tienen mas de 200 familias ¢ vecinos son: Falcet,
Tivisa, Cornudella, Capsanes, Cabasés, Garcia, Gratallops, Marsa, Mas-
roig, Moranueva, Palma, Poboleda, Porrera, Pradell, Pratdip, Riadecaiias,
Torre del Espaiiol, Torroja, Ulldemolins, Vandellss, Vilella baja, Vinebre,

Total 22,

El territorio tiene 9 leguas de longitud por 7 de latitud.

Segun los datos oliciales existen en el partido 22 profesores de Medici=
na que ejercen su facultad ; de los cuales 47 son médico-cirujanos y 5 mé-
dicos.

Ausiliares de la cirujia hay: 2 cirujanos de segunda clase, 12 meros
sangradores, y 8 sin estudios dcadémicos.

Hay, pues, un médico para cada 2,260 habitantes. Los médicos residen:

En Falcet, en Cornudella, en Poholeda, en Tivisa, en Garcia y en Gra-
tallops, dos en cada localidad v suman 12,

Y uno en cada uno de los siguientes: Ulldemolins, Porrera, Marsh, Vi-
nebre, Torre del Espafiol, Mora nueva, Vandellés, Pratdip, Riudecaiias y
Torroja; suman 40, Total 22,
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A pesar de constar de mas de 200 vecinos carecen de médico los pue-
blos de Capsanes, Cabacés, Masroig, Pradell, Vilella baja.

Los pueblos que no llegan 4 200 vecinos son: Arboli, Argentera, Bell-
mant, Bisbal, Ciurana, Colldejou, Dosaiguas, Figuera, Guiamels, Lloa,
Margalef, Mola, Morera, Torre de Fontambella, Vilanova de Prades, Els-
cornalbou, Vilella alta. Total 17. Con el guarismo de dos mil familias.

Faltan pues cinco médicos en -poblaciones que por si solas pasan de
200 vecinos.

Los 17 Ayuntamientos de localidades que ninguna por si llega A los
200 vecinos, deben formar grupos de dos pueblos 6 de tres, es decir, seis
6 siete demarcaciones médicas.

La topografia del pais enseia que Ciurana y Arboli apenas distan dos
kilometros, Margalef y Bisbal menos, ambas Vilellas menos, y olro lanto
los demas lugares de corto vecindario.

Faltan pues 5 médicos en pueblos de mas de 200 familias y 6 en los dis-
tritos rurales.

Son pues 12 profesores de que carece el vecindario del partido de Faleet.

Pero no es solo el nimero lo que falta: es indispensable que en cada
punlo haya un médieo litular por la razon signiente.

A no mediar un contrato especial, como ha tenido lugar en Vinebre, en
Torroja, y recientemente en Marsi, -4 buen seguro que ningun médicosen-
tara su residencia en Ciurana, Guiamets, 6 Bellmunt. Pero obliguese 4 1o
que previene la ey de Sanidad v espresa el Reglamento de 9 de Noviem-
bre de 1864, v como los pueblos deberdn tener su médico titular, a4 pesar
de la corta asignacion senalada 4 dichas plazas no faltarin aspirantes.

Hay otro motivo en el cumplimiento de la Ley sanitaria y es la grati-
tud que se-debe & los médicos por los servicios que preslan gratuita 6
forzosamente ; y la seguridad para el porvenir de las pequefias localida-
des. no solo en sus estados ordinarios, sino en los tiempos azarosos de
epidemias

Hoy no se exigen reformas, que tocan al Gobierno en iniciativa ; solo se
reclama el cumplimiento de la Ley, y es la humanidad la gue lo pide en
nombre de los que padecen.

A lo menos este es el ohjeto que abliga al que suscribe, & eseribir esta
memoria. no dudando deque la dignisima antoridad que hoy dia gobierna
la Provincia, se dignard atender duna demanda tan justa y necesaria y da-
r4 una prueba mas de su celo, haciendo cumplir la lay y lHevando el con-
suelo del arte 4 la casa de tantos pobres campesinos, hasta ahora abando-
nados 4 la barbaridad inhumana.

De V. S. con todo respeto y alla atencion, 8. 5

Cornudella 1 Enero 1868, Joaguis Ferranpis v PifoL.

APUNTES SOBRE EL ESTADO SANITARIO DEL PARTIDO DE FALCET EN 1867,

Meteoralogia.—El rigor de la temperatura en Enero fué debido 4 las

nieves que cayeron durante el mes.—El frio llegé & seis grados bajo cero.
Febrero no fué Huvioso, mas lampoco tuvo- hielos.
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Marzo siguid la escala variada desde los vientos al aranizo, No escasean-
do las lluvias.
_Unicamente el barémetro bajd-a eero el 6, diadel eclipse anular de sol.

La benignidad (el invierno en general dejo llegar pronto la primavera,
y Abril, templado, ha sido uno de los mas precaces del siglo.

La vegetacion prematiira ha ofrecido las corezas en primero de Mayo,
las fresas pocos dias despues, y las ciruclas antes de Junio.

Mayo ha sido el buen mes del afio.—Junio, lempestuoso y hitmedo,—Ju-
lio siguid la misma faz.

Pero la gran tempestad prineipié el 29 4 las once y media de la manana
hasta las cuatro de la tarda.

Agosto, fresco y turbio —Setiembre, moderado. —Octubre, htimedo,

Noviembre, tumultuoso, especialmente el 16, en que la fempestad fué
amenazadora, pero su brevedad evitd los estragos,

El frio ha sido notable en los ultimos dias de aquel mes, llegando hasta
cuatro grados bajo eero.

Diciembre snavizé su postrer lercio, y el aiio se ha despedido - con una
capa de nieve helada. :

El frio mas intenso fué el del 15 de Enero, 6 bajo cero,

La mas alla temperalura la del 25 de Agosto, 34 grados.

Sanidad.—El aio principié con calarrales de cardcter flogislico , espe-
cialmente en los pueblos clevados, siguiendo las congestiones cerebrales
Yy algunas mucrtes repentinas.

Siendo prematyra la primavera ha eomenzado en Marzo la vacunacion,
que los afios ordinarios tenia lagar en Abril y Mayo.

Las enfermedades estivales comparecieron 4 primeros de Junio : menu-
deanlo cdlicos, diarreas, disenterias Y vomilos, en las poblaciones de-la
zona meridional ; las que no fué 4 visitar ¢l N. 0. del pais hasta dltimos
de Julio ; siendo muy benignas en los tltimos puntos.

Purilicada la atmésfera con las lempestades de verano , disminuyeron
en nimero y en violencia los afectos giistricos;

En Seliembre aparecieron las afecciones ofoniales, el reuma ordinario
de los ninos, las oftalmias, las erisipelas y las calarrales.

Los escesivos frios de Noviembre fueron acompanados de apoplegias fu-
neslas,

Las enfermedades de consideracion han sido las intermilentes malignas,
que de unos aiios & esta parte se han desplegado en ambas orillas del Ebro,
exacerbindose en gran manera durante el ltimo verano con tristes con-
secuencias,

Las fiebres eruptivas que se han observado en los pueblos de la zona
meridional han oeasionado muchas defunciones en la primera edad, espe-
cialmente en los lugares de poco vecindario,

El reuma de la infancia ha tomado un cardcter perlindz, como acostum-
bra, y ha invadido particularmente las poblaciones del N., no cesando
desde Agosto & Noviembre.

Prescindiendo de las causas ¢ focos morbosos, que son bien esnocidos
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en las tierras pantanosas del Ebro, no menos que en los eemenlerios in-
tramuros, no se puede menos de buscar el gran molivo en la falta de pro-
fesores titulares, como ésta mandado terminantemente, y sobrelo que esla
Subdelegacion se ve en la precision de elevar & la Superioridad una me-
moria, justificando esa necesidad de que se acaben de poner en planta las
disposiciones humanitarias del Real decreto de 9 Noviembre de 1864

Cornudella 2 de Enero 1868.—Josouin FErraxpis ¥ PiioL.

Acompaiiaba 4 la Memoria y apunles preinserlos la siguiente comuni-
i ecacion : g

M. 1. St.—Tengo el honor de remitir & V. S. un resumen del eslado
sanitario de este partido en 1867, y copia de una Memoria elevada al Go-
bierno de S. M. sobre el mismo asunto,

Dios guarde 4 V. S. muchos afios.—Cornudella 2 de Enero I868.—Joa-
ouisy Fenranpis.—M, 1. Sr. Presidente de la Aeademia de Medicina.

DICTAMEN DE UNA COMISION ESPECIAL DE LA ACADEMIA.

El triste rélato qué nuestro celoso corresponsal D. Joaquin Ferrandis,
de Cornudella, traza del estado abyeclo de multitud de poblaciones y Ta-
milias del partido de Falcet, por lo tocante al servicio médico y 4 los cui-
dados higiénicos, lleva en si la auténtica de una desconsoladora verdad
pero aun desconsuela mas & los infraseritos {que V. 8. se ha dignado co-
misionar para el exdmen de esla Memoria ) la conviceion en que se hallan
de la ineficacia de las atribuciones de la Academia para procurar remedio [
4 tantos males pendientes, irremediablementéd consumados un dia y otro
dia, para llevar consuelo & lanlos desdichados inttilmente especlantes
del alivio que una suerte adversa les deniega, y en fin, para corlar abusos
que sublevan y escandalizan 4 todo corazon bien nacido. Sin embargo, la
Comision cree que no seria estralimitarse la Academia de sus derechos, ‘
dirigir al Sr. Gobernador ¢ivil de la provincia de Tarragona , una sentida
exhorlacion & poner colo 4 los denunciados escesos, & compeler & los cila-
dos pueblos & cumplir la ley , unos , y los deberes de la humanidad y de
la religion olros ; sin perjuicio de dar publicidad & la Memoria en las co-
lumnas del drgano oficial, y las mas espresivas gracias al Sr. Ferrandis,
alenténdole 4 que no ceje, por ningun conceplo , enla honrosa via que con
tal denuedo y civismo ha emprendido y laudablemente prosigue, para juslo
crédito suyo y. honor de esta Corporacion que puede juslamente envane-
cerse de contar, en el reducido nimero de sus consdeios aclivos, & un
fervoroso campeon de la mas santa propaganida médiea y caritativa.

Barcelona 1.° de Febrero de 1868.

Antonio Menpoza.—Francisco pe P. Camea.

——— T r————
|
A

" ERISIPELA VAGA ATAXO-ADINAMICA O MALIGNA.
CASO PRACTICO PRESENTADO A LA ACADEMIA DE MEDICINA Y-CIRUJIA DE ESTA CIUDAD POR EL
s6c10 DE NUMERD D. JUAN ROQUER Y TORRENS EN LAS SESIONES DE 15 NOVIEMBRE Y 2
DICIENMBLE DE 1867, ¥ PUBLICADO FOR AGUERDO DE LA MISMA GORPORACION,

Tritase de una joven casada, sin hijos, de 25 anos de edad, lemperamen-
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lo sanguineo nervioso, constitucion regular, revendedora de carbon. No hay
ofro precedente patolé ico que unos ataques hemopléicos supletorios de
la menstruacion. La vi por primera vez el 3 del corriente v supe que el
dia anles habia salido de casa despues de ocho dias de una enfermedad,
que segun datos debi6 ser alguna angina acompanada de-congestion cere-
bral, y que combatié con una fuerte aplicacion do sanguijuelas el faculta-
tivo que la asislid,

Al hacerme cargo de la enferma, me dijo que el dia anterior, al volyer
de paseo, habia sentido un frio inlenso con castaieteo de dientes, fuerte do-
lor de cabeza | obligindola 4 meterse en cama. Acusaba principalmente
anoreesia v un sabor de boca que le era insoportable, sin poder distinguir
que clase do zusto era; pidiéndome con insistencia le diera algun remedio
para hacérselo pasar y volverle el apetito. Su fisonomia estaba contraida
vy palida, puapilas dilatadas, ligera cefalalgia, obtusion de oidos, raquialgia
muy incémoda, principalmente desde la cerviz hasta mitad de la columna
vertebral; voz debil y algo gangosa, con ligera rubicundez de 1a Zarganta,
lengua hiimeda con ligero matiz amarillo, 16s con esputos mucosos y alon-
na esiria sanguinolenta procedente de las fosas nasales, respiracion libre
aun. que conalgunos eslertores gruesos. Vientre algo meleorizado, con ma-
nifiesto gorgoteo de la fosa iliaca derecha; habia tenido alguna evacuacion
semiliquida y algun tenesmoj; orinas rojas. Calor de la piel mordicante y
pulso & 100 que se deprimia con facilidad.

El adjunto cuadro me hizo creer por de pronto qne debia tratar una
liebre lifoidea de forma grave y en las que las meninges raquidianas esta-
taban afectadas como sucede en esas epidemias de meningitis cerebro-
espinales que suelen dominar en los campamentos y que entre otros at-
tores deseribié muy bien el Dr. Boudin. Pero el sucesivo eurso de la en-
fermedad , sin hacerme olvidar por completo estaiidea, me advirtié de
que otra complicacion, si cabe mas grave aun, se ofrecia; pues al siguiente
dia noté un rojo escarlala que ocupaba la superficic dorsal comprendida
entre la nuea , los homdéplatos y hasta la mitad de la eslumna vertebral,
rojo que se ha ido exlendiendo en unos puntos y apagando en otros por
el orden siguiente:

Subié de la nuea al cuero eabelludo con tumefaceion y dolor , al mismo
tiempo que tomando los sobacos , invadia los brazos y la mama derecha
ocasionando vivo dolor en este punto; sigue por lodo el pecho hacia Ja ma-
ma izquierda y aqui parece hacer un alto. La del cuero cabelludo, descien-
de & la oreja y mejillaizquierdas, toma la frente v descendiendo 4 Ia oreja
y mejilla derechas , invade por ambas partes los pirpados nariz y labios,
con alguna mayor tumefaceion en dichos puntos , pues que en los demés
tegumentos si hien existia, no era tan manifiesta. En este paraje hace tam-
bien una pausa; mientras que tomando su progresiva marcha por el dorso
deciende hacia las nalgas hasta la proximidad de la vulva que por ahora
respela, como tambien las paredes del vientre | en cuya parte hoy 14 se
ha presentado un extenso sudamina que tambien lo ofrece la parle anle-
rior y laterales del torax, donde tampoeo ha sido tan mareada la erisipela

Confieso que en los primeros dias de la presentacion de 14 erisipela, es-
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tuve dudando sila debia diagnosticar de tal & mejor de una escarlalina
anémala; pero la ausencia de verdadera angina, (aun cuando esta hubiera
existido antes de hacerme cargo de la enferma) y la warcha sucesiva de
la erupeion me hicieron pensar que no era lal esearlatina.

Mientras la erupeion iba dando su paseo por la saperficie del cuerpo de
la iI’lf.-|Iz’. enferma otro orden de fendmenos LI_-..n 1ha mi ,1[. neion.

Presentése al 3.8 dia el fujo-menstrual vegular; al 8.° y 6.° repetidas

epistaxis que alivian la cefalalgia y disminuyen el sopor t.uu se habia pre-
sentado cuando la erisipela invadia la calota; vomitos biliosos y repelidos
presenlaron , como anleriormente , v con ellos algun dolor de vientre
que cedid con lavativas emolienles. La oblusion de oidos acaba por sorde-
ra absoluta, vuelve el estupor; liay ratos de subdelirio , rechinamiento de
dientes, estremecimienlos, temblores de mano. hipo, respiracion enlrecor-
tada, voz casi sepulcral, orinas alguna vez involunlarias | y una ligen anl-
ra por dectbilo en el sacro , por preferencia del supino. La lengua alzo
seca, v repugnandia 4 las bebidas. El pulso pequeno, de 130 4 140 y mas;
al calor siempre ingralo,

Esle estado ha 1-.\-1'>'i.~1i-ffu Con mas 0 menos -w';ulliut'lui\ hasta el 413, en
fpue rebajando la erisipela de la cara ha disminuido la sofiolencia, v laen-
ferma mas despejada , :.‘.;;mprmn!v por senas lo que se le dice , ya que sea
imposible haeérselo oir. Toma bien las bebidas y los caldos , no se queja
del ‘mal gifsto y la lengua ¢s mas hiimeda; espectora. abundantemente |y
con mas fuerza , un moco albuminoso. Se ha presentado el extenso suda-
mina y con ello coincide la rebaja del calor y la disminueion del pulso
a108. '

La erisipela que va apagindose en muchos de los puntos por ella inva-
didos, presénlase en su Gpojeo en los anlebrazos , nalgas y parle de los
muslos . amenazando invadiv la vagina. Hoy 13 parece detencrse la erisi-
pela en el altimo punto, ha reaparecido el menslruo aungue en corla can-
tidad. Si bien ¢l calor es mas natural y el pulso 4 100, ndtase algo de so-
fiolencia y la respiracion desigual como asmalica.

Partiendo del principio de que en la tifoidea como en la escarlatinalo mis-
mo que én una erisipela revestida de esos dos estados, que por olra parle
no es muchas veces mas que un sintoma concomilante de las mismas, con-
viene saber esperar, y no obrar sino en casos de noloria urgencia y bien
delindados ; ¢l (ratamiento opuesto desde el principio ha sido muy senci-
llo: revalsivos ambulantes con moslaza, en los estremos inferiores; bebidas
diluentes y subacidas ; alguna pocion gomosa con hidrolado. de menta y
algunos granos de carbonato sddico para correjir el hipo y las nduseas.
Al insinuarse la adinamia los ténicos difusivos, como las aguas destiladas
de flor de navanjo y de menta con algunas gotas de tintura de-suceino , v
el docimientlo de salep aromatizade, son por ahora los unicos medios de
que e he valido.

Una dé las eondiciones itulispensables puara el tralamiento de eslas en-
fermedadeses la alimentacion, Esla debe llamar de preferencia’la atencion
del médico v bajo esté conceplo he procurado que mi enferma no esluviese
4 dieta fwmis un solo diay desde la sustancia de pan del primer dia, al ealdo




— 403 — _
de ternera en ¢l tercero, v del soxto en adelante, ¢l mixto de {ernera v ga-
Hina, han ido reanimando las abatidas lucrzas dando mayor esperanza de
buen éxito.—Continua no obstante el peligro y sea enal fuere el resultado
final de esta enferma, daré cuenta en Ia proxima sesion , asi como- del
curso que en adelante haya seguido esta enfermedad complicada por mas
de un concepto. (15 Noviembre 1867.

Siguiendo el relato de la enferma de erisipela de que principié. 4 dar
cuenta en Ia sesion del 15 de Noviembre tltimo . debo decir que: la eri-
sipela que se habia delenido al Hegar a la barba, continud despues su
rumbo invadiendo el labio inferior v el menton i ¥ la gue parecia haberse
detenido en la proximidad de las regiones glileas , en la tarde.del 16 ha-
biase corrido 4 toda la parte posterior y esterna de los muslos; invadien -
do ¢l 18 la corva, la panlorrilla y la cara interna del muslo derecho: al
paso que en el izquierdo “descendia por sus caras eslerna y posterior.
E1 19 estd estendida por los antebrazos ¥ pantorrillas con ligera rubicun-
dez y tumeficeion, de suerte que parecia quererse exlinguir, euando el 20
por la noche , se presenta en la rodilla derecha con fal s iolencia , que e
dolor arrancaba quejidos amargos 4 la enferma. Del 23 al 25 recorre las
mufiecas'y se estiende por loda la pierna derccha hasla los tobillos, sien-
do en este Ulimo punlo mucho mas infensa ; recorre tambien la rodilla
izquierda descendiendo & la eara anterior de la pierna, y el 30 la abraza
toda; mientras que amortiguada la de la derecha . avanza al dorso del pié
¥y talon héeia su cara plantar.

Principiada la descamacion desde el 14, s continua. y se verifica por el
mismo orden en que fueron invadidas las partes; siendo muy notable en

el dorso y nalgas de dunde 1a epidermis se desprende en anchos pedazos,

Visto el curso de la erisipela, veamos ahora ] estado general de la en-
ferma duraule este tiempo.

La sonolencia y respiracion asmidtica del 15 _ cede para dar lugar &
una abundanle espectoracion de espese maco, facilitada con ausilio de un
julepe gomoso con corta cantidad de kermes » que al mismo tiempo pro-
mueve una evacuaeion alvina ‘pulticea y abundante; los decibitos son
variados tomando de preferencia los laterales, el calor si bien aumentado
€S mas suave y la traspiracion humedece de vez en cuando la piel. 100 pul-
sacilones por minulto.

Una tranquila noche sucede al 16 durmiendo 1a mayor parte de ella,
reusando los caldos y pidiendo agua ' mas el sneio persiste cuando la vi-
sita de la manana del 47 , pudiendo apenas lograr que contesle 4 las pre-
guntas que por senas se le dirigen ; pues que desde el instante que deja de
lamdrsele la atencion eierra otra vez los parpados. Ya no se preocupa
como el dia anterior , de comer, que era su insistente demanda. Han dis-
minuajdo la tds y la espectoracion, hay alguna sequedad de lengua 4 causa
de estar con la boca abierta. Las vesiculas del sudamina que aparecio del
14 al 15 se van secando , siguiendo ligera descamacion- la piel esti seeca y
dspera y el pulso pequefio y blando 4 120 ; postracion general; orinas
acuosas, ha evacuado dos veces durante la noche. - Se suspende el julgpe
con el kermes y en su lugar se preseribe para tomar dos encharadas cada
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dos horas, la mixtura siguiente: Agua de flor de naranjo, y agua de menta,

o

de casa cosa, tres onzas: tintura de succino, un eseripulo; jarabe de qui-
na , media onza: jarabe simple, una: mézclese. Alimentacion: caldo y por
sola una vez,una cucharada de sémola desleida en el caldo & manera de
una tenue papilla,

En Ia mafiana del 18, no obstante una ligera exacervacion en la farde
anterior, se nota la - fisonomia mas despejada, decibito lateral izquierdo,
humedecida la lengua y blanquizea; reaparicion del sudamina en el vien-
tre que esth moleorizado en la zona infra-umbilical ; continua la tos con
abundante espectoracion, ¢l calor moderado y ol pulso pequedno 4 112. La
enferma se resiste obstinadamente 4 tomar ealdo que no vaya acompatado
de sopa 6 sémola, pidiendo con insistencia chocolate. Continuan las mis-
mas preseripciones y ademas una lavativa emoliente.

Desde esta fecha hasta el 24 el estado general iba mejorando notable-
mente, la sordera disminuia, pues gritindola al oido podia hacérsela en-
tender algo, las facultades intelectuales estaban despejadas, las fuerzas se
reanimaban, se interesaba por sus allegados y amigos , y las funciones
digestivas se ejercian con regularidad, despues de un laxante carminatiyvo
compuesto de la infusion tenue de anis con el mand, que se le propiné el
dia 20.—E1 satisfactorio estado que no obstante la marcha de la erisipela
ofrecia la enferma, me animé & concederle hasta tres sopas ligeras al dia,
Jas que comia con avidez, sin que se le notase mayor calor ni mayor fre-
cuencia del pulso, si bien persistia 4 96. Con esle motive y alentado con el
buen éxito de la alimentacion, permiti & la- enférma tomar un sorbo de
chocolale ; asi como el cambio de shbanas por ser de absoluta necesidad.
Esa condescendencia v quizhs alguna extralimitacion de mis preceptos,
tal vez motivaron que en la ncche del 25 tuviese tres evacuaciones semi-
liquidas, sin ningun dolor, y 4 la visita de la mafiana observé : la lengua
seca, el vientre abultado. pero blando, sin dolor, y coincidiendo esto con la
aparicion de la erisipela en la pierna derecha que estaba muy roja y tu-
mefacla hasta los maledos.—Desde este dia hasla la fecha fué aumentando
la diarrea que se hizo sero-albuminosa, pero con ausencia completa de do-
lor inteslinal, siendo mas pertinaz durante la noche. La lengua ha seguido
mas & menos hitmeda-y por lo general no ha bhabido sed, y si bien se ha
notado algun recargo no han pasado de 100 las pulsaciones.

En la actualidad la voz esta débil, languida la mirada, los movimientos
dificiles v alzunos dolorosos con motive de una ulceracion por decubito,
y por la endeblez y poslracion.

Como consecuencia de la alteracion del tubo digestivo se suspendid la
alimentacion, sustituyéndola con un ligero caldo. El cocimiento blanco de
Sydenam adicionado mas tarde con el cateci y los enemas de cocimiento
de linaza con almidon han disminuido la diarrea.

Es notable la pertinacia de la erisipela y su propagacion lenta y gra-
dual. Mas rdpido su curso mientras recorrié el troneo; supuesto que nece-
sité unos 9 dias, y mucho mas lento para recorrer las estremidades, en
que ha necesitado los restantes, siendo unos veinte, sin haberse concluido,
To que quizds puede atribuirse, ademds de olras razones que podran adu-
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cirse, como la mayor proximidad ¢ distancia del centro circulatorio y la
mayor 6 menor robustez de la enferma segun el periodo de la enfermedad
por efecto de la misma, & la disminucion notable de lemperalura que se
ha esperimentado desde el 45 del pasado noviembre, cuya diferencia con
la primera quincena es por lo menos de unos ocho grados por Lérmino
medio,

Continuando la enferma en estado grave y peligroso no es dificil predecir
cual seré el resultado de una enfermedad tan complicada, de Ia que lal vez
se podria decir que casi no hay érgano, aparalo, ni sistema gue mas 6
menos oslensiblemente no hayan sido por ella afectados. Por otra parte el
caricler aduslo, terco y estravagante de la enferma, anlerior 6 adquirido
duranle la enfermedad, haecen temible un esceso enal [uiera que haga
fracasar todos los mas solicitos cuidados, (2 Diciembre 1867.)

En complela descaomacion la erisipela, fué aumentindose la 16s , yala
abundanle espectoracion mucosa, siguieron la puriémula, la fiebre lenta,
demacracion subila y general, muriendo la enferma el 16 de Diciembre
despues de haber ofrecido todo el cuadro sinlomético de una tisis rapida

El caso préctico que se acaba de reseiiar, préstase 4 diversas conside-
raciones acerca el desarrollo y fomento de un germen patolégico que pro-
bablemente estaba latente y que con anterioridad habia dado indicios de
st existencia, ocultindose luego para presentarse mas tarde con todos sus
brios, favorecido por el estado febril que sin dada fué causa determinante
de la rapida flecmasia tuberculosa pulmonal,

Juan Roguer ¥ ToRrens,

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

SECCION ESTOMATOLOGICA.

EXTRACTO DE LAS SESIONES CELEBRADAS EN LOS DIAS 16 DE
Jowio, 23 pe Noviemsre ¥ O pE Dicigmsrg vE 1867,

Presudencia del Dr. Bruguera y Marti.

Citéronse varios casos précticos y presentése un enfermo (1): aprobadas
las actas anteriores el Sr. Badia empezé su tesis sobre la profilaxcis de los
dienles, encareviendo su importancia fundada en el bien de la humanidad,
en el de la ciencia y en la dignidad profesional. Pregantése si eran 6 no
convenientes los medi :s profilacticos para la boca, supuesto que hay aulores
que los juzgan innecesarios, fundandose en que los campesinos por lo
general no sufren dolencias dentarias, sin atender & su profilaxis : sen-
tando que tal cual se halla hoy la vida social y orginica, debemos echar

(1) Eraeste un trabajidor de 50 v lanlos afies, cuyas malas condiciones higiénicas de s habifa-
clon ¥ taller desarrollaron una caries escrofulosa en el maxilar inferior - hoy curado 4 baneficio de
una reseccion parcial y del tralamiento inlerno apropiado, por el Dr. Bruguera v Marti.
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mano de los mismos, v para convencerse de ello no hay mas que compa- !
-ar las costumbres del individuo del campo con las del habitante de un
centro populoso: aquel no ahusa de los estimulantes, de los aleohdlicos,
azucarados, sufre menos dialesis v vicios, en cambio ese allimo se vé ro-
deado por opuestas circunslancias.

Estudid las salivas normal y anormal, las parotidea, submaxilar, sub-
lingnal y mixta. .

La saliva parotidea, fluida cual el agua , de una densidad de 1,006 no
viscosa ; alealina, tiéne en disolucion sustancias que por el enfriamiento
y reposo forman un depdsito blanquizeo que consta de carbonalo de cal
cristalizado en romboedros v mezclado ¢ combinado con determinada can-
tidad de materia orgnica , desprende 4cido carbdnico tratindola con los
4cidos. Esta saliva posee de 95 4 98 p."[, de agua y 2 ¢ 5 de suslancias
sélidas , en especial carbonatos calcareos libres 6 combinados con materia
organica (1). Esla, @ su vez comun, salvas pocas escepciones. 4 las diferen-
tes salivas , llamada piyalina por Berzelius, se coagula, existiendo en es-
casa proporcion en el liquido parotideo.

La saliva de este nombre contiene ademés cloruro potisico, bicarbonalo
de cal, algun fosfato de la misma y sulfo-cianuro polasico.

Saliva submaxilar. Esteliquido, limpido, muy viscosao, cuando se enfria
afecta la consistencia galatinosa, no deposila eristales de carbonalo de cal,
su reaccion es alcalina , contiene, segun Bidder y Schmidt, un 3 p. %/, de
malterias orghnicas y otros 3 p. °/, de la inorginica sin ningun vesligio de
sulfo-cianuro potésico.

Saliva sublingual. Contiene ptialina, es lrasparente, alealina, muy vis-
cosa,

Las glandulas muciparas dan diferente liquido segun su asiento: las del
velo palatino lo producen muy parecido al sublingual, las de la cara in-
terior de los labios v mejillas segregan un liquido andlogo 4 la saliva pa-
rotidea.

La saliva mista, es decir, la resullante de las diversas secreciones buca-
les, es turbia, espumosa y gracias al reposo se divide en wres parles, una
que sobrenada, espumosa, en hebras, mas O menos abundanle, otra lrans-
parente Y menos viscosa y una inferior que se presenta bajo el aspecto de
una ststancia gris blanquécina, cuyo exdmen microseépico nos demuestra
grande cantidad de células epileliales de a boca, glébulos grasienlos, leu-
cocitos 6 glébules mucosos (2), detritus alimenticios, crislales de carbona-
to de eal, vibriones y eriptégamas coexislentes con restos alimenticios
gue se deposilaron entre los dienles.

La reaccion de la saliva mista, normalmente alcalina, se debe al fosfalo
de sosa tribasico ; pero puede variar por la grande viscosidad y densas
mucosidades de los dientes : la 1." debida d ta plialine puede por su espe-
cial conslitucion producir diferentes fermenlaciones con productos dcidos,

(1) Lehmann-lerhbuch der Phys. Cheime, b 11.
{2) Tales son las ideas de €. Bernard , Mém sur les salives, ef Comples rendus 6t Mém. de la
Soe. de biol,, 1852, p. 319,




que coexislen con caries cuyo ntimero y gravedad se hallan en proporeion
con lal viscosidad y predominio mucoso.

El sarro se compone principalmente de sustancias minerales, fosfatos y
carbonalos lerreos, cuva proporcion relativa es muy variable segzun los
dislinlos andlisis ( Berzelius, Vauquelin, Bibra) hay un 60 p’/ de fosfalos
v carbonalos, predominando los primeros cuando se halla en los incisi-
vos inferiores, abundando los sezundos cuando recojemos el sarro en las
inmediaciones del conduclo de Stenon.

Se admiten diversas hipdtesis sobre su formacion: Serres con varios au-
lores admilen la existencia de glindulas tartiricas (1) colocadas en las en-
cias, que producen el sarro. La observacion anatémica no ha confirmado
si exislencia, :

Cl. Bernavd (2) espliea gu formacion por una irritacion del periostio al-
veolo- denlario consecutiva 4 la separacion de las encias reblandecidas por
les restos de alimentos masticados. Compara esla secrecion anormal & la
que acompana a veces la periostitis 6sea. Tampoco admitimos tal esplica-
cion porque no pudiendo atribuir secrecion especial al periostio dentario,
basta para rechazarla, observar que se deposita el sarro sobre determina-
dos cuerpos estrafios en la boca, p. ¢j., los aparalos prolésicos, cuando fal -
lan los dientes y conseculivamente el periostio.

Dumas admile dos salivas en la boca, una dcida y olra alealina que satu.
ra la primera. Aquella disuelve los fosfatos y cuando sudcido eslaria salu-
ra por la salivaalcalina, eslos se precipilarian. Esta leoria no se conforma
con la verdad : parece que el sarro resulla de la precipitacion de los fos-
fatos y carbonalos terreos que disolvia la saliva gracias 4 la materia orga-
nica con la cual se combinaron. Cuando llegan 4 la boca (3) se desdoblan
los principios al contacto del aire y de la mucosa, las sales insolibles en
el agua se precipitan sobre los dienles.

La cantidad de sarro que se elabora en la boca varia infinitamente se-
gun las personas : estas diferencias las esplica facilmente nuestra leoria,

Por una parle las salivas aisladas (4) conlienen en alzunos easos menor
proporcion de sales terveas disuellas, siendo en su consecuencia menor la
cantidad de sarro , por otra parte lal depdsito puede sufrir & medida (que
se precipita en Ja superficie de los dientes, una reaccion accidental Agi-
da que lo nentraliza y lo redisuelve en la saliva ; por dltimo, si el sarro
muy escaso se halla en presencia de un medio dcido muy enérgico, queda
en conlaclo con los dientes & pesar de los efeelos neulralizantes del lartaro
formado , una reaccion acida que produce desastrosos resultados en lales
epid-rmoides.

La exislencia ¢ falla del sarro en la boca licnon determinaca significa-
cion en la historia de la caries dentaria ; ecnando muy abundante indica
una reaccion” alealina franca en la saliva y en el medio en que viven los

(1) Conservamos esa denominacion en gracla 4 su laconismo. ( Nola del A,)
(2] Lecons de physiologie, p. 13§,
18) Tal 63 loopinion del respetable estmualdgrafo Magitol Eludes ol expericnces sur Ia.snii'-'l*.'
p. 20
i) Nosreferimos & la parolidea, submaxilar y sublingual consideradas en concrelo. (Nola del A ./
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dientes , escluye la caries ; cuando nulo exige implicitamenle una admos-
fera dcida (1) con todas sus consecuencias sobre aquellos aparalos orghni-
cos : entre fales estremos existen graduaciones ¢on malices menos pro-
nunciados ya alealinos 6 acidos y sus consecuencias.

Se nos puede objelar que abundan poco los fosfatos térreos en la saliva
y en el sarro llegan 4 un 60 p.°/ , semejante aserto cae por su base pueslo
que la cantidad de saliva que el hombre segrega por érmino medio en &8
horas no llega 4 400 gramos: de manera que aunque exista en los fosTates
on minima cantidad , se esplica su formacion todavia por la eslrema len-
titud con que se deposita ; necesitando muchos anos para que constiluya
una capa de determinada profundidad.

Los cloruros alealinos se hallan en notable proporcion en la saliva mis-
ta, los lactalos no son normales , ereemos se deben a las fermenlaciones
licticas de la saliva; respecto al sulfocianuro polasico que algunos aulores
admiten y otros lo niegan, segun Eberlé (2] se asocia 4 un eslado particu-
lar del sistema nervioso, siendo en de.erminadas circunstancias el agenle
viralento de la rabia.

Acabamos de estudiar hasta el limite que nos marcan la falta de tiempo
y condiciones de una discusion, la saliva normal; debemos echar una rapi-
disima ojeada sobre ese mismo liquido cuando sufre modificaciones acei-
dentales, cuando gracias 4 ciertos estados paloldgicos se vicia y transfor-
ma en abonado germen de afecciones bucales.

Entre las primeras condiciones contamos las fermentaciones laetica y
butirica. la mezela directa de sustancias susceptibles de alterar los dien-
tes, por ejemplo, los dcidos orginicos acético , citrico, malico, lactico, los
oxalatos v lartralos, los acidos minerales cloridrico, nitrico, el nitrito 4ci-
do de mercurio , el alumbre , el percloruro de hierro 4cido , el nitrato de
plata, etc., elc.

Entre las segundas existen las afecciones locales de la boca y de la fa-
ringe, varias afecciones generales agudas y crénicas (3),

El Sr. Badia dividié las causas en internas y esternas; en las primeras
se halla la sangre por su abundancia 6 mala calidad , el mal régimen de
vida , las nodrizas , las pasiones de 4nimo capaces de alterar la sangre y
las digestiones: en las segundas coloca los vapores del estémago, las exa-
laciones pulmonares, el calor y frio, los esfuerzos no ;.-_;rudundus', la medi-
cacion mercurial, el uso de los azucarados elc., ele,

Admitié eomo causa predisponente cierta estructura de los dientes que
relienen mas 6 ménos fragmentos alimenticios , lo cual obligd a determi-
nados praclicos 4 aconsejar su estraccion , que no debemos admilir sino
en casos eslremos. " (Se continuard.)

e SR

(1] Slgnificamos con tal palabra el ¢conjunto de liquidos existentes en la boca (Nola del A.}

{2) Physlologie der Verdanung.

(1) Para conocer cop mayor suma de datos ese imporlante asunlo , ldase Magitol en 2u lralado
sobre los esfudios y esperimentos sobre la saliva, Paris 1867
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TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sees. SOCIOS CORRESPONSALES.
DE LA VERSION. (Conclusion:)

La primera grave dificultad que se presenta es la de que el Profesor no-
se halla casi nunca en disposicion de elegir la ocasion mas oportuna para
verificar la version. Los sabios que eseriben dan por supuesto que desde
un prineipio esti el comadron 4 la cabecera de la en ferma, y es el primer
punto falso de partida, pues el mayor niimero de veces, cuando ¢l Profe
sor es llamado, ha pasado la oportanidad ¥y liene que obrar en aquel
momento por que hasta entonces no ha visto 4 la enferma.

&Qué decis de la version cefilica? Debe admilirse esta aperacion con pre-
ferencia & otra maniobra creyendo es tan facil como se pinta su ejecucion?
Habeis visto hoy por hoy admitida esta version? Os atreveriais 4 practi-
carla esperando de ella felices resultados? Aquel que haya asistido aleunos
parios , aquel que comprenda lo que es la fuerza de la matriz en estos
casos, lo gue significa una posicion vicidsa, lo que es el querer colocar la
cabeza en una posicion conveniente despues de salidos los liguidos ¥ con+
traida la matriz sobre si misma, se reird y con razon al leer solo el nom-
bre de version eefilica. En vano Flamant y Osiander querian convencer-
nos de su utilidad ; si en un tiempo en que la falta de instrumentos & el
deseo de hablar sobre alguna novedad, se tenia esta version COmo necesa-
via, hoy que la_ciencia y sobre todo la préactica tiene el conyenci miento
de su imposibilidad | la Lha abandonado completamente. Las ligeras posi-
ciones viciosas de la cabeza, las corrigen las mismas contraceiones uteri-
nas, cuando mas, se ayuda ligeramente por los dedos del comadron hicia
el sitio conveniente , viniendo 4 resultar por fin que en lales ¢asos no se
eleclua ‘mas que un simple enderezamiento, ¢Qué version cefilica podre-
mos hacer en ¢l caso de una viciosa conformacion de la pelvis; en el de la
cabeza del feto, en aquellos en que los accidentes de la madre exigen una
pronta terminacion del parto y en fin en lodos los casos en general ? Nin-
guna ; desechad pues por completo la version cefilica vy estad completa=
menle seguros que si la cabeza necesita variarse sea por la circunstancia
que se quiera, no lo conseguiréis mas que con la aplicacion del forceps si
la nataraleza por si no puede verificarlo.

Vamos 4 la verdadera version, 4 la version podélica. Esta por cierto si
€s necesaria con alguna frecuencia y desgraciadamen te el profesor 6 por
lo ménos & mi me ha sucedido casi siempre serme bastante trabajoso el
verificarla. No os fieis de esas facilidades con fjue se escribe. no os fieis
tampoco de esas bien dibujadas liminas en que una mano perfectamente
bonita coje de un mody tambien precioso uno 6 los dos piés de la criatnra
para suavemente traerlos i la parte esterior de la vulva ; podeis estar se-
guros de que por ficil que esto se encuentre, ha de costar mucho sudor al
comadron el verificarlo. ; Creeis por ventura que se puede esperar siem-
pre & que existan todas las condiciones necesarias para practicar la ver=
sion? gDejaréis perecer una mujer porque el cuello del titero no esté sufi-
Cientemente dilatade, por que la parte que se presenia esté demasiado
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encajada en la escavacion ¢ por que la conformacion de la pélvis no sea
perfectisima y cabal ? no lo creo asi, v es mas, aun en algunos casos es
necesario , oportuno y convenienle verificar la version en conlra de la.
opinion de Cazeaux que no quiere se verifique si el diametro menor de
la pelvis no liene cuatlro pulgadas.

Esto puede tambien sufrir sus modificaciones y sobre todo debe inlen-
tarse siempre una version para evitar hasla donde sea posible la ejecucion
de la embriotomia.

Y como lo haremos? Con las reglas del arte sicmpre que sea posible,
como mejor se pueda en el mayor nimero de casos. Cuando el Profesor
se ve precisado & ejecutar esta y olras operaciones lan graves , por lo re-
gular liene que efectuarlo despues de pasada la primera oportunidad. y en
algunos casos cuando ya la enferma esta en gravisimo eslado, no pocas
veces es dos 6 un dia despues de haber salido el brazo por la vulva
cuando el profesor es llamado y no sin.que éntes tal vez la misma coma-
dre haya manoseado, estirado y encogido bruscamente el brazo del feto
que asoma , la vulva de la parturienla y acaso tambien el cuello de la
malriz, y ofras cuando ya olros profesores de mas ¢ menos inleligencia
han introducido sin resultado la mano ¢ el brazo en la malriz un gran
nimero de veces. Asi la muger, inflamada ya acaso su matriz, gasladas
sus fuerzas, desprendida acaso la placenta, podrido el feto jesperarémos
4 observar las reglas de no inlroduecir la mane mienliras la conlraccion,
como dicen Desormeaux , Velpeau v Cazeaux , ¢ introducirla como acon-
seja por el conirario A. Dubeis , en este mismo momento 2 Tendrémos la
paciencia de examinar detenidamente y mirar con lodo esmero a formar
el cono exaelo con la mano, & buscar el plano en el sentido del mayor
didmetro de la pelvis , seguir el eje del estrecho inferior y otras tanias
precauciones y prevenciones inuliles como se leen en los escritos ?

En vano se nos recordardn en aguel momento todas cuantas precaucio-
nes deben lomarse ; llegarémos al cuello y no estard rasgada la bolsa de
las agnas ;la romperemos ? Por cual opinion oplarémos, por la afirmaliva
de Leoret y Cazeaux ¢ por la negativa de Peu, Deleurye y otras? Como sea
conveniente , como se pueda, conteslarémos & eso; en vano el profesor
puede no querer la rotura v verificarse ésta esponlineamente 6 por el
contrario bien puede desearla y no ser facil por cualquier motivo. Lo
esencial es llegar 4 los piés, cojerlos como sea pesible uno 6 los dos si
afortunadamente se hallaren y estraerlos. Ved pues aqui olro grave reparo
para el Profesor que quiere y es muy justo, que al hacerse la version se
haga esta de manera que el ovillo que forma el feto lo haga inclindndose
hécia el vientre y procurando al mismo tiempo que se termine en primera
6 segunda posicion de piés. ;Es posible esto, es tan facil y asequible como
se prelende ? No ; el profesor lo que necesila es terminar pronlamenle el
parto, lo que necesita es dejar prontamente libre aquella malriz cansada,
desanimada y acaso en un principio de gangrena, y no es facil en estos
casos lener ni liempo, ni mucho menos la sangre fria necesaria para espe:
rar tan bella deseripcion realizada ; asi pues, urge sobre todo el terminar
el parlo y si 4 esto se aiade el haber una urgencia suma; enlonces todas
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las reglas se olvidan por la salvacion de la enferma. Por eso vy con razon
se aconseja siempre, que aun en el tercer tiempo de la version se ayude
la terminacion del parto y no se deje solo 4 los esfuerzos de la naturaleza,
pues si eslo es conveniente siempre, lo sera mucho mas en aquellos casos
en que la posicion sea viciosa, en que las contracciones son lentas y sin
energia y en fin cuando hay un peligro cualquiera gue es necesario hacer
desaparccer prontamente.

De esla ligera reseiia sobre la version jqué se deduce ? Dos cosas como
principales. 1." que en mi opinion la version cefalica no debe ejecutarse
nunea, y 2.7 que la poddlica es muy frecuente y que debe ejecutarse en
todos los casos antes indicados , pero siempre cuando asoma por la vulya
el brazo de Ta eriatura. Que las reglas que los diversos autores establecen
son oporlunas, convenientes y deben observarse siempre que sea posible;
pero que en el mayor nimero de casos hay que prescindir de todas ellas
para ejecular la operacion de la manera mas factible, pues yo por mi Lengo
observado en casi todos los casos que es imposible atenerse 4 reglas fijas
ni 4 consejos de libros si no de una manera general, pero que el Profesor
siempre se encuentra con casos y cosas que ni pueden preveerse ni lam-
poco pueden espliearse. razon por la que la version no puede someterse
como desean, i unas reglas [ijas:

El objeto pues de este mal aperjefiado escrilo es el de aconsejar & los
profesores estudien detenidamenle, practiquen y observen esta parle de
la cirujia que se va olvidando demasiado, y que lengan el convenci-
mienlo de que el consentir y aun aulorizar que esas mugeres rulinarias se
ocupen en la asistericia de los partos, es aulorizar ¢l asesinato. pues tengo
observado que en la mayoria de los casos se hacen necesarias las manio-
bras por la mala direccion de los asistentes, y como cuando es llamado el
Profesor es yaen caso urgentisimo v grave, el descrédito consiguiente 4 la
muerte de una parturienta recae en la opinion del publico y de los parien-
tes sobre el Profesor, porque asi es la tendencia de todo el mundo y asi
es tambien como lo hace entender la comadre misma , verdadera causa
de todo aquello.

Apuntaré solo una idea para concluir. ; Conviene en easos de version
dejar 4 la naturaleza la accion y ver si ella sola la ejecuta ? Hay guien asi
lo aconseja no openiéndose & ello las circunslancias especiales del caso.
Yo no lo concedo, pero referiré un caso unico que he visto , en pocas pa-
labras.

Fui Hamado para asistir ‘fuera de esla ciudad 4 una jéven primeriza
que aun cuando cliente mia, se hallaba en una de sus posesiones por unos
dias de reereo, v la cojid el parto ; esle era lento, se asusté y exigié mi
presencia en aquel punlo & pesar de haber en él un profesor muy compe-
tente. Llegué¢ alld , pari6 sin novedad & las tres horas, y fui llamado
antes de volverme 4 esta ciudad por el Titular del pueblo para con-
sultar sobre la manera de terminar un parto en una muger que llevaba
tres dias en aquella situacion. Fui alla, la vi, y basteme decir que asomaba
por la vulva el braze derecho de la criatura, hasta el hombro, Era nece-
saria la version , el Cirujano habia introducido hasla siele yeces la mano
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en busea de los piés inttilmente, el Médico lo habia hecho dos. Me pare-
¢i6 ver una inflamacion terrible de la matriz por los sintomas tanto gene-
rales como lacales que presentaba, y crei prudente gue antes de intentar
mas introduceiones de mano se tralara de corregir aquello, Ordené , v
convinieron en ello , una sangria de ocho onzas | el uso de un bafio gene-
ral caliente v dos horas despues tree 6 cuatro docenas de sanguijuelas al
vientre , v despues de esto , acaso se podria volver & intentar la version.

Todo se hizo y al poco tiempo de desprenderse las sanguijuelas, comen-
zaron nuevamente los dolores uterinos , pero regulares y de un cardcler
distinto, segun la enferma, de los que tenia dtites : estos siguieron y la
énferma noté y asi lo hizo presente que & cada dolor el brazo se escondia
un poco, por fin se oculté del todo, siguieron los dolores, y al dia signiente
se e vino & participar que la enferma habia parido con felicidad un
nifio en posicion de vértice. Despues vi & los profesores y ambos me es-
plicaron lo mismo.

Ved, pues, un caso de version espontinea. Nos aulorizari eslo para es-
ponernos 4 nuévas pruebas ? A mi no ; yo digo lo que paso, despues cada
cual puede pensar como {uiera. Yenancio Moreso Y Lorez.
PSR

REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

Los profesores italianos Martini y Ubaldini han practicado la andlisis
del sudor de los enfermos gotosos, que por lener una importancia bien
notoria bajo el punto de vista fisilogo- patoldgico y terapéutico , me per-
mitiré dar cuenta de ¢l 4 los lectores de «El Compilador.»

Es bien sabido que los golosos suelen presentar en los elementos epi-
teliales de las mal llamadas membranas sinoviales y en las del tejido co-
nectivo de las arliculaciones unos depésitos de uratos que llegan & em-
bargar y hasta impedir por completo los movimientos articulares. Los dos
medios terapéuticos mejor sentados para la reabsorcion de estas conecre-
ciones y para impedir su nueva formacion , son | aparte del eolehico , el
carbonato delitina y los bafios de vapor: el primero porque se convierle en
urato de lilina, que de todos los uratos es el mas soluble ; los banos, por-
que producen una copiosa diaforesis. Sin embargo , solo la quimica podia
decir si realmente los uratos y el dcido tirico eran eliminados por las glan-
dulas sudoriparas 6 si los rifones eran los érganos destinados de una ma-
nera exclusiva 4 Ilevar 4 término la escrecion de aquellas sustancias : re-
suelto el problema en unad en otro sentido arguia una terapéutica distinta.

Recogida-la necesaria cantidad de sudor , ya en el mismo sudatorium,
ya introduciendo une 6 mas miembros del gotoso en un recipiente de gut-
{a-percha , se puede observar un liquide turbio que al cabo de cierlo
tiempo deja depositar un sedimento formado de elementos epidérmicos
exfoliados. El liguido que dichos profesores analizaron, tenia un peso es-
pecifico de 1,080 & 1,041: era 4cido, pero despues, por la descomposicion
de las materias azoadas, presentd una reaccion alcalina: filtrados 250 cen-
timelros ctibicos de sudor y desecados & 110.° dejaron un residuo de i gra-
mos 314, Tratado por la solucion acuosa de dcido tanico formé un preci-
pitado blando , gelatinoso y abundante , de dcido butirico , acido Jaclico y
acido sudorico.

El dcido bulirico se dié & eonocer por su olor particular, desagradable,
y por €] olor suave del éter butirico. El sudor filtrado y ltmpido dié eon
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el agua de barita un precipitado abundante soluble, con efervescencia, en
los dcidos : el liguido que sobrenadaba al carbonato barilieo preeipitado,
fué evaporado a sequedad; echando enlonces sobre el residuo algunas go-
tas de acido sulfarico se percibié tambien el olor del dcide butirico , v
puesto a destilar el liquido dcido en presencia de algunas gotas dealcohol
se percibié el del éter bulirico.

Para reconocer la presencia del dcido lactico obraron de esta manera:
Tratado el residuo del sudor por el alcohol , puesto despues en contacto
con éler, separado el disolvenle, se hizo hervir la cbrla cantidad de mate-
ria grasa oblenida en el agua destilada: filtrado el liquido, que resulld
trasparente y muy dcido, y anadiéndole carbonato de zine , fué evaporado
y dejé como residuo, una sustancia higremélrica , enajada de finos erista-
les en forma de agujas, parecidas completamente 4 las de lactalo de zinc.

Por Gltimo obtuvieron el dcido sudérico ¢ hidritico en estado de sudo-
ralo argéntico, por su union con el eloruro de plata , segun el procedi-
miento de Favre, obrando ya sabre el mismo sudor , va sobre el estracto
aleohélico. Calenlada la mezcla sobre una limima de platino, exhalé sen-
siblemente el olor del sudor.

Pasando despues a la investizacion de los uratos , todes los resultados
fueron negalivos: en cambio , & medida que las conereciones eotosas iban
reabsorbiéndese , In andlisis de la orina descubrié grandes cantidades de
urato de sosa y dedcido Girico, agrupados en eristales romboideos,

Estos experimentos , que hemos de suponer posilivos , confirman una
vez mas, el hecho fisiolégico de qiie no lodas las glandulas de la econo-
mia pueden filtrar por sus paredes los mismos prineipios que la sangre
les lleva ; sino que una alrae unos cuerpos v otra atrae olros , esplicacion
que, & medida que progresen los estudios hislolégicos y hasta los de qui-
mica orginica , no ha de ser muy dificil encontrar. Por lo que 4 la ¢linica
importa , los estudios analitices & que he hecho referencia mo lienen me-
nos valor para la eliminacion del acido wirico y de los uratos que soturan
por decirlo asi, el organismo de 1os golosos , mis deberf procurarse una
abundante diuresis , que otra clase de hipererinia, puesto que cuanla ma-
yor cantidad de orina segregue, mayores cantidades de urato de sosa y de
acido 1irico seran eliminadas. Sin embargo , no debe esto suponer que los
bafios de vapor estén contraindicados en la terapéutica de la gota , muy
al contrario; con el sudor son extraidos de nuestra economia algunos cuer-
pos que no son una de las altinas transformaciones que experimentan en
el organismo las malerias azoadas, y por consigniente, si la diaforesis ex-
trae del cuerpo aquellas sustancia, por éste camino podra disminuirse al-
gun lanlo la formacion del acide urico y de los uratos, que junto con la
creatina y erealinina eonslituyen la iltima transformacion, en ¢l organis-
mo, de los elementos plisticos.

—Con el titulo de Nuevos estudios sobre la patogenia de la hemorragia
cerebral , han publicado los Dres. Charcot y Bouchard un escelente arli-
culo en los Arehives de Physiologie normale et pathologique. A tres grupos
principales pueden reférirse las causas de la hemorragia cerebral propia-
mente dicha , es decir, de la que radica en la misma pulpa cerebral | no
en las membranas, v son; la tension exagerada dela sangre en los vasos
del encéfalo : la diminucion en la consistencia del tejido cercbral | que ne
presta entonces 4 los vasos el apovo suficiente ; y la diminueion de resis-
tencia de los vasos consecutiva & una alleracion de sus paredes. En estos
tres grupos se incluye un gran numero de causas, desde la hipertrofia del
ventriculo izquierdo del eorazon, y la esclerosis del sistema arterial, hasta
el reblandecimiento del cerebro v la degeneracion grasienta de los vases.
Pero sin desconocer aquellos prolesores la importaneia real de semejante




— 4 -

etiologia , creen que 4 mas de estas hemorragias cerebrales que pueden
llamarse muy bien sintométicas , existen-otras , las mas frecuentes, que
tienen una fisonomia propia y unas lesiones especiales.

Estas lesiones consisten en una alteracion del sistema arterial del cere-
bro. con produccion de aneurismas en las arteriolas intra-cercbrales. Es-
tos aneurismas, que [recuenlemente existen en gran nimero en el cerebro
de los que sucumben & la apoplegia sanguinea , v que se desarrollan de
una manera lenla y succesiva , preceden al ataque | desde mas 6 menos
tiempo v ecuando se rompen , por una causa ocasional cualquiera ; deter-
minan ¢l derrame que va & constiluir el foco apopléetico, A estos anearis-
mos los denominan, anew-ismas miliares , v ellos conslituyen realmente
la lesion hemorragipara. Los aneurismas miliares, que los consideran
agnellos A. A. como efecto de una periarteritis antigua , del mismo modo
que el ateroma de las arterias, lo ereen cfeclo de una endoarteritis, son
perceptibles 4 simple vista; se presentan como pequenos granos globulo-
sos unidos 4 alzun vasilo tambien visible, de color rojo violado si contie-
nen sangre liquida, y mas negruzcos, si la sangre concretada desde algun
tiempo se ha transformado en granulaciones grasientas y en hemaloidina;
pueden encontrarse en cualquier punto del encéfalo pero tiencn sitios de
preferencia: los talamos dpticos . los cuerpos estriados ., las circumvolu-
ciones, la protuberancia, el cerebelo, ¢l cenlro oval. los pedinculos cere-
belosos v cerebrales y el vulvo son en drden de frecuencia los punlos
donde es mas facil encontrarlos. Esla distribucion esta conforme con lo
que ensefian las autopsias , pues de 80 casos citados por Durand-Fardel,
el derrame sanguineo se presento 50 veces en los talamos y en el cuerpo
estriado.

Si bien en realidad son nueves estos estudios de anatomia-paloligica,
los aneurismas miliares pueden incluirse en el tercer grupo de causas de
liermorragia cerebral que he apuntade mas arriba ; sin embargo, esto en
nada disminuve la grandisima importancia que en la patogenia de la apo-
plegia encefilica tienen las investigaciones hechas por los Dres. Charcol
y Bouchard. Dr. Ronent.

e

OBSTETRICIA.
DEL SUFRIMIENTO DEL UTERO DURANTE EL EMBARAZO.

DISGURSO LEIDO EN EL CONGRESO INTERNAGIONAL POR EL DRR, MATTEI, PROFESOR LIBRE DE
PARTOS EN PARIS.

{Conclusion).

Tratamiento.—El tratomiento que hasla ahora se ha seguido en las en-
fermedades de la gestacion, lia tenide por {in mas bien los fenémenos sim-
palicos en particular que el sufrimiento uterino de que aquellos son ma-
nifestacion. Los calmantes, antiespasmddicos , revulsives , repercusivos,
los remedios empiricos de todo género, se han empleado sucesivamente
con éxilo mas ¢ menos incierto, y muchas veces nulo. La razon es senci-
lla, puesto que el remedio no ecombalia la causa al mismo tiempo que el
sufrimiento uterino; al paso que cuando este se dirige 4 su fin verdadero,
el tratamiento es mas sencillo, mas racional y mas eficaz. En esle coneep-
to debe ser profilictico v eurative. El tralamicnto profilictico tiene por
objeto todo lo que puede congestionar el ttero ¢ dificullar su espansion;
deben pues evitarse todos los excitantes locales y generales cuyos detalles
no es preeiso esponer en este lugar, al paso que deben prescribirse el re-
poso moderado y algunos banios zenerales,
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Debe alejarse todo lo que dificulte la espansion del lero, como los eor-
sés. los esfuerzos exagerados, las marchas prolongadas, y sujetar en cam-
bio el ahdémen por medio de un cefiidor & propésito. Eslos medios empe-
ro, que se hallan preseritos en {ocos los tratados del embarazo, no sicmpre
bastan 4 prevenir ni & combalir el sufrimiento utlerino; enlonces debe
acudirse 4 los medios curativos.

El tratamicnto de la eongestion varia segun sea ligera 6 grave. Asi es
que basta @ veees la sola posicion horizontal durante algunos dias, para
que desaparezea, sobre todo cuando esté bajo la influencia del flujo ca-
tamenial. Mas si-eslo no basta, puede recurrirse, segun los casos, a los
sinapismos sobre los brazos 6 ol dorso, La sangria rara vez es necesaria,
lo cual no quiere decir que debamos ser lan absolutlos, que no sea alguna
vez de reconocida utilidad, pues si los anliguos abusaron de ella, los mo-
dernos han caido en el extremo opuesto, Las preparaciones opiadas y en
particular los enemas landanizados que se han preconizado durante mu-
cho tiempo para combatir los amagos de aborle, no obran de otra mancra
que calmando ¢l sufrimiento ulerino. Cuando existen sintomas periodicos,
tabrilos 6 no, el empleo del sulfato de quinina puede ser ventajoso, pu-
diéndose combinar con la masa de cy noglosa, enla proporeion de 15 620
centigramos de esta ultima por 10 centigramos de la primera sustancia.

Cuando el sufrimiento de! tlero se halla sostenido por un enclavamicn-
to de esla enlrana, no puede conlarse mucho eon los medios espueslos,
siendo absolutamente preciso destruir esle eslado procurando hacer re-
montar el titera con los dedos. Esta maniobra no solo ¢s aplicable & la re-
troversion ulerina, sino 4 todo enclavamicnto de la matriz en la pelvis
menor, mala disposicion que, como hemos dicho, en mayor 6 menot grado
existe en muchisimas mujeres en cinta.

Qi el sufrimicnto ulerino se refiere 4 una enfermedad accidental ante-
rior 6 simullanea con la prenez, debe tratarse dicha dolencia, que puede
cer un reuma uterino, una meltritis , una lesion del cuello @ otras analo-
gas. Una causa de sufrimiento hay que no.admite duda, y es la presenta-
cion del feto por los piés, lo cual puede yencerse cambiando la presenla-
cion viciosa en otra de vértice por medio de maniobras esternas.

Existe un.medio empirico cuyo baen éxito ha aconsejado su uso, y ele-
vado su valor como-contentivo de 1os vomilos incoercibles, tal es el yodu-
ro de potasio yodurado. Este modo de obrar inesplicado entra precisa-
mente dentro nuestro modo de ver el sufrimiento uterino, porque el yodo,
que ejerce una_accion lonica sobre los nervios vaso-molores, obra en la
gestacion lo mismo que en las hipertrofias y en los tumores anormales, Y
combale la congestion del titero haciendo conliraer los vasos de este drga-
no - asi es que no solo puede administrarse en los casos de yomilos, sino
tambien en todos los de sufrimiento ulerino, de modo que por su medio
hemos logrado eombatir la tos rebelde, las neuralgias y muchos otros fe-
n6 menos simpaticos del embarazo. La accion del yoduro de polasio yodu-
rado, hace (til su administracion para los casos de estrechez de la pelvis.

‘en los que conviene veducir el yolumen normal del feto para facilitar el
parlo (1).

Olros detalles pudieran esponerse {ocante al tratamiento del sufrimien-
to ulerino, mas las generalidades que acabamos de esponer baslaran se-
guramenle para hacer comprender que la patologia del embarazo tal come

(1) Alendido el pernicioso influjo del yoduro polasico sobre la Integridad del feto, y aun sobre la
marcha de los fendmenos itero-ovarlcos, no podemos participar dgl enlogiasmo que slente Mr. Mal-
tel por esla suslancia Una prevencion cons'ants, una motderacion exagerada y una complela segu-
Tiii{lllt (.:Itl las lln dicaciones, son para nosotros condiciones indigpensables para su uso durante toda la
geslaclon . —L.
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la esponemos, es sencilla, ficilmente comprensible y remediable, ya para
aliviar & Ta madre ya para socorrer el folo Y prévenir sobre todo su espul-
sion prematura. Lo corto del tiem po nos impide eitar observac
pueden encontrarse en detalle en nuestra clinfea de abstetricia.

Hé aqui ahora las conclusiones que pueden deducirse de cuanto lleva-
mos dicho y de los hechos ohservados.

1.° Debe establecerse en patologia una diferencia bien marcada entre e/
dolor de nuestros érganos percibido por el cerebro, v el sufrimiento de los
mismos que no llega hasta hacerse sentir poreste : es decir que puede ha-
ber sufrimientos sin dolor, pero no dolor sin sufrimiento, y pueden existir
dolores cuyo sitio no representa exactamente el organo que sufre.

2.% Las ideas de Bichal acerca la division de las funciones en unas de la
vida orgénica v otras de la vida animal, asi como las de Marsall-Hall acer-
ca los fendémenos reflejos de la médula espinal, esplican hasta cierto pun-
to algunos hechos eorrelativos del dolor percibido por el cerebro y el su-

frimiento de los érganos sin conciencia de esle, pero no los esplican todos
absolutamente.

3." El ttero, que corresponde 4 la vida organica y que, 4 parte la region
limitada del cuello , no recibe nervios mas que del gran simpético, puede
sin embargo transmitir directamente el dolor del sufrimiento al cerebro, 6
sufrir sin que este tenga conciencia de ello, y puede asi mismo hacer
sentir en el cerebro dolores que radican apareniemente en otros drganos.

£° Muchos fendmenos patoldgicos locales y sobre todo los fenémenos
simpiticos del embarazo, son una irradiacion del sufrimiento uterino, y
su grado varia segun la intensidad de este.

5.° Estos fendmenos simpiticos bastarian para denunciar al sufrimiento
del érgano uterino, pero lo confirma mejor el eximen local del voltimen ,
forma , posicion , tension y sensibilidad 4 la presion’, del ¢ gano afecto,

6.” Las causas mas frecuentes de esle sufrimiento durante el embarazo,
son la congestion del titero y la dificultad que esle encuentra en su espan-
sion; asi es como el enclavamiento de la matriz en la baja pelvis es mas co-
mun de lo que se cree. Finalmente algunas enfermedades locales § aene-
rales sobrevenidas en el embarazo esplican tambien & veces el sufrimiento.
7.° El sufrimiento uterino. no solo puede hacer penoso el embarazo, si
que tambien comprometer la salud Y la vida'dé la'madre y del feto, 0
cuando menos provocar la espulsion prematura del producto,

8. El tratamiento de la patolozia de lu geslacion debe tener por fin
prineipal el alivio del sufrimiento uterino, y no, como sucede 4 menudo,
el remedic de tal ¢ cual fenémeno simpatico que es solo manifestacion de
aquel. Ademds este tralamiento debe no perder de vista la causa mas pro-
bable del sufrimiento, en particular la congestion v las dificultades en la
espansion del drgano. Por esto hay precision con frecuencia de levantar el
utero y separarfo de la pelvis menor, aun caando no exista retroversion,
y de distraer el aflujo sanguineo que se dirige & la matriz de la muger em-
barazada.

o

iones que

Las preparacioncs de yodo, que constituyen uno de los mejores me-
dios para combalir los vomitos , son tambien muy eficaces para el trata-
miento de los demés fenémenos simpiticos cualesquiera que sean. Su mo-
do de aceion es evidentemente el de contraer los vasas uterinos, ¢como lo
harianen los de cualquier tumor hipertréfico anormal de la economia.
T.—F.deP.C.
Por lo no firmado; . Rocx.
"E. R., D: Jost Canubas.
" Barcelona —Tp, de Jaime Jopas, | Pelrilxol, 14, principal —tsss.
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FL COMPILADOR MEDICO.

ACADEMIA DE MEDICINA Y GIRUJ{A DE BARCELONA.

Esta Corporacion ha recibido oportunamente de uno de los Sres. Socios
corresponsales la siguiente comunicacion y la observacion que la acompa-
fia, y acordo la publicacion de ambos documentos en su érgano oficial.

«En vida de mi difunto y venerado padre le habia oido decir repetidas
veces que cuando tuvo que expatriarse de Manlleu por las persecuciones
de que fué victima durante la ultima guerra civil, se le traspapelé una
memoria que habia eserito para esta Academia sobre una ascitis curada
completamente despues de una puncion. Afortunadamente he encontrado
el borrador escrilo de su propie puno y lelra, gue tal como es tengo el
cuslo de acompaiar, esperando que en su benevolencia le dard grala aco-
gida si la considera digna de algun mérite.

He preferido enviar ¢l original con todas las imperfecciones de un bor-
rador que una copia corregida y enmendada que ficilmente hubiera podi-
do alterar su senlido no siéndolo por el propio autor. Solamente he anadido
a4 contlinuacion de la misma una nolicia sobre la misma enferma objeto de
la referida memoria, quien vive lodavia,

Dios guarde 4 V. S. muchos afios.—San Ginés de Vilasar 20 de Abril
de 1867.—Juan BautisTa PARCET.

M. 1. Academia de Medicina y Cirujia de Barcelona.

PERITONITIS CON ASCITIS CONSECUTIVA DESPUES DE UNA
PUNCION, CUKACION GOMPLETA.

Cayetana Serra, soltera, su edad 16 afios, de temperamento sanguineo
bilioso, fué acometida & ltimos de noviembre de 1824 de dolores grava-
livos en el abdomen, que l¢ aumentaban & la mas ligera presion, no pu-
diendo soportar el estar largos ratos en pié por la tension dolorosa que
observaba en dicha region; 4 veces sed, poco apetilo, y deordinario extre-
fiimiento de vientre; en cuyo estado pasé hasta mediados del inmediato
diciembre, época en que se me llamo para darla la oporluna asislencia
médica.

En mi primera visila ebservé, 4 mas de lo dicho, palido el color de la
cara, manifestando en su fisonomia la expresion del dolor, no pudiendo
sufrir la menor presion en el abdomen, algo tenso por la contraccion mus-
cular, pero nada abultado; el pulso deprimide y un poco frecuente, yised
moderada. En la indagacion de causas, se me advirlié que habia sufrido
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fuertes y deprimentes pasiones de 4nimo, que tres meses atras se le habia
suprimido el periodo menstrual, ademas que habia sufrido algunos gol pes
en el vientre, desde cuya época tuvieron principio los dolores en aquella
region. Discurriendo por una parte la disposicion mas delicada y sucepli-
ble de la enferma influida por la supresion de menstruos, dando lugar &
un aumento de sensibilidad, y por olra la exaltacion de las propiedades
vitales de los capilares sanguineos, producida por la aceion mechnica de
los golpes que recibid en las paredes abdominales, me decidi & dirigir
mis cuidados contra una flegmasia peritoneal, que juzgué ser el elemento
predominante, sin perder de visla el dolor como #& elemento secundario;
4 cuyo efecto dispuse una larga aplicacion de sanguijuelasen el abdomen,
fomentos emolientes, repetidas lavativas de la misma clase, poeiones de
solucion ardbiga anodinadas, lisanas diluentes aciduladas y rigurosa die-
ta, A los dos dias de esta medicacion, hubo una conocida remision de sin-
tomas, y como noobstante persistiese el dolor aun, en grado harto molesto,
le preseribi el opio gomoso, allernado con los demis remedios, 4 fin de
calmar y moderar la sensibilidad y hacer mas soportables sus padecimien-
tos lo que se logré & continuacion. Ocho dias se pasaron conremisiones por
la manana, y recargos, que unas veces le entraban por la tarde, otras de
noche, pero disminuyendo cada dia de intensidad, lo que me hizo conce-
bir esperanzas de que se acercaba el término pronto de su resolucion : mas
al tiempo que me lisonjeaba con esta idea, sobrevino & la enferma una re-
crudescencia, de la noche 4 la mafana, sin causa apreciable, en la que se
vieron exaltados todos los sintomas : sed inestingnible de moderada que
era , disnea, pulso acelerado y deprimido ; mas tenso el abdomen y algo
mas abultado ; dolores mas agudos, mas continuos; supresion de orinas y
estrenimiento de vientre ; lo que me determind & recurrir olra vez 4 una
deplesion por medio de sanguijuelas en la parte afecta, & las lavativas
y fomentos emolientes, solucion ardbiga acidulada y tisana diluente. Cua-
tro dias se pasaron con este tratamiento sin haber observado la enferma
mas alivio que algunos cortos ratos de descanso que atribui 4 beneficio del
hipndtico, progresando los demés sfntomas con intensidad, especialmente
la falta de orinas y el abultamiento de lodas las paredes abdominales; v
como en esta ocasion se dejase ya percibir la flucluacion del derramen
ascitico, pedi en consulta & otro comprofesor & fin de deliberar en junta
la oportuna prescripeion de remedios, que se verificé el dia siguiente con
el doctor D. Esteban Campd, con quien habida razon de lo pasado y de la
resistencia de la enfermedad al método hasta entonces adoptado, y en con-
sideracion al incipiente desarrollo aseitico, decidimos recurrir 4 los
remedios que obran sobre las vias urinarias, & cuyo fin se le prescribié
el acelato de potasa, tisana mitrada, pero sin fruto; siguieron & su turno
los scilliticos, el cdlchico, linimentos anodinos, frieciones con la tintura
de scilla, tambien sin provecho, aumentando progresivamenle el derra-
men, cuya fluctuacion se hacia cada dia mas sensible, la respiracion mas
embarazada, y mas agudo ¢ insufrible el dolor periloneal que no daba lu-
gar al menor descanso & la enferma. En circunslancias tan apuradas y en
alencion al escesivo abultamienlo y lirantez del abdomen, no nos quedé
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va olro recurso que el de la paracentesis que decidimos en consulla, 4 la
que se conformé la enferma y sus padres. A mediados de morzo siguiente
y despues de (res meses que se la asistid con el diferente plan de euracion
que llevo dicho, hice la puncion por medio de la eual avacyé veinte libras
de serosidad de color cilrino ordinario, con lo.que remitieron los sintomas
de la intensidad que ocasionaba la accion mecdnica del lignido en la ca-
vidad del vientre, con cuya paliacion logrs descansar la enferma unos ocho
dias; no obstante de haberla quedado el dolor en el grado poco mas 6 mie-
nos de coando la vi por primera vez. Continuacion de diurélicos antiflo-
gislicos nos parecié que debiamos seguir para oponernos & otro derramen,
juntamente con los fomentos emolientes, lavativas de igual clase, bebidas
diluentes y correspondiente diela : mas todo fué infruetuoso ; la tumefac-
cion en ¢l abdomen pareci6 otra vez & los ocho dias de la puncion |, los
dolores, el embarazo de las funciones vitales siguieron su ineremento,
continuando como anles la supresion de orinas. Pasironse asi [res sema-
nas progresando la enfermedad y sinlomas con notable estenuacion y aba-
limiento de fuerzas. Hicidronse, por fin, insoportables 4 la enferwa los
sufrimienlos, lan extremada la tension en el abdomen y lanta la agitacion,
faltando capacidad al loraz para respirar cémodamente, que nos decidid
al Winico recurso de repelir la paracentesis, contando que no podria sobre-
vivir largo-liempo con respecto al estado marasmddico en que la velamos;
en cuya ocasion viendo que solo temian lugar los medios paliativos para
hacer mas soportable la enfermedad, acordamos en ltima consulta limi-
tarnos 4 ellos. La rcpugnancia de la enferma en dejarse otra vez operar
hizo que se pasasen de ocho 4 diez dias, quedindome riste espectador de
tan miserables escenas y el presumido infauslo término de sus sufrimien -
los, cuando un aviso con urgencia me hizo pasar & casa de la enferma y
hallé & la infeliz inmévil como muerta en los brazos de su madre, con
pulso tan pequeio y linguido gue apenas se le apercibia ; descompuestas
sus facciones, fria la cara, manos y piés, larda y casi imperceptible la res-
piracion, en cuyo estado se habia puesto repentinamente. Dispuse al mo-
mento unas friegas en todas las exiremidades, al propio tiempo que prue-
bo si puede deglutir una cucharada de vino generoso que pasé aunque
con mucha dificultad ; mando por una pocion cardiaca antiespasmédica 4
beneficio de la cual se recobrd del estado lypolimico y se¢ puso como an-
tes, cuyo accidente le repilié. de cuatro 4 cinco veees en distintas horas
en el espacio de tres dias, acusando la enferma que el escesivo dolor v
tirantez del vientre le abatia sus fuerzas y la desfallecia. En vano repeti
mis instancias para que se dejase operar como & tnico medio de aliviar
sus dolencias, en vista de lo que y en consideracion & la ineficacia. del
plan curativo hasta entonces adeplado, me propuse dirigirme exclusiva-
mente & embolar y calmar la escitacion nerviosa, y hacer por este medio
mas soportable el elemento del dolor, el mas obstinado enemigo del cuer-
po humano; 4 cuyo efecto preseribi unas pildoras de dos granos de flores
de zine y medio grano de dpio cada una, de las que tomo la enferma una
cada tres horas, al mismo liempo unas (ricciones en el abdomen tres ve-
ces al dia, conuna selucion de dpio en el eter sulfirico. En la noche del
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primer dia que siguid esta medicacion, hubo notable remision del dolor y
logré placido deseanso la mayor parte de ella; mas notable mejora al dia
siguiente y menos tenso el abdomen : se observé que orinaba mas al lercer
dia con notable blandura en las paredes abdominales,y & medida que
aumenld la absorcion del liquido derramado, aumentaron progresivamente
las oriras, se restablecieron las deposiciones alvinas, desaparecié a su
turno la ascitis, repusiéronse en el estado normal todas las funciones, em-
pezo & sentir algun apetito, de manera que en doce dias de este no inter-
rumpido tratamiento, sin mas variacion que reducir las pildoras & tres
por dia desde ¢l quinto, quedd soltado todo aquel aparato patoldgico que
la tuvo al borde del sepulero; y annque suprimi entonces las pildoras,
hice conlinunar las fricciones con la solucion eterea de opio diez 6 doce
dias mas, dos veces al dia; mas como las cobré la enferma mucha confian-
za, las conlinué por espacio de mes y medio, temiendo la recidiva; & cuyo
conslante uso espontaneo de este mélodo yatraléptico debié seguramente
la aparicion del perfodo menstrual, que al cabo tuvo lugar, con lo que
acabd de restablecerse su salud de la que ha disfrutado siempre y disfruta
en el dia.

