
Año n . Zara g oza ,LO R n er o 18 8 6 . Núm. 3

D I RECT OR

D. RAMON R IOS y BL.A NCO.
REDACTORES R EDACT OR E S

D. Ant on ino Ga rc1a. D. A n t on i o Caea ñ a .
D. Juan Lite. D. Rica r do G. Gor riz.
D. P ablo Sen. D. Joaquin Eeteban .

COLABORADORES-Todos los señores suscrltores qu e nos hou reu con sus trabajos.

DIRECTOR

D. FRANCISCO A R P AL. Y DA IN A.

REVISTA MÉDICO-FARMACÉUTICA DE ARAGÓN
PERIÓDICO Q.UINCENAL, CONSAGRADO AL PROGRESO DE u /,'~,~~- ~~" -~7iN

=-:"E:":U:JI1WAl-. «:)]0::__.,a-ÍAl- ~ IrAl.-~ -:Al.-«:)IAl.-_ / ~> ~: tit,~0
PUNTOS DE SUSCRICIÓN. SECCIÓN MÉDICO.QUIRÚRGICA. SECCIÓN FA RMACÉUTICA. PRECIOS DE SUSCRIClóN J - - : '::"', \ ' í :' l .';'

-- '. "-"' : ': . " ~ "· ; » :'.: ~t\;·: .
ZARA GOZA•..•.- Un tr..imestre 2 peseta s• . -. . \ ..::(•.~ "\~ . :t.J

» Un ano. . . . 7 l. » ,." • • \ : -,. ,. \ )::.

rs~OAv~~cé~~~=H~ :I~~: 0. " i~ .~\.. ,"f • ,· ~~:~:~·..,~·Ü~f(' ~
EXT RA NJ ERO - Un añ o, '. . 16 • '. , .. , •. -, '. '.' í,
Númer.o suelto, '7:0 céntimos de. pesetit,,-' 1 f f .~ (\ ..,
An uncios y comunicad os, á precios con- ' ..... .~ - . ' .. '~..' ~

vencionales.-Pago adelantado. ~."-" •.,, .•

En la Administracion de es te peri ódi
co, Coso. úrventres uelo. c-En Ias librerías
de D. Julian Sanz, Al fonso I, 20, yen la
de D. Cecilia Gasea , plaza de La Seo , 2 .

La suscricion puede hace rse rernitien
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3» 11» gante, obtendrá la rebaja de 25

Pbl' I d' 815 22 30d d por 100 en el precio de cualquíe-
U ¡case os laS , ,leGa ames ra de las cuatro ediciones.
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Con el uso de este precioso preparado, desapare
ce en breve tiempo toda clase de irritaci6n de las
membranas mucosas, tanto del aparato respiratorio
como de la vej iga. Asi, es eficacisimo en los casos de
Tos, Bronquitis, Ronqueras, Catarros,
etc ..-3 ra. frasco.

Farmacia de Faci, D. Jaime I, 1, Zaragoza, '!J en
la de A rmisen, 'p laza del Pueblo, núm. 5.
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Único correspo nsa l en ca rga do
de los a nu n etos medicin a les ex
r ,aDjeros, don C. A. SAAVEDRA,
' u e 55 , Taltbeut , PA RIS. ..A.~l:JN'"CIOS.

Único cerrespo n swl enc ar gado
de los an uncios me dicina les ex 
tranj ero s, don C. A. SAAVEDRA,
ru e 55 , Ta it bou t , PAR IS.

Gazeite Medica1e dI': Paris
PUBLI CASE TODOS LOSSÁBADOS.

Fu ndada en rH30, es uno de los pe ri ódicos de
Medicina mís an tiguos, más a prec iado s y de ma 
yor circ ulaci ón , de Fr an cia Su s colec ciones que
co mp rende n. e n t rabajos or ig inales ó revistas
a na ltticas. todo lo q ue se ha p ublica do, de alguna
importancia , en mis de medio sialo, so n buscadas
por tod os 1" 5 t rabaj adores y tieneu su puesto mar
cado en tod as las bib liot ecas .