Parece indudable que la supresion del flujo menstrual como & causa
predisponente, y las percusiones ¢ golpes que sufri¢ la enferma en el ab-
domen como 4 causa ocasional, diesen lugar al desarrollode la sobredicha
flecmasia peritoneal : la primera inflayendo una mayor susceptibilidad &
esta membrana para la accion de un estimulo, y que verificé la segunda
alterando la sensibilidad y accion orginica de la parte.

F1 constante dolor abdominal, su aumento por la presion, la sed, el es-
trefiimiento del vientre, pulso [recuente, deprimido, exacerbaciones de
tarde 6 de noche: tales fueron los sintomas patognomonicos que me hicie-
ron conocer que la jéven Serra-padecia un peritonitis y que me decidieron
4 adoplar el plan antiflogistico en todas sus parles, aun que sin mas venta-
ja que algunas remisiones de poca duracion en los primeros dias de asis-
tirla, con ilusorias sefiales de resolucion.

Siguié la flegmasia su incremento; rompid la armonia de accion entre el
sistema absorvenle y exalante de la cavidad abdominal; inflayé siniestra-
mente sobre las funciones de los rifiones; cesd la seerecion de orinas es-
tableciéndose progresivamente el derrame ascitico consecutivo. En tal
estado, toda vez que los antiflogisticos no produjeron efecto del todo favo-
rable, se acordé echar mano, aun que con reserva, de la medicina sinto-
mética por medio de los diuréticos, bien que sin provecho; por cuyo mo-
tivo tuvo que recurrirse 4 la paracentesis. Formado segunda vez el
derramen se resiste la enferma 4 la puneion; acomélenla por repetido des-
mayos que atribuye al escesivo dolor y tension del vientre; la preseribo
las mencionadas pildoras calmantes, y solucion etérea de dpio al esterior,
4 cuyo beneficio se desvanece el derramen, cesa simultaneamente el dolor,
se restablece la enferma y al cabo se reproduce el periodo menstrual.

De todo cnanto llevo dicho en esla observacion, parece puede deducirse
que el elemento flogistico fué el que obré con energia como & predomi-

-nante en el principio de la enfermedad, 4 lo menos en la primera época
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que la asisti; pero que 4 medida que este cedid de su aceion 4 beneficio de
los remedios prescritos al efecto, tomé la iniciativa y se hizé agente prin-
cipal el dolor 6 sea el elemento nervioso, prueba de ello la pronta eficacia
del susodicho calmante al interior y exieriormente, lo que completd radi-
calmente la curacion de la jéven Serra que aun vive sana y robusta, sin
haberla quedado el menor vestigio de transformacion en el tejido peri-
toneal.
Manlleu 20 mayo 1837.

Cayetana Serra, cuya enfermedad forma el objeto de la anterior memo-
ria, dos afios despues de haberse restablecido completamente se casé, v,
aunque gozaba de perfecla salud y estaba bien menstruada, no llegd 4 en-
gendrar. A la edad de 44 afos padecié una hemiplegia de cuyas resultas
quedé totalmente paralizada de su extremidad superior izquierda y con
una suma debilidad en el miembro inferior del mismo lado. A los 52 afios
queds vinda. En la actualidad vive todavia en Manlleu, su patria, sin pa-
decer otros achaques que los vesligios propios y consecuentes 4 la hemi-
plegia.

San Ginés de Vilasar 20 Abril de 1867, —Juax BavtistA PARCET.

———e—

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

SECCION ESTOMATOLOGICA.

EXTRACTO DE LAS SESIONES CELEBRADAS EN LOS DIAS 416 DE
Juxi0, 23 pe Novikmsre Y 9 pe Diciewsre pE 1867,

Presidencia del Dr. Bruguera y Marti.
(Continuacion. Vease el niimera 65.)

Entrando en el terreno de la profilaxis dedicé su atencion & que se evi-
taran las causas 6 que se empleen medios que neutralicen sus efectos con
colulorios alealinos , por ejemplo, que muchos enfermos y médicos creen
no pueden servir con provechosa utilidad para cumplir tales indica-
ciones, :

Entre Ios dentifricos ¢ité como uno de tantos la mezela de una onza de
carbon vegelal, una dracma de carbonato de sosa y cantidad suficiente de
un polvo aromalico, lirio de Florencia , v. g.; que se hiciera uso de un
mondadientes de una sustancia blanda , pluma de ave , palillo de made-
ra, ele, ele., y que se abstuviesen de famar sobre todo en los puntos
donde reinan corrienles de aire frio, por las temperaturas estremas brus-
cas que van & obrar sobre la boca.

El Sr. Coll y Pujol al recordar el discurso del Sr. Badia, observa una
flagrante contradiccion entre la importancia que concede dicho sefior 4 los
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dentifricos y Ia no existencia, por regla general, de afecciones denlariasen
los campesinos que no usan dichos medios, é invita & dicho sefor & que
dé esplicaciones mas categéricas sobre ese punto.

Seaun el Dr. Giné la profilaxis de los dientes no debe fundarse exclusi-
vameute en los medios higiénicos con la predileccion que 4 ellos profesa
el Sr. Badia , sino que debemos conceder el primer lugar & lodos cuantos
medios puedan remover las causas morbosas, entre ellas los cambios brus-
cos de lemperatura en la boca , el uso de sustancias dificiles de mascar,
por ejemplo las carnes, cierlas parles fibrosas végelales. cuya resistencia
es regular, los corles subitos de transpiracion en la cabeza , deduciendo
de esto que deben proseribirse todos los alimentos y bebidas demasiado
calientes 6 frios, especialmente los helados, que ademas de su lemperatura
contienen aziicar , que al comer sustancias alimenticias fibrosas las mez-
clemos con otras blandas despues de haber sufrido la debida coccion, que
usen los hombres la barba, que no se afeiten la cabeza, ele., ele.

El Dr. Robert fija su alencion como una de lantas causas destruclo-
ras de los dientes, en la caries ; observa su rareza en las genles del cam-
po vy su mayor frecuencia en los habitantes de cenlros populoses , y al re-
cordar la influencia que en las afecciones dentarias pueda tener el abrigo
de la barba como dejo sentado el Dr. Giné, hace notar que no la usan ge-
neralmente los primeros, que gracias & sus rudas faenas del campo sufren
repelidos cortes en su transpiracion , cita la herencia como cardcter de
muchas enfermedades dentarias y bucales, por cjemplo el escorbuto , la
osteo-perioslitis alveolar erénica, ele., ele., habiendo observado S. S. la
caries en uno de los incisivos de todos los individuos de una familia ; de
la cual deduce que si los campesinos gozan de cierla inmunidad en su
boca, es por el régimen easi exclusivamente vegelal que adoplan , mien-
tras en las cindades predominan los azoados, cuyos-restos depositados en
los intersticios denlarios entran en diversas fermenlaciones y de ahi la
caries.

Tambien concede al temperamento linfitico magor disposicion que al
sanguineo 4 padecer principalmente la caries ; lo. eual podria colocarla
entre las afecciones aténicas que abundan en los grandes centros de po-
blacien.

Rectifica algunas ideas apuntadas el Dr. Giné esponiendo que por mas
que se haya defendido la buena dentadura de los habitantes de campo, ¢l
ha observado en su prictica lo contrario y en prueba de ello cila las bue-
nas propinas que los dulcamaras ambulanles sacan en sus espediciones,
que si no usan barba aquellos, su piel encallecida bien vale una barba y
el jabon con que se afeitan un sinapismo : la causa de esta menor frecuen-
cia de afecciones dentarias en los labradores debe buscarse en la rareza
de afecciones sifiliticas , 4 que no deben tomar los mercariales y de ahi
que no veamos sus fatales resullados.

Concluye haciendo notar al Dr. Robert que ademas de influir la ali-
mentacion vegetal , por los menores esfuerzos de maslicacion que exige,
no le cabe duda que pueden atribuirse aquellos resultados & la tempera-
tura casi siempre lemplada en que los usan.
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Cit6 el Dr. Mendoza la inmunidad del negro de nfiestras Antillas 4 las
enfermedades de los dientes , 4 pesar del continuo uso que hace del azi-
car, tabaco y café caliente, esplicando la bondad de la dentadura, porque
la observacion demuestra hallarse en razon inversa de la perfeccion en la
escala zoolégica. Aplicando esta ley 4 la especie humana v atendiendo 4
que la civilizacion imprime perfeccion al hombre , deduce que el negro,
menos civilizado que el blanco , tiene mejor dentadura : pues si bien en
ambos obran las mismas causas, la intemperancia y los vicios que lleva
consigo la civilizacion coadyuvan eficazmente 4 que todos los agentes es—
leriores obren con mas eficacia en la raza blanca.

Entre los profilicticos de las enfermedades de los dientes , indica como
uno de los mejores el abrigo de la cara y en especial de la mandibula in-
ferior, por esto tiene por muy bueno é higiénico el uso perenne de la bar-
ba, advirtiendo que la privacion brusca de la misma ocasiona frecuente-
mente odontalgias.

Observa que las reglas higiénicas, algunas triviales y sencillas, aun-
que de incontestable utilidad , son de muy ficil ejecucion : tales por
ejemplo como las lociones diarias con agua tlibia , no tomar los alimentos
y bebidas & temperaturas estremas, haciendo de manera que toquen so-
lamente la lengua y esta & fuer de plano inclinado las conduzea 4 la ¢ima-
mara posterior de la boca.

Atendiendo & que 1a prefiez y el puerperio son causas bastante poderosas
de afecciones dentarias , no estrana S. 8. que las observemos con alguna
frecuencia en las campesinas, cuya prole es generalmente numerosa.

Admite la existencia de cierlas glindulas diseminadas por las encias
que originan principalmente ¢l sarro, euerpo no inocente, ni preservativo
de varias enfermedades, puesto que descalzando aquellas las deja mas
accesibles & la accion de los agenles esteriores.

El Sr. Coll y Pujol adhiriéndose 4 las ideas emitidas por el Dr. Mendo-
za, pregunta al Sr. Badia que motivos le inducen 4 creer que no debemos
quitar el sarro, si esle cubriendo los dientes, los preserva de sus afec-
clones.

A lo que contests el Sr. Badia que en manera alguna sentd tal opinion,
que en su discurso senté la coincidencia del sarro con las caries den ta-
rias y esto se esplica por la alealinidad y acidez éscesivas de la saliva hu-
mana.

No habiendo ningun sécio que pidiese la palabra sobre el asunto, el
Sr. Presidente reasumid la discusion empezando por cilar una 4 una todas
las opiniones emilidas con tanta lucidez por los Sres. Badia , Coll , Giné,
Roberl y Mendoza, haciendo notar que en conjunto dan el desideratum
que los especialistas exigen hoy, recomendéndolo 4 sus enfermos para
curar ¢ precaver sus dientes. ; Cémo podia suceder de otra manera? Pro-
bado queda hasta la saciedad que las leyes fisicas, quimicas y orgénicas
nos dan un medio seguro, segurisimo, para combatir tantas causas des-
tructoras contra los preductos epidermoideos ornato de la cavidad bueal ;
instrumentos pasivos y poderosos de la masticacion, elementos materiales
de nuestra pronunciacion y garantia solidaria de nuestras digestiones.
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Desde Fauchard hasta Preterre, desde Mauri & Magitot, Phillypps y
White todos los précticos se hallan acordes en queal presentarse la segun-
da denticion puede el Artecon sus distinlos procederes, influir muchisimo
para lograr una simétrica colocacion ; de ahi menor nimero de angulos
entranles y salientes, de ahi que toda la superficiede los dientes esté mas
espedita y mas 4 la disposicion de todos los medios que separen la can-
tidad d¢ cuerpos gme vienen & ensuciar y atacar fisica 6 quimicamente
nuestros dienles. Mienlras el Sr. Badia reconociendo que la saliva huma-
na puede allerarse y se altera de hecho en muehas circunstancias por
causas locales 6 generales, por diatesis, vicios humorales, debe recomen-
dar, en su consecuencia , medios locales 6 generales que la normalizen 6
agentes lerapéulicos que destruyan las consecuencias de aquellas diatesis
v vicios, se esfucerza y en eso nos hallamos completamente de acuerdo, que
el practico nunca estd dispensado de atender solamente 4 la curacion de
una dolencia, si con los remedios que se administran , destruimos los
dienles ; en eso por ejemplo nos podemos referir 4 los mercuriales , 4 los
antimoniales, & las preparaciones argénlicas, & los aluminosos, efe.; nun-
ca podrd eximir su responsabilidad el sifiliégrafo que provoca y esti-
mula, que aumenla y exarceba una estomatilis mercurial , con la quimé-
rica idea de que ella puede curar la sifilis constitucional ; ella en si no es
mas que la prueba patenle de la intoxicacion por ¢l mercurin y cuenta
que al dejar huella, debe recurrir el practico 4 cuantos medios puedan
castrarla, de lo contrario tras la inflamacion especifica, asomara la perios-
litis ya aguda, ya crénica, la osleilis, caries y neerosis de los maxilares,
secuelas que debon pesar sobre el practico que las provoco a sabiendas, |

Debemos aconsejar con los Senores que han honrado esa discusion , se
evilen las lemperaluras estremas, los alimentos demasiado resistentes, la
alimentacion esclusivamente animal 6 vegetal , las piezas prolésicas cuya
base descanse de una manera absoluta sobre los dientes y no encuentren
sélido apoyo en los maxilares.

Mas en gracia 4 la importancia del debatido tema , permilasenos llenar
un vacio que en el calor de la discusion habréan olvidado de llenar los
Sres. Sécios que han hecho uso de la palabra; nos referimos & la influen-
cia accidental y morbosa que ohservamos especialmente en las embaraza-
das, 4 saber su acidez 6 alealinidad escesivas, causas de las caries 6 de la
precipitacion de los fosfatos térreos bajo la apariencia de sarro, conlra las
cuales debe dirigir sus tiros el especialista

Basta que aduzcamos como prueba fehaciente que las pastillas de bi-
carbonato de sosa segun la férmula de Magitot, han mejorado notablemente
4 una sefora, cuyos embarazos delerioraron sus dientes por acidificar de-
masiado su saliva.

Barcelona 9 Diciembre 1867.—EI Presidente, Simox Bruguena ¥ MARrti.
—El Secrelario, RamoN NoLLA.
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TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Saes. SOCIOS CORRESPONSALES

BREVES APUNTES RELATIVOS A LA INCERTIDUMRRE DE LA OZONOMETRIA
ATMOSFERICA.

Una de las cuestiones modernas mas debalidas entre los quimicos, es la
exislencia 6 no existencia dcl ozono en la atmdsfera y la influencia que
han pretendido darle en las epidemias,

Van Marums fué el primero que sefald la existencia de este cuerpo y
despues Schabein, el cual vié que el oxigeno procedente de la descompo-
sicion del agua por la pila, tenia el mismo olor que el que se observa en
el disco de una méquina eléclrica en movimiento, y le denominé ozono,
\oz derivada de una palabra griega que significa, yo huelo.

randes y refidas han sido las discusiones que se han soslenido por
Ios quimicos, sobre si el ozono era un cuerpo nuevo diferente del oxigeno
por sus propiedades fisicas , tales como el olor y el sabor , & la vez que
por sus caracteres quimicos en presencia de algunos metales, del amonia-
co, yoduro potdsico, ele., 6 si era una modilicacion alotrépica del oxigeno,

En una memoria publicada por Fremy con la colaboracion del sabio fi-
sico Becquerel , se hace conslar que un volimen determinado de oxigeno
puro adquiere la propiedad de ser absorbido completamente en friﬂ por
el yoduro potésico ¢ la plata himedos cuando se somele dicho gas 4 la in-
fluencia de descargas eléctricas.

Esta esperiencia, conforme con los trabajos de Schaebein demuestra que
la electricidad hace sufrir al oxigeno una modilicacion alotrépica compa-
rable & la que el calor produce sobre el azufre y el fésforo. Bercelius par-
ticipa tambien de esta ovinion.

Fremy en sus ensayos ha operado siempre con oxigeno puro y no con
aire almosférico, en atencion & que los compuestos oxigenados de azoe,
el agua oxigenada , los cuerpos orgénicos y todo agenle atmosférico com-
plican las reacciones del oxigeno alotrépico.

Se ha dicho que durante las tempestades ; por la electricidad atmosfé -
rica, el oxigeno del aire se (rasforma en ozono; sin embargo lo mas racio-
nal y lo que estd mas conforme con los hechos observados, es que lo que
se forma durante las tempestades es dcido nilrico y olros compueslos
oxigenados de azoe , puesto que Becquerel y Fremy han hecho pasar una
serie de chispas eléctricas al través del aire y han vislo formarse vapores
rutilantes.

Fremy crée que la presencia del ozono en el aire debe eslablecerse de
nuevo por esperiencias incontestables: no niega el hecho ; pero exije una
prueba positiva, la demostracion esperimenlal necesaria, y puesto que el
ozono destruye inmediatamente las malerias organicas y es absorvido por
el azoe, no se comprende como puede existir en el aire,jen donde hay esas
sustancias que pueden alterar el ozono. En presencia de eslas dificullades
no deben estrafiarse que algunos quimicos, como el Dr. Beringy, duden de
la existencia del ozono en el aire.

El papel ozonométrico de Schabein azulea tambien por la influencia de
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los compuestos nitrosos, porque separan, como el ozono, al iodo del iodu-
ro potisico. El papel de Houzeau no da indicaciones mas ciertas , porque
los vapores nitrosos pueden con el ioduro potasico formar nitrito potasi-
co, que ejerce una reaccion alcalina sobre los colores vegetales. El ioduro
potisico del papel ozonométrico puede descomponerse por otras influencias
que el ozono, por olros cuerpos que evidentemente existen en el aire toda
vez que estamos muy lejos de conocerlos lodos y toda vez que la causa del
cambio de color puede ser efacto de los compuestos oxigenados del azoe,
del amonfaco, del agua oxigenada , de los aceiles esenciales, de los pro-
ductos 4cidos, del acido férmico, del polvo, y en una palabra, de las sus-
tancias diversas que suele contener en suspension el aire.

Fremy , Peligot, Berigny y olros quimicos han sostenido, como dejo di-
cho, grandes debates, dando por resultado de ellos que hubo mucha lige-
reza al ereer que en el aire hay ozono y que de su mayor 6 menor canti-
dad depende la aparicion de cierlas enfermedades.

La ausencia completa del ozono, dicen los partidarios d¢ la ozonometria
almosférica es causa de los estragos del célera y por el contrario | las
afecciones de las vias respiratorias aparecen cuando el ozono exisle en el
aire. De esta opinion participa el Dr. Boeckel (hijo) médico del hospilal
civil de Strashurgo, que emite su opinion en estos términos: el niimero de
enfermedades relalivas al aparalo pulmonal , y los fallecimientos efectua-
dos por dichas afecciones , estan 4 la vez en razon directa del ozono del
aire y en razon inversa de la lemperatura.

Semejante modo de diseurrir , en mi conceplo , no tiene fundamento,
puesto gne no estd probada ni con mucho la existencia del pretendido
ozeno en el aire. Por otra parte, las indicaciones del papel ozonoscépico
no corresponden tampoco con la presencia de dichas enfermedades, toda
vez que en los dias en que el célera hizo mas estragos en Madrid el afio
1863 el papel ozonoscépico tomé mayor coloracion, como (uve ocasion de
observar en los ensayos hechos por mi amigo el catedréatico de la Facultad
de Farmacia Dr. D. Gabriel de la Puerta.

En conclusion, no tiene fundamento alguno la existencia del ozono en
el aire y mucho menos que este cuerpo influya en la aparicion de cierlas
epidemias , siendo absurdo 6 por lo menos inmotivado todv lo que se ha
hecho para dar ozono al aire con el objeto de conjurar la misteriosa & in-
comprensible enfermedad llamada célera.  Manver Escorir v Lopez.

o

NECESIDAD DE INSTALAR A LA MUJER EN SU LUGAR.
ESTUDIO FISIOLOGICO-SOCIAL.
POR A. MENDOZA.

Iliacos Intra muros peccatur et extra.

En dos lugares agenos se ha colocado siempre & la mujer ; muy elevada
por unos, los menos, por olros muy deprimida: bastaria esla simple
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enunciacion para convenir en que la equidad , y hasta la justicia , exigen
una cleccion intermedia. El regulador ; ha de ser la pasion ardiente 6 la
fria razon? ¢ Se (rata de agradar 6 de legislar ? ; Necesita la mujer piropos
6 dones posilivos, idilios cantados 6 derechos eseritos, cjercitaciones en
frivolos devaneos ¢ instruceion en muy serios deberes ?

Senlemos anle todo que la mujer es necesaria en la sociedad humana.
¢ Olvidais que un sistema conoecido anti-social, aunque disfrazado de reli-
gioso, da otro destino 4 la mujer?

¢ No mereceria mejor el dictado de mujer perfecta la que lactase un hijo
siquiera para la patria , 6 sentindole en sus rodillas le moralizara tierna-
mente ¢ encaminase 4 la sociedad v 4 la ciencia ?

No se tome 4 pura declamacion esle asunto. Apelemos al Bixev, al
libro por escelencia; y al empezar el Génesis 6 engendro del mundo ha-
laremos que la mujer fué hecha para ayuda y objeto de amor del hom-
bre. Si nos detenemos en el Viejo Testamento hallaremos pocas veces a la
mujer en una situacion sublime, sino al contrario desfavorable, ya pulule
i centenares de esclavas y concubinas hasta en el séquilo de los reyes, y
& los piés del anciano y santo David, ya se humille tambien y engalane
para decapitar en el lecho que habia de ser voluptuoso 4 Holofernes , el
terrible enemigo de Israel 6 pueblo de Dios.

Pero pasemos por allo este y otros muchos testimonios de la ira de
Jehovah, del tremendo gobierno del Padre ; corramos hasta el dulce rei-
nado del Hijo; y al punlo le veremos departir con la sencilla Samaritana
cabe al pozo de cuyas aguas la pedia refrigerio. En seguida consuela
tiernamenle 4 Marta y & Maria, hermanas de Lazaro, asegurindolas que
dormia este y do era muerto. Rehabilita 4 Magdalena honréndose con la
libacion de su bélsamo, euyo desperdicio deploraban los apostoles, como
para disimular su sonrojo & la aproximacion de la mundana, luego gran
conversa. Disculpa y sincera 4 la adiltera , que habia de ser apedreada,
estrechando & sus dispuestos verdugos 4 que antes de arrojar la primera
piedra demostraran su peculiar y respecliva inoceneia. Por tiltimo subien-
do al Gélgola conjura patéticamente y con la inimitable espresion que
pintar supo el divino Rafael en el Pasmo de Sicilia, 4 las hijas de Jerusa-
len para que no lloren por Ei sino por ellas, y por sus hijos.

Véase aqui en todo esto una serie de pruebas en el 4spero camino del
realce primero de la mujer, quien sin embargo era todavia y estuvo por
mucho tiempo en Roma por sus leyes civiles , eslimada como cosa, y no
como parle integral é independienle de la especie humana. A pesar del
benélico influjo del Evangelio en la sociedad moderza, mucho tardé aun
entre las naciones cristianas, & surgir esplendente la personalidad de la
mujer. No alcanzd & lan apetecible mejoramienlo ni la prestigiosa y se-
ductora autoridad de las Ménicas v Elenas sobre Augustino y Constanlino,
quienes por sugestion de aquellas ilustraron, exaltaron é hicieron (riun-
far la Cruz. {Singular fenémeno histérico ! La santidad de los precep-
tos mas anliguos en el cristianismo, la sabia epistola de San Pablo, sobre
cuyo texto ha sido redactada y amplificada la exhortacion y ensenanza he-
chas & los eényuges arrodillados al pié de los altares de la bendicion nup-
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cial, no arrebataron 4 las feudales generaciomes el tipo agreste y casi
salvage que imprimian 4 la sumision de la mujer al marido, y de las hijas
al padre : tan hondas fueron las huellas y cicatrices de los pueblos del
Lacio, hasta sobre sus indomables conquistadores.

Esta vindicacion ha sido muy reciente, obra de los pueblos mas civili-
zados. Costumbres y hechos singulares, desde las reinas Arlemisa y Can-
daces hasla las renombradas Catalinas é Isabelas, en varios siglos y co-
marcas, habian permitido por herencia la soberania en la mujer, ora entre
imperios formidables, ora en raquiticas ¢ incullas monarquias ; pero por
mucho que se prolonga en tan interesantes manos el cetro de tales domi-
nios, de ordinario tranquilos, rara vez turbulentos, y alguna sellados con
actos de notoria y escandalosa crueldad, las leyes 4 favor del sexo débil
no aparecian.

Existi6 siempre y subsiste una desigualdad hasta de naturales derechos,
en la cual parece no haber jaméis reparado la mujer: lal es la que con el
impropio nombre de consanguinidad ha sido como razon de analema en la
generacion y parentesco, si hemos de juzgar por el repugnante epiteto de
hermanastros y denominaciones andlogas con que se aisla y califica en
muchos paises é idiomas, 4 los hijos de una propia madre, que recibieron
la sangre de idénticas enlrafias , que habitaron el mismo claustro mater-
no , vinieron al mundo con idénticos dolores y mamaron de iguales pe-
chos, aunque procedentes del impulso de diversos padres. Hasla en la
Lei Antigua se marcaba un desaprecio de la mujer vedéndola enlazarse
con el viudo de su hermana, y autorizando 4 la viuda & contraer segundas
nupeias con el hermano de su fallecido esposo.

La Lei de gracia en su antagonismo ha trocado las condiciones, si bien
para ser consecuente en su bondad, y atestiguar su ilimitada facultad de
ligar v desligar en la tierra perleneciente 4 los vicarios de Dios, con mas
6 menos ostaculos se conceden todas las dispeasas. Otros ejemplos pu-
dieran cilarse en prueba de que terminado el mando efimero y accidental
de las mujeres, seguian los antiguos estatutos conservados por los mis-
mos hombres que habian introducido y reglamentado la sucesion regia
femenina.

El hombre privado de hijos varones , ve mas claro que ningun olro su
imAgen y semejanza en la hija, y si los liene faltos de talentos 6 de apti-
tudes artisticas, eleva 4 la cuarta potencia el amor & su hija. y la endiosa,
Si es poderoso ;se contentard con hacerla heredera universal; se dari por
satisfecha su vanagloria casindo la nifa de sus ojos con un hombre, aun-
que no sea insigne, que tome el apellido de su hija? Y ceudl puede ser la
grandeza de un varon insigne que funda una postiza gloria en perder su
nombre ?

Esta interesada y vil ahnegacion no pasaria de una aberracion mental
transitoria; pero el empeiio del padre decidido & vivir de nombre y 4 to-
da costa en uma larga posteridad, es un delirio perenne y trascendental.
No se detendré en aquel primer paso, proseguird, y fandard la lei que
admita y transfiera el trono para las mujeres ; pero salgamos de lan res-
baladizo lerreno y en cuyo espinoso pedregal tampoco hallariamos legiti-
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mas bases & nuestro razonar, el cual gufanos al abismador enigma de las
contradicciones del espiritu humano ; observacion que ha encabezado es-
te discurso.

Con efecto , no vemos sino una lucha sin tregua en la naluraleza huma-
na; desde S. Pablo diciendo: Legem aliam video in membris meis repug-
nantem legi mentis mee, hasta Proudhon arrepentido de haber sido uno
de tanlos malos periodistas , é increpindolos por desconocer su alta mi-
sion, que no podia ser otra sino la continuacion de aquella sublime y
valerosa institucion romana del Censor, la cual reunia en una misma per-
sona como Calon, la valiente amonestacion del vicio, la predicacion inde-
pendiente y el ejercicio incorruptible de la virtud. Caigan de tan elevado
solio los entes que al favor de las galas oratorias se venden (sentido lite-
ral) por fabricadores de la felicidad social, en el moderno mercado de la
prensa y de la tribuna. No escilen mas la compasion cuando no el asco
de los buenos palricios que si bien latentes son tan enemigos de la tirania
y del aura popular como amigos del érden v de la libertad, y devoran en
silencio las desventuras de la sociedad , no siendo la menor de ellas el es-
tado moral abyecto de la mujer.

Algunos apasionados & la edad media han pretendido hallar en los tor-
neos presididos por las reinas de las fiestas , y en las inspiraciones de las
damas & sus caballeros para las guerras de las Cruzadas y para el ester—
minio agareno en Occidenle, un destello de la primera restauracion de la
dignidad y merecimiento de la mujer. Nosotros hallamos desde luego en
aquellos belicosos arranques un influjo estrafio al espiritu y complexion
de la mujer, y si mucho profundizamos aquellas apasionadas luchas caba-
llerescas y aquellas denodadas bravuras de los paladines, ya en las jus-
tas, ya en las balallas, dcscubrimos en el origen del fogoso ardimiento de
los héroes una aplicacion nociva y tal vez egoistica del ascendiente de la
mujer. Pudo contribuir aquella preeminencia 4 dispertar en los hombres
de guerra mas nobles intenciones y 4 sofocar algunos instintos brutales
que el ejercicio de las armas enlretenia v fomentaba; pero todas aquellas
consideraciones que solo damas afortunadas ¢ privilegiadas obtenian re-
produciendo # cada paso las Helenas de Troya, iban reveslidas del esclusi-
vismo , de la individualidad , y no refluian en ventaja de la clase ni del
sexo , como bien lo prueba enlre otros muchos testimonios hasta el siglo
de la restauracion la persistencia y conservacion de losignominiosos dere-
chos de algunos Sefiores sobre las mujeres de sus feudos. Nosolros creemos
que nada engrandecié tanto 4 la mujer como su participacion con el hom-.
bre en la caridad y en la ensefianza.

Ni las gracias y arrebalos alternativamente cantidados por Saffo , ni las
méximas y profundas observaciones de la Sra. Staél, ni el filantrépico
apostolado modernamente ejercido en América por la Srta. Stowe, podrin
jamés compararse 4 la sublime llaneza de Isabel de Ungria curando 4 los
lifiosos en su palacio y rodeada de su damas , ni 4 la adorable abnegacion
de Hildegarda llevando con sus hijas del Paraclito el consuelo y los reme-
dios & los tristes albergues de los pobres y de los enfermos diseminados
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por las cindades , euando eran deseonocidos los hospilales, ni al valor y
talento de Trétula ensefiando en union con los arabes en la famosa escuela
médica de Salerno , practicando y hasta invenlando alli operaciones qui-
rirgicas , enyas reglas dejé consignadas en los preciosos manuscritos que
Sprengel, el autor de la mejor historia general de la medicina creia per-
didos, hallados luego por el erudito Henschel en la biblioteca del arzobispo
de aquella importante ciudad de Ilalia , divulgados é ilustrados por los
laboriosos De Renzi y Dahremberg.

Por ser un rasgo caracleristico patrio no quiero daral olvido el conocido
y popular origen de la ley de gananciales, debida como es sabido & Isabel
la Catdlica prcndnd'! de la feliz ocurrencia de las antequeraras que salie-
ron hilando & recibir & su nueva Reina; pero sin inimo de rebajar aquella
equitativa emanacion del poder real femenino que Fernando no pudoapli-
car 4 su especial reino de Aragon, puede con razon estrafiarse que la reina
mucho dntes no hubiese parado mientes en la mullitud de gallegas, astu-
rianas y estremenas condenadas por necesidad & los mas rudos y lucrali-
vos trabajos.

Pero de estas peregrinas flores cogidas al paso en la historia antigua y
moderna § qué podemos colegir? Que la mujer ha sido algunas veces, por
escepcion, sumidad extraordinaria de su sexo, que pasindose al masca-
lino y venciendo los osticulos puestos & su paso por la educacion, por las
l(-ws v por las costumbres ha roto, como en todas parles rompe el genio,
las redes que con mas 6 menos débil resistencia detienen & la mayoria , &
la casi tolalidad, para efectuar en el mundo su aparicion trinnfal. Quitense
las trabas, y si no aumenta el niimero de heroinas, crecerd el de las utiles
medianias, y se reducird considerablemente el de las nulidades y es-
collos.

Léjos de nuestra mente la idea de malignidad congénila con que apo-
yAndose quiza en la pérdida del paraiso se ha tratado de esligmatizar 4 la
muger, presentandola siempre como autora i ocasion de todas las calami-
dades humanas: las exageraciones en la meliflua boca de los Antonios,
Bernardos y Agustinos, llevarian siempre un buen fin, y nada tenian de
impropias, puesto que hasta en el Apocalipsis se han empleado bien las
hipérboles. Las torcidas interpretaciones dadas & las facallades instinli-
vas y afectivas de la muger, han nacido siempre del incompleto é impro-
cedente esludio que se ha hecho de esle sér. No negarémos que hubo cons-
tantemente y aun bay en el fondo de las cuesliones y hechos relativos al
fisico y moral de la muger, un mar de confusiones, en que nadie puede
navegar con buen derrolero, ni esplolar ciencia, sino el médico naturalis-
ta: de sus alinadas observaciones podrd nacer la filosofia; pero todo el be-
llo edificio que llegue & levantar un dia éste, ha de tener por cimiento el
examen y justiprecio de los caractéres zoondmicos de la muger.

Hai en primer lugar un motivo no infrecuente de equivocaciones en la
resefia de los atributosde la muger puvcla frente al hombre, y esla creencia
general, clasica, perod nuestro ver errdnea, en ladeluruunauon tenida por
cah---uru aé mlallblt. del sexo en la especie humam como en lodas las de-
mas dwlcas. Y son tanlas las escepeiones que & cada paso cualquier atenlo
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observador encuentra, que se ve precisado 4 declarar muy falible la regla
general; pues la mas simple comparacion presto le demuestra, que no
basla el aparato genital para desarvollar las inclinaciones del individuo,
ni para imprimir & sus aclos un sello especial, porque fales caractéres no
pueden provenir sino de los érganos encargados de presidir & las funcio-
nes instinlivas y afeelivas, de recepeion y de reflexion, establecidas en el
craneo, aledzar de la inteligencia, en comun, aunque designal distribu-
cion asi para el hombre como para la muger. Separemos ademés de la vi-
da del hombre como de la muger el considerable espacio de los afios cor-
respondientes 4 la primer infancia, en algunos idiomas designada con una
voz que hace neutro al sér infantil, ¥ los correspondientes 4 la vejez pos-
trera, épocas de la vida en que los caractéres sexuales no se delinean 6 se
han gastado casi completamente, y aun dateniéndonos en la fugaz porcion
de vida perteneciente & la sazonada aplilud generadora, comprendida or-
dinariamente, (y ojala lo fuese lezalmente) para el hombre enlre los 20 y
60 afios, y para la muger entre los 15 y 40, todavia enconlrarémos eviden -
tes ejemplos de sexo ind:finido 1 ambiguo, y algunos de sexo trocado 6
contradictorio. Como era natural esta ambigiiedad se pronuncia mas en
la nifiez, en que la mas sagaz inspeccion de la fisonomia no puede con se-
guridad para muchos individuos discernir 4 primera visla los varones de
las hembras, tomando con gran frecuencia 4 estas por aquellos y vicever-
sa; promiscuidad facilisima respecto de los nifios, que son la estampa de
sus madres, y nifias que lo son de sus padres; regla sujeta 4 (an corlo ni-
mero de escepciones que bien pudiera elevarse al rango de las conslantes
habiendo servido en repetidos casos para denunciar i’lsiuldgicmnenle al-
gunas faltas que nuestra moderna sociedad va graduando de veniales.
(Se concluird.)

xmﬂ%

OFTALMOLOGIA.
RETINITIS NEFRITICA CON AMAUROSIS; CURADA

Notables son los adelantos que el descubrimiento de Helmholdtz ha in-
troducido en el campo de la oftalmologia y gracias 4 ellos ha pedido limi.
larse el inmenso ntimero de amaurosis clasificindolas con nombres preci-
sos que indican su localizacion y su misma naluraleza; pero hasta que
Landouzy se fijé en los trastornos producidos en la vision por la albumi-
nurea, Tiirk, Graefe y varios otros no senalaron los caracleres distintivos
de la retinitis nefritica. Numerosos son los casos que desde esta fecha re-
gistra la ciencia, pero con lodo, como no siempre han ido seguidos de una
feliz curacion, consideramos oportuno dar 4 conocer el siguiente, el cual
4 nuestro modo de ver ofrece algunas parlicularidades dignas de estudio.

N. N. de edad veinte y un afios, estado soltera, natural de Villanueva ¥
Geltrii, de temperamento linfitico y constilucion medianamenle robusta,
habiéndose hecho embarazada, tratando de ocullar su estado, tomé varios
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abortivos, logrando finalmente provocar al principio del noveno mes un
parto prematuro con salida del felo muerto.

Inutil es ponderar la intranqailidad en que se hallaria esta Jéven y los
trastornos que sufrié su economia con los medios perturbadores de que hizo
uso; pero sin que hayamos podido averiguar cuéles fueron los me.lica-
mentos empleados, nos consta que al principiar el séptimo mes del em-
barazo le sobrevino un edema notable en las extremidades inferiores y
superiores, con abogatamiento de la cara, y una ambliopia que aumentan-
do por grados, dejé 4 la enferma un mes antes del parto en un estado de
completa amaurosis, persistente despues de haber desocupado , y rebelde
& cuantos medios se emplearon para combatirla, de modo que dos meses
despues del parto cuando se presentd & mi visila, tenia que conducirla su
madre_ pues estaba completamente ciega.

La enferma revelaba en su estado general una postracion scompleta, fa-
tighbase al sulir las escaleras, sufria opresion en el pecho y las palpita-
ciones del corazon habian aumentado; su piel palida y abotagada estaba
seca y [ria, las estremidades inferiores edemalosas, sufria inape lencia,
el pulso se presentaba frecuente y algo irregular, la respiracion entre-
cortada y una los seca la molestaba conlinuamente.

Examinados los ojos, notabanse las conjuntivas de color rosado pélido,
la cornea Lrasparente, el iris dilatado é inmévil , y con la iluminacion obli-
cua un cierto reflejo sucio del fondo del ojo. El oftalmoscopio demaoslrd
el vitreo ligeramente enturbiado sin exudacion alguna, la retina con una
infiltracion serosa que cubria en gran parte los limites de la papila pti~
ca, ddndole un tinte agrisado stcio, 4 todo su alrededor presentabase una
zona blanca opaca mal delineada, y al nivel de la mancha amarilla un
considerable nimero de pequefios puntos blancos brillantes, de tamano
distinlo, formando en la parte interna y algo inferior (imagen invertida)
pequefias placas, debidas sin duda 4 la esclerosis de algunas fibras ner-
viosas, 6 4 1a degeneracion grasienta de varios elementos del lejido con-
juntivo : los vasos relinianos vefanse desaparecer en algunos puntos cu-
biertos por la exudacion y ligeras estravasaciones sanguineas salpicaban
los hacecillos nerviosos de la retina, formando peq uefios focos apopléc-
ticos.

No fué posible asegurarse de la presentacion de los fosfenos, pues por
mas que se traté de solicitarlos distintas veces, la enferma los percibia
muy confusamente, y el grado de vision que conservaba la permilia solo
distinguir el dia de 1a noche, no percibiendo objeto alguno y no siéndole
posible distingir el foco de una lampara con débil luz, colocada 4 distancia.

En vista de estos datos, sospeché la existencia de una retinitis nefritica
y pasando al eximen de la orina, pude convencerme por la coagulacion
de la albumina por el calor, y por el precipitado abundante que se formoé
por medio del &cido nitrico, de la cerleza del diagndstico que tenia for-
mado.

Atendida la larga fecha de la enfermedad y la falta de datos acerca la
naturaleza de las sustancias, que ya solas, va unidas al embarazo, podian
haber contribuido 4 la alteracion de la sangre y presencia de la albumina
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en la orina, pronostigué con reserva, considerando la afeccion de suma
gravedad, no desesperando con todo de obtener alguna mejoria.

Prescribi un buen régimen higiénico dietético, aconsejé 4 la enferma
vestirse interiormenle de lana; espolvorear la parte interna del pié de las
medias con harina de moslaza ; hacer fricciones secas en la piel; salir 4
paseo diariamente buscando sitios donde la influencia del sol se recibiese
directamente y el aire fuese puro y lo mas seco posible ; sujetarse 4 una
alimentacion reparadora, basada principalmente en el uso de carnes asa-
das y de vejelales de la clase de los amargos ; beber una cantidad regular
de vino seco durante las comidas; y 4 sus instancias la permiti el uso de
la leche de cabra por las mafanas.

Como plan farmacéultico, receté el yoduro de hierro 4 la dosis de un gra-
mo (diez y ocho granos) por ciento veinte y cinco gramos (cuatro onzas) de
jarabe simple para tomar una cucharada dos veces al dia medio cuarto de
hora anles de las comidas, y una cucharada de vino de quina al final de las
mismas; 4 mas, con el fin de facilitar la reabsorcion edematosa de la retina.
preseribi una pomada compuesta de deutocloruro de mercurio 5 cenli-
gramos (un grano), clorhidrato de amoniaco un grame (diez y ocho gramos)
v manleca diez y seis gramos (cualro dracmas) para friceiones en las sie-
nes y arcadas supradrbitarias dos veces al dia; y finalmente le apliqué dia-
riamenle una ventosa grande seca en la nuca, sostenida por espacio de
unos diez minutos.

A beneficio de este plan 4 los siele dias de tralamienlo la vista de laen-
ferma principid & mejorarse de modo que podia distinguir los dedos, 1le-
gando & confarlos si bien con alguna dificultad, notése al propio tiempo
una rebaja en la canlidad de albumina de la orina, y el oftalmoscopio de-
mostro el fondo del ojo menos enturbiado, descubridnse mejor los vasos
relinianos y las exudaciones tendian a adelgazarse.

Una semana mas tarde se noté un aumento en la vision de modo que la
enferma descubria el mim. 200 Snellen 4 cuatro piés de distancia , las
pupilas eslaban menos dilatadas, la relina iba despejindose y habian
desaparecido en gran parte las eslravasaciones sanguineas , si bien per-
sistian los pequenios puntos blancos brillantes al nivel de la mancha ama-
rilla ; el examen de la orina demoslré una disminucion considerable en
la cantidad de albumina. Suspendiéronse las ventosas.

A los veinte y un dias de seguir con el mismo tratamiento la enferma
veia & cuatro piés el nim. 70 Snellen y & un pié el nim. 45. Su estado ge-
neral fué mejorando considerablemente. Sustitayose la pomada prescrita,
por una de hidriodato de potasa veinte centigramos (un escrupulo) por
diez y seis gramos (media onza) de manteca.

Trascurrido un mes y medio, distingnia 4 cuatro pids el niim. 40 Sne-
Hen y & un pié el nim. 10: asi su eslado general , como el local seguian
restableciéndose considerablemeute y la orina apenas presentaba vesti-
gios de albumina ; inGtil considero decir que la enferma se conducia sola
y podia dedicarse & los quehaceres domésticos.

Finalmente pasados dos meses se la di¢ de alla ofreciendo la enferma
el siguiente estado. Pi¢l himeda con el calor natural , respiracion libre,
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cesacion completa de la tos, digestiones normales analizada la orina con
el Aeido nitrico y sometida 4 la accion del calor apenas presentaba copo
alguno albuminoso. Examinados los ojos vefanse las conjuntivas de color
rosado, sin hiperemia , las pupilas ligeramente dilatadas, ofreciendo una
mayor amplitud la izquierda, ambas movibles, y el fondo del ojo casi
normal con ligero reflejo agrisado. El oftalmoscopio descubria el vitreo
sin exudacion alguna y el fondo del ojo ligeramente velado ofrecia un
suave- linte blanquizco al rededor de la pupila , lomando un tono mas
blanco y brillante en los pequefios puntos blancos que se notaban en el
sitio correspondiente 4 la mancha amarilla, los cuales eran mucho mas
manifiestos en el ojo izquierdo; las estravasaciones sanguineas habian
desaparecido por complelo dejando en algunos puntos de la retina man-
chas pigmenlosas, y los vasos se veian bastante delineados, aunque no de
un modo perfecto. La compresion del ojo daba por resultado la presenta-
cion de todos los fosfenos y la enferma que podia dedicarse ya & los tra-
bajos habituales descubria con el ojo derecho, 4 ocho piés de distancia, el
ntim. 15 Snellen y & un pié el ntim. 3, y con el ojo izquierdo, & ocho piés
el num. 20 v 4 un pié el nim. £

En este eslado la aconsejé guardara estriclamente las reglas higiénicas
que la tenia prescritas, la hice suspender el tratamienlo que habia seguido
rigurosamente hasta la fecha y la mandé sujetarse al uso del aceite ferru-
ginoso de higado de bacalao, permitiéndola pasar & su pueblo y encar-
gindola viniesé 4 verme mensualmente; posteriormente la vi de nuevo y
seguia aun mejorando, si bien considero que atendido el estado de la re-
tina no sérd posible recobre del todo un grado perfecto de visioo.

Sabido es que todas las enfermedades que determinan una modificacion
general en los humores de la economia, pueden ocasionar la disminucion
de la albumina conlenida en la sangre , aumentando proporcionalmente
en cantidad su paso 4 la orina, y basta recordar, como dice Mialhe, que la
albumina da nacimiento & la fibra muscular, 4 las membranas, & los vasos
linfiticos y sanguineos, 4 los huesos, elc,; entra en la composicion del
cerebro,, higado , rifiones , bazo y de todas las glindulas ; toma parte en
todos los actos de la economfa, y determina el crecimiento del cuerpo, la
produceion y reproduccion de todos los érganos , para comprender facil-
mente la importancia de las alteraciones de la retina 4 que puede dar
lugar.

En nuestra enferma la medicacion perturbadora & que se sujeld con el
fin de provocar el aborlo , aparte de la accion especial que podia pro-
ducir, no hay duda que debio determinar la supresion de la transpiracion
cutinea , acumulando los principios acuosos y cidos en la sangre , facili-
tando la disgregacion de la albiimina, determinando hidropesias parciales
asi en las extremidades, como en la retina, y siendo causa de la presen-
tacion de la albumina en la orina. Mas aparle de eslas cireunstancias es-
peciales, existia el embarazo causa muy poderosa, y suficiente por si sola
para delerminar la albuminurea ; reconocida es por la ciencia moderna la
alteracion que sufre la sangre durante este estado, y el aumento de agua
que en ella se observa, condicion necesaria para los cambios que han de
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sufrir los principios albuminosos con el fin de contribuir 4 la secrecion
lictea, basta para facilitar la presencia de la albumina en la orina durante
los ultimos meses de la geslacion,

Habida razon de lo espuesto, en el caso de que nos ocupamos jhemos de
considerar la albuminurea dependiente del simple estado de embarazo?
En verdad que ¢l solo basta para esplicarnos dicha afeccion, mas las cau-
sas especiales & que se sujelé la enferma en mucho debieron influir para
depauperar la sangre y 4 ellas se debe tal vez el que asi como hemos
visto en olras enfermas de albuminurea , desaparecer la ambliopia 6
amaurosis pocos dias despues del parto sin tratamiento alguno especial,
en nuestra enferma la vimos persistir dos meses despues, lo que no deja
de ser alga raro,

De todos modos, convencidos de los caractéres analomo-patolégicos de
la afeccion: y persuddidos de que no existe lratamiento alzuno especifico
conlra la albuminurea , creimos necesario combatir la retinitis nefritica
de un modo racional , procurando en primer lugar facilitar la eliminacion
del esceso de agua existente en la sangre, activando la traspiracion culé-
nea: y al propio liempo consideramos conveniente aumentar la cantidad
de glébulos sanguineos ; fijar los principios alcalinos reanimando las
fuerzas digestivas'y regenerar la economia con un buen régimen higié-
nico, dietético y farmacoldgico para reconstituir los elemenlos albumino-
sos base del sistema sanguineo. A beneficio de este plan curativo nuestras
esperanzas no salieron frustradas, disminuyd la cantidad de albumina
existente en la orina , la enferma fué recobrando gradualmente la vision,
¥y podemos decir que este caso ha sido un verdadero triunfo debido 4 los
adelantos modernos de la ciencia , pues el oftalmoscopio , ausiliado del
andlisis quimico nos ha servido para establecer un diagndstico positivo,
indicandonos al propio tiempo el plan terapéutico que deblamos seguir,
viendo finalmente coronados nuestros esfuerzos con el mas lisongero éxito.

Da. CanrrEnas ¥ ARAGO.

T T ——

I{!:JVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

Asi la espectacion pura como una terapéutica demasiado acliva esponen
al cirujano 4 desengafios sin cuento , de manera que hoy por hoy no pasa
de ser un empirico ¢l profesor que se apasiona 4 eualesquiera de aquellas
pricticas, erigiéndola en sistemélico eselusivismo. Numerosos hechos po-
driamos referir en apoyo de este aserto, sin embargo hoy daremos cuenta
de un caso que manifie:la las funestas consecuencias de una cirnjia es-
pectante y que ha sido observade por M. Jarjavay: el jperiddico que lo
publica es Le Courrier medical.

Una mujer de cuarenla y ocho afios, robusta, de constilucion sana , ca-
sada desde muchos aios, reglé perfectamente hasta el aio 1864, época en
la que cesé su menstroacion: aunque presentaba una leucorrea | sin em-
bargo nunca habia padecido sifilis. A la edad de cuarenta y cuatro afios,
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aparecié un tumor doloroso con tados los caracteres de un abeeso subagu-
do en la parte inferior del grande labio izquierdo. Cuatro afios despues,
sobrevino el accidente en el labio derecho, y como el facultativo (que ya
debe suponerse no fué Jarjavay) le aconsejo la primera vez, que nada de-
bia hacerse para combalir su mal, la enferma hizo poco caso de su segun-
da dolencia y la descuidé por epmpleto. Con todo, la supuracion fué des-
truyendo los tejidos y ambos abeesos se abrieron espontaneamenle por
detras de las cartineulas mirtiformes , en la misma cavidad de la vagina.
Como los abeesos radicaban en la glandula vulvo-vaginal , es decir en un
punto algo inferior & las carinculas mirtiformes . el pus no pudo salir
libremente y el conducto se hizo fistuloso. Con independencia de estas
dos fistulas vulyo-vaginales, el pus fué minando el tejido laxo que separa
la vagina del recto , formando un tumor blando y coun fluctuacion en la
pared posterior de la yagina, v tres trayeclos fistulosos cerca del eafinter
del ano. A mas de todo esto, el tacto rectal permiti¢ reconocer en el in-
testino una estrehez perfectamente circular, de naturaleza inflamatoria, a
cuatro centimetros por encima del orificio. Por manera que por la desidia
6 por la terapéutica espectante de un profesor, tuvo que combatir Mr. Jar-
javay dos fistulas vulvo-vaginales, tres fistulas del ano, un abeeso del ta-
bique reclo-vaginal y una estreches del recto , cuando una dilatacien he-
cha en sitio y tiempo oportunos libraba 4 la pobre paciente de una enfer-
medad , sino grave , 4 lo menos en extremo molesta y que gracias ala
reconocida destreza de Jarjavay quedé completamente curada en el espa-
cio de tres semanas.—Esle y muchos olros casos que podria citar me
indueen 4 creer que en igualdad de circunstancias mas confianza debe te-
nerse en el filo de un bisturi que en un cruzamiento de brazos.

—Pocos son los medicamentos que desde épocas remotas no hayan des-
cendido de la altura 4 que los habian colocado algunos terapeutas, si-
guiendo en esto la misma corriente de todo lo que sucede en el transcurso
del tiempo, La cicuta no ha podido formar escepcion 4 esta que es ley
muy geuneral , y bien podemos decir que pocos profesores lienen hoy dia
gran confianza en las activas propiedades de la planta, célebre desde la
muerte de Séerates, y que durante muchos siglos ha sido preconizada por
todos los observadores.

Los senores Harley y Hemingwai han practicado diversos experimentos
con ¢l objeto de conocer & punto fijo el grado de aclividad de la cicula: el
primero de estos experimentadores ha querido estudiar los efectos en si
propio, para lo cual se ha valido de la tintura preparada segun la farma-
copea de Léndres, recolectando la planta algun liempo antes de la madu-
rez, época en que la proporcion de conicina es mayor. Empezd Harley a
tomar una désis de cinco gramos y la fué elevando sucesivamente hasta la
de sesenta sin experimentar mas que un ardor en el estémago, semejante
al que produciria el aleohol que forma el vehiculo de. la tintura. Si bien
podria & primera vista sospecharse que aquella. tintura no conlenia la
menor cantidad de conicina, sin embargo de 100 gramos del liquido ex-
trajo cinco centigramos de aquel alcaloide , désis muy superior 4 la que
las farmacopeas marcan que puede ingerirse sin determinar fenémenos
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téxicos. Administrada la tintura 4 diversos enfermos produjo sin embarzo
una inercia poco pereeptible. La tintura preparada con las hojas de cicuta
es todavia mas inofensiva. Mayor actividad liene el jugo de las hojas frescas:
12 gramos administrados en una sola ddsis causaron alguna alteracion
visual; 24 gramos hicieron esla alleracion mas manifiesta ¥ produjeron
cierla debilidad muscular, dejando la inteligencia intacta, efecto que daré
mas de una hora: Harley no se alrevié & tomar mayor désis. El estracto
de cicuta, forma la mas usada, y que fué introducida en la terapéutica por
Stork en 1761, tambien ha sido estudiada por Harley en si mismo y en al-
gunos enfermos , y tomado & la désis de una onza , en una sola vez , o
esperimentaron ni uno ni otros ningun efeclo apreciable. De todas sus in-
vesligaciones concluyen los citados profesores: 1.° que la tintura , el es-
tracto y el polvo de eicuta, lejos de ser venenosos , no son mas que medi-
camentos de una mediana actividad; 2.° que el jugo de las hojas frescas
conslituye la preparacion 'mas acliva ; 3 ° que la raiz fresca ¢ seca es casi
del todo inerte; y 4.° que el calor aplicado 4 las preparaciones que tienen
por base la cicuta es una causa de la atennacion de las propiedades de la
planta.

—En el periédico aleman Wiirzbourg med. Zeitschr, ha publicado el
Dr. Collmann un caso nolable de eianidrosis (sudor azul) que por lo raro
merece ser referido. EI enfermo era un hombre de euarenta anos , bien
constituido , muy inteliginte y predispuesto 4 la hipocondria. La percu-
sion y la auscultacion no revelaron ninguna enfermedad ni en el peeho ni
én el vientre : los misculos eran voluminosos pero faltos de su tonicidad
normal; las funciones genceratrices debililadas, pero sin atrofia de los les-
ticulos; no habia ni glicosuria ni albuminuria. El enfermo , & mas de los
sintomas propios de la hipocondria , presentaba de vez en cuando unos
accesos de hiperestesia general, simpética, de los plexos cardiacos, de los
nervios 6pticos, actisticos, braquiales , ele., caracterizados por vivas pal-
pitaciones de corazon , cara palida , ideas terrorificas , temblor y convul-
siones, contracluras, poca sensacion de dolor , alucinaciones dplicas,
actisticas , éte. En el eseroto , en sus partes circunvecinas y en la super-
ficie interna de los muslos aparecia un sudor incoloro, en el momento
de su eserecion, pero despues iba colorednduse en azul de una ma-
nera progresiva hasta azularse como el indigo: el sudor del resto del
cuerpo era natural. La andlisis quimica demostré que aquella coloracion
era debida al fosfato de hierro oxidulado. El exémen microseopico de la
parte de sudor que se solidificaba sobre la superficie eserotal permilié
reconocer la presencia de células epidérmicas (incoloras ) y de unos gra-
nulos aislados, lefiidos de azul muy oscuro , insolubles en el agua y en la
glicerina. Se nold que cuando el enfermo estaba al uso de una medicacion
ferruginosa la cianidrosis aumentaba, Hasta que no cesaron los accesos
nerviosos, lo que se logré con la hidroterapia, no desaparecic la coloracion
del sudor.

Dificilisima debe ser la fisiologia-patoldgica de este caso , y desde luego
confesamos que fuera de la esfera hipotética nos seria imposible senalar-
la, porque si dificil es teorizar sobre la influencia que una alleracion del
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sistema nervioso, animal y (risplignico, tiene para producir una cromidro-
sis, cualesquiera que sea, mas dificultades encontrarfamos para explicar
la causa de que aquella lesion de secrecion se limitase & un punto tan re-
ducido del érgano culéneo.

Dr. RoBERT.

TERAPEUTICA. |
USO DE LA «SARRACENIA PURPUREA» EN LA VIRUELA.

Aunque lo estupendo del pretendido descubrimiento, no muy reciente,
hace dudar de su confirmacion, basta que se hayan tentado algunos espe-
rimentos no del todo vanos, para que nos decidamos & transcribir las si-
gnientes lineas : :

«En América hase agitado mucho el asunto relativo & las propiedades
terapéuticas de una planta hasta poco hace desconocida entre los euro-
peos, y de la que no habia hecho mencion tratado alguno de materia mé-
dica hasta Bouchardat (1864). Dicha planta es de la familia de sarracéneas,
y forma parte de la polyandria monogynia de Linneo. Segun el Dr. Mor-
ris si se dilala en una infasion de «sarracenia» linfa vacuna 6 virusvario-
loso pierden sus propiedades conlagiosas. La administracion del infuso de
la planta 4 los enfermos es tan facil que hasta puede mezclarse con Lé 6
café sin alterar el sabor de estos. La eficacia se ha supueslo estremada-
mente poderosa, en términos de desvanecer las mas confluentes viruelas,
sin quedar apenas vestigios.

«Un prhotico de Napoles ha podido proporcionarse inicamente las hojas
secas de la planta, y aun que no sean equivalentes & la raiz y hojas fres- |
cas; que usan los americanos, la infusion de aquellas empleada en casos
de varioloide y de varicela en parvulos y adultos, diversamente saturada, |
ha dado el resultado constante de la cesacion de la fiebre, sintoma de la
erupcion, en las primeras 24 horas, desaparicion de la folofobia, disminu-
cion de los picotazos en las pustulas, abreviado el curso del mal, de modo
que las ptistulas llegaron 4 secarse con rapidez estraordinaria, y sin dejar
la menor sefial, _

«Si bien el medicamento no ha sido administrado 4 personas no vacuna-
das y que sufriesen por primera vez la viruela verdadera, no dejan de dar
las referidas ohservaciones alguna esperanza de obtener felices resultados
en las circunstlancias mas funestas. (Giorn. med. di Roma).

VARIEDADES.

Andlisis quimica de los alimentos, bebidas, aguas mi-
nerales y sustancias venenosas.— Real érden declarando que en lo-
dos los casos ea que la Administracion necesile de estas inyestigaciones, corresponde
4 los Doctores en medicina 6 en farmacia. Dice asi :
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(robierno de Provineia. Barcelona.—Sanidad. N.° 1297.—El Excmo. sefior Ministro
de la Gobernacion con fecha 21 del presente mes me dice lo que sigue :

«Remitida 4 informe de Consejo de Sanidad del Reino la consulla del Colegio de
Farmacéulicos de esa capilal relativa al deslinde de las atribuciones respectivas de
los Farmacéuticos é Ingenieros industriales en cnanto al ejercicio de la policia sani-
taria, aquel Cuerpo ha consuliado lo signienle :—YVisla la instancia elevada al Gobier-
0o, con fecha 4 de Febrero tltimo, por el Colegio de Farmacéulicos de Barcelona, pi-
diendo que se deslinden las atribuciones que corresponden # los Farmacéulicos y 4
los Ingenieros industriales en lo relativo al anlisis de comestibles y bebidas, consi-
derado como servicio de higiene piblica y de policia sanitaria. —Considerando que la
aplitud legal para entender como perilo en todos los servicios piblices, cuyo desem-
pefo requiere estudios y titulos académicos, solo puede adquirirse efectuando estos
estudios y obteniendo los litulos correspondientes en los eslablecimientos de ensefian-
za costeados y regidos al efecto por &l Gobierno.—Considerando que en el Plande Es-
tudios de 17 de Setiembre de 1815 se establecid por primera vez, entre los estudios
propios del Doctorado en medicina y en farmacia, una asignatura cuyo litula, copiado
literalmente de dicho Plan de Estudios, dice asi: «Analisis quimica de los alimentos, be-
«bidas, agnas minerales y sustancias venenosas, con las cuestiones que tienen relacion
«con estas andlisis.»— Considerando que en todos los planes y reglamentos de estu-
dios publicados posteriormente, asf como en la Ley vigenle de Instruccion publica de
9 de Setiembre de 1857, se ha conservado esta ensefianza y se viene exigiendo su es-
tudio & todos los licenciados en medicina 6 en farmacia, que guieran oplar al grado
de Doctor en su respectiva facultad. —Considerando que esta sabia disposicion del
Gobierno tiene por objeto aledider & eslos importantes servicios de higiene piblica y
policfa sanitaria por medio de facullativos dotados verdaderamente (e los conoci-
mientos especiales de andlisis quimica, necesarios para resolver bien las diversas
cuesliones que se enlazan con aquellos servicios.—Considerando que si bien es ver-
dad que en la cilada Ley de Instruceion piiblica se establecen ensenanzas de andlisis
quimica en las carreras especiales de Ingeuieros de minas, Ingenieros agronomos ¢
Ingenieros industriales, no es ménos cierlo 4 la 1oz que el Gobierno no las ha eslable-
cido para que se estudien en ellas las cuestiones concrelas ya senaladas, doce anos
antes, i las profesiones médicas en la asignatura cuyo epigrafe hemos copiado, sino
mas bien para otras cuestionss, lambien de apalisis (uimica, pero de indole distinta,
que tienen inmediala relacion con el objelo especial de eada una de dichas carreras.—
Considerando, en fin, como muy conveniente que todos los servicios piiblicos para los
que haya establecida por nuestras leyes alguna carrera cienlifica, sean desempenadas
por funcionarios que hayan seguido la carrera respectiva, ya por que ellos son los tni-
cos que han dado las pruebas necesarias de instruccion yaplitud, y ya lambien porque
no es justo privarles de las prerogativas y emolumentos que se les ofrecen y consig-
nan en los titulos profesionales que el Gobierno les expide al terminar sus estudios.
—Esla Seccion opina que el Gobierno debe declarar lerminantemente que la analisis
quimica de los alimentos, bebidas, aguas minerales y sustancias venenosas, en lodos
los casos en que la Administracion necesite de estas invesligaciones, corresponde 4
los Doclores en medicina 6 en farmacia, como es peculiar de la carrera 6 Facultad de
de derecho el servicio de los fiscales y jueces, y como pertenece i su vez 4 los Arqui-
tectos dirigir la construccion de los edificios ptiblicos,—Y habiéndose dignado S. M,
resolver de conformidad con el preinserlo dictimen, de Real érden lo digo 4 Y, 8.
para los fines consiguientes.»

Lo que traslado & V. para su conocimiento, el de ese Colegio y demis efeclos.—
Dios guarde & V. muchos afos.—Barcelona 28 de Mayo de 1867, — Cayetano Bonafos.
—Sr. Presidente del Colegio de Farmacéulicos dé Bareelona.»

El Colegio de Farmacéuticos de esla ciudad ha pedido el cumplimiento de esta
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real érden al Excmo Avuntamiento constilucional, quien hasta ahora liene confiados
los analisis de policia sanitaria 4 una Inspeccion facultaliva compuesta de Ingenieros
“industriales ; fancionarios A quienes terminantemente incapagila para eslos trabajos
1a aludida Real 6rden. No dodamos de la justicia y celo que preside @ todos los actos
del actual Municipio, que atenderd debidamente @ la no ménos celosa y justa prelen-
sion que en nombre de la higiese y salud piblica ha invorado este Colegio de Far-
macéulicos.

Narcéticos en diversos pueblos.—Cada pais liene predileccion por
alguna sustancia narcolica que ademds de no ser nutritiva ejerce may a4 menudo gra-
ve influencia oxica , origina profundas alteraciones, y es gbjeto de un apslilo desen-
frenado.

Poses la Siber:a sus honzos : la Turquia , la India v 1a China el opio; la Persia, la
India y la Turquia con tedo el Africa, desde Marruecos hasta el Cabo, ¥ aun los in-
dios del Brasil . tienen el calamo y su haschisch ; la India, la China y el Archipiéla-
go de Levante disfrutan del bétel.. Las islas de la Polinesia gozan de su hava cuotidia -
na; el Pert y Bulivia de la coca ; Nueva Granada y las cordilleras del Himalaya tienen
sus manzanas de espinas rojas y comnnes; el Asia, la América y el mundo eatero
usan el tabaco Los indies de la Florida se valen del hour emélico. El Norle de Amé-
rica emplea r1 pedum ¥ la agalla dulee ; los ingleses y alemanes apelan al ldpulo y
los franceses a la lactuca. (Gaz. med. di Torinol.

—

Estadistica oficial de los accidentes, suicidios y tentati-
vas de suicidios en Paris y suburbios en 1867.—E! loal de ac-
cidentes elévase a 3451 en Paris y §80 en los suburbios.

En dicho total fizuran los accidentes por carruajes en L capital por 1488, habiendo
costado la vida & 108 personas (79 hombres, |5 mujeres y 14 niflos).

De los accidentes motivados por otras causas el nimero de personas fallecidas es de
§82, distribuidos en la signiente forma :

En Paris 503 (hombres 363, mujeres 64, nifios 71).

En los Saburbios 177 (hombres 139, mujeres 436, nifios 23}.

gl ntimero de heridos 6 lastimados es de 1673 repartidos del modo siguiente :

En Paris 2461 Hombres 117%, mujeres 116, nifios 1321,

En los Suburbios 211 (hombres 177, mujeres 15, nifios 20).

Desde 1.° de enero al 31 de diciembre han ocurrido en Paris 700 suicidios , clasifi-
cados segun A conlinuacion se espresa :

Casados 79. vindos 22. solleros 118, Hombres cuyo estado civil no ha podido ave-
riguarse 70, Casadas 38, viudas 24, solteras de diversas edades 39. Mnjeres de esla-
do eivil incierto 3 Muchachos menores de 16 afios € ; nifias wenores de 16 afios 3.

Los meses de mayo, junie, octubre y senaladamente abril hac sido en los que ha
reinado con mayor intensidad la lerrible monomania.

Las tentativas de suicidio frostradas en £867 han sido 215 en Paris y Suburbios : ca-
sadds 19, vindas 2, solleros 107, nifios 3 y 1 sujelo sin estado civil conocido ; casa-
das 31, viudas 10 y selteras £2.

(Jowrnal des connaissances medicales).

Por lo no firmado, J. Roca.

E. R D. Jose l‘__\!\'.l_'Dj.S.

Barcelona —imp. de Jaime Jepas. Petrilxol, 14, principal. —1858

—
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Afio 111, Barcelona 43 de Abril de 1868, Niim. 67,

EL COMPILADOR MEDICO.

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Smes. SOCIOS CORRESPONSALES.
REFLEXIONES SOBRE LA COQUELUCHE.

La desesperacion de los médicos y el tormento de los enfermos es la
afeccion llamada cogueluche. No es posible hallar facilmente la verdadera
elimologia de esta palabra. Algunos la han creido derivada de cocculus,
caperuzon, por la especie de capucha con que se cubrian los enfermos la
cabeza ; otros porque se usaban comunmente contra esta enfermedad las
cabezas de adormideras 6 de amapola, y otros en fin hacen dimanar su
nombre del canto de pollo, por el ruido particular que acompaia a la tos
que sobreviene en los accesos. (1),

Dificil es averiguar con certeza lalesion patogenésica de esta afeccion. Son
tantas y tan diversas las alteraciones halladas en los caddveres , que unos
la han hecho consistir en la irritacion de la mucosa de las vias aereas, otros
en la del estémago , y otros acaso con mas fundamento la han caracteriza-
do de una neurosis ; porque si consiste en una flegmasia de las vias aereas
6 del estémago , ; cémo no sigue su curso al par de las demds inflamacio-
nes? Lo mismo se presenta el primer dia que el ltimo , no tiene curso
delerminado , y las mas veees ctrase variando la estacion.

Una de las razones por qué han creido que esta enfermedad tiene su
asiento en el tubo digestivo , ademas de las alteraciones que en esta visce-
ra encontraran en los cadiveres , es porque generalmente los accesos de
tos van acompafiados de vimitos de materias mucosas; pero esto no esuna
razon, pues del mismo modo se presenta & veces en los tisicos, siendo muy
facil la esplicacion fisioldgica de este hecho. Tampoco debe darse tanta im-
porlancia a la anatomia palolégica, puesto que es sabido que dicha afeccion
no es mortal por si, sino por las complicaeiones y consecuencias que pue-
den traer consigo los ataques fuertes y repetidos , siendo entonces aque-
llas la causa de la muerte.

Tambien han querido suponer que existe fiebre, producto de la flegma-
sia, cualquiera que ella sea, siendo asi que en esta enfermedad poeas we-
ces preséntase aquella ; pues la cogueluche tiene como todas las afecciones
espasmddicas, parosismos & accesos y remisiones, en las que goza el en-
fermo de una salud completa ; interin el ataque se desordena el pulso, se
pone mas frecuente , ¥ puede suceder muy bien que de resualtas de los es-

(1) Meaneret y Fleury. Patoiogia inlerma.
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fuerzos, se produzea una lesion que délugar 4 la fiebre: por esto ; se ha de
decir que aquella es el resultado de la enfermedad primitiva? Y porque
dicha lesion se encuenire despues en el cadaver ; se ha de asegurar que en
ella consiste semejantle afeccion ?

El cardcler principal de la cagueluche es una tos convulsiva, que sobre-
viene porintervalos , en los cuales se suceden con una rapidez considera-
ble muchos movimientos espiratorios, inlerrumpidos por una inspiracion
profunda, larga y sonora que imitaal canto del gallo, y cuya duracion pue-
de ser desde algunos minutos hasta un cuarlo de hora. Este es el sintoma
predominante, el que caracteriza la enfermedad ; y si atendemos lanlo a
este cuanto 4 su marcha particular, es preciso admilir que lajcoqueluche es
una neurdsis eon ligera irritacion de la mucosa bronguial. Los fenémenos
espasmddicos , la constriccion convulsiva de la glotis , la circunstancia de
ser esta enfermedad mas comun ¢ intensa en los nifios y en los sugetos
nerviosos , la repeticion intermitente las mas veces de los accesos ., la in-
fluencia que egercen las afecciones morales , la perfecta salud de los indi-
viduos en los intervalos, los caractéres que presentan las mucosidades
espectoradas, todo demuestra al parecer el cardcter nervioso de dicha
afeccion. Esta opinion del Doclor Perez , celebre catedritico de Clinicade
la universidad de Salamanca y emilida por ¢l hace cuarenta afios es la de
muchos y muy sabios profesores; los Sres. Monneret y Fleuri participan
de esta opinion y al apoyarla dan las razones siguienles que resumen
cuanto tengo dicho.

1.° Que en el mayor nimero de casos no hay especie alguna de altera-
cion en el aparato respiratorio, 6 bien las lesiones son tan miltiples ¢ va-
riables que de ningun modo puede atribuirseles el origen del mal ; 2.° que
los sintomas tienen un curso francamente remitente, y que falta el movi-
miento febril cuando no hay complicacion, lo eual no se observa en las
inflamaciones comunes , ni aun especificas ; 3." que la cesacion 6 vuelta
repentina de los ataques bajo la influencia de una afeccion moral 6 de la
traslacion de un parage & otro, se refiere & un desérden de la inervacion,
y no & una flegmasia , que recorre comunmente su periodos antes de cu-
rarse, y &.” queel restablecimiento completo de la salud , la integridad de
todas las funciones en los casos leves , la resistencia que opone al trata-
miento , la impotencia de los antiflogisticos y la eficacia asi de los narc6ti-
cos como de los anti-espasmddicos , son otras tanlas eircunstancias que
pertenecen & la cogueluche y & gran nlimero de neurosis. Sobre cuales sean
los nervios primitivamente afectados hay mucha variedad en los aulores;
de modo que esto hasta ahora es un misterio. Sin embargo no es cosa in-
significante esta clase de investigaciones respecto & la naturaleza de una
enfermedad , puesto que de ella se deducird con mas esactitud el trata-
miento que debe adoptarse.

Profesores respetables defienden la naturaleza contagiosa de la coguelu-
che , mientras que Stoll, Laennee y ofros autores modernos han combatido
esta idea con razones de bien poco fundamento. Yo creo con Hufeland que
esta enfermedad es producida por un principio contagioso que primero
reside en la almésfera y se propaga despues de un individuo & otre, En
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el afio de 1846 se padecid en la Alberca , pueblo numeroso de esta pro-
vincia , donde me hallaba de médico titular. Fué estraordinaria la rapidez
con que se propagé 4 la mayor parte de los nifios siendo yo acaso el tiico
adulto que fué contajiade. Pude estudiarla entonces por primera vez y fi-
jarme ya en las ideas emitidas. Mas de (rescienlos fueron alacados de
dicha dolencia siendo viclimas solo tres, y estos lo debieron mas bien 4 las
complicaciones que en su curso se presentaron que 4 la enfermedad mis-
ma. Hace algunos meses se viene padeciendo en esta ciudad y en su hos-
picio provincial , de cuya asistencia médica me hallo encargado, y la mas
asidua observacion me ha corroborado mas y mas en cuanto llevo es-
puesto.,

La coqueluche es una de las enfermedades contra la que mas medica-
mentos se han usado , llegando & proponerse hasta la vacuna , como me-
dio muy eficaz para prevenir y curar dicha enfermedad. « Vaccinam @ co-
queluche tueri illumque matigare fabula est,» dice J. Frank. Soy del mismo
modo de pensar. La mayor parte de los que la padecieron en las épocas
referidas estaban vacunados, algunos recientemente, otros habfan padeci-
do viruelas ; no por eso se minoraron sus efectos.

Para combatir dicha dolencia he usado por lo general en primer lugar
medicamentos mueilaginosos principalmente el jarabe delinaza, emplean-
do al mismo tiempo las dos férmulas siguientes que son las que mejores
efectos me han producido :

De acido hidrocldrico, una dracma, disuelta en cuatro onzas de agua
destilada, y dulcificada con dos onzas de jarabe de goma.

La otra es : Un grano de dxido de zinc mezclado con medio de estraclo
de belladona, para hacer cuatro pildoras iguales.

Unicamenle con estos medicamentos he advertido el alivio en muchos
enfermos, pues ni con el valerianato de quinina, ni las preparaciones
opiadas he obtenido resultados satisfactorios.

El diario de Farmacia de Paris ensalzé como un gran especifico contra
esta enfermedad la férmula siguiente, propuesta por Mr. Cayetano Wachll:

Cochinilla oficinal en polvo , diez granos; azicar cande en polvo, cuatro
dracmas y media; agua tibia, tres onzas y media. Disuélvase, Tres cucha-
radas de café cada veinte y cuatro horas , debiendo renovarse cada treinta
y seis, porque se altera. Los efectos de esta férmula no han sido ni con
mucho los que su autor obtuviera.

Salamanca,—Das. Lucas G. MarTix.
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CGLINICA DE OPERACIONES

DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE BARCELONA, A CARGO DEL
Dr., D. AxtoNio MENDOZA.

Juan Esquivias , natural de Illescas (Toledo) , vecino de Barcelona, de
66 afios , viudo, albanil, de tempieramento sanguineo-bilioso, constitucion
robusta y de buena salud habitual , entré en la Clinica de Operaciones de
esla Facullad de Medicina el dia 18 de Diciembre de 1867,
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El 13 del propio mes sufrié una caida en medio de la calle, con tan
mala suerte que hubo de recibir el golpe sobre la parte inferior del
miembro tordcico derecho (mano y mitad del antebrazo.) Al momento
sintiése profundamente contuso , fué levantado por otro hombre y se cu-
brid la parte donde recibié el dafio. Sobrevino luego la hinchazon, pero no
le hizo caso. Mas observando que léjos de disminuir acrecentaba, resolvié
trasladarse al Hospital.

Entrado en la Clinica observése el siguiente sindrome, Mano contusa
muy hinchada, tirante, caliente, dolorosa, de color rubicundo, 6 méas bien
amoratado, con pulsaciones, v percibiéndose en la cara palmar un mani-
fiesto ruido de fuelle. La hinchazon estendiase al antebrazo, Pulso lleno
y frecuente. Diagnosticose la afeccion de « aneurisma falso primitivo del
arco palmar profundo derecho ,» y se empleo el siguiente eficacisimo tra-
tamiento.

Posicion horizonlal del tronco ; brazo afecto dispuesto verticalmente y
suspendido por la mano, inmovilidad de esta posicion. Una sangria de 500
gramos por la mafiana y otra de 300 por la tarde. Al dia siguiente 10 san-
guijuelas en el antebrazo. Durante tres dias seguidos estableciése entre los
alumnos internos un turno de 44 horas incesantes de compresion digilal
sobre la arleria humeral derecha , que despues se sustituyé por un torni-
quete 6 compresor mecanico perfectamente aplicado sobre la fovea que los
dedos habian dejado en la parte tan repetidamente palpada. Cada hora al
relevarse los alumnos internos de turno rociabanse copiosamente unos
pafios que cubrian la mano con una disolucion de sulfalo de aliimina,
(1 kilégramo por 20 litros de agua,) la cual eslaba constantemente rodeada
de hielo. Diela severa.

A beneficio de este tratamiento tan racional y enérgico 4 los dos dias
habian menguado mucho la tumefaccion y decrecido los latidos palmares,
no percibiéndose ya el ruido de fuelle. EI miembro siguié en la misma
posicion tan conveniente, y el compresor ejerciendo su accion tan eficaz ,
al propio tiempo que el enfermo conservabase adietado, y los fomentos as-
tringentes continuaban aplicandose sobre la misma parteafecta. A la vuel-
{a de una semana suspendiéronse ya estos medios por haber desaparecido
casi del todo el sindrome local arriba descrito : sélo quedaba cierto infarto
de los tejidos contusos el cual se disipé primeramenle con una friccion re-
solutiva y despues mediante la aplicacion de un pequefio vegigatorio en el
dorso de la mano. Mientras s¢ lograba este resullado se atendia con no
menor solicitud & restanrar la debilitada constitucion del pacienle, quien
el dia & de Febrero recibié muy gozoso el alta, al verse perfectamente cn-
rado de un afecto quirtirgico:, que abandonado @ si mismo 6 & manos im-
peritas , le hubiera amenazado seriamente la vida. Un plan curativo tan
racional y activo empleado por el ilustrado Caledratico de la Clinica pudo
triunfar de la dolencia , hasta el punto de que las partes afectas volviesen
4 su consislencia , tamaifio , movimiento y demas condiciones que primi-
tivamente tuvieron.

Barcelona 49 de Marzo de 1868.

Jusx TERRABES.
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PATOLOGIA DE LA INFANCIA.

CLINICA DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE BARCELONA, A CARGO
DEL Da. D. LORENZO VIDAL ¥ AUTE,

Al comenzar la clinica de Obstetricia y de Enfermedades de la muger y
de los nifios, correspondiente al curso actual de 1867 4 1868, encontramos
en una de las camas del Hospital de espdsilos un enfermito de 6 afios de
edad, mas bien que débil, demacrado, méas bien que de temperamento
linfitico decidido, de una diatesis verdaderamente escrofulosa. Eran ta-
les los caractéres del habito esterior del cuerpo,—ctitis pélide, blanco,
fino y transparente, que permitia ver 4 su través las cintas azules for-
madas por las venas; fibra laxa y tejido celular flojo v algo abundante, 4
lo menos en la cara, cuyas mejillas se presentaban abultadas; ojos legafio-
s0s € inyeccion de las conjuntivas; pestaiias en parle caidas y en parle
pegadas entre sf 4 espensas del humor sebficeo segregado por las glandu-
las de Meibomio; I6bulo nasal grande, engrosamiento del labio superior,
cabeza y estremidades de las palancas dseas voluminosas, respiracion cor-
ta y frecuente, dectibilo supino, etc., elc.—que, aunque ignorasemos por
entonces. y hayamos ignorado siempre, & pesar nuestro, su estado anam-
néstico, pues nadie supo esponernos la mas leve razon acerca de su vida
pasada, se podria & primera vista, sin someter al individuo, cemo se hizo
despues, 4 un exdmen minucioso de los sintomas que presentaba, formu-
lar un diagndstico, 6 poco menos que formularlo, de su terrible enferme-
dad. En efecto, juntando 4 las alleraciones precedentes las que fué sumi-
nistrando la esploracion de todos los aparatos y sistemas, tales como e]
marasmo, que formaba singular contraste con la tumefaccion tensiva y
tan renitente del abdémen que no dejaba percibir en él més que las oscu-
ras ondulaciones de un pequefio derrame, con toda probabilidad seroso, en
el fondo del saco peritoneal; la pérdida del apetito, la dilatacion de los in-
testinos por las flatuosidades que desarrollaban los escasos alimentos in-
geridos, el color y calidad de las heces ventrales, sin duda colicuativas
y como lientéricas, inmediato resultado de la abolicion de las funciones
digestivas; orina poco abundante, alguna tos, pulso pequefio y frecuen-
te, propension al suefio y calenlura héetica, en fin; fué dado pronunciar
las palabras: tibes mesentérica en su tercer estadio con complicacion in-
flamatoria crénica intestinal, con tanta mayor conviccion, cuanto que los
numerosos infarlos ganglionares del cuello y de la ingle eran fenémenos
patoldgicos concomitantes de inestimable valor, por mas que no fuese po-
sible apreciar por el tanto los patognoménicos, ¢ sea los tubéreulos, 4 ve-
ces muy enormes, del epiplon y mesenterio. :

Harto tarde tuvimos que encargarnos de la observacion de nuestro en-
fermo para hacerla de un modo mas completo y acabado: en semejante
caso hubiera sido preciso nada menos que un estudio largo y detenido con
relacion 4 los antecedentes del mal, la manéra como prineipié y el curso




— 446 —

que siguié méas adelante hasta llegar al periodo que nos ocupa, periodo en
que, si bien era dificil senalar los limites fijos, que no parecian muy le-
janos, de su marcha esencialmente erénica, no obslantle, apenasnos dejaba
nada que disponer ni nada que preseribir. Eran uniformes sus progresos’
corrian de consuno la fiebre héctica y el marasmo, la sed iba siendo viva
é insaciable, casi imposible la menor alimentacion y las paredes abdomi-
nales, mas tensas cada dia & consecuencia del mayor derrame y del mayor
actimulo de gases, no dejaban enlrever aquel adelgazamiento y retraceion
queen esta enfermedad las hace tan 4 menudo abrazar estrechamente las
masas tuberculosas. Sin embargo, se propinaron desde un principio y
conlinuaron propinindose despues los quinados, el aceile de higado de
bacalao, varios alimentos tonicos de facilisima digestion, adoptando, en
cuanto se pudiese, las condiciones higiénicas mads favorables y rechazan-
do aquella multitud de medios, inttiles por desgracia, que acostumbra
4 ofrecer el arte cada vez que una afeccion es incurable. No se obtuvieron
jamés resultados provechosos.

Lo antedicho basta para deducir qué pronéstico habiamos de hacer; y
no era por la tisis del vientre solamente por la que se habia de pronosti-
car la muerle préxima del tierno sér 4 que nos referimos. Sabido es que
Mr. Guersant afirma que nada se ha escrito del peligro que ella ofrece
que no dependa con evidencia de las enfermedades que la acompanan.
«Ni un solo caso conozco, dice, en que haya sucumbido un nifio por la
tibes mesentérica tinicamente; antes por el conltrario, todos los que he vis-
{o morir tenian otras que de suyo eran mortales, y la tabes estaba compli-
cada con afecciones agudas 6 crénicas, siendo las mas comanes de eslas
{iltimas la peritonilis crénica con tubéreulos sub-peritoneeales 6 sin ellos
las tlceras intestinales y la tisis pulmonar. Esta illima particularmente
se encuentra con tanta frecuencia complicando 4 la tibes mesentérica, que
la afeccion del mesenterio parece no ser mas que una dependencia de
ella...» Ya hemos indicado més arriba que no era sencillo 6 puro el ejem-
plo que bosquejamos, y es muy de suponer que si las circunstancias nos
hubieran permitido practicar la autopsia cadayérica, como no lo permitie-
ron, luego de haber fenecido el individuo al cabo de cinco 4 seis semanas
de estar sujeto 4 nuestra obseryacion, habriamos quizh descubierto lesio-
nes en todas partes, pero seiialadamente en los pulmones, en los ganglios
linfiticos sub-peritoneales y en el tubo intestinal, ;

Réstanos todavia solventar una cuestion: jQué causas pudieron haber
obrado para el desarrollo de la presente enfermedad? Muchisimas; nadie
ignora que, segun Pinel, le etiologfa del carreau, como le llaman los fran.
ceses, puede remontarse hastaflos prineipios de la educacion fisica y moral
de los infantes, y que esta observacion ha hecho prejuzgar que es un azo-
te muy frecuente determinado las mas veces por las infinitas infraceiones
de las reglas de la higiene. A pesar de que seria ciertamente un error, de-
mostrado por Billart, admitir que por este motivo ha de producirse tanto
en las unas como en las otras edades de los nifios, 6 que es esclusiva de
los mismos, no es menos cierto que los encerrados en la Inclusa se hallan
privados en demasfa del benéfico influjo de los agentes naturales y dis-




— 441 —

puestos 4 contraer con nolable frecuencia afecciones de fondo asténico 6
de profunda debilidad. Dos géneros 1i érdenes de causas suelen concurrir,
simultinea, sucesiva 6 aisladamente para la produccion de los tubérculos
del mesenlerio: locales algunas de ellas y generales en su ntimero mayor.
Estas son casi constantes y comunes 4 todas las tuberculosis y m{uéllus
esclusivas de los puntos afectados. Son generales las variadas influencias
de un temperamento linfitico, de una depauperada constitucion 6 de una
disposicion hereditaria, la diitesis escrofulosa, la erupeion dificil 6 incom-
pleta y la repercusion de las enfermedades exanteméticas, y delas erénicas
cuténeas, los alimenlos malos ¢ nada sustanciosos, la vida sedenlaria, la
falta de la luz solar y de aire puro y, en una palabra, todas las afecciones
debilitantes por su indole y duracion. Son locales ¢ especiales las que pue-
den irrilar la membrana mucosa del tubo digestivo de una suerte lenta,
repelida y aun disimulada, las euales obrando simpélicamente sobre las
glindulas linfaticas del vientre, producen su hinchazon y degeneracion
tubereulosa. Pero relativamente & la opinion de que todo c]epf’;éito calea-
reo en los ginglios es el resultado tépico de su irritacion nutriti /a, secre-
tiva ¢ cualquier olra, seria licilo tal vez reproducir la del profesor Andral,
de que entre los estados morbosos de los ganglios linfaticos hay pocos en
que sea necesario buscar la causa \inica ¢ constante en el mismo ganglio:
donde se ve que Andral no niega absolutamente el influjo de la irritacion
en el desarrollo del infarto tuberculoso, estableciendo en cierto modo su
fmportancia cuando dice: «Los ganglios linfiticos son una de las parles en
que mejor se puede ver el nacimiento de los tubéreulos 4 consecuencia de
un {rabajo hiperémico... mis es preciso reconocer que tambien hay casos
en (ue se encuentran fumores en un ganglio sin que haya nada que de-
muestre la existencia de una hiperemia actnal ni accidental.» He aqui
porqué no falta quien hace depender siempre semejante enfermedad de
una alteracion universal del organismo, ni quien rechaze la proposicion de
los que la considerau como efecto de una simple flegmasia de la membra-
na mucosa gastro-intestinal, ni quien deduzca finalmente, un resultado
mixto del conocimiento de todas las reflexiones emitidas sobre la etiolo-
gia de la tibes, & saber: «Que esta dolencia reconoce una causa de influen-
cia general, pero que la accion de esta Gltima se halla favorecida por el
estado inflamatorio de los ganglios mesentéricos asi como por la mayor
vitalidad de que gozan en la infancia. »

No estrafiemos nosotros, pues, que la consuncion dorsal ejerciera sus
estragos en el nifio de que tratamos, rodeado de todas las influencias mas
abonadas para producirla, destetado quiza sin transicion prudente con el
régimen alimenticio, encerrado con otros enfermitos en un establecimien-
to piadoso, victima de una discrasia escrofulosa y, con toda probabilidad,
de una de aquellas predisposiciones hereditarias que lantos cadaveres ar-
rojan 4 la sepultura.

Barcelona 20 de Marzo de 1868.

JoAN SERRAT ¥ MANTE.
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ESTOMATOLOGIA.

APUNTES CLINICOS.

CARIES ESCROFULOSA DE LA RAMA DERECHA Y PARTE POSTERIOR DEL CUERPO DEL MAXILAR
INFERIOR, —RESECGION, —BEPRODUCCION DEL BUESO ¥ CURACION (Véase el nim. 62 de El
Compilador.)

(Conclusion.)

Convencidos de que debia la enferma correr todos las peripecias de
aquella solucion de conlinuidad , convertida luego en vaslo foco de supu-
racion , en nueve motivo debilitante para aquella economia , decidimos
separar la rama y céndilo derechos del maxilar inferior. Para ello tuvi-
mos que sujelar la estremidad inferior libre del cuerpo del maxilar, sepa-

ramos rasgando lodas las inserciones del masetero, pterigoideos esterno é
interno y temporal maceradas de antemano por el pus de aquella escréfala.

SL[mrndd aquella rama necrosada del maxilar, limpia hasta lo posible
la herida , nos alegramos, si alegria puede caber en un operador, al en-
conlrar el periostio engrosado , al vislambrar una débil esperanza en el
encapotlado horizonle nlc.lquvlid dolencia. Coaptamos los labios de la heri-
da ya regularizados, la curamos simplemente , disponiendo una diela ab-
solula, un plan sudorifico y algunas tomasde una pocion antiespasmédica.

Aquella naturaleza tan Irabajada no se hizo sorda al enérgico estimulo
de aquella operacion , todos los fenémenos de una angioténica moderada
subsiguieron quedando vencidos & los pocos dias.

Mientras por un lado la supuracion adquiria mejores caractéres, se ago-
taba con alguna lentilud , el aparato digestivo y el respiralorio ejercian
sus funciones con mayor energia, adquiria mayor incremento su economia
hasta que la dieta reparadora , el ejercicio al sol , las curas (nicas al esle-
rior y los yodurados al interior nos dieron sobrados molivos para congra-
tularnos de haber salvado una victima de aquella hecatombe 4 la escro-
fulosis.

La enferma habia atravesado aquellos peligros con una serenidad y fir-
meza de &nimo varoniles, mas no pudo salvar la valla de la pubertad ; su
afeccion escrofulosa revistié otras formas y tenemos el sentimiento de par-
ticipar que pocos dias antes de dar 4 luz estos mal trazasdos apuntes sucum-
bio 4 una pneumofimia de caracter eserofuloso.

Habian pasado algunos afios de la operacion: no podemos arrepentirnos
de haberla practicado, tampoco la asistimos en sus ltimos momentos.

Permitasenos alguna observacion sobre este caso.

Era notorio el caracter especial y si cabe especifico con que el vicio es-
erufuloso soslenia una alteracion osea de bastante importancia para alte-
rar el todo de la economia debilitada anteriormente, y mis que nunca pre-
dispuesta & perturbaciones sin cuento : mas examinemos el curso de esta
dolencia y yeamos las elapas que siguié en su desenvolvimienlo.

Recordarin nuestros lectores que una caries de un molar inferior com-
puesto derecho precedié al infarto é inflamacion espiirea del periostio de
la rama derecha del maxilar inferior , que tras estasafecciones aparecié la
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osteitis, caries y necrosis, y con posterioridad & esta fecha la viciacion hu-
moral, el estado marasmdédico; no olviden tampoco que los indicados con-
venienles no prodajeron impresion alguna, ni lograron detener por mo-
mentos le devastadora marcha de la escrofulosis hasta que separados aque-
llos secuestros el periostio elabord nueva sustancia, se eicalrizé la herida,
se regeneraron las fuerzas dela vida y la enferma vivid algunos afios con
vida menos trabajada.

Podria asaltarnos la duda de si la curacion de aquella dolencia pudie-
se haber influido en el desarrollo premature de la tuberculosis : mas en
buena légiea y conforme al eriterio clinico , no 4 las teorias de bufete que
solo pueden estasiar & imaginaciones ealenlurientas y sofiadoras , debe-
mos hacer constar, que la no existencia de sintomas nos prueba siquiera
de una manera muy relativa, la no existencia de una enfermedad, y aun
dado caso que hubiésemos podido pronosticar algunos afios antes la tu-
berculosis , no debiamos agnardar tan riste desenlace, enlregindonos en
brazos de una cruel espectacion, si que al contrario entablar una medica-
cion causal , como practicamos y prolongar en lo posible los dias de aque-
Ha existéncia. Este y no otro es el deber del practlico llamado & cunidar
una afeccion, cuya terapéutica no es eurativa, sino paliativa.

Hay otro problema mas dificil de resolver en el precitado caso. ; Era la
tuberculosis escrofulosa la causa 6 el efecto de no haber entrado nuesira
enfernia en su vida uterina ? Diffcil es solventar semejantes dudas, mas
lengamos en cuenta 1.° que el vicio escrofitloso dominante en aguella en-
ferma nos esplica & las mil maravillas lo atrasado de su organizacion , la
anguidez de sus funciones, su perversion , la mala terminacion de una
periostilis maxilar en earies y necrosis y la irradiacion al resto del orga-
nismo; 2.° que la vida uterina necesita para su completo desenvolvimien-
to no solo el mas completo desarrollo, si que tambienla falta de todo ele-
mento morboso; 3. que basta una alteracion de suyo lan grave como la
escrofulosis para que la nulricion se pervirtiera, la sangre no conlara con
la riqueza y el poderio fisiolégicos para escitar debidamente todos los ér-
ganos y obligarlos & entrar en accion, y &.° por fin, que abundando en las
ideas de Guning Bedlfort no podemos menos de reconocer que la siner-
gia morbosa de los tubéreulos pulmonares podia ser revalsiva 4 su
vez de toda sinergia fisioldgica en olras visceras, dal contrario que la falta
de esos flujos eatameniales revulsivos depositaban nuevos elementos en
la sangre y fomentaban el gradual desenvolvimiento de los tubéreulos.

Es complicada tal trabazon etioldgica , es dificil 4 lo menos priclica-
mente hablando , comprender el mecanismo intimo de la snspension de
cierlas funciones cuande érganos mas 6 menos importantes sufren primi-
tiva 6 secundariamente ; mas no es el apuntado ejemplo el tinico en su
clase, y es légico admilir que la preexistencia de una diitesis 6 vicio que
determind procesos locales es por si y por sus resullados causa abonada
para que todo el organismo se allere, no corra su regular desenvolvimien-
to 6 en caso contrario sea muy languida la vida que arrasire aquel orga-
nismao,

Barcelona y Abril 1868,

Rason RoseLLo. SimoN BruGUERA ¥ Marti.
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CASOS PRACTICOS.

Heripa CONTUSA EN LA BOCA, FRACTURA DE LOS INICSIVOS Y CANINO IZQUIERDO SUPERIORES

£ INCISIVO LATERAL INFERIOR 1ZQUIERDO, DESTROZO COMPLETO DE LOS ALVEOLOS SUPERIO-
RES CORRESPONDIENTES. CURACION,

Era el objeto de nuestra observacion J. P , de las Corts de Sarri, linfa-
tico-nervioso, regular constitucion: recibié el 17 del pasado Enero una
coz en su boca siendo socorrido 4 las pocas horas por el ilustrado compro-
fesor D. José Saltor con todos los medios indicados.

El reposo en la cama, la abslinencia de alimentos, el plan antiflogistico
y la separacion de los restos de los incisivos y canino izquierdo superiores
fueron los indicados que mejoraron la situacion de nuestro paciente.

Examinamos por vez primera esta herida en 30 del indicado Enero; los
alveolos de los incisivos y canino superiores descubiertos; la encia cir-
cunyacente palida, sanguinolenla, vestos dseos implantados en aquella
vasla solucion de continuidad, poca supuracion, aunque loable, estado ge-
neral salisfaclorio, Le preseribimos colutorios emolientes.

31 Enero. La herida sonrosada, supuracion escasa, ningun dolor; colu-
lorios ténicos de agua comun y tintura de quina en la proporcionde2 4

.* Febrero. Empieza & limpiarse la ulceracion, se animan los bordes,
menos supuracion. Se estraen dos secueslros, siguen los colutorios esci-
tantes con partes iguales de tintura de quina y de agua.

2 Febrero. Mejoran las condiciones de la herida; estraemos cualro se-
cuestros alveolares ya desprendidos sin prévia desorganizacion; continuan
los enjuagues emolientes.

& Febrero. Mas sonrosada la herida, empieza la vegetacion, supura po—
co; ol mismo tratamiento.—7. Sigue hlen

y |. Se cicalriza la herida superior; épulis en la encia del incisivo lale-
ral inferior izquierdo; colutorios emolientes.

14. Desaparece el épulis, siguen los indicados enjuagues duraute dos
dias, despues tonicos.

20. Se reproduce el épulis, se cicatriza la herida superior, estraemos el
raigon del incisivo lateral inferior izquierdo; colulorios emolientes.

28. Las heridas cicalrizadas completamente,

Barcelona y Febrero 1868.

SiMoN BruGuena ¥ MARTI.
—- SO

NECESIDAD DE INSTALAR A LA MUJER EN SU LUGAR.
ESTUDIO FISIOLOGICO-SOCIAL.
POR A. MENDOZA.

(Conclusion.)

Si no con tanta frecuencia entre-los adultos, se observan todavia el su-
ficiente niimero de veces para fijar la alencion los casos de anomalia se-
xual. Prescindirémos de los ejemplos no raros lildados con los ridiculos
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nombres de marim achos y maricones, ¢ con los cientificos de viragos
y hermafrodilas, no menos disonantes. En estas aberraciones, casi con-
trasentidos de la especie, lo mas repuznante y antipatico que desde luego
se descubre es la inversion complela de los caractéres fisicos y morales de
los sexos, con’ anulacion ordinaria de |a facultad reproductiva, en cuyo
despojo la Naturaleza dejé aereditada una marca infamante sobre aquel es-
trafio sér, 4 quien priva de la cualidad que la misma Naturaleza nos ates-
tigua eslimar en el mas allo precio. En todos los séres organizados, asi en
su estado fisiolégico como en el paloldgico, las leyes de la economia vi-
viente no parecen lener olro designio que la conservacion de la especie.
{Cuéindo al igual que los animales, los vegelales, ostenlan mas vigor y lo-
zania? Al prepararse para florecer, dejando en el fondo de su ciliz el fru-
to, para cuya perfecta madurez se marchitan y caen las hojas, y se agos-
tan los ramtsculos y sumidades. Las aves han mudade su plumage y
recuperan el canlo; los mamiferos Iucen nuevo pelo, avivan sus colores y
salen del suefio que les arrebata el celo; hasta los peces bullen en los rios
y en los mares, embarneccen Y sazonan sus carnes que llegado el desove
térnanse insipidas y aun noeivas. Pero on ninguna situacion como en la
enfermedad de la muger descuella tanto la lej que acabamos de proclamar:
si-la dolencia no es grave y esth lejana del titero, no se opone 4 la concep-
cion, v entre los males graves, aunque infebriles, pudieran citarse casos
de canceres adelantados de las mamas que han permitido una buena fe-
cundacion. Enlonces parece concentrapse loda la vida en la matriz, al
rededor del vastago, abandonando el rosto del organismo, y hasta suspen-
diendo y como obligando 4 retroceder 4 las mas profundas y desastrosas
lesiones orgénicas, inclusa la (isis en segundo grado. Todo conspira al
salvamento 6 4 la manifestacion esterior del gérmen, que vivo & muerlo,
enteco 6 robuslo, segun las cireunslancias, solicita y apodérase 4 su tiem-
po de todas las deficientes fuerzas de la madre, para nacer regularmente
con felicidad, é inmediatamente despues dejar sucumbir 4 la madre, so-
bre quien de lleno recobra el mal grave aplazado, lodo su poderio y ester-
minio,

Y he aqui como la abservacion mas eonsecuente & imparcial noscondu-
ce por la mano 4 establecer el destino principal de la muger, importante
v privilegiado depdsito de la reproduceion de la especie. En vano se cila-
rin ejemplos portentosos de hombres de tipo , que han calcado indeleble-
mente para tres 6 mas generaciones el conjunto de sus caractéres fisicos,
morales ¢ intelectuales, en los individuos de ambos sexos, siempre fieles
retratos de su precedente 6 de su medialo progenitor. Estos hechos no
prueban otra cosa sinola existencia de sementales en la especie humana,
como en todas las inferiores, y la utilidad que nos reportaria su buena
eleccion, si la megalantropogenesia no fuera irrealizable. Si el perfodo
belicoso de Esparta hubiera podido ser durable, no habrian tardado las
huevas generaciones dedicadas esclusivamente al refaerzo y engrandeci-
mionto del varon, en sufrir las consecuencias de la postergacion de Ta mu.
ger, obligada tambien 4 devorar y enmudecer en’su corazon los senti-
mientos de filogenitura ¢ amor A la prole.
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Para demostrar la esencialisima parte que la muger Ileva en los actos
de la generacion , el antropélogo héise aprovechado hasta del erimen de
lesa humanidad , cometido en grande escala , y por desgracia todavia no
abolido de hechio , en la esclavitud , en la trata del negro. Cruzado este
una vez con blanca, ya bastan despues ocho generaciones para borrar por
completo el tipo notoriamente inferior de la raza eliope; mas si en la ge-
neracion cuarterona. vuelve A intercalarse en vez de mulata una negra,
el salto atras es grande y aunque el progenitor fuera octavon el germen
serfl otra vez enleramente negro. En estas observaciones conslantes que
la humanidad y hasta la vil y anlicristiana especulacion de nuestros lla-
mados indianos, ha proporeionado muchas veces ratificar , se fundaba la
utopia de Mathicu afirmando la posibilidad de la estincion de la raza ne-
ara con solo arrebatar de sus paises por espacio de 30 afios todas las
hembras , y remplazarlas con europeas importadas , en la confianza de
que la perpetuidad de las mezclas , sin nueva intercalacion de la negra,
concluiria por suprimir el lipo originario. Esta idea tal vez renacera,
aunque no con el etnolégico fin de su autor , el dia que la humanidad
hava abelido la pena de muerte, y se valga de la relegacion perpetua en
su equivalencia.

Tambien podemos apelar al lado sublime y encantador para robustecer
el propio tema, Desviad 4 la muger del objeto peculiar de la conservacion
de la especie , cultivad el embrion de genio creador en poesia ¢ lileratura
que Dios se haya dignado poner en su cerebro y en su corazon; y al punio
vereis como se eclipsan y estinguen por lo comun las aptitudes y actos
generadores. Es muy rara la muger de grande ingenio que ha podido ser
madre de familia. O la superioridad de sus facultades inductivas se ha
establecido 4 espensas de la integridad de los érganos instintivos, lo cual
naturalmente Ja suscitaba indiferencia ¢ desvio hacia el otro sexo, equi-
paréndose asi 4 los sabios eminentes, como Newton, llegados sin lucha en
virginidad 4 la vejez, 6 & pesar del ejercicio del aparalo generador los ac-
tos no han resultado prolificos , 6 sus gérmenes alcanzaron escaso medro.

No propendemos en esla observacion & censurar la ocupacion lileraria
de las mugeres; muy al contrario deseamos que todas la fomenten 4 por-
fia, y hasta donde su capacidad se lo permila , en el celibato y en el ma-
{rimonio , en rivalidad entre si y con los hombres , para comparlir con
ellos 6 desposeerlos de aquella parte que puedan arrebatarles, en la edu-
cacion, en el embeleso, y en la ilustracion de la Sociedad. Solo un espiritu
egoista y lirdnico ha podido denostar y aun poner en ridieulo la salvado-
ra inclinacion 4 las letras, 4 las ciencias, profesiones y arles que en varias
naciones cultas se esti deparando 4 la muger , para su bien entendida
emancipacion por el talento aprovechads , y por el trabajo luerativo , el
trabajo bien remunerado, 4 que la muger tiene un derecho incueslionable.
Ayude un poco la opinion piblica, remueva los estorbos el legislador, y la
muger podra reivindicar una enorme suma de taréas y de bienes sociales
que por esclusivismo ¢ por abandono , el hombre se apropia & la verdad
con muy poca dignidad y aprension.

Filésofos especulativos , periodistas mogigalos, legisladores jeremiacos,
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perdeis el tiempo y vuestro escaso prestigio, declamando contra la Socie-
dad que gratuitamente llamais corrompida y descreida ; con poco rubor
os adheris solamente al lado flaco de la humanidad, para cebaros en vues-
tras parciales recriminaciones, por ejemplo, en la prostitucion {Por ven-
tura jamas vuestra conciencia os dijo de donde partian los méyiles de
aquella degradacion, donde nacian y se acrecentaban las causas predispo-
nentes y determinantes de aquella coeva enfermedad fisico-moral de la
humanidad | { Que haceis de la muger desde su infancia hasta su perdi-
cion? Negaisla instruccion', la dejais ignorante de sus deberes sociales,
volveisla fitil y perezosa, v hasta la robais las mas sedentarias y prolijas
labores de su sexo.

Verdad es que los colosales establecimientos hoy de moda para la con-
feccion de ropas, asi como los de adornistas , lapiceros y floristas, los de
calzado, con sus elegantes laiminas del Monileur du cordonier, ete. ocupan
4 un gran nimero de mugeres; pero esla espresion es inexacta, lo que ha-
cen eslos y olros muchos industriales y artistas, es alquilar 6 esclavizar
vy esplotar el trabajo, ya muy escatimado de la muger. Mienlras las infeli-
ces obreras relegadas 4 las guardillas de su humilde morada, 6 sepultadas
en los sétanos del mismo suntuoso bazar, se afanan por ganar un misera-
ble sustento sacrificando la salud 6 su agilidad , el cacique de aquella es-
pecie de facloria india en tierra eristiana, pavonéase en sus salones pro-
curando tambien esplotar al consumidor, ocultindole siempre las manos
verdaderamentle productoras ; siempre interpuesto entre el gusto y el gé-
nio, los mantiene tan divorciados que jamas puedan conocerse ni com-
prenderse, lo cual coloca al especulador en la usuraria posicion de torturar
simultinea y separadamente_al génio yial gusto; bonificacion bilateral que
subleva & todo corazon sensible a la desgracia perennc é irredimible de
las abatidas trabajadoras. De los datos que Julio Simon presenté 4 la Ca-
mara de dipulados en la sesion de 6 de abril de 1863 se desprendia que
contaba Paris en su poblacion #16,811 obreros, de los cuales 105,410 mu-
geres y 1588 hombres ganaban menos de un franco, v 64,080 3 francos 4
lo sumo. Ganabau por término medio al dia 1 fr. 25 ¢. 17,207 mugeres, y
otras habia que no aleanzaban siquiera el franco. No seria estrafio que tal
depreciacion hubicse motivado el ruidoso Strike del 61 en Léndres, y ¢l
imponenle retraimiento de los cocheros en Paris en el pasado estio: lo es-
candaloso fuera que este elocuente y trisle acontecimiento social, hubiera
servido como parodia recientemente de diversion & los cortesanos y
convidados en Compiegne; entretenimiento capaz de recordar las tragicas
diversiones de Neron.

Sole una compacta asociacion de sefioras influyentes pudiera poner coto
4 la avaricia de aquellos piratas de agua dulce que exagerando la impor-
tancia del capital, acaban por absorber 4 su favor todos los beneficios de
la obra de mano regada quizh con ligrimas, sin cuyo vivificante ardor na-
da serian el dinero y los tesoros encerrados en las areas de su carcelero.
i De cuantas maravillas no seria creador el espiritu de asociacion, desen—
vuello con el entusiasmo inoculador de lIa muger, y aplicado & la préiclica.
del modo sagaz y maioso, que ella sabe, 4 falta de fuerza y de violencia |
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Y ; qué falta pueden hacer los profesores de instruccion primaria ele-
mental incomplela para los nifios menores de ocho afios ? Es de presumir
que las mugeres , hasta las mas jévenes y las solteras fuesen mucho mas
idoneas. Con division complela, para oponerse 4 todo ereptsculo de des-
honestidad, aun entre los mas tiernos pirvulos , las escuelas de nifios de
la indicada edad , y de nifas hasta de doce afos , deberian ponerse al es-
clusivo cargo de las mugeres. La separacion de edades no es'menos indis-
pensable que la de sexos en los nifios y nifias , que estan para pasar 6
aproximarse a la pubertad 6 a la nubilidad. Todas las personas observa-
doras habrén notado los graves inconvenienles del roce , intimidad y cu-
chicheos de los muchachos y muchachas menores con los mayores. Para
estas ultimas deberia ser regla constante la eleceion de madres legitimas
de familia ; ¥inicas aptas para ensefiar & las doncellas la parte delicada
pero necesaria que han de covocer como al través de un cristal eremético
de sus futuros 6 conlingentes deberes , en cuya ignorancia 6 malicioso v
bastardo augurio siembra la joven pérmenes y cosechas de males sin
cuento.

¢ Aun seria posible causar estrafieza con el destino esclusivo de la ter-
nura ¢ inocencia infantiles de ambos sexos 4 las j6venes solteras? ; Acaso
puede quedar hoi un resto de imperio 4 la férula, ni al litigo? Pues esa
es la comun disciplina y autoridad de la mayoria de los maestros , desti-
tuidos del arte y tolerancia que reclaman los parvulos , del tira y afloja
tan inherente 4 la muger, mas 4 propésito que un hombre para descender
hasta la pequefiez de aquellos diminutos séres, para sorprender de una
ojeada sus arterias, observar y correjir sus negligencias y desaseo, endul-
zarles y acomodar los rudimentarios preceplos de su ensefianza en minia-
tura, sobrellevar sus impertinencias , suavizar sus pequeiias fierezas , y
hasta para saber vigilar, dirigir y compartir los juegos infantiles, los cua-
les han de ocupar necesariamente mas horas que la instruccion, & tan gri-
ciles cuerpos y frivolos espiritus.

Elevado & tan estenso gremio el magisterio de las jévenes , su ejercicio
las haria cultivar los esludios generales profundos y el particalar de la
aritmélica. En las aptas revelaria esta continua aplicacion disposiciones
hoy enteramente ignotas para el dibujo , para el corte, para la caligrafia,
la pintura, la misica, los idiomas, el canto, la danza, la gimnéstica , efe.,
en todo lo cual deberian respectivamente probar y emprender ensavos
eon sus mas distinguidos alumnitos 6 alumnitas , ora para proseguir coun
mayores aplausos la carrera del magisterio superior, ora para dedicarse 4
la ensefianza privada del bello sexo, al que con razon madres justamente
escrupulosas repugnan dar maestros. Los mismos escriforios 6 destinos de
correspondencia y contabilidad de los establecimientos comerciales & in-
dustriales que suponemos redimidos del hombre para la muger, deman-
darian & centenares las manos habiles en los ejercicios de bufefe , en la
redaccion de cartas y circulares, en la anotacion de libros , liquidaciones,
arqueos , imposiciones , realizaciones , traslades , cobros, repartos etc.,
operaciones todas muy conformes 4 la indole sedentaria y por naturaleza
doméstica de la muger.




Ni ¢ de quien mejor el proletariado femenil pudiera esperar y recibir
su rehabilitacion que de las mismas mugeres venturosas? ;Y que tarea
pudieran estas buscarse mas placenlera y meriloria que labrar 4 lan poca
costa la felicidad de sus propias semejantes? Una sanla empresa de tan al-
tos fines, mil veces mas plausible que los clubs politico-religiosos, justi-
ficaria cualesquiera medios, hasta el de fraguar y sostener una conjuraeion
permanente cantra todas las fibricas y tiendas, en que sentados 6 apenas
moviéndese eslin entretenidos hombres enervados, en vez de recorrer las
ciudades y los campos, para desempeiiar las rudas faenas que su vigorosa
organizacion puede soportar, y el delicado cuerpo de la muger declina.
Grima y hastio causa recorrer nuestros emporios de lujo, parh la equila-
tiva cireculacion del numerario escelenles invenciones, sibria y adecuada-
mente usadas, y verlos plagados de innumerables ¢ insulsostamantes de
Penélope, holgando muchas horas, y olras malgastando su pujanza y de-
nuedo en desplegar sedosas telas, primorosos encajes, lazos y cintas vis-
tosas, y hasla probar abrigos y corpiios 4 las seforas. Ni se comprende
siquiera como las hay tan déciles y longénimas quelse ofrecen al hombru-
no- trato, en arliculos enteramente heterogéneos. del sexo barbudo. ;No
merecerian una buena orquictomia lodos eses héroes de la rueca diverti-
dos en bordar, en fabricar pelucas, afiadidos y blandones, pulir alhajas y
pedreria; como tambien los pasamaneros, los liradores de oro y plala, los
merceros, confiteros, encuadernadores y hasta los cocineros?

Tampoco deben olvidarse los muchoes hombres profusamente ocupados
en los hospitales, asilos y escuelas de pirvulos, 6 de nifios menores de
ochio afios, hoy existenles, y que algun dia ¢l Mesias del buen Gobierno
creara. La vigilancia de las ancianas, antagonistas naturales de las jove-
nes, como Argos de cien ojos, haria imposible la objecion que habra asal-
tado 4 los maliciosos, respecto de las enfermerias de hombres. Nada vale
semejante reparo al lado de los inapreciables bienes que consigo lleva
la asistencia de la muger: ella busca los mas ingeniosos circunloquios ,
ruega é insta sin rayar en imporluna para vencer la repugnancia del pa-
ciente & los caldos y las pdcimas, discierne com puleritud la temperatura
y los sabores , es ducha en aplicar los paiios y vendas, colocar comoda-
mente los gorrus y escarpines, impedir el derramede los liquidos alimenti-
cios 6 tépicos , remeter la ropa de la cama , allanar los pliegues y arru-
gas, asegurar con snavidad las ataduras. Sabe gir impasible las depreca-
ciones, dar solucion a las quejas y aproveehar el instanle oportuno de los
consuelos,

Remunérese doble al hombre | ediquesele adrede para enfermero, v
siempre refractario & las maneras snaves, faltard involunfariamente & fo-
das las menudas exigencias que de conlinuo reclama el cuidado de undo-
liente: no se apartara de él en cumplimiento estriclo de su aulomaltico de-
ber, pero le tendrd moralmente abandonado ; sus bruscos moyimienloes,
la natural rigidez y sobrada energia de sus manos, v la falta de compis y
mesura en sus ademanes, aumentarin los padecimientos fisicos del enfer-
me, al paso que con la mudez ¢ irascibilidad exasperard el espiritu del en-
fermo, harto afligido ya por el mal , y por el tormento del insomnio y del
lecho.
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¢Que dafio pueden recibir las jévenes que sientan vocacion y se lancen

4 las arles, 4 las carreras literarias, y 4 las profesiones pricticas? Bien co-

nocido es el objeto de todas ellas, y ninguna pisard los umbrales de sus

respeclivos templos, ni se acercara & los criteres de sus peculiares infier-

nos, sin haber antes probado el buen temple de sus nervios y de su vir-

tud, Asi lo creyeron Rousseau y Balzac cuando cada cual 4 su eslilo en el

frontispicio de sus singulares obras inseribié: «¢Aqui no debieran entrar !

las mugeres.» Hecha una vez la adverlencia el resultado atafie & las aspi-

rantas, la responsabilidad es toda suya, y la garantia del éxito interesara

solo 4 los elientes al hacer su eleccion,

La esperiencia que fuera forméndose acerca de la nueva institucion y
del teson y firmeza, de que las jévenes diesen pruebas, dictaria las medi-
das convenibntes, En Londres acaba de plantearse atendido el notable
aflujo de discipulas para el curso de invierno la primera escuela médica
femenil, y en Paris ya se han repetido muchas veces los bachilleratos en
letras y en ciencias para jévenes mui aventajadas y brillantes. Admitase
la reforma entre nosolros, intentemos la innovacion, v si el resultado no
respondiese ni al gjemplo de otras naciones, ni 4 las prelensiones y exi-
gencias dela muger en nuestro pais, tendriamos un leve desengafio, si, pe-
ro en cambio lograriamos un_grave argumento praclico que oponer a las
reconveneiones v cargos de la muger, hoy por do quiera descontenta de la
posicion social en que se cree retenida,

Solo perfeccionando su situacion por si misma puede racionalmente y
en rigor de justicia, esperar la muger el logro de otra posicion civil mejor.
El trabajo adecuado & su sexo, y la modestia que es su mas recomenda-
ble gala, pueden garantirla siempre un pasar tan honesto como lucrativo.
Afortunadamente, fuera de mui contadas escepeiones, la vida eélibe para
la muger intacta, no es de insanas consecuencias: la tranquilidad y el rit-
mo constante de sus funciones individuales, la facilita mas el estudio y
el desempefio de ocupaciones meeénicas; ejercicios que a la par elevan el
espiritu y fortifican el cuerpo dando por inestimable eféclo el habilo de la
sensatez y el tesoro del vigor. En vez de afanarse por la colocacion, lema
obligado de tantas madres indiscrelas, permanezca en su puesto de labo-
riosidad vy honradez; que alli sera solicitada; y en sazon para los penosos
deberes de madre de familia, serd muy pronto instalada: corregida como
no podra menos de enmendarse, la opinion y conduela de los hombres,
hoi alejados por el vértigo de ambicion y brillo que @ muchas mugeres
trastorna, creyendo ellas encontrar en el himeneo el diploma de ligurines
ambulantes, y no las llaves y las obligaciones de la fortaleza que se les ha
rendido.

Barcelona 2 Enero 1866. A. MeNpoza.
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REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

Por la novedad que ofrecen los estudios que Mr. Mallendorfl’ acaba de
hacer dando una nueva teoria sobre la naturalesa especial de la hemicrd-
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nea , son dignos de ser referidos y hasta tomados en consideracion. Difi-
cilmente podré progresarse mas en el estudio semiético de aquella dolen-
cia, puesto que los cuadros sinlomaldgicos descritos por diversos autores
poco dejan que desear ; pero las teorias acerca de su modo de ser son ya
tantas, que su multiplicidad es senal evidente de que aun no se ha dicho
laultima palabra sobre este asunto : asi se esplica la poca eficacia de los
agenles lerapéuticos empleados para combatir la jaqueca.

Segun MéllendorfT, la causa inmediata de la jaqueca consiste en una
falta de energia en la accion de los nervies vaso-motores que regulan la
circulacion sanguinea en la arteria carétida, y para apoyar esle aserto, se
funda en los siguientes argumentos : enando se comprime la cardtida pri-
mitiva del lado doloroso, de manera que se suspendan los latidos de la
arleria lemporal , cesa instantineamente el dolor, y se reproduce cuando
la compresion se interrumpe. Cuando se comprime la car6tida opuesta &
la arleria subclavia del lado enfermo , auméntase el dolor , si este no ha-
bia llegado al miximum de su intensidad, mas si el dolor aun no se habia
exacerbado por completo, enténces no se manifestaba tal aumento. En el
primer caso aumenta porque pasa mayor cantidad de sangre por la caré-
tida no comprimida ; mas en el segundo se suprime parte de la sangre
que las anastomésis envian # los ramos de la arteria carétida opuesla, en
las que la pérdida de tonicidad de los museculos vasculares permite mayor
acceso & la sangre. Confirman estos desarreglos de tonicidad arterial el
exdmen oftalmoscépico practicado por el mismo aulor, con cuyo medio
esploratorio ha podido reconocer eambios manifiestos en la circulacion
profunda del ojo correspondiente al lado del dolor : el fondo del ojo viva-
mente enrojecido, la papila éptica roja y difusa, la arteria y venas cen-
trales muy dilatadas y como flexuosas formaban contraste con las condi -
ciones normales del ojo opuesto. Apoyan la misma leoria las diferencias
de contractilidad que se reconocen pulsando la radial y la temporal del
lado enfermo : al paso que el latido de esta es poco fuerte y el vaso es an-
cho y depresible, el pulso radial es fuerte, pequeiio y contraido. Tam-
bien ha encontrado diferencia en el niimero de pulsaciones : la temporal
latia 72 4 76 veces por minuto y la radial 56 y hasta 48.

Descansando la teoria principalmente en el hecho de que los vasos ecu-
lares estan dilatados y de que comprimiendo la carétida cesan los sinfo-
mas dolorosos, es ficil deducir todo lo demés : en efecto, dilatados los
vasos deberd resultar una fluxion sanguinea que llegari hasta 4 compri-
mir el encéfalo sobre todo por su base y por su periferie y 4 escitar tam-
bien los diferentes nervios que constituyen los pares cerebrales : de aqui
la fatiga intelectual, la hiperestesia de la vista, del oido y del olfato ¥y, por
el intermedio del trigémino, la de los tegumentos craneales ; de aqui
tambien las nduseas y los vémitos por conducto del gloso-faringeo y del
neumo-ghstrico: la lentitud en la circulacion cardidca tambien puede
esplicarse, pues la actividad del corazon, segun Goltz lo tiene demosira-
do, se disminuye cuando en algun punto es deficiente la tonicidad vaseu-
lar. Hasla la misma pérdida de escilabilidad de los nervios vaso-motores,
esesplicada por MpllendorfT, y la atribuye 4 una escitacion pasajera de
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las fibras simpfticas, escitacion seguida necesariamente de una pérdida
de energia mucho mas durable. Sentados estos hechos va puede colegirse
que los medios terapéuticos destinados 4 combatir la hemicrinea , no de-
ben ser otros que aquellos cuya actividad ténica sobre los nervios vaso-
motores es bien conocida; asi la cafeina, la estrignina , la quinina y los
ténicos reconstlituyenles serdn los que usaremos con mas éxilo , y real-
mente ya desde muchos afios se venian aconsejando estas medicaciones,
lo que enseiia que por dos caminos muy distintos puede llegarse al mis-
mo fin.

Notable es el signiente caso de hemorragia cotidiana por la piel, suple-
mentaria de la menstruacion , publicado por M. Chausit en los Archives
générales de Medecine. Forma el objeto de esta hisloria una jéven ameri-
cana, de 12 afios, de temperamente linfitico nervioso, la cual despues de
reglar perfectamente por espacio de un afio, vié suprimido su flujo cata-
menial y reemplazado por una erupcion maculosa seguida de una hemor-
ragia, Gue ocupaba la parte anterior del (ronco y de las nalgas. Las man-
chas cuya aparicion iba precedida y acompafiada de dolorosas punzadas,
tenian de 6 4 10 centimetros de longitud por 24 5 de anchura, su color era
amarillento, formaban como una elevacion papulosa, terminaban brusca-
mente en su circulo de limitacion y su presion era dolorosa. A las cuatro
horas se tornaban de color rosiceo y ripidamente iban oscureciéndose ; de
repente el epidermis, que hasta enténces habia conservado toda su inte-
gridad, se desprendia dando lugar 4 una hemorragia brusca que mancha-
ba el lienzo de color rojo bien pronunciado : la iltima capa de liquido se
desecaba inmediatamente formando una costra sanguinea, que al tercero
& cuarto dia se desprendia poniendo & descubierto una piel rosada que al
cabo de una semana era ya del todo normal. Todos los dias aparecian nue-
vas manchas en ntimero de diez 6 doce, poro nunca en los puntos lisiados
fintes, hasta tanto que la piel no hubiese recobrado toda su normalidad.

Esta hemorragia continué durante tres meses, pero 4 medida que un
plan ténico conveniente restablecié la menstruacion, fueron disminuyen-
do las manchas hemorragiferas, hasta desaparecer por completo.

Son euriosos los experimentos practicados por Mr. Chauveau sobre la
inoculacion de la linfa vacuna diluida para ver hasta qué punto esta di-
lucion es posible sin que la vacuna pierda sus propiedades profilacticas.
En el Journal de Médecine pueden leerse los experimentos & que hago
referencia.

Mr. Chauveau ha inoculado simultineamente en la piel del mismo indi-
viduo (nifio, caballo 6 vaca) ya vacuna enteramente pura, ya la linfa
disvelta en una cantidad de agua variable, hasta en 150 veces su peso de
este liquido. En general las primeras diluciones han sido tan activas como
la yacuna pura. Las vacunaciones practicadas con linfa disuelta en 2, 10
y 15 partes de agua casi han dado siempre un resultado negativo, escepto
en un solo caso, que & pesar de haber 150 partes de vehiculo, se formé la
pustula caracteristica. Siempre que la vacuna ha prendido, sea cual fuere
el grado de dilucion, las ptstalas han presentado igual desarrollo y la

misma configuracion. Esfos esperimentos, como se comprende, vienen en
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confirmacion de que la parte activa, la parte verdaderamente capaz de
vivir como un pequeiio sér organizado es la célula, puesto que en la va-
cuna el plasma tiene propiedades negativas, en lo que hace referencia 4 la
propiedad de sér inoculada y por el contrario es el elemento anatémico de
la vacuna la tnica parte virulenta.

Si una vacuna muy diluida puede inocularse y son los glébulos las par-
tes activas, de aqui que la vacunacion no debe practicarse en estos casos
con una lanceta , porque seria facil que en la punta de aquel instramento
no hubiese ningun elemento celular : el resultado sera seguro inyeciondo
en el mismo lorrente circulatorio con una jeringuilla aquel humor animal.

Dr. RoBERT.

—<om—

CIENCIAS FISICO QUIMICAS.

La comunicacion que acerca del Ozono he tenido el gusto de leer en las
paginas de El Compilador, del Sv. Escolar y Lopez, me ha recordado los
importantisimos trabajos ledrico-précticos que conocen sin duda, los que
se preocupan en toda Europa de los verdaderos adelantos de las Ciencias
fisico-quimicas, y habiendo visto casualmente en los Anales de Quimica
y de Fisica franceses del mes de Enero proximo pasado, un estudio des-
tinado & demostrar la presencia del ozono en el aire atmosférico, del ilus-
tre quimico Schiinbein, que es el que mas se ha ocupado del ozono bien
en el aire, bien en los fendmenos quimicos intra-orgénicos, me ha pareci-
do oportuno traducirlo, 4 fin de que se vulgarice el modo de esperimen-
tar con los papeles reaclivos que propone, y cuyas coloraciones estudia
con una sencillez y un detenimiento dignos del que busca una verdad de
carécter cientifico con el nobilisimo fin de ensanchar los conocimientos
humanos que se refieren al descubrimiento de las leyes de la vida, empe-
zando por el conocimiento de los medios en que los séres viven.

Dr. VALENTI ¥ Vivd.

DE LA PRESENCIA DEL OZONO EN;EL AIRE ATMOSFERICO

i poR M. ScnUNBEIN.

El saber si, entre los cuerpos que componen la atmdésfera habitualmen-
te, se encuentra el ozono, interesa no solo & los quimicos sino & los fisid-
logos, y 4 los médicos. Es sumamente dlil tratar de este asunto, por-
que en la actualidad hay quimicos que ponen en duda la existencia
del ozono en la atmdsfera y hay algunos que la niegan. No hay, sin
embargo, persona alguna medianamenle instruida que desconozea los
eambios de estado que el oxigeno experimenta bajo la influencia de dife-
rentes causas y especialmente de la electricidad, cambios que modifican
profundamente las propiedades de este gas; siendo el oxigeno habitual-
mente inodoro, inflama la mucosa de las vias aéreas, adquiere nuevas pro-
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piedades oxidantes y particularmente la de separar el yodo del yoduro
pothsico; nada de esto hace el oxigeno en estado pasivo.

Admiten todos los hombres cientificos las descargas eléctricas mas 6 me-
nos fuertes que constantemente tienen lugar en la atmdsfera, y como es-
tas descargas no pueden tener lugar sin modificar el oxigeno del aire, es
permitido creer en la formacion del ozono, y lo propio sucede & beneficio
de las puntas en una méquina eléetrica desarrollindose un olor caracte-
ristico muy perceptible y que todos conocen.—Estos hechos conducen &
concluir que el ozono forma parte integrante de la atmoésfera y determina
fenémenos de oxidacion que no se producen sin él y que no puede produ-
cir el oxigeno ordinario.—Siendo este modo de ver exaclo, el papel pre-
parado con el almidon y el yoduro polésico en razon de su gran sensibili-
dad en contacto del oxigeno ozonado debe colorearse de azul de un modo
répido bajo la influencia de eswe agente, aun cuando se muesire en pe-
quefia cantidad en la atmdsfera siempre que conlenga un poco de hu-
medad y pueda obrar duranteun tiempo suficientemente largo sobre el
papel.

Esta coloracion se produce en efecto constantemente como lo demues-
tran innumerables esperimentos hechos en todos los puntos del globo, in-
clusos los diferentes mares, pero- como esle papel de yoduro de almidon
puede adquirir un tinte pardo 6 azul bajo la influencia de varios agentes
gaseiformes p. ej. los vapores de Acido hiponitrico, de cloro 6 de bromo,
se podria decir y creer por algunos que la causa de la coloracion del pa-

el debe ser atribuida 4 otro cuerpo y no al ozono; precisamente esta po-
sibilidad es la que sirve de pretexto & los quimicos que ponen en duda la
presencia del ozono en la atmdsfera, sin que hasta ahora demuestren &
que agenle es debida la citada coloracion.'Se ha hablado varias veces del
4cido hiponitrico y aun del nitrico (éste diluido en una gran canlidad de
agua no afecta el papel) como debiendo ser la causa probable de la colo-
racion del reactivo.

Sabemos que en efecto ¢l paso de las chispas eléctricas en el aire atmos-
férico hasta para formar ademés del ozono un poco de écido hiponitrico,
y que cualquiera que sea la cantidad débil de este dcido relativamente
4 1a inmensidad aérea de la atmésfera podria sin embargo obrar sobre el
papel reactivo con la condicion de estar espuesto al aire bastante tiempo
para producir un efecto igual al del ozono en circunstancias semejantes.

Como segun los esperimentos de Schinbein una minima cantidad de
4cido hiponitrico basta para dar al agua la propiedad de poner azulado vi-
vo al reaclivo, se podria creer que el agua cayendo de la atmésfera des-
pues de una fuerte tormenta dando la reaccion antes mencionada, indica la
presencia del acido hiponitrico libre en la atmésfera,—Probablemente no
hay otro quimico que haya analizado y estudiado con mas frecuencia que
Schonbein el agua de lluvia despues de una tormenta; sin embargo nun-
ca ha encontrado agua pluvial capaz de colorear por si misma, con un tin-
fe cualquiera, tan débil como se pueda suponer, el papel de yoduro poté-
sico y almiden, y enrojecer el papel de tornasol, bien que, afadiéndole
una pequefia cantidad de cido sulfirico el agua de lluvia daba la colora-
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cion buscada, lo cual se esplica facilmente porque este acido apoderando~
se de la base de los nitritos ¢ de los nitralos pone en libertad e| 4cido ni-
troso que colorea el yoduro de almidon.

Para esplicarse la presenciade las sales amoniacales y especialmente
del nitrato de amoniaco, en las aguas de lluvia, encontradas por Liebig y
olros quimicos, es preciso recordar que en la pulrefaccion de las materias
orginicas azoadas se desprende amoniaco, que uniéndose al acido carbd-
nico existente en la superficie de la tierra forma carbonato de amonfaco,
el cual es volatil y por lo mismo se esparce en parte en el aire y se trans-
forma alli en nitrito ¥ en nitrato con el écido hiponitrico producido bajo
la influencia de las descargas eléctricas de la atmdsfera; luego estas sales
siendo muy solubles son devueltas por la lluvia 4 la superficie de la tier-
ra, y este fendmeno esplica porque no se puede encontrar el dcido hipo-
nitrico libre en la atmdésfera; puesto que ni los nitritos ni los nitratos tie-
nen la propiedad de descomponer el yoduro polédsico; estas sales aun
cuando exislieran en gran cantidad en la atmésfera no obrarian sobre el
papel reactivo. —Se puede admilir sin embargo que en algunos casos exe-
sivamente raros y bajo la influencia de descargas eléctricas violentas el
agua de tempestad podria contener bastante acido hiponitrico, N O 4, con-
secuencia de una cantidad insuficiente de amoniaco en la atmdsfera, 4 po-
ner azul el yoduro potasico y obrar entoneces como acido que es, pero esla
circunstancia es extremadamente rara. Como quiera que sea la formacion
de este 4cido N O & en la atmdsfera, es cierto que se produce constante-
mente, bajo la influencia de corrienles de aire libre, una oxidacion que
no puede ser atribuida al acido hipoazético.—Schénbein ha demostrado
hace ya bastantes afios, que el oxigeno ordinario no tiene accion sobre el
protéxido de «Thallium,» TI O, mientras gne el oxigeno ozonado se com-
bina rdpidamente con este 6xido para formar el peréxido de Thallium,
Tl O %, que es pardo; resultando que el papel empapado de una disolucion
de protéxido de Thallium euando se espone al aire libre pasa rdpida-
mente del estado de oxido al de perdxido pardo, y como tambien toma el
mismo color cuando se expone 4 la aceion del oxigeno ozonado artificial -
mente queda demostrada la identidad del agente que produce esta colo-
racion: eslos esperimentos le hicieron recomendar este papel como reac-
tivo muy sensible del ozono, pero advirtiendo al propio tiempo que,
cuando el écido carbdnico esti unido al protéxido de Thallium y forma
asi un carbonato de protéxido de Thallium, la transformacion en déxido
pardo Tl O 8 es mucho mas lenta que cuando el papel estd mojado en una
disolucion de protéxido Tl O.

La influencia del 4cido hipoazdtico sobre el papel de protdxido de Thal-
lium es completamente nula) en cuanto al color, cualquiera que sea el
tiempo que se deje espuesto & los vapores del dcido, lo que se explica fa-
cilmente porque el acido transforma el 6xido en proto-nitrito § en nitrato
de Thallium ineoloro; por considerable que fuera la cantidad de dcido hi-
ponitrico esparcido en la atmdsfera, nunca el papel pardeard porqué no
se transformaré el 6xido en perdxido Tl O 3.

Si las tiras de papel empapadas en la disolucion de Tl O, se colocan en
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frascos de oxigeno puro ¢ que provenga de la atmésfera, permanecen blan-
cas por larga que sea la duracion del contacto, lo mismo sucede con las
tiras de papel yodurado-almidonado, ni toman el color pardo ni el azul;
numerosos esperimentos han demostrado gue el papel de T1 O expuesto a
la influencia del aire libre se vuelve pardo mas 6 menos aprisa marchan -
do de consuno con la coloracion del papel yodurado—almidonado; con lo-
do la de este tllimo es la que se observa primero, y se explica dada la
mayor intensidad del color del yoduro relativamente al de la disolucion
del Tl O; mientras que el papel yodurado almidonado puede dar en pocas
horas, humedeciéndolo un poco, un color azul subido; las tiras de papel
empapadas en la disolucion de protéxido de Thallium no pardean hasla
despues de diez y ocho 6 veinte y cuatro horas.—Apoyandose en fodo lo
que antecede no cabe duda que la coloracion del papel yodurado y almi-
donado es debida 4 un agenle quimico de la almdésfera que pone el yodo

en libertad.
(Se continuard.)

VARIEDADES.

Necrologia.—Han fallecido recientemente el Dr. D. Clemente Campa , distin-
guido médico de la cindad de Yich, juslamente reputado ; el Dr. D, Jose Varela de
Montes, ilustré caledratico y decano de la facultad de Medicina de Sanliago, aulor de
importantisimas obras cientificas; el Dr. D. Juan Agell, digno catedratico y decano de
la facullad de Ciencias de esta universidad, y el jéven licenciado en Farmacia D. Pedro
Manuel Yago, de Yalencia, aventajado escritor publico. Acompahamos 4 las familias de
tan apreciables comprofesores en la profunda pena que les aflige por tan dolorosas y
lamentables pérdidas.

En el nimero siguiente insertaremos la noticia necroldgics del Dr. Campa que acaba
de publicar el Dr. D, Fortian Feu.

Protesta.—Los que suscriben, Médicos-Cirnjanos y Farmacculicos que ejercen
la Homeopalia en esla Capital, han visto con samo desagrado en el ntim. 9 del Bulletin
de la Société Homaopathigue de France, correspondiente al 1. de Enero del corriente
afio, copiada, entre otros documen!tos relativos al dltimo Congreso Homeopalico inler-
pacional celebrado en Paris, una carla del Exemo Sr. Marqués de Nufiez, en la que se
da 4 si mismo el titulo de Jefe de la Homeopatia en Espaiia,

Anle esla calificacion que con tania audacia como imprudencia se arroga de su pro-
pia auloridad el Sr. Marqués de Nufez, los que firman , celosos de su dignidad profe-
sional, protestan de la manera mis lerminante contra tan exirafia, inmodesta y des-
aulorizada aseveracion , y afirman que nunca le han reconocido ni podido reconocer por
tal Jefe de la Homeopatia,

4Con qué titulos el Sr. Marqués de Nufiez se apropia el dictado de Jefe de la Ho-
meopatfa en Espafia, cunando consia que sus anlecedentes literarios médicos se reducen
i un curso de nueve meses ganado por asistencia, pero no probado por el examen
anual, en la escuela preparatoria de Medicina de Bardeos?

Y este Sefior, por grande que su ingenio fuese, ¢ podria alcanzar con justicia el re-
levante titulo de Jefe de una escuela médica respetable, en el estado actual de exten-
sion , complicacion y adelantamientos de los numerosos , drduos y diversos ramos de
la ciencia de corar?
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Los firmantes sélo consideran Jefe de la escuela homeopilica, 4 la cual se hon-
rin de perlenecer, al fundador de esta gran doctring, al inmortal Samuel-Cristian- Fo—
derico Hahnemann. Y quien de cuanto va expuesto lo contrario asiente , 6l veri en lo
que estima su dignidad profesional.

Conste, pues. esta solemne protesta que los infrascritos hacen piblica ante los pro-
fesores de la ciencia y ante el mundo entero, para que los hombres y la historia den
a cada cual lo que merezca y con justo titulo le corresponda.

Madrid 19 de Marzo de 1868.

JoaQuin pE HyseaN, —JUAN SUAREZ.—JUAN DE MoRALES.—Pi0o HERNANDEZ, —EsTiBAN
Robrigo, Farmacéulico.—ZoiLo PEREZ.—JOLIAN GARCiA DEL REAL.—MANUEL CARRION ¥
MuRoz , Farmacéulico.—WENCESLAO AQUILINO MANZANEQUE. —FERMIN URDAPILLETA . —
JUAN Ripas.—CEsireo MArTIN SomoniNos, Farmacéutieo.—Luis pe HYSERN Y CATA.—
Josk MARIA DE GOROSTIZAGA.—SILYERIO RoDRIGUEZ LOPEZ.—J0sk LopEZ GiroN , Farma-
céutico.—DiEco GonzaLEz OSUNA-—ANTONIO R. MARTIN,—ANTONIO MiGUEL FaJARDO,—
Josk Foxr. (Imprenta de D. A. Gomez Fuentenebro.)

Polémica ruidosa.—Lo es ciertamente la que se ha entablado entre nuestro
apreciable colega El Pabellon médico y el Dr. D. José de Letamendi y de Manjarrés, a
proposito de un escrito de este sefior sobre el programa del referido periddico,

Algunos Irabajos publicados en EI Compilador médico han sido tambien objeto do
alaques de mal género por parte de una publicacion que dicho sefior dirige; pero he-
mos relegado al mas profundo desprecio la pedanteria, las inconveniencias, los humos
de maestro y las chocarrerias que resplandecen en dichos alaques (irmados con pseu-
dénimo, en prueba de valor y caballerosidad) y preferido no entrar en el terreno de las
polémicas, desagradable generalmente para los suscrilores. De aqui nuestro silencio
desprecialivo anle tales arremetidas.

SECCION OFICIA L,

MINISTERIO DE LA GOBERNACION.

Exposicion A S. M.

Sefiora : El preslar asislencia graluila & las personasque earecen de medios necesa-
rios para procurarsela en sus enfermedades, es imperioso deber que la caridad impo-
ne al Eslado, y que ésle cumple socorriendo al desvalide, segun los casos, ya en la
propia morada, ya en los establecimienlos organizados 4 este fin. La lev de Beneficen-
cia publica cuido de ordenar lo relalivo 4 la asistencia médica en los hospilales mu-
vicipales, provinciales y generales; y la de Sanidad quiso que el pobre no careciese
tampoco de esta misma asislencia en su propia casa, especialmente en Jas poblaciones
rurales; donde no es posible mantener los asilos erigidos & la pobreza por la caridad
cristiana. Con el objeto de llevar & cabo lo precepluado en ecla ley, el Ministro de la
Gobernacion tuvo la honra de someter a la aprobacion de V. M. el decreto de 9 de
Noviembre de 1864, en el cual se delerminaba el modo de hacer efectiva la asislencia
domiciliaria y gratuila & los pobresen todos los pueblos de la Peninsula ; peroal plan-
tear por la vez primera este reglamen'o: fruto de maduora deliberacion en los Conse-
jos de Sanidad y Eslado y del estudio del centro administrativoa que incumbe la in-
mediala direceion de este importanle seryicio, se ofrecieron algunas dudas y dificul-
fades que los Gobernadores de varias provincias somelieron & la resolucion de V. M., y
suscilironse ademis reclamaciones por parte de algunos profesores procedentes de las
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clases facultativas creadas por los anleriores reglamentos de ensefanza publica en lo
relativo & la ciencia y arle de curar.

Impulsado el Gobierno por el justo deseo del acierto en el planteamiento de un re-
forma legal tan importante, y proponi¢ndose llevarla 4 cumplido efecto, de modo que
pueda ofrecer desde luego el caricler de estabilidad que es indispensable para que
los resultados sean provechosos, someli6 4 consulla del Real Consejo de Sanidad y del
Consejo de Estado las dudas, las reclamaciones y reparos que quedan indicados; y con
el asesoramiento de lan ilustrados cuerpos es de esperar que se consiga dar al regla-
mento organico de los partidos médicos la perfeccion posible , & pesar de las dificulta-
des que suaplicacion ofrece por haberse de exlender 4 pueblos de escasos recursos y
muchos de ellos de reducido vecindario y de dificiles medios de comunicacion.

Sin embargo, el Ministro que suscribe cree haber salvado lodas estas dificultades en
¢l reglamento que tiene la honra de someter 4 la aprobacion de V. M. en el adjunlo
Real decrelo.

Madrid 11 de Marzo de 1868.—Sefiora : A. L. R. P. de V. M.—Luis GonzALEZ Braso.

REAL DECRETO.

Atendiendo 4 1o que me ha expuesto mi Ministro de la Gobernacion; despues de ha-
ber oido 4 los Consejos de Sanidad y de Estado, y de acuerdo con ¢l de Ministros,

Yengo en decrelar que se cumpla y ejecute el siguienle reglamento sobre organiza-
cion de los partidos médicos de la Peninsula,

Dado en Palacio 4 once de Marzo de mil ochocienlos sesenla y ocho.—Estd rubrica-
do de la real mano.—El Ministro de la Gobernacion,—Luis GoNzALEZ BRABO.

REGLAMENTO

PARA LA ASISTENGIA DE LOS POBRES Y ORGANIZAGION DE LOS PARTIDOS MEDIGOS
DE LA PENINSULA.

Articnlo 1.° En lodas las poblaciones que no pasen de 4,000 vecinos habré Facul-
\alivos titulares de Medicina, Cirugia y Farmécia.

Art. 2.9 Los Facultativos tilulares tendréin las obligaciones siguientes:

1.* Asislir gratuitamente a los pobres.

2. Prestar los servicios sanilarios de interés general que el Gobierno y sus dele-
gados encomienden,

3.8 Auxiliar con sas conocimientos cientificos & las corporaciones municipales y
provinciales y 4 la Administracion superior en lodo lo relativo & la policia sanilaria
de la demarcacion & que correspondan.

4,* Prestar en casos de urgencia, con la correspondiente remuneracion, los ser-
vicios que se les encarguen por el Gobernador, en las poblaciones proximas a las
de su residencia ¢ partido.

Art. 3.° En las capilales de provincia y en las poblaciones de mas de &,000 ve-
cinos se establecerd la hospitalidad domiciliaria para el pronlo auxilio facullalivo,
ordenado y éficaz socorro & los pobres, y en general para el mejor servicio sanilario.

Los Gobernadores de las provincias, oida la Junla provincial de Sanidad y de acuer-
do con los respectivos Ayunlamienlos, formarin el reglamento para cumplir con lo
dispuesto en esle articulo.

(Se continuard.)

Por lo no firmado, J. Roca.
E_RD. Jost CANUDAS.
Barcelona.—Imp. de Jalme Jepis. Petrilxol, 14, principal. —1868.

e —
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EL COMPILADOR MEDICO.

INSTITUTO MEDIGO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sres. SOCIOS CORRESPONSALES.

DERECHOS DE LOS ALIENADOS Y DEBERES DE LA SOCIEDAD PARA CON ELLOS.

En vano me esforzaria para dar cabida 4 los tan estensos estudios como
multiplicadas reflexiones que en si encierra el titulo de este humilde tra-
bajo : en primer lugar, porque mis escasos conocimientos serian, a no du-
darlo, insuficientes para darles soluciones definitivas; y en segundo, por-
que, siendo las mismas, & un tiempo, de una magpitud fundamental para
la ciencia y la humanidad, necesilaria de mayor espacio del que puedo
disponer en esta ocasion, para poder tratarlas como su importancia mere-
ce. Por lo tanto, conste, que en esle caso, no hago més que recorrer los
puntos més culminantes de algunas de ellas ; sin que por esto renuncie
4 ocuparme de Jas mismas cuando la oportunidad se me ofrezeca.

La cuestion més inmediata y que mis estrechos lazos de parentesco tie-
ne con el destino perenne de los alienados, es el lugar y el medio en que
por su especial condicion deben vivir en el mundo tan desgraciados seres.
En vista de ello, pues, procuraré ante todo hacerme cargo de lo que son
en la actualidad los manicomios en Espafa.

¢ Tenemos entre nosotros verdaderos asilos frenopiticos? ¢ podemos
oslenlar cual olras naciones esas bellas creaciones del arle, esos sorpren~
dentes monumentos, verdaderos emporios de laciencia, y & la par, cristia-
nos refugios de las miserias humanas, destinados por lo tanto & la cura-
cion y albergue de las dolencias mas terribles que aflijen con harta
frecuencia al género humano, los trastornos de la razon ? § Contamos nos-
olros como todas las naciones civilizadas con un Belam, con un Charen-
ton, ele.? Siento vivamente el tenerme que pronunciar por la negativa.
Espafia es, & no dudarlo, hoy dia, la nacion que mas abandonado tiene
este ramo de la beneficencia ptiblica, sin que por ahora se vislumbre en
ninguna region senal alguna que anuncie poner fin & tanto descuido.

Pocos son tambien los hombres que entre nosotros se han distinguido
en defensa de los derechos é intereses de los alienados : por mis que nos
apremie el imperio de la necesidad, no parece sino que somos sordos & los
ayes suplicantes de tanlos infelices que sufren. Con todo, es necesario ser
justos; de algunos afios 4 esta parte un contado niimero de médicos, por
cierto muy distinguidos, y tan amanles de la ciencia como de la humani-
dad, han tralado de inculcar a los gobiernos y & la nacion toda, el
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deplorable estado en que se encuentran nuestras instituciones frenopé ti-
cas, y con ello la urgente necesidad de reformarlas ; pero es necesario con-
fesarlo por més doloroso que me sea, que & pesar de haberse mandado co-
misionados al estranjero al objeto de estudiar los diferentes sistemas que
de manicomios exislen; que & pesar de haberse levantado planos, formado
presupuestos, escrilo luminosas memorias relativas 4 la organizacion y
régimen de tales asilos, todo por desgracia ha quedado en el eterno siste-
ma de proyectos. De donde resulta, que 1éjos de contar hoy con verdade-
ros refugios de alienados, nos encontramos con meros ¢ insuficientes de-
pésitos de esta indole, en razon de que todos 6 la mayor parte de ellos,
distan mucho de reunir las condiciones indispensables para curar los
graves desérdenes del espiritu, de los que por esla causa, en ellos se
albergan.

Por otra parte, dichos asilos se hallan casi todos unidos 4 los grandes
hospitales de enfermedades comunes, 6 mejor son fracciones de estos tlli-
mos; siendo asi que por su indole espeecial, deben eslar completamente
separados. Esta union seria aun méas llevadera, si para mayor infortunio
suyo no se les destinara los rincones, los solanos vy lugares mas insanos
de los mismos, como desgraciadamente tenemas ocasion de observarlo en-
tre nosolros, en ¢l hospilal de Santa Cruz y Hospicio de esta capital, cada
uno en su correspondiente y mal llamado depariamento.

Inutilmente el tan dislinguido como modesto alienisla de Barcelona
Dr. Pi y Molist, director del departamento mencionado, se ha esforzado
para introdueir las mejoras que losadelantos modernos reclaman, porque
ha tropezado y tropieza con lainsuperable dificultad, propia del lugar que
ocupa el manicomio de su direceion; mas 1lil para depdsito de algunos
géneros que para morada del hombre vy menos del hombre enfermo. Desen-
gaiiémonos, de alli donde no hay no se puede sacar. De todos modos, lo
que ha hecho el doclor Pi es bajo todos conceptos digno de encomio; pues
ha mejorado considerablemente el régimen interior, ha suavizado la dis-
ciplina é introducido en él una hlu:em‘ moral mejor estudmda y mas cari-
tativa.

¢ Qué diré de los deméas hospicios de la Nacion ? Para abreviar, diré que
a poca diferencia se encuentran en el mismo caso que el de Barcelona;
que los desvelos de los directores son igualmente inttiles é impotentes,
porque tropiezan con todo lo que puede llamarse oposicion, resultando de
ello que la suerte del desgraciado que sufre queda en el mismo deplorable
eslado de siempre, y su misera condicion sepultada en un eterno olvido.

Tal rémora, tal espectacion es una oscura mancha, es un seiialado bor-
ron que ostentamos & la faz de las demés naciones, sin que los denigran-
tes apodos con que nos distinguen, basten para que salgamos de ella, y
sin que las repetidas y justas protestas de los deswamndes que sufren,
hayan ablandado el duro corazon de los que tienen la eulpa.

En vano nuestros historiadores médicos consignan que Valencia, Zara-
goza y Toledo fueron las primeras ciudades del mundo que ofrecieron al-
berge 4 los faltos de razon, es decir, que establecieron los primeros ma=
nicomios, si despues de tantos siglos de existencia y a la vista de las
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continuas reformas que han introducido & introducen cada dia més sus
diversos imitadores de Europa, los contemplan y contemplamos impévi-
dos en el mismo estado de entonces. jDe que nos sirve hoy dia el haber
sido los primeros si ahora somos los tiltimos? ;Podemos, para sostener
nuestro orgullo, hacer uso de tales recuerdos? A mi modo de ver debemos
hacer lodo lo contrario. Hay recuerdos de glorias que enfristecen y hu-
millan, y en este caso se halla la de que tratamos...