Absol utame nt e independient e , no per tenecien
d o á ning una e..cuel a apresur ase en proclamar y
propa ga r las ve rdade s nue va s, cualq uier a que
sea su o rige n, r espet ando siemore las per sonas
y so met iendo 10< hechos y teor ías :\ una cr ítica
imparcial. A es ta li nea de co ndu cta , de la cua l
no se ha depa rtido nunca, debe su antiguo y cons
tante éxito,

P REC IOS : Un año, 26 fra ncos .-6 meses, r4 fr

En Zar aeoz8, f :lr mar.ii:t rl ... lt ios her man os.
P...d 1l1 o ~ , en Madrid, ;.¡ ' 3 Agen cia 8aav edr a,

Sord ». II
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• Muy eficaz para el tratamiento .
• exter no de Re um at ism os, J¡'ri ta-.
• cion es del P echo, B ronqu iti s, Cos- :
• t lpados, Mal es de Garga n ta, etc.•
: POli MAYOII, MADRID, Agellcia , Sords, 3i •.......................

ENF~RMEDADESSECRETAS1-
BLENORRAGIAS

GONORREAS
F ,_UJ OS B LANCOS

OFHRAMES
r-ecte - tes y a n t ig uos . S OIl curados
en algunos di as, e n s ecreto, s in
régim en ni t i s a na s , si n CAns a r n
uio le -u« r 1" " ó r'g ' 11" '; d i!!est ivos ,

r:: p Í LDORAS
• é Iuyec c t ón d e .

~~1W~

HOGG, Farlllacéuti co , Bue Cast iglione, 2, en PABLS

ACEITEdeHIGADOdeBACALAD.deHOGG
Sin el olor ni sabor de los Aceites de Higadode Bacalao vrdinarios.
Este Aceite,extra ído de los uígndos frescos de baca lao recIent emente pescados.

es natural y absolutam ente puro; lo pueden dlgerir Jos es tómagos mas delicados ;
su acc íon es segura con tra las E n fe r me d a des d e l Pecho , Tisis, Bronquitis,
Cost1pados, Tos c r ónic a , D elg a d ez de .l o s N iños, ele" .

E:Ci(Jir el nombre de .Erogg y ad em ás la cert íflcacíon d e M. LESUEUR. Jefe de
ros trabajos quimicos de la racuuaa de Medicina de Paris, que debera hallarse
sobre la e tique ta de cada fr asc o triangular.

El Aceite de HOGG se halla en las principales Farmacias .

A D YEBTE N CL&. - E:cijase en el rótulo el sello azul del Estado Francts.

Joaraal des Socíetés ScientifiqneS
PuBLloASE TODOS LOS Mlt ROOL ES.

T iene por ..bjeto seguir día por dia el moví 
m ien to c ient ífico . reunie ndo y pa blicando en la
seman a de sus sesion es, los re latos analít ico s de
las nrincipalessociedad es cie n tífica, de Francia
v del E xtranjero.
- Basta vp ar a da r una idea de esta in ter esa nte

I enci clopedia . enumerar al gu nas de las Ac ad e 
'. mia s v Sóci ;dade:< cuyos rel ato s publica. En Pa

ri s: Ac a Jemi us de Cie ncias y de vled íc ina; So cie
dades de Biologra , Anatóm ica , Zool ógica de h an 
cía, de '\ ntropnlog ta, de Geo gra f ía , de Cir ujía ,
Méd ica de 10 3 Hosp ita le s, etc, e tc .; Sociedad es
d. \I ed icin a de Burdeos; 1.i11e, Nanc v, Estrasbur 
c o : I' éal A cad crrua de -Med icina de fl é igi ca , Heal

' So~ i e dad de \¡edicina y C iruj ía , So ciedad es C lí
ni ca y Pa tol ógica de L ón íre s, de ,Medicina in te rna
de Ber lin; de .\le Iicina d. Viena, et c., e tc.

PRL'C IOS: Un año, 15 fra ncos - 6 meses. Sfr ,

S uscri biéndose á ambos per i óJl cos, el pre cio, pa ra las dos suscr icione s, será de :n fran~os po r un
año v t7 ["anca:.; por se is me ses.