Ese olvido que por parte de los Gobiernos se observa, y ese mezquino
interés por parte de todos, ; dependerd de que aun domina la idea de que
un asilo manicémico debe ser més bien una penitenciaria, destinada 4 ofre-
cer albergue al crimen y & la maldad, que un lugar de consuelo y alivio 4
la dolencia mas terrible que puede afectar al hombre ; puesto que la gran
mayoria de la nacion solo considera como verdaderos locos 4 aquellos
infelices, euyo estado de furor les obliga 4 cometer los aclos mas terribles
y destructores que imaginarse puedan, y propios de la fatalidad en que
viven ? No hay porque dudarlo, la gran mayoria de la nacion vive aun
en la falsa idea de que una casa de locos es un lugar de interminables lu-
chas y peligros de todas clases ; de modo, que el solo nombre de loco es-
tremece, no tanto por la compasion que les inspira, cuanto por el miedo
que les infunde. Para socorrer & las restantes miserias de la sociedad se
han fundado hermandades, patronalos, asociaciones caritativas; pero,
notadlo bien, ninguna para prestar sus consuelos al desventurado loco.
A la vista de todo esto, la idea de jaulas, calabozos, grillos, manoplas, el
loco con la pena es cuerdo,» se apodera y domina en la mayoria, sin que
el tiempo ni los progresos que en este sentido se han hecho en todo lo
gue dala de este siglo, hayan podido estinguir ni horrar. «El loco con la
pena es cuerdo,» es un refran infamante en boea de todo cristiano : El loco
con la suavidad y reflexiones dulces y repetidas es cuerdo.—No es menos
infamante el abominable analema que en menosprecio de Ia civilizacion y
de la humanidad lanzé un abogado francés contra tan desgraciada clase,
cuando dijo : «El alienado es un ménstruo del que la cuchilla de la ley
debe desembarazar 4 la sociedad.»—Bastante parecidas y no menos barba-
ras son las espresiones que otro abogado de la misma nacion pronuncié ha-
blando de la locura homicida, en que dijo : «La locura homicida es una
enfermedad que debe curarse en la plaza de la Gréve.» Todo lo cual prue-
ba la engaiosa idea que aun conserva la sociedad del infeliz alienado,

Desengafiémonos, y desengéfiense sobre todo los que juzgan 4 los alie-
nados con tan poca consideracion : el furor que con f{anta frecuencia espe-
rimentan, es las mas de las veces debido 4 las violencias y malos tratos que
se les dan.

Cuando el alienado era encerrado en inmundos calabozos, cargado de
grillos y exdnime de hambre, el furor corria parejas con el anlicristiano
tormento que se le daba.

Esquirol dice : «El furor no es un estado, es un accidente del delirio.»
Yo creo que es otra cosa : creo que el furor esel estado miximo de repro-
bacion en que se encuenira el dnimo del que lo esperimenta, y que el mayor
nimero de veces es provocado por la ignorancia de los que se hallan en-
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cargados de prestar los ausilios 4 dichos enfermos. Gracias aun 4 los pro-
gresos de la civilizacion moderna, puesto que 4 su impulso, las pricticas
cristianas que se emplean hoy dia en los asilos todos de beneficencia, se
hallan mas conformos al verdadero espiritu evangélico que en olros tiem-
pos. | Ojala que las tan arraigadas preocupaciones; que tantos males acar-
rean 4 tales enfermos, desaparezcan por completo de la mente de todos y
se inaugure una nueva y mas dichosa era para tanto desgraciado que
sufre |

Convencido por lo que llevo dicho, de que los manicomios espaiioles
distan mucho de reunir las condiciones materiales y morales para prestar
los ausilios que reclaman los faltos de razon, lo estoy igualmente de que
por lo mismo, no respetamos sus justos derechos ni camplimos los debe-
res que su estado nos impone,

El alienado por la misma razon de serlo se hace acreedor & todos los
consuelos de la beneficencia ptblica y privada. El negdrselos es una in-
fraccion cruel é imperdonable 4 los ojos de la civilizacion.

El alienado es un huérfano menor de edad cuyo estado especial le obli-
ga & arrastrar una existencia distinta de la de los demés hombres; es un
‘ser incapaz de dirigir sus actos, irresponsable de ellos, despojado de su
libertad, anulados sus fueros sociales, imposibilitado de atender & sus ne-
cesidades ni menos 4 las de su familia, privado, en una palabra, de todos
los beneficios y satisfacciones que proporciona el imperio de la razon. En
esta situacion colocados, se deja comprender muy bien que los enfermos
del espiritu necesitan de un padre tutelar que les represente en todos sus
actos y de un protector que vele por ellos vy sus hijos, cargos que tacila-
mente representan los Gobiernos de cada nacion, pero que en vano nos
hemos esforzado para que se hicieran eco de ellos en Espaiia.

El vesaniaco no puede disfrutar de la libertad de los demas hombres,
porque estano se halla dirigida por el blandon celeste de la razon, y por
esta misma falla puede converlirse y se convierle 4 veces en un ser temible
que amenaza de continuo su propia existencia y la de los que le rodean.

Donde falta la razon, no puede caber la prerrogativa comun de la libertad.

Los homicidios y suicidios, que con tanta frecuencia anuncian nuestras
crénicas , son un testimonio demasiado positivo para que me abstenga de
clamar contra el goce de una libertad, tan perniciosa para los que la dis-

fruten, como para los que les rodean, regida como es por una pseudo-ra-
=on. como la ofrecen muchos monomaniacos. Muchas veces estos infelices,
guiados por instintos agenos 4 su voluntad, se convierten en trastornado-
res del 6rden y sosiego publicos , esponiéndose & ser inocentes viclimas
de sus propios desmanes & veces, y siempre de la irrision de un vulgo
inconsiderado. Algunos atacan la honestidad , insultan el pudor , profa-
nan los santos lugares y cometen mil otros actos parecidos , pero dignos
todos de reprenderse y mejor de evitarse.

Si es un deber sagrado de los Gobiernos y de la Administracion pablica
la proteccion de los enfermos del espiritu , no lo es menos el de asegurar
y garantir bajo todos conceptos el érden piiblico; pues, que de ninguna
manera serfa justo que el interés, 6 mejor, el abandono de los enfermos,
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perturbara las garantias sociales. Las mismas familias, amen del general
trastorno que esperimentan , son con frecuencia impolentes para preca-
verse de sus daiinos instintos. Yy en su consecuencia, necesitan del
apoyo constante y eficaz de los tribunales, sin el cual, les seria imposible
resistirles, sin riesgo de unos y otros.

En vista de esto y careciendo como carecemos de una organizacion
apropiada que afianze los derechos de los unos y los intereses de los otros,
&qué hacer del alienado ? ; Encerrarle como un criminal en un miserable
calabozo, atado de pies y manos, para conlemplarle como rueda por
el suelo, entre las mefiticas inmundicias, ya suyas ya de otros compafie -
ros de infortunio , que poco anles les habia cabido la misma suerte, 4 fin
de que agote con sus violencias, provocadas por los lazos que le oprimen,
sus propias fuerzas y para que se centuplique el furor y la desesperacion,
6 le dejaremos , que continte en su perversion ? Una y otra de dichas
determinaciones serfa inhumana . birbara , cruel , y la sociedad en nom-
bre de la justicia protestaria siempre contra ellas. Esta practica funesta
seria, no podria ser otra que la continuacion de los horrores que en tiem-
pos no muy lejanos, se hacian sufrir 4 los [desjuiciados. Pareceria que el
genio del mal habia vuello 4 resucitar, para martirizar con sus opresoras
¥y eruentas ataduras al infortunado que sufre.....

Felizmente, desde 1a reforma iniciada en Bicetre (Francia) por el escla-
recido Pinel, la marcha de los que se hallan al frente de la curacion de
la locura, signe un movimiento contrario: y lejos de afanarse en bus-
ca de nuevas invenciones opresoras, han destruido casi por completo
el bochornoso arsenal de las que existian, reservindose solo la cami-
sola, aparato inocente que todos conocemos. El que me diga , que con
la camisola y la vigilancia debida, no puede contener los violentos impul-
sos del loco més furioso, le diré que nunca se ha tomado la molestia de
estudiar précticamente el régimen y disciplina de dichos enfermos.

Un asilo de alienados es hoy dia considerado como una nueva conquista
para el fomento de la ciencia y para la practica de la !caridad. Toda ini-
cialiva de esla fndole, por consiguiente , se nos ofrece , desde luego, bajo
dos puntos de vista diferentes ; resolviendo 4 un tiempo dos problemas
importantisimos : es un lugar donde el médico ejerce la mision de su
ciencia, y todos los demés auxiliares la del cristiano. Un manicomio am-
para y cura las miserias de los que en él se albergan ; puesto que en él se
encuentran reunidos los dos elementos capitales del régimen de toda ins-
titucion hospitalaria: agente-médico por una parte, y administrativo por
otra. Por lo tanto, lo mis légico ser4 conducir 4 esos lugares 4 los enfer-
mos del enlendimiento , desde el momento que en ellos encuentran asis-
tencia, segnridad, proteccion, caridad, alimento, vestido ¥y curacion, que
es cuanto puede apetecer el hombre enfermo.

De lo que acabo de esponer, se desprende muy ficilmente otra cues-
tion, que tampoco podré tratar como desearia: la cuestion de secuestrar
dichos enfermos.

La eolocacion del alienade en un manicomio , €s hoy dia una necesidad
admitida y aconsejada por todos los précticos , v se la considera, desde
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Pinel y Esquirol, como el medio més seguro de curacion de la locura.
Mas, hay que tener en cuenla, que en todas las naciones se hallan autori-
zadas dos clases de secuestracion: domiciliaria la una, y nosocomial la otra,
con la diferencia de que asi como en Francia y otras naciones se hallan
vigiladas por las autoridades y bajo la inmediata responsabilidad de la
familia la primera, con la precisa obligacion de que un médico se encargue
siempre de la salud del enfermo, entre nosotros dicha responsabilidad y
obligacion solo existe en los directores de los manicomios, y aun esta res-
ponsabilidad no se halla consignada en los cédigos ni reglamentos como
deberia estarlo, etc. La ley, es verdad, autoriza 4 las familias para rele-
ner en sus casas 4 los enfermos del espiritu, sin imponerles la obligacion
de que sean cuidados por un facultativo y vigilados por un agente de la
autoridad, lo que 4 mi modo de ver es altamenle perjudicial para su sa-
lud, por cuanto, se les sustrae del todo de la influencia médica que es
precisamente la inica que debe enfender de su estado, como igualmente
de la vigilancia de la autoridad que es su prolectora.

Meditenlo bien los Gobiernos y la Administracion piiblica : que la mi-
sion que les tiene confiada la sociedad, relativa 4 los desjuiciados es muy
trascendental, y que hoy dia en Espafia deja mucho que desear. Estamos
en pleno siglo décimo nono, y aun carecemos de leyes y reglamentos es-
peciales, que precisen los limites de las familas , de los médicos y de los
jueces, esponiendo & los primeros & consecuencias bajo todos conceplos
deplorables y dignas de atencion, como dejan igualmente en una posicion
falsa 4 los mismos enfermos ; puesto que les deja & la merced de todo el
mundo, sin que les depare otra cosa que el carifio de sus deudos.

Finalmente, convénzanse nuestros Gobiernos de que la necesidad de
reformar este importante ramo de la beneficencia piiblica se hace cada dia
mas sensible y que le rémora que sufre, es en menosprecio de nuestras
instiluciones.

Instilulo frenopatico de la villa de Gracia.
PaBLo LromAcH.

— T .

CLINICA DE OPERACIONES

DE LA FACULTAD DE MEDICINA DE BARCELONA, A CARGO DEL
Dr. D. AnToNio MENDOZA.

4

José Vila, natural de Vilallonga (Gerona), vecino de Olot, de 36 afios, ca-
sado , trajinero, de temperamento nervioso y constitucion poco robusta ,
entré el 12 de noviembre en esta clinica.

Si bien es verdad queno se ha visto libre de enfermedad, podemos creer
que las que ha sufrido (como son calenturas catarrales é intermitentes ,
una erisipela facial y alguna olra ligera dolencia) poca relacion de causa

tuvieron con la que vamos & historiar, y siempre puede tenermas valor el
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consignar que el enfermo no ha padecido afecciones sifiliticas si no nos per-
milimos poner en duda la veracidad de su confesion.

Un afio ha le aparecid en su testiculo izquierdo una manifiesta indura-
cion, que es creible fuese debida en ffarte & la especie de contusion ligera
pero casi permanente, que el érgano recibia mientras el individuo iba
montado largas horas en su acémila caminando por escabrosas sendas. Ni
una aplicacion corta de sanguijuelas , ni tampoco algunas unturas resolu-
tivas surtieron efeclo , y & los seis 6 siete meses se reblandecié un punto
del testiculo afectado, que deferminando una tilcera en el escroto, esta fué
agrandandose y dié paso 4 aquel que sali¢ al exterior,

En tal estado enlré el paciente en nuestra Clinica, Vefase en la parte iz-
quierda del escroto un tumor esferoideo , erizado de tuberosidades carno-
sas banadas por un pus blanco , espeso , hediondo y en extremo abundan-
te : su pediculo era delgado, largo como de un centimetro, constituido
por el cordon espermatico revestido de tejido patolégico perforando el
escroto que ofrecia una abertura de bordes duros, amoratados ¥ N0 Menos
aleclos. Era una muestra tipo de sarcocele degenerado. El otro testiculo
no ofrecia mas particularidad que el ser algo menor de lo normal.

No cabia mds tratamiento que el operatorio ; pero antes fué preciso res-
taurar la conslitucion un tanto decaida del enfermo, al propio tiempo que
desalojar algun resquicio virulento que pudiera encerrar su organismo,
pesar de las protestas de inmunidad, 6 por no haber tenido conciencia de
la importacion, de lo cual no han faltado ejemplos y muy palentes del po-
sible cardcler primitivo de males sifiliticos sin chancro eslerior ; casos
tan repetidos y convincentes que condensados y espuestos solemnemenle
triunfaron de la terca resistencia sistemética del mismo Ricord , hoy des-
pojado por sus leales adversarios hoja por hoja de todas sus primeras opi-
niones sistemélicas en un departamento patoldgico y especial que impar-
cialmente hablando, sino cred inicié ¢ ilustrd ya en su aprovechada ju-
ventud.

Al efeclo se sujeté el enfermo 4 un plan reconstituyente , preseribién-
dole ademés el licor de Van-Swielen con el rob de sauco. Tépicamente se
practicaron lociones con agua fénica y se emplearon los polvos absorben-
tes de polilla.

La operacion tuvo lugar el dia 25 del propio mes de noviembre ¥y segun
el orden siguiente. Cloroformizacion perfecta del enfermo ;—doble inci-
sion semieliptica sobre el escroto, rodeando 4 dos centimetros de distan-
cia la abertura patolégica ,—diseccion del tegumento sano para proceder
al aislamiento de las partes degeneradas ;—ligadura del cordon espermai-
tico por encima de su degeneracion ;—aplicacion esacta del asa de un es-
trangulador linear inmediatamente por debajo de la ligadura ;—desprendi-
miento del sarcocele haciendo funcionar dicho instrumento;—cohibicion de
la ligera hemorragia por medio del cloruro férrico :—reunion de los la-
bios de la herida con el uso de la sutura enclavijada ¢ emplumada, pasando
un tubo de desagiie (drainage) debajo de ella , para la mayor conduccion
del pus que se fraguase ;—curacion con cerato simple ,—7Y aplicacion del
apdsito correspondiente. El enfermo soporté bien la operacion , sin que le
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sobreviniese accidente alguno posterior. A los dos dias renovése la cura y
4 los dos mas pudo ya quitarse el tubo de desagiie. La cicatrizacion no se
hubiera hecho esperar, 4 no haber sido el pus de un caricter dcido corro-
sivo y en consecuencia haber determinado eczema en el mismo escroto.
Sin embargo , las lociones de agua fénica , no menos que las de cloruro de
cal en disolucion, triunfaron de dichos obstaculos y ademas la apli-
cacion del eolodio acelerd la cicatrizacion de una manera fan completa |
que el sujeto en cuestion salié perfeclamente curado el dia 24 de diciem-
bre.

La pieza patoldgica extirpada se conserva en el Museco respectivo de la
Facultad , constituyendo un bello ejemplar de testiculo canceroso.

Barcelona , Enero de 1868.
JuaN TERRADES.

SR T

OLINICA QUIRURGICA.
OBLITERACION DEL ESOFAGO.

Vicente Vilaburgés , de unos 36 4 38 aiios de edad , de temperamento
escrofuloso , débil constitucion é idiosineracia pulmonar , habia entrado
en la clinica de Operaciones presentando todos los sintomas , morales y
fisicos, tépicos y generales , deuna enfermedad escrofulosa y hasta de una
tuberculosis. A parte de un cardcter simpéitico y bondadoso , llamaban
desde luego la atencion unos ojos animados y espresivos, y un ctitis blan-
co y delicado con un ligero tinte amarillo-térreo que ofrecia singular con-
traste con el rubor circunscrito de sus mejillas. El pulso, aunque peque-
fio, era algo frecuente , el calor mas bien disminuido que aumentado .
escaso el desarrollo muscular, las carnes relajadas y poce elasticas; las
estremidades articulares de los huesos largos bastante voluminésas y la ac-
tividad en los movimientos voluntarios casi nula, habiendo, sobre todo,
numerosos infartos ganglionares linfiticos , muchos de ellos en supura-
cion y tubérculos en los mas.

Una fistula abriase 4 poca distancia del Angulo derecho del maxilar infe-
rior, sirviendo de medio de descarte para el pus, que se elaboraba debajo
de este hueso; pero donde principaln:ente produjera la afeccion mas fatales
resultados fué en el tubo esofagico, cuya parte media se iba estrechando &
espensas de la degeneracion adiposa ¢ impidiendo al fin, no tan solo la
perfecta deglucion de los sélidos y liquidos, sino tambien la facil intro-
duccion de la sonda esofagica , que hasta entonces habia sido siempre se-
guida de nfuseas y de vémitos. El individuo conlinuaba demacrindose
con notable rapidez, tanto-por la insuficiencia de la alimentacion y de los
agentes terapéuticos , que consislian en los antiescrofulosos , yodados en
particular, como por la falla de los higiénicos , imposibles de suministrar
como corresponderia , en las enfermerias de los grandes hospitales. Sin
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embargo, a enfermedad que condujo en poco tiempo al paciente 4 la se-
pultura , el dia 21 de enero de 1867, fué ana pleuro-perineamonia aguda
que siguié veloz todos sus periodes , desde el infarto pulmonar hasta la
Supuracion, como pudo verse por las lesiones anatomo-patolégicas que re-
vel6 la autdpsia practicada en el dia 22.

Entre otras circunslancias que se han cilado mas arriba como corres—
pondientes al hébito esterior del cuerpo, pudieron descubrirse en el cadi-
ver: Una escoriacion del epidermis mediatamente sobrepuesto 4 la masa
tuberosa que formaban los ganglios linfiticos cervicales anferiores supe-
riores al rededor de la fistula del cuello ; escoriacion debida no menos A
la irritacion de estos ganglios y tejido celular circunvecino, que & la aceion
del pus que de ellos sedesprendia. Otra escoriacion suprahioidea de lalon-
gitud de unos dos decimetros y un centimetro de anchura . consecuencia
de la no muy remota aplicacion de un vegigatorio de las mismas dimensio-
nesen senlido transversal. Notable dilatacion en las paredes de la region
pectoral derecha, producida por un abundante hidrotéraz del propio lado
el cual se puso en evidéncia al abrir la citada cavidad. Ambas pleuras es-
taban separadas de sus puntos respectivos en el mediastino anterior cons-
tituyendo por medio de cierto engrosamiento enfisematoso enquistado ,
una barrera contra el pus que se deslizaba de unas grandes vimicas del
pulmon derecho y que amenazaba inundar el lado opuesto. Veianse en esto
los efectos de lo que Sthal, en medio de sus estrafias teorfas , llamaba al-
ma inteligente, y que nosotros fundados en esperimentos fisiolégicos, nom-
bramos vita superstes in morbis 6 sean esfuerzos de la naturaleza orga-
nizada viva. Tambien los glanglios inferiores de la region cervical ante-
rior ¥ los cercanos 4 los drganos respiratorios se hallaban infartados y lle-
nos de conereciones tubereculosas , justificando con esto la ley anunciada
por Luis de que los tubéreulos que aparecen en las glandulas linfiticas
submaxilares , van descendiendo paulatinamente hasta invadir el parén-
guima pulmonar y producir una verdadera tisis.

El esdfago habia degenerado en gran parte en una masa grasienta
que le habia obstruido por completo. Separada del cadiver esta pieza pa-
toldgica fué confiada al Sr. Director de museos para que procurase su con-
servacion,

Ignérase el estado anamnéstico del individuo y hasta las causas que
producirian la primiliva enfermedad, pero como muchas de ellas se cono-
cen por sus efectos nos abstendremos de citarlas.

Ya se vé que el prondstico debia de ser grave desde un principio.

Barcelona 20 Febrero de 1868,

JUAN SeRraT ¥ MaNTE.

——SOEE—

OFTALMOLOGIA.

Importantes son los trabajos que se estin haciendo todos los dias, para
perfeccionar las operaciones de catarata por el método de estraccion, in-
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ventéindose diversos procederes & cual mas ingenioso, y de agradecer son
los desvelos que se loman eminentes oftalmélogos cuyos nombres queda-
rin para siempre inmortalizados en los archivos de la ciencia ; pero mas
de una vez la misma trascendencia de una modificacion ulilisima en de-
terminados casos, es causa de que se generalice con esceso. Sentar las co-
sas en su verdadero lugar ha sido sin duda el esclusivo objeto que ha he-
cho levantar la autorizada voz del distinguido oculista Doctor Cervera en
el seno de la Real Academia de Medicina de Madrid, ocupando varias se-
siones con un notable discurso tan rico en datos histéricos, lan caracteri-
zado por el espiritu practico y tan sano en doclrina, que sentiriamos el
desmembrarle, 4 cuyo objeto, vamos 4 publicarlo inlegro reservandonos
para el final, al dar cuenta de la discusion que promovié, el entrar en al-
gunas apreciaciones que consideramos dignas de interés.

¢QUE RAZONES ABONAN LA SUSTITUCION DE LA OPERACION DE CATARATA POR ES-
TRACCION A COLGAJO ; POR LA BSTRACCION CON IRIDECTOMIA, YA SEA A COLGAJO 6
LINEAL ?

Una cuestion de grande importancia cientifica, y no menos interés
préictico, agita al presente el campo de la oftalmologfa: eminentes ciruja-
nos, distinguidas autoridades de las naciones que mas cultivan la espe-
cialidad, pretenden en su mayor nimero modificar el método operatorio
que durante ¢l presente siglo ha gozado de justa supremacia ; tal es el
método de estraccion & colgajo. No cabe asunto de més alta trascendencia;
la autoridad y saber de las personas que combaten la estraccion de la
catarata 4 colgajo , merecen todo mi respeto , mas no llevan & mi animo
el convencimiento ; mi razon protesta, y ved ahi la causa de que levanle
mi voz ante esta Corporacion, la que contando en su seno profesores dis-
tinguidos, habiles cirujanos, ilustres oculistas , puede disculir asunto tan
interesante. ;Qué razones abonan la sustitucion de la operacion de cata-
rata por estraccion 4 colgajo, por la estraccion’con iridectomia ya sea a
colgajo 6 lineal?

Para tratar cuestion tan importante , sé necesitaria esponer muchos
hechos, describir métodes y procedimientos, siquiera fueran los mas
usuales de practicar la operacion de cataratas; empero yo necesito con-
cretarme , y no debo olvidar , que al dirigirme & tan ilustrado auditorio,
he de prescindir de ciertos detalles. Ademéas, no es mi dnimo, por esla
noche, sino iniciar la discusion; para plantearla y resolverla debidamente,
me son precisos hechos estadisticos , presentacion de instramentos, des-
cripeion particular de algun manual operatorio, que no puedo esponer,
por no traer conmigo los dalos € instrumentos 4 que aludo.

Voy, pues , 4 entretener por breves inslantes la alencion de la Acade-
mia, haciendo una sucinta é histérica enumeracion de los métodos mas
usados para operar la calarata.

El mas antiguo, todayia empleado por algunos en nuestros dias , es la
depresion, casi el iinico usado por los griegos y romanos, y bien descrilo
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por Celso ; no se valieron de otro los 4rabes, y puede decirse que durd,
con esclusion de los demds, hasta la tiltima mitad del pasado siglo.

jGircunstancia singular! Falsa y errénea era la nocion que se tenia acer-
ca de la naturaleza y asiento de la catarata, y operaban sin embargo.
Muchos siglos pasaron antes de que demostrara Kepler & principios del
siglo XVII la verdadera fancion del cristalino. Creyése hasta 61, ¥ aun
despues , que la lente cristalina era el asiento principal de la vision , y
que esta se eslinguia sin remedio, alterada ¢ dislocada aquella. Esplica~
base, por tanto, la formacion de la catarata como una precipitacion de
sustancia opaca en el humor acuoso, que llegaba 4 condensarse formando
una tela 6 membrana detréds de la pupila , y al deprimirla ¢ dislocarla no
se creia en manera alguna alacar 4 la lente cristalina.

Es preciso llegar 4 ltimos del siglo XVII y 4 principios del XVIII, para
observar los adelantlos que respecto 4 la idea de la naturaleza de la cata-
rata se iban realizando: dos hombres contribuyeron principalmente 4
ellos ; Antonio Maitre-Jean y Briseau. Este tiltimo presenté 4 la Academia
de ciencias , & principios del siglo XVIII , varias observaciones , demos~
trando que la catarata era la opacidad del cristalino. Entre sus obserya-
ciones, sumamente curiosas, cita la de un soldado, que entrado en el hos-
pital por una afeccion general , de que murié, y teniendo una catarata
completa de color mate perla en el ojo izquierdo , fué aprovechada por el
mismo para practicar la depresion en el cadiver: terminada la operacion
y restablecido el color negro de la pupila, nuestro operador indaga el
asiento del cristalino , disecando el ojo, y encuentra lo habia deprimido
en estado opaco. Despues multiplica sus esperimentos y da cuenta de
ellos en tres memorias sucesivas, Maitre-Jean 4 su vez proclima y sostiene
la misma doctrina, que, sin embargo, no es aceptada por completo hasta
mediados de su siglo.

En medio de estas discusiones acerca del asiento y naturaleza de la ca-
tarata , surgen las primeras tentativas bien consignadas de estraccion de
la misma,

En 1707 Saint-Ives , en presencia de Mery, estrae una catarata dislo-
cada que flotaba en la chmara anterior, comprimiendo el iris ; la cérnea
fué perforada con una agnja, completando la incision con una lanceta.
Pourfons de Petit repitié la misma operacion en 1708 ; empero tanto el
éxito de una como de otra se ha puesto en duda , y parece recaian en
individuos que padecian afecciones graves de las membranas internas.

Eslas tentativas parece no se repitieron hasta mediados del siglo XVIII,
en que Daviel erigié’'la estraccion de la catarata en verdadero método:
su procedimiento consistia en practicar una incision en la parte inferior
de la cérnea trasparente por medio de una aguja, y agrandarla por ambos
lados con las lijeras de su nombre ; despues atacaba la catarata con una
aguja, y & beneficio de presiones suaves y su cucharilla , todavia en uso,
aun cuando mas 6 menos modificada, la estraia. Daviel es, con justo titulo,
el que mas contribuyé en su época & que se aceptara el método de estrac-
cion & colgajo. Poco despues La Faye modifica el procedimiento de Daviel
de manera muy conveniente , pues siguiendo la seccion inferior, practica
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esla con un pequefio bisturi puntiagudo , puncionando y conlrapuncio-
nando la cérnea , y alacando despues la cipsula con su quistétomo. La
Faye realiza un gran progreso, que debia esperimentar todavia importan-
tes modificaciones; asi Wenzel algo despues idea su ceratatomo lance-ocu-
lar, instrumenlo mas acabado para verificar el primer tiempo de la ope-
racion. Richter y Beer modifican ¢l ceratolomo de Wenzel, haciéndole
triangular y tal como hoy se usa. La estraccion llegd & Alemania, y en
especial 4 la escuela de Viena, por medio de Barth, el que fué enviado por
6rden espresa de la emperalriz Maria Teresa al lado de Wenzel para
aumenltar sus conocimientos en oftalmologia. Wenzel practicé la quera-
tolomia oblicua, y Richter, Beer y otros introdujeron la superior.
(Se continuard.)

RS-
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UN MOT SUR LE CANCER DU SEIN PAR LE DR. HENRY VAN HOLSBEEK.
BRUXELLES : 1868.

Todos los remedios de uso interno 6 (e aplicacion tépica preconizados
contra el edncer, han caido en deserédito : la cicula , el mercurio y el ar-
sénico ; la compresion de Recamier , los causticos, la extirpacion y las
inyecciones de diversos dcidos, son impolentes para destruir aquel pro-
ducto heterélogo, y es que, si hemos de hablar con verdad, el cincer ver-
dadero, escirroso ¢ encefaléideo, es incurable. Sin embargo , siquiera
tengamos este (risle convencimiento , es lan dulce la esperanza , que no
podemos resignarnos & abandonar i los enfermos en brazos de su destino,
y obramos siempre , aunque no sea mas que con el objeto de mitigar sus
dolores. Los que opinan que es un hecho positivo la primitiva localizacion
del cincer , deben tener gran confianza en euantos medios puedan ex-
tirpar 6 destruir la eélula especifica ; los que , como yo, ven en el cancer
la manifestacion exterior de una diéfesis | con qué desaliento emplearan
la terapéutica tépica! Con mas fé indicarin el alteranle mas inofensivo,
que la pasta arsenical mas destructora.

El Dr. Holsbeek pertenece & esta escuela, pues si bien se muestra ar-
diente partidario de la curacion del cincer por medio de los chusticos,
sin embargo, aconseja administrar caquellos remedios conocidos que
tiendan & combalir la génesis, la multiplicacion y la division de los
productos ( cancerosos ) daiiinos y mortiferos, » De esla manera patentiza
ser un préctico concienzudo que no se deja ilusionar por hechos que 4 al-
gun apasionado indicarian la localizacion de la dolencia. Aunque el cincer
sea una manifestacion diatésiea, sin embargo , es preeiso destruirlo topi-
camente , como se hace necesaria la curacion de una sililide 6 de un in-
farlo escrofuloso con aquellos medios locales que favorezcan y coadyuven
la accion de los modificadores internos.
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El breve opiisculo que el profesor belga acaba de publicar, tiene por
objeto hacer el ex4men de los tratamientos tépicos mas usados para curar
el cincer, como son la extirpacion y la caulerizacion, combatiendo la pri-
mera y preconizando la segunda. Holsbeek examina el resultado casi siem-
pre negativo que la amputacion de la mama ha dado 4 préacticos tan dis-
tinguidos como Monro, Mayo y Macfarlane, y lo atribuye 4 la casi absolata
imposibilidad que tiene el cirujano de extirpar todo el tegido canceroso,
porque de tal suerte se confunde el tejido heterélogo con los homélogos
circunvecinos, que no puede establecerse una linea recta de demarcacion
entre la region sana y la enferma. Ademéis . en el easo de que la secues-
tracion del proceso fuese un hecho, la sangre impediria reconocer las pro-
piedades fisicas: Ta hemorragia , la erisipela, la infeccion purulenta y la
putrida conseentivas al traumatismo, hacen tambien muy grave la extir-
pacion. A la cauterizacion sefiala efectos muy opuaestos: destruye el mal
hasta en sus propias raices y mediante la supuracion elimina el elemento
morboso. No indica cuil es su caustico de preferencia, tinicamente en una
ohservacion cita el de Canquoin, n." 2 ; pero acounseja como regla prictica
importantisima, aplicar una gran cantidad de ciuslico para que en dos 6
tres sesiones quede destruido todo el eincer, v con el objeto de hacer su
aplicacion menos dolorosa, une al ciustico cierta cantidad de clorhidrato
de morfina. Como comprobantes de la bondad del método terapéutico de
que se hace apologista, cita seis casos notables de curacion, si hien en al-
gunos no esti comprobada la falta de recidiva. En todos ellos ha usado, al
propio tiempo que las caulerizaciones, un tratamiento interno muy racio-
nal consistente ya en los ferruginosos, ya en los arsenicales.

En mi humilde opinion el ciustico es el mejor Lopico para destruir la
célula cancerosa, como destru ye el virus sifilitico de un chanero infec-
lante 6 el lisico de una mordedura ; diganlo si no, tambien, los brillantes
resultados que con el hierro candente obtuvo el malogrado Jobert de Lam-
balle ; pero el chustico no combate el cincer mejor que el filo de un ins-
trumento por actuar 4 una mayor 6 menor profundidad, sino porque las
pasfas arsenicales y otras parecidas hacen esperimenlar 4 los elementos
celulares una especie de degeneracion grasienta que ocasiona s muerte,
degeneracion que por continunidad de tejido puede transmitirse como se
transmite en el seno de un musculo 6 en el parénquima del higado. De
todas maneras, los resultados negalivos mas dependen de la naturaleza
del mal que del tratamiento tdpico, y hasta tanto que la materia médica
1o se enriquezca con un nuevo producto que, como el mercurio destruye
la sifilis, pueda aniquilar el vicio canceroso, la humanidad debera llorar
una dolencia incurable.

Agradezcamos empero al Dr. Holsheeck sus nobles esfuerzos, v sirvan
nuestros desauforizados plicemes de estimulo para que emprenda en
mayor escala sus esperimentos y podamos enfonces encontrar la resolu-
cion del problema.

Dr. Ropert.
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CIENCIAS FISICO QUIMICAS.

DE LA PRESENCIA DEL OZONO EN EL AIRE ATMOSFERICO
por M. SCHONBEIN.

(Conelusion.)

Con respecto al color pardo que toma el papel empapado en una diso-
lucion de TIO, podria preguntarse si esta coloracion depende de una pe-
queiia cantidad de sulfuro de thallium producido por la presencia del
hidrégeno sulfurado (HS) en la atmdsfera ; pero esta objecion queda des-
truida por el hecho de que el papel yodarado almidonado pasa & azul en
el aire, en el que el papel de protéxido de thallium pardea ; ademas las
tiras de papel mojadas de una disolucion de una sal de plomo quedan
perfectamente blancas, mientras que mojadas eslas con una disolucion de
TIO pardean.—Aféadase 4 eslo hechos positivos que establecen con cer-
teza la naturaleza de la materia colorante del papel de Tl0.—Schénbein
ha demostrado afios ha que el 6xido pardo de thallium pone azul rapi-
damente la tintura de guayaco , y que él se decolora sumergiéndole en el
agua oxigenada, I O% en este caso hay desprendimiento de oxigeno, el
papel se decolora y el peréxido de thallium vuelve al estado de proté-
xido: ha indicado igualmente que por la accion del 4cido sulfirico diluido,
el papel yodurado y almidonado se pone rapidamente azul cuando esta en
contacto del 6xido thallico TIO% el mismo fenémeno se produce con las
tiras de papel préviamente empapadas en una disolucion de TIO y ex-
puestas un tiempo suficiente 4 la accion del aire libre; estas mismas tiras
colorean de azul la tintura de guayaco y son decoloradas por el perdxido
de hidrégeno.—Todos estos fendmenos esplican facilmente que la colora-
cion parda del papel proviene del peréxido de thallium; en efecto el
oxigeno ordinario no pudiendo transformar el TIO en TI10? es forzoso ad-
mitir que existe en la atmésfera un agente oxidante de naturaleza especial.

Los dos fenémenos , separacion del yodo del yoduro de poldsio,’y la
transformacion del protéxido de thallium en éxido pardo. son del mismo
érden, y es muy verosimil que estos dos efectos sean debidos & causas
idénticas. Considerando por otra parte que es imposible que el dcido
hiponitrico pueda cambiar el protéxido de thallium en peréxido , nece-
sariamente debe admitirse que al pasar el papel yodurado almidonado &
azul no puede hacerlo bajo la accion de este dcido.—Entre los agentes
que podrian operar las reacciones que marcan los papeles[de que se trala,
falta ver si pueden ser debidas al cloro 6 al bromo ; pero obseryando que
ni el cloro ni el bromo se encuentran en estado libre sobre la lierra sino
siempre combinados con otros cuerpos, no puede sospecharse su presen-
cia en la atmésfera, y nadie se atreve 4 suponerla; no hay un solo quimico
que pueda apoyarse en tal suposicion para asegurar que la coloracion de
los papeles reactivos en la atmésfera libre es prueba de que existen el
cloro y el bromo en ella formando parte regular ¢ inlegrante suya.

Aun cuando no nos fueran conocidas hoy las modificaciones que espe-
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rimenta el oxigeno bajo la influencia da las descargas eléctricas ; aun
cuando la existencia del ozono fuera un hecho ignorado, los efectos de
oxidacion producidos en la atmésfera tratindose de los papeles reactivos
en cuestion, mejor se atribuirian 4 una substancia desconocida, 4 un,agente
oxigenado, que al cloro 6 al bromo; puesto que hoy sabemos perfectamente
que el oxigeno ordinario adquiere bajo la accion de la electricidad un
poder tal que, & pesar del frio, desdabla el yoduro de potasio separando
el yodo , transforma en peréxido de thallium el protéxido y otra multi-
tud de efectos de oxidacion que el oxigeno no electrizado es incapaz de
determinar; 4 este oxigeno convertido en aclivo es al que Schonbein ha
llamado Ozono 4 causa de su olor.

Los que ne-dudan que el oxigeno ordinario pasa al estado de ozono bajo
la accion de la electricidad, deben necesariamente admitir que en la at-
moésfera existiendo constantemente oxizeno debe formarse ozono 4 causa
de las descargas eléetricas, y como el ozono atmosférico posee las mismas
propiedades que el ozono preparado artificialmente , segun se ha dicho,
entre otras , la de dar color azul al papel yodurado almidonado, y trans-
formar el protéxido de thallium en peréxido, seria estraviarse buscando
1éjos lo que se tiene debajo la mano el atribuir los fendmenos de oxida-
cion citados al eloro 6 al bromo libres en la atmésfera.—En cuanto 4 los
que creen tener razones suficientes para poner en duda la existencia del
ozono y todos los hechos que 4 él se refieren, y quieren transportar 4 la
atmosfera el cloro y el bromo, son muy libres de admitir lo inverosimil
en vez de lo verosimil, porque dice Schénbein para mi la presencia cons-
tante en la atmdsfera de una pequeia cantidad de Ozono estd [undada no
solo en principios ledricos, sino tambien en hechos y esperimentos fan
positives como los que indican la presencia del deido carbonico y del agua
en la atmosfera.

Admitiendo con Schiinbein que el ozono constituye una parte integrante
y regular de la atmésfera, se sigue que 4 consecuencia de su poder emi-
nentemente oxidante debe obrar quimicamente sobre los gases y los va-
pores oxidables que provienen de las substancias terrestres ; y siendo
conocido que durante la putrefaccion de las malerias orginicas azoadas
se desprenden sustancias de un olor desagradable que se esparcen en la
atmésfera , cuya verdadera naturaleza quimica nos es desconocida hoy,
pero que pueden ser destruidas por los agentes oxidantes, en particular
los permanganatos y los hipocloritos, etc ; segun los esperimentos del
célebre quimico antes nombrado, tambien el ozono artificial goza de esta
propiedad oxidante, y sin dificultad puede admitirse que el ozono atmos-
férico tiene la propiedad de destruir los miasmas esparcidos en el aire.

No se puede decir con certeza de qué modo compromelen la salud los
gases desarrollados en la putrefaccion de las materias orgénicas azoadas,
pero si se puede afirmar que una atmdsfera pura es evidentemente sana
comparada con otra que contenga miasmas; bajo este punto de vista pue-
de ya admitirse que la presencia del ozono serd un poderoso recurso para
purificar el aire ; es igualmente posible que el ozono destruya 4 causa de
su poder oxidante los animalillos invisibles que se encuentran en la at-
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mésfera, puesto que animales de poca talla, p. e. los ratoncillos, mueren
por haber respirado una pequefia cantidad de ozono.—Duranle estos 1lti-
mos afios, importantisimos trabajos han ensanchado el conjunto de nues-
tros conocimientos médicos, teniendo por objelo demostrar que ciertas
enfermedades son producidas por pequefios seres que se introducen en
nuestro organismo por las vias respiratorias: si esto es cierto no hay que
decir si serd interesante saber si el aire contiene mas ¢ menos cantidad
de ozono.

Uno de los oyentes de Schinbein, M. Scharr, de Berna, le ha comuni-
cado hace poco la siguienle observacion: los infusorios mueren inmedia-
tamente por el conlaclo con las substancias ozonadas, lo propio que por
los permanganatos ¢ hipocloritos, y este efecto, como hace notar muy acer-
tadamente el observador, es debido 4 la accion del oxigeno activo sobre
las materias albaminosas contenidas en estos animalillos.

Por estos molivos la presencia del ozono en la atmésfera debe interesar
4 los fisidlogos v 4 los médicos, y no es inverosimil que obre sobre el or-
ganismo de los animales y especialmente del hombre ; cuando se respira
el ozono artificial determina la irritacion y & veces la inflamacion de las
vias aéreas, no es pues dudoso que cuando esté en esceso en la atmoésfera
produzea ]o:«, mismos efeclos; esta cuestion susceplible de gran desarrollo
toca estudiarla 4 los médicos y fisilogos diandoles por adelantado la segu-
ridad de que el ozono atmosférico existe y que son infundadas las dudas
de los que no lo admiten.

Relativamente 4 los papeles ozonoscépicos conste que la sensibilidad
del yodurado almidonado aventaja al de pmloxuio de thallium, principal-
mente cuando se trata de demostrar la pre-:encm de pequeiias cantidades
existentes en la almdsfera; el aire almosférico que contiene una media
millonésima de ozono liene aun olor sensible , y las liras de papel yodu-
rado almidonado se colorean de azul al cabo de algunos minutos , el de
protéxido de thallium no pardea hasta pasado mucho mas tiempo ; toda
vez que la reaccion en el primer papel se verifica en pocas horas sin que
se perciba el mas minimo olor , se deduce que el aire debe contener me=
nos de una media ml]ionesunu; el segundo papel tarda mas en dar la
reaccion, como se ha dicho antes.

Segun observaciones personales de Schiinbein el aire atmosférico es muy
rico en ozono despues de las fuertes nevadas, tanto que el papel )odumdo
almidonado ligeramente humedecido se vuelve intensamente azul 4 la
media hora.

El dia 6 de Enero de 1867 cay6 una abundante nevada en Basilea, y por
consiguiente hubo una gran c{mhdad de ozono atmosférico , las tiras del
papel de thallinm presenlaron 4 las 6 horas una coloracion dunqua débil
muy apreciable , y bastaba humedecerlas con un poco de tintura de gua-
yaco para ponerlas de un color azul muy notable; nunca obtuvo Schénbein
una coloracion de dichas tiras en tan corto tiempo; puesto que en cireuns-
tancias meteoroldgicas ordinarias se necesitan 24 y mas horas para obte-
nerla,—A veces el papel de TIO aun espuesto muchas horas al aire libre
puede permanecer completamente blanco y contener sin embargo bas-
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tante cantidad de TIO® para volverse azul en contacto con la tintura de
guayaco ; este procedimiento hace mas sensible 4 la vista la accion del
aire atmosférico sobre el citado papel reactivo.—De estos datos resulta
que la sensibilidad del reactivo de thalliun es menor que la del papel
vodurado (1), circunstancia que es preciso sefalar porque debe admitirse
como cierto que el color azul del papel yodurado almidonado es debido al
ozono y no al acido hiponitrico.

Seria de desear por muchos motivos, que pudiera determinarse facil-
mente y de una manera segura la cantidad de ozono contenido en la at-
mosfera, pero este deseo es mas ficil de enunciar que de realizar: se
comprende ficilmente la razon, puesto que sabemos que la atmésfera mas
salurada contiene apenas una millonésima de ozono.—De existir seme-
jante procedimiento analitico exigiria necesariamente una substancia
dvida dc ozono y susceptible de colorearse por la oxidacion ; interin se
busca debemos contentarnos con el papel yodurado y almidonado, que en
general bastard para indicar las cantidades mas 6 menos considerables
contenidas en la atmdsfera.

QUIMICA PATOLOGICA.

Segun el profesor See hay algunos medicamentos estealégenos ¢ sus-
tancias que una vez admitidas en el organismo son capaces de producir
la degeneracion grasosa, especialmente en el higado, en los rifiones y en
los musculos. Estas sustancias son los Acidos fosférico, oxélico, nitrico y
tartérico, el alcohol y las sales de antimonio, de plomo y de arsénico.

Tienen de comun todas estas sustancias el destruir los glébulos sangui-
neos, provocar la infiltracion grasosa en los tejidos y la caida del epitelio
de los tubos uriniferos, de manera que el suero filtrandose al través de
los tubos, da mérgen & la albuminuria, y por iltimo indncen sobre el co-
razon y los misculos una metamérfosis retrégrada.

Despues para la destruccion de los glébulos sangufneos no hay necesidad
de uleeracion en el eslémago, porque pasan eslos venenos 4 la circulacion
estando integro el estémago. Tampoco las alteraciones del higado y de los
rifiones se hallan directamente subordinadas al deterioro de los glébulos
sanguineos, por modificarse aquellas visceras en si mismas. See no juzga
que el alcohol origine la degeneracion grasosa, pueslo que prestindose &
la combuslion con el oxigeno de la respiracion ahorra el gasto de las gra-
sas, y estas por tanto cunden y se acumulan en los tejidos. El alcohol pasa
sin alteracion 4 la sangre, y eliminase en sustancia por los pulmones, ri-
fiones ¢ higado, mas al pasar por eslos lejidos determina la degeneracion

grasosa.
(Gaz, med. di Torino.)

{1) EI papel de proldxido de Lhalllum seria mas sensible 4 la acclon del ozono atmosférico si el
dcido carbonico del atre no transformase el 0xido en carbonalo, ¥ este no tardara mas que aquel
en pasar 4 peréxido,
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FORMULAS.

LOCION PARA CALMAR LOS DOLORES DEL CANCER ULCERADO.

Acido cianhidrico medicinal, 4 gr.—Agua destilada de lechuga, 500 gr.
—Emphpanse las planchuelas para cubrir las tlceras dos veces al dia.

POMADA PARA LAS QUEMADURAS.

Creosota, 15 gotas.—Carbon animal tamizado, 1 gr.—Alcohol rectifi-
cado, 2 gr.—Ungiienlo espermacético, 30 gr.—Mézclese. Eslendida en
compresas linas aplicase 4 las partes quemadas. (Gaz. med. di Torino.)

MISTURA ANTIDISPEPTICA.

Infusion de ciscaras de naranjas agrias, 125 gr.—Bicarbonato de sosa,
2 gr. —Tintura de ruibarbo , 2 gr.—Tinlura de cascarilla, 10 :’I.—-ldl-ih!‘
simple, 30 gr.—Una cucharada tada dos horas. Es tambien muy ttil en
el empacho ghslrico, despues del vomilivo.

VINO DE IPECACUANA.

Raiz de ipecacuana quebranfada, 60 gr.—Vino blanco generoso, 1000.

Péngase 4 macerar por ocho dias. Suave emélico & la ddsis de 15 a 30
gr. Igualmente provechoso 4 gotas y diluido en agua azucarada, en las
hemorragias activas del ttero , en las toses pertinaces , en la diarréa , y
hasta en la disenteria. (La meu’ec. conlemp.)

SoLUCION RESOLUTIVA Y CALMANTE DEL PROFESOR SERRE.

Cloruro de sodio, 20 gramos.—Nilrato de polasa, 15 gramos. —Lter sul-
fiirico, 30 gramos, — Acido acético destilado, Tintura ﬁnlwcpasmmhca al-
canforada, Agua de rosas, aa 60 gram.—Aguacomun, 500 gram. Mézclese.

Es empleadn con prov e(,ho en 'lociones contra los tumores inflamato-
rios dolorosos: 4 veces adiciénase con :

»  Sub-acetato de plomo cristalizado, 15 grames.

En tal caso las tres sales deben de ser préviamenle mezeladas juntas en
un mortero de piedra: el agua se afiade poco & poco para disolverlas an-
tes de echar las deméas suslancias.

La Tintura antiespasmédica alcanforada (formula de Chreslien ) se com-
pone de:

Opio en rama, 2 gram. 50 cent.—Alcool de 20°, 120 gram. Macérese, Y
afiddase—Alcanfor, 15 gram. (Courrier médical.)




— 483 —

COLUTORIO CONTRA LAS AFTAS.

Espiritu de coclearia, 60 gram.;—Tintura de cochinilla, 4 gram. ;—
Agua, 30 gram. ;—Borato de sosa y Sulfato de cobre, aa. 0, 50 cent.—Ja-
rabe de frambuesas (6 rodomel ), c. s.—M. s. a.

Una cucharada en un vaso de agua para enjuague repelidas veces, cui-
dando de no (ragarse nada.

VARIEDADES.

Noticia necrolégica.—El dia 12 de marzo préximo pasado fallecié en
Yich, provincia de Barcelona, D. Clemente Campa, licenciado en medicina y cirugia
y uno de los profesores que en su modesta posicion se supe comquislar mas simpa-
lias, ya enire los compafieros de Facullad, ya entre los clientes que, puede decirse, lo
eran lodos sus conciudadanos, ya que era considerado, y con razon , como uno de los
primeros pricticos del pafs. Hijo y descendienle de médicos, fué su vida un continuo
trabajo, al que ha sucumbido despues de 32 afios de ejercicio ; pues los que saben
cudn penosa es la profesion médica en poblaciones de segundo 6rden , pueden com-
prender cudnto sufre una constitucion fisica , sobre todo cuando es poco robusta. Una
afeccion asmética enlazada con una bronquilis erGnica habia deteriorado sus fuerzas,
y acabt al fin con su exislencia,

Era subdelegado de medicina del partido desde 1887, es decir, desde el siguiente
afio al en que concluy6 sus esludios, sécio corresponsal de la Academia de Medicina y
Cirugia de Barcelona y de la Real de Ciencias naturales y Artes, y de la de Buenas Le-
tras de la propia capilal, litulos conquistados con sus trabajos cientificos , inéditos to-
dos, pero dignos muches de ellos de figurar entre los mejores escritos de sus contem-
pordneos. En la epidemia del célera de 1854, que tanlo se ceb6 en la ciudad en que
ejercia, hizo grandes esfuerzos de abnegacion, ya en la asistencia de los enfermos, ya
en la organizacion y direccion de la asistencia piiblica y Hospital especial, merecien-
do del Municipio que acordase fijar su nombre en una lipida en las Casas Consisto-
riales, junto con los de los que més se distinguieron en aquella época, y le regalase
una pluma de oro conmemorativa con su diploma honorifico. Por los mismos hechos
le concedid el Gobierno de S. M. Ia cruz de mérilo de Epidemias, 1inica condecoracion
que ostentaba con orgullo su noble pecho. En diferentes ocasiones habia sido médico
auxiliar del cuerpo de Sanidad militar, mereciendo en el ejercicio de este destino las
més brillantes certificaciones de sus jefes, como lambien en las comisiones especiales
que le habian encargado, ya el Gobierno por conducto del gobernador de la provin-
cia, yala Academia de Medicina del distrito,, que lenia en él uno de sus més celosos
coloboradores.

Ha bajado al sepulero a la lemprana edad de 56 afios, llorado de cuantos le cono-
cieron, pero dejando en todos la conviccion de que habia llenado cumplidamente los
dias de su vida con un trabajo, un esfuerzo y un provecho para el progimo, que ape-
nas alcanzan los que llegan 4 la mas complela ancianidad.

ForTIAN FEU.

_—

Congreso médico maritimo internacional.—El br. Augusto Du-
rand , encargado por la Comision organizacion de la Esposicion del Havre , de
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preparar dicha rennion, pide 4 todos los médicos , 4 quienes interesan los progresos
de la higiene naval :

1.° Que le remitan su adhesion,

8% Que le designen aquellas cuestiones 4 su parecer dignas de figurar en un for-
mulario destinado a servir de Prospecto.—Rue Royale, 17 Havre,

Teratologia esperimental.—Los adelanlos de las ciencias han subor-
dinado las diversas operaciones de la vida al dominio inexorable de la fisica y de la
quimica, esplicindolas con las leyes fijas que regulan 4 la reslante maleria : en con-
secuencia los ménsiruos, de los cuales en ofro liempo la ciencia desentendiase rele-
gandolos entre los caprichos y ludibrios de la naturaleza, hoy en manos de los esperi-
mentadores se han converlido en el molde postrer y reeslampado de las alleraciones
acaecidas en las condiciones fisicas de la incubacion. El Dr. Dareste mudando é invir-
tiendo el ambiente fisico en que deben desarrollarse los huevos, consigue A su albe-
drio v artificialmente suspender la evolucion embrional, provocarlaen un sentido mas
que en olro, y suscilar de este modo diversas anomalias en el procedimiento de la
formacion de los embriones, que luego resultan 6 van & parar en verdaderas mons-
truosidades, creadas y dirigidas & la vista misma del observador.

El autor logra semejante artificial teratologia sin mas gque modificar la potencia
calorifica de la estufa de empollar : proyeela el calérico de preferencia sobre nn punto
del huevo y al que corresponde la cicatriz; el blastodermo y el area vascular acuden
al sitio mas calentado, con lo cual se alteran sus formas, en vez de redondas bacense
elipticas. Esta mutacion de forma va muchas veces seguida de diferenles irregulari-
dades, que en el feto ya mas adelantado aparecen despuescomo verdaderas mons-
truosidades. (Gazzelta medica ttaliana-lombarda.)

Sociedad econémica Matritense. — Programa de los premios ex-
traordinarios que ofrece esta Sociedad, con arreglo al acuerdo de 26 de Octubre del
afio proximo pasado, para fomentar en Espafia el cultivo de la vid, la buena fabrica-
cion, y el comercio exlerior de los vinos.

1.° Titalo de sécio sin cargas y medalla de oroal aulor de la mejor obra sobra el
cultivo de 1a vid en Espaiia, dando de término dos afios para su presenlacion.

2° fgual premio al agricul'or espafiol, que en el término de res afios, pruebe
competentemente haber agrandado el referido cullivo en nuestro pais en escala mayor
da cien heclireas, 6 mejorado el existente con buenos procedimientos agricolas.

3.° El mismo premio al que en el espacio de cuatro afios forme en alguna de sus
tierras la mayor coleccion de variedades de vid, cultivadas por los modernos proce-
dimientos del arte, siempre que dicho niimero no baje de 200 variedades, sean del
extranjero 6 del pais.

4&.° Tgual premio al aufor que presente la mejor obra escrita sobre elaboracion de
los vines finos ( puesto que ya se abri6 concurso para premiar otra sobre los vinos co-
munes 6 de pasto), concediendo lambien cualro afos de lérmino para su presen-
lacion.

B.° Igual premio, y derecho & usar el esoudo de la Sociedad en la marca de los
productos, al empresario 6 compaiiia que en el espacio de dos afios creare bodegas
modernas en que se elaboren por afio mil pipas de vino al menos, por medios perfec-
cionados segun las buenas reglas del arte,

6.° Tgual premio al autor del mejor tratado tebrico-prictico sobre elaboracion y
conservacion de los vinos en general, dandoles las mejores condiciones para su expor-
tacion, concediéndose dos afios de lérmino para escribirle,

Advertencias. — 1.* Los diversos plazos cod@didos en este programa por la Socie-
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dad & los autores, agricultores, y empresarios 6 compafifas, comenzaréin 4 correr des-
de su fecha.

2." Los aspirantes 4 los premios 1.°, 4.° y 6.°, presentaran los manuscritos en Ia
Secrelaria de la Sociedad, plazuela de la Villa, nim. 2, piso bajo, de doce 4 cuatro de
la tarde, en pliego cerrado y sin firma; pero acompafiados de otro lacrado en el que
se incluya el nombre y domicilio del aulor, que se abrird tinicamente si fuese pre~
miado, pues de no serlo se quemaran piiblicamente el dia de la adjudicacion de los
premios. Los pliegos y el manuserito llevarin al frente un mismo lema.

8.* El que opte al premio 3.° acompafiard & la descripcion de las variedades los
ateslados correspondientes de las autoridades civiles de la localidad, que justifiquen
el hecho.,

&.* Los que aspiren 4 los premios 2.° y 5.° justificarin en igual forma svs condi-
ciones y derecho, remitiendo ademés los que opten al 5.° la descripcion de los proce-
dimienlos que hayan usado en la elaboracion,

Madrid £ de febrero de 1868.—EI[ seoretario general, JUAN DE TRO Y ORTOLANO.

Comunicado.—Sin que entendamos abandonar ni en realidad abandonemos
el terreno digno de la abstencion que lenemos elegido vy deseamos 4 toda costa con-
servar anle cierias polémicas; sin que entendamos romper el silencio despreciativo
que hemos tomado por norma ante cierlos ataques de mal género, acerca de los cuales
damos por repelido aqui lo que dijimos en la peniillima pagina del nlimero anterior, in-
serfamos el signiente comunicado, escepcionalmente, por tratarse de la defensa de un
ausenie,, en todo caso muy justificada y alendible , y como en representacion de la
defensa de los demés compaiieros agraviados ausentes,

Sr, Director de El Compilador Médieo.
Barcelona 13 de Abril de 1868.

Muy Sr. mio: Acabo de recibir una sentida carta de mi ilustrado amigo D. Miguel
Llobera y Canaves, médico residente en Pollensa (Mallorca) y autor de la memoria in-
serla por acuerdo de la Academia de Medicina y Cirugia de esta capilal en el mim. 61
del periédico que Y. dirige, sobre la cual se permitié frases muy poco decorosas
el que lleva el titulo, bien poco justificado por cierlo, de Archivos de la Medicina es-
paitola. En dicha carla se leen enlre otros los pirrafos siguientes :

«A juzgar a ese crilico por el poco respelo con que frala & comprofesores honra-
dos, de seguro que es indigno del juicio favorable que de ¢ se habia tal vez formado:
donde sobra tanla presuncion no debe de haber verdadera ciencia.—Tu sabes mejor
que nadie con cuanta repugnancia escribi esas lineas.—No auguro buena vejez 4 hom-
bres como ese ; si lodos los médicos se le pareciesen , ame ruberizaria de perlenecer a
la clase médica.—Perddname si consigno espresiones que no estin del todo acordes
con la madurez de un hombre juicioso.»

Cumpliendo con el deber de amigo, con fecha de hoy he contestado con la siguien-
te carta al Sr. Llobera.

Mi estimado y distinguido amigo : Acabo de recibir lu apreciada en que veo ha lle-
gado & tu noticia el brusco é inmerecido alaque de que has sido objeto por parte de
los Archivos de la Medicina espanola. Mia es la culpa, puesto que sélo cediendo & mis
reiteradas instancias y 4 las de otro amigo elaborasie aquel escrito modeslo ysin pre-
lensiones : por consiguiente, la vindicacion me corresponde de derecho.

Yo, & fuer de amigo no quise hablarle de eso, con la esperanza de que lal vez ig-
norandolo te ahorrarias un disgusto. Ya que no has tenido esta suerte, sirvate de le-
nitivo la consideracion de que ninguna mella puede hacer en lu mérilo personal ni en
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¢l de tu trabajo, la censura de quien para fulminarla ha tenido que ocullarse dehajo
de la careta del pseudénimo. No te alarme esa censura, pues en ella va envuelta la de
la Academia que premid tu memoria; y entre el volo de esta corporacion y el de tu Aris®
tarco la preferencia no es dudosa. Piensa que es mil veces preferible imitar al timido
¢ inofensivo renacuajo, compuesto de mucha cabeza, miembros rudimentarios y lo de-
mds eola, que noal feroz y repugnante cocodrilo, con sus enormes garras y dientes dis-
puestos & despedazar reputaciones, y mucho escremento; y considera que vale mas
un escrito vacio de ciencia 6 de presuncion, que otro rebosando hiel y pedanteria. No
te aflijas ni pases ningun mal rato por los dicharachos de los Archivos ; imita la con-
ducta del Compilador Médico entregandolos al desprecio, que otros cuidaran de queno
les falten 4 aquellos las hormas para sus zapatos, segun podras ver en los nimeros
827 y 828 del Pabellon Médico, cuya lectura (e recomiendo.

Si pudiésemos alzar un poquito la visera de D. Anaslasio y resultase ser el que pre-
sumo, enlonces le diria al oido que debiera no haber olvidado la inmensa dislancia
que cuando estudiantes le separaba de Ui ; de Ui, que en aquellos liempos fuiste la glo-
rin y el orgullo de esta Escuela de Medicina. No te adulo, ni siquiera (e lisonjeo; ape-
lo al testimonio irrecusable de tados nuestros maestros y de todos nuestros condisci-
pulos. Si hubiese de parangonarle contigo en el dia de hoy, le diria que si él ocupa un
lugar distingnido en esla capital , ti has recogido més laureles en ese oscuro rincon
del mundo que no arrancara él del estéril y cenagoso lerreno en que en mal hora se
ha metido.

Yerdad es que no les falla & los Archivos quien les prodigue el incienso de la adu-
lacion, animando & sus direclores a sequir en la empresa noble y laudable que han aro-
metido, y asegurandoles que se pondrin & su lado todos los profesores honrados, lo que
equivale & decir que no lo serémos los que obremos distinta de manera. Mas a pesar
de las seguridades que los Archivos han recibido de su dignisimo colega, 6 sea el Dia-
vio de Barcelona, nosotros lenemos nolicia de muchos profesores honrados , -y no asf
como quiera, que procuran mantenerse 4 una respetable distancia de aquella revista
al igual de lo que hacemos lodos cuando vemos dirigirse hicia nosotros 4 un individuo
del género canis atacado de hidrofobia. En visla de eslo se me ocurre una duda : }Co-
mo se las arreglara el apologista de los Archivos para conciliar su petulante profecia
con la honradez de los profesores aludides ?

Yolviendo al asunto, no importa que siga dicho periédico el desatentado consejo de
su oficioso amigo ; que asi le cantarémos méis pronto el De profundis , cuando habran
gastado lastimosamente el tiempo, la renta y el prestigio los que le dieron el ser. Tal
vez enlonces sonard para estos la hora de la expiacion de los dafios irceparables-que
estan causaudo A la medicina patria, que en todas partes y por boca de lodos sus her-
manos les esth gritando : Hijos espiireos, retroceded 6 deteneos, que dun es tiempo y no
sabeis, insensatos, lo que estais haciendo.

por lo demés, amigo mio, nada temas por tu honra cientifica. Si alguien te pre-
senta los Archivos présentale Ui esta carla, que yo baré que vea la luz piblica, haciendo
mia toda responsabilidad. Por supuesto que eslo me valdrd probablemente una tre-
menda arremelida del flamante periédico, que ya al nacer lanzé el analema de su
célera sobre cualquiera que se atreviese con él ; pero ; qué me importan & mi las arre-
metidas de los Archivos, ni qué menos puedo hacer en obsequio del mejor de mis ami-
gos, del mejor de los médicos y del mejor de los hombres?

A Dios : siempre tuyo,

Juan MARSILLACH.




REGLAMENTO PARA LA ORGANIZACION DE L0S PARTIDOS MEBIGOS.

[ Continuacion.

Arl. &.° Serdn considerados como pobres para los efeclos de este reglamento.

1.° Los que no contribuyan direclamente con cantidad algnna al Erario , ni sean
incluidos en los repartos para cubrir los gaslos provineiales y munieipales,

2.° Los que vivan de un jornal ¢ salario eventual.

8.° Los que disfrnten de un sueldo menor que el jornal de un braeero en la loca-
lidad respectiva.

4.° Los que en conceplo de parientes formen parle de la familia de un vecino po-
bre y vivan en su compania.

5.° Los exposilos que se laclen en las respeclivas jurisdicciones por cnenta de la
Benefieencia.

6.% Los acogidos en los Hospicios 6 en Casas de Misericordia y de Exposilos que
carezcan de Facullativoes ; y

1.° Los desvalidos que accidentalmente 6 de {rinsitose hallasen en el pueblo,

Arl. 5.° Las listas de pobres s¢ formarén al final de cada afio por los respeclivos
Ayunlamienlos con las Junlas manicipales de Sanidad y Beneficencia ; y las prolesias
que sobre el particulat hicieren los interesados 6 los F. cullalivos, serdu resueltas por
el Gobernador, oyendo 4 las Juotas provinciales de Sanidad,

Art. 6.° Para la asislencia facultativa constituirin los pueblos 4 que se refiere el
arl. 1.° de esle reglamento partidos médicos de primera, segunda, terceray cuarla
clase. Se consideran de primera los que excedan de 599 vecinos ; de segunda los de
400 & 599 ; los de tercera de 200 a 3995 de cuarla los de menos de 200 vecinos que
puedan costear por si su titular bajo las bases que mas adelante se fijan; y los que
para esle objelo necesilen reunirse i olros pueblos formando agrupacion.

Art. 7.° Estas agrupaciones habrin de tener 4 lo menos 130 yecinos para consli-
tuir partido ; pero si pasan de 299 y si por la distancia de los pueblos no puede al-
canzar 4 lodos con facilidad y prontitud la accion facullaliva, se dividira la agrupa-
cion formando dos partidos, de la mitad de veciros cada uno proximamenle.

Arl. 8.° Los pueblos que por sn escaso vecindario no puedan constituir parlido ni
reunirse 4 otros para esle objelo por las dislancias ¢ accidentes del terreno que los
separe, formaran partidos cerrados de la manera que mas adelante se prescribe , 6 se
agregarin & alguno que esté préximo, en conceplo de anejo.

Arl. 9.° Los Gobernadores, oyendo & la Junta de Sanidad, concederin antorizacion
a los Ayunlamientos para formar partido cerrado de cualquiera de los de segunda,
lercera y cnarla clase, cuando por eircunstancias especiales de la localidad no haya
aspirantes a la plaza de titular que sean Doclores ¢ Licenciados en Medi ;ina y Cirujfa,
despues de anunciada por segunda vez la vacanle, si en ello conviniese el Municipio y
las dos terceras partes 4 lo menos de los veeinos no incluidos en la lista de pobres, lo
cual debera hacerse constar en ¢l acla que se remila para la debida resolucion al Go-
bernador de la proviucia.

Art. 10 Al constituir los partides de cuarta clase por agrupacion, cuidardn los
Gobernadores de que se atienda 4 la mayor conveniencia de los pueblos que hayan de
asociarse. Los ayuntamientos que los formen delerminarin de comun acuerdo el pun-
1o en que haya de residir el Facultativo para que la asistencia sea regular; y en el
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caso de no avenirse, resolveré el Gobernador , despues de oirles y consultando el pa-
recer de la Junta de Sanidad provincial.

Art. 11. Los partidos de primera clase tendran un titular por cada grupo de una a
300 familias pobres, y uno mas por los que excediesen si pasan de 150, repartiéndose
entre ellos el servicio de un modo equitativo , con la asignadion anual de 400 a 800
pscndos, segun las circuntancias de la localidad, los recursos del pneblo ¥ 6l nimero
de pobres.

Los partidos de segunda clase tendran un titular por cada grupo de una & 200 fa-
milias pobres v un sueldo anual de 300 4 600 escudos, con arreglo 4 Ias mismas cir-
cunslancias.

Los partidos de tercera clase tendran por cada grupo de una & 100 familias pobres
un titular con sueldo anual de 300 & 500 escudos, segun las circunslancias expuestas.

Y por fin, los de cuarla clase tendrin por cada grupo de una & 100 familias pobres,
como los de lercera , un titular con sueldo anual de £00 a 600 escudos ; mas en el
caso de constitnirse el partido solo con 430 vecinos que es el minimum marcado al
efeeto, la asistencia gratuila no serd obligatoria con la asignacion establecida sino

hasta el nimero de 50 familias pobres

sin embargo de lo establecido en este articulo como regla general, de que no haya
mas que un litular para cada 300 familias pobres en los partidos de primera clase,
habré 4 lo menos dos Litulares, sea cual fuere el nimero de familias pobres, en las
poblaciones que pasen de 1.000 vecinos y no lleguen & £.000.

Art, 12, Sobre la asignacion que corresponda 4 la plaza de litolar segun lo pres-
¢rito en el articulo que precede, se abonaran dos escudos mas por cada familia pobre
que exceda de las sefialadas respectivamenle para cada clase en ¢l mismo articulo.

Art. 13, Los facultativos litulares contratados solamente para la asistencia de los
pobres y para los demis fines que se expresan en los artfculos 1.% 2.°y 8.°, quedan
en liberlad de celebrar contralos particulares con los demés veeinos para prestarles la
asistencia correspondiente & su profesion.

Los Ayuntamientos no podréin intervenir en ellos, ni obligarse a recandar las can-
tidades estipuladas, aunque deberin prestar el debido apoyo & los titulares que re-
clamen de dichos vecinos el abono de las que se hubiesen comprometido & satisfacer
tal servicio. Log veeinos no incluidos en la lieta de pobres , podrin convenirse en el
sefialamiento de una suma anual determinada , repartible entre ellos en la forma que
acuerden , para contralar la asistencia facullativa con el titnlar 6 con otro que elijan,
y encomendar 4 la comision que nombren la recandacion de las cuolas y el pago de
la expresada suma, aulorizindola completamente para formalizar el contralo hajo las
bhases que establezean.

Art. 16, En el caso de conslituirse partidos cerrados por las circunstancias excep-
cionales que en los arlicnlos 8.° y 0.9 quedan expresadas, se fijara la dotacion del
titular anmentando 4 la que corresponda segun los lipos marcados en el arl. 11 por
asistencia A los pobres, la que se acuerde por el Municipio con la mayoria de los ve-
cinos que no eslén inscrilos en la lista de pobres. La asignacion lotal serd en este caso
satisfecha por el Ayuntamiento , sin que se pueda obligar 4 contribuir con cantidad
alguna por tal conceplo & los que no hnbiesen prestado su asentimiento & formar par-
tido cerrado, los cuales notendrin derecho i la asistencia que se contrate, Igual pro-
codimiento se seguird cuando los pueblos pequefios se anexionen & otro parlido proxi-

mo usando de la facultad que se les concede en elart, 8.°
(Se comtinuard.)

Por lo mo firmado, J. Roca.

E. I{: D. Josk “CANUDAS.

Barcelona.—Imp. de Jalme Jepus, Pelritxol, 1§, principal. —1808.
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EL COMPILADOR MEDICO.

INSTITUTO MEDICO DX BARCKLLONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Snes. SOCI0S CORRESPONSALES.
COMBUSTION ESPONTANEA.

Es de estrafiar sobremdnera que en medio del siglo XIX eslemos lan
adelantados sobre este particular, como cuando empezé 4 hablarse de si
existia 6 no lal'combustion. Hoy dia en que las grandes invenciones han
venido & cambiar la faz del mundo, en que todas las intelizencias escudri-
fiando los secrelos de la naturaleza, han dado un gran impulso al saber
humane que tan numerosos y pingiies frutos ha reportado i la cieneia; hoy,
en que lodo es mejora, adelanto, agitacion, nos quedamos en el mismo es-
tado en que se encontraba esa gran cuestion en 1692 ¢uando los Jacobeus.
Branchini de Verona, Wilmer, etc., se dignaron recoger los primeros ca-
sos nolables. Sin embargo, harlo importante es la cuestion que nos ocupa,
porque muchas veces sucede y ha sucedido que, bajo ese amparo se ocul-
la una mano criminal y homicida, y el médico, que, aceptando las doe=
trinas consignadas en los libros, sin elaborarlas en el erisol de su eoncien-
cia y de su ciencia, por la sencilla razon de que Magister dixit, da su
dictamen en favor de la combustion esponlinea, es hasta cierto punto
complice del reo: que casi siempre hay uno en lales percances. Ll indife-
venlismo es allamente reprensible, sobre todo cuando se trata‘de la con-
servacion de la honra de un particular por una parte, y del casligo de un
erimen por otra ; pueslo que 4 su sombra pasan por alto muchas cir-
cunstancias y aceidentes que acompanian al hecho consumado . ¥ que
bastarian por si solos para conducirnos por la senda de la verdad.

Pero volvamos & nuestro corfietido, y entre lodos los casos conocidos va-
mos a bosquejar de un modo ripido los dos principales ocurridos casi en
nuestros dias. Nadie ignora que el 13 enero'de 1847 4 las 41 de Ja noche,
se encontro en el cuarto el caddver de la condesa de Coerlitz, de la prin-
cipal nobleza del gran ducado de Hesse-Darmstadt, profundamente des-
truido en la caheza y en alguna otra parte del cuerpo por el fuego : entre-
gabase al vicio de la embriaguez. Dieron los médicos consultados su
informe, cerlificando la existencia de una combustion espontinea, que fué
apoyado por el proto-medicalo de Darmstadt, Pero, gracias 4 la negativa
formal de tal combustion por el gran quimico aleman Liebiz. descubriése

que Juan Haufl; syuda de caimara del conde, cra el reo, culpable y eonvic
to del triple crimen de robo, homicidio & incendio, porque se vié lo
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que habia pasado por alto & los primeros médicos, que habia en el tempo-
ral derecho una hendidura casi perpendicular de media pulgada, impi-
diendo la destruccion del resto del crineo reconocer sise prolongaba mas.

En el diario los Debates, de Paris, dabase cuenta en su nimero del 24 de
febrero de 1850, de un nuevo caso de esa naluraleza, acontecido en di-
cha capital en la persona de un afamado bebedor conocido del publi-
co con el pseudénimo de Pochard. Citabase ademas la casa, silio y hora
en que,habia tenido lugar tal siniestro. El inerédulo Liebig escribid al
prefecto de policia del Sena, Mr. Carlier, y 4 pesar de cuantas y numero-
sas pesquisas pudieron practicarse, este contesté al célebre quimico, que
no habia el menor vestigio de tal combustion, siendo la noticia que se leia
en el Diario un verdadero pufdel gacelillero que quiso diverlirse.

Regnault y Pelouze asi como tambien Magendie, escribieron 4 su amigo
y maestro Liebig que no tenian conocimiento de un solo caso bien proba-
do de combusti i espontinea.

Ahora bien, si en lugar de querer indagar lo que podia haber de cierlo
en tales circunslancias no se habia encontrado un hombre tan amante de
la ciencia como el ya citado quimico aleman, ¢no tendriamos otrosdos ca-
sos que afiadir & los pocos que se nos refieren ? y, en tal caso, no habria
sido por pereza ¢ incuria de los facultativos 6 personas consulladas ? La
contestacion es légica , y podemos casi asegurar que la misma confianza
podemos tener en lodes los ejemplos que se nos presentan. Si los que
andan en busea de combustiones espontineas tuviesen menos credulidad
y alguna mayor diligencia, si comprobasen los hechos antes de buscar su
esplicacion, de seguro la historia de la medicina contemporinea habria
tiempo hace, rechazado el horrible fendmeno que combalimos, como su-
cede ya'en Francia, v los tribunales descubricran y condenaran los gran-
des criminales que han sido prolegidos (ras un dictimen facultativo que,
en su interior, no han podido menos de escarnecer y ridiculizar.

Si meditamos un momento sobre el modo y la manera de efectnarse la
combuslion espontinea, enconlraremos una porcion de circunstancias que
generalmente preceden 6 acomparian al hecho consumado, por las cuales
podremos juzgar.a priori de la imposibilidad que hay en que arda el
cuerpo por si solo; 6, a lo menos, que infundirin en nosotros sospechas
muy fundadas sobre la realidad de si han sucedido los casos referidos en
los libros.

Hise observado en primer lugar que el sexo femenino es mas co-
munmente objeto de la combustion esponlinea, circunsiancia muy es-
trafia cuando sabemos que el niimero de hombres entregados 4 la embria-
guez es muchisimo mayor, y sin embargo hay menos viclimas entre estos
tltimos.

2° Tienen mas bien lugar durante el invierno que no durante el ve-
rano. Choea sobremanera el que no tenga lugar cuando casualmente todas
las circunstancias tendrian que favorecerla, tales son el calor inlenso del
verano, la mayor transpiracion culinea, etc., pero mas bicn en eslacion
contraria.

3.9 Los muebles de la habitacion, y & veces la misma ropa del difun-
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to, quedan muy & menudo intactos. Haciéndonos cargo do lo intenso que
ha de ser el fuego para reducir el cuerpo humano & carbon 6 cenizas, no
alinamos & comprender ¢dmo no prende el fuego al traje de la viclima ¢
& los muebles, que son mucho mas combustibles que la carne, sin mostrar
esa gran predileccion esclusiva para el cuerpo solo. Asi podriamos enu-
merar algunos otros puntos tan faciles de rebatir como los que acabamos
de examinar. Vale mas que nos detengamos un instante en la composicion
del cuerpo humano para probar lo imposible que es la tan cacareada com-
bustion, atendiendo no mas que 4 su composicion quimica. Cudn dificil
es, bien lo saben los médico-legistas que han tenido que praclicar alguna
vez incineraciones que han sido siempre & huen seguro incompletas 4 pe-
sar de los oxidantes mas enérgicos.