Busc rt ctonesr Lib re ría Doin , H, pla c , l ' Odeon .- Dlre cclón y Redacción: 8j , A ven ue Mcntai g ne ,
. La Age ncia Saav edr a, Sord o , 3 ' , Mad r id, sir ve las su scr iciones - En Zaragoza , en la Li bre ría de ·
D J uliau Sa nz Alfon so I. nnm. 211,

"Medalla de Oro - Diploma de Honor . '
1\

. Opresion,.C~tarro, Enfisema pulmona.r
,'I'osnerviosa, Afecciones de las Vias respiratorias

Pers-el inmediato alivio :de "esas diversas afecciones ,
. para su qura, na'da supera el . . "

PAPELylo.sOlGARROS·de GIOUOHL
" . . Farm.acéu t lCo d e 1 " Olase, en .P~RIS . ,

El Papel, y los Cigarros Gicquel, calman instantáneamen te ,los mas' .
violentosaccesos dlO ASillA. El uso regular de estas -preparaciones, aleja-los
accesos.y hasta impide cpmp letament,e su vuelta. . . . '

El Papel' y los Cigarros; Gíoquel, s911 recomendados por todas las'
celebridades . .m édicas : Do ctores PIDOUX, 'C OURTY, ~EHIER, C AzENAVE, .

MART EL, etc., Miembros d-e la {tcademi?;" Profesore s, "Médico~ principales de
" l~~ , .Hosp~tales , efc~ " ~ f~.· · - .

Depósito en ZCira¡;OZI: 1.IOb h ~I III~ 'U ":o, l.O)O. B::J.
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, C RÓNIC A.

SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚ RGICA,
CON SULTA M ÉDICA . (1)

11;
I E n todos los actos de la vida, al pret en der obrar con
acierto, guiados por la moral, es oportuno pedir consejo
á per son as sábias ó expe rime ntadas acerca de las di fi
cultades en alguna m at eri a ó de casos g raves qu e ocu
rren, ant es de tomar una resolución. Nu nca más op or
tuno el consultar , cuando se t rat a de lo q ue afecta el la
sa lud pública y so bre todo de la ind ividual, qu e tanto
influye en el bienest ar de nue stros seme jan tes . Efecti
vamente, hasta el vulgo señala la necesidad de delibe
rar, cuando un padecimiento reviste gravedad, lleva un
curso lento ó v á seg uido de complicacion es sucesivas ,
puesto que segun el dicho, cuatro ojos ven ma s que dos,
y ocho más qu e cuatro; por eso , las familias acuden á
organizar las consultas, en sus apuros , con la esp eran za
'de salvación del sér querido. . .
. Por tanto , la necesidad de la consulta médica casi es
de sentido comun. E s indudable que, en medicina, fue
'r a de los principios y de la base, ninguna parte está
completamente aca bada; los puntos m ejor afirmados
son destruidos sin cesar por nuevos arquitectos y cada

"piedra que se asienta conmueve un edificio que,
concluido al parecer, puede recibir , en algunas de sus

' partes, nuevas piedras salientes ó de repuesto. Es t an
.vasto, extenso y cargado de observaciones el arte médi
'co, que exije muchos elementos y numeroso personal,
'para alcanzar verdaderos conocimientos. Por eso el
verdadero médico no desdeña nunca ni el aviso, ni el
consejo, ni la opinión de sus compañeros,' por modesta
que sea la posición que ocupen; escucha y acoje lo que
dicen , hasta lo que las comadres cuentan , limitándose

' por la reflexión á reducir lo que hayan exajerado, des
cartando de las narraciones lo que puedan tener de su
pérfluo, de fantástico ó de c úestionable.. Solo los que
<ion excesivo orgullo, ó los locos reformistas, que se

(1) Véase 'el n úmero anterior;

con sider an únicos poseedo res y propagadores de la ver
da d, son los qu e no ad miten ot ra opin ión ni reclaman
el consejo. So lo los ign orantes burgueses, por su ed u
cación incompleta , por su extre ma da sencillez , 110 lle
gan á apreciar la necesidad de la deliberaci ón . Solo,
esos presumidos ignorantes, que ya señal ó H ipocrates,
que pretendiendo saber todas las cosas ménos las qu e
deb en sa berse, y que se relaci onan con su. profesión ,
esos sábios univer sales, q ue no rec uerdan q ue el que
mu cho ab arca poco aprieta, son los que or gu Ueciclos, se
juzgan rebajados en bus car, escuc har y acep tar la opi 
nion del com pañ ero . Por for tu na esas clases de igno
ranc ia, se obse rvan poco en tre los mé dicos,sólo cier 
tos matachines exclusivisras, qu e nunca es tudiaron,
abusan en grande de la medicina y ' son las excep ciones
en la clase , .que rechazan las con sultas.

Por el cont rario, la inmen sa mayoría de los méd icos,
sabe que deb e á la socieda d el dote ínt eg ro de las ver
dades rec ogidas ó conquist adas, pe ro tambien recue rd a
que debe de scon fiar de las consecu enc ias qu e pretende
saca r de las ideas que han hecho nac er en él los pri nci
pios de est as verdades; porque si lo que se funda so bre
el estudio bien med itad o de la naturaleza es cierto é in
mutabl e , por el contrario, lo qn e se apoya en la obser
vación ó la opinión personal, es siempre móvil y sujeto
á error, y con mayor motivo si recordamos que como
el divin o H omero , el méd ico, algu na vez duerme ó sue
ña en golfado en preocupacion es ó ut opi as sistemáticas,
sin llegar á ver la realidad.

T od os sent imos la necesid ad de deliberar, cuando en
cargados de un enfermo, no tenemos conciencia de di
rigir nu estros consejos y actos con la seguridad y tran
quilidad que proporcion a la po sesi ón de la verdad cien
tífica, al pretender cumplir el primer deber del médico,
la asistencia al enfer mo, considerándolo como hombre,
como semejante , no como sujeto de experiencia; y por
tanto, es indudable la necesidad de la consulta m é-
.dica . .

Admitida la necesidad, fácilmente se determina la
oportunidad de las consultas, que será cuando haya
m otivo para deliberar acerca del diagnóstico, del pro
no stico y del tratamiento . Del ' diagnóstico, por ser pa
decimiento mal definido. Del .pron óstico, cuando ofre
ciendo dificultades es preciso determinarlo para acordar
preparación espiritual ' o disposición de intereses. Del
tratamiento, cuando haya que poner 'en acción medios
que introducen modificación notable en el organismo,
hasta el punto de comprometer la existencia; pues 'en
este caso, para apreciar el pró y el contra, para señalar
la indicación y las contraindicaciones, 'no basta 'el crite
rio individual; la inmensa responsabilidad que contrae
el profesor, le obliga á reforzar su opinión con el cri-
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t erio de ot ros int eligen tes é ilust rados compañ er os, y
m uch o m ás si ha de re cla ma r ayuda para cum plimen
tar la indicaci ón .

y sin embar go, se fal ta hoy á la oportun ida d de las
consultas, no com o ay er por exceso, sino por defecto.
E l olvido de los debere s de comp añ eri smo, el poco res
peto q ue 's e obse r va ent re los m édicos, el negoc io , q ue
hace olvidar la d ig nidad, la humanidad y la I ciencia ,
hace que las consultas no se llev en á cabo con la fr e
cu encia necesaria , ante el t emor de la lucha, la cont ra
dicción ó la pérd ida de l cliente; sin reco rd ar qu e por

, encima de la per sonalid ad es tá el cum plimiento de los
deb eres del médico con sigo m ism o, con el enfermo,
con la ciencia y co n la soc ieda d . Ménos egoismo é hip o
cresía y más ciencia y humanida d , y con ocer emos
sie mpre la op or t un ida d de las consultas, qu e el ve lo de
la pasió n nos im pi de precisar.