Tenemos que el euerpo humano se compone de partes sélidas y parles
liquidas, formando estas los 910 de su peso total; entre aquellas, ade-
mis de la piel, musculos, ete. figura el esquelelo dseéo ; y ndtese hien
que en los ancianos (edad casualmente en la cual acontece el fenémeno
que negamos) los huesos conlienen */, de su peso de sustancia indescom -
ponible por el fuego, fosfatos térreos y alealinos, agenles todos, segun Gay-
Lussac, que se emplean con mas ventaja para impedir la combustion,
hasta de aquellos cuerpos altamente combustibles, y [, solamente des-
composible por el fuego, pero un fuego muy activo, como, por ejemplo,
la temperatura del horno de viento,

Las grasas, deslituidas deagua y fosfalos, son mu y combustibles, es ver-
dad ; més téngase presente que necesitan para arder una lemperatura de
350 & lo menos; que su combustion, en segundo lugar, no puede comuni-
nicarse 4 los tejidos adyacentes hasta que han perdido estos tiltimos la
gran cantidad de agua que conliene y que su temperatura se haya elevado
4 unos 400°. Para no ser prolijo, y suponiéndolo sabido de todos mis lec-
lores, no enumero uno por uno todos los elementos de qua se compone el
cuerpo del hombre, pudiendo deducir de todo lo que antecede ;

1."  Que nuestra carne no tiene en si los elementos indispensables para
arder por si sola, ni menos reducirse i cenizas, como senos. dice, sin el
concurso de los agenles esteriores.

2" Que los huesos igualmente nunca pueden ealcinarse , ni menos
aparecer en polvo en su mayor parte, sin agenles oxidantes esterio-
res.

Podré objetarse que el aleohol 6 espiritu de vino es el motor 6 causa
predisponente de ese terrible aconlecimiento; refutemos las dos principa-
les teorias que se han ideado para su esplicacion, y habremos conseguido
nuestro objeto. Algunos pretenden que, por el abuso del aleohol, se llega
4 saturar la economia de tal modo, que, embebidos todos nuestros tejidos
basta la aproximacion ¢ aplicacion del fuego para provocar el incendio.
Una de dos : el aleohol ingerido en el estémago no sufre modificacion an-
les de ser absorbido 6 la sufre. Si lo primero, ¢quien no echa de ver los
graves lrastornos que se desarrollarian local y simpéticamente incortipa-
tibles con la vida del sajeto, tales como enlerilis mas ¢ menos intensas,
flegmasias de las membranas del cérebro, atrofia v resecacion del mismo,




— 492 —

locura y otros muchos que por ser del dominio de la palologia no quere-
mos consignar aqui. Hay mas, es que suponiendo todavia que puede ab-
sorberse el alcohol en su estado natural, no’ seria capaz de arder aun con
la aplicacion del calérico. ;Quien no conoce la propiedad que liene de ab-
sorber ¢l agua ? Por consiguiente, encontrando la gran cantidad, que he-
mos vislo existia en el cuerpo del hombre, se diluiria hasla el punto de
ser incombustible. Si echamos una mirada sobre sus propiedades quimi-
cas, no olvidaremos su accion coaguladora de la albumina, y por consi-
gniente la cesacion del curso de la sangre. Si lo segundo, lendremos que
el aleohol no eireulard ya libremenle como tal en nuestra economia, sino
que se habra trasformado en hidrégeno como lo suponen otros. Dicen asi:
«el vino, aguardiente y licores espiriluosos 6 alcohdlicos se compenen de
hidrégeno bicarbonado y agua. Esta se distribuye por los tegidos y por la
sangre y parle escapa con las secreciones. El gas hullowvnn bicarbonado
aislado, se descompone y cede sus prineipios para la composicion de nues-
tros tejidos, formando principios inmedialos animales ; mas, como ningu-
no de estos contiene tanto hidrdgeno como el bicarburo, inclusala esteari-
na que es de las mas hidrogenadas, ha de quedar una porcion de hidrégeno
sobranle en estado libre que permanece entre las mallas de los legidos, y
aglomerandose en cantidad llega & salir por los povos de la piel, produ-
ciendo una especie de lranspiracion gaseosa. | Qué mode de abusar de la
ciencia | No nos entretendremos en refular tal sofisma para no ofender la
ilustracion de nuestros leclsres, haciendo nolar solamente de paso que
para que lengan lugar esas reacciones, necesitan el concurse de los agen-
tes mas enérgicos, como el acido sulfirico, y el calérico de 160° para la
descomposicion del aleohol en agua y carburo de hidrico, y la de 400”6 el
calor rojo para la (llswlnpns:uon de este en carbono ¢ hidrégeno. zMas
el gas hidrdgeno se acumula en bastante cantidad para que llegue & arder,
sin que la gran presion &4 que se halla sometido el cuerpo, introduzea la
menor per lur!ncmn en las funciones ?

Para concluir y probar a posteriori la incombustibilidad del cuerpo,
podriamos cilar una porcion de esperimentos, practicados «ad hoc» por el
sibio catedritico de quimica aplicada del Real Instiluto industrial de Ma-
drid, D. Magin Bonet y Bonfill. Me conerelraré & indicar gue dicho se-
fior, despues de haber puesto en maceracion en alcohol una porcion de
carne humana, procuré hacerla arder con adicion sucesiva de alenhol &
medida que se consumia, durante dos horas y media, vy nunca ha podido
lograr mas que chamuscar ligeramente la capa mas esterior, habiendo lle-
"ado 4 emplear en sus esperimentos 123 partes del cumhusl:b[o por una
LlL] comburente, y nunca ha habido el menor indicio de cenizas.

Tal es nueslra conyiccion sobre el particular, que, sin el menor dato
conoeido en un caso dado de combustion, supuesta espontanea, no vacila-
riamos ni un momento en atribuirlo 4 una mano criminal, que habria
procurado destruir por medio del fuego la prueba de su iniquidad. Ojala
haya lograde, sino convencer, & lomenos dar el primer impulso para que
talentos mas privilegiados, dilucidando un punto tan oscuro, llegnen 4 ha-
cer brotar la luz por do quiera, sehalando asi & los criminales, que escar-
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neciendo y ridiculizando la ciencia, podrian esclamar : «Oculos habent et
non vident; aures habent et non audient.»
Bareelona. Josguin Pozo.

__‘__::..da" z m —

ETIOLOGIA FRENOPATICA,
INFLUENCIA DEL COLERA EN LA PRODUCCION DE LA LOCURA.

La etiologia de las enfermedades mentales presenta un hecho que, en el
concepto de la patologia general , nos parece que no ha sido debidamente
apreciado, v por lo mismo, lo creemos digno de llamar la atencion , pues
raras veees se puede observar en las deméas afecciones erénicas.

Cuando se trata de alguna afeccion cuya esencia lleva envuelta nece-
sariamente la idea de cronicidad, se paeden distinguir siempre dos érde-
nes de causas: unas predisponentes, que dan 4 la dolencia los caractéres
que especificamente la distinguen , y otras inmediatas 1 ocasionales ; que
delerminan en un momento dado la iniciacion del estads patolégico. La
herencia , por ejemplo, hari que la afeccion que va & desarrollarse en la
persona que acaba de sufrir una brusca supresion de la lranspiracion cu-
tinea, sea una tisis, v né un reumatismo, 6 al contrario. Es muy raro oh-
servar una enfermedad esencialmente crénica sin una predisposicion ve-
nida de mas ¢ menos 1éjos. Caando no hay preparacion morbosa especial
en el organismo, la causa ocasional motiva una enfermedad agada , y né
una afeccion crénica.

Las enfermedades mentales siguen, en general, esla misma regla: sabido
es el influjo hereditario ; conocida es la accion de las pasiones habituales,
de las profesiones, de los rangos sociales y demas causas de accion cons-
lante y repetida; pero, ademas de esto, la enagenacion mental puede des-
plegarse de un modo de todo punto inesperado y con absoluta ausencia de
lodo indicio de predisposicion y de toda sospecha en este conceplo eliold-
gico, por la sola virtud de causas préximas, que 4 la vez obran como oca-
sionales y predisponentes : la predisposicion , en este caso, es obra de un
instante.

Sea ejemplo de lo dicho lo que acontece en las pasiones , cuyo Intimo
parentesco con la locura nadie osaria disputar, toda vez que, con fre-
cuencia , esas tumaltuosas agitaciones del espiritu, esas vehementes su-
cusiones de la moral , no pasan como la serpiente en la pefia , ni como el
pez en el agua, sino que dejan como huella permanente un trastorno de-
finilivo de la razon , que en nada se distingue de la vesania sobrevenida
por el concurso de olras causas que obran lentamente. ;No vemos enlo -
quecer repentinamente 4 la madre carifiosa en cuyo regazo espira el hijo
de sus entrafias ? ; No pierde de repente la razon la nifa apasionada, que
ha visto & su prometido esposo unido 4 otra mujer? ¢ No enferma en un
instante la razon del hombre laborioso, que, en una bancarrota, se ve des-
poseido de un caudal que aseguraba el sustenlo de su familia ?




Ya sabemos que los que opinan haber llegado al pinaculo de la sabidu-
ria y que pensando hallarse en posesion de las leyes de la natureleza hu-
mana, prelenden doblegar los fendmenos ante estas leyes, mas bien que pro-
seguir escralando los misterios de la organizacion, Se apresuraran, en ca-
sos de este género, & inquirir con inocente celo las remotas causas que for-
maron la predisposicion. Irdn mas alla de la cuna del paciente a4 buscar, en
sus ascendentes, signos de la enagenacion mental , y ya que no hallen una
vesania bien caraclerizada, dardnse por satisfechos econ haber encontrado
las escentricidades de un tatarabuelo, los errados cileulos que solia hacer
un tio en grado lelesedpico, 6 los histéricos caprichos de una prima fashio-
nable : con eslo se éreeran ya autorizados para escribir : «Anlecedentes he-
reditarios de vesania en la rama paterna d materna , direcla 6 colateral.»

Léjos de nosolros la intencion de negar el sobradamente probado influjo
de 1a herencia en las frenopatias ; creemos que esta causa predisponenle s
encuentra en la mayoria de estas enfermedades; creemos que el médico
alienisla la puede enconlrar en muchas ocasiones en que no ha sidoni
sospechada por los parientes del enfermo ; creemos, en fin, porque la ex-
periencia nos lo enseia todos los dias, que esla circunstancia etiologica debe
agravar grandemente el prondstico de la alienacion ; pero no podemos de
ningun modo convenir en que esta predisposicion, niotra cualquiera de-
bida 4 causas de accion lenta y prolongada , hayan de ser siempre necesa-
rias para que se presente la locura. Mientras actiie en un tiempo dado una
influencia fisioldgica 6 patoldgica de indole determinante y explosiva, sus-
ceplible de ocasionar bruscamente un trastorno material persistenle en los
centros neryiosos, comprendemos la repenlina invasion de la vesania, sin
mas predisposicion y sin influjo eliolégico venido de 1éjos. Confesamos que |
alambicando hasta el punlo que queda dicho la investigacion de la heren-
cia en las enfermedades mentales, seria ficil probar que no hay una per-
sona que pueda considerarse exenla de este pernicioso influjo. ;Quién no
tiene 6 ha tenido un pariente alolondrado 6 mas 6 menos tocado de los
nervios ?

Moliva estas consideraciones , que tal vez nos hayan entretenido de-
masiado , un interesante opisculo que hemos recibido , comprensivo de
siete observaciones de enagenacion mental sobrevenida & consecuencia del
colera morbo , del que es autor el conocido médico-alienista de la Casa de
Salud de Evere, el Dr. Henry van Holsbeek.

Resulta de esta relacion que , de los siete enfermos presentados a la ob-
servacion del Dr. Holsbeek, la enagenacion mental sobrevenida en la con-
valecencia del célera, en uno afecté la forma de la lipemania con delirio
y accesos. epiléplicos ; en otro, la del estupor y abatimiento de las faculta -
des perceptivas y afectivas ; en el lercero, la postracion fisica y moral con
bulimia y dipsomania , que llegé & ocasionar el delirium tremens ; en el
cuarlo la mania aguda con insomnio y ligera incoherencia de ideas; en el
quinto, la dipso-mania, seguida del delirio de los ebrios; en el sexto la
melancolia con alucinaciones, y en el séptimo la mania con alucinaciones.

De lo expuesjo se inliere : que, considerando al célera como causa de
Ja alienacion mental , no se marca preferencia en la delerminacion de una
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6 de ofra forma , pues de los referidos casos se desprende que indistinta-
mente se han presentado las mas antagonistas, pues deben repularse tales
la melancolia y la mania. Nétase. sin embargo, que no hay un solo hecho
dedemencia, pues no debe referirse 4 esta clase el estu por que presenlé el
enfermo objeto de la 2.* observacion, que debe mas bien entrar en el gé-
nero éxlasis , segun ha sido definido por Guislain. Para darse razon de
esto, no hay mas que recordar que la demencia es mas bien una lermina-
cion 6 ultima ratio de muchas enfermedades mentales , que una afeccion
desde un principio especificada por la degradacion ¢ pérdida de las facul-
tades psiquicas ; por lo cual no se comprenderfa que, en el rapido curso
que llevaron las afecciones mentadas por Holsheek pudiera presentarse
este ultimo estado.

Otra cosa ha llamado nuestra atencion al leer las observaciones referi-
das, y es la réipida y completa curacion de los enfermos ; pues, esceptuan-
do dos que quedaban en tratamiento . esperando proximamente la salida
del manicomio, ninguno tardé en curarse mas de dos meses, y hasta hubo
algunos que salieron curados al cabo de 15 dias. Por desgracia, no es fre-
cuente tan préspero resultado cuando la enfermedad mental reconoce con-
diciones etiolégicas de accion mas lenta ¥ persistente; lo cual nos dice que,
en los casos de que nos ocupamos, el organismo, aunque profundamente
impresionado por el estado morboso anterior , conservaba atin muchos
brios para operar la reaccion, que no se hizo esperar apénas la provocd un
tratamiento bien dirigido.

Si seguimos reflexionando sobre estos hechos, tal vez nos veamos con-
ducidos & percibir el suave trénsito del delirio tifico, propio de los estados
atixicos, en varias afecciones agudas febriles, & la vesania verdadera.

Y decimos el delirio tifico, porque no vacilamos en asimilar la enage-
nacion mental que han presentado los coléricos en su convalecencia, 4 la
locura, que tan frecuentemente se observa despues de algunas flezmasias
agudas y fiebres graves. En la calentura tifoidea, mientras persiste la fie-
bre, todo el mundo conviene en lamar delirio 4 la perturbacion mas 6 me-
nos profunda de las facultades intelecluales y afeclivas que presentan los
enfermos ; pero cesa la fiehre , el enfermo entra en convalecencia, empie-
za & nutrirse regularmente, y no obstante, 4 veces, persisten las alucina-
ciones , sigue el delirio ¢ contintia la estupidez. Esle estado suele darar
algunos dias, pero lo comun es que se desvanezca cuando el enfermo haya
del todo recobrado sus fuerzas fisicas, No obstanle, en otras ocasiones, la
afeccion mental adquiere formas mas graves y hasla llega & ostentar el
sello de cronicidad, que tanto distingue4 las vesanias. Declarase enlénces
terminantemente la melancolia, que algunas veces se acompafia de es-
tupor 6 de delirio y que termina & menudo por la mania seguida de de-
mengcia,

- Eslos son los hechos que la experiencia arroja ; ahora comentémoslos,
Desde el delirio agudo con calentura, delirio sintomatico, al delirio infebril,
delirio remanente , mania , melaneolia , ete. , que alcanza mas alla de la
convalecencia , cual religuia morbi de la afeccion tifédica, y desde este
estado de alienacion mental mas 6 menos pasagero, hasta la definitiva ins-
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talacion de una frenopalia bien caracterizada , que, como las que lo son
mas, puede terminar por la demencia y tal vez por el reblandecimiento y
desorzanizacion de los cenlros nerviosos ¢ inevitable muerte ¢ donde se
percibe el linde preciso entre estos tres estados morbosos, que, no solo
son andlogos, sino que ademas s¢ contindan uno & otro hasta el punto de
presenlarse corio ana sola unidad nosoldégica ? ; No autoriza esto i sospe-
char que la enagenacion mental no sea un estado morboso tan especifico
como generalmente se ha pensado? ; No pudiera decirse de las vesanias lo
que de Roma dice el proverbio, esto es : que alla se va por todas partes?
«No hay flegmasias agudas con delirio sintomético — la pneumonia por
ejemplo—que, en mas de un caso, han dejade como huella permanente, la
locura ? .

No es pues estrafio que una enfermedad agudisima, que ocasiona tantos,
tan profundos y tan generales trastornos en el organismo como el colera
morbo , una afeccion en la que tan directamente se halla herido el sistema
nervioso, pueda, en mas de una ocasion, presenlarse como causa tnica de
la enagenacion mental. Y, si & eslo se nos objefa diciendo, que el sistema
nervieso interesado en el colera es el trisplanico, contestaremos, que en
muchas vesanias bien caracterizadas se puede observar frecuentemente
gue el punto de partida del trastorno son los plexos de este mismo siste-
ma : ahi estdn si no la mania hipacondriaca, la eroto y la ninfomania, que
nos probaran que la locura puede, como las neurosis convulsivas, presen-
tar un aura hipegistrica, epigastrica, hepalica, esplénica o6 cardiaca, y que
principiando el desérden en los neryios viscerales , en donde se demues-
tra por espasmos, por dolores y demis trastornos funcionales , se irradia
al cérebro. para dar lugar & los fenomenos de la enagenacion mental,

Esta opinion, como se vé, dista mucho de la que concede & las vesanias
la posibilidad de un asiento distinto de los centros nerviosos; pues, sea
directa 6 sea refleja la impresion que estos reciben, nosotros, que en prin-
cipio defendemos que sin alteracion ¢ modifieacion del 6rgano, no es po-
sible la alteracion de la funcion que esle ejerce, no sabriamos comprender
el trastorno de la inteligencia sin lesion , fugaz 6 permanente, de los uni-
versalmenle proclamados érganos de las funciones psicoldgicas.

Confesamos que esplicar la enagenacion mental sobrevenida & conse-
cuencia del célera-morbo, por una profunda impresion recibida por el sis-
tema nervioso trisplanico, tal vez sea un modo de ver sobradamente ab-
solulo vy no bien juslificado ; pero no hallariamos inconvenienle—siempre
y cuando el exdmen necroscdpico, U otra via experimental, tendiera 4 pro-
barlo — en aceptar que la causa organica del trastorno inteleclual , sea ur
coigulo ¢ una hiperemia mecénica fraguada en los senos 6 en las venas
cerebrales, subsecuente 4 la rémora que la sangre sufre durante el estado
cianico del tifo asiatico. Afortunadamente, ninguno de los casos mentados
por Van Holsbeek pudo ser objeto de invesligaciones dirigidas & dilucidar
este punto. Sin embargo, ya que hemos hallado motivos para asimilar la
enagenacion mental de los coléricos , con la que sobrevienc en los tifédi-
cos, podriamos resumirnos en este punto diciendo con el alienista Grie-
singer: « Yo no puedo admitir la opinion que en eslos casos atribuye el
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«desarrollo de la locura & una hiperemia cerebral conseculiva & la fiebre
etifdidea ; al contrario, todo me parece demostrar que es debida 4 un es-
atado de anemia y de aniquilacion, algunas veces acompaiiado de una leve
«calentura ; de un modo escepeional , puede ser determinada por la pre-
«sencia de codgulos sanguineos en los senos de la dura-madre, tal vez por
cuna mll:nndc:rm de esta misma membrana, 6 tal vez, en fin, por una afro-
«fia aguda deél cerchro (1) ; » opinion que, como se vé , no deja delermi-
nado el sentido.

Por lo demis, volviendo al optisenlo que ha motivado este eserilo, diré-
mos : que, siendo apreciable por el concepto de presentar para los archi-
vos de la ciencia frenopilica casos nuevos de determinacion de la locura
por el célera-morbo, deja un vacio, pues el autor prescinde de ilustrar este
trabajo con reflexiones utiles & que nos parece se prestan las observacio-
nes relatadas. Eslo esplica la latitud que hemos debido conceder 4 esle
articulo, emitiendo opiniones que nos son propias.

Jarcelona 21 de Abril de 1868.

Dr. GINE.

e QAR

PATOLOGTA DE LA INFANCIA,

CRUP.
TRATAMIENTO POR EL PER-CLORURO DE HIERRO ; CURACION.

El 18 de Febrero tiltimo observé en una nifia de 14 meses, unas placas
blancas de 2, & v 6 milimelros de eslension, por 2 4 4 de anchura , dise-
minadas por el interior de los carrillos y paladar , del mismo grosor que
las pequenifas del mal blanco ¢ muguet, que me llamaron la atencion,
por su blancura, su grandor, y su corto niimero, pues no pas.alnn de diez
a doce; y si bien me ml'ilmllcl on sospechas de que su propagacion pudiese
desarrollar la terrible enfermedad cuyo nombre encabeza esta veridica re-
lacion, tranquilicé & la madre asv:_:_m.lmlnlf-! que estaria 4 la mira de la en-
fermedad que aparecia en su hija, risuena y juguetona aun, sin calentura y
sin otra novedad en su salud. Por lo que dispuse solamente al interior una
cucharadita de las de café, cada hora, de una mezcla de una parte de flor
de azifre y dos de azicar; y que le frotasen cuatro veces al dia el inte-
rior de la boea con un lienzo fino usado , mojado con un cocimiento de
vino tinto con rosas y llanten ; con cuyo mediv le quedaban limpias las
partes afeclas, y si bien reaparecieron las placas en la maiana de los tres
dias siguientes con igual grasor y blaneura, sus didmetros eéran menores;
y apenas se distinguian tllll';ll”.e el dia, cuando otra nueva friccion las
desalojaba. En la mafiana del 22 no aparccieron ya; ni se presenlaron en

(1) Traité des maladies menfales, pag. 219
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todo el resto del dia, por lo que confiamos en que no ofrecia peligro la sa-
lud de la nina.

Segun relacion de la nodriza , 4 las once de la noche de aguel mismo
dia, la nifia entrd en una grande inquietud, un gran calor desprendia
su cuerpo, demostraba la sed por su continuo deseo de mamar, y no pudo
conciliar el suefio en loda la noche & causa de los golpes de unalos bron-
ca que le sobrevino con fiebre. Al verla su madre en tal estado en la ma-
nana siguiente dia 23 y observandole la parte posterior del paladar, amig-
dalas y fondo de la boca eubierto por srandes manchas blancas, placas
de méas grosor que las que habia tenido las dias anteriores, las froté igual-
mente con el vino que para ello usaba, lo que ocasiond un vémito a la
enfermita; con el que arrojo varios trozos como otros de que mas adelante
hablaremos, y aguardé mi vyisita , que por casualidad no fué aquel dia
hasta las once de la manana.

A esta hora presentaba la nifia su fisonomia deprimida , espresion de
ansiedad, y color de la cara algun tanto oscuro, vista urana, calor
aumentado en toda la superficie de su cuerpe, pulso veloz con 168 latidos
per minuto. En los lados de la parte posterior del paladar, frente 4 la tvu-
la, en las amigdalas y en la parte superior de la faringe se veian grandes
placas de color blanco-sucio, de 5 & 7 milimetros de largo por 6 de
ancho, separadas por estrechos intervalos de la mucesa de color rojo su-

-bido ; y completaba este sindrome la tos crupal, bronca. dspera y apaga-
da ; movimienlos de deglucion; conato de nauseas , infarto de las glindu-
las sub-maxilares, y supresion de la baba. Abdomen normal ; astriccion
de vientre, v escasez de orina.

Al ver estado tan imponente despues de los cnatro dias que la iba ob-
servando , diagnostiqué la enfermedad y manifesté & sus desconsolados
padres, que su hija padecia el Crup, como ellos ya temian, y que pro-
bablemente moriria al tercer dia, como me habia sucedido hasta aquella
fecha en cuantos enfermitos estuvieron 4 mi cuidado con ignal dolencia.
Mas recordando haber leido en «El Compilador Médico» (n.® 48 pag. 511,)
¢l tratamiento del Crup por el per-cloruro de hierro, por el Dr. Pauvert,
traducido, y 4 conlinuacion un caso de curacion por D. Juan Roquer y
Torrens, lo puse en praclica & mi modo, seguro de que su solicita y ani-
mosa madre tomaria & su cargo la aplicacion. Acto continuo la prescribi:

De solucion gomesa. . . . . . dos onzas.
— Per-cloruro de hierro solido.. . media dracma.
— Jarabe de ipecacuana. . . . . una onza,

Disuelto S. A., para tomar una cucharadita de las de café ;, cada media
hora, Frotaciones cada dos horas con cuatro 6 cinco diferentes Irozos de
lienzo fino usado, mojados con el cocimiento del vino rosado que usaban,
bastante fuertes para desprender todas las sendo-membranas , inclusas
las de las fauces; lo que conseguia cogiendo con el indice izquierdo la
encia de la rama derecha de la mandibula v sujetaba la lenguna con la ye-
ma del mismo dedo, mientras que con el indice derecho cubierto con el
lienzo mojado, la desprendia todas las falsas membranas con moyimientos
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de semi-rotacion y de alris 4 delante. Haciendo inmediatamente una hi-
sopacion con el linimento ciustico signiente :

Do mielicosada; =~ asmsmns v x una onza.
— Acido hidro-elérico. . . . . un escripulo.

A las dos horas se hallaban reproducidas todas las seudo-menbranas,
y sustitui el linimento hidro-clérico una vez por otra y con ofra hisopa-
ecion con el liquido:

De Aguacomun.. . . . . . . tres dracmas.
— Sulfato de cobre. . . . . . una y media.

El uso de este caterético le ocasionaba & la enfermita vémitos que con-
tenian trozos de falsas membranas de 6 v 7 milimetros de largo por 2
6 2 v medio de ancho, que aunque de color blanco-sucio algunos, tenian
otros un trasparente y lijero tinte rosaceo, comparables solamente & sim-
ple vista y por el tacto, & la sustancia interior de los pélipos de la nariz.

La segunda cauterizacion con la solucion de sulfato de cobre, ya ma-
nifiesté su poder destructor de la seudo-membrana, puesto que en el fondo
de las fauces aparecian solamente ya placas menores aisladas por inter-
valos no tan estrechos de la mucosa inflamada. Y no poco contribuiria al
mismo efecto la accion caterética del per-cloruro de hierro conlinuada ca-
da media hora, pues transformé el color rojo subido de la lengua, del in-
terior de los carrillos y de los labios, en unnegro lustroso v seco, que im-
primia una fisonomia extrana 4 la paciente nifia. La frecuencia de la tos
disminuy6 y no era tan crupal. Cada cuatro horas le daba el pecho la no-
driza, por poco rato, y tomaba seguidamente el cocimiento de arroz para
apagarle su continua sed.

El dia siguiente 24 la fisonomia era mas descompuesta, con alguna hin-
chazon al rededor de los ojos, y en los labios que sobresalian lustrosos co-
mo el azabache, presentando en sus comisuras dos ulceraciones cubiertas
de seudo-membrana blanco-sucia, y no {an gruesa como las del interior
de la boca ; encias ulceradas, asi como la mucosa en varios punlos de los
carrillos, placas seudo-membranosas no tan grandes en la cimara poste-
rior de la boca, en las amgidalas, en la base du lativala, vy en los lados en
el paladar; lelta de hdbm), infarto sub-maxilar dolorose & la menor pre-
sion, pulso veloz con 176 latidos ; astriccion de vientre, y solo una emi-
sion de orina en las 24 horas.

Se conlinué con loda exactitud dia y noche con las tomas de per-cloruro
cada media hora, y las frotaciones cada dos horas, alternando las cauteri-
zaciones de la soiucwn de sulfato ciprico, con el rodomel hidroclérico,
pasandole acto continuo por todo el interior de la boca otro hisopo carga-
do con el linimento emoliente de partes iguales de rodomel y de aceite de
almendras dulces Se le dieron dos enemas al dia, de cocimiento de mal-

vas, v depuso eada vez una papilla enteramente negra y fétida.

Los vémitos contenian siunprp trozos de seudo-membranas, de diferen te
forma y grosor, blanco-sucias unas, negras otras, y de color rosado tras-
parente las menos, liquido salival, estrias de mucosidades, y leche liquida;
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nunca cuajada, no obstante de solo mediar un cuarto de hora desde la
toma de per-cloruro al acto de mamar, y 4 igual tiempo volvia & conti-
nuar el medicamento,

Cada trozito de lienzo de los cuatro 6 cinco con que cada dos horas se
le limpiaba la boca y fauces, salia cubierto de mucosidades v porciones de
pseudo-membranas; mas 6 menos lenidas del vino rosado que se nsaba.

El 25 se hizo mas marcada la disminucion de las pseudo-membranas
principalmente en la parte superior de la faringe, por lo que dispuse se
hiciesen las frotaciones cada tres horas, y solo dos veces al dia se le pu-
siese la solucion de la sal cuprica, mientras que se conlinuaba en todas
las demds con el rodomel hidro-clérico. El per-cloruro de hierro se le
administré cada hora; se le dieron otros dos enemas y depuso igual es-
cremento.

La tos aparecié himeda el 26, y ya no se formé seudo-membrana que
pudiese aleanzar la vista en el fondo de la cimara posterior de la boca;
solo si placas blancas en las amigdalas, frente 4 la tivula y lados del pala-
dar. No obstante, en los vémilos que ocasionaba la solucion ctiprica, apa-
resian aun trozos de seudo-membrana negruzcos y negros. Se disminuyé
la canlidad de medicamento en esta forma:

De per-cloruro de hierro sélido. . . un escripulo.
—Solucion gomesa. . . . . . . tres onzas.
—Jarabe de ipecacuana. . . . . . una onza; mézclese,

para tomar una cucharada cada hora y media.

En disminucion pausada continué hasta el dia 2 de marzo, noveno de
la invasion del crap, en que ya solo se reproducian ligeras y pequefias
placas blancas en el centro de la béveda palalina. Durante este tiempo se
le fuéron alejando las tomas del per-cloraro & cada dos horas; se le dieron
diariamente dos lavativas de cocimiento de malvas, y fué disminuyendo
el color negro de las deposiciones en proporcion de la disminucion del
preparado férrico. A Lrozos se desprendis el epitelio negro, y aparecieron
sonrosados los labios y el interior de los carrillos, asf como la lengua; per-
sistiendo en eslas partes, en las encias, comisuras de los labios, y en la
parte posterior del paladar, ulceraciones mas 6 menos grandes, cubiertas
de una capa blanquecina, que fué adelgazéindose & proporcion que se for-
maba de nuevo, cada vez que las frotaciones la separaban ; lo que hacia
brotar sangre de todas las espresadas ulceraciones.

El pulse que habia oscilado entre 176 y 136 latidos, bajé el dia noveno
4 104; mis sin causa conocida volvié & subir enla mafiana siguiente, 3 de
Marzo, & 148, y se sostuvo & 136 por término medio (1): cuando 4 los tres
dias aparecié un segundo ineisivo, y un primer molar inferiores en el cen-
tro de dos de las tlceras de la encia, y dos dias despues otro incisivo y
otro molar tambien inferiores.

Continudse alejando 4 tres horas de intervalo las tomas de per-cloruro;

1) Elpuolso normal de esta nifia tiene de 105 4 106 lalidos.




— o1 —
se suspendié el rodomel hidro-clérico, v solo maiiana y tarde se le apli-
caba la solucion ciprica ; déndole el pecho cada tres horas.

Al décimo dia de enfermedad depuso un escremento ceniciento en for-
ma de papilla, entre la cual se notaba una seudo-membrana de unos tres
centimetros de largo por uto de ancho en forma de media cania, cuya su-
perficie interna era arrugada, segun esplicacion de los padres de la nina,
que mandaron guardar para mostrirmela, pero que no pude ver por la
precipitacion de una de las sirvientes que se llevd 4 lavar la ropa que la
contenia,

En adelante se le permitié mamar cada dos horas, y aunque el pulso
conservaba de 136 4 140 latidos, se observaba que de dia en dia era mas
animada su fisonomia, y aunque la tristeza la dominaba, empezaba a fijar
su alencion en los objetos que se la daban para su enlrelenimiento.

En las amigdalas y fondo posterior de la boca. no se presenlaron mas
placas blancas, pues solo aparecian en el centro del- paladar, en donde pu-
dimos cbservarlas, si bien que en disminucion. hasta el dia 14 de la enfer-
medad, pues que el 15 no aparecieron ya. Continué tomando el per-cloruro
dilatado en esta forma :

De per-cloruro de hierro sélido. . . un esertipulo.
— Selucion gomosa. . ., . . | . cualro onzas.
— Jarabe de ipecacuana. . , . . una onza; mézclese pa-

ra usar en cantidad de una cucharadita cada tres horas, hasta el dia 17 de
la enfermedad en que se suspendié todo tratamiento ; ysolo se continué
lavindola dos veces al dia la boea, por limpieza y precaucion, pasindola
el rodomel con aceite de almendras dulces hasta la cicatrizacion de
las dleeras de las encias y comisuras de los labios, la que se obtuvo 4 los
pocos dias.

Durante el tratamiento tomé la nifa tres dracmas y media de per-
cloruro de hierro, causéndole tan poca astriccion de vientre, que con las
lavativas diarias del cocimiento de malvas, se obtuvo siempre la corres-
pondiente deposicion.

A muchas reflexiones se presta este caso, que omilo por no ser por mas
tiempo pesado & los que lo lean.

Tal es la sencilla relacion que espongo al conocimiento de mis compro-
fesores todos, y que me precisa 4 tributar las mas espresivas gracias al
Dr.D. Juan Roquer y Torrens por la publicacion de su mencionado eserito
en «El Compilador Médico, » puesto que solo a él le cabe la gloria de esta
curacion, que seguramente no hubiera levado 4 cabo, sino hubiese feni-
do conocimiento de su método de tratamiento semejante al del Dr. Pau-
vert. Método curative que aplicaré en cuantos casos se me presenlen, & fin
de ver si como en éste logro arrancar de una muerle cierla, las tiernas
criaturas que tenga 4 mi cuidado con semejante afeccion. J Se curardn
todas ?

Para que asi sucediese, aparte de la intensidad de la afeccion y de las
constituciones individuales, fuera preciso que todas las madres é perso-
Das encargadas de la aplicacion de los medios locales, tavieren el valor
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necesario que se ha demostrado en esle caso; pues que las frotaciones y
cauterizaciones en la cimara posterior de la boca, producen la pérdida de
la respiracion ocasionando una sofocacion en tan alto grado, que parece
imposible la puedan resistir fan tiernos séres.

A los Sres D. Joaquin Estebe y Llach, y D.” Brigida Aballi, padres de la
nifia, si bien sufrieron muy crueles angustias durante la asistencia de su
querida hija, les cabe la satisfaceion de haber contribuido poderosamentle
con su aclividad y celo, al logro dela curacion de tan terrible enfermedad.

Tossa 23 marzo de 1868.
Juan Escar,

OFTALMOLOGIA.

éQL’E RAZONES ABONAN LA SUSTITUCION DE LA OPERACION DE CATARATA POR ES-
TRACGION A COLGAJO; POR LA ESTRACCION CON IRIDECTOMIA , YA SEA A COLGAJO

O LINEAL?

(Continuacion. Véase el num. 68.)

Con todas estas modificaciones y progresos en el manual operatorio se
mica entre los partidarios de la depresion y la estrac-
cion, aduciendo unos y otros resultados elinicos, datos estadislicos, casos
adversos, ya para preconizar , ya para censurar uno de dichos métodos.
Asi, mientras la Ialia se declara por la depresion, Alemania acepla pre-
ferentemente la estraccion, que perfeccionan y defienden reconocidas au-
toridades. Estas controversias nacian en gran parte de la novedad del
asunto , v las sostenia y fomenlaba la imperfeccion de los primeros
procedimientos de estraccion , la escasa praclica en aplicarlos , acaso la
poca delicadeza de los instrumentos , ¥ sobre todo , la nocion insuficiente
acerca de la naturaleza de las cataratas y los accidentes consecutivos 4 la
operacion. De aqui la numerosa variedad de procedimientos que se des-
criben, y los esfuerzos en todo tiempo practicados anle los malos éxitos,
para cambiar el método ope ratorio.

En 1814 Gibson propone la estraccion lineal de las cataratas blandas,
haciendo preliminarmente, algunas semanas antes, la diseision de la cap-=
sula, con el objelo de que el humor acuoso reblandezea mas su consisten-
cia, y puedan salir con mas facilidad al través de una pequena abertura
pericorneal. Travers, un poco mas tarde , fij6 en un cuarto del gran dia-
metro corneal los limites de la incision. A la conducta de Gibson debe la
medicina operaloria dos nociones fan nuevas como importantes ; la disci~
sion de la chpsula que poco despues se estenderd al desmenuzamiento de
Ja catarata, y la estraccion lineal simple.

Desde la época de Gibson registra la historia de la cirugia oeular pocas
innovaciones fundamentales, y es preciso llegar & estos (iltimos afios, para
sefialar algunas dignas de mencion.

sostenia viva la polé
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Estudiado el valor de la irideclomia en las afecciones glaucomatosas
por el Sr. de Graefe , descrito y formulado este nuevo método de trata-
miento por el mismo, no tardé en aparecer quien prop usiera la seccion
del iris en la estraccion de la catarala 4 colgajo. Mooren v Jacobson lo
intentan , y lo erigen en método general , fundadas en los razonamientos
que mas larde espondremos. Mooren anade & la estraccion & colgajo supe-
rior, la ejecucion de una iridectomia ¢ seccion del iris, tres ¢ cuatro sema-
nas antes de verificarse la estraccion. Mas tarde Jacobson ejecuta la es-
traceion inferior , y terminada, practlica la seccion del iris en bastante
estension. En general , los que siguen este método utilizan la iridectomia
para facilitar la salida de la catarala , haciéndola, por lo tanlo , como se-
gundo tiempo de la operacion.

La estraccion lineal es & su vez modificada, y con el titulo de estraccion
lineal modificada la describe por vez primera su autor De Graefe. La idea
fundamental de este método es la combinaion de la ividectomia con la
estraceion de la calarala por una incision poco estensa. Waldau y Crit-
chett modifican un tanto la operacion, y en especial en lo que concierne 4
las cucharillas de que hay que valerse para ferminar la estraccion de la
catarala, Por fin, De Graefe la erige en método casi esclusivo, cambiando
el sitio y forma de la incision y todo el aparato instrumental.

La idea dominante de los inventores y partidarios de los nuevos proce-
dimientos, es la de evilar los graves accidenles consecutivos (que acompa-
flan con mas 6 menos frecuencia 4 la estraccion 4 colgajo. Con la ecombi-
nacion de la iridectomia y la estraccion, pretenden no lener que lamentar
las pérdidas 6 faltas de éxito que se observan en la eslraceion simple.
Asi es, que al preconizarla, aseguran que se evitan: la panoftalmia, acci-
dente el mas grave y desagradable de cuantos pueden complicar la ope-
racion; la iritis, no menos temible, si alcanza grande ineremento é invade
todo el parénquima del iris haciéndole supurar; la hernia del iris , acci-
dente bastante frecuente , que ya por los esfuerzos de los , por un estor-
nudo, por inquielud del enfermo, ete , pueden con facilidad presenlarse.

Por fin, otros operadores no menos habiles, tales como Sperino, Pagens-
techer, Wecker, practican la operacion sacando el cristalino con su chp-
sula, cloroformizando al enfermo. Por lo general hacen la estraceion infe-
rior con iridectomia.

Tales modificaciones fundamentales la estraccion ha sufrido con el tras-
curso del tiempo.

Antes de juzgar el valor relativo de los diversos procedimientos opera-
torios por extraccion, aplicados hoy al tratamiento de la calarata, me per-
mitiré exponer mis convicciones acerca de la depresion y reclinacion.

Esta antigua operacion ha prestado, sin duda alguna , 4 la humanidad,
grandes servicios , devolviendo la vista & millares de ciegos , por cuya
razon merece todos mis respelos ; empero, en el estado actual de la cien-
cia , y en posesion de métodos de mayor valia , hay que rechazarla , por
infinidad de consideraciones. Citaré, entre ellas , Ia facilidad con que re-
monla la catarata casi cn el momento dé terminada la operacion, anulan-
do en el acto sus efectos; este mismo fendmeno puede acontecer mas o
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ménos tarde, defraudando tambien el resultado. Estos eran, sin embargo,
accidentes de escasa imporlancia , ante los que podia originar la presen -
cia de la catarala , 6 de su nticleo , en la camara posterior del ojo, Con
efecto, la permanencia de la lente en lo interior del bulbo, en conlacto de
membranas y humores de delicadisima extruclura, provoca con frecnen-
cia inflamaciones de dichas membranas, seguidas casi siempre de la pér-
dida de la vision; tales son, las irilis exudativas , la formacion de calara-
tas capsulares conseculivas, las irido-coroidilis de curso azudo, sub-agudo
6 crénico; las infiltraciones serosas, acompaiiadas de Lension glancomalosa
y consiguiente escavacion de la papila dplica. La visla puede ademas
exlinguirse por otras lesiones no inflamalorias y apenas dolorosas , des-
pegamiento retiniano, efe., cuya causa no es otra que la persistencia del
nueleo, Por fin, la existencia de la catarata, no solo puede destruirla vi-
sion , sino determinar accidentes de inmensa gravedad , parecidos en un
todo 4 los que ocasiona la presencia de un cuerpo exiraiio en el inlerior
del ojo; tal es la irido-coroiditis tranmélica , acompanada de crueles y
fuertes dolores periorbilarios , seguida las mas veces de oftalmia simpi-
tica, que llega 4 destruir el ojo sano, si en liempo oporiuno no se prac-
tica la enucleacion del globo ocular enfermo, causa de tales accidentes.

Todas estas complicaciones, por desgracia harlo frecuentes, de la depre-
sion ¢ reclinacion, la hacen una operacion incierta en sus resultados defi-
nitives, de muy dudoso éxito en la mayorfa de casos, y de temibles y fa-
tales consecuencias en no pocos.

Entre las observaciones que pudiera cilar en apoyo de mis apreciacio-
nes , merecen especial mencion : 4.” Una catarata dura , que deprimida
veinte afios hacia por un hibil operador , habiendo la enferma perdido
toda vision 4 los cuatro 6 cinco meses, por lesion reliniana nada dolorosa,
pasé & la chmara anterior & consecuencia de un estornudo al cabo de di-
cho tiempo, conservando su volimen, v originando accidentes que recld-
maron su extraccion. 2.° Otro enfermo , en quien se habia intentado una
extraceion sin resultado, padecia desde hacia dos afios una irido coroidilis
traumética; el ojo derecho, afecto tambien de catarata, se hallaba al prin-
cipio de una oftalmia simpatica ; extenuado por violentos dolores, por
prolongadas vigilias, sacrificd el ojo izquierdo, que fué enucleado, encon-
trindose integra y adherida 4 los procesos ciliares la catarata dislocada
hacia va dos afios.

Hay, pues, que rechazar en principio la depresion; si se prelende esta-
blecer como método general , ninguna razon cientifica la abona ; sus con-
seeuencias son con frecuencia funestisimas , y por lo tanto | cabe tan sélo
aplicarla en dos casos: 4.° En las cataratas préviamente dislocadas hicia
abajo, en las que basta & veces un pequefio esfuerzo para deprimirlas sin
herir la capsula, con solo introducir la aguja por la cérnea. 2.° En los
casos de grande v reconocida fluidificacion del humor vitreo.

En el método de extraceion por colgajo, bien sea superior ¢ inferior,
pueden ocurrir durante la operacion varios accidenles ; empero , tanto
estos como ¢l manual operatorio , sen sobrado conocidos para poder dis-

pensarse su descripeion. No sucede lo mismo ciertamente respecto a los
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accidentes conseculivos ; asi es (que me entrelendré en estudiar los més
importantes, fijindome, sobre lodo, en aquellos cuya operacion desgracia
las mis veces el éxito de la operacion. Entre las causas del flemon ocular
6 panoftalmia , aparte del traumatismo, magnilud del colgajo 6 inci-
sion, permanencia de gran cantidad de masas corticales en la cimara pos-
terior, ele., ele., todas ellas debidas al aclo operatorio ; hay que buscar
ademds olras en las condiciones generales del individuo. A esle propoésito,
anadiré, que en operaciones ejecutadas con la mayor destreza y regulari-
dad, en operaciones modelo, por decirlo asi, sobreviene 4 veces la panof-
talmia, como complicacion grave, debida & una disposicion supurativa del
sugeto. Asi, los padecimientos de éste, su constitucion mis 6 ménos dete-
riorada, el estado de sus fuerzas radicales , la plasticidad 6 composicion
de su sangre, elc., son cireunstancias que inflayen poderosamente en la
marcha préspera é adversa de la cicatrizacion de la herida. Otro tanto
puede decirse respeclo & la infiltracion purulenta ¢ reblandecimiento del
colgajo; ya en esle caso, sin embargo, hay que conceder més influencia 4
las causas locales y 4 los accidentes inmediatos de la operacion.

La iritis traumilica intensa, bien sea exudativa 6 supuraliva , es olro
de los graves accidentes que complican la operacion de la catarata por
extraccion: las causas locales , entre las que citaré la permanencia en la
camara poslerior de notables restos de sustancia cortical reblandecida, la
distension répida 6 sobrado forzada de la pupila, contusiones 6 tracciones
violentas del iris, ete., ejercen poderosa influencia en la aparicion de
dicho accidente ; empero las condiciones generales dol sugeto, y en espe-
cial padecimientos anteriores de naturaleza sifilitica 6 reuméitica, abonan
mucho la mencionada complicacion,

Con este motivo, manifesté el Sr. Cervera la manera cémo debe termi-
narse la operacion, aconsejando la extraccion mis completa posible de las
capas corticales reblandecidas de calarata, cuya permanencia puede ser
frecuentemente origen de variados accidentes. Pronunciése, ademds , en
contra del empleo de todo instramento destinado 4 sujetar el ojo durante
la maniobra operatoria. :

Las hérnias del iris, las exudaciones conseculivas, bien sean debidas 4
restos de catarata, que hayan permanecido en la fosela hialoidea , 6 bien
dependan de inflamaciones exudativas del iris, ¢ sean producto de una
formacion hialina por (16gosis de los restos capsulares , fueron sucesiva-
mente analizadas, ya en las causas que las originan , ya en el modo c¢émo
se desenvuelven.

(Se comtinuard.)

T S

PRACTICA DOMICILIARIA.

LASTIMOSO EJEMPLO DE CRIATURA PURSTA AL «DESCUIDO» DE NINERAS.

D. M. P. natural y residente en Barcelona, de 29 afios, de temperamento
decididamente linfatico, de constilucion delicada, de poca salud habilual,




— 506 —
ofrece en el pabellon auditivo izquierdo una deformacion accidental muy
curiosa de resenar.

Cuando nifio, eontando apenas la edad de un afio, cierto dia mienlras
dormia el mas apacible suefio, acercése 4 su cupa una rata de regular
lamafio, que la familia conserva disecada, v la cual hincando el diente en
la oreja izquierda de aguel tierno sér, le causé una notable multilacion.
Fué desprendido parte del tegumento que cubre la cara externa del pabe-
llon, cerca del trago, dejando una herida irregular, desigual, de centime-
tro y medio de diametro, la cual determinando una ubundnnte y duradera
supuracion, sin tendencia 4 cicatrizarse, motivd el enflaquecimiento no-
table del nifio en cuestion. Entonces fué mas perentorio atender al estado
general del enfermito, que & su afecto local, qué méis tarde cuando mani-
festé propender 4 la formacion del tegido inodular, produjo en los tejidos
una retractilidad tan considerable, qué imitando una quemadura de tercer
grado, fué causa de que la oreja dislacerada bajase mas que la otra y se
doblara sobre si misma, de tal suerle que la cara que normalmente es in-
terna y poslerior se convirtio en exlerna, quedando en la parle inferior
una abertura infundibuliforme que recoge las ondas sonoras.

Aun en la actualidad pueden notarse perfectamente eslos caractéres de
la deformacion, siendo sin duda los mas notables la adherencia y la con-
siderable retraccion de los tegidos que fueron mutilados, retraccion que
trasciende & loda la mitad correspondiente de la cara, hasta la comisura
labial, como se observa sobre todo en los movimienlos del habla.

El desarrollo fisico de este jéven ha quedado sugeto al tipo escrofuloso
que ya ofrecia al nacer. Antes de entrar en la pubertad sufrié lamparones
cuyas sefiales nolinse lod;win 4 los lados del cuello. Las enfermedades
que habitualmente le aquejan son en general de cardcter pasivo. En su
conslitucion delicada, enfermiza y hasta algo deforme se ve claramente el
sello del raquilismo. Su parte intelectual corresponde 4 la alteracion de
su fisica, puesto que se ve favorecido de un despejado lalento, que mucho
le ha hecho descollar en sus aprovechados estudios.

El alumno interno.—Juan Mepin v CASTARER.

CIENCIAS FISICO QUIMICAS.
MAS SOBRE EL OZONO.

En el Cosmos del 4 de abril del corriente afio ha publicado M. Houzsau
alzunas consideraciones relativas 4 la_presencia del ozono en la almdsfera;
vamos & eslraclar las que parecen mas interesanles, y de paso [lamare-
mos la atencion de los que hayan leido el estudio de M. Schinbein, acerca
la identidad de las conclusiones que estos dos entusiaslas investigado-
res de la atmdésfera, bajo ¢l punto de wsht quimico, consignan en sus me-
morias respeclivas.
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«Houzeau creyé poder asegurar hace diez aios que ¢l ozono existe en el
aire atmosférico, fundindose para ello en la transformacion en oxido de
polasio, del yoduro potisico neutro expuesto al aire en el campo, y en la
inalterabilidad del mismo colocado en una habilacion cerrada, no habita-
da y en contacto del oxigeno puro.—Como ¢l oxigeno esperimenta modifi-
caciones que le comunican propiedades caracleristicas, de ahi la necesidad
de denominar eslas especies de oxigeno del modo siguiente: 1.* Oaigeno
inactivo, sin accion sobre ¢l papel semi-yodurado htimedo; 2." Oxigeno ac-
tivo directo que pone azul directa é instanlaneamente el papel indicado,
y liene ademds un olor sui generids caracleristico; 3." Oxigeno activo indi-
recto sin olor, y aungue pone azul el papel reaclivo y por el intermedio
de olro cuerpo, lal vez esle oxigeno no obra mas que en el momento de
pasar del estado libre al de combinacion & vice-versa.—Varios esperimen-
los que seria prolijo enumerar conducen al autor de estos estudios meteo-
rolégicos A concluir: que ni el oxigeno inaclivo, ni el aclivo indirecto son
los que dan al aire del campo la facultad oxidante de que se ha hablado
anleriormente; el oxigeno activo direclo es el que debe llamarse ozono;
sus caracléres mas nolables son el olor propio del aire normal en el cam-
Po, que lo tiene, como tiene al parecer un color, entendiendo por aire
normal el que cireula libremente por la superficie del globo, lo mismo so-
bre los mares que sobre los conlinenles; esle eardcter fisico va unido 4
olro quimico que es la accion comburente del ozono sobre el papel de tor-
nasol vinoso semi-yodurado, més fiel este papel segun Houzeau que el de
Schinbein.

«Utilizando la propiedad que tiene la franela y en general los legidos de
lana de condensar en sus poros el ozono diluido en el aire 6 en el oxigeno,
se han expuesto durante muchas horas dos mantas de lana de igual calidad
y de las mismas dimensiones una al aire del campo, olra en una habitacion
cerrada ¢ inhabitada, la primera adquirié un olor muy anélogo al del ozo-
no bastante diluido, la segunda permanecié inodora.,—Es muy posible que
el olor del aire normal en sus diferentes grados de intensidad, como con-
secuencia probable de leyes no conocidas aun, sea mucho mas sensible
para los pajaros que para el hombre, y sirva & esos habitantes de los aires
como de gnia en sus lejanas peregrinaciones.—EI aire del campo posec
propiedades decolorantes muy pronunciadas; los papeles de tornasel azul
6 rojo cuando son expuestos 4 su influencia y se tienen al abrigo de la llu--
via, del rocio, y del sol blanquean ripidamente; del propio modo se ob-
tienen en frio incineracionas de niaterias orgdnicas tan completas, como
haciéndolas pasar por la mufla calentada al rojo.—El ozono es tambien un
decolorante enérgico.

«El aire del campo posee ademas propiedades desinfectantes incontes=-
tables; las sibanas y servilletas gnardadas en un cofre de la ropa sucia
que se suspendieron en el aire aclivo, segun acusaban los papeles semi-
yodurados, perdieron con bastante rapidez gran parte de su olor especial;
no sucedio lo propio con las que estaban en contaclo del aire inactivo 1
oxigeno ordinario.—El ozono es un desinfectante lo mismo que el eloro.»

Las analogias quimicas que se han enumerado existentes entre ¢l aire
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puro del eampo y el ozono son notables, y van aumenlando de dia en dia
las observaciones que posee la ciencia, gracias al método analitico fiel-
mente interpretado por los modestos obreros del progreso, que al estudiar
los medios comprenden la necesidad del andlisis elemental de la atmds-
fera en que vive el hombre para emprender luego el anélisis inmediato de
las substancias estrafias de origen orgdnico que la impurifican.— Todo
cuanlo se quiera teorizar hoy acerca del ozono como agente durante vier-
tas epidemias es premaluro y por consiguiente ocioso.

Dr. Varenti ¥ Vivo.

—_ L FRJEE—

MATERIA MEDICA.
LA CRIPTOPIA; NUEVO ALCALOIDE DEL OPIO.

Conocese hoi dia en el épio cierto nimero de principios que poseen
caracléres muy distintos : alealdides; morfina, codeina, tebaina ( 6 para-
morfine ) ; principios neutros é débilmente alcalinos; narcoting, narcei-
na, meconina, pupaverina, pseudomorfina, porfiroxzine, opicnina ; prin-
cipios de naturaleza dcida; deido meednico, deido teboldctico (nombre
dado por Anderson al dcido siruposo, andlogo al 4cido lactico, y que ha si-
do encontrado en el opio).

A la espresada lista (que segun los trabajos de C. Bernard, aun es mas
numerosa) hay que anadir la eriptopia 6 eriplopianing, nuevo alealdide
que los Sres. Smith han descubierto en el épio. Suministra sales muy
cristalizables, como el sulfalo, cloridrato, azoalo y tebolaclalo, las cuales
se distinguen de las formadas por los demis alealdides del dpio en que
tienden marcadamente 4 formar jaléa por el enfriamiento de sus solucio-
nes: hasta de ahora solamente las sales de aricina habian presentado este
caricler,

Si se disuelve eloridrato de criptopia en 10 6 20 partes de agna calien-
te, la solucion se cuaja en masa cristalina al enfriarse, Empleando 30 par-
tes de agua, la solucion en vez de ecristalizar forma una jaléa un poco me-
nos iri |qp.:rente que la gelatina. La evaporacion de esta jaléa & un mode-
rado calor da una materia transhicida y friable; pero si la lcmperalum no
pasa de 38" 4 40° cent. cristaliza en l4minas estriadas que irradian desde
un centro ¢ toman la forma de franjas. El estado gelalinoso persiste & ve-
ces mucho tiempo v en otros casos desaparece y es reemplazado por pe-
quenas aglomeraciones de cristales flotanles en la superficie del liquido
aclarado. Los cristales de cloridrato de eriptopia sometidos & una fuerte
presion suministran una hoja compacta semejante al pergamino y muy di-
ficil de redueir & polvo. Esla sal es ménos soluble en el agua y més solu-
ble en alcool que la sal correspondiente de morfina.

La criplopia es incolora, inedora, de sabor amargo, seguido de sensa-
cion de frio en la lengua y el paladar, parecido al que produce la menta
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piperita; arde sin dejar residuo. Calentada en un tubo de vidrio funde 4
los 204° cent. Segun sea el enfriamiento rapido ¢ lento, asemdjase & una
materia resinosa 6 & una rastra liquendidea; presentando al microscopio
una estructura eristalina radiada.

Gradualmente calentada hasta el rojo en un tubo cerrado, se funde, en-
negrece y da vapores acuosos que se condensan en las paredes enfriadas
del tubo, luego vapores amarillos que no lardan & desaparecer, dejando
en el fondo nna materia oleosa. El liquido condensado enrojece el papel
de tornasol; los vapores esparcen un olor amoniacal y originan cierta nu-
becilla blanca al aproximar una varilla de vidreio impregnada de 4cido clo-
ridrico débil.

Es insoluble en la benzina, en el éter y en la esencia de trementina, y
casi lan soluble como la narcotina en el cloroformo. Las eristalizaciones de
sus sales no afectan formas geomélricas tan definidas como'el mismo al-
caldide, que prodace hermosos prismas hexagonales por una lenta crista-
lizacion de su solucion alcoélica. Segun los andlisis del Dr. Cook la for-
mula de la criptopia es: C** H*® Az 0'°,

Al contaclo del deido sulfiirico toma una coloracion azul: es cierto que
la papaverina se colorda tambien de azul en el mismo caso, pero su ma-
liz es mucho mis débil y pasa luego al naranjade por la adicion de un po-
co de nitro en polvo.

Hai ¢n apariencia entre la eriplopia v la psendomorfina de Pellelier
cierta analogfa; pero asi como ésla es insoluble en el amonfaco y muy so-
luble en los Alcalis fijos chusticos, la criptopia cs insoluble en uno y en
olros.

La pseudomorfina enrojece por el dcido azdico concentrado, y la crip-
lopia se colorea de amarillo naranjado.

La pseudomor(ina como la morfina se coloréa de azul al contacto de las
persales de hierro, sefialadamente del percloruro; ningun cambio espe -
rimenta la eriptopia.

El 6pio no contiene sino una minima cantidad de eriptopia : los sefiores
Smith no han obtenido mas que 150 gramos operando sobre cualro é cin-
co barricas de 6pio. Saease esle alcaloide de las aguas del lavado débil-
mente alcohdlicas de 1a morfina en bruto. Los liquidos son neutralizados
por el dcido sulfirico dilatado, y despues se recoge ¢l aleohol por destila -
cion. El residuo es lavado en agua ealienle ; las lavaduras reunidas al re-
siduo se filtran, se precipilan con una lechada de cal y fillranse de nue-
vo: en su poso lavado con esmero , encuéntrase el alcaloide. Consisle en
una materia complexa que se pone 4 hervir en una gran porcion de aleohol
rectificado ; esla composicion alcohdlica filtrada | se destila para relirar el
alcobol, quedando una sustancia semejanle 4 la pez, y compuesta princi -
palmente de tebaina. Eslos alealéides se han de (rasformar en cloruros,
cuya solucion acuosa ha de precipitarse por el amoniaco : el precipitado
se lava y se somele 4 la accion de una fuerte prensa ; séease despues y se
pulveriza, para tratarle por iltimo con el éter, que facilmente disuelve la
tebaina.

Si la criplopia retiene tebaina, se la reconocerd en que da con el 4cido
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sulfiirico un color de plrpura , mezela de rojo y azal que el mismo acido
provoca respeclivamente en la tebaina y en la eriplopia. Esla série de
operaciones juslifica realmente la propiedad del nombre impuesto 4 un
principio lan oculto. (Journal des conn. méd. prdct )

—<o—

TERAPEUTICA.

CURACION DE LAS FIEBRES INTERMITENTES, CON EL USO ANATRIPSOLOGILO DEL SUL=
FATO DE QUININA , POR EL DIL. I. CALACIURA , EN SICILIA.

Viendo la poca utilidad del sulfato administrado al interior en una epi-
demia de perniciosas, recurrié 4 las fricciones sobre la coluna vertebral,
con la siguienle solucion:

Sulfato de quinina, 2 gramos.—Alcohol 4 36°, 15 id.—Acido sulfarico,
k gotas.—Disuélvase.

PRESERVATIVO ¥ ABGRTIVO DE LA TOS FERINA.

Estracto de aconito, 5 cent.— Agua de laurel-cerezo, & ;.;I‘:lllh_l,“.—.].'ll'uin“
de ipecacuana, 3 id.—Solucion gomosa, 200 id.—Mézclese.—A cuchara -
das.de hora en hora, desde que el nifio ha estado espuesto al contagio u
ofrecido el primer signo de la tos caraclerislica.

NUEVO METODO CURATIVO CONTRA LA TINA, INVENTAPO Y ESPERIMENTADO
FELIZMENTE POR EL PROFESOR P. GAMBERINL.

Colodio, 30 gramos.—Sulfato de cal, 6 id. —Mdézelese.

Con un pineel se cubre toda Ja region afecla formando una gruesa capa
que presto se endurece, y consliluye una especie de casquete, inofensivo
y adberente, eficaz para impedir el acceso del aire, sin el cual muere la
criplogama, Las grietas que se formen se llenan de nuevo con la referida
mezcla que se conserva 3 6 & semanas , formando una especie de estuco,
4 cuyo Lravés se abren paso los nuevos cabellos sanos.

(Giornale Itatiano delle malat. ven, e della pelle.)

VARIEDADES.

Instituto médico de Barcelona.—fabiendo sido aulorizada esla cor-
poracion para adjndicar anualmenle como premio @ Ja aplicacion de los alumnos de la
facultad de medicina pertenecientes al quinto y seslo afo , se abre un concurso bajo
las condiciones signienles :

1.* Los alumnos que deseen oplar al premio han de perlenecer al mismo [nstitnto.

2.* El ejercicio para optar al espresado premio consislira en la presentacion de
una memoria cuya lectura no baje de 15 ni esceda de 20 minutos sobre el lema que i
conlinuacion se espresa :
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wEficacia de los medicamenlos hemoplésticos.

3.* Las memorias firmadas por sus respectivos autores han de ser entregadas al
infrascrito secrelario por todo el dia 25 del préximo mes de Junio.

4.* El jurado para la censura de eslas memorias se compondrd de los vocales ti-
tulares de la junla de gobierno del Instituto y de cinco miembros mas de la misma
clase del Instituto,

5. El dia 1.2 de Julio, 4 las cuatro de la tarde, los opositores serdn llamados por
el orden de la presentacion de sus memorias ¢ por el de su edad, 4 la lectura en pii-
blico de sus respectivos trabajos y @ contestar @ las objeciones que por espacio de 10
minulos les haran dos individuos del tribunal sacados 4 la suerle.

6.* Terminados los ejercicios el tribunal de censura procederd & su calificacion y
a la adjudicacion del premio que consistird en un rico y completo estuche de médico
de primera clase, y en la entrega de un diploma especial: el premio estard de mani-
fiesto en esla secrelarfa.

Barcelona 3 de Mayo de 1868 —EI secrelario de gobierno, Juax Ging.

Academia de Medicina y Cirujia de Palma de Mallorca.—
Programa de premios para el afio 1868.—1.° Probar, con datos praclicos, coales sean
las enfermedades crénicas en que los bafios de vapor producen mejores resultados.—
2.7 ¢ Qué ventajas ha reportado, en las Baleares, el uso de los bafios termales de San
Juan de Campos ?

Para cada uno de eslos dos puntos habréd un premio y un aceesit. El autor de la me-
moria que resolviere mejor en concepto de la Academia, cualquiera de los dos puntos,
obtendra el premio.—El autor de Ia que sobre uno i otro de dichos puntos fuere colo-
cado en segundo lugar, en virlad de la correspondiente calificacion, recibira el accesit.
Consislird el premio en el titulo de Séeio corresponsal de la Corporacion, medalla de
oro y diploma especial. El accesit consistira en el tilulo de Socio corresponsal, medalla
de plata y diploma especial. Las memorias han de hallarse en la Secrelaria de gobier-
no de la Academia el dia 30 de setiembre del corriente afo y deberdn eslar escrilas
con lelra clara en espaifiol , lalin 6 francés.—Palma 31 de Enero de 1868.—El Vice-
presidente Oxorre Goxzargz.—El Secrelario de gobierno, José ExsESAT.

Ensefanza secundaria de las jévenes en Londres. — La
Universidad de esla capital acaba de ser dotada de una carta supleloria para institnir
cursos piiblicos, exiimenes y adjudicacion de diplomas de capacidad esclusivamente 4
mujeres, quienes de esla suerle aleanzarin lo que se llama una educacion liberal:
este grande movimiento ha prendido y se propaga en Earopa. La mujer mas inslruida
es la madre mas afectucsa y desprendida, asi como la mujer casera mas inteligente
es la madre que no rehusa sin mediar impedimento fisico, la lactancia de sus hijos. La
sola literalura y las novelus hacen mas sabias y lindas florecitas, al paso que las cien-
cias fisicag, la quimica, la botanica y la historia natural no pueden dejar de producir
mujeres lililes & si mismas y a la sociedad

(Jouwrnal des connais. med.)

SECCION OFICIAL.

REGLAMENTO PARA LA ORGANIZACION DE LOS PARTIDOS MEDICOS.—|Conlinuacion.)

Arl. 15. Sin emhbargo de lo delerminado eén el art. 11, en los pueblos donde exis-
tan, se funden 6 leguen para la asislencia facultaliva de los pobres , vinenlos 6 rentas
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de donacion parlicular cuyo importe exceda del sueldo méximo sefialado al médico
del partido segun su clase, los Ayunlamienlos respelaran la voluntad del donadory
abonaran por completlo la indicada suma al Profesor que ocupe la plaza, dejando en
este caso de incluir la asignacion del Facullalivo en el presupuesto municipal ; pero
si la suma no aleanzara i cubrir dicho sueldo , se abonard de los fondos municipales
lo que falle para completarla.

Arl. 16. Los Profesores que hayan de ocupar las plazas titulares deberan ser Doc-
tores 6 Licenciados en Medicina y Cirugia. Los parlides de las lres primeras clases po-
drén contralar no ohslante separadamente, para dividir el expresado servicio, un Doc-
tor 6 Licenciado solo en Medieina, 4 sea médico puro, y un Cirojano de primera ¢ se-
gunda clase, distribuyendo la asignacion marcada en el citado articulo 11 al respecto
de seis décimas parles para el primeroy cuatro para el segundo. Tambien podrin
contratar un Doclor 6 Licenciado, en Medicina y Cirngia y un Cirujano de lercera,
quien incumbe la asislencia 4 males puramenle externos y parlos nalurales, y el ejer-
cicio de las pequenas operaciones comprendidas bajo el nombre de Cirugia menor. En
esle caso distribuirdn la asignacion correspondiente 4 la plaza segun el citado art. 11,
en proporcion de siele décimas para el Doelor 6 Licenciado y de tres para el Eirujano.

Art, 17. No hallindose comprendidas en las obligaciones del Médico tilular las
pequedas operaciones de Cirngia menor, deberin ser encomendadas, donde no haya
Cirujano , 4 un Ministrante 0 practicante , a quienes corresponde ademis el arle de
dentista y callista. La asignacion por la expresada asistencia & los pobres se distri-
buird en proporcion de ocho décimas partes para el Médico lilular y dos para el Mi-
nistrante. El nombramiento de eslos auxiliares se hardl por el Municipio, prévio infor-
me del Médico titlar.

Art. 18, A falta de Doctores 6 Licenciados en Medicina y Cirngia, en los parlidos
de tercera y cuarla clase, despues de anunciada por segunda vez la plaza de (itnlar
en la forma que mas adelanle se determine, y de Licenciados en Medicina con Ciroja-
no de segunda clase, seran admitidos los Facullalivos de segunda ; y 4 falta tambien
de estos, los de la misma clase habilitados.

Arl. 19. Los parlidos de cuarla clase formados por agrupaciones , podrin lener
ademds del Médico titular, con arreglo 4 lo prevenido en los precedentes arliculos 7.°
y 10, un Cirujano de lercera clase para la asistencia que expresa el arl 16, y para
alender en virtud de érden del Alcalde 4 los accidentes que ocurran mienlras acude
el Médico, sin que incurra por esto en las penas de intrusion. Los Ayuntamientos con-
tribuiriin entonces con la parte que les corresponda para el soslenimieuto de la plaza
de Médico titular que sea comun @ la agrupacion, y abonardn al Cirpjano la suma en
que lubiesen convenido el Municipio y los vecinos no incluides en la lista de pobres,
sin obligar al pago de cuota alguna por este conceplo @ los que no hubiesen enirado
en esle acuerdo, que lampoco lendrin derecho @ la asislencia del indicado Profesor.

Art. 20. En los pueblos donde no haya bolica, se asignari i los Farmacéulicos que
<o eslablezcan como litulares, llamados por el Aynntamienlo, la dolacion de 200 es-
cudos en los partidos de primera clase; de 160 en la segunda, y de 120 en los de
lercera y cuoarla.

Sin perjnicio de este sueldo fijo , se abonard siempre & los Farmacéuticos el valor
de los medicamentos que en la asislencia de dichas familias pobres se consnman con
arreglo 4 los preeios establecidos en la tarifa oficial ; & cuyo efecto comprenderan los
Avunlamienlos en su presnpuesto una partida alzada,

Se continuard.)
Por lo no firmado, J. Roca.

E. R., D. Josg CANUDAS.

nufcelmm —lmp. de Jaime Jepis. _l‘e.lr_lt.xol, 14, prl:mpai.—lﬁs.
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BL COMPILADOR MEDICO.

ACADEMIA DE MEDIGINA Y CIRUJIA DE BARCELONA.

OpsgavacioN mecHA por et De. D. SIMON BOFILL, Y PRESENTADA A LA ACA-
DEMIa DE MEDICINA DE BARCELONA , AL ASPIRAR AL TITULO DB SOCIO CORRES—
PONSAL.

Medicus patura minister et inlerpres,
quidquid meditetur et faclal,
&l natura non obtemperal,

naturam non imperat,
Baglivio, De Praxi medica.

M. 1. Sr.

Notorio por demés es que la vida del hombre en su marcha fatal 4 su
forzoso término es una cadena no interrumpida de contratiempos , obsta—
culos , disgustos , inquietudes y penalidades de todo género, ligeramente
duleificados, si, por algun placer 6 salisfaccion tan efimera, pasagera y a
intervalos tan largos que si se tratara de establecer una proporcion enire
ambos términos, encontrariamos una cantidad dada pequena ¢ insignifi-
canle para representar estos bienes , al paso que solo el infinito hallarfa-
mos como simbolo exacto de aquellos sinsabores. Estos son en lanto ma-
yor niimero ¢ intensidad cuanto las obligaciones que le impsne su destino
$ mision son mayores y de mas trascendencia , cuanto en el desempeno
de estas entra en mayor escala la parte moral ¢ intelectual y en menor la
fisica y material , en una palabra, estan evidentemente en razon directa
de la vida psyquica é inversa de la fisica ; estesinomia que se halla per-
fecta y constantemente comprobada en todas las condiciones y esferas
sociales, y para decirlo de una vez, en todas las profesiones y carreras. Y
como es innegable que por razon de su naturaleza , de su modo de ser y
de los diversos é importantes objetos que cumple es la médica la que mas
destaca , claro es que esta serh la que mas sacrifica al que liene toda la
suficiente empresa y desprendimiento para abrazarla. Duena y arbitra
absoluta de los intereses , de la libertad de la salud, de la vida y de la
honra de los hombres en todas sus condiciones , circunstancias , liempos,
catesorias y dignidades; necesaria y llamada de dia, de noche, a todas
horas , en tiempo de paz como de guerra , en las mejores épocas de salu-
bridad como en las epidemias y contagios , en el seno doméslico como en
los establecimientos publicos de Beneficencia, en los tribunales ordinarios
de justicia, como en las mas elevadas Corporaciones consultivas, siempre
& incesantemente tiene en la mano y pendiente de su fallo objetos los mas
grandes , inestimables y sagrados. En esto yiene sintetizado el inmenso
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ciimulo de sacrificios

carrera , su conciencia y la conviceion de su mision sublime , ¥ que en
nombre de estas le exige imperiosamente la hum
fin que con polente hrazo de hierro sostenga valerosamente sin interrup-

privaciones y sufrimientos 4 que le condenan su

anidad, Se le reclama en

cion y por do quier una desigual

encarnizada y horrible lucha con un
formidable enemigo invisible

¥y armado de un escudo impenetrable y |ay
del médico si en esta giganlesca lucha cae yvencidol En cambio ¥ compen-
sacion de ello encuentra de vez en cuando en su escabrosa senda y en el
campo del honor regado con su sudor y sangre, una flor, una satisfaccion,
un ligerisimo goce que le sirve de lenitivo en su habitual amargura , de

dulce, puro é inefable consuelo. Tal debe calificar el caso en cuestion por
el cordial placer que le ha causado la salvacion de esa vida por tanlos
dias pendiente de un ténue hilo, cu Yo tosco y mal trazado hosquejo no
hubiera tenido valor de someter y ofrecer & esta respelabilisima Corpora-
cion , por el intimo convencimiento de la debilidad 6 mejor dicho de la
nulidad de sus fuerzas , si no le hubiera terminantemente obligado 4 ello
la persuasiva voz de un eminente profesor que honra nuestra facultad y
que era imposible desatender so pena de incurrir en ingratitud ; el noble
afan de colocar una piedrecita siquiera en el edificio cientifico por cuyo
levantamiento tanto se desvive este Cuerpo, es decir, de facilitar una su-
cinta esplicacion del caso préictico que motive la extirpacion de ese tumor
epiployco que al mismo presents y regalé el Dr. D. Antonio Mendoza , en
su anhelo de aumentar el caudal anitomo patolégico con que cuenta ya,
yen fin la firme persuasion de que la proverbial indulgencia que tanto
distingue y enaltece 4 todos sus miembros . es muy superior 4 la insufi-
ciencia ¢ ignorancia del que tiene ¢l honor de suseribir. Escudado pues
con tan poderosa y eficaz éjida, entremos en materia.

Francisco Rocasalbas y Furriols, natural de San Felio de Codinas, habi-
tanle en la presente ciudad , calle del Tridngulo, niim. 8, piso 2.° de 32
afios de edad y de estado casado, es un hombre de lemperamento sangui-
neo-bilioso , conslitucion sana , fuerte y robusla , color moreno , estatura
bastante regular y un poco deleado.

Durante su vida no ha padecido enfermedades mas que una sola vez
calenturas intermitentes de lipo cuartanario, que cojid & principios del
otofio del afio 1853 en el vecino pueblo de Moncada , donde haecia un afio
tenia entonces eslablecida su residencia; se hicieron de todo punto refrac-
tarias hasta el estremo de que plenamente convencido este de la inefica-
cia de todo, despues de once meses de sufrirlas tuvo que tomar la iitima
resolucion de trasladarse para su curacion 4 su pais natal, donde 4 fuerza
de constancia pudo felizmente conseguirla.