(Se continuará )

•
I m p ortan cia relativa d e 10.'3 s ignos r a cio n a le s

y físic os : ni lo s u n os n i lo s otros ofre c en
un valo r a bsol uto . Consecue nc ias ele a tri
buir a l s igno fís ico m á.s in te r é s elel que
realm e nte tie ne.

l.
Const ituy e la hist o ria clínic a, la técnica de la m edici

na prac ti ca, es el len gu aje de la ciencia, la id ea t radu 
cida y 18. razón que ordena en un cuadro sinó ptico , cuan
t o pu ede desear el es pír itu analít ico más exige nte para
llegar á la cima, á la más justi ficad a síntesis, nad a hay
tan nat ur al, tan lógico , tan se ncillo en sus detalles y en
su co njunt o, nad a so bra y nada falta: su p ropi a se nci
llez es una ga rantía de seg ur idad para el ac ier to en lo
q ue tie ne de seguro el diagnosti co , qu e si es equ ívoco ,
si carece de exa ct itud, si solo alca nza mos el nú mero de
probabilidades, sino llegamos á la perfección en bu en
número de casos , no es debido siempre á la irnperfec
cie n de nu estros m edi os; ni á la falta de orden precep
ti vo establecido en la hist or ia, sino ta l vez á ideas pre
concebid as que nos desvian del verdader o camino que
deb e seguirse en la in vest igación clínica , at r ibuy endo
una desigu al import ancia acierto s dat os con perj uicio
de otros no ménos inter esantes.

E n efecto, mien tras unos fijan su espe cia l con sid era
ción en los hechos actua les, desatienden ó presc inden
hasta cierto punto de los pasados, aparen tando olvida r
qu e la invasión, el cur so , la ép oca, etc . , de un a enfe r
m ed ad , aislada o con ju ntamente estudiad os so n en de
te rm inadas circun st ancias, el punto de partida y á la
vez la base so bre que se funda el juic io diagnostico: los
.m ismos hech os act uales no se justipreci an con interés
ig ual ; y de todas suertes es t udiar los un os y descuidar
otros , de sdeñar aque llos y preferir éstos , es abrir paso
para un posib le error de trasc enden cia. P ara muchos
practicas el signo físico t ien e un valor ab soluto en el
d iagn óstico, absurdo lamentable qu e obliga la m ayor
parte de veces al a plazamiento del juicio y á la inc erti
dumbre , gracias al vici oso proc edimiento de investi ga
ción a m para do por el espíritu de siste ma, ó por un en
tusiasmo irreflexivo háci a lo tan gible y fenomen al siem
p re aislado y escueto , dígase lo qu e se quiera y sujeto á
var iadas interpretaciones. No discutimos el valor in
trínseco del signo físic o ni tratamos siquiera de at enuar
su valía ; per o si hemos de insistir en que el diagnósiico
tiene múltiples fuente s que no hay para qué olvidar ó
de sdeñar, y que no hay motivo tampoco para as umir el '
interés práctico en lo sensible sin los irrecusables datos
racionales que si carecen de realidad material; no im
portan ménos por eso para llegar auna re solución diag- '
nó stica, y. aun ad elantamos que son preferibles en mu
chas ocasiones,