En la noche del 18 de Agosto guiando casi solo su carro en el camino
de Matar6 & Vilasar, fué asaltado por ladrones Y con otras lesiones de poca
monta recibié la mui grave de un navajazo en el epigastrio. El herido no
tardé en sentir la concentracion Y demds efectos propios de la pérdida de
la sangre; por cuya razon en su natural desfallecimiento y profanda con-
viccion de su estado peligroso solo pudo escl

amar & Bosch su carretero
«yo soy muerto», con lo que le cojieron ¥

arreglaron dentro de su carro los
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compatieros y carabineros, y le condujeron 4 Vilasar 4 una casa conocida,
donde acostambraba dejar y vender gallinas, en la que llamaron inme-
diatamente & los Facultativos y pusieron el hecho en conocimiento del
Alcalde, quien, despues de haber suministrado al herido los ausilios de su
incumbencia, en union de los carabineros ¥ serenos acompand todos los
carros hasta Premié para que no fuesen objeto de otro insullo, en cual
punto ya empezaba & amanecer y siguieron solos su camino. :

Efecto del llamamiento el facultativo D. Pablo Alsina, (de cuya amabi-
lidad & peticion nuestra hemos merecido las sizuientes noticias que trans-
cribimos) presentése sin demora en la casa 4 la una de la madrugada, y
se encargd desde luego de la curacion del herido, 4 quien encontré ten-
dido sobre un colchon, desmayado, verdaderamente lipotimico, frio y con
pulso muy pequeno y eoncentrado, decoloracion general de la piel incluso
el rostro y algun sudor frio que cubria su superficie. Procedis en el aclo
4 su reconocimiento, por el cual pudo observar que tenia dos heridas in-
cisas; una en el epigasirio de unos tres centimetros de longitud por uno
de latitud y penetrante en la cavidad del vientre producida por un ins-
trumento punzante y cortante, sin lesion visceral, al parecer, especial-
menle del estémago ¢ intestinos, fundado en la carencia de vémitos y de
la sangre en las defecaciones ; si se esceptua la forzosa perforacion del
peritoneo, del que salia por la herida una pequefia porcion como cosa de
unos tres milimetros, & la cual acompafiaba una regular hemorragia; la
otra era en la parte media del antebrazo izquierdo, hecha con instrumento
cortante: amen de una fuerte contusion en la region escapulo-humeral de
este lado causada por una pedrada,

A la vista de semejante cuadro preseribiole una mistura anli-espasmé-
dica, y mientras se disponia & practicar la sutura de Ia herida abdominal,
presentose su compafiero de profesion D. Domingo Corominas, & unirsele
de orden del Sr. Alcalde para que procedieran ambos 4 la curacion del
lesionado. De su estado creyéndose debidamente enterado este sefior, opu-
sose fuertemente a que se hiciera dicha sutura , fundéndolo en que serian
suficientes unas tiras aglulinantes como otras veces ya lo habia practi-
cado, segun aseguré y no pudo creer el Sr. Alsina. Sin embargo hubo de
ceder & las observaciones de su comprofesor por ser mas considerado que
¢l en fuerza de su cualidad de sexagenario. Asi es que se aplicaron para
mantener unidos los bordes de la herida unas tiras de diaquilon gomado
y luego sobre ellas un vendaje de cuerpo para ejercer un poco de com-
presion. La herida del antebrazo curdse con hilas empapadas en bilsamo
de Malats , y la contusion de la espalda con unciones de la pomada nu-
tritum,

A las ocho de la mafiana del mismo dia present4base el pulso algo reac-
cionado con un poco de color en la piel y alguna sed: el vientre y la heri-
da que atravesaba su pared anterior apenas le dolian. Entonces se sus-
pendi6 la mistura anti-espasmddica , prescribiéndole en eambio una so-
lucion gomosa nitrada, dieta de sustancia de pan, y agua con azucarillos
a paslo.

A las seis de la tarde del mismo dia habia un ligero aumento de reac-
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cion, aquejandols algunos dolores estendidos por todo el abdémen que au
mentaban & la presion; por lo que se le aplicé en él una docena de san-
guijuelas.

Al dia siguiente & las ocho de la mafiana observé que por la herida

salia una gran porcion de omento con tendencia y hasta decidida marcha &
ga pudo este convencerse

la estrangulacion, lo que haciendo notar 4 su eoleg

de la ineficacia ¢ impolencia de las liras aglutinantes, no solo para man-
tener en perfecta coaptacion los labios de la herida . sino para oponerse &
Jos naturales y continuos empujes de las visceras abdominales y por con-
siguiente 4 la salida de las que por su forma, volimen y demas eran sus-
ceplibles de franquear el paso por aquella solucion de continuidad, tales

como su membrana envolvente, cual desgraciadamente z2si acontecio.
ijo 4 la familia

En esla situacion fué eunando el profesor Alsina aconse
que trasladara el paciente 4 esta Capital y lo pusieran bajo la inmediata
direccion del Dr. Mendoza , pues que atendido el mal estado del epiplon
daba mas recurso que acelerar su esfacelo. Y efectivamente
4 las tres de la tarde de aquel dia fué conducido el lesionado a Barcelona,
Tal es la breve relacion facilitada por el referido médico Sr. Alsina, acerca
de cuanto ocurrié durante el dia y medio que aquel estuvo al comun cui-

dado de él y su comparfiero.

salido no que

(Se conlinuard.)

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Sres. SOCI0S CORRESPONSALES.

PARAPLEGIA ASCENDENTE PROGRESIVA, CON PARALISIS DE LA VEGIGA Y RECTO,

CURACION POR LA ESTRICNINA.

Un caso notable de esta naturaleza se me presentd durante los prime-
ros dias de febrero de 1866 ; pero su invasion tuvo lugar de un modo tan
singular y progresivo, que si bien al principio no lo sospeché, no tardé &
ver que la enfermedad que iba A tratar no era otra que la que moderna-
mente se ha llamado Afaxia locomotris progresiva, pardlisis espinal
progresiva , pardlisis ascendenle aguda 6 pardlisis ex tenso-progresive
aguda.

Ya hace algun tiempo que vemos en las publicaciones modernas, que
esta enfermedad esta: llamando la atencion de un buen nimere de obser-
vadores de todos los paises’; digo de todos los paises y sin embargo no he
podido leer ninguna observada en Espafia, ya sea por negligencia, ya por
una estremada y hasta cierto punto punible modestia de los médicos es-
pafioles, 6 bien por no haber llegado 4 mi noticia & causa de estar 1éjos de
los centros cientificos y por consiguiente aislado en un rincon de Catalufa,
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ejerciendo penosimente la profesion sin tiempo casi para hojear las
publicaciones modernas que nos anuneian los progresivos adelantos de la
ciencia. No obstanle, es muy singular que en los dos anuarios publicados
por el Sr. Sanchez de Ocafia, en los cuales se habla estensamente de la
afeccion que nos ocupa , no enconlremos ninguna cita de médicos espa-
fioles.

¢Serd acaso que dicha dolencia haya pasado desapercibida para los mé-
dicos de nuestra patria, lo que no es creible , 6 que el Sr. Sanchez de
Ocafia, lo que es menos creible todavia, haya desechado como hojarasca
las observaciones espaiiolas ?

Ni una ni otra cosa son admisibles: pero de todos modos nos ha llama-
do la atencion semejante vacio en dichos anuarios,

Sin entrar en mas consideraciones y sea de ello lo que fuere , hiyanse
6 mo recogido en nuestro suelo observaciones de la enfermedad de que
noS Vamos i ocupar, aunque oscuro y humilde médico de aldea, y como
tal sin otras prelensiones que el progreso cientifico, permitaseme trazar
aqui , aunque desalitadamente , la hisloria de una observacion bastante
notable de una parilisis ascendente progresiva.

A primeros de febrero de 1866, como ya tengo dicho, se presentd en mi
casa MariaAngela Romd , easada, recien parida, de temperamento sangui-
neo nervioso y de edad 28 afos, acusando cierto hormiguéo y estupor en
ambos piés hasta los tobillos. Esta mujer habia tenido una prefiez y parto
felices, un puerperio satisfactorio, y en una palabra su salud era completa
hasta un dia que al amanecer , al llamar bruscamente 4 la puerta de su
casa, sale de la cama y mal arropada, medio vestida, bajé 4 abrir la
puerta de la calle. En aquel momento, segun espresion de la misma , un
aire frio la hirié embargindole las estremidades inferiores hasta la cintura.

El pulso nada ofrecia de particular, las facultades intelectuales y diges-
livas seguian en su estado normal, y ningun dolor molestaba 4 la paciente.

Por de pronto aconsejé 4 la enferma que guardase cama y sudase, pres-
cribiéndole un sudorifico y unas fricciones escitantes en las partes afec-
tadas.

A los dos dias el hormiguéo se habia estendido hasta las rodillas y el
estupor de los piés habfase ya convertido en una verdadera parilisig , en
cuyo punto la movilidad y la sensibilidad eran nulas: solo cierta sensacion
de frio en los piés era lo que sentia. Estibamos & 11 de Febrero.

Tres dias despues la parilisis era complela en los dos miembros infe~
riores: las facultades intelectuales y digestivas seguian perfectamente,
orinaba y defecaba & voluntad. La inmovilidad & insensibilidad de los dos
estremos pelvianos eran completas , pues la enferma no sentia las friccio-
nes, los pellizcos ni las presiones mas fuertes: acusaba frio ¥ no sentia ¢l
calor de las piedras y paiios ealientes que se le aplicaban.

Ericciones amoniacales en el espivazo, mistura con acelato de amonfaco
al interior, sinapismos ambulantes vy conlinnados , y vegigatorios perma-
nentes en las panltorrillas: todo era inftil, ninguna mella hacian & aquella
organizacion cuya parélisis se hacia progresiva y ascendente.

Desde este momento me fijé en el diagndstico de una paraplegia ascen-
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dente progresiva: hasta este momento, lo digo con franqueza , habia con-
siderado la enfermedad enteramente local, producida por la supresion
brusca de la transpiracion al salir de la cama, y lanlo mas me confirmé
en este Ullimo diagndstico, cuando al dia siguiente se observaba ya cierla
torpeza en la emision de la orina y cierta insensibilidad en el acto de
defecar.

Desde este dia la afeccion tomé un curso répido, pues 4 las pocas horas,
la vegiga estaba enteramente paralizada y los escrementos salieron una
vez involuntariamente , para suprimirse del todo una y otra evacuacion.
Al sondarla maiana y tarde, la enferma nada percibia.

A pesar de todos estos desérdenes , el pulso era regular , las facullades
intelectuales completas y la respiracion normal : las funciones digeslivas
buenas, pues la enferma comia mas 0 menos, y digeria perfectamente sin
dolores de vientre , eructos , nauseas, ni fatiga, Las orinas estraidas por
medio del cateterismo eran abundantes y claras: la posicion posible era
el decubito dorsal y la anestesia era tan complela , que al ponerle ladri-
llos calientes en las piernas para volverla al calor, estos por imprevision
en estado candente , le produjeron tres estensas y profundas quemaduras
sin sentirlo la pobre paciente.

¢ Era prudente en semejante estado, limitarse & un lratamiento sinto-
mético como hasta aqui , 6 era necesario cambiar de rumbo y echar mano
de un medio enérgico dirigido & los centros nerviosos?

La enfermedad era rapidamente progresiva, habia invadido ya la ve-
giga y el recto, y si llegaba & los musculos tordcicos y al diafragma, ¢ no
era inminente una asfixia mas ¢ menos rapida?

Despues de una prictica de 24 afios, por primera vez estaba cara 4 cara
con una enfermedad semejante, y me desalentaba mas y mas el triste
prondstico que de ella hace Grisolle en su patologia interna, en donde la
califica casi absolutamente de mortal, pues hablando de sus terminaciones
dice: «dudoso es que se haya jomds curado una pardlisis progresiva.» El
mismo autor, en el tratamiento solo se limita & combatir accidentes 6 com-
plicaciones sin indicar siquiera una sustancia dirigida conira la causa
real 6 supuesta de la enfermedad.

Yo no debia limitarme & los consejos de Grisolle ; mi conciencia se re-
belaba, y si no podia echar mano de un agente preconizado ya per otros
autores en esta enfermedad , debia buscarlo en otras anilogas, y lo pri-
mero que se me ocurrié fué la nuez viémica, ensayada ya con éxito en
otras clases de paralisis; no obstante , consulté otros eseritos, entre ellos
el ya referido Anuario médico de Sanchez de Ocafia, en donde , como he
dicho ya mas arriba, se ven los mas modernos trabajos sobre esla dolen-
cia: aqui vi que M. M. Chareot, Vulpian, Moreau de Tours, Beau, Pidou,
y otros, han preconizado el nitrato de plata, citando & este objeto algunos
casos précticos , y dejando sentado: «que hasta ahora ningun agente tera-
péutico ha producido en la ataxia locomotriz resultados tan satisfactorios
como el nitrato argéntico.»

En el mismo primer tomo del cilado Anuario, se citan tambien las ob-
servaciones del Dr. Courty en una nota dirigida 4 la Academia de Medi-
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cina de Paris , acerca de la eficacia de las inyecciones subcutdneas de la
estricnina en el tratamiento de ciertas parélisis, en particular en una pa-
raplegia.

Tentado estuve de ensayar el nitrato de plata ; pero leniendo mas
praclicamente conocida la estricnina, me decidi 4 favor de este agente
poderoso , reserviandome ulilizar el preparado argéntico en el caso de no
producirme sensibles y prontos efeclos la estricnina.

Al dia siguiente de lodas eslas reflexiones y consullas, ohservé que la
enlerma estaba algo mas angustiosa, cierla opresion aunque ligera de
pecho me hizo temer que la paralisis no se limitaria & la parte inferior,
por lo que inmediatamente eché mano de la estricnina bajo esta formula.

R. de acetalo de estricnina. . S : ; : 1 grano,
de estraclo de valeriana. . . ; : 16 granos.

para hacer diez y seis pildoras, en las que correspondian tres miligramos
de estricnina 4 cada una, para tomar una por la manana y olra por la tarde.

Durante los dos primeros dias de esta medicacion, la opresion de pecho
no habia tomado creces ; pero tampoco habia disminuido, hasta el tercer
dia cuando la enferma habia tomado ya quince miligramos del medica-
meénto.

Insisti con la misma medicacion, y despues de haber tomado diez y seis
pildoras, eslo es, un grano de estricnina, cierlas sacudidas indefinibles
por la enferma , pues las calificaba de sustos entre suefios , me hicieron
vislumbrar la esperanza de un efecto inmediato y pude tranquilizar 4 la
pobre paralitica que era acometida de siniestros presentimienlos, mayor-
mente al dispertarse despues de cortos suefios, que le parecia , (son sus
palabras), que no tenia mas que medio cuerpo, esto es de cintura para
arriba , pues que al querer imprimir algun movimiento 4 las estremida-
des inferiores ¢ al tocirselas con las manos, no las encontraba.

Lleno de confianza segui con la misma medicacion. y despues de inge-
ridos granos de estricnina, eslo es, 4 los quince dias de ser medicada con
dicha suslancia , la enferma sentia el roce de la sonda al pasar por la
uretra y al emilir la orina por esle medio , salia con mas impetua 4 los
esfuerzos voluntarios de la mujer. Tenia ganas de defecar ; pero los es-
fuerzos eran imposibles: preseribi algunas lavativas con asafétida y & los
dos dias hizo algunas deposiciones; pero sin apercibirse de ello.

Prescripeion de otro grano de estricnina dividido ahora en doce pildo-
ras para lomar asi mismo una por la manana y otra por la tarde.

Luego la anestesia de las estremidades inferiores no fué tan completa
sintiendo mas 6 menos dolor en el acto de curarle las tlceras de las que-
maduras y vejigatorios,

Despues de lomados tres granos del agente medicinal, los progresos hicia
la caracion eran muy marcados, pues sentia la necesidad de orinar y defe-
car y con algun esfuerzo tuvo lugar una ligera emision de orina y senlia
perfectamente el conlacto de mis dedos en las plantas de sus piés , y no
se hicieron esperar mucho ligeros movimientos de las estremidades infe-
riores en especial de la derecha.

Hasta la completa y voluntaria emision de la orina, hice tomar & la en-
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ferma diariamente la misma désis de medicamento , rebajandolo despues
gradualmente: habiendo tomado en el espacio de treinta dias, cuatro
granos y medio de acetato de esiricnina.

Fsla enferma estuvo veinte y siete dias que no pudo orinar sino con el
ausilio de la sonda, v & mediados de Abril se levanté un poco; pero sin po-
der andar todavia, quedando despues de otro mes completamente curada,
habiéndole quedado solamente cierta incomodidad en la pierna izquierda,
debida sin duda 4 las cicatrices de la quemadura , mas bien que a la en-
fermedad.

Hoy dia despues de nueve meses de haber empezado la paraplegia, se
encuentra perfectamente y en estado de embarazo.

Ahora bien : ;estaba la causa préxima de esta paralisis en la médula
espinal ? Yo asi lo creo, pues todos sabemos la accion directa del medio
empleado, v sus efectos fueron tan marcados y manifiestos, que no puede
caber la menor duda.

2Qué era pues lo que habia pasado en el canal raquidiano ? Era un re-
blandecimiento de 1a médula 6 de la sustancia gris? Esta cuestion solo
podré resolverse despues de otros hechos bien observados, y despues de
detenidas invesligaciones anidtomo-patolégicas.

(Fué la supresion brusca de la transpiracion la causa determinante? Yo
asilo creo, pues los antecedentes y el estado anamnéstico de esta mujer
ningun dato arrojan para esplicar el desarrollo de la enfermedad que nos
ha ocupado.

Centellas. Jost: Duc.

—<em—

TERAPEUTICA.

MAS SOBRE EL TRATAMIENTO DEL CRUP POR EL PERCLORURO DE

HIERRO.

Parco «El Compilador» en transeribir 4 sus columnas férmulas que se
hallan esparcidas en los diversos periddicos de la ciencia, ha procurado
siempre que le ha sido posible, antes de darlas & sus leclores, hacer de
ellas un detenido exdmen, y cuando de este se deduce una probabilidad
de buen éxito en ¢l tratamiento de la enfermedad para que estén indica-
das, acude entonces 4 la esperiencia clinica para su confirmacion. El éxi-
1o que de ellas se obtenga decide su publicacion, y de este modo sus lec-
tores pueden estar confiados en que no les conducira 4 un desacierto fu-
nesto el empleo de una medicacion que les haya sido por ¢l encomiada,
siempre que se proceda con oportunidad y esquisita observancia de todos
los preceptos que el concienzudo praclico jamés debe olvidar.

En ¢l ntm. 48, pag. 511, esti continuada la férmula del per-cloruro de
hierro, v la leoria en que se apoya el Dr. Pauvert para aplicarlo’'como me-
dio de tratamiento en el erup. En la pag. 512 van espuestos los ‘resulta-
dos de dicho (ratamiento obtenides por el infraserilo, si bien que combi-
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nado con otros medios, para que los lectores puedan juzgarlo con mayor
conocimiento de causa.

Por lo visto no ha faltade quien tomase acta del articulo del Dr. Pauvert
v de mi desalifiada pero veridica observacion; puesto que en el nimero 69,
pag. 497 del mismo «Compiladors viene consignada una bien redactlada his-
toria elinica que la moliva un caso de erup terminado por la curacion 4
beneficio del per-cloruro de hierro al interior, y la cauterizacion por la
disolucion concentrada del sulfalo etiprico. Su autor D. Juan Eseat, de
Tosa, con fina galanteria despues de darme las mas espresivas gracias por
la publicacion de mi escrito en «El Compilador Médico», me alribuye la
gloria de la casi maravillosa curacion (sefialadamente en una nifia de solo
14 meses) que él ha oblenido, por haberle puesto en conoeimienlo de lo
que él titula mi método de tratamiento; galanlerin que agradezco, pero
merecimiento que no me perlenece, y que de niugun modo puvdo aceplar.
La gloria pertenece por completo al Sr. Esecal, que como celoso observa-
dor y prictico estudioso ha sabido aprovechar con oportunidad los cono-
cimientos que la eiencia suministra & todo aguel que en pos de ella va,

El tratamiento por mi seguido en el caso que tuve el honor de esponer
v en algun olro que con motive de este articulo sucintamente referiré, con
lijeras modificaciones segun las circunstancias, no es olro que el que he
aprendido en las obras de grandes maestros, & quienes por una alta repu-
tacion ¢ inconlestable mérito no he vacilado en seguir, no debiéndome ar-
repentir por ahora, de haber seguido fielmente sus preceptos.

Dos son las cases de angina diftérica que desde (ltimos del finido afio
hasta el presente he tenido oeasion de tralar, y ban lerminado por la cu-
racion. El primero, 4 mediados de Diciembre 1ltimo, recayé en una her-
mosa nina de edad 4 anos, habitante en un cuarto piso de la calle del Con-
de del Asalto, hija de honrados padres, sastres de oficio y que la quieren
enlranablemente : despuesde tres dias de enferma y de haber recurrido 4
los remedios caseros, ful llamado por la noche y enterado detodos los pre-
cedentes necesarios al caso, |JI‘(]L‘t3f|i al exdmen de la enfermita (jue por su
fisonomia encendida, su frecuencia de pulso, hablar gangoso, ligera esco-
riacion de la comisura de los labios, aliento félido é infarlos submaxila-
res, me hizo ya sospechar la difteria. Efectivamente, esploradas las fau-
ces no me quedd la menor duda, pues estaba revestida toda la chmara
posterior de la boea de gruesas falsas membranas blaneas, pudiendo des-
prender un pequenio fragmento del grosor de una moneda vieja de plata,
Inmediatamente dispuse una disolucion de dos dracmas de sulfato de cobre
por ires de agua destilada. Cauleried fuertemente con un hisopo, lo cual
produjo fuertes vomilos instantineos, arrojando con ellos una porcion de
fragmentos de falsas membranas, quedando con ello mas desahogada la
respiracion de la enfermita, Luego preseribi una mistura compuesla de
pereloruro de hierro liguide 4 30°, dos esertpulos; de agua deslilada, cua-

tro onzas, y una de jarabe simple, para tomar una cucharada cada me-
dia hora, y en dos veces durante la noche olra mistura compuesta de
un eseripulo de ipecacuana y una onza del jarabe de la misma. Al si-
guiente dia por la maiiana la nina estaba juguetona y alegre, lenia la voz
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mas clara yla garganta despejada, ofreciendo solo algunos puntos hacia los
pilares posteriores que parecian mas bien que membranas resultados de
la cauterizacion; pero por la tarde la escena eambid: se habia reproducido
la difteria v hubo necesidad de nueva caulerizacion. Al dia siguiente se
veian marcadamente las escaras que se desprendieron al cuarto dia. Con-
tinué la enferma tomando la disolucion de per-cloruro & mas largos intér-
valos, al mismo tiempo que una alimentacion reparadora. Todo iba mar-
chando bien caando al padre de la nifia que de continuo estaba 4 su lado
examinandola, se le anlojé ver reproducidas las chapas-diftéricas, lo que
probablemente no eran mas que efecto del caustico, 'y emprendid por si
mismo nuevas cauterizaciones que dieron por resultado mortificar a su
hija v favorecer con la inflamacion provocada por irradiacion a las partes
vecinas, la inflamacion y supuracion de uno de los infartos sub-maxilares,
terminando por lo demés bien la enferma hacia el tercer seplenario, con
ligera paralisis diftérica del velo palatino, que desaparecid en poco tiem-
po. & beneficio de una alimentacion suculenta y buena higiene.

El otro caso correspondi6 & un endeble nifio de tres afios, hijo de un
pobre zapatero habitante en un pequefio y mugriento 2.* piso de la calle
de S. Ramon. Era & mediados de Enero cuando vi & este nifio; le hallé en
un reducido aposenlo oscuro, acostado en una mala cuna, donde perma-
necia adietado hacia enatro dias, empenados en creer sus padres que le
iban & salir 1as viruelas. Lo encontré con ligero aumento de color en la
cara v frente ardorosa; las temporales latian con alguna fuerza; habia ten-
dencia 4 ocultar el globo del ojo debajo de la pared superior de la orbita;
reparindole su cabeza muy voluminosa, me hizo temer un amago de con-
gestion cerebral, pero siguiendo mi exdmen observé infartados los ganglios
sub-maxilares. reconoci en seguida las fauces y nolé las amigdalas, cam-
panilla y pilares revestidos de una pelicula blancuzea: la voz gangosa y
débil era para mf la confirmacion de la angina diftérica. Desde esle mo-
mento hice separar al nifio de aquel ehiribitil, y colocarlo en olra picza
mas espaciosa y de buena luz. Preseribi el emélico de ipecacuana y un co-
lutorio de clorato de potasa Al siguiente dia por la manana vi que conlti-
nuaban recubiertas las amigdalas v Givala, apenas habia tos, pero el nifio
estaba casi afénico. No habia ealentura, y la cabeza estaba fresca.

Atendida la endeblez del nifio no canlerizé ni con el 4cido clorhidrico
ni con el sulfato etprico, de que me valgo segun los casos. Pedi sal mari-
na que con frecuencia se encuentra en las casas, ¢ hize una disolucion
concentrada & manera de salmuera y con ella hisopé bien la faringe hasta
donde me fué accesible, encargud 4 su padre lo repiliese dos 6 tres veces
durante el dia, y luego administrarle cada media hora una cucharada de
la consabida disolucion de percloruro de hierro. Alimentacion de sopa,
caldo y vino, carne asada y chocolate.—Como al despedirme me dijeron
que si habia novedad volverian & llamarme, no vi mis hasta despues de
15 dias al referido nifio, y cuando yo le creia muerto, me lo trajeron a mi
casa, quedando sorprendido de verle bueno y alegre acusando tan solo
flaqueza en las piernas, por lo cual venia la madre & eonsullarme. Con
este motivo dirigi varias pregunlas para cerciorarme del tratamiento em-
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pleado durante el tiempo que dejé de verle, y supe se habian seguido
esaclamenle mis prescripciones, habiéndole hecho tres hisopaciones con
la salmuera y tomado tres pociones de la disolucion de percloruro. Hay
la circunstancia de que anterior 4 la debilidad de las piernas, nolaron que
los liquidos refluian por la nariz, lo que duré poco tiempo; todo lo cual
eran indicios de la parilisis dlftérica y en corroboracion del diagnéstico.

Estas corlas observaciones faltas de detalles en obsequio 4 la brevedad,
dicen algo més en favor del tratamiento del Dr, Pauvert y que méas 6 me-
nos modificado tan brillante éxito ha producido en manos del Dr. Escat, y
que no dudo le alenlard mas y mis en la prosecucion por esla via, ya que
parezca ménos lortnosa que las hasta ahora seguidas, pudiendo por este
medio conlestarse @ si propio 4 la pregunta que se dirige, esto es, {se cu-
raran todos?

Pregunta que por adelantado me atrevo &4 contestar y sin ser profeta,
negativamente, y esto no debe hacer cundir el desalienlo, pues ni uno, ni
diez, ni veinle casos desgraciados deben hacer desmayar en una enferme-
dad tan terrible que cuando llega & confirmarse el crup, casi hasta ahora
ha sido inutil todo tratamiento. Por otra parte el descuido 6 negligencia
de los padres unas veces, la ignorancia en otras, hacen que pase la opor-
tunidad y entonees todo es intlil, y si 4 todo esto adadimos lo que muy
oportunamente dice ¢l Sr, Escat: «aparte de la intensidad de la afeceion
y de las consliluciones individuales fuera preciso que todas las madres 6
personas eacargadas de la aplicacion de los medios locales tuviesen el va-
lor necesario que se ha demostrado en este caso», y si las sugesliones de
mujercillas, que por todas partes se meten y por todo abundan, no vi-
nicran & infundir la vacilaciod en el Animo de los padres, y la duda res-
pecto d la sabiduria del médico que tiene 4 su cargo al enfermo, vera que
no es dudosa la negaliva, pues fuera preciso que desapareciese todo esto
y mucho mis para que el priclico alcanzara mayores trinnfos.

Barcelona 12 de Mayo de 1868.

> Loo. Juax Roguer ¥ ToRRENS.

. — S ETESE
TRATAMIENTO DE LA HEMICRANEA POR EL SULFATO DE QUININA.,

Con motivo de haber leido en el articulo Revista de la prensa médica es
tranjera publicado en el nium. 67 de El Compilador Médico, la esposicion
de una nueva teoria sobre la naturaleza especial de la hemicranea por
Mr. Mollendorff' , me ha parecido oportuno el ¢omunicar & los lectores de
dicho periddico el tralamiento , que para combatir dicha dolencia empleo
hace algunos afios, con un éxilo casi constante.

No me he ocupado nunca en discurrir sobre si la jaqueca puede consis-
tir, como pretende MollendorfT, en la falta de energia de los nervios vaso-
molores que regulan la circulacion sanguinea en la arteria cardtida; 6 si
dependerd, por irradiacion, de alguna afeccion del gran simpitico 6 del
pneumo-gistrico, como creen olros en vista de los fendmenos gaslricos con
gue en muchisimos casos se anuncian y se lerminan los accesos de hemi-
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eranea; 6 si puede resultar de la compresion del (rigémino en su rama
oftilmica por sangre acumulada por causas muy diversas en los senos de
Ia base del créneo, v especialmente en el seno cavernoso, como pretende
Mr. Auzias: 6 si radica en el cenlro nervioso, como asegura Wau Lair; 6
bien si serd , como quiere Calmeil , producida por una lesion doble y si-
multinea del sistema nervioso central y periférico, y cuya causa malerial
predomina ya al interior, ya al esterior de la cavidad craniana, elc., elc.;
porque estas y otras muchas teorias que se han inventado para esplicar
la causa inmediata de la jaqueca, si no son infandadas, son imp robables
pues no esplican salisfacloriamente los maltiples fenomenos por los que
se manifiesta la enfermedad ; 7 cdmo esplicarise , por ejemplo, y con la
teoria de Mollendorff la intermitencia de la afeccion ? No negaré que en la
hemicranea durante el acceso puede haber falta de energia de los nervios
vaso-motores que regulan la circalacion sanguinea en la arteria cardlida,
que es lo que & lo sumo pueden demostrar los esperimentos de Mr. Mo-
llendorff; pero esto lal vez no sea mas que uno de los principales efectos
de la enfermedad, cuya verdadera causa nos es desconocida.

Por lo mismo, y puesto que se llaman nerviosas las enfermedades cuya
causa material se ignora , dejo para talenlos mas profundos y laboriosos
el laudable y espinose trabajo de investigar la causa de la hemicranea, y
considerdndola simplemente como una neuralgia con el caricter de inter-
mitente , juzgué indicados, para combatirla, los tonicos y en especial el
sulfato de quinina.

Pero como esta enfermedad es producida las mas de las veces, sin in-
tervencion de las causas que ocasionan las intermitentes , y por con-
siguiente, no teniendo que luchar en ella contra inloxicacion alguna
miasmélica , la désis empleada conlra esta neuralgia debe ser machisimo
menor que la que generalmente se usa para combalir las calenturas de
acceso : ademéas, una désis alta continuada por mucho tiempo no podria
menos de irritar los drganos ghslricos . y en este caso agrava la enferme-
dad que se trata de curar , puesto que la irritacion gastrica es 4 veces una
causa 6 concausa de la hemicranea, Por olra parte, el analisis quimico de
Jas orinas de los sugetos sometidos & la administracion del sulfato de qui-
nina, demuestra que esta sal es eliminada prontamente casi en su lotalidad
en los riflones, y por consiguienle, seria intitil la ingestion de grandes dé-
sis de ella en una enfermedad esencialmenle erdnica. La indicacion, en
mi sentir , es salurar de sulfalo de quinina la economia del enfermo por
medio de désis pequenas y repetidas, de manera que el orgzanismo esté
sometido casi continuamente & su accion, sin escilacion de los drganos
ghslricos, tonizando paulatinamente y sin violentas modificaciones la eco-
nomfa, y durante el liempo, generalmente largo, que sea nesesario; de la
misma manera con que administramos el calomelano como antisifilitico 6
como antiplastico, cuando queremos asegurarnos de su absorcion.

Asi es que prescribo conslantemente un decigramo diario de sulfato de
quinina, dividido en ddsis variables de dos 4 diez, dando las ddsis tanto
mas refractas cuanto mas intensos sean los accesos, y continuando su ad-
ministracion por un tiempo tanto mas largo, cuanto mayor sea el intervalo
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que los separa: recientemente, por lo qne facilita la refraccion de las désis
y para hacer mas agradable la administracion de este medicamento, pres.
cribo los granulos de sulfato de quinina de un centigramo, preparados por
el ilustrado farmacéutico de esle pueblo, Sr. Aguilar,

Con este sencillo tralamiento rarisimas veces los enfermos han dejado
de notar alivio al primero ¢ al segundo acceso , y mas raro aun el que,
conlinuando con constancia la medieacion , no se hava curado ; habiendo
observado que se curan generalmente con mas pronlitud las hemicraneas,
cuanto mas frecuentes sean sus accesos. Enire muchas observaciones de
jaquecas que databan de algunos afios y curadas por este sencillo medio,
mentlaré la de una mujer de cincuenta aios de edad que bacia muchos qu e
padecia la jaqueca con accesos frecuenles y tan violentos, que en su con-
secuencia quedd completamente amaurdtica del ojo derecho, que era el
lado afeclo ; sin embargo, el tratamienlo no modificé en nada la afeccion
del ojo.

En verdad, no siempre el tratamiento es lan sencillo ; pues la hemiera-
nea es sostenida 4 veces por alguna lesion de los érganos digestivos, o
desarreglo de sus funciones, por algana irvegularidad en la menstruacion,
por la clorosis, por la anemia, por la plétora, ete., v enlonces precisa ate n.
der primero 6 simultineamente & dichos estados morbosos.

El sulfato de quinina jobrard de la misma manera en las demés n eu-
ralgias inlermitentes? Lo he usado con el mismo resullado en las cerebral-
gias, y mi esperiencia no pasa de aqui.

Sé que no he dicho nada nuevo en cuanlo 4 la indicacion del sulfato de
quinina en la jaiqueca, pues todos los antores senalan & esle precioso me-
dicamento, como uno de sus indicados: pero su modo de administracion
y dosis, tal eomo yo lo he empleado , no lo he visto en ninguna parte , y
por lo mismo y por los buenos resultados que me ha producido, he creido
de mi deber el publicarlo, si la Redaccion de El Compilador Médicolo cree
de alguna utilidad.,

Sans 21 de Abril de 1868.

Josg SALTOR.

i e ]

OFTALMOLOGIA.

(QUE RAZONES ABONAN LA SUSTITUCION DE LA OPERACION DE CATARATA POR ES-
TRACCION A GOLGAJO; POR LA ESTRACCION CON IRIDEGTOMIA , YA SEA A COLGAJO
G LINEAL?

(Continuacion. Véanse los niums. 68 y €9.)

Habiéndose hecho cargo de los accidentes conseculivos mas graves que
sobrevienen & veces durante el curso de la operacion de calarata por es-
traceion, bien sea por colgajo superior ¢ inferior, debia ocuparse ya de la
estraccion lineal con iridectomia , estudiando sucesivamente los aceiden-
tes, tanto inmediatos 'como consecutivos de dicha operacion ; pues solo
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de esta manera podia establecerse el paralelo entre las ventajas ¢ incon-
venientes de una u olra.

La estraccion lineal simple, que consisle en practicar en el limbo 6 mar-
gen de la cérnea Lrasparente una incision pequena, de dos y media 6 tres
lineas, para extraer por ella la catarala, fué practicada por Gibson en 1811;
empero, como solo era aplicable 4 las cataralas blandas , dicho praclico,
con objeto de estender su método, haefa preliminarmente la discision de
la capsula virias semanas éntes, proponiéndose con esta modificacion re-
blandecer las capas corticales y reducir el tamafio del ntcleo. Este método
operatorio se estendio, sin embargo, muy poco , quedando solo aceptado
para las cataratas blandas de los jévenes, y practicado en especial por la
escuela de Viena.

Entre vérios de sus inconvenientes, conviene sefialar la contusion del
iris y de la membrana de Descemet, accidenles casi siempre inevitables,
por tener que emplear durante la maniobra de estraccion alguna de las cu.
charillas que la facilitan, y que originan con su lraumalismo irilis parcia-
les mas 6 menos intensas, 6 proliferaciones de celdillas epiteliales , que
pueden convertirse ficilmente en inflamaciones mas graves. Por otra par-
te, si el niicleo era un tanto voluminoso, poco compresible 6 duro, las
dificultades para la estraccion se acrecentaban , y el traumalismo conse-
cutivo era mayor. La membrana iris, ademas, oponia un fuerle obsticulo
4 la salida de la catarata , y herniandose con frecuencia, obligaba 4 una
escision en que no se habia pensado. Todas estas razones impidieron, con
sobrado fundamento , la generalizacion de este método, hasta que Graefe
lo modificé, afiadiendo & uno de sus tiempos, el segundo, la escision del
iris.

Graefe mismo, sin embargo, lo aplicaba tan solo en las calaralas blan-
das, 6 cuando mas, en algunas de niicleo poco voluminoso y algo com-
presible. Waldau 6 Schufft, diseipalo de Graefe, y conocedor de la mo-
dificacion ya descrita , intentd generalizar mas larde la operacion de su
maestro 4 todas las especies de calaratas : para ello, siguiendo las indica-
ciones de Travers, fij6 la magnitud de la incision en un cuarto de la peri-
feria de la cérnea, y una vez practicada la irideclomia, estraia aquella , a
beneficio de la cucharilla de su nombre , cuyo tamafio variaba , segun los
casos, entre los cualro modelos eon que contaba. Las cucharillas de Wal -
dau, en estremo anchas, de grande fondo y mucho borde, asi dispuestas
para abarcar facilmente el niicleo, conslituyen instrumentos avulsores de
dificil v arriesgado manejo, cuyo empleo espone & pérdidas de vilreo y &
contusiones y roces de la tlnica serosa, que hay que evitar eon gran cui-
dado.

Conocedor Critchett de los procedimientos descritos, los modifica & su
vez, erigiendo en método general, el que publica con el nombre de estrac-
cion por medio de cucharilla: dos condiciones esenciales caracterizan la
operacion de Crilchett; primera, la mayor incision hecha & la cérnea,
puesto que se estiende 4 un tercio de su didmetro ; segunda, una acertada
y conveniente modificacion del instrumento destinado 4 la avulsion de la
catarata, ¢ sea la cucharilla.
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Este hiibil operador practica la incision en el segmento superior de la
cornea ; agranda la herida si es preciso , con tijeras , y despues de verifi-
cada una pequeiia iridectomia, estrae la catarala, valiéndose de una cu-
charilla casi plana, ligeramente encorvada, y con un reborde terminal mas
pronunciado en su cara céncava , que pueda arrastrar el nicleo. El ope-
rador posee tres modelos de cucharillas que solo se diferencian por el ta-
maiio, y que hay que aplicar segun los casos.

Graefe, & su vez , pone en préictica el procedimiento de Critchett , el
cual le dd préximamente tantos resuitados desgraciados, como los que de
ordinario se observan en la estraccion por colgajo. Ademéis, un 25 por 100
de los casos operados exigieron mas tarde una nueva operacion , ya de
pupila, ya de discision capsular ; de manera , que siendo mas frecuentes
las exudaciones consecutivas, no por eso se disminuyen las panoftalmia$s
sapuralivas y lasirilis ¢ irido-cielitis.

Abandonado este procedimiento, y constante en la idea de evitar los ac-
cidentes consecutivos de la estraccion por colgajo , estudia Graefe proli-
jamente la vitalidad de la cérnea, y convencido de que esta membrana
soporta bien las pequefas incisiones, mas no asi las grandes ; que la
coaplacion de sus heridas es lanto mas fcil, evanlo menos curva sea la in-
cision; que en la estraceion ordinaria existe cierta lendencia al acabalga-
miento del colgajo, euyas relaciones se pierden ficilmente por cualquiet
movimiento, y que, por lo tanto, la incision que mas se aproxime 4 la li-
nea recta , mas ha de favorecer la coaptacion ; establece como principio
que toda incision 6 herida, verificada en la cérnea trasparente , reunira
tanta mayor suma de condiciones favorables para una pronta cicatriza-
cion, cuanta menos distancia mida el areo de dicha incision 4 su euerda
respectiva ; debiendo, por la misma razon , preferirse siempre la recla.
Tales son los principios en que se funda y apoya el procedimiento de es-
traccion lineal ; modificada con iridectomia , que deseribe Graefe en cinco
tiempos.

El enfermo debe estar acostado : un oftalmostato modificado de Kelled-
knouen sosliene abiertos los parpados; una pinza, que el operador mantie-
ne con su mano izquierda en la posicion convenienle , fija el ojo enfermo:
En esle estado , con un cuchillele muy estrecho, se punciona la cimara
anterior en su parte mas periférica v & dos milimetros del gran didmetro
aparente de la edrnea ; dicha puneion se practica en la parte superior es-
terna, dirigiendo el euchillo desde el primer instante hicia abajo y aden-
tro, y solo enando se haya introducido préximamente de ocho 4 nueve mi-
limetros dentro de la cimara anterior el corte hicia arriba , se girard ra-
pidamente, & buscar el punto de contrapuncion, 6 sea el borde esclerotical
superior inlerno de dicha eimara. Esta incision debe colocarse, por decirlo
asi, en una recta tangente y horizontal & la parte superior de la cAmara
anlerior , y en cuanto se sienta vencida la resistencia de la esclerdlica en
la cnnlrup{uwif}n, el instrumento, que hasla entonces ha marchado de pla-
no, tiene que volver el filo hicia delante, conlinuando ripidamenle su ca-
mino , y concluyendo la incision con suaves movimientos de wvaiven. Tal
es el primer liempo de esta operacion, que deja siempre un colgajo de con=-
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juntiva bustante estenso, y que hay que lener cuidado de no prolongar.

Para practicar el segundo tiempo 6 iridectomia, debe abandonar la pinza
el operador y entregarla & un ayudante : con una pinza recta de las llama-
das de pupila, se revuelve y extiende sobre la e6rnea el colgajo conjunti-
val ; el iris aparece herniado en el canal de la herida, v con la misma
pinza se le coge por el centro, practicando una escision, que es convenien te
verificar por su base y en dos pequenos corles sucesivos.

En el tercer tiempo, vaelve 4 apoderarse ¢l operador de la pinza que
mantiene fijo el ojo, y con un quistotomo cualquiera alaca la cipsula an=-
terior en dos direccicnes que , partiendo del borde inferior de la pupila,
se dirijan al lado nasal y temporal del diametro mayor del cristalino.

Constituye el cuarto tiempo de esta dificil y complicada operacion la es-
{raceion de la catarata : debe realizarse esta, si es posible, valiéndose lan
solo de leves presiones, 6 con cucharillas que constituyan una fieil ma-
niobra de deslizamiento. Al principio empleaba Graefe una especie de
gancho romo 1 erina con cierta corvadura, que servia para la avulsion de
la catarata ; y en especial en los casos de nicleo voluminoso ; mas tarde
ha abandonado dichas maniobras, por juzgarlas en estremo arriesgadas y
dificiles, v solo se sirve en la actualidad de una cucharilla encorvada y fle-
xible de goma elaslica , para apoyar sobre el ojo y obtener la abertura de
la herida, por donde ha de deslizarse la catarata empujada por diestras
presiones.

El quinto y tltimo tiempo de dicha operacion varia segun los casos ; en
unos, habri que estraer masas corticales reblandecidas que hayan quedado
en la cAmara : en olros, codgulos sanguineos organizados durante los di-
versos aclos de la operacion | en eslos, habri que atender & procedencias
del vitreo ; en algunos, 4 limpiar la herida de restos del iris 6 de filamen-
tos de fibrina coagulada ; en todos, # la limpieza mayor posible de los la-
bios de la incision y 4 la coaptacion esacta sobre la esclerdtica , del col-
gajo conjuntival preliminarmente revuelto, con lo que queda la operacion
terminada, teniendo que afadir la aplicacion de un vendaje conveniente.
(Se conlinuard.)

REVISTA DE LA PRENSA MEDICA ESTRANGERA.

En la Gassette médicale de Strasbourg da & conocer el Dr. Neller una
ateva teoria sobre el cretinismo, que por discrepar de las mas admitidas
hoy dia en la ciencia y por ser bastante racional me permitiré darla 4 co-
nocer.

Para el médico de Briancon la causa del bocio y del eretinismo no debe
buscarse ni en la naturaleza de las aguas, ni en la hnmedad de los valles,
ni en los escesos de fatiza que debe soportar el habitante de las monlanas,
sino simplemente en la enorme diferencia de temperatura que desde la
mafiana al mediodia v 4 la noche se observa, temperatura que llega 4 os-
cilar entre —2° y 3”en la madrugada y +- &5 al sol dela tarde (Alpes). La
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calorificacion debe afectarse noloriamente con estos cambios termométri-
cos bruscos ; la respiracion y la circulacion que tan estrechas relaciones
tienen con la calorificacion, no pueden lampoco permanecer estrafias 4 su
influencia, ysi el cuerpo tirdides, apéndice del aparato pulmonar y érgano
muy rico en vasos y nervios desempefia, segun cree Netter, un papel en
la misma ecalorificacion, tambien debe altcrarse. De pronto parece que in-
valida esla opinion el hecho de ser menos frecuente el bocio en invierno
que en verano, sin embargo es ldgico que asi suceda teniendo en cuenta
que durante el invierno la temperatura es mas constante: asi ha observa-
do que durante el verano, & las dosde la tarde, suele marecar el terméme-
tro 4-20° a la sombra y - 45°al sol. Ademés en los valles donde el bocio
es endémico se notan condiciones meteoroldgicas muy diversas eomparan-
do una montafia con otra, y hasta una casa con la habitacion vecina : hay
gran numero de vientos lociles, verdaderas corrientes de aire, que hacen
cambiar de un modo notable las condiciones de localidad; 4 este propésito
refiere que hay cerca de Briancon dos corlijos, distantes uno de otro solo
un kildmetro, y son conocidos con los graficos nombres de Paraiso € In-
fierno. Se conciben pues perfectamente los bruscos cambios de tempera-
tura y la influencia que pueden tener sobre la calorificacion; si bien, 4 mi
modo de ver, atendidos los conocimienlos de fisiologia patoldgica mas mo-
dernos, no puede esplicarse lodavia de qué manera obra la temperatura
en la produceion de la hiperplasia tiroidea.

El articulista no cree que la transpiracion cutinea sea suficiente para
mantener la temperatura ordinaria del cuerpo en sus justos limites, por-
que quedaria comprometido este equilibrio muchas veces, desde el mo-
mento en que la evaporacion del agua en la superficie de la piel esta tan
ocasionada a4 mil variantes. El hecho de ser muy frecuentes en Argel los
bazos hipertrofiados y en los Alpes los cuerpos tiroideos muy voluminosos,
le hace sospechar que estos dos érganos no pueden permanecer agenos &
la regularizacion del calor animal. El bazo es un reservorio de sangre ve-
nosa y esta entra y sale. gracias & la naturaleza muscular de las trabécu-
las de aquel érgano : cuande el ambienle es frio arroja el bazo al torrente
circulatorio ¢l combustible que retenia entre sus mallas, al contrario,
cnando la temperatura es elevada aquel érgano vuelve & ‘congestivnarse;
asf es que eslos movimientos alternativos de coneentracion y de espansion
deben necesariamente delerminar, como consecuencia, ‘cambios manifies-
tos en la estructura del bazo. Respeclo del cuerpo tiroides, despues de
reproducir Mr. Netter la opinion de los fisiélogos que lo consideran ya co.
mo un diverticulwm de la sangre, ya como una viscera que segrega albu-
inina, considera que gracias al estado eminentemente vascular de la glan.
dula, desempena un importante papel en la calorificacion y opina que el
bocio solo es un efecto de la perturbacion de aquella funcion.

De la siguiente manera explica dicho autor la relacion que existe entre
el bocio y el cretinismo, relacion que es tal vez la parte mas oscura y di-
ficil de encontrar en este asunto. En los Alpes y en toda region anéloga
en quelos moradores han de luchar contra las mas opuestas eircunstancias
meleorolégicas. La higiene deberia ser esmeradisima, el hombre deberia
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gozar de cierta posicion social cuyos recursos le permitieran atenuar todo
lo posible los efectos del clima; sin embargo nada de esto sucede, ricos fini-
camente en miseria, faltos por completo de recursos para buscarse la me-
nor comodidad, han de vivir en una eterna lucha con los elementos, y bien
demuestra la historia de todos los paises que donde esfo sucede, el hom-
bre queda sumido en una degradacion orginica, y se va apartando sensi-
blemente del tipo normal, Como la miseria es por consigniente, una de
las circunsiancias que de una manera indirecta mas contribuye al desar-
rollo, asi del bocio como del cretinismo, de aqui que entre los medios pro-
fildcticos no solo deba indicarse el cambio de clima de los nifios & poco de
nacer, sino el fomento, en aquellos valles, de la agricultura y de la indus-
tria, inico medio de arbitrar algunos recursos pecuniarios 4 los que ca-
recen de ellos.

Como se vé, la teoria mas que ingeniosa, tiene muchos visos de proba- .
bilidad, y como se funda en s6lidas bases, las consecuencias son legitimas.
Tal vez podrl.m objetarse algunas ideas que sobre fisiologia del bazo y del
cuerpo tiroides, prohija el autor del trabajo que analizo; sin embargo,
como en nada afectan el fondo de la cuestion, no hay necesidad de poner-

las de relieve.
Da. RoBERT.

El

HIGIENE PUBLICA.

(OMISION DE ENFERMEDADES VENEREAS,

Medidas profilictico-administrativas, propuestas por el vocal
D. José Seco-Baldor.

El Dr. D. José Seco-Baldor, catedritico de clinica-médica en Madrid,
y vocal de la comision de enfermedades venéreas del Congreso médico in-
ternacional de Paris, resume sus ideas sobre la cuestion de la profitaxia
general 6 adminis!rulna de estas enfermedades , en las siguienles mg-
didas :

I.—Organizar las facultades de Medicina y los servicios hospitalarios de
vénereos de la manera mas conveniente, para que en todos los paises ci-
vilizados se generalice mucho el conocimiento tedrico y practico de las en-
fermedades venéreas, y para que al propio tiempo haya en esta especiali-
dad cierto ntimero de practicos eminentes.

I.—Multiplicar y perfeccionar los servicios de venéreos, ya en los
hospitales generales, ya en los hospitales especiales, y separar cuanto sea
posible, no solo los individuos de distinto sexo, sino tambien los de eda-
des diversas.

1II.—Multiplicar y perfeccionar las consultas publicas y gratuitas con
cura y suministro de medicamentos.

1V.—Distribuir, tanlo en los hospitales como en las consultas, instruc-
ciones populares sobre la profilaxia de las enfermedades venéreas, y sobre
ciertas particularidades de las mismas que debe conocer el publico, para
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no ser vietima de la ignorancia, de funestas preocupaciones, de credulidad
¢ de incuria.

V.—Prohibir la publicacion de anuncios en los diarios, y el que sefijen
carteles de remedios secretos para la preservacion y curacion de las en-
fermedades venéreas, y adoplar todas las medidas que se consideren con-
venientes y justas contra el charlatanismo.

VI.—Tomar las medidas necesarias para que en las casas de prostitu-
cion se cumplan, lo mas exaclamente que sea posible, las practicas de
profilaxia aconsejadas por la higiene privada.

YII.—Perseguir activa é incesantemente & la prostitucion clandestina,
con ohjelo de someterla & la vigilancia de la administracion.

VIII.—Someter 4 todas las prostitulas empadronadas a tres visitas sani-
tarias semanales , en las euales se empleara siempre el speculum, y se
adoptaran todas las precauciones & propdsito para cortar toda tentativade
fraude.

IX. —Imponer 4 las duefias de las casas de prostitucion y 4 las prosti-
tutas la obligacion de someter & sus parroguianocs a4 un registro prévio,
dandolas con este fin las instrucciones indispensables.

X.—Someter a los presos & una visita especial bajo el punto de vista de
las enfermedades venéreas.

XI.—Aplicar 4 todas las fuerzas del ejéreito y de la marina las medidas
sanitarias que aclualmente se observan en el ejércilo belga.

XIl.—Exigir 4 los marineros de los buques mercanies, inmedialamen (e
que lleguen & los puertos, y 4ntes de saltar 4 tierra, un certificado faculta-
tativo en que conste se hallan libres de toda enfermedad venérea,

XIII.—Someter & visitas sanitarias periédicas & los jornaleros de los ta-
lleres, fabricas y obradores del Estado.

XIV.—Igualmente someter & visilas sanilarias 4 los presos por robo 6
vagancia,

XV.—Adoptar las medidas indispensables para que los individuos 4
quienes en las visitas sanitarias se encuentre con enfermedades venéreas
se sometan al tratamiento reclamado por las mismas.

XVI.—Investigar la procedencia del mal en todos los casos en que la
administracion pueda exigirla.

XVII.—Prohibir & las mujeres ptiblicas pasearse por las aceras despues
de puesto ¢l sol, permanecer a la puerta de sus casas, invitar & los tran-
seuntes &4 entrar en ellas y recibir jovenes menores de cierta edad.

XVIIl.—Mejorar cuanto sea posible las condiciones de los trabajos pro-
pios de las mujeres, 4 fin de disminuir una de las fuentes mas abonadas
de prostilucion, y por consiguiente de propagacion de las enfermedades
venéreas.

XIX.—Mejorar la educacion moral bien entendida de las muchachas, y
sobre todo de los criados.

Tales son las medidas administralivas que el vocal de la comision inler-
nacional de enfermedades venéreas, que suscribe, cree convenientes y po-
sibles para impedir, ¢ al ménos disminuir, la propagacion de estas enfer-
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medades, uno de los mas terribles azotes de la humanidad. Se encontrarin
la mayor parle, ¢ casi todas, terminantemente aconsejadas y con la nece-
saria amplitud en obras de higiene piblica y en las de sifilografia. Por
esta razon, se limita & indicarlas en este breve resimen, que por olra par-
te debe considerarse bastante a tenor del espiritu y dela letra de la co-
municacion que lo ha motivado.
Madrid 10 de Abril de 1868.
Jose Seco-Barpor.
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HIGIENE DE/LA VISTA, POR EL DR. D. VICENTE CHIRALT, PRIMER ATUDANTE MEDICO DE
SANIDAD MILITAR, SEVILLA. 1868.

Numerosos articulos y monografias sobre distinles puntos de oftalmologfa , enrigque-
cen diariamente la prensa espafiola, y sin temor de exagerar en lo mas minimo, pode
mos -afirmar que esta rama de la medicina , se halla en nuestro pais en pleno apogeo
cientifico; pero hora es ya de que principie  trabajarse en un senlido mas lato , y el
opusculo de que vamos & ocuparnos seri perpetuamente un {eslimonio de los pasos
que se van dando en este sealido.

El Dr. Chirall, digno discipulo del distingnido Dr. Cervera, & quien dedica su obra
titulada Higiene de la visia, acaba de llenar un vacio que existia en nuestra pairia ;
aparle de que la lileratura oflalmolégica espaiiola no conlaba hasta el dia con ningun
trabajo original de esta indole; la traduccion espafiola de los Consejos higiénicos y cura-
tivos sobre las enfermedades de la vista por el Dr. Furnari, publicada por el Dr. Borrell
y Font en Barcelona en 1848, y la de la Higiene ocular, de Reveille Parise por el Doc-
tor Ametller, que vi6 laluz piblica en Cadiz en 1850, distaban mucho en la aclualidad
de eslar a la altura de los conocimienlos modernos, razon por la cual el lralado degue
vames & ocuparnos debe considerarse de suma imporiancia, y la claridad, buen méto-
do y concision con que estd escrito, han de producir grandes beneficios asi a la_clase
médica como 4 los particulares, pues en el se encuentra un bello conjunto de re-
glas de caya observancia ha de seguirse el evilar gran numero de afecciones, y el
contribuir & mejorar la vision.

Dividida la obra en diez capitulos, recorre en los primeros su aulor, la fisiologia de
la vigion asi monocular como biocular, compara al ojo con una camara oscura en lodo
parecida a la de los folografos, yse declara contrario @ la escuela fisiolégica que que-
riendo unificar la naturaleza funcional de todos los sentidos, considera la sensacion
especial de la retina, como una sensacion de lacto : para el Dr. Chiralt la vista essim-
plemenle una sensacion particular, sui generis, que forma en la conciencia, la idea, la
nocion de la situacion esterior del objeto al cual es debida y de la direccion precisa,
determinada de dicho objeto en el espacio ; de consiguiente ver es sentir los objelos
esteriores en el punto que ocupan en el espacio, y si bien admite con los fisiblogos
mencionados que es una especie de tacto mediato , con todo para ¢él, implica siempre
las ideas de esterioridad y de dislancia.

Esplica de un modo conciso y claro el porqué de varias reglas que presiden 4
ciertos fendmenos de la visla, el como se ven los objetos derechos pintandose las
imagenes invertidas ; la facullad de acomodar nuestra vista 4 diversas dislancias, es-
tableciendo la diferencia que exisle enlre la acomodacion, 6 sea la cantidad de refrac-
cion dindmica disponible para la vision distinia 4 diversas distancias, y la agndeza de
la vision, 6 sea la finura de la pereepcion 4 una distancia indiferenle.
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Esludia la vision asociada, y prueba de un modo terminante sus venlajas sobre la
monocular, por cuanlo esta da tinicamente los detalles de la direccion de los objelos,
al paso que la biocular da nociones precisas geométricas del lugar del enlrecruza-
miento de los nervios dplicos, y de consiguiente la posicion misma del lugar ocupado
por el objeto. Combate la teoria de los puntos idénticos con la cual todos los fisidlogos
se contenlaban para esplicar la fusion en una sensacion tinica de dos impresiones di-
ferentes , y considera la vision normal iinica simple, procurada por dos imigenes es-
lereoschpicas, con sensacion de relieve, como una simple consecuencia de las propie-
dades geométricas del aparalo y de consiguienle como olras lanlas pruebas de la ne-
cesidad de su doplicidad.

Al tratar de las distintas paries en que puede dividirse el campo visual superficial,
da la importancia principal a la central por ser la mas impresionable: y por @llimo
fija las soluciones mas modernas que se han dado & los mas importanles problemas
de optica fisiolégica.

Ocupfindose luego de los modificadores higiénicos de la vista en general, los divide
en dos rdenes distinlos : unos que residen en el cumplimiento de las leyes inmuta-~
bles de la naturaleza, y otros que son resultado de la accion perturbadora que el hom-
bre puede ejercer sobre si mismo y aun sobre cuanto le rodea; da gran imporlancia
asf 4 la luz, modificador nataral del ojo que multiplica de mil modos sus padecimien-
los y hace isnomerables los euidados higiénicos , como a lodas las funciones algo im-
portantes del organismo, los cambios naturales y progresos de la marcha de la edad,
las pasiones, y finalmente & remedios erroneamente aplicados, 6 medios profilicticos
que indoclos cuidados ponen en uso dando lugar & desastrosos efectos en la vision.

Con el fin de recorrer lodos los modificadores debiendo, para proceder con métode
enlrar en el lerreno de su clasificacion, admile la adoptada generalmente en las obras
clisicas de higiene, v no queriendo inveolucrar las perlenecientes a individoos, con
las que corresponden 4 colectividades mas 6 menos numerosas, divide esle esindioen
dos grupos, uno perieneciente @ la higiene privada y otro & la piiblica,

Entrando en el estudio de la higiene privada investiga con numerosos é inleresan-
tes detalles la influencia de todos los componentes de la atmésfera y principal-
menle de la luz sobre el ojo ; analiza la distinla accion que puede ejercer sobre la re-
tina la luz natural diurna 6 solar y las varias clases de luces artificiales, recor-
riendo enlre eslas las que presian la tea 6 madera de pino resinoso, el aceile, el sebo,
la cera, las hajias estearicas, las de esperma. el gas ordinario de alumbrado, el petrd-
leo, elc. y alendiendo a que la influsncia de estos alumbrados sobre la vista varia se-
gun su intensidad y segun el color espectral dominanie en su lnz , estudia detenida-
mente dichos earactéres dando un conjunlo de dates lan curiosos, qoe senlimos viva-
mente que la falta de espacio no nos permila lrasladarlos, aconsejando de consigniente
4 nuestros lectores que los consulten en dicho tratado. Estudia la accion de la luz
segun sea direcla ¢ reflejada, y prueba con datos posilivos y con algunos hechos prac-
ticos la nociva influencia de la luz direcla, irresistible para el ojo humano, cuando es
muy inlensa, y causa muchas veces de graves traslornos en la vision, Hace ohservar
que el medio apropésito de recibir la impresion de los rayos lnminosos es la reflexion
por los cuerpos que se hallan al paso de sus lineas de incidencia 6 su atenvacion na-
tural por capas mas 0 menos condensadas de vapor suspendido en la atmosfera y que
los cuerpos reflectores ejercen una influencia muy diversa sobre el ojo segun su color
y composicion, dada nna misma unidad de incidencia.

Investiga luego los agentes que pueden modificar la influencia fisiolégica de la luz,
ora anmentando su intensidad, ora atenuandola 6 cambiando su coloracion , y en fin
se ocupa de cuanlos caerpos s6lidos 0 gaseosos exislenles en la almésfera pueden de-
terminar alteraciones en el ojo humano, obrando ya como simples cuerpos estrafos, ya
como verdaderos estimulantes especiales, pasando luego 4 delerminar los medjos que




— 534 —

considera convenienles para preservarse de dichas influencias. Termina el estudio del
eircumfusa dando cuenla de la influencia estacional, en las diversas afecciones ocula-
res locales, y no se ocupa de dichas influencias en las enfermedades soslenidas por
estados diatésicos por considerarlas conocidas de todos los médicos.

En el ingesta se ocupa de los alimenlos, condimentos y bebidas, esplicando la ac-
cion especial de eada uno de ellos sobre las enfermedades oculares en general, al pro-
pio tiempo que la especifica de alguno sobre delerminados lejidos del ojo, cilando
como ejemplo la del azicar dado como tinico alimento en los perros produciendo al
cabo de cierto liempo la opacidad en la cirnea, su reblandecimienlo y hasta la atrofia.
Al ocuparse del labaco si bien no niega su influencia en las afecciones del aparalo
ocular , considera exagerados los motives que han inducido & Sichel , Hulchinson y
Wordworth para crear una entidad nosolégica por su abuso.

En el excreta da gran importancia a las perdidas considerables de sangre como cau-
sas de traslornos graves y hasta pérdida completa de la vision, opinion que conside-
ramos muy fundada, y &i bien hay circunstancias en que las evacuaciones sangnineas
son favorables dla curacion de ciertas enfermedades de ojos y hasla @ el completo res-
tablecimiento de la vision, con todo hemos vislo algan caso en el cnal las pérdidas de
sangre han sido fatales al enfermo. Lo mismo dice relativamenle 4 los purgantes, y al
caso que cita de desprendimiento retiniano debido al emético purgante Leroy, podria-
mos afiadir ofro en que se debi6 la perdida de la vision al ldrtaro emético. Reconoce
de suma trascendencia las perdidas seminales y la supresion repentina de esereciones
habituales, para la vision; citaun caso de supresion del sudor de los pies seguido de
una perdida de l2 vista en las dos terceras parles del campo visnal , v sin duda para
no dar demasiada estension a su lrabajo no se ocupa de un modo especial de los tras-
tornos producidos por la supresion de las almorranas, y por la amenorrea 6 dismenor-
rea, estados que habra sin duda visto acompafiar 4 nolables alleraciones de la retina
y coroides,

Al recorrer luego el aplicata , pereeplay gesia, no solo se ocupa de los lentes 6
anteojos como modificadores higiénicos que poeden servir ya para corregir, ya para
curar, ya lan solo para precaver ciertas enfermedades, sino que entra en el estudio de-
tallado delas varias malerias con que pueden eslar construides, se ocupa de su forma,
color, elaboracion, condiciones Opticas y objelo & que se dedican, lerminando con
un pequefio resiimen en el cual da ciertas regias que convendria tuviesen presenles
los enfermos en la generalidad de casos cuando lratasen de elegir anteojos.

Se declara contrario de la lectura nocturna , principalmente cuando los objetos no
estan fijos, y aconseja @ los que sufren de hiperestesia reliniana el pso de gafas con
cristales azules-cobalto ; asi mismo considera la posicion declive que tienen que guar-
dar los miopes como poderoso auxiliar de los eslados congeslivos de la coroides y res
lina, motivo con el cual no podemos menos de estar conformes y que nos ha obligado a
aconsejar el uso de los pupitres mas 6 menos elevados segun sea el grado de miopia,
a los escolares y hombres de bufete, con cayo sencillo medio hemos encontrado nota-

bles alivios.
Dr. CARRERAS T ARAGO.
(Se coneluird.)

B

VARIEDADES.

Electroterapia.—Con placer vemos que en la patria de Volta y de Gal-
vani el entusiasmo por las aplicaciones de la electricidad & la medicina no se entibia,
anles bien va cobrando creces de dia en dia, y hoy con legitimo orgullo pueden
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aspirar los electrolerapentas italianos & un lugar preferente entre los médicos enre-
peos que A fan importante ramo se dedican.

En el Hospilal dj s, Spirito en Roma hase montado un completo gahinele de elec-
Iroterapia para euya direccion se cree con fundamento sera llamado e} insigne Doclor
Branelli; en Florencia en Ju «Casa de saludy Stabilimento Venturucei, ademas de la
hidroterapia v de la ortopedia, eontarin con los recursos de Ia electrolerapia enco-
mendada al ilustrado Gozzini  en Pinerolo se establece un neurocomio (para el trata-
miento de las afecciones nerviosas conforme el titulg ind ica,) y el director facultativo
Dr. V. Carlelli se propone emplear en vasta eseala las aplicacionos eléciricas,

4 Cuando podremos dar molicias relalivas 4 Espafia semejantes 4 las anteriores 9
&Hemos de tardar mucho tiempo todavia hasta que en nuestros hospitales Y manico-
mios se dé 4 la electrolerapia aplicacion decidida y se hagan en grande escalq ensayos
que solo en tales eslablecimientos es dable practicar 2—Por lo que respecta 4 Barce-
lona, sabemos que algunos profesores iluslrados que tienen 4 su cargo la asistencia
nosocomial, se hallan animados de las mejores disposiciones hiicia la electroterapia
en vista del resultado de algnnos ensayos praclicados aisladamente ; pero nog alreve-
mos a afirmar que esto no basta : estundios sérios Y eslensos se necesilap Y. para em-
prenderlos en el terreno prictico, fuerza es Comenzar por poseer el caudal indispen-
sable de aparatos y accesorios. Poco puede dar de si alguna que otra tentativa de apli-
cacion eléctrica , quizis practicada con un aparato impropio para el caso en que se
cree indicada y, lo que es peor, tal vez confiada 4 un practicante que, aparle su buen
deseo, no liene mas conocimientos en la materia que los Precisos para hacer funcionar
el aparato (si los tiene). Por mas que la indica eion esté hien lomada, yase prevé cnal
ha de ser ol éxito cuoando fallan las demas condiciones relativas a come , cuando,
cuantoy con qué se ha de operar.—No lo dudamos : Ia electralerapia, como la hidro-
lerapia y otros recursos de |a terapéutica hoy poco generalizados enlre nosolros, han
de recibir al fin el ealtive que en olras parles les hacen Ya lan frocliferos, y abriga-
n'os la esperanza de que nno de Jos medios mas 4 propésito para lograr que se arrai-
gUen y prosperen en nuestra patria, es el de empezar aclimatindolos en las salas
clinicas. Mucho puede contribuir 4 este resullado la iniciativa de profesores como los
@ que hemos aludido antes.

Una causa mas de muerte repentina.—Refiere el b, Bort; (Giorn,
Yen. di Se. med.) el siguiente corioso caso. Una mujer afecla de’'mania, hallibase sen-
lada, dispuesta 4 cenar con admirable apelito, & las 6 de una tarde lempestuosa, De
pronlo eslalla un vivisimo relimpago seguido de un retumbante trigeng & inslantinea-
menle la pobre anciana queda cadaver,

No podia alribuirse esta muerte repenling i la descarga eléctrica, dice el Dr. Berli,
porque minguna de las compaiieras sentadas junto i la vielima sufrig el menor dafio ({).
Se procedi6 & la autopsia y esta demostrg que no habia lesion apreciable en el cerebro,
ni en la médula ablongada ni en los pulmones; pero Presentabase el pericardio nota-
blemente distendido por un liguido que se vig ser sanguinolenlo con coagulos sangui-
neos y en cantidad de cerea de Ires libras,—E| torazon no ofrecia rolura alguna y si
solo un estado hipertréfico del ventriculo izquierdo.—Continuando o] eximen se des-
cubrié con sorpresa, que la aorta estaba desgarrada en una estension como de los cua-
tro quintos de su circunferencia , en direceion casi horizonlal, Y en la porcion gom-

—_— —— —

(1) Nos ha ocurrido al leer esle caso algo da loque al choque del retroceso zp reflare. No lenfen-
do mas datos que los fue frascribimos, nos guardaremos bien de emitir Iha opinipn aventurada,
pero lampoeo nos parece infundadg el suponer que dada la lesjon lentamenta producida en la aorta;
pudlera lerminarla del modo fatal patentizado por la autopsia, la conmacion eléclrica 6 tai vez el
susto ocaslonado por la detonacion. —N. del T,
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a3 vilvulas estaban sanas,

las mismas paredes del

gero adelgazamiento.
lehi6 ser producida por una
olente accion

prendida en el saco pericardiaco. L
resto de la aorta sin mas alleracion que un li

sion causadora de la muerte , (
entrienlo hipertrofiado guscilada por una p
do la aorta no pudieron resistir.

El Dr. Berti dice que la le
exagerada contraccion del ¥
refleja 4 la cual las paredes

Caso muy singular de hiperostosis.—En el Congreso de natura-
de Francfort en 1867, el profesor Friederich, de Heideiberg, present6 la histo-
ria y el sujeto afectado de dicha enfermedad, que denominé didtesis osifica. Elindi-
viduo es hermano de otro ignalmente afectado, y de seis enleramente sanos, hijos de
un tisico y de uona mujer saludable, aun viviente. A los 18 afios advirlié que se le
engrosaban los huesos de los piés, luego los de las piernas y muslos: 4 los 20 afos
los de las estremidades superiores, ¥ especialmente los de las manos hastaun grandor
monstruoso; en seguida las costillas, el eslernon, las claviculas, omoplatos, pelvis, co-
luna vertebral, hioides, ap6fisis cigomalicas , palatinos , procesos alveolares , ete, Los
cartilagos de orejas, parpados, nariz y epiglotis hallabanse igunalmenle engrosados,
pero lodas estas parles se conservaban lisas, sin ocasionar molestia & los 26 afios, &

que habia llegado, sin tuberosidades, ni exoslosis,
(0 Escholiaste médico.)

listas

Reforma.—0jos.—El Excmo Sr. Director General de Sanidad Casirense eq
Cirenlar de 8 de Setiembre de 1867 dice lo siguiente i las Gefaluras de Distrilo :

«A fin de evitar las dudas que pudieran ocurrir respecto a Ja esacla inleligencia de
la Real orden de 20 de Abril iiltimo, en que se dispone que no sea causa de exencion
del servicio militar, la pérdida de la vision en cualquiera de los dos ojos, he resuelto
manifieste Y. S. & sus subordinados, que deberan declarar uliles & los que no lengan
otra enfermedad ni defecto que la catarala, miopia, glaucoma, niclalapia, hemeralo-
pia, 0 amaurosis de un solo gjo; v del mismo modo A los que por algun accidente 0
enfermedad, ya terminada, hubiesen perdido la vision, tambien en un 0jo; pero que
en el caso de existir ofra enfermedad de las comprendidas en ol orden 2.° de las dos
clases del Cuadro de exenciones fisicas, deberan decidir 1o que proceda, sin que esto
sea gpuesto @ la citada Real érden, tepiendo en cuenla que, no pudo ser el animo del
Gobierno de S. M. el que ingresaran en el Ejército reclulas que por sus padecimientos
tuviesen precision de pasar 4 los hospitales por un liempo indefinido.»

Esio vino confirmado ¥ aprobado por Real orden de 24 de Octubre de 1867 y lras-
ladada a los Gobernadores por el Subsecrelario de Gobernacion en 14 de Noviembre.
(Gaceta del 29 de Noviembre de 1867.)

Agradecido.—1lemos recibido de puestro amigo ¥ colaborador el distingnido
pr. Chirall, un interesante articulo sobre un neoplasma operado por el ilustrado Doc-
tor D. Federico Rubio, de Seyilla, y no permitiéndonos la abundancia de materiales
inserlarlo, como lo deseabamos, e pste nimero, lo reservamos para el proximo.

Llegada.—Ha llegado @ esta capital, de regreso dela corte, nuestro amigo el dis-

tinguido oculista Sr. 0sio.
por lo no firmado, J. ROCA.

~E. R, D. Josg Caxumas.

de Jaime Jepus. Patritxol, 14, prln;p:‘il.—lsﬁs.

parcelona —Imp.
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DEMIA DE MEDICINA DE BARCELONA , AL ASPIRAR AL TITULO DE SOCIO GORRES—
PONSAL.

(Continuacion.)

A su vez la familia pudo proporcionar al infraserito los detalles que 4
continuacion van , referenles 4 lo gque pasé en este mismo intervalo ante-
rior 4 su primera visila , los que pueden considerarse como una corrobo-
racion 6 ampliacion de lo espuesto por aquel Médico-Cirnjano.

En 16 de Agosto en que tuvo lugar el desgraciado suceso, asi que se
recibid en esta su grave noticia , la esposa y hermana del enfermo partie-
ron inmediatamente para Vilasar, donde llegaron 4 la una y media de la
larde, hora en que salian les dos médicos de la casa en que estaba asistido
el Francisco Rocasalbas & quien encontraron tendido en una cama con
alguna ligera elevacion de la cabeza y encojimiento de los muslos, soste-
nidos estos y aquella con almohadas y presentindose del modo siguiente:
cara descolorida, palida y desencajada, falta de ganas de hablar, espresion
de profundo sufrimiento , sed insaciable , muchisimo dolor en.el hombro
izquierdo, lomos y vientre, aunque menor en el punto correspondiente &
la herida , por lo que llevaba aplicados redafios sobre la region hipogas-
trica y hombro izquierdo, sustituyendo en este & los anteriores linimentos
con un aceite de un obscuro color de canela , que seria la pomada nutri-
tum, y en aquella tliras de diaquilon gomado ¢on compresas encima; con-
sistiendo el plan inlerno en una medicina (que como se ha visto seria la
solucion gomosa nitrada) de la que tomaba una jicara de dos en dos horas,
un poquito de caldo de gallina & intervalos, suslancia de pan y agua fresca
de mina con azucarillos & pasto.

Asi se continué hasta la tarde en que el Sr. Alsina, habiendo manifes-
tado hallarle con alguna mejoria, tuvo por conveniente no allerar nada,
indicando tan solo la conveniencia de la aplicacion de media docena de
sanguijuelas en el hipogastrio, lo que por iniciacion suya se propuso al
otro facultativo que las acepld, hasta que a las doce de aquella noche
habiendo vuelto el primero & ver su resultado infructuosamente (porque
aun no se habian puesto), les intimé que fueran en seguida por ellas, de
cuya aplicacion se obtuvieron eisuras que fluyeron bastante.

A las siete de la manana siguiente parecié el anciano , quien enteran-
dose del estado general y no creyendo bajo toda probabilidad prudente
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descubrir la herida, dispuso que continuira todo lo mismo y se empapa-
ran de cuando en cuando con un aceite (que ellos creyeron seria el comun,
siendo segurameute el bilsamo de Malats) sin levantarlas, ni cambiar
las planchuelas de la herida del brazo, fiando 4 las solas fuerzas del orga-
nismo la curacion de las pequeiias de la cabeza, A los tres cuartos de hora
presentése su compaiiero que posesionandose del estado de sus funciones
generales, de la persistencia de la peritonitis y pasindole sin duda lo que
al otro respeclo a4 la omision del reconocimiento de los afectos locales,
dispuso sin otro cambio se repitiera la aplicacion en el mismo hipogastrio
de media docena mas de sanguijuelas, la que efectuada , con motivo de
cuidarlas el hombre encargado de su vigilancia, advirtié que de la herida
le salia una cosa para él incomprensible; de lo que dando aviso & su her-
mana que i su vez la vié, enviaron en seguida por el Facultativo , el cual
llegado 4 las ocho y media y advertido de ello sin alzar mucho el apésito,
dijo que por si solo nada podia tocar , que se llamara al otro que compa-
recié al momento, los euales al ver que habia salido una cantidad de peri-
toneo apesar de la colocacion de las tiras aglutinantes , de cuya ineficacia
y nulidad en el presente caso se persuadieron, manifestaron no haber mas
remedio que reentrarlo y mantener unida la herida con los correspon-
dientes puntos de sutura,d cuyo fin intenté el de mas edad verificarlo con
agujas comunes de coser, & lo que se opuso el joven fuertemente decidién-
dose por las especiales de cirujia , por las que salié en el acto para su
casa , de donde regresado se disponian a practicar la de pellejero, propo-
niéndose antes su introduccion por medio del levantamiento del enfermo
por sus piés hacia arriba tendiendo & la direccion vertical y dejindole
descansar en la cama solo por la cabeza y hombros sostenido por un hom-
bre robusto, en cuyo acto los facultativos 4 fuerza de malaxar y comprimir
el tumor hécia dentro hicieron cuanlo pudieron para conseguirlo, lo que
no solo les fué enteramente imposible durante un cuarto de hora de ince-
sante trabajo, sino que lograron desgraciadamente lo contrario; pues del
voliimen de un huevo de paloma prolongadoe que antes de la operacion
tenia, tomé el ineremento que despues veremos, y penetrados de su impo-
tencia y hasta del perjuicio involuntario que se le irrogaba , lo dejaron y
volvieron 4 colocar en la cama en posicion natural, quedando el jéven en
volver & las dos como cumplié; hora en que haciéndoles presente el gran
peligro de la vida que corria, aun que sin negar la remolisima posibilidad
de su curacion y la actitud del Sr. Corominas que estaba firmemente re-
suelto & introducir la hernia epiploica 4 todo trance, aunque fuese agran-
dando la herida con el bisturi, y despues 4 coserla, les indicé y hasta
intimé, ya por su intrinseca reprobacion de estos medios, ya por el osten-
sible desagrado con que los recibié la familia , y sobre todo para mejorar
de Cirujanos en cuya primera linea coloco muy justamente al Dr. Men-
doza, en absoluto bien del enfermo, que pasara este cuanto antes & Bar-
celona, 4 cuyo fin y deseando evitar la comparecencia de D. Domingo,
aprovecharon el primer tren de las tres donde fué conducido sentado en
una silla con almohadas y al abrigo del sol por dos hombres que le colo-
caron en un coche de primera recostado, debidamente acondicionado y
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abrigado, déndole & menudo ligeras cantidades de medicina por su ende-
blez , desfallecimiento y concentracioy, Su hermana que con su €3posa y
Floreta le acompanaban. Durante ¢l viage por la via férrea no Luvo nove-
dad alguna hasta las cualro en que llegd 4 su casa en cuya cama fué colo-
cado de una manera semejante & la que en Vilasar guardaba.

Fueron en seguida por el Catedratico de Patologia y Clinica quirtrgicas,
4 quien no encontraron hasta las seis de la tarde, en que enterado de su
dolencia y estado dispuso una sangria general de diez onzas, carbénicas &
pasto, enemas de cocimiento de malvas con un poco de aceite, y la admi-
nistracion de los Sacramenlos por la suma gravedad é inminencia del pe-
ligro que aquel representaba: eseribiendo en el acto una esquela para el
infrascrito suplicdndole que & {iltima hora viera al enfermo, loda vez que
sus personales ocupaciones no se lo permitian ¥y anunciande una Junta
que convoed para las siote de la mafiana siguiente. Sin perjuicio de esto
y 4 mayor abundamiento, su amo Estrach, fué por un médico de su espe-
cial confianza, el Dr. Marquillas, que comparecié al anochecer sobre las
ocho y media, en que reconocido el enfermo y la herida ordend anadir &
las prescripeiones del caledratico una pomada gue ¢omo topico receto y
una solucion gomosa citrica, aceptando la hora designada para dicha
Junta, Durante todo este intervalo no tuvo novedad, persistiendo con todo
su ansiedad y desazon. Hasla aqui la esplicacion de lo acontecido hecha
por su familia.

Consecuente pues al contenido de la supradicha carta 'y no debiendo re-
sistirse 4 la atenta peticion de un querido y respelable Maestro, en la no-
che del shibado 17 de Agosto ultimo reconocid 4 las once en su casa mora-
da antes sefialada, al Francisco Rocasalbas, 4 quien encontrd con una heri-
da incisa penetrante de vientre producida por un instrumento punzantle
y cortante situada en Ja region epigastrica sobre la misma linea media dis-
lante cinco centimetros del apéndice jifoides que liene por encima y ocho
centimetros exactos del ombligo por debajo, de cerca de tres centimetros
de longitud transyersal G horizontal, de latitud vertical de un centimetro,
representando las {ranseritas dimensiones los didmetros principales 6 me-
jor dicho ejes respeclivamente mayor y menor de una elipse prolongada
poco regular, colocada al través de la pared anterior (en su region media
y superior) del vientre; cuya superficie elipsoidal constituia la de la hevi-
da en su base. Su profundidad aunque bastante considerable no podia
apreciarse por el peligro consecuente 4 toda esploracion dirigida al inten-
to, ya fuese practicada por ol estilete, sonda 6 cualquier olro instrumento
quirtirgico; pues en la imposibilidad de saber si habia algun vaso de cier-
ta importancia interesado y quizis accidentalmente obturado por algun
cohgulo, repliegue peritoneal 0 intestinal 6 cualquier otra parte de viscera
contenida en la cavidad del vientre, era muy espuesto él reconocimiento
de aquella profundidad por la suma facilidad en alterar las espresadas re-
Jaciones anatémicas de la lesion, sostenidas 4 veces con muchisima insta -
bilidad, y dar méargen a una hemorragia muy dificil y bajo toda probabili-
dad imposible de cohibir por la distancia y obscuridad de su origen, la
que seguramente se hubiera hecho dentro de la cavidad abdominal, en cu~
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Yo caso era inevitable el fallecimiento del paciente. No dejaba de tener
tambien sus peligros si se hubiera verificado al esterior, por la consecuen-
te falta de fuerzas, postracion é igual imposibilidad de corregirla, so pena
de acudir al taponamiento 1 otros medios anilogos que en lugar de pro-
ducir el bien que naturalmente debe esperar el profesor, hubieran ocasio-
nado su forzosa conversion en interna, dando el funesto resultado que se
acaba de sefalar. Estos peligros eran fanto mas racionales ¥ fundados,
cuanto que la hemorragia tuvo lugar desde los primeros momentos de la
produccion de la herida ¥y durante el dia que 4 esta sucedid, siendo de al-
guna cantidad y arguyendo realmente la rotura 6 seccion de
cacion arterial cuando menos, pudiendo esplicar su cesacion por los fe-
némenos 6 circunstancias antes apuntadas, ausiliadas de la presion que
indudablemente ejercié la porcion de omento gastro-colico-hepatico her-
niada de sa sitio normal, que en un principio se limité 4 ocupar la cavi-
dad ¢ capacidad dela herida, despues 4 comprimir sucesiva ¥ creciente-
mente sus paredes, y por tltimo 4 consecuencia de los movimientos de
contraccion del diafragma y demas musculos concurrentes
de las paredes del vientre, no tuvo mas remedio que salir al esterior pri-
Mero en cortisima porcion y despues en ma yor cantidad hasta el punto de

hallar fuera de las paredes abdominales tanta que constituia un tumor de
las condiciones siguientes:

Presentaba la forma de un cas
muy irregularmente configurado, con algunas elevaciones, de
anfractuosidades suaves en su superficie convexa anterior, rapidas, pro-
nunciadas y mas cortadas en su mayor ecircunferencia, de las que pres-
cindiendo en el resto de ella y en la superficie plana que contactaba eon
el cltis ventral habia bastante uniformidad y lisura, de unos doce cenlime-
tros en didmetro transverso, nueve cenlimetros el vertical, de unos cineo
el &ntero-posterior que representaba su eje, y
uno su mayor perimetro ¢ circunferencia.
finidad de ramificaciones vascnl

alguna ramifi-

4 la formacion

quele como enlre esférico y elipsoidal,
presiones y

de freinta 4 treinta y
Su color era blanco con una in-
ares capilares y de mayor didmetro en to-
das sus superficies anterior Y poslerior, del natural color de la sangre

arterial y venosa; suavisimo y doloroso al tacto, muy blando y de cua-
lidades algo distintas del estado normal,

Se le enconird afectado de olra heri

da incisa como la primera, situada
en la mitad inferior del antebrazo

izquierdo precisamente encima del bor-
de cubital y préximamente en la union del tercio inferior con los dos ter-

cios superiores, es decir, 4 diez centimetros de distancia de la articulacion
radio-cilibito-carpiana, y 4 diez v ocho de Ia himero-cibito-radial, de cer-
ca de dos centimetros de longitud transversal § perpendicular al eje del
miembro, de siete milimetros de amplitud vertical y de profundidad de
un centimetro y medio 4 dos, muy oblicua hicia arriba y 4 dentro, en
términos de haber interesado tan solo la primer capa muscular y haber da-
do poca hemorragia; herida inferida como la primera del vientre con un
instrumento cortante y punzante. Asf mismo se le han notado:

Una heridita incisa, verdadera puntura, en el mismo costado izquierdo,
en el punto maximo de curvatura de las costillas, & siete centimetros de
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distancia del pliegue del sobaco, de posicion igualmente horizontal, de
ocho milimetros de longitud y cuasi igual profundidad hecha por un ins-
trumento vulnerante de andlogas condiciones.

Una herida contusa en la parte media superior ¥ posterior del eraneo,
de centimetro y medio cuadrado de estension, y otra tambien contusa y en
la misma béveda, 4 tres centimetros hicia la derecha y abajo de distancia
de esta, de doce milimetros cuadrados, de superficie irregular, interesan-
do ambas tan solo el dermis cabelludo y siendo producidas por un cuerpo
contundente como las piedras que habia en el suelo, contra las cuales di6
al caer.

Y finalmente algunas contusiones en el brazo v region escapulo-hume-
ral del propio lado, causadas por varios cuerpos tambien contundentes
lanzados contra él, que serian sin duda las pedradas de que fue blanco.

Examinadas las ropas que llevaba cuando la acometida, se encontré
una rasgadura en la parte inferior de la hombrera izquierda de la blusa, de
un decimetro de estension vertical, y agujero mucho menor en la misma
parte de la camisa, correspondientes 4 la puntura del costado; un corte
transversal en la parte media y debajo de la pechera de la camisa y otro
de la misma posicion en la faja, ambos de cuatro centimetros de longitud,
que se correspondian con la del vientre yotro semejante en la manga iz-
quierda de la camisa de dos centimetros, que guardaba relacion con la del
brazo.

Dejando aparte las contusiones y las heridas del brazo y del costado,
la del vientre es palmario que no solo implicaba muchisima gravedad si-
n6 hasta inminente peligro en la vida del paciente por las razones de sus
dimensiones, de la hemorragia que habia dado v era facil se reprodujera
al mas leve movimiento, imprudencia cometida, 6 4 cualguiera otro mo-
tivo y hasta sin causa conocida por la incertidumbre de si habia interesa-
do algun otro érgano de importancia 4 mas del perifoneo que ya se sabia
fijamente por ser penetrante de la cavidad y por la salida al esterior de la
antedicha gran cantidad de membrana serosa,

(Se continuard.)

INSTITUTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Smes. SOCIOS CORRESPONSALES.

IMPORTANCIA DE LA MEDICGINA COMO CIENCIA DE GOBIERNO.

Pocas, 6 tal vez ninguna ciencia de las que constituyen el saber huma-
no, habra como la medicina, considerada filoséficamente, que tenga tanta
importancia, ni que influya de un modo tan directo y poderoso en el o8-
tenimiento y gobierno de la sociedad. Teniendo la medicina por objeto la
noble y santa mision de velar por la salud de la especie humana, su esfe-
ra de accion no se ciiie tinica y esclusivamente & procurar remedio 4 las
enfermedades que afligen al hombre, sino que lambien le proporciona




o

medios convenientes para alejar las causas que puedan alterar su organi-
zacion, rodedndole de las condiciones necesarias para que en circunslan-
cias, & veces peligrosas, pueda sostenerse su vida sin detrimento. El ejer-
cicio de lamedicina es un alto y elevado ministerio por medio del cual el
hombre encuentra alivio en sus dolores, y de la aplicacion de sus reglas a
la administracion de los pueblos depende en ocasiones dadas, el bienestar
de la sociedad, y hasta la felicidad de las familias. Una de las ramas en
que se divide la medicina, y que mas importancia merece por su cardcter
altamente humanilario y previsor, pero que tan descuidada estd, es la
higiéne, ya publica, ya privada. Ella posee conocimientos de tal natura-
leza, y establece reglas tan seguras, casi de una precision malemdlica,
que ponen 4 cubierto 4 las personas de inmensos ¢ incalculables males,
cuando se guardan y practican sus sabios y desinteresados consejos. Se-
mejante 4 una madre carifiosa que estrecha amorosamenie en su regazo
al hijo de sus entraiias para preservarle de los peligros que le cercan, la
higiéne se apodera del hombre en ol instante de su nacimiento, y no se
separa de él, no le abandona un momento durante su vida, acompaiiin-
dole hasta que baja 4 la tumba, vy aun alli todavia disputa sus restos & la
muerte librandolos de la descomposicion. La sociedad y la familia en-
cuentran en medio de sus tribulaciones un dncora salvadora en la higiéne
que con sus previsores preceptos, evita muchas veces la desgracia de las
personas, y la ruina de los pueblos. Claro es que con semejantes elemen-
tos ha debido dejarse sentir la influencia de la higiéne en la gobernacion
de los pueblos, contribuyendo en gran parte 4 la mejora de las costum-
bres, y al perfeccionamiento moral y material del género humano. Las le-
yes de las sociedades antiguas ya se dirigian 4 educar la juventud bajo
ciertos preceptos higiénicos que tendian al desarrollo del hombre, 4 pro-
pésito para soportar rudas fatigas. En todas épocas, y bajo todas las for-
mas de gobierno, ha tenido la higiéne participacion en la direccion de los
negocios priblicos: cierto es que las pasiones y Ias luchas politicas han po-
dido hacer, no pocas veces, que se descuide este importante ramo de la
administracion ; pero la aparicion de esos grandes azotes que se llaman
epidemias, que lantos estragos causan en el mundo, han recordado & los
hombres encargados del gobierno de los pueblos, la gravisima falta que
comelieron, v les han obligado & buscar, ausiliados por la medicina, los
medios propios para combatir la marcha de tan terribles enemigos, 6 4 lo
menos atenuar sus horrorosos efectos.

La seguridad, la honra y la fortuna del hombre constituido en sociedad,
son objetos interesantisimos y de inmensa trascendencia, para que el
hombre no haya buseado un medio de defensa de su fortuna, de su segu-
ridad y de su honra, en los recursos que para tales casos suministra la
medicina. La administracion de justicia tiene que utilizar gran niimero de
veces los conocimientos de la medicina en la averiguacion de un hecho
que puede afectar de una manera muy profunda, no ya solo al porvenir
de un individuo 6 de una familia, sind 4 un gran nimero de personas.
| Cuéntos males se evitarian, si cuidandose mas las familias del porvenir
de las personas, que de los intereses materiales, consultaran 4 la medicina
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antes de celebrar enlaces entre parientes consanguineos muy inmediatos,
6 entre personas afectadas de enfermedades que han de trasmitir & sus
hijos! Si se dirige una ripida ojeada hicia esos grandes asilos ereados
por la caridad para socorro de la humanidad doliente y desvalida, se vera
que la medicina, con la esplendente antorcha de la higiéne, preside la
construccion de estos establecimientos, ddndoles la conveniente distribu-
cion, 4 fin de que los acogidos disfraten de sus ventajas, v puedan resis-
liv con mas facilidad las causas que tiendan 4 alterar la salud. La reunion
de gran mimero de personas, como sucede en los hospilales, campamen-
tos, hospicios, navios y en los presidios, obtiene innumerables beneficios
de la observancia de las reglas higiénicas ; y gracias 4 su bienhechor in-
flujo, los asilos de correccion son hoy, en algunos puntos de Europa, lu-
gares habitables y bien dispuestos, en vez de horribles y asquerosas sen-
tinas.

Los esfuerzos de la medicina no se limitan solo 4 cuidar de la salud del
cuerpo, dando la debida direccion 4 sus organos; sino que tambien se
ocupan con esquisila solicitud de dirigir convenientemente ese destello de
la divinidad que reside en el hombre, por medio del cual se asemeja 4 su
Criador, siendo el primer eslabon de la cadena de los séres. La higiene
del alma, que asi debe Hamarse, educa y dirige el entendimiento del hom-
bre, encamindndolo, con sus prudentes y acertados consejos, por la senda
del bien, inculeindole méximas saludables, ofreciéndole ejemplos de vir-
tud que le engrandecen, y haciéndole, en fin, digno por sus altos hechos
de merecer el titulo de rey del universo. Y cuando, por desgracia, sus
facultades morales llegan & sufrir alguna alteracion, algun eslravio, la hi-
giéne moral cuenta con recursos poderosos con los que logra, en gran
numero de casos, restablecer el érden intelectual poniendo en juego opor-
tunamente los afectos y sentimientos. Son de lal valor los medios de que
dispone la medicina, que consigue desarrollar, por medio de la educacion
las facultades afectivas en las pobres criaturas que por un defecto de or-
ganizacion, 6 por cualquiera otra causa, han venido al mundo despojadas
de semejantes atributos. El idiotismo es un estado que por su naturaleza
particular coloca al individuo en las condiciones de un irracional, apto
unicamente para la vida vejetativa; v la medicina, por medio de una bien
enlendida direccion, llega 4 convertir al idiota en un sér que, si no brilla
por sus grandes concepeiones, posee, & lo menos, alguna idea de si mis-
mo, y de lo bueno. ;Y qué es esto. sino hacer aplicacion de las reglas hi-
giénicas al desarrollo intelectual de la criatura ? ; Qué otra cosa es, sino
encender por medios sencillos, y 4 la per admirables, la llama divina que
anima y vivifica al hombre, con cuyo resplandor rige los destinos del mun-
do? jLa medicina | jCiencia sublime, que cuida solicitamente del bienes-
tar moral y material de la humanidad |

La medicina, pues, considerada filoséficamente, liene una alta impor-
tancia como ciencia social y de gobierno. Por la influencia de una de sus
principales ramas, la higiéne, se asegura la vida y el bienestar de los
pueblos, se mejoran las costumbres. y la civilizacion se estiende por todo
el mundo para honra y prez del género humano. Tiempo es ya de que
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los gobiernos, cualquiera que sea su forma, concedan & la medicina laim-
portancia que merece como ciencia social; y haciendo aplicacion de las re-
glas higiénicas en todo lo que tenga relacion con el bienestar moral y ma-
terial del hombre, funden sus disposiciones administrativas en los pre-
ceptos que suministra la medicina. Pocas ciencias hay que estiendan su
accion 4 tan dilatados horizonles, ni que cuenten con tantos y tan podero-
sos ausiliares. La fisica, la quimica, la historia natural, la filosofia misma,
prestan su concurso & la medicina, y hacen de ella una ciencia ilimitada,
como es la que tiene por objelo cuidar de la salud del hombre, y remediar
las enfermedades que le afectan. La medicina como ciencia social vigila
por la salud de los pueblos, previniendo y combatiendo las epidemias que
se presentan y los diezman.—La medicina como ciencia de gobierno da
reglas para la formacion de los ejéreitos, y cuida de apartar, 6 neutralizar,
las causas que puedan influir nocivamente sobre ellos. La medicina como
ciencia ausiliar de la administracion de justicia, ilustra & los tribunales,
les ayuda & descabrir el erimen, declara irresponsable al hombre cuya
razon ha sufrido algun trastorno, y libra el buen nombre de las personas
de la infamia y de la calumnia. La medicina en fin, practica la caridad
llevando la resignacion y el consuelo al lecho del dolor, y no pocas veces
como ciencia filoséfica, interviene en la vida privada, y logra restablecer
la paz y la armonia en el seno de las familias. E1 hombre encargado de
cumplir esta santa mision, el que se dedica & cuidar de la salud de sus
semejantes, olvidando muchas veces la suya propia, en una palabra, el
médico, deberia ser en la sociedad una figura giganlesca, si no se oculta-
ra, como todo el que practica acciones grandes y sublimes, bajo el tupido
velo de la modestia. | Plegue al cielo, que nuestra debil voz robustecida
por otras mas autorizadas y elocuentes, pueda llegar un dia hasla las per-
sonas que rigen los destinos del Estado, y haciéndoles comprender cuanta
es la verdad de nuestras aserciones, concedan 4 la medicina todo el valor,
toda la importancia que liene, y que merece, como ciencia de gobierno en
la administracion de los pueblos!

Céceres.
Venaxcio MuNoz Brasco.
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MEDICINA OPERATORIA.

GRAN NEOPLASMA SITUADO SOBRE LA REGION CERVICAL LATERAL DERECHA INVA-
DIENDO LA ANTERIOR Y LA POSTERIOR.—DOLORES INTENSISIMOS QUE AMENAZABAN ACABAR
CON LA ENFERMA.—ESTIRPAGION PRACTICADA PoR D. FEDERICO RUBIO, pE SEVILLA, —
RAPIDA Y COMPLETA CURACION.

Amantes como el que mas de las glorias de la Medicina pétria y viendo
perderse cada dia en el silencio hechos de tan elevado interés para la cien-
cia como honrosos para los profesores espanoles , sacrificamos hoy gusto-
sos unas cuantas horas de las que necesitamos dedicar al cumplimiento de
nuestros deberes profesionales , para no dejar pasar por esta vez sin pu-
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blicidad un hecho practico que esperamos acojan los leclores de esta ilus-
trada publicacion con tanto imterés como agradable y duradera fué para
nosotros la impresion que recibimos al presenciarlo.

Invitados el dia 10 del corriente por n uestro querido amigo el Dr. D. Fe-
derico Rubio para acompafiarle en una operacion importante que debia
ejecutar en el mismo dia, tuvimos el gusto de presenciar la que vamos &
describir , y cuya observacion compl eta nos decidimos 4 publicar valién-
donos para su redaccion de los datos que recogimos de visu y de los
apuntes que 4 nuestro ruego nos ha entregado lan estimado compaiiero.

Oh servacion. Maria Morales, de 50 afios, casada, de temperamento in-
determinado, de constitucion empobrecida por los grandes sufrimientos
que la aquejan, de condicion social humilde y menesterosa; esta acostada
en un pobre lecho que ocupa el rincon de un zaquizami bastante mal
alumbrado , y llevando marcado en su facies el fruncimienlo que produ-
cen los dolureq fisicos intensos acompafnados de su finebre cortejo el in-
somnio, la inanicion y un profundo decaimiento. Esla pobre mujer que ha
disfrutado toda su vida de una salud regular, empezé & notar hace 10 me-
ses un pequefio tumor sentado debajo de la region parotidea derecha, que
indolente al principio , no tardé en acompaifiarse de los mas acerbos do-
lores, exigiendo estos que la enferma buscase con afan los auxilios médi-
cos, los cnales se redujeron en todo el periodo de existencia que lleva e]
tumor , 4 los emolientes y antiflogisticos locales , y 4 los estupefacientes
tépicos v al interior. Léjos de aliviarse los fendmenos subjetivos que acom-
pafiaban al tumor, ni detenerse la marcha de este, llegaron aquellos hasla
el punto de hacer temer por la vida de la enferma , y el volimen del tu-
mor hasta el estado actual.

En el momento en que va & procederse & la operacion ( ocasion en que
lo vimos), se estiende aquel desde la atadura superior hasta las inferiores
del esterno-cleido-muastoideo , y desde la laringe hasta la linea media cer-
vical posterior ; su elevacion central puede calcularse en ocho centime-
tros sobre el nivel normal del cuello. Es casi indolente al tacto, duro y
resistente, casi inmdvil en toda su estension, la piel que lo cubre disten-
dida al mdaximum, ofrece en el centro un color livido, atribuido por la en-
ferma & erisipela , pero que lo mismo puede achacarse 4 un eritema de
mal cardcter que & las dificultades de la nunlricion de la membrana tegu-
mentaria, ocasionadas por la estrangulacion centrifuga determinada por el
tumor.

Sobre las espresadas bases se fundd el diagnéstico quiriirgico 6 clinico
signiente : «tumor fibro-plastico» ; el juicio anatémico fué «creer al tumor
en relaciones de vecindad con los vasos y nervios principales del cuello y
con la laringe, v de naturaleza ¢ textura con la gléndula parétida mas 6
menos interesada. » Con tales datos y creyéndose no solo indicado si que
tambien urgente la e\;l.i:'pncion del tumor por las razones que en su lugar
espnmlrpmcq se pm@,m]m 4 ello en los términos siguientes :

1.° Hecha una incision vertical (paralela al eje del cuello) sobre la parte
mas culminante del tumor y comprendiendo toda su extension en el mis-
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mo sentido, se llegd 4 la superficie del neoplasma y se disecé todo el tegu-
mento y miusculo cutdneo que cubrian su mitad anterior ; inmediatamente
se hizo otro tanto con la piel v porcion del mismo misculo que cubrian
su mitad posterior , y practicando otra incision inferior y horizental que
formaba una T inversa con la primera, quedaron constituidos dos colgajos
reclangulares disecados ya en toda su union con la cara esterna del tu-
mor. Al disecar el colgajo anterior y en la union del lercio anterior con el
tumor, se tropezé con la yugular esterna que , rodeada de tegidos allera-
dos habia perdido sus relaciones con la primera hoja de la aponeurdsis
cervical por hallarse esta degenerada. Indispensable fué para poder con-
tinuar la operacion echar dos lizaduras 4 la vena y cortarla enire ambas
para oponerse & la hemorragia por el eslremo superior y 4 la entrada del
aire por el inferior.

2.° Dificil era resolver por qué punto debia comenzarse la estirpacion
del tumor : por detras era sumamente difuso y veiasele amalgamarse con
los miisculos de la region cervical poslerior superficial ; por delante se
hallaba en relacion intima con los érganos mas importantes del cuello , y
empezando por arriba ¢ por abajo no se hacia mas que aplazar la difieul -
tad sin eludirla ; optdse, en vista de esto, por atacar el tumor en el punto
mas dificil, v se le comznz6 & disecar porel borde anterior. Cuando se ha-
bia desprendido como una pulgada del tumor y se creia haber dado ya con
el paguete ¢ estuche de Riolano, notose con sorpresa la falta de este , y
viéndose que el esterno-mastoidéo con su vaina aponeurdtica estaba dege-
nerado y convertido en sustancia propia del tumor, se sospeché que el pa-
quete vésculo-nervioso que se buscaba estaria incluido en él, como asi era
efectivamente , lograndose , no sin trabajo y 4 cosla de una penosa y fina
diseccion & punta de esealpelo, aislar el paquete de la sustancia del tumor
ambiente. Con el mismo trabajo fuése aislando el ftumor de la laringe, de
traquea, de la faringe v del eséfago con los que estaba en relacion, ha-
biendo necesidad de ligar hacia arriba uno 6 dos ramos venosos conside-
bles, aflluentes 4 la yugular esterna (venas faciates).

3. No era posible pasar adelante en el aislamiento del lumor sin des-
prender sus estremidades superior é inferior, pero identificado como esta-
ba con el misculo esierno-maséaidéo, convertidos amhos en una sustancia
morbosa homéloga, no era posible ni disecar el misculo, ni abandonarle,
degenerado en el fondo de la superficie cruenta , por cuyo motivo se des—
prendid toda la insercion superior de dicho museculo, sacrificando de paso
el vientre posterior del digdsfrico, tambien degenerado, y llezando al pun-
to de bifurcacion en porcion esternal y clavicular del esferno-mastoidéo,
se cortd en toedo su espesor, pasando previamente una ligadura en masa
al musculo con ohjeto de contener la hemorragia de cualquiera arteria de
nueva formacion que en él pudiera existir hasta ligarladefinilivamente, lo
que hubiera sido dificil & tal profundidad. De esla especie de vasos sola-
mente hubo necesidad de ligar uno en este tiempo de la operacion, hacia
la parte superior del tumor, que seria probablemente la arteria esterno-
mastoidéa superior, procedente de la oceipital.

§.° Desprendido enterameunte el tumor de todos los tegidos que le cir-
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cuian, éscepto por su limite posterior en donde se confundia su tegido con
el de los museulos irapecio v esplenio, fuése desprendiendo 4 costa de una
parte del borde esterno de estos miseulos , con lo cual quedd terminada
su ablacion. Procedidse en seguida 4 la estirpacion de las pequefias por-
ciones de tegido degenerado que se estendian por la capa celular que se-
para algunos érganos de esta region , con lo enal se obtuvo una superficie
cruenta regular y limpia, pero con pérdida de sustancia y en la que se
veian de delante atrés : la laringe con sus miscnlos estrinsecos y la tra-
quea, el eséfago, el estuche de Riolano, una parte de la parétida, los esca
lenos cubiertos en parte por su aponeurdsis, ol omoplato-hioidéo, algunos
filetes del plexo cervical, como el frénico y otros, los muscualos trapecio,
esplenio v complexo mayor, y otros érganos de menor importancia.

5.° En lal estado de la operacion sin haber ocarrido ningun accidente
mas que algun pequefio vémito ocasionado por el eloroformo, y sin haber
la enferma esperimentado mas hemorragia que la pequeiia efasion de san-
gre eapilar indispensable en toda herida, se concedié 4 la enferma algun
tiempo para que se rehiciera algun tanto v asegararse de que no existia
peligro inmediato de hemorragia , hecho lo cnal se procedid a la oclusion
de la herida que se practicé por medio de la sutura metilica reuniendo
todos los cordonetes de las ligaduras vascualares en un manojo hécia el in-
gulo inferior posterior de la herida tegumentaria, cubriendo inmediata-
mente la parte operada con un sencillo apésito de planchuelas empapadas
en agua natural, secas despues, algunas compresas y un vendaje arrollado,
laxo y puramente contentivo. La enfarma que en algunos momentos ha
tenido un pulso miserable , asfitico, se halla algun tanto repuesta , ha sa-
lido completamente del suefio eloroférmico v . aunque abatida , encuén-
trase (ranquila, por lo cual se la deja , prescribiéndola algunas lazas de
caldo con alguna que otra cucharada de vino v agua azucarada 4 pasto.

(Se concluira.)

YICENTE CHIRALT.
Sevilla, Abril 1868.

OB

ATROZ NEURALGIA DE LA LENGUA; ESCISION DEL NERVIO
LINGUAL; CURACION.

Clinica del profesor Vanzetti.

Entre las neuralgias de los ramos del trifacial es una de las menos fre-
cuentes la que afecta solo y aisladamente al nervio lingual. Médicos hay
de muy larga préctica que no han visto un solo caso , no poseyendo por
tanto la ciencia sino rarisimas observaciones de escision del nervio lin-
gual, ejecutada con semejante propdsilo curative. Sabido es que la pri-
mera vez fué practicada esta operacion por Boser, y despues por Einhart.

Michel, de Estrasburgo, publicé en 1857 una interesantisima observa-
cion de escision del nervio lingual en el pavimento de la boca , operacion
hecha mas adelante con el mismo proceder por Boekel. En 4850 tuvo Hilton
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la feliz idea de cortar por el pavimento de la boca el nervio lingual para
miltigar los tormentos de un enfermo afectado de eincer en la lengua.
Moore en el hospital de Middlessex ha repetido, pocos afios ha, idéntica
operacion, cortando el nervio en el parage en que todavia esta contiguo a
la rama ascendente del maxilar inferior, en medio del pterigoidéo interno,
combinando esta maniobra con la ligadura de la arteria lingual del pro-
pio lado.

Piva M., de Legnago, de edad 64 afios y madre de dos hijos, se presento
en la espresada Clinica el 18 de noviembre de 1862 pidiendo remedio &
los ataques de dolor que sufria en la boca y mandibula superior, espe-
cialmente cuando masticaba.

Las noticias suministradas por la enferma fueron muy confusas. Des-
pues de un esmerado exdmen ninguna alteracion apreciable se descubrio
en las regiones correspondientes al dolor, y en consecuencia se diagnosticé
de neuralgia el mal , aunque sin poder fijar el verdadero asiento en el
nervio lingual 6 en el dentario inferior, por no acusar la enferma con pre-
cision el punto dolorido, ni aleanzar la esploracion & poner de manifiesto
su asiento 6 emersion. Refirié el principio de sus padecimientos & cosa
de un afio , vy precisamente 4 continuacion de un afecto flemonoso en el
carrillo derecho, seguido de un absceso que fué dilatado por la boca. Per-
sistiendo una fistula en el paraje del absceso sobre la agaila izquierda, y
declarindose nuevos dolores , se la hicieron en aquel punto con el hierro
candente tres cauterizaciones.

Resuelta la paciente 4 permanecer en la Clinica se la hicieron desde el
principio inyecciones de sulfato de atropina debajo de la mucosa bucal.
Presto se manifestaron en tono algo pronunciado los sintomas de atropis-
mo, y la enferma en los primeros dias no sintié alivio apreciable. Al cabo
de una semana reaparecieron los dolores con la primitiva intensidad; tra-
tése de apelar 4 una nueva inyeecion, pero la enferma rehusdla obstina-
damente, diciendo que no habia entrado en la clinica para pasar el tiempo.

El 24 de abril de 1864 la enferma con una carta del Dr. Maggioni , su
médico ordinario, volvié 4 la Clinica para fijarse. Describid esta vez sus
padecimientos de muy diversa manera. Una sola cosa verdaderamente la
preocupaba , dar & comprender que sus dolores provenian de una brida
existente debajo de su lengua , que trabando los movimientos era causa
de los dolores. Con este propdsito sacaba la lengua dirigiendo arriba la
punta para mostrar la brida, que sefialaba con su dedo. Efectivamente,
habia en el lado izquierdo del frenillo un repliegue algo elevado de la
mucosa, semejante en todo 4 un segundo frenillo, aunque incapaz de im-
pedir en nada los movimientos de la lengua.

Para complacer 4 la enferma se la corté de un tijecelazo un tanto pro-
fundo aquella brida que de tal manera la inquietaba ; y despues de esta
pequefia operacion vimos con asombro que habia cesado toda molestia;
lo cual nos indujo 4 creer que seria realmente aquel pliegue el asiento de
la neuralgia: la enferma contentisima salié de la Clinica el 20 de mayo
de 1864,

Hasta el 28 de enero de 4866 no esperimenté el mas minimo dolor; pero
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desde este dia le parecié que se la habia engrosado la mitad izquierda de
la lengua, sintiendo en ella una estrafia comezon; al dia siguiente observo
dificultad en comer v en hablar. Dos dias mas tarde agregﬁse a estas sin-
gulares sensaciones un dolor corrosivo que cogia desde la punta de la
lengua por todo su costado izquierdo hasta el pilar correspondiente. Aquel
dolor estallaba y haciase muy pronlo insoportable cuando la paciente
masticaba , hablaba , bebia ¢ verificaba con la lengua cualquier otro mo-
vimiento.

No cediendo tan penoso estado & pesar del uso de la morfina , de las
inyecciones hipodérmicas, ete. la enferma fué recibida por lercera vez en
la Clinica el 9 de febrero de 1866. Sus tormentos eran crueles; pasaba las
noches sin reposar un minuto ; lloraba cada vez que acosada por el ham-
bre debia tomar un poco de alimento ; y entonces para poderlo deglutir
vefase obligada & imprimir 4 su cabeza particulares actitudes, empujando
con mucha cautela hasta las fauces el bolo alimenticio, préviamente redu-
cido & una pelotilla, y dirigiéndola siempre por el lado derecho de la len-
gua ; despues levanlaba la cabeza y stbitamente la inclinaba atris para
compeler el alimenlo & su descenso. Para beber aplicaba la punta de la
lengua contra el vaso apretindole con el labio inferior. Entre dia los do-
lores eran menos inlensos que por la noche,

Hicimos por fin el 3 de abril una incision que se estendia esta vez por
todo lo largo del costado izquierdo de la lengua hasta el pilar: la enferma
esperimentd grande mejorfa, pudo hablar y comer sin pena, v pasd las
noches en un suefo reparador , de suerte que su constitucion muy dete-
riorada por los dolores y falta de nulricion y descanso empezé a refor-
marse visiblemente.

Por desgracia esta mejoria no subsistié mas de quince dias: nolando la
enferma los perjuicios de la cicatrizacion nos rogaba que la estorbasemos,
Reaparecieron los dolores tan luego como se realizé la completa cicatriz,
y el 2k de abril eran mas violentos que antes, propagindose ademés des-
de la lengua 4 las encias, como tambien 4 la articulacion témporo-maxilar.

El 27 de abril la paciente fué acometida de forlisimos dolores, que
abarcaban el carrillo, oido y toda la parte izquierda del cuello; quejibase
de oscurecimiento en la vista y de diplopia. Para calmar sus padecimien-
tos se la somelié varias veces al dia & las inhalaciones de éter.

El 2 de mayo profundamente agotada de fuerzas la enferma gime y llora
de continuo, y en los arrebatos de una verdadera desesperacion clama
por que se la corsuele de un modo cualquiera.

Decidime 4 practicar la reseccion del nervio lingual, Aprovechando
unos momentos de calma fué la paciente condueida & la sala de operacio-
nes y colocala en una silla, con la cabeza apoyada firmemente sobre el
pecho de un ayudante , y la boca tan abierta como era posible: la conmi-
sura derecha de los labios fué llevada atrds con el retractor de Luér, la
lengua cogida en su punta por otro ayudante para dirigirla y mantenerla
fija afuera, arriba y 4 la derecha. Entonces hice con un cuchillete algo
convexo una incision de tres & cuatro cenlimetros de largo partiendo
desde mas alld del quinto molar y trayéndole de atrds adelante un poco
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por dentro del costado izquierdo hasta el canal 6 surco gloso-gingival.
Esta inecision empezaba en el pilar anterior del velo palatino, que apa-
reciendo muy saliente fué seccionado, 4 fin de aleanzar cuanto fuera posi-
ble al punto en gue el nervio lingual circuyendo el borde anterior del
pterigoidéo interno dirigese adelante y horizontalmente. A cada golpe del
bisturi se restanaba la sangre con pinceles de fina esponja; la herida ibase
ahondando con sucesivas incisiones, conservando muy aparlado con pin-
zas uno de los margenes , hasta llegara un cordon blanquecino , en que
reconoci el nervio lingual. Pusele al descubierto muy cuidadosamente en
la estension de dos centimetros, y elevandole despues con un ganchito,
le corté primero hacia su raiz v en seguida por el estremo periférico. En
el instanle mismo de cortar el nervio cesaron los dolores para no volyer
4 presentarse jamés. Al sizuiente dia de la operacion la enferma habld y
tom6 alimento sin sufrir nada. Un poco de tumefaccion traumélica sobre-
vino al tercer dia debajo del Angulo de 1a mandibula correspondiente al
lado de la herida, la cual se cicatrizé en el transcurso de una semana.

La porcion de nervio rescindida fué de dos centimetros de largo, acom-
pafiada de una pequefia parte del conducto Warthoniano. Mi digno colega
Vlacovich, profesor de anatomia , reconocié con el microscopio hicia una
de las estremidades la presencia de los corptisculos nerviosos del ganglio
sub-lingual, cuya existencia no habia sido aun verilicada por todos los
anatémicos. La estruclura del nervio era normal.

Habiendo pedido recientemente al Dr. Maggioni noticias del estado de
la operada, me ha contestado en los términos siguientes.

«La muger que operé V. diez y seis meses ha, sigue perfectamente bien
desde aquella fecha, ha olvidado sus atroces sufrimientos , y bendice la
mano que la restituyé la salud. Acusa una secrecion mas copiosa que
antes de saliva, que analizada he hallado ser mas alcalina,

«Conforme & los deseos de V. he punzado el lado izquierdo de la len-
gua con un alfiler, y apenas esperimenté la muger sensacion dolorosa;
pero siente dolor vivisimo pinchindola en el lado derecho. Apliqué al
sitio operado primeramente estracto de quassic y despues azicar, sin
que percibiera de estos cuerpos absolutamente sabor alguno : por el con-
trario en el lado derecho discernia clara y prontamente la diversidad de
los sabores. »—(Ippocratico.)

- B2

FISIOLOGIA PATOLOGICA.
VACUNA PRIMITIVA.

La Comision dela Academia de Medicina de Paris, compuesta de los
sefiores Cloquet, Serres , Nelaton, Longet, Cl. Bernard, Abilue, Edwards,
Coste, de Quatrefages y Ch. Robin, ponente, ha dado un premio de dos mil
quinientos francos, fundado por M. Montyon, al conocido fisiélogo M. Chau-
veau por sus trabajos denominados: Investigaciones sobre la Vacuna Pri-
mitiva. «En ellas ha demostrado M. Chauveau que se puede originar
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esperimentalmente y & nuestro albedrjo la vacuna natural en el caballo
(horse pox). De svs esperimentos resulta que esta afeccion exantemética pus-
tulosa que habia sido considerada siempre como una enfermedad esponta-
nea, puede ser producida tambien por inoculacion; ha hecho ver que todo
estriba en el modo particular de verificar la inoculacion.—Es sabido que
inoculando la vacuna debajo de la epidermis se forman piistulas que quedan
locales y no se generalizan nunca; pero inyectando la vacuna directamente
enlas vias circula‘orias, sea por los vasos sanguineos, sea por los linfa tices,
se obliene una erupeion generalizada que se manifiesta de preferencia en
ciertas regiones de eleceion, tales son las inmediaciones de las ventanillas
nasales y de los drganos genitales eslernos.—No cabe la menor duda se-
gun los esperimentos de M. Chauveau, acerca dela identidad de la vacuna
esperimentalmente producida y la vacuna llamada espontdnea; una y otra
comunican al hombre, al caballo y 4 la vaca la vacuna ordinaria.»

«Las consecuencias que pueden deducirse de los esperimentos de
M. Chauveau son de dos érdenes y se refieren & dos cuestiones distintas.»

«Se puede preguntar: ;Por qué la absorcion de la yacuna por la piel no
produce una vacuna generalizada, como se ve suceder en el caso de prac-
ticar la inyeccion del virus en las venas? Esle fisidlogo ha contestado
bien 4 esta primera pregunta y ha demostrado con esperimentos que esto
no consiste en que la absorcion del virus sea mas considerable en un caso
que en el otro, sino que el hecho resulta simplemenle de que siendo la
vacunacion cultnea rapidamente eficaz, preserva al organismo de una
erupcion generalizada que no podria ser sino mas tardia.—En efecto la
inyeccion de la vacuna en las vias circulatorias exije para producir la
vacuna generalizada , una incubacion de ocho dias , mientras que cuando
se inocula la vacuna en la piel, el trabajo de evolucion empieza de esta
suerle en seguida, y al cabo de cinco dias la inmunidad est4 adquirida, tan
bien que no se puede ya hacer prender la vacuna sobre la picl ni pro-
voear la erupcion vueuna generalisada.—Ha demostrado de una manera
ingeniosisima que se puede 4 voluntad engendrar una vacuna localizada ¢
generalizada , por la antigua inoculacion. Si al dia siguiente de la inocu-
lacion se quita la piel sobre la cual ha tenido lugar la picadura, se oblie-
ne upa vacunacion generalizada , y no se presenta la erupcion local de
pustulas vacunas, elc.

En cuanto & la segunda cuestion & que da lugar el trabaje de M, Chau-
veau, consiste en saber si debe admilirse que, en lodos los casos la vacuna
llamada espontinea debe ser atribuida 4 una inoculacion aceidental por
otras vias que por la piel, por los pulmones , elc. esta cuestion no queda
resuella por los esperimentos de esfe fisidlogo , y nada se opone 4 que se
admita hasta mas amplia informacion, que los dos drdenes de wvacuna
generalizada puedan existir. ;

En resumen el enunciado solo de los esperimentos de M. Chauveau
enselia su importancia capital , y 4 ellos se debe el que pueda establecer
las condiciones que permilen engendrar esperimentalmente, sin ninguna
dificultad, en formg de vacuna la llamada vacuna primitiva cuyo empleo
es con justo motivo recomendado en la préactica de la yacunacien,
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El voto unanime de la Comision ha sido que M. Chauveau merecia ser
recompensado por la Academia, que el darle un premio servird de esti-
mulo para los que trabajen apoyindose en invesligaciones esperimenta-
les cuya influencia sobre los progresos de la medicina es en esto de los mas
evidentes.»

Es inntil hacer comentarios al dictdimen que precede puesto que son
bien conocidos los nombres de los respetables miem bros de la comision
que al principio de é] quedan apuntados, y la importancia del estudio de
la vacuna siguiendo el camino que ha emprendido M. Chauveau, es eviden-
te para lodos los que conocen la medicina.

M. Chauveau en colaboracion con M. Marey ha enriquecido la Fisiologia
esperimental con varios aparatos grificos cuyas curvas indican el ritmo
de los movimientos de varias funciones tan importantes como la circula-
cion sanguinea, la respiracion, la contraccion muscular y las modificacio-

nes que en ellas causan un buen nitmero de sustancias medicinales.
Dr. ViLenti v Vivé.

OBSTETRICIA.
REFLEXIONES SOBRE EL PARTO FORZADO.

La gastro-histerotomia apenas salva el 2 p. 100 de los fetos; la estraccion
por el parto forzado post mortem da un resultado 4 la verdad mas favo-
rable, pero muy poco satisfactorio, al paso que la estraccion de los fetos
en la agonia de la madre los salva todos.

Segun los dalos estadisticos del profesor Eslerle, en cualro operaciones
obtuvo 4 felos vivos; Belluzzi en tres logré 2 y Romei en una 1. Estos
hechos no se remontan mas alla del afio 1860 en que publicé su primera
observacion Belluzzi. Despertd la pretension de prioridad en M. Duparque,
y dié este & conocer olro caso correspondiente a 4840, referenle & una
jéven rica, y cuya fortuna recaia en su madre si moria sin dar a luz vivo
el felo de término que por estar en agonia ¢érale imposible espeler: Dupar-
que operé felizmente, y el nifio sobrevivié cuatro dias 4 su madre , here-
d4ndole por consiguiente el afortunado viudo, por cuyo molivo, nada
santo, guardése Duparque de publicar el hecho.

Sea como quiera es un caso mas en favor de la empresa, y forma con
los otros siete un ntimero de hechos apreciables para estimular 4 los prac-
ticos & seguir el ejemplo de aquellos osados tocélogos. Una circunstancia
mas viene en apoyo de la misma préictica, y es la esperanza , por remola
que parezca, de mejorar el estado de la moribunda. Casos han ocurrido
va de no poder salvar el feto por haberle estraido descompuesto, y sin
embargo se aplaz6 por semanas y meses la muerle de la madre. Tampoco
debe retraer la consideracion del estado inmaturo de la matriz para el
alumbramiento: la situacion préxima que se supone 4 la agonia es suma-
mente parecida 4 la anestesia, y las resistencias orgainicas que el coma-
dron pudiera temer, se vencen.
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DEpucciones.—1." La operacion cesirea debe ser absolutamente abando-
nada en la prictica ordinaria , reservéindola solo para casos de defectos
orginicos que no consienten actos operatorios por las vias naturales.

2." Siempre que un comadron encuentre 4 la embarazada va muerla,
efectuard el parto forzado por las vias nalurales, sean cuales fueren el
tiempo y la causa de la muerte. Este proceder evila al operador toda
zozobra, por no ser muy raros los casos de muerte aparente en las muge-
res al parir,

3." Esle acto operatorio es absolutamente necesario siempre que la
gestacion haya entrado en los 180 dias, para desempefiar, aunque no fuera
viable el feto, el acto fandamental religioso del bautismo.

4" A falta de comadron debe autorizarse 4 operar 4 las matronas re-
validadas.

5.* Siempre que el comadron asistiere 4 una embarazada de feto vivo
y viable préxima & fallecer, constituida en aquel estado que cientifica-
mente denominase agonfa, procederd inmediatamente por las vias natura-
les 4 la estraceion del feto, efectuando el parlo forzado.

6." Semejante aclo no agrava las condiciones de la madre, y salva casi
con certeza la vida del feto.

1." Legislativa, religiosa y humanitariamente béillase legitimada esta
operacion,

8." Como finalmente, no leva consigo este método el menor asomo de
terror, ni deja sefiales en el cadiver de la madre, no exige aparatos, y
puede realizarse con prontitud y facilidad , es muy regular que sea acep-
tada por los deudos de la agonizante.

TERAPEUTICA.
ACCION FISIOLOGICA Y MEDICAMENTOSA DE LA CAFEINA.

La cafeina parece escitar directamente el corazon. En un primer periodo,
son aceleradas la circulacion y la respiracion, el pulso es mas frecuente,
se aclivan las secreciones, irritase el aparato nervioso; todo el sistema
muscular se contrae violentamente.

En el segundo periodo el corazon se amortigua , el pulso baja, el sis-
tema muscular se cansa, pero no se paraliza , el sistema nervioso esta fa-
tigado.

Téxico para la rana 4 la dosis de 1 centigramo, de 15 4 20 centigramos
para el conyjillo de Indias, la cafeina puede ser administrada al hombre 4
la_dosis de varios gramos : no permanece sino algunas horas en la eco-
nomia .

La cafeina es la que dé al café sus principales cualidades : por término
medio se absorbe 1 gr. 7 ¢. de cafeina por dia. Hase referido un caso dein-
toxicacion por el café en un jéven doctor, que tomaba de cinco 4 seis tazas
por dia. -
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El café como el alcool , dice M. Leven, disminuye la escresion de la
urea, disminuye las pérdidas orgénicas y economiza los tegidos. Con 2
litros de café por dia, los mineres belgas soportan, con una nutricion poco
sustanciosa. un trabajo muscular enorme. Las caravanas que atraviesan el
desierto soportan, gracias al café, largas privaciones, y se sabe que ciertos
ancianos se nutren casi esclusivamente de esta sustaneia.

Como agente Zerapéutico el café ha sido empleado con algun éxito en la
hemicrdnea, en el asma, fiebre tifoidea, hidropesias y hernias estrangula-
das. Si el café es perjudicial & cierto niimero de personas, provoca en ellas
palpitaciones y agitacion muscular; pero en el mayor nimero es un
manantial de fuerza fisica ¢ intelectual, y siempre serd el mejor anti-
doto en el caso de envenenamiento por el opio : despues del amoniaco , el
café es el mejor sustitutivo para combatir los efectos de la embriaguez,

(Archives de physiologie.)

MICROGRAFIA.

Los descubrimientos de parasitos, origen de enfermedades, se van
mulliplicando y sucediendo tan decididamente que amenazan & la nosolo-
gia con un dominio tan esclusivo como el que antafio ejercieron las doc-
trinas iatromecénicas é iatroquimicas, Ya no se trata solo de males ester-
nos y cutaneos, como la sarna, la tifia, la ptiriasis versicolora, ete. sine de
dolencias generales como la viruela, la piistula maligna, el tifo, el cdlera
y otras afecciones similares, que se intenta referir 4 un parisito, cuyos
caractéres y manera de generacion nunca se omiten. Conocidas son las in-
vestigaciones de Salisbury, en virtud de las cuales habriase hallado la
causa préxima de las calenturas intermitentes en un parasito vegetal, en-
contrado por aquel en el suelo y atmésfera de los sitios pantanosos, como
igualmente en los productos de las secreciones de los individuos atacados
de fiebres miasmaticas. Pero es el caso que siendo este parisito la causa
de las fiebres intermitentes reproduciéndose v escretindose por los pro-
pios enfermos febricitantes eémo esplicar el que no se trasmiten por con-
tacto de un individuo & otro, propagindose de esta suerte el mal & manera
de contagio. Y sin embargo es uno de los hechos mejor esclarecidos res-
pecto a las fiebres paludosas su absoluta incontagiosidad. Con todo, Sa-
lisbury sin mirar en barras, ni fiebres intermitentes, descuélgase ahora
con dos nuevas vegetaciones algbideas, que serian la causa, una de la
sifilis, y la otra de la gonorreéa.

La crypta syphilitica es un filamento algéideo tenuisimo, recto 6 corvo,
de uniforme estructura, transparente, de una gran refraccion, y de cabos
obtusos y redondeados, procedente de esporos. Se ha encontrado en las
tilceras y en la sangre de las personas afectadas de sifilis secundaria: el
tejido coneclivo seria un terreno fertil para esta eriptézama que tambien
se halla en los tejidos cartilagineo y 6seo. Una vez introducida la planta
en nuestros tejidos se alberga y prospera en ellos hasla que sea destruida
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por los medios curativos, La crypta gonorroica es por el contrario filifor-
me, y no se la encuentra sino en el tejido epitelial. Figuras varias repre-
sentando estas vegetaciones van unidasa la Memoria publicada por el Au-
tor en el American Journal of Medical sciences.
— T ——————

FORMOULAS.

POMADA DE WILKINSON , MODIFICADA POR HEBRA , GONTRA LA SARNA,

Flores de azafre y aceite depurado, de cada cosa 200 partes.—Jabon
blando y manteca lavada , de cada cosa 00.—Greda blanca, 120.—Méz-
clese.—Dos fricciones cada 24 horas.

LINIMENTO PARA LAS QUEMADURAS.

Agua de cal, 200 gramos.—Glicerina pura, 30 . —Hidrolado de rosas, 80.

—Goma tragacanto pulverizada, 250.

Se deslie la goma en el agua revolviéndela mucho para evitar grumos;
afiddese el agua de rosas y por tltimo la glicerina,—Tambien sirve para
las grietas y fisuras.

ASOGIACION DEL ACIDO FENICO O CARBOLICO Y DEL 10DO,

Tintura alcoélica de fodo, 3 gramos.—Acido fénico liquido puro, 6 gotas.
—Glicerina , 30 gramos.—Agua destilada , 150. Mézclese.

Constituye un escelente antiséptico y desinfeclante contra la ozena,
otorréas, tilceras malignas de la faringe, de la matriz, vagina y ulero, por
medio de inyecciones.

GLICEROLADO DE (XIDO DE ZING PARA LA GURACION DE GRIETAS Y FISURAS.

Glicerina, 10 gramos.—Almidon, 8.—Oxido de zinc, 4, —Mézclese la gli-
cerina con el almidon en una eipsula de porcelana, agitando la masa hasta
que adguiera la forma de gelatina, y enténces anddase el éxido. Con esle
medicamento se cubren las fisuras del ano , despues de cauterizarlas de
vez en cuando con el nilrato de plata.

2, - S
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(Continuacion.)

Detenido y concienzudo es el estadio que hace de los defectos fisiologicos de la vi-
sion ; reconoce como causa de la miopia un esceso de la refraccion , que considera de
dos clases, aloluto cuando depende de un aumento de corvadura del crislalino por
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tension del misculo ciliar, y relativo cuando es debido & una prolongacion del eje ocu-
lar ya por conformacion congénila del globo, ya por ectasia parcial de las membranas
posteriores (esclero-coroidilis posterior.) Estudia la marcha que suele seguir la mio-
pia en la generalidad de casos, y encarga una vigilancia suma por parte del enfermo
en seguir los consejos prudentes del facullalivo, si quiere evilar la miopia progresiva,
6 la astenopia muscular , eslades que suelen verse muy comunmenlte en las miopias
abandonadas ¢ mal corregidas.

Inleresantes son los parrafos que dedica & la miopia progresiva, y ojald sean medi-
tados por los facullalivos, pues han de serles de tilil aplicacion para reconocer y lralar
dicho eslado con el exilo mas satisfactorio posible, atendida la gravedad de las cir-
cunstancias. Despues de dar reglas fijas para reconocer por los sinlomas asi subjeli-
vos como ohjetivos, los caraeteres diferenciales de dicha enfermedad; entra en el meca-
nismo de su desarrollo considerandole debido al esceso de presion ejercida sobre el
globo en el aclo de la convergencia por los musenlos que abrazindole en lodos senti-
dos producen sus movimientos, y teniendo en consideracion que esla convergencia es
lanlo mas necesaria en los miopes cuanlo mayor sea su esceso de refraccion , pues se
ven en la necesidad de aproximar los objetos i sus vjos, se comprenderd el aumento
que tendra que sufrir la prolongacion anlero-posterior del ojo y con ella el estafiloma
posterior. Pero no siempre ceden los elementos analomicos constitnyentes del globo del
0j0, & veces las membranas resisten, y los musculos se distienden, pierden su fuerza,
cumpliendo su objeto de un modo insuficiente, presentandose enlonces el cuadro de
sintomas deserilo perfectamente por el Dr. Chiralt , gue constituye la llamada asteno-
pia muscular, la cual va i parar en la generalidad de casos en un estrabismo diver-
gente, estado comun en las miopias muy antiguas, y en las muy graduadas de los jove-
nes, y que puede ser debida lambien 4 olra causa, 6 sea i un movimiento inslintivo
de uno de los ojos, para evilar los efectos de la accion convergenle sinérgica.

Invesliga la influencia que ejercen sobre la miopia los progresos de la edad y cree
fundado en datos malemalicos, que es falso el aserto vulgar del mejoramiento con la
edad, de la vista de los miopes.

Al tratar de los medios que pueden neutralizar 6 corregir la miopia, da imporian-
tisimos consejos no solo acerca de las condiciones que deben reunir los instrumentos
correclivos, si que lambien enlrando de lleno en lahigiene del miope, investiga las causas
que pueden considerarse productoras de la miopia hallindolas en el seno mismo de la
civilizacion ; da escelentes consejos para detener la marcha de la miopia incipiente en
los jovenes estudiantes ; se declara partidario del uso constanie de gafas para la vision
de 16jos v cercana, cuidando escrupulosamente de que estén bien graduadas, y solo
en los casos de miopias fuertes aconseja usar dos especies de crislales de distinta gra-
duacion, pues en eslas circunslancias los lenles con que el miope ve perfectamente de
Jéjos, son incapaces para nentralizar su esceso de refraccion, no para ver mejor, pues
el enfermo sin anteojos ve muy bien, sino para ver de menos cerca y evilar las lerri-
bles consecuencias del aumento de compresion ocular escesiva. Finalmenle no que-
riendo invadir el terreno de la terapéutica, aconseja muy prudentemente & los enfer-
mos el acudir al ausilio facullalivo desde el momento en que sobrevenga alguna com-
plicacion.

Al ocuparse del presbitismo 6 presbiopia, 6 sea la alleracion funcional que impide
ver distintamente de cerca, 6 masaci del punctum prozimum normal, sea cualquiera
la duracion de la atencion visual; fundado en que las causas de esla alleracion consis-
ten en que disminuyen las fuerzas de la acomodacion, y aumenla la consislencia
del cristalino, considera indispensable el neutralizar el déficit de refraccion dindmica
con cristales biconvexes apropiados, y convencido de que el descrédito de los anteo-
jos en eslos casos, se debe generalmente 4 la mala eleecion , clama contra la costum-
bre de acudir 4 los dpticos buhoneros, y hasla en algunos casos de echar mano de los
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primeros cristales que encuentran, los cnales han servido muchas veces para personas
de edad mucho mas avanzada. Atendida la importancia que debe darse 4 dicha elec-
cion, recomienda que se consulte al oculisia, Y no siendo posible en todos los casos el
poder reclamar las luces de PErsonas que pueden considerarse peritas, da & conocer
las tablas de Donders, las cuales en los casos de presbiopia normal , siempre seran
preferibles para fijar la graduacion de los lentes segun la edad del enfermo s & los er-
roneos lanteos del inleresado 6 quinquillero,

Tratando Inego de las complicaciones que acompanan 4 la presbiopia , cavsas mu-
chas veces del decerédito de los anleojos mal elegidos, deseribe perfeclamente las
debidas 4 la disminucion de la agudeza visual , § las enfermedades de log medios re-
fringentes y de las membranas profundas , considerando siempre sospechosos 4 los
présbilas que mudan & menudo de cristales, pues esla sola circunstancia, como afirma
Donders, basla para hacer sospechar el glaucoma.

Reconociendo un mecanismo idéntico al de la preshicia » la parilisis mas § menos
completa de la acomodacion, describe este nuevo género de preshiopia que puede
considerarse patologico , asf como el anterior, por ser generalmente debidg a la edad,
puede Hamarse fisiologico, y eslablece el diagnéstico diferencial entre amhos estados,

Finalmente da reglas para la eleccion que debe hacerse de eristales en dichas alte-
raciones, encargando el suprimir la fijacion de la vista en objetos que no se hallen en
relacion de vohimen con Ia agudeza visual y el punctum prozimum, siempre que la pres-
bicia esté complicada de disminucion en dicha agudeza, Y cuando sea indispensable
el tener que fijar Ja visla » éncarga que se acuda al oculista para que delermine [a
clase de lentes compuestos que deben usarse para que combinando la suficiente po-
lencia convergente, con nna apropiada convergencia de ambos ejes Gplicos, se evite
la convergencia de estos mismos ejes que puede conducir 4 Ia astenopia muscalar ¥
consecutivamente al estrabismo. Sin duda el aulor convencido de que los oculislas
estin enterados ya de los medios de que deben valerse en estos casos , para no ser
demasiado estenso no ha considerado oportuno el indicarlos, pero atendida Ja impor-
fancia del asunto, de fijo que del mismo modo que aconseja dar una ligera inclinacion
bacia adentro @ los cristales, las reglas que hubiera datlo para desviar los ejes Oplicos
por medio deNa descentralizacion de los lentes , 6 por la combinacion de los lentes
prismaticos con los biconvexos ; en los casos mas graduados, hubieran sido de mucha
utilidad para los profesores. No hablamos de la tenotomia, porque esta, lo mismo que
los medios que el autor indica para el tratamiento de las complicaciones que acompa-
Ban la preshiopia, enlra de lleno en el dominio de la terapéutica,

Describe de un modo muy claro, la hiperopia 6 lipermetropia | alleracion de |a
refraccion conocida de Pocos afios 4 esla parte cuyo defeolo contrario 4 Ia miopia,
estriba en que abandonada la refraceion ocular 4 si misma, sin poner en juego la aco-
modacion, se reunen los rayos paralelos detris de la retina, en lugar de producip s
foco en la capa de los bastoncillos; trata de la manifiesta, y de la latente cuando un es-
ceso de polencia acomodativa, encubre por algun tiempo dicho defecto, Llama la aten-
cion acerca la frecuencia con que se ve esta enfermedad en los J6venes, se fija en Ia
astenopia acomodaliva como uno de los primeros sintomas (ue suele presentar, y con el
fin de distinguirla de la ambliopia incipiente traslada la descripeion clasica de dieha
enfermedad hecha por Donders, [nvestiga lnego las complicaciones 4 que puede dar
lugar, ora eenduciendo 4 la ambliopia por la congestion de las membranas internas;
ora simulando la miopia por la convergencia forzada que sufren los ejes 6pticos, para
procurarse con la aproximacion imigenes grandes {que neulralicen hasta cierto punto
la inexactitud de los efrenlos de difusion : y al oeuparse del lralamiento recomienda
el uso de los cristales convergentes, aconsejando el emplearlos conslanlemente enando
la hipermetropia sea manifiesta: y en los sujelos jovenes, cuando es debida & una atonia
general morbosa aconse% el sujetarse 4 un tratamiento médico bien dirigido,

(e concluird.) Da. CARRERAS ¥ Anao,
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VARIEDADES.

Un nuevo adelanto en electroterapia.—Con este lilulo leemos en
el apreciable colega madrilefio «La Aspiracion médica,» una interesante noticia de los
esperimentos practicados por el Dr. Lacon de Lacy en la Facultad de medicina. Gran-
des son las ventajas que deja vislumbrar el procedimiento de electrizacion del men-
cionado doctor, sobre todo porlo que respecta a la dosificacion, 4 la escitacion de con-
{racciones aun las mas enérgicas sin ocasionar la menor sensacion y @ 1a graduacion ;
pero eslamos completamente & oscuras lanto acerca del método como del aparato , y
ni siquiera sabemos si son eorrienles galvanicas las empleadas en los esperimentos
mencionados por «La Aspiracion médicar 4'si son corrientes faridicas.

parece ser que Mter. Lacon recorre las principales facultades de medicina de Ea-
ropa repitiendo en cada una sus esperimentos ; mas no tiene 4 bien dar la menor es-
plicacion de los mismos ni descubrir la construceion y mecanismo del aparato de que
se sirve, de invencion suya tambien.—Si eslo es realmente asi, no se nos alcanza que
es lo que se propone con ol Dr. Lacon, ni qué provecho sacara la ciencia de esla nue-
va invencion. Por muy admirables que sean 10s resultados de los esperimentos, no
hastaran mas que & excilar la curiosidad ; pero mientras no se facilite el modo de es-
tudiarlos cientificamente, mientras no s abra la tapa de la misteriosa caja qué encier-
ra el aparato volla-faradico, 6 maguelo-faradico, 0 galyinico 6 lo que sea del Dr. La-
con, la eleciroterapia se verd privada de utilizar el descubrimiento , ¥ de perfeccio=

narlo.
No se acaba de comprender la conducta de

de personas cientificas « se esplicaria bien en €

de un casino.
pero con todo , no adolecemos de impaciencia. Si son esaclas las noticias recogidas

Lacon, & su procedimiento ¥ 4 su aparato, dia vendra en que los déa
arde mas liempo que el que niecesile para lerminar
su paseo por Europa admirando con sus esperimentos 4 los hombres de ciencia , por
via de impresion preparatorie. Aunque o sepamos ni podamos adivinar cual sea el
plan que se ha trazado el Dr. Lacon ; suponemos que no habri inventado un aparato
y un procedimiento de electrizacion que pueden ser de utilidad 4 la ciencia y 4 la hu-
manidad , para guardarse indefinidamente el secreto del invento. Y esta suposicion
nuestra es lanto mas verosimil, cuando se (rata de un hombre cuya fortuna dicen que
es respelable, y en quien por lo mismo no pueden sospecharse miras de mezquino

| Dr. Lacon ante un piblico compueslo
| escenario de un leatro 6 en el salon

respecto al Dr.
conocer cienlificamente : quizi no t

inlerés.
E. B.
ica, celebrada por 1a Academia de
Palma de Mallorca, en 2 de enero
Discurso del Dr. . Fernando Wey-
sanidad mililar en las islas Baleares,
a, ele. Lleva por titnla: JCudles son

Actadela sesion publ
medicina y cirugia de
de 1868.—0cipala principalmente un buen
ler y Lavina, Subinspector, Jefe del cuerpo de

condecorado con la cruz de emulacion cienlific
las causas de la frecuencia de la litiasis en la isla de Mallorca, ¥ los medios de reme-

diarla, impidiendo su desarrollo?» Las observaciones del eminente practico lienden
4 demostrar que sin ser la litiasis una plaga notable del pais, como en ciertas comar-
cas de Europa, es una enfermedad relativamente mas general de 1o correspondiente
al nimero de aquellos habitanles y noloriamente provocada por el uso més comun de
alimentos escesivamenie azoados, de las earnes de cerdo fuertemente condimentadas
y de muchas hortalizas no llegadas 4 sazon , asi como lamhiet; por ¢l uso casi eselu-
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8ivo de vinos de infima calidad, no neutralizados con la profusion que fuera de desear
por el empleo abundante de aguas puras naturales, que sin ser de muy esquisitos
manantiales abundan y se recomiendan por su salubridad en la isla,

Suministro de fuerzas radicales & los nifios.— Observaciones
concienzudas y lerminanles de M, Mouriér han demosirado que el fosfato de cal unido
a la albiimina y en forma de sémola dola 4 la leche de la nodriza 6 4 los alimentos
ordinarios de la criatura de los principios necesarios para forialecerle y completar su
asimilacion, proporcionando una base idéntica 4 la osteina. Escogidas 18 nodrizas que
habian de lactar 22 nifos, perdieron 8 en el primer afo, y ofredian los 14 restantes
entecos y linfiticos. En eslas condiciones empezaron 4 lomar 2 menestras diarias pre-
paradas con la sémola de M. Mourier, sin alterar en nada sus hahitos : pasado un afio
murieron solo 3 de eufermedades accidentales, habiendo adquirido los olros 11 una
escelenle constitueion.

Signo indubitable de muerte real.—Aplicase la llama de una
bugia 4 la yema de un dedo de la mano, ¢ al deda gordo del pié por todo el tiempo
necesario para vesicar: si la fliclena conliene serosidad , persiste de seguro la vida,
pero si estalla dando salida solo 4 vapores, la vida se ha estinguido; en una palabra:
vejiguilla enjula senal de muerte, mojada sefial de vida.—(The Medical Times and
Gazelte),

SECCION OFICIAL.

REGLAMENTO PARA LA ORGANIZACION DE LOS PARTIDOS MEDIGOS,—|Conlinuacion.)

Arl, 21. En los pueblos donde hubiese establecida una 6 mas boticas, ¢ la esta-
blezean espontineamente uno 6 mas Farmacéuticos sin ser llamados por el Ayunta-
miento, solose abonara & estos, aunque se les considere titulares , el importe de las
medicinas que en jusla proporcion deberin suministrar entre lodos para la expresada
asistencia de los pobres ; no pudiendo obligarles 4 prestar ningun etro servicio facul-
lalivo.

Art. 22. Cadaano comprenderin los Ayunlamienlos en sus presupuestos munici-
pales las cantidades consignadas en los articulos 11, 12, 14, 15,17 y 19 , asi como
las indicadas en el 20 y 21, las cuales se satisfarin puntualmenle & los titulares el
tltimo dia de los meses de Marzo, Junio, Setiembre y Diciembre.

Art. 23. Quedan obligados los Ayuntamientos, y en su representacion el Alcalde
6 quien ejerza sus funciones, 4 dar cuenla al Gobernador de la provineia, en los ocho
dias siguientes & la terminacton de los plazos indicados en el arliculo anlerior, de ha-
ber sido satisfechas las asignaciones de los titulares.

Arl. 24. Serin apremiados los Ayunlamienlos para el pago de eslas asignaciones,
si no lo efectuasen en los plazos trimesirales fijados en el articnlo 22.

Art. 25. No podrin contratar los Ayunlamientos Facullativo alguno titular para el
desempefio de otros servicios que los propios de su profesion , expresados en su titalo
respectivo, ni aulorizarin los Gobernadores la menor conlravencion en este punto.
Asimismo cuidarin los Gobernadores de hacer guardar y cumplir la Real 6rden de 1.°
e Octubre de 1860, relaliva 4 cierlas obligaciones extranas 4 la profesion de los Ci-
rujanos, que algunos pueblos suelen imponerles,

Art. 26. Cuando hayade proveerse una plaza de titular, el Ayunlamiento, asocia-
do @ doble nimero de mayores contribuyentes, fijard la clase 4 que ha de perlenecer

-
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el partido y las condiciones del contralo que se ha de celebrar ; todo con sujecion 4 lo
prevenido en este reglamenlo, de lo cual se levanlard el acla correspondiente.

Arl. 27. Solicitada y obtenida la autorizacion del Gobernador para la provision de
la plaza de titular, & cuyo fin se le remilird el acta expresada en el articulo anterior,
deberd anunciarse la vacanle en la Gacela 6 en el Boletin de la provincia por lo menos,
sefialando un plazo que no baje de veinle dias, & conlar desde la publicacion, para
que los pretendientes dirijan al Alcalde sus solicitudes con la copia del titulo y hoja
de servicios, legalizados por escribano ¢ cerlificados por el subdelegado de Sanidad
del partido donde resida el aspiranle, y relaciones de méritos documentadas,

Art, 28. Luego que termine el plazo para la admision de solicitudes, remitira el
Alcalde al Gobernador de la provincia las que hubiese recibido, quedando nota cir-
cunstanciada en la Secretaria del Ayuntamienlo, y aquella antoridad las pasara i la
Junta provincial de Sanidad. Dicha Junta publicara la lisla de los aspiranles con sus
litulos respectivos en el Boletin oficial de la provineia, para recibir por (érmino de diez
dias, 4 conlar desde la fecha de su publicacion, las reclamaciones a que hubiere lu-
gar ; y trascurrido este plazo pasara a formar, cuando el nimero de aspirantes lo con-
sienlan, una lerna de los que aparezcan con mayores merecimientos, expresando las
circunslancias que en ellos concurran y los hagan preferibles a los demas. Las Juntas
tendran presente al efeclo los tilulos académicos de los aspirantes, los mérilos con-
traidos durante su carrera , lanto escolastica como profesional , y su antigiiedad en el
ejercicio de la profesion, considerando como circunstancias preferenies , en igualdad
de grados académicos y de las demés condiciones , el mayor liempo de buenos servl-
cios en olros partidos.

Para el debido conocimiento, las expresadas Juntas llevaran un registro de los mé-
dicos y cirujanos litulares de su respecliva jurisdiceion , en que consten sus titulos
académicos ¢ profesionales, la anligiiedad de sus servicios en los parlidos y los mé-
rilos que hubiesen contraido en el cumplimiento sus deheres sanilarios.

Art. 29, Luego que el Gobernador de la provincia remita al Alcalde el informe de
la Junla provincial de Sanidad, arreglado 4 las anleriores prescripeiones, reunird este
al Ayuntamiento y doble niimero de mayores contribuyentes para hacer la eleccion,
por mayoria absoluta de votos, entre los incluidos en la propuesta, Si  los diez dias
de recibirel Alcalde la propuesta no dieve cuenta al Gobernador de la provincia de
haberse hecho el nombramiento , se enlenderd nombrando el presupuesto en primer
lngar, y el Gobernador comunicara las érdenes correspondientes,

Art. 30. En el caso de no presentarse aspirantes & la plaza anunciada en el liempo
sefialado, el Alcalde lo pondrd en conocimiento del Gobernador de la provincia para
que se publique segunda vez el anuncio en el Boletin oficial y en la Gacela de Madrid.

Si lampoco enlonces se recibieran solicitudes, el Gobernador proveera segun el ca-
80 ; y prévio informe de la Junla, resolverd con arreglo & lo delerminado en los arti-
culos 9.9 y 18, haciéndose, con la variacion de las condiciones, nuevos anuncios, que
seguiran los mismos tramiles establecidos,

Arl. 31. Siel profesor elegido con arreglo & lo prescrito en los articulos anterio-
res aceplase la plaza de tiinlar, y el Gobernador aprobase el nombramiento por ha-
berse cuwplido todas las condiciones de legalidad que quedan establecidas, se proce~
derd 4 extender en la debida forma la escritura de conlralo que se expresa en el arti-
culo 67 de la ley de Sanidad.

Estos conlralos se renovaran cada cnalro afios, con la concurrencia del Ayuntamien-
to y doble niimero de mayores contribuyentes , segun se halla establecido, y la con-
formidad del facullativo titular ; levantandose el acta correspondiente, que se elevara
4 conocimiento del Gobernador de la provincia. (Se continuard.)

Por lo no firmado, J. Roca.

E. R., D. Jost CANUDAS.
Barcolona.—Imp. de Jalme Jepus. Petritxol, 14, principal.—184s.
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EL COMPILADOR MEDICO.

ACADEMIA DE MEDICINA Y GIRUJIA DX BARCELONA.

ESPOSICION DIRIGIDA A S. M. EN SOLICITUD DE NUEVO
REGLAMENTO.