Es para nosot ros eviden te el influjo de las doct r inas
médicas dominan tes en la man era y forma de inte rpre
tar los hechos clínicos: Cuando ha dominado la cr eencia
de que la enfermeda d es independiente de toda les ión,
de sa rrollando su proceso p rim itivo é integra l en los sis
temas, ó qu e es diaté sica por estí m ulo ó contraest ímu
lo , teniendo en poco el órgano ó su fun ción alterada,
apenas si se fijaba la consider ación en las alte racio ne s
tróficas como causa ó e fecto de desarreglos const itucio
na les; y hoy q ue se r inde cu lto a la topografía, par ece
circ unscribi rse el campo de nuestro es t udio y de nues 
t ras investi gaci ones concediendo al sig no fíSICO, mat e
ri al, obje tivo , qu ímic o, se ns ible , en fin, un interés pri
m ord ial. Cree mos q ue en ello no se proc ede seg un la
inflexible lóg ica de las cosas . Conocer la funci ón, supo 
ne el conocimiento del órgano ; y la ana to mía de las
partes, su historia , cr ecimi ento , volu men, re laciones,
est ru ctura, etc ., nos dan id ea aproximada de la función
respectiva; y por consiguient e si la est éti ca y la diná
mica ofrecen ta n es t rechas é íntimas relaci ones, hasta
el punt o de confundir su est udio conjuntam ent e sin lí
mite de de marcació n que los se pa re, no hay raza n t am
poco para romper violent amente la cont inuida d entre
la fisiología y la pat olog ía que en últ imo resultad o , és ta
es un desvío de la prim era : Nu nca como en los m o
men tos históricos presentes, ha podido d ecirse p or la
lengua de los más ent us iastas ana ta mico-p ató log os con
m ás ve rda d y exactitud , que las alte ra cio ne s fun ciona
les, que los sínto mas, se hallan en ínt ima y m útua rela
cion con las lesiones, por lo m ismo qu e las en fer me da
des ese ncialmente con siderad as han id o limitándose á
reducido núme ro , con forme con los p rogresos de la
ana to mía, p ato logía, d e la m icroscópi a é histoq uimia,
que va n hast a el de scubrimiento del últ imo substractum
m ater ial descompuesto ó alte ra do. Aún así el diagn ósti
co es un problema di fícil , porque es igualmen te un pro
blem a fisiológic o, la sim pa t ía o la sinergia : el ant iguo
consettsus su scita do en presencia de la esp ina pato lógi
ca, cuyos daños no limitan la esfe ra de su acci ón sin
conmover so lida ria men te, á poco qu e sea su in te nsidad ,
el organismo e nt ero, os curecien do al rnénos por de
p ronto el punto de partid a del desconcierto, no se ex
plica cla ramen te tod avía , y por lo m ismo qu e ese mi s
terio sim pá t ico envu elve entre sus m ani fest aci on es más
os tens ibles, los fenóm enos y sus cau sas, los sí n tomas y
las lesion es, es necesari o, es ind ispe nsa ble un aná lisis
minucioso en lo tocante a l enfermo V á la enfermeda d
sin elección ni preferen cias , ap reciando lo físico por lo
que tiene de mat erial y t an gible , y lo racional p or lo
qu e ti ene de probable, habi da cuenta de qu e en el órde n
de los hechos hist ór icos, la verdad , es raci on al ó es fí
sica segun el as pec to con qu e s e considera ligad a é in 
se para ble d e acontecimien to s anteriores : rel acion arlos
to dos , es el p roble ma clínic o si se ha de alca nz ar la de
bida exa ct itud. Y así como en fisiolog ia los at r ibuto s
m ás supe r ficia les y ost en sibles , so n indic antes del tem
per amento ó de la idiosincrasi a individual que constitu
ye un desequilib rio relativo de una funci ón ó de un s i s ~

tema, acaso predisp on ente de la enfermedad ; as í tarn
bien en el terren o de la patología, la lógica de las cosas
nos conduce por igu ales ó parecidos medios á examina r
la funci ón morbosa que suministra importantes datos,
origen de otros tantos signos racionales. '

Respecto de lo s físicos, dist an mucho de la rigurosa
exactitud , y di stan mucho tambien de ofrecer una segu
ridad diagn óstica : D e ofrecerla, nunca como en.. los
tiempos modernos habría alc an zado el de sideratum de
la clínica, gracias á la micrografía é hi st oquimia, y sin
embargo de haber aumentado el número de los datos

:anatómicos y de comprobarlos claramente, h an de sapa
recido á pe sar de todo aquellos que, en tiempos no .re
motos se tuvieran por patognomónicas negándoles con
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sobrada razó n el cará ct er de especiales car ac te rísticos:
nadie les presta un va lo r absol uto é indudabl e. Com
p rob a rnos e n ve rdad y no sie m pre la existenc ia de un
cá lcu lo; asegura mos la alte ración del tejido en la necró
sis y en la cáries; y el tacto suministra exacto conoc i
mien to del líquido fluctua nte; en ninguno de es tos di
ve rsos ejemplos se adqu iere la co nvicción y certeza
di agnóst ica, lo cual co ns iste en que hay algo m ás q ue
considerar q ue un a cuest ión de órden pura m ent e m ate
rial ó físico, algo más q ue un a cu esti ón topog ráfica que
n o es la enfer m eda