SERNORA :

La Academia de Medicina y Cirugia de Barcelona , con el mas profundo
respeto &4 V. M. , acude 4 los piés del trono, esponiendo que : — Treinta ¥
ocho afios hace fueron creadas las Academias de Medicina y Cirugia del
Reino, en una época de tan grande atraso en la organizacion de la ense-
fianza y ejercicio de la ciencia de eurar , que universidades, escuelas es-
peciales, clases ¢ individuos, se hallaban en completa disonancia. Alinflu-
jo necesariamente nocivo de tantas rivalidades se agregaba el del atraso de
la propia administracion del Estado y de los pueblos, hijo de la naturaleza
de las instituciones polilicas & la sazon dominantes.—Cambié presto la
faz de la nacion , é inevitablemente brotaron las reformas | aunque labo-
riosamente y por incomplelo , atendida la gran rémora de los inlereses y
personalidades antiguas subsistentes,—Fué la primera alleracion notable
indacida & las academias , la cesacion completa de sus atribuciones como
jurados, éntes vigenles, para la revilida de médicos , cirujanos y matro-
nas.—No tardé en segnir 4 esla modificacion la mucho mas sensible del
cese de las propias corporaciones médicas en la inspeccion directa del ejer-
cicio legal de la eiencia de curar , en la declaracion de las epidemias y
epizoolias, en las direcciones de aguas minerales y en olros muchos ohje-
tos importantisimos Jde higiene publica.—Desprendiéronse en consecuen -
cia de su autoridad inmediata los antignos subdelegados , y abolida loda
intervencion de las academias en cuanto era relativa al gobierno v admi-
nistracion de lo que se denominaba policia médica , han quedado estos
cuerpes literarios reducidos & la simple calegorfa de eonsultivos, aunque
sin disposiciones legales definilivas y aclaratorias de su nueva situacion, —
Al paso que el nuevo cédigo sanitario fué despojando una por una 4 las
academias de todas sus anliguas alribuciones para acumularlas en las
Juntas provinciales de Sanidad , las nuevas leyes de Instruecion piblica,
sin consignar obligaciones perenltorias y ejecutivas en las Facultades de
Medicina de las universidades referentes 4 los médicos despues de su sa-
lida de los gimnasios de la ensefianza , tampoco han mencionado respecto
de los catedrilicos obligicion ni derecho alguno estraiio 4 las mismas
universidades.—Por otra parte, las academias, habiendo perdido su anti-
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gua ¢ inmediata dependencia de la Real Junta Superior Gubernativa de
Medicina y Cirugia del Reino, sin haber adquirido en sustitucion el dere-
cho de entenderse direclamente con ninguno de los Ministerios de Gober-
nacion 6 de Fomenlo, 4 cuvos ramos parecen adscritas , resullan hoy dia
en rigor como acéfalas y huérfanas en el seno de las inslituciones socia-
les, entre quienes viven y 4 las que asiduamente han de servir , prestan-
doles la ilustracion 6 experiencia que respeclivamente exijan de la natura-
leza é indole especial de los Lrabajos y estudios médicos que las academias
practican.—Estas corporaciones, aundque subvencionadas con muy escasos
fondos, y aunque privados de todo emolumento sus individuos, no ambi-
cionan la reconquista de ninguna de sus atribuciones antiguas, no decaen
por ahora de su conslante fervor por el servicio publico, asi para los tribu-
nales como para la Administracion en general , pero desean vivamente la
iniciativa de una fuerza vital que las permila ejercer en mayor escala sus
funciones cientificas y consultivas, ampliar sus lareas , alraer 4 su seno
mayor niimero de capacidades , dispensar nuevos y eficaces eslimulos al
saber y 4 la aplicacion, ejercer por la publicidad mas saludable influjo en
las clases similares , dotarlas de nuevas costumbres y gérmenes de pro-
greso, aspirando por tod)s estos medios & estender su accion benéfica &
mayor ambito del pais.— Seria por tanto muy natural que al reorganizarse
y adquirir el texto de una nueva paula de sus funciones, se conslituyeran
en un verdadero cuerpo literario que sin atenuar en lo mas minimo su de-
pendencia casi direcla del Gobierno y hasla de sus inmediatos delegados,
llevaran en si mismas la autonomia del régimen. Como cuerpos literarios
de funciones incesantes y de cometidos dilatados & veces & un tiempo bas-
tante largo 6 indefinido , el alma, por decirlo asi, de su gestion , deberia
ser inamovible, como lo justifica el ejemplo undnime de todas las corpo-
raciones anilogas, en quienes siempre se ha vinculado el cargo vitalicio y
subvencionado de un secretario perpétuo.—Debiéndo refundirse en una
grande Academia de Medicina tedrico- praclica otras varias ramas hoy ecomo
desgajadas del tronco principal , ¢ privadas de la necesaria sivia para su
incremento y frondosidad , Ja distribucion de los trabajos y el aproyecha-
miento de lantas aclividades intelectuales convergentes & un centro eo-
mun, reclamarian la formacion de varias secciones con sus correspondien -
tes directores y secretarios especiales.—El Presidente de todas y de la
propia Academia en cuerpo, no solo deberia ser de eleccion directa y por
mayoria absolula de lodos los académicos, sino que ademés deberia re-
tardarse su renovacion pot lo menos un bienio, cuidando para las even-
tualidades de elegir por el mismo proceder dos vice-presidentes.
Atendido el espiritu dominante en los progresos de las ciencias médi-
cas que al parecer son los reclamados desde muchos siglos por el verda-
dero arte de curar, es ya indispensable ¢l intimo consorcio de la terapéu-
tica y de la clinica con la quimica y la historia natural, dando por supuesta
la base general de la analomia y de la biologia. De aqui espontineamente
resallan las secciones desiguales en nimero de individuos en razon & la
mayor ¢ menor eslension de sus objelos, y relativas & los propios Litulos
enunciados, — Primera seccion.—Historia natural.—Anatomia humana y
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comparada.——Veterinnria‘—-BioIogfa.-—-Segrmda seccion.—Patologias gene-
ral yespecial.—Anatomfa paloln‘gica.-—Tcratulngin.—l]tzlmintolngia,—#Tcr'-
cera seccion.—Terapéutica.—Medicina legal.—Toxicologia.— Rigiene pu--
blica —Quimica, — Hidrologia.— Cuarta seceion. —-Medicina : éirugia ¥
obstetricia practicas.— Quinta seccion, — Legislacion sanitaria, lileratura y
pedagogia médicas.—Considerando necesario ol ntimero de cuarenta indi-
viduos para la formaecion completa de estas academias, deberian distribuir-
se en la forma signiente :—Para 1a 1.° seceion, siete,—Para la 2.2 seceion,
nueve.—Para la 3.°, quinece.—Parala 4. seis, —Para la 5." tres.—Y aten-
dida la extension respectiva de las eienciae comprendidas en la Acade-
mia, sus cuarenta individuos deberian figurar 4 poca diferencia en los si-
guientes guarismos ; Veintiocho médicos » ocho farmacéuticosdres vete-
rinarios de primera clase Y un naturalista.—Cada direclor en su seecion
segun la calidad y extension de los trabajos | los organizaria y evacuarfa
con sujecion & un reglamento interior.—Tales son las principales bases de
la reorganizacion que esta academia desea . en su ardiente aspiracion 4
procurar la mayor suma posible de bienes 4 la patria.

Pero para mas plena demostracion de la necesidad en que hoy se hallan
estas corporaciones de poseer una nueva preseripeion preceptiva de sus de-
rechos y de sus deberes, la Academia esponente hard el siguiente exdmen
analitico del Reglamento para el gobierno de lus Academias de medicina
del reino decretado por el Augusto Padre de V. M. en 98 deagosto de 1830.

En el capitulo primero, en que se establece una Junta Superior guber-
nativa para la direccion de todas las Academias, se involucraban los fun-
damentos de muchas funciones suballernas, que suprimida aquella elevada
institucion, no han podido hallar rumbo en ninguna otra parte. Debién-
dose & la misma instlilucion la de Vicepresidente para cada academia, seria
natural que de hoy en ‘adelante las academias elijan Presidente, y que &
esle reemplacen vicepresidentes elegidos como los demés cargos, forman-
do con los secretarios y aquel en la mesa una junta consultiva para casos
determinados.

Con la subordinacion de los Subdelegados 4 las Juntas de sanidad y
los efectos nalurales de la desaparicion del capitulo I, los articulos 2.°
3.° 4%y 8.° del capitulo II quedan sin aplicacion.

Los articulos 10 y 11 referentes al ingreso de socios y parecen depre-
sivos de la dignidad de los aspitantes y de la de las academias. Deberian
suslituirse por eleccion y presentacion encargadas anualmente 4 una co-
mision nominadora, sin perjuicio de las pruebas de concurso.

Los articulos 19 y 22 encuéntranse abolidos por las leyes de instruceion
piblica y de sanidad respectivas.

Del capitulo 111 el cambio de institucion politica v la abolicion de algu-
nos fueros han dejado sin efecto el articulo 1.° yel2.° esta modificado por
la ley de sanidad El 3.° y £.° han caido en, desuso, y el 5.° nunca llegd &
vegir, A la observanciadel 7.° 8.°y 9.° se han opuesto siempre las Admi-
uistraciones de los Establecimientos de beneficencia, Respecto. del arti-
culo 11 es de observar que si algun premio ha sido establecido débese al
desprendimiento de varios académicos,
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Los arliculos 2.°, 3.", £.° y 22 del capitulo IV estin remplazados por la
Real 6rden de 13 de agosto de 1866,

El articulo 6.° del propio capitulo es 4 veces motivo de imposibili-
dad de celebrar sesion, ni aun con grande nimero de socios, si da la ca-
sualidad de estar ausentes ambos secretarios, y se opone cualquierade los
concurrentes 4 la habilitacion de un seeretario accidenlal, recurso del que
legalmente no se ha privado jamas Asociacion ninguna.

El texto del articulo 15 exige una intimacion algo violenta & los socios
corresponsales, facilisima de evitar estableciendo una completa separa-
cion de sesiones literarias y econémicas.

El articulo 19 no llegd & regir, y el 20 se apoya en el de los Colegios
de 1827, abolido ya. Este vacio se subsanaria decorosamente no apelando
4 1a ciega suet te. como alli se disponia, sino al ilustrado criterio del Pre-
sidente, que puede con toda probabilidad de acierto dirimir el empale
con un voto de calidad.

En el articulo 3.° del cap. V, se marcan las funciones del secretario con
sujecion & lo prescrito en el ya citado reglamento de los Colegios abolido,
lo cual exige una nueva disposicion ; pero es de notar que por el articu-
lo 10 se concede al secretario remuneracion doble de la ofrecida & los de-
mas socios, y eslo indica bien claro que la mente del fundador fué siempre
{omar en cuenla las mayores taréas anexas 4 dicho cargo; consideracion
que llevé por tltimo & cotar en todos los paises & las azademias con un
secretario perpeluo de sueldo proporcionado 4 su trabajo.

El cap. V1, deslinado & reglamenlar la ensehanza, no llegd & plantear-
se, y hoi es incompatible con el sistemna vigente en las universidades.

Para cumplir como lo efectuarfa con el mayor gusto esta Academia el
delicado comelido consignado en el articulo 2.° del cap. VI, necesilaria
oblener alguna pequena subvencion que siquiera cubriese los gastos que

tales anélisis y esperimentos acarrean. Mayores sacrificios exigiria el
cumplimiento de los demas comelidos, no menos honorificos é inleresan=
tes que se le designan en este mismo articulo , como publicar programas
y olorgar premios sobre puntos dificiles 6 nuevos de la ciencia de curar.

El cap. VI caducé por completo desde la promulgacion de la nueva
lei de instruceion publica.

El cap. IX se ha continuado observando mas por un buen celo de las
academias y deferencia de las Autoridades que por derecho legal.

Todas las atribuciones conferidas & las academias en los cap. X yXI que-
daron anuladas por la lei de sanidad, y antericres decrelos sobre el ramo.

Las academias prosiguen infatigables ejerciendo el encargo de la vacu-
macion gratuita. prescrito en el cap. XII, a pesar de carecer de la consig-
nacion necesaria para conseguir de los institutos de Paris, Londres y aun
de Napoles , ¢ de algunas localidades de Espatia, el primitivo y genuino
cowpox, & fin do renovar por lo menos anualmente el virus v garantirlo
del sifilitico, que con las repetidas autogenesias puede infiltrarse desa-

percibidamente , 6 sin este peligro la misma vacuna verdadera animal de
transmision en transmisiones humanas indefinidas , llega & desvirtuarse
¢ degenerar.
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Tampoco las academias, ya que por el celo de sus individuos se’propor-
cionan la linfa vacuna de los mas puros manantiales, disfrutan de medio
alguno coacelivo malerial, ni moral , que obligue a las clases proletarias 4
recibir este precioso don | provechoso primeramente 4 ellas mismas , y
conseculivamente 4 la Sociedad entera. 4 la cual la adopeion universal é
ineludible de la vacunacion libraria d.l riesgo muy grave de la forma-
cion de vastos focos de epidemias & infscciones variolosas, que nacen y se
amplifican por efecto de hallar pibulo el mal en la multitud de nifios
quienes por incuria 6 supersticion de sus padres, aun permanccen sin el
eficaz preservativo en medio de las poblaciones, brindando al contagio
importado 4 la hora menos pensada por los ganados 6 por los viajeros ,
vehiculos inmunes para si del propio virus.

En el cap. XIII, encirgase 4 las academias la resolucion de los proble-
mas médico-legales que los tribunales les sometieren : pero ellas han te-
nido el sentimiento , no de amor propio, sino de justicia, de que algunos
de sus dicldmenes lerminantes, categéricos , llenos de pruebas y esperi-
menlos concluyentes, no siempre hayan servido de base 6 regla 4 las sen-
tencias de los jueces , como por antiguas Reales 6rdenes se halla preve-
nido.

Los capitulos XIV, XV, XVI, XVII, XVIII y XIX han caducado con las
nuevas legislaciones,

Lo poco que segun el cap. XX poseen algunas academias en punto 4
Biblioleca y gabinetes, se debe & la generosidad y desprendimiento de
varios de sus miembros, que las han dotado de estos utilisimos recarsos
de la ciencia , si bien aislados , por no conlar con rentas, ni asignacion
alguna que-facilite su aumento y servicio piblico, sin cuyo requisito son
tales medios de instruecion punto menos que eslériles.

Desprovistas hoy las academias de los subdelegados las es enleramente
imposible llenar segun el cap. XXII su principal instituto , cual es obser-
var en sus vastos distrilos , algunos mayores que los universitarios , las
enfermedades endémicas 6 epidémicas , formar la Estadistica de las eon-
diciones respectivas de salubridad 6 mortalidad de las poblaciones , 6
realizar cualquier ttil indagacion higiénica 6 sanitaria en sus respectivas
circunscripciones , sin que este vacio haya sido , ni pueda por ahora ser
llenado debidamenle por las Juntas de sanidad provinciales 6 municipa-
les, cuya organizacion y funciones actuales dejan mucho que desear.

Sea como quiera, con mas ¢ menos atribuciones mermadas , las acade-
mias todavia son llamadas diariamente & prestar importantes servicios 4
la Administracion de Justicia y 4 la Higiene piblica, por lo menos, v en
ambos conceplos se las reconoce como unas oficinas del Estado , cuyos
servicios son & veces imperativamente reclamados , sin atender 4 que no
reciben como disponia el cap. XXIII los fondos con que fueron creadas,
ni mucho menos. Desde la tltima reduccion hecha en los presupuestos en
4866, en que la va pobre consignacion mensual de esla academia se rebajd
4 390 rs. al mes, insuficiente para abonar los sueldos estremadamente
mddicos de un portero v de un amanuense, la Academia con muchas difi-
cultades y atrasos va sufragando los inescusables gaslos de escrilorio y
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de alumbrado; y si todavia puede contar con algunas susericiones perio-
dicas cientificas , débelo 4 incesantes donatives de algunos de sus indivi-
duos.

Para desempeniar los dispendiosos comelidos de las autoridades y de
los tribunales , por desgracia mui frecuentes, relativos & ensayos de
sustancias sofisticadas y analisis de venenos 0 otros objelos de procesos
criminales , ha de impetrar el ausilio de las Facultades de medicina y de
farmécia, mediante la intercesion del 1lmo. Sr. Reclor de la universidad,
quienes & pesar de ella , habrin de limitarse en algunos casos & propor-
cionar solo el uso de aparatos é instrumentos, sin reaclivos, ni otros gas-
tos, & que no puedan alcanzar sus castigados presupuestos de la ense-
fanza.

A la academia de Barcelona ha sido tanlo mas sensible su descenso &
tan precario estado econdmico , por cuanto habia gozado en olros liempos
de menores tareas una subvencion mas holgada. Los 2000 escudos que
por Real decreto de 9 de febrero de 1797 habia disfeulado anualmente,
pagados de fondos de propios de todo el antiguo Principado , no la ban
sido indemnizados con ningun otro equivalente despues, de la desamorti-
zacion , como se ha hecho con todos los propietarios ¢ usufractuarios de
renlas andlogas , al paso que el nuevo movimiento social de la época , asi
en la Administracion como en los tribunales , cada dia la sebrecargan con
mayores trabajos de oficio, que por ahora desempeiia de mui buen grado,
mienlras no importan consigo grandes gastos , en cuyo easo se vera obli-
gada, como lo acaba de verificar, & declinar eslas comisiones superiores
4 sus recursos, sin por eso indicar la congruencia de encomendarlas 4 los
mismos perilos 4 quienes los propios tribunales han encargado las dili-
gencias remuneradas. Si cesando la actual penuria volviese la Academia &
gozar siquiera su anlerior consignacion tllima de ochenta escudos men-
suales, no se veria imposibilitada en adelante , como preve , de dar cum-
plimiento 4 todo encargo 6 mandato, sea cual fuere su origen, por absoluta
falta de material,

Finalmente el cap. XXIV esld consagrado mui encarecidamente & la
observancia del propio reglamento; pero desdichadamente comenzé desde
su misma publicacion & esperimentar modificaciones y cercenes hasta
llegar 4 la consuncion en que desde 1848 se encuentra. reducido 4 un es-
piritu apagado y 4 una letra muerta, 4 cuya pilida sombra la Corporacion
se continta rigiendo por su leal eriterio y buen celo.

Por luengos anos Dios conserve la importanle vida de V. M. para bien
de Ia Moparquia.

Barcelona 1.° de junio de 1868.—SENORA.—A L. R. P. de V. M.—El
Vicepresidente, Joaguin Cir. — El Secretario de Gobierno, Epuarpo BERTRAN.

SR
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OsBseRVACION HECHA PoR BL DR. D. SIMON BOFILL, ¥ PRESENTADA A LA ACA-
DEMIA DE MEDICINA DE BARCELONA , AL ASPIRAR AL TITULO DE SOCIO GORRES-
PONSAL.

(Continuacion.)

Reconocido el estado general del enfermo, se le encontré acusando al-
guna cefalalgia con un poco de calor frontal, cierto grado de sensibilidad
de la vista 4 la accion de la luz, cara contraida y de sufrimiento, morosi-
dad en contestar 4 las mas interesanles preguntas que se lo dirijian, lo
que le costaba mucho y lo hacia 4 duras penas con la espresion mas corla
que encontraba, lengua espurea, sed, mal guslo, inapetencia, respiracion
pesada, quejumbrosa, algo corta v frecuente, oscuros latidos del corazon,
vientre abultado, sonoro, timpanitico v permanentemente doloroso en toda
su estension aun sin locarle, cuya exaltada sensibilidad se aumentaba vi-
vamente al simple tacto, no pudiendo por ningun concepto tolerar la mas
leve presion, quejido melancdlico continuo, espresion del profundo sen-
timiento de que adolecia y del vivisimo dolor mencionado de la mayor
parte de su cavidad abdominal que se hacia directamente estensivo hicia
los lomos y que sobre todo era agndisimo en las inmediaciones de la heri-
da en cuyo punto ofrecian los tejidos y paredes de aquella, ostensible
y anormal tumefaccion. Habia gran estrefimiento de vientre y las orinis
eran escasas, subidas de color y sedimentosas con algun calor y escozor
en su emision, el pulso pequeno, frecuente de ciento veinte pulsaciones,
depresible y concentrado,

Tal era el sindrome que ofrecia Rocasalbas en la proximidad de la me-
dia noche del dia 17 del citado Agosto, el cnal como se ve argiiia no solo
suma gravedad en sus eslados general y local sino hasta inminente y pré-
ximo peligro de la vida; en cuya atencion los facultativos que le vieron
aislada y sucesivamente Doctores Mendoza, Marquillas y el que suscribe
vieron indicado y le preseribieron undnimemente una sangria general, el
uso de una solucion gomosa citrica de Ia que tomé cada hora media jicara,
unturas emolientes en toda la estension del vientre sobre el cual se apli-
caron recienles redafios frecuentemente renovados, con lavativas emolien-
tes cada seis horas, bebidas demulcente-atemperantes como el agua de
grama y cebada & paslo, dieta absoluta y media jicara de agna carbénica
4 cortos intérvalos para impedir & todo trance la presentacion de los vo-
mitos que por fortuna aun no se habian visto; complicacion que hubiera
aumentado la gravedad por su origen 6 significacion y por sus efectos ine-
vitables como los de mayor salida del omento herniado, Se encargd el mas
esmerado servicio, suma quietud y silencio 4 su alrededor. Con el cumpli-
miento de eslas prescripeiones se quedd en reunirse los Profesores al dia
siguiente en Junla que tuvo lugar & las sicte de la manana.

En esta se vi6 al enfermo & poca diferencia como la noche anterior en
su estado general del que sin necesidad de deseribir sintomas nuevamen -
te, se debe consignar que realmente se detuvo su marcha gue fué hasta
entonces decididamenle invasora, habiendo por lo tanto conseguido una
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posiliva suspension que no dejé de ser satisfactoria; y en cuanto al tumor
que salia de la herida se observé que habia perdido algo, aunque poco, de
su blancura, de! color natural de la sangre circulante, de su pastosidad y
blandura y de su sensibilidad, sin ofrecer esteni el enfermo otros cambies
dignos de mencion. Con esle molivo se acordd conlinuar exaclisimamente
con el mismo plan empezado, mantenerse de observacion y reunirse otra
vez en consulta 4 las nueve de la noche. En esta observaron que no solo
continuaba la suspension de todos los sintomas generales y locales, sino
que se habia iniciado cierta tendencia & la mejora notada sobre todo en
astos tllimos y especialmente en el tumor, que al paso qae iba lenlamen-
te perdiendo sus condiciones de normalidad, se habia disminuido en vo-
limen sin duda & consecuencia de haber reentrado una pequefia cantidad
como lo corroboraban todas las seiiales esteriores; lo propio qie la irrila-
cion de que era asiento, afectand> por lo lanto mayor movilidad giratoria
al rededor del eje del pediculo. Con este molivo se ordend la continuacion
del mismo plan en toda su estension, que tan buenos resultados empeza-
ba 4 dar y que por lo tanto no habia razon para cambiar, quedando en re-
petir Ia Junta 4 las seis de la tarde del dia siguiente. En esta se le vid con
la prosecucion de la mejora ya resuellamente decidida como lo alesligua-
ba la ligera disminucion de cefalalgia generaly frontal, de la fotofobia, de
la dificultad y morosidad en el habla, de la espresion de sufrimiento y de
la contraccion del rostro, como igualmente del quejido, del dolor, timpa-
nitis y abultamiento del vientre con inclusion del pulso que rebajo tam-
bien en sus condiciones; persisliendo la sed, mal gusto, espurcidad de la
lengua, inapetencia, el caracter subido sedimentoso de las orinas y el es-
trefimiento intestinal: por cuya razon se le cambid la eualidad de los ene-
mas haciéndolos laxantes, debiendo continuar el conjunto del plan esta-
blecido.

El tumor habia seguido perdiendo sus caracteres de normalidad ten-
diendo & transformarlos en los de un principio de mortificacion lenta; de
modo que iba haciéndose paulatinamente menos blanco en su fondo, me-
nos pastoso y sensible, cambiando el color primitivo sonrosado de las ra-
mificaciones vasculares en otro mas oseuro y azulado, efecto indisputa-
ble de la congestion pasiva que en su masa se operaba por la continuacion
del movimiento arterial y la creciente dificultad y hasta obstruccion en
cierlos puntos del venoso; notando haber disminuido algo mas su volt-
men total y hacerse mas movible en el sentido de la rotacion poco ha in-
dicado.

Despues de haber continuado con la estricta observancia de este plan
por espacio de dos dias, durante lvs cuales no se nolo novedad particular
digna de especial mencion mas que la continuada marcha de la mejora
iniciada en todos senlidos, aunque de una manera lenla pero constante,
se llegé al dia 21 en que & las seis de la tarde tuvieron que reunirse los
Facullativos, quienes despues de haber reconocido escrupulosamente al
herido, le encontraron con el cuadro de sintomas siguiente:

Amen de las contusiones en el hombro y espalda que iban poeo a poco
resolviéndose, aunque conservando muy visibles los cardenales, y de las
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pequefias heridas contusas de la parte posterior de la cabeza que tampoco
ofrecian importancia asf como la del brazo, las cuales iban simult4neamen -
te mejorando, pudo notarse la disminucion no solo de la pronunciada ir-
ritacion que habia invadido el peritoneo, los inlestinos, algo el estémago
v demés visceras del vientre como igualmente la parte de omenlo emer-
genle, sino de los sintomas propios de la estrangulacion de esta misma,
como lo confirma la aun mayor movilidad que afecta al rededor de su pe-
diculo iniciada en los tltimos dias. Esta disminucion se ha hecho asi mis-
mo eslensiva 4 la intensidad de la cefalalgia y de la fotofobia, 4 la dificul-
tad de la respiracion; especialmente respecto 4 su primer tiempo, al dolo-
rimiento en las regiones epi é hipogésirica, al meleorismo en particular
de esta ultima y 4 los caracteres de pequenez, frecuencia y concentracion
del pulso: conservandose no obstante casi eslacionarios el mal zusto, la
sed, la inapetencia, la espurcidad de la lengua, la astriccion de vientre y
las orinas encendidas, turbias y sedimentosas; habiendo aparecido desde
el prineipio de la noche pasada el insomnio; por cuya razon haciéndose ya
apremiantes por la complicacion que podria surgir, las indicaciones de
evacuar el vientre y de conciliar un poco el suefio. se le ordené una po-
cion laxante compuesta de una emulsion del aceite de ricino en un vehi-
culo de agua deslilada ligerisimamenle aromatica que debia tomar en tres
porciones durante la noche; con la anadidura de una poeca cantidad de
aceile comun en las lavalivas emolientes, y en sustitucion de la carbdnica
cuya oportunidad acababa de pasar, una mistura ligeramente calmante y
paregorica. de la que debia empezar & hacer uso en la manana siguiente
continuando la dieta absoluta y reemplazando tambien 4 la untura emo-
liente vna pomada compuesta de una mezcla de cerato de Galeno en can-
lidad de una onza con dos dracmas del ungiiento de allea como tépico es-
clusivo de curacion sobre el tumor.

En esle momenlo se presentaba con mayor distancia de las cualidades
de normalidad, y por consiguiente era mas oscuro, menos pastoso y sensi-
ble, algo renitente, conservando v aumentando la movilidad al rededorde
su angosta base, en cuyo punto empezé &4 desprender cierta cantidad de
liquido sero-purulento, habiéndose hecho estacionaria la disminucion de
su volumen, presentadose cierto grado de adherencia del pediculo con las
paredes internas de la herida, demostrado por suporlar alguna traccion
que se le imprimiera hacia fuera sin causar mayor salida de omenlo, si-
guiendo este movimiento escéntrico toda la herida y tejidos peri-exis-
tenles.

Nolabase que en la parte mas esterna del tumor, es decir en su circum-
ferencia tal aumento de lividez y cierta disminucion del color natural,
que dejaba descubrir la marcada tendencia 4 la mortificacion, en virtud
de lo cual y 4 masde las indicaciones cumplidas y exigidas por el ya trans-
crito estado general del enfermo en aquella fecha, se creyé por unanimi-
dad que ni era racional esperar la ulterior disminucion de sus dimensio-
nes y por consiguienle la posibilidad de reentrar en mayor cantidad de
la obtenida dentro del saco peritoneal, ni factible, por lo que va dicho,
sostenerse por mas tiempo la vilalidad de la parle salida; adquiriendo la
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plena conviecion de que osta ya no podia servir nunca de la mas leve uti-
lidad al enfermo, sino que por el contrario debia considerarse y era efec-
tivamente un verdadero cuerpo estrafio intimamente nnido al organismo
sin ninguna ventaja y llevando en si tan solo inconvenientes y peligros
de toda especie, de lo que saltaba naturalmenté a la vista la imprescindi-
ble necesidad de proceder & su ablacion por muchos conceptos indicada.

Y como la misma naturaleza parecia ensefiar la tramitacion que esla de-
bia seguir por la pérdida de vitalidad recientemente aparecida en los pun-
los mas distantes de su origen nutrilivo, se ereyd lo mas prudente em-
pezarla por la constriccion de este, es decir, del pediculo, por medio de
una lazada corrediza formada por un cordonete de seda blanca y fina, en-
cerada y dispuesta en forma de nudo de Cirujano que debia aplicarse al
dia siguienle y renovarla y aumentarla muy lentamente en cada visita. Asi
efectivamente se praclicé 4 la manana inmediata colocando la lazada muay
préxima y rasante con los tegnmentos de la herida a su nivel , dejandola &
un grado ténue de constriccion que pudiese ser ficilmente sufrida por el
paciente ; colocando encima de la parte la pomada y vendaje correspon-
dienfe.

Durante la noche y madrugada, despues de haberse hecho uso de las
indicaciones tomadas , evacuo el vientre en bastante cantidad eon lo que
se sinti¢ algo mas aliviado y remiso en los sintomas peculiares del mis-
mo ; en euya disposicion y concluido el laxante pudo entrar en el uso de
la mistura paregériea y demdas medios dispuestos con la continuacion del
redaiio , dieta absoluta y demaés. Asi se siguid hasta el otro dia en que no
habiendo ocurrido novedad y evacuado mas se ereyd impunemente posi-
ble 1a concesion de un tenuisimo caldo de pollo que fué tomando 4 largos
intérvalos y en poca canlidad ; habiendo solo de particalar que el tumor
tinica parte en lo presente sujeta & cambios marcados por razon de sus
cireunstancias anormalss y del tratamiento enérgico & que se le redujo,
4 la visila siguiente 4 la eolocacion del nudo de Cirujano cambié sus cua-
lidades , 6 mejor dicho , subieron éstas rdpidamente de punlo, de modo
gue habia aumenlado notablemente el color oseuro llegando easi hasta la
lividez, la dureza , la pérdida del calor y de la sensibilidad , los efectos
de la morlificacion en su mas eslerna periféria y la produccion del mate-
rial pio-seroso que desprendia de su superficie plana posterior contactan-
te con el vientre ; y 4 la otra visita subsiguiente todas estas metamorfosis
se habian hecho mas palentes , pero de una manera especial y es , que en
¢l momeato que se acababa de praclicar 6 aumentar la constriccion , casi
instantineamente tomaban incremento estos caractéres de falta de vilali-
dad , los cuales se iban paulatinamente borrando hasta que volvia 4 le-
vantarse el apésito en cuyo acto se hallaban mucho mas bajos , omision
heeha de la supuracion.

Con el plan entablado se continué por espacio de unos dos dias conse-
culivos hasta el veinticineo, & beneficio del cual fueron rebajando len-
tamente la mayor parte de los sintomas orgnicos y funcionales , de modo
que se encontré en menor escala el dolor delas regiones todas del vientre,
el meteorismo , los que manifestaban la espurcidad del interior del canal
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cibal , los de escitacion del encéfalo con el insomnio , y los de la circula-
cion , habiendo desaparecido afortunadamente las vomituriciones y las
nauseas , dando empero poco de vientre en este intérvalo. El tumor habia
sin interrupeion seguido constrifiéndose maiana y tarde lenta y crecien-
temente, dejandole tan luego como el paciente esperimentaba el dolor con-
siguiente , & cuya sucesiva operacion iban signiendo indefectiblemente los
Yya apuntados fendmenos de mortificacion inmediata y cada vez mas pro-
funda , notando ya en el instante de levantar el apésilo menos calor y mas
lividez que empezaba & rayar en color oscuro casi nezro.
(Se confinuard.)

AT dloe

INSTITOTO MEDICO DE BARCELONA.

TRABAJOS REMITIDOS POR LOS Swes. SOCIOS CORRESPONSALES.

ORIGEN DE LOS NERVIOS RAQUIDIANOS, LAS VERTEBRAS DE CADA REGION,
APLIGAGIONES PRACTICAS.

Existen treinta y un pares de nervios raquidianos distribuidos en ocho
cervicales, doce dorsales, cinco lumbares y seis sacros. El origen del pri-
mero y segundo par eervical eorresponde al espacio que hay entre el
occipilal y el atlas. El del tercero y cuarto’, al que hay enire el atlas y el
axis. El del quinto, al que bhay enlre el axis y la lercera vérlebra. El del
sesto enlre la torcera y cuarta. El del séplimo entre la cuarla y guinta. El
del oclavo enltrela quinta y sesta.—El origen de los doce pares dorsales
ocupa el espacio que existe enlre doce vérlebras empezando 4 conlar desde
la parte inferior de la sesla cervical y concluyendo por encima de la undé-
cima dorsal ; debe lenerse en cuenta que el duodéeimo par abraza por si
dos espacios que son los que hay enlre la undécima, décima y novena
vértel ra dorsales, quedando por lo lanto menos de un espacio vertebral
por cada uno de los demis pares. —El origen de los nervios lumbares que
se cubren entre si, tan solo ocupa la médula espinal que corresponde entre
la undécima vértebra dorsal y la parte inferior de la duodécima de la
misma region — Los seis sacros no ocupan en su origen nada mas gue la
porcion de la médula que corresponde entre la duodécima vértebra dorsal
v la primera lumbar.

DEDUCCIONES PATOLOGICAS.

Una puncion ¢ seccion de la médula espinal al nivel de la duodécima
vértebra dorsal 6 enlre esta vérlebra y la primera lumbar, 6 bien sea una
compresion de esle cordon nervioso & causa de cualquiera alteracion de
dichas yérlebras y en la region indieada , producira la destruceion abso-
luta 6 incompleta del origen de todos los nervios que forman el plexo
sacro y consiguiente & esto la parélisis de la vegiga urinaria, del recto, de
la matriz, de la vagina, de los musculos de la region perineal, de los de las
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nalgas, de los de la parte posterior del muslo y por fin de los de la pierna
y pié, igualmente que la pérdida de sensibilidad en todos los organos
dichos. —Por encima de la duodécima vértebra dorsal, 6 bien entre esta y
la undécima de la misma region, 6 bien sea al nivel de esta misma vér-
tebra , produce la parilisis de todo el plexo sacro y consiguienle 4 eslo,
todas las paralisis orginicas arriba espuestas , mas la paralisis del plexo
lumbar; por tanto & todas las paralisis arriba dichas hay que agregar la
de los miisculos de la region esterna , anterior é interna del muslo, de los
mtisculos psoas é iliaco, algunos de los lomos y la mayor parte de los de
Jas paredes abdominales. Pérdida de sensibilidad en la region lumbar y
glitea , en la piel del cuarto inferior del abdémen , en la de los érganos
genitales esternos de la muger y del hombre , en los tegumentos de las
regiones eslernas, anlerior éinterna del muslo, en los que revisten la
pierna hicia adelante, adentro y afuera, y por ultimo los que revisten el
borde interno del pié.—Al nivel del espacio que hay entre la cuarta vér-
tebra dorsal y la quinta producird la parélisis de los dos plexos derechos,
mas la de los cinco tllimos nervios inlercostales , cuya distribucion es a
la mayor parte de la estension de los musculos abdominales ; por esta
razon 4 las parélisis dichas hay que agregar la parélisis absolula 6 incom-
pleta tanto de movimiento como de senlimiento de todos los musculos y
paredes abdominales. Al nivel del espacio que hay entre la primera y
segunda vértebra dorsal , producird una paralisis completa de todos los
nervios inler-costales manifestada por gran dificultad en la respiracion, ¥
por lo mismo 4 todas las parélisis dichas hay que anadir la de los inter-
costales, la de los musculos de los canales verlebrales y la del triangular
del esternon: se sigue tambien de esto la pérdida de sensibilidad de la piel
que cubre el pecho en toda su estension , la axila, la parte superior del
abdémen y por dltimo la misma glandula mamiria.—Al nivel de la sesla
vértebra cervical y en toda la porcion de la médula espinal comprendida
entre esta vértebra y la primera dorsal , producird las ya emitidas para-
lisis, mas una muy pequena del plexo braquial, manifestada por una dis~-
minucion del sentimiento en los tegumentos del brazo.—Al nivel del
espacio comprendido entre la segunda y tercera vértebra ceryical y en
toda la estension de la médula comprendida entre dicha region y la sesta
vérlebra cervical, produciré la parilisis de todos los nervios que forman
el plexo braquial, y por lo tanto & las pardlisis que hasta aqui van espues-
tas, se agregan las de sentimiento y movimiento de todos los drganos de
la estremidad toracica y algunos de la espalda; siendo muy de notar que
queda tambien en gran parte paralizado el diafragma, y por lanto dificul-
tosa en estremo la respiracion y lodo & causa de la pardlisis casi absolula
del nervio frénico, que en su mayor parte nace del plexo dicho.—Si el
instrumento punzante 6 la lesion vertebral actuara entre el atlas v el axis
6 bien al nivel de esla tiltima vértebra, 4 las paralisis dichas hay que
agregar la incompleta del plexo cervical , mas la infalible y absoluta de
todo el nervio frénico 6 diafragmético, significAndose este género de lesion
en el animal 6 en el hombre enfermo, por medio de una asfixia pronta,
completa y mortal, pues se hace de todo punto imposible la funcion de la
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respiracion , faltando los dos grandes agentes mecanicos de ella, que
son, la accion de los misculos inter-costales y del diafragma. Y por fin,
si hiriese la médula entre el oceipucio y el atlas, la muerte puede ser instan-
lanea, no solo porque quedan paralizados en el acto todos los plexos de la
vida de relacion que posee el organismo y paralizados tambien los ele-
mentlos maleriales de la respiracion, sino porque es facil interesar el nudo
vital de Flourens ¢ sea el gran resorte de la vida, y que se halla en la
médula oblongada al nivel de la parte mas inferior del cuarto ventriculo.
—~Cuando las lesiones de los centros nerviosos son superiores 4 las que
dejamos consignadas, enlonces & las perturbaciones del sentimiento, del
movimienlo, de las funciones orginicas dichas, se van agregando en mayor
6 menor escala las alteraciones de la inteligencia, pues en semejanles
casos es mas que probable la lesion del elemento malerial inteleclual , 4
no ser que el agente patoldgico actuara sobre el cerebelo.
Oviedo.

Jost LoncoriA CanrBaJAL, Licenciado.

CLINICA MEDICA.

HIPO MOLESTISIMO Y REBELDE, SINTOMATICO DE LAS

PALPITACIONES DEL CORAZON , CORADO POR MEDIO DE LA DIGITAL.

Ejemplo prdactico del raciocinio bioldgico como fuente de la terapéutica.

El dia 9 del corriente fuimos llamados para visilar 4 la senorita M. G.,
natural del Pld de Cabra, de 20 afos de edad , lemperamento linfatico-
nervioso, conslitucion bastante delicada. Dedicada 4 los estudios de maes-
tra, habia durante su carrera sufrido muchisimos sinsabores y penalida-
des, con lo cual su salud se habia notablemente quebrantado, resultando
que ella, que habia entrado normalmente en la época menstrual y habia,
hasta hace dos afios, estado regularmente: menstruada , sufriera desarre-
glos considerables en esta evacuacion periddica, la cual se presenté dolo-
rosa y con frecuencia escesiva, si bien que siempre escasa.—Hacia cosa
de dos afios que habia sufrido una enfermedad , cuyo sintoma mas culmi-
nante habia sido la disnéa , de la que no se vié aliviada sino 4 beneficio
de unos vejigatorios que le fueron aplicados en los brazos. Restablecida
de esta afeccion, quedé en un estado valetudinario, siempre ftriste y ano-
réxica. A tltimos del mes pasado, presentd un fenémeno bastante raro,
pues, sin causa conocida y sin ocasionarle mas pena que el temor de lo
que de ello podria resultar, estuvo cinco dias sin expeler ni una sola gota
de orina.—Un bano general y un redafio que su madre le aplicd, dieron
por resultado una miceion abundante, calmandose asi la zozobra en que vi-
via nuestra enferma.— Cinco dias despues de eslo, y cuando ella pensaba
que habian cesado de atormentarla las enfermedades , se siente acomelida
de un hipo tan tenaz que , comenzando & las seis de la madrugada , dura
sin interrupcion todo el dia y no cesa hasta las 12 de la noche. Enténces
concilia el suefio y descansa hasta las 6 de la mafiana , desde cuyo pun-
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to, reaparece el hipo con la misma intensidad y con la misma frecuencia
que en el dia anterior y dura tambien hasta las 42 de la noche; lo mismo
ocurre al otro dia, en que se nos da aviso para que pasemos a visitarla.—
A las cinco de la tarde, presentaba el siguiente estado. Al entrar nosolros
en la alcoba , resonaba el sonido del 1llimo golpe de hipo La fisonomia,
livida, espresaba elocuentemente el sufrimienlo fisico. Hablé algunas pa-
labras para darnos cuenla de su estado, y apénas nos decia que en breve
volveria 4 comenzar el hipo, vidse interrumpida por este fenomeno con-
vulsivo, que, por espacio de unos cinco minutos, se reprodujo con tal fre-
cuencia , que bien podian contarse 4 razon de 25 & 30 sacudidas por cada
60 sezundos. Cesd al fin el hipo , para dejarla libre por espacio de unos
® minutos y volverse 4 presentar de la misma manera.

Preseribimos : una pocion etéreo laudanizada , para tomar una cucha-
radita cada cuarlo de hora, unas pildoras de 10 centigramos de bi-sulfato
de quinina, para tomar una cada dos horas, y ademas, para vencer la es-
tipticidad del vientre de que la enferma se quejaba, una pildora de : aci-
bar, 10 centigramos, y goma guta, 5 centigramos.

Al dia siguiente, 10. la enferma estaba como en el anterior. Dijose nos, que
4 las 12 de la noche habia empezado 4 descansar y que habia seguido tran -
quila hasta las 7. El hipo era, si cabe , mas {recuente que en el dia ante-
rior, y los intérvalos libres mucho mas eortos. Por habe rlo enlendido
mal , la enferma habia tomado doble dosis de bi-sulfato de quinina.—El
vientre se habia soltado despues de algunos dolores colicos.— Era lan an-
gustiosa la siluacion de la paciente, que nos propusimos hacerla cesar &
toda costa : recetamos 6 pildoras de tres centigramos de clorhidrato de
morfina cada una, para tomar una cada tres horas , hasta que viniese el
sueno.

El dia 11, la visitamos 4 las 10 de la mafiana.—Estaba de nuevo con el
hipo, el cual no habia cesado en todo el dia anterior @ pesar de haber in-
gerido todas las pildoras de clorhidrato de morfina. A las 10 de la noche le
dieron un maniluvio calienle, y al instante cesé la molesta convulsion del
diafragma, descansands y durmiendo hasta las 9 de la manana, en que otra
vez vino & incomodarla el hipo.

Sorprendidos por estos hechos. y ya escitada nue stra curiosidad por las
muchas anomalias que se iban presentando ante nosotros, le hicimosapli-
car unos fuertes sinapismos en los brazos y en el epigasirio, quedandonos
para vigilar el efecto,.—El resultado fué inmediato... el hipo aumenlo des-
aforadamente ; no habia interrupcion entre una y otra sacudida ; la enfer-
ma se ahngaba. Hicimos euténces preparar el maniluvio, que lan buenos
efectos habia producido en la noche anterior ; el agua eslaba algo mas que
tibia ; inmergid las manos, hincharonse las venas sup erficiales, y dos mi~
nutos despues el hipo habia completamente cesado. —Descans6 durante el
dia, y pudo tomar algun alimento, cosa que no habia podido hacer desde
que sufria el hipo , pues se le removia el eslomago al intentarlo , y el hipo
se le hacia mas pesado y doloroso.—A las 10 de la noche, volvié & pre-
sentarse el hipo, que se desvaneeié con el maniluvio, para dejarla descan-
sar hasta las diez de la mafiana del siguiente dia, en que volvié 4 declararse
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el hipo con la misma intensidad y frecuencia que en los anteriores.—En-
ténces fijamos la atencion en una circunstancia, que hasta aqui habia pa-
sado desapercibida para nosotros, & pesar de que la enferma hacia lo mis-
mo desde que venia sufriendo del hipo. Esta, en el acto de hipar , dirigia
siempre la cara hicia el lado izquierdo con un movimiento de rotacion, y
las paredes del toraz se levantaban de manera que, con un movimiento
analogo, el borde coslal del lado izquierdo , girando sobre un eje ficlicio,
se dirigia hdicia atras y arriba , miéntras que ei borde costal derecho , si
bien en absolulo ascendia, relalivamente al opuesto bajaba y se dirigia
hacia adelante, tendiendo & ocupar el epizastrio. Tomamos acla de estos
fendmenos , y por el pronto , atendido & que la enferma se hallaba muy
agilada por la convulsion , no quisimos chservar mas, y dispusimos de
nuevoe el wianiluvio, que inmediatamente produjo la calma y preseribimos
unos vejigatorios en los brazos, 4 fin de obtener una derivacion perma-
nente, y con el objeto de atacar de frente la cloro-anemia, recetamos unas
pildoras de : tartrato férrico-potisico, 15 centigramos, y sulfalo acido de
quinina, 6 centigramos para tomar una cada dos horas.

Al dia siguiente, 13, los vejigatorios no habian obrado ; la enferma sen-
tia zumbidos de oides y ansiedades, aun en los estados de calma , el hipo
se habia presenlado en la misma hora que en el dia anterior. Lo hicimos
cesar con el maniluvio y media hora despues, euando va la paciente estaba
del lodo en calma , ausenltamos el corazon : ruido de fuelle y palpitacion
poco extensa pero algo exagerada. Preguntada la enferma acerca de si 4n-
tes de venirle el hipo sentia fuertes palpitaciones de corazon, contesté
afirmativamente.

Viendo ya los efectos fisioldgicos de la sal quinica , que ningun resul-
tado nos habia dado, suspendimos las pildoras preseritas en el dia ante-
rior y prescribimos solo el tartrato férrico-polisico , hicimos renovar los
vejigatorios para ver lo que de estos podiamos prometernos, y en tanto
nuesira menle elaboraba el siguiente racioeinio fisioldgico-terapéutico,
fundado en los siguientes juicios :

{a)—La joven sufria una cloro-anemia, en cuyo estado easi nunca fallan
las palpilaciones del corazon.

(b)=De lo hasta aqui observado, resultaba, que era ilusoria la accion de
un elemento intermitente esencial en la neuresis convulsiva.

(c)—La constancia con que se verificaba durante el hipo el ascenso y
rotacion posterior de la pared tordcica izquierda y el relativo descenso y
rotacion anterior de la del lado derecho, nos hizo deducir que el diafragma
no se contraia por igual en este acto, sino que la contraccion debia ser
mucho mas enédrgica en la milad izquierda de este misculo, que en la parte
derecha del mismo.

(d)—El hipo, que no cedia, ni con los calmantes mas poderosos, ni con
los revulsivos mas enérgicos, desaparecia como por encanto con el mani-
luvio, desde el inomento en que se hinchaban las venas de la mano. Esto
probaba que el efeclo terapéulico del maniluvio no era debido 4 la provo-
cacion de un trasporte de estimulo, sino & una congestion venosa perifé-
rica, que provocaba, 4 espensas tal vez de la deplecion del érgano central
de la circulacion.
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(e)—La invasion del hipo iba siempre precedida, segun relacion de la
enferma, de fuertes palpilaciones de corazon.

(f)—Recordamos enténces que el nervio frénico del lado derecho, tiene
con el corazon relaciones diferentes que el del lado izquierdo: aquel , en
efecto, pasa al lado de la base del corazon.—sitio en donde el movimiento
de este 6rgano apénas se deja sentir—miéniras que el izquierdo rodea la
punta de los ventriculos éntes de llegar al diafragma.

(g)—Conclusion racional de lo dicho : el hipo era provocado por el mo-
vimiento tumultuoso y exagerado del corazon, que PERCUTIA al nervio dia-
fragmatico izquierdo.

(h)—Corolario terapéutico : La digital, que cura las palpitaciones del
corazon, curaria gefinitivamente el hipo.

Veamos ahora cémo la esperiencia clinica responde al raciocinio biolé-
gico-terapéutico.

El dia 14, los vejigatorios habian levantado una ampolla bastante gran-
de. La enferma , como en los dias anteriores , hipaba con violencia; un
maniluvio , que por la manana habia tomado , no le habia producido los
beneficios que en los dias anteriores,

Prescripcion : digital purptrea 5 centigramos, para tomar una pildora
cada seis horas.

El dia 15 habia tomado tres pildoras : El hipo habia disminuido en in-
tensidad cuatro horas despuss que habia tomado la sequnda, y habia cesado
por completo una hora despues de haber ingerido la tercera.—Curacion de
los vejigalorios; sigue la digital.

Dia 16.—La enferma no habia vuelto & tener hipo; no habia palpi-
tacion.

Dias 17, 18 y 19.—Lo mismo ; comia sin esperimentar fatiga,—Deseaba
levanlarse.—Nos despedimos de la enferma , prescribiéndole un trala-
miento de preparados marciales, para usarlo por large tiempo.

Como este hecho préictico es elocuente por si mismo, no queremos so-
brecargarle con ninguna consideracion de nuestro peculio, y solo diremos:
que si la esperiencia clinica es indispensable para ejercer con provecho
la medicina, no es menos cierto que sin las luces de la bioldgica, sin co-
nocer inmediatamenle todos los detalles de la organizacion , tanto en su
modo de ser como en su modo de obrar, no se puede ser médico, siquiera
se encubra la ignorancia de los fundamentos de la ciencia bajo el socorrido
manto de una larga practica, que puede no ser mas que una larga cadena
de errores clinicos funestos 4 la humanidad.

Siendo faclores heterogéneos la rulina y la ciencia, cien afos de rutina,
no pueden dar por resultado un sabio de un dia , ni un mediano médico:
su productlo ldgico serd un secular empirico, de la mas trivial estofa.

Barcelona 22 de Mayo de 1868.

Dr. GINE.
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MEDICINA OPERATORIA,

GRAN NEOPLASMA SITUADO SOBRE LA REGION CERVICAL LATERAL DERECHA, INVA-
DIENDD LA ANTERIOR ¥ LA POSTERIUR. —DOLORES INTENSISIMOS QUE AMENAZABAN ACABAR
CON LA ENFERMA.—ESTIRPACION PRACTICADA POR D. FEDERICO RUBIO, DE SEVILLA.—
RAPIDA Y GOMPLETA GURAGION.

(Conelusion.)

Autopsia del tumor. A. Aspecto esterior. La masa que se ha estirpado
despues de haberse enjugado y contraido sobre si misma, mide 13 centi-
meltros de arriba abajo, 9 transversalmente y 7 en el punto de mayor es-
pesor. En su mayor parle liene una forma ovoidea bastante regular, pero
hacia abajo liene una prolongacion (cuya forma recuerda la de la médula
oblongada) y que corresponde & la porcion eslernal del esterno -mastoideo,
aunque 4 la simple inspeccion no denola apariencia ninguna muscular.
Por la cara profunda aparece su testura esclusivamente morbosa ; hécia
la parle superior trae adherida una porcion de la glindula parélida sobre
la cual se corléd para asegurar el hacerlo por lejidos enteramenle sanos;
por fin en la parle estrema superior se distinguen porciones musculares
y tendinosas. Por el borde posterior se nota idénlica disposicion. En el
anterior preséntanse varios tubérculos redondeados que corresponden al
nicleo de la pieza, intimamenle unidos 4 una limina de (rama celulosa
que era la continuacion dvl estuche de Riolano, siendo tal la intimidad y
trabazon de esla porcion morbosa con las partes ambientes que no cabia
verdadera diseccion sino division del mismo plano ¢ capa analémica ha-
ciendo dos de una sola y misma limina de tejido. La estremidad inferior
del tumor perteneciente 4 la porcion del esterno-masioideo, esta sumamen-
te dura y hace tomar al corte la forma desigual de los tejidos en que abun-
dan los tuhéreulos.

B. Estructura aparente interior. Dado un corte vertical sobre el centro
del tumor aparece una superficie de forma enteramente escirrosa en su
tipo mas clisico; de trecho en trecho vense algunas cavernas que contie-
nen una materia pulticea parecida 4 la cerebriforme corriendo abundan-
tes sucos de la superficie cortada , los cuales lienen ya el aspeclo lactes-
cenle, ya oleaginoso.

C. Exdmen :m'croscdpz'co pruclicndo con un microscopio binocular. So-
metido & la observacion microscépica el suco de que acabamos de hacer
mencion presenla una canlidad algo considerable de fiemolites alterados
en su mayor parte, algunos de ellos suellos pero los més agrupados y for-
mando pilas; nadan en mucho mayor nimero grandes leucocilos como los
de la leche de muger, los cuales se reunen formando grandes islas hicia
los limiles del campo del microscopio. En algunas de estas islas los leu-
cocilos est4n alterados y libres las pequeias gr.mulacmnes que contienen
que se reunen en masas mezcladas con grandes gotas de grasa. Perciben-
se otras islas muy trasparentes y formadas por laminillas tan ténues y
poco distintlas que por este solo exdmen no puede formarse juicio acerca
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de su naturaleza. Ademés se observa un cuerpo fusiforme grande que va-
ga nadando en el liquido. Puede resumirse la descripeion del suco dicien-
do que se parece al calostro de la muger.

Somelida al exdmen microscdpico la maleria cerebriforme confenida en
las cavernas , da idéntica composicion que el suco.

Limpia la capacidad de una caverna, bien lavada con un chorro de
agua, se raspan sus paredes y se somete el producto & la inspeccion mi-
croscdpica, la cual da el resultado siguniente. Muchas granulaciones graso-
sas que parecen procedentes de la disgregacion de leucocitos, lo cual se
confirma por encontrarse alguno que olro inlegro. Encuéntranse en bas-
tante niimero haces museculares de fibras lisas y gran ntimero de ntcleos
unos oblongos y otros en forma enleramente de disco, pero todos granu-
losos y con. nucleolos perfectamente perceplibles.

Hecho un corte en la extremidad inferior del tumor 6 sea en la parte
correspondiente al esterno-mastoideo que era la més caracteristicamente
alterada del tumor, y tomada una pequena porcion de él, se disgregé por
la presion entre los eristales del porta ohjelo y se vid ser un tejido com-
puesto de gran ntimero de nucleos fusiformes muy grandes, algunos ma-
yores que las células del epitelio cilindrico ; ¥y que reflejan la luz eomo
dicho epitelio , unos miden 2 milésimos de milimetro de ancho y otros
hasta 10, la longitud en el mayor nliimero pasa de 100 milésimas de mili-
metro. Preséntanse dos fibras elisticas de forma dartroidea. No se advier-
te tejido laminoso. Alganos cuerpos fusiformes colocados en una misma
linea se articulan por sus extremidades respectivas remedando fibras, pero
su exdamen mds alento pone en evidencia que no exisle una sola de eslas.

De lo espuesto se deduce que el tumor en cuestion es de la especie de
los fibro-pldsticos, aunque en rigor forma una variedad que no le cuadra
propiamente tal nombre por carecer totalmente de fibras y componerse
solo de nucleos y cuerpos fusiformes.

Diario clinico. Dia 10 de Marzo (2.° de operada). Pasa la noche ined-
moda con fuertes dolores intestinales que ella dice padecer habitualmente
desde que tomd ciertas medicinas fuertes para curarse del tumor. Pulso
casi normal lo mismo que su fisonomia.

Unturas y cataplasmas emolientes al abdémen. Agna comun, caldo y
alguna cucharada de vino,

Dia 11 (3.°) Iscuria. Fuerte dolor hécia el empeine y en la espalda. Pul-
s0 y fisonomia normales. Con el objeto de impedir la inflamacion por de-
clive hicia el lumor y de calmar los dolores de la espalda, se¢ le ordena
sen‘arse en ]a cama,

Dia 12 (4.°) Ha pasado buena noche : est4 sentada y sin fiebre ni dolo-
res. Sopa.

Dia 13(5.°) Levantase el apésilo. La piel estd adherida en toda su es~-
tension y ha desaparecido el color livido que tenia el eolgajo en el centro
despues de la operacion. Poca supuracion y el pus algo Llaro, sin ser de
mala calidad ; hay un poco de fiebre. Suspéndese el vino.

Dia 14 (6,°) Aumenta algun tanto la fiebre y la supuracion , que se hace
mas trabada y cremosa. Cocimiento ténico-anliséptico.
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Dia 17 (9.°) Preséntase un poco de diarrea y baja la fiebre. La misma
prescripeion.

Dia 18 (10.°) Disminuye la supuracion, cesando al mismo tiempo espon-
tineamente la fiebre y la diarrea.

Dia 19 (11.°) Alimenlacion reparadora, Se levanta de la cama.

Dia 25 (17.°) Caen todos los cordonetes de ligaduras, menos uno, y se
quita la sutura metdlica por ser ya completamente innecesaria.

Dia 26 (18.°) Cae el ullimo cordonele.

Dia 27 (19.°) Suprimida la eseasa supuracion que provocaba la presen-
cia de los cordonetes, cicatrizada completamente la herida y muy repues-
ta la enferma, se la dé de alta para que regrese 4 su pueblo.

Reflexiones. La primera que al terminar cualquiera historia clinica
ocurre hacer es ; que presenta de notable el caso espuesto para darlo 4 la
publica luz ? Ahora bien, aplicando esta reflexion al presente caso, ;qué
es lo que su esposicion nos ensefia ? La contestacion se nos ofrece en nues-
tra mente presentiandonos dos dérdenes distintos de ideas: unas que nos
espresan las particularidades inherentes 4 la operacion en si misma, olras
poniéndonos de relieve los rasgos micrograficos caracleristicos del tumor.
La accion quirtrgica ejercida en la region mas complicada y peligrosa del
organismo, vy sobre un fumor fntimamente relacionado con dérganos cuya
lesion es de inminente peligro para la vida, es de suyo dificil, arriesgada
y audaz, lan audaz que para emprenderla necesitibase no solo indicacion
de operar sino necesidad de hacerlo 4 La hubo? Para nosolros que vimos
el lastimoso eslado & que el dolor habia reducido & la enferma, que fui-
mos testizos de sus estremados sufrimienlos era incuestionable la necesi-
dad de librar 4 la paciente por medio del hierro de una muerte tan segura
como cercana ¢ inminente. ¢ Fué el procedimiento operatorio empleado el
mejor que hubiera podido elegirse ? No cabia en el caso presente otra va-
cilacion que la del punto por donde debia empezar 4 desprenderse el tu-
mor de sus relaciones profundas, y ya en otro lugar dejamos senladas las
razones que se tuvieron en cuenla al operar, para alacar el tumor por el
punto en que se hizo, habiendo ademis el resultado obtenido dado la san-
cion mas completa al procedimiento empleado,

Conociendo nosolros que por regla general son de temer las supuracio-
nes difusas en las diseceiones largas practicadas en regiones de tanlo teji-
do celular como la cervical, parlicipamos nuestros temores al operador,
tanto mas fundados en el caso presenie cuanto que de fraguarse semejan-
tes supuraciones hubiéranse estendido al mediastino anterior que tociba-
se accesible al dedo : 4 nuestra observacion conlesté el Dr. Rubio serle
conoeido por su practica que la ablacion de tumores como el de que se
trata, nunca suele ir seguida de esas grandes supuraciones, y el resultado
como hemos visto, juslificé esactamente esla observacion,

Si sobre la constitucion elemental del tumor reflexionamos, desde luego
vemos, que el anilisis microscépico da por completo la razon al diagnés-
tico clinico que se fij6, diagndstico en que los diférentes aspectos que pre-
sentaba el tumor durante su diseccion hacian vacilar, pues al ver la mate-
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ria blanda, al parecer cerebriforme, que de su interior salia y lo apretado
del tejido y la forma edneava que tomaban las superficies cortadas, ineli-
naba fuerteraente el inimo hésia la opinion de que se estaba operando un
tumor canceroso. El microscopio, que en el caso actual permilié formar
un prondstico sobre bases seguras, acerca del resultado de la operacion,
vencidos que fuesen los peligros & la accion quirtrgica inherentes, ensefia
ademas con cuanta cautela debe procederse en formar diagndslicos to-
mando solo por base la estructura aparente del tumor, de aspecto proléico
v que la observacion clinica nunca serd bastante & descifrar (1).
Sevilla Abril de 1868.
VICENTE CHIRALT.

—L SIS B—

ESTOMATOLOGIA,

INVESTIGACIONES ACERCA DE LOS TUMORES DENTARIOS

CONOCIDOS CON EL XOMBHE DE «ODONTOMASY,

En gracia & la importancia del asunto traducimos el interesante articulo
que el Dr. Broca ha eserilo sobre los odonfomas.

—uCon el nombre de odontomas conozeo los tumores conslituidos por la
hipergenesis de los tegidos denlarios transitorios ¢ definitivos,

Los odontomas son la consecuencia de una hipertrofia general 6 parcial
de los 6rganos generadores de los legidos dentarios. %ﬂnn la época en que
emplv a, segun la estension y el grado de gravedad de las lesiones que de-
termina , la enfermedad que ataca eslos ¢rganos puede destruir® dejar
subsistir la propiedad que poseen normalmente de producir los elementos
de la dentificacion. Hay odontomas que permanecen siempre en el estado
de tumores mas 6 menos blandos, miéntras que otros odontomas se denti-
fican en totalidad 6 en parte, constiluyendo masas dentarias irregulares
informes, cuyo volimen es algunas veces considerable. Esta dentificacion
no sobreviene ordinariamente sino cuando el trabajo hipertréfico de los te-
gidos odontogénicos ha concluido, resultando que la evolucion de los odon-
tomas denlificables presenta siempre tres perivdos : 1." un periodo de for-
macion y de crecimiento durante el cual son blandos, vasculares en toda su
estensicn con tendencia al crecimiento ; 2.° un periodo de dentificacion en
el cual, si no se ha detenido por complelo su erecimiento, 4 lo menos se ha
aplazado notablemente, se forman los tegidos denlarios definitivos en la
masa morbosa 6 en su superficie, una sustancia ebtirnea que se desarrolla
4 espensas de la primera trama ;'3.° en fin, un periodo de estado, en el cua]
la dentilicacion se ha lormmadu y en el cual el tumor se estaciona lanto
en su eslructura como en su vnlumen.

Pasando del primero al tercer perfodo los odontomas dentificables su-

(1) En el trocar de Middelpor(I, especle de sacabocados invenlado para Indagar la existencia de
las triquinas, posee hoy la clinica un escelente é inofensivo medio de averiguar microscopicamente
la indole anatomo-patoldgica de cualquler tumor, en caso de que no se creyera convenienle opera
slempre un cancer, aunque fuera solo para pallar el mal. (N. delaR.)




— 581 —
fren una trasformacion completa que no deja en pié ninguno de sus carac-
téres primitivos. No es estrafio que los observadores hayan desconocido
hasta el dia la evolucion de eslos tumores y que atribuyeran a diferente
nataraleza las diferencias de estructura que median entre los odontomas
no dentificados y los dentificados.

El resultado mas general de sus investigaciones puede resumirse en
la proposicion siguiente : todo” tumor formado por uno ¢ muchos legidos
dentarios se debe 4 la dentificacion de un tumor blando de la misma for-
ma y volimen que en su principio contenia tegidos odontogenésicos hiper
trofiados ; este tumor hipertrofiado ha representado relativamente al tumor
dentificado, el papel que desempeia el bulbo dentario normal con relacion
al diente fisiologico. Si los odontomas cementarios del hombre parecen a
primera vista esceptuarse de esta regla, es porque el cemento de los dien-
tes humanos no es producto de un érgano especial ; pero en los herbivoros
paquidermos que poseen érgano para el cemento, 1a hipertrofia de este 6r-
gano constituye siempre la primera faz de la formacion de los odontomas
cemenlarios.

La anatomfia patoldgica y la patologia me han inducido & aceptar por base
dela elasificacion de los odontomas la época odontogenésica en que principia
el trabajo hipergenésico que los motiva. Para esto he dividido la evolucion
normal de los foliculos dentarios en cuatro perfodos, & saber: 1.° el periodo
embriopldstico, 2.° el odonloplastico, 3.° el coronario y &.° el radicular.

1.° Durante el periodo embrioplastico los érganos generadores del
diente, 4 saber : el drgano del marfil y el del esmalte, 4 los cuales se anade
en los herbivoros, el del cemento, no poseen todavia la estructura comun
4 los lejidos embrioplasticos. Los edontomas nacidos durante este periodo
que precede & la aparicion de los elementos odontogenésicos propiamente
dichos, no tienen lendencia 4 la dentificacion. Los llamo edontomas em -
brioplasticos, pueden permanecer indefinidamente en estado fibro-plastico
6 pasar al fibroso, han sido definidos por Dupuytren con los nombres de
cuerpos fibrosos enquistados y de cuerpos fibro-celulares enquistados de los
maxilares.

9.° El periodo odontoplistico empieza cuando se desarrolla entre el
6rgano del esmalte y el del marfil, la capa odontogenésica constituida por
las dos capas de células del esmalte y del marfil, que separa la membrana
amorfa llamada preformatriz, y concluye cuando el marfil empieza 4 des-
arrollarse en esta capa. Los odontomas que se forman durante esle segun-
do periodo deben llamarse odontoplasticos, porque la capa odontogenésica
que los cubre , conservando generalmente su propiedad de dentificacion,
tiende casi siempre & destruirlos cuando ha terminado su crecimiento. Sin
embargo , tal denlificacion puede faltar cuando el tumor hipertrofico de-
termina sobre la capa odontogenésica una presion bastante fuerte para cau-
sar su alrofia. En este caso el odontoma privado de los especiales elemen-
los de dentificacion , permanece en el estado de tumor blando , pero aun
puede ser asiento de un depésilo alguna vez considerable , de granos den-
tarios. Las dos variedades de odontomas odontoplasticos con 6 sin granos
dentarios las ha descrito en 1860 M. Robin. (Se concluird. )
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FORMULAS.

PILBORAS DE BRETONNEAU CONTRA LA PERTINAZ ASTRICCION DE VIENTRE.

Estracto de belladona y polve de sus hojas 6 raiz, de ¢ada cosa 10 cent.
para 20 pildoras, que se han de tomar de 1 4 3 horas despues de la comi-
da. Su accion laxante de los esfinteres intestinales, Cuyo espasmo es
principalmente en los hipocondriacos, perenne causa de ostruccion alvi-
na, debe favorecerse eon el agua fria en bebida y en enema al desper-
tarse, y sobre todo con el hébito, nunca dado al olvido, de solicitar la
exoneracion ¢on invariable constancia, hasta reglamentar en cierto modo
la funcion.

PoMADA PUNDENTE DE LOS ADENOMAS,

Cloridrato de amonfaco, 2 gramos.— Alcanfor, 1 gramo,—Grasa dulce, 30
gramos.—Mézclese.

ENEMA CONTRA LA COREL,

Alcanfor, 6 gramos. —Yema de huevo, 1 gramo.—Diliyase en s. ¢. de
cocimiento de manzanilla,

— D ———
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{Canclusion. |

Natural era que una obra al nivel de los conoeimientos modernos se ocupara del
astigmatismo, alleracion en la refraccion ocular confundida hasta el dia con Ja amblio-
pia, y que en realidad consiste simplemente en la desigualdad geomelrica de los me-
dios refringentes en los diversos meridianos del globo ocular. Con el fin de establecer
mayor claridad en el modo de comprender dicha alteracion , esplica el Dr, Chiralt el
modo como se puede dividir el globo oenlar en polos, ecoador y consiguientes meridia-
nos. Se ocupa luego del astigmatismo que puede llamarse simple cuando el ojo es eme-
tr6pe en un meridiano y miope 6 hiperope en el olrg, y del compuesto euando siendo
miope en unode ellos es hiperope en el contrario; del anormal cuando se altera en s
la refraccion de uno 6 mas meridianos , y normal cvando es muy ligera la alteracion
como se ve en la generalidad de los individuos; del regular cuando es uniforme en un
mismo meridiano; & trreqular en circunstancias opuestas » eslado sobre el enal fraca-
san los recursos de la dplica . asf como en los demas basta ella sola para remediarlos.

Da reglas para reconocer el mismo enfermo las sefales que caracterizan dicha alte-
racion y sin duda con el objeto de no hacerse demasiado estenso, no habla de los me-
dios que gracias a los descubrimientos de Donders, Javal, Giraud-Teulon, ele., tiene
la ciencia para graduarlo y conocer su direccion y forma : hace notar las graves com-
plicaciones & que puede dar lugar cuando no se corrige, y por fin como medio neutra-
lizante prepone el uso de los lentes cilindricos bicéncavos ¢ biconvexos , de uso tan
poco conocido en nuestro pais, como iitiles en la préaclica; pues con ellos hemos tenido
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ocasion de lograr mejoras notabilisimas en la vision de individuos, que hasta la fecha
en que nsaron dichos lentes habian pasado por ambliépicos, por no poder corregir su
eslado con ninguna olra clase de crislales.

Atendida Ja analogia que presenta con los defectos de refraccion anteriores, des-
oribe lurgo perfectamente el estado palologico conosido interinamente con el nombre
de M;wre‘s:--siﬂ reliniana, para cuya curacion propone el uso de lentes ledidos de azal
coballo, planos en los emeiropes y de graduacion convenienle en los hipermeltropes,
ayudando su acoion con una buena higiene, cesacion de lodo trabajo que exija la apli-
cacion de la vista y cuantos agenles larmacoldgicos se crean necesarius para calmar la
sobreescilasion de la retina.

El esirabismo, afeccion descnidada en estos iillimoes tiempos en nueslro pais, gracias
al poce resultado de caantos medios se habian empleado para combatirla, llama su
atencion de un modo especial , y despues de investigar sus causas, debidas el mayor
niimero de veces A alteraciones en la refraccion, como lo demuestra la esladistica que
publica de Giraud-Teulon, estudia sus varias especies ¢ sea el continuo 6 intermitente,
el fijo 0 aliernante, el convergenie 6 divergente y ¢l real 6 aparente; esplica el mecanis-
mo de su formacion , y el como el ojo estrabico por recibir la imagen de los objetos
anteriores en un punto que puede considerarse inarmanico respecto al ojo sano, & fin
de sustraerse el sensorium de la diplopia , hace una abstraceion psiquica de la imégen
percibida, coneluyendo el ojo por hacerse insensible & loda escilacion esterior. Al
ocuparse del tratamienlo clama contra el abuso de los lenles eslenopéicos, que a lo
mas pueden conducir & evitar la abolicion funcional del ojo estribico, pero que no
corrigen el estrabismo; del mismo modo que sucede con la oclusion del ojo sano.
Aconseja en los casos poco graduados el uso de los lentes prismilicos y en los mas
inlensos reconoce como dnico recurso la operacion de la tenolomia , recomendando el
proceder de Liebreich, en lo cual eslamos de completo acuerdo , pues con é1 hemos
tenido ocasion de corregir gran nimero de estrabismos, pudiendo graduvar perfecla-
mente la retraccion que ha de sufrir el lendon y con ello la desviacion que ha de
sufrir el globo ocular ; practicando en los muy graduados la tenolomia en los dos ojos,
para equilibrar de un modo mas perfeclo su accion, Hace nolar que en los ¢asos en
que la funcion visual del ojo estrabico esta abolida , solo se consigue con la lenolomia
un resultado esiélicos y alendido el que cuanlo mas antiguo es el estrabismo mas
graduada es la insensibilidad reliniana , hubiera hecho mny bien en aconsejar la
operacion lo mas pronto posible. Por fin muy prudentemenle recomienda respetar los
estrabismos aparentes, pues con la operacion se pierde la vision asociada, y el enfermo
agrava su siluacion Gplica.

Al terminar s obra dedica el Dr. Chiralt su tltimo eapitulo & la higiene piblica , y
en el circumfusa se ocupa del color que debe darse i las fachadas de los edificios,
aconsejando la exclusion completa del blaoco , amarillo, rojo, naranja y violeta con
sus diversos matices: da preferencia al alumbrado publico por el gas hidrégeno car-
bonado, y clama contra el abandono de la higiene que puede ser causa de emanacio-
nes que pueden irritar los tejidos propios del ojo, En el applicata, atendidos los in-
mensos perjuicios que oeasiona lodos los dias la espendicion de galas, sin corres-
ponder su gradvacion 4 las necesidades del enfermo, recomienda 4 la Antoridad que
ilel mismo modo que tiene prohibida la venla de medicamenlos & personas que no le
ofrecen garantias de suficienca , obligue & los Oplicos , tinicas personas que deberian
vender gafas al pormenor, el espender las graduadas bajo prescripcion facullativa. En
el ingesta aboga para que la alimentacion que se da & los individuos acogidos en los
eslablecimientos de beneficeneia , esceplo los hospilales | sea suficientemente repara-
dora 4 fin de evitar el inmenso ndmero de oftalmias escrofulosas , anemias de la re-
lina, ele., que lan comunes son en dichos hospicios. Recomienda finalmente en el
gesia y el percepia, vigtar las condiciones higiénieas del material de los estableci-
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mienlos de educacion, proscribir todo libro de texto impreso en papel de mala cualidad
¥ con lipos pequefios, y cuidar de que la influencia de la luz no sea escesiva, ni es-
casa, guardando proporcion con la clase de trabajo que se ejecule.

Despues de la resefa que acabamos de hacer de la importantisima obra del Dr. Chi-
rall poco debemos afiadir, y seguros de que la aceplacion con que ha sido recibida
obligard dentro poco 4 su anlor 4 tener que hacer una nueva edicion , le recomenda-
mos para aquel entonces el ser mas eslenso en algunos capitulos , convencidos como
eslamos de que los lectores nunca se hastian al ocuparse de cuestiones eminentemenle
cienlificas. Continue pues perfeccionando su lrabajo, y reciba las cordiales felicitacio-
nes que con justicia le enviamos, por la brillantez con que ha sabido llenar su come-
lido y por el servicio que acaba de prestar 4 la oftalmologia espafiola.

DR. CARRERAS Y ARAGO,

VARIEDADES.

El Genio médico-quirturgico.—En su niim. de 15 de Mayo ha tenido
el muy apreciable director de dicho periddico, la galanleria de inseriar una carla
mia dirigida al sefior Escorihuela , aunque no estaba destinada & publicarse y por lo
mismo no me habia cuidado de darle las proporciones convenienles ni la lima nece-
saria. Doy mil gracias al Sr. de Espada que ya olras veces me ha honrado dando ca-
bida en su periodico & pobres escrilos mios; doilas lambien y muy cordialmente al
Sr. D. Marcos Escoribuela , que ba concedidod mi carla mas imporlancia de la que
ella liene, precurando su publicacion y precediéndola de espresiones harlo lisonjeras.
(Siento no poder mostrar parecido agradecimientv al cajista que ha plagado el texto
de erratas , algunas de las enales alleran y desfiguran el sentido )

Conforme manifiesta el Sr. de Escorihuela, y yo esperaba, se ha acorlado , hasla
casi desaparecer, la dislancia que separa nuesiros pareceres en la cuestion de elec-
troterapica que debalimos. Me felicilo de lodas veras del resultado de la discusion que
para mi ha sido doblemente grata, puesto que ademéis de proporcionarme el gusto de
oir 4 mi ilustrado contrincanle, me pone en camino de cultivar una amistad que apre-
cio en mucho,—E. BERTRAN.

Necrologia.—Ha fallecido en esta ciudad nuestro amigo y comprofesor don
Francisco Garriga y Soler, viclima de una fiebre tifoidea que en breves dias le ha
conducido al sepulero en una edad muy lemprana , pues el dia de su muerte cumplié
un afo de ejercicio de su profesion.

Tambien ha fallecido en Paris el Dr. D. Eloy Carlos Ordofez , sabio y laborioso
micrdgrafo , secrelario de la Sociedad de Biologfa de aquella ciudad , preparador de
la cdtedra del eminente profesor Robin, antor de numerosos & imporlanles Lrabajos,
clasicos una gran parle de ellos, y de un Tratado de histologia, que no ha tenido la
satisfaccion de poder concluir ann que lo tenia ya muy adelontado. «Desde Orfila
hasta nuestros dias, dice el Dr. Delgado Jugo en la necrologia que le ha dedica-
do en las colunas de El Pabellon, ningun otro profesor de origen espafiol habia llega-
do 4 tanta altura en Francia ni en Europa » El Dr. Ordofez era neo-granadino y vino
a Europa con el arzobispo de Bogold, Dr. Mosquera, de quien era médico.

Por lo no firmado, J. Roca,

__"I"I_._R., D, Jost Canupas.
Barcelona.—Imp. de Jalme Jepis. Petritxol, 14, principal.—1868.
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ERRATAS.

Figina. Linea. Dice. Léase.

10 13 cubitis. ciclitis,

18  antepemillima despegadura. divulsion,
428 10 prolonga. prolongara.
428 38 casindo. casando.

529 &0 canlidados. . canlados.

£30 1 anlequeraras. anlequeranas,
430 41 ésle. esta.

534 19 presos. quintos.

434 43 criados, . . muchachos.
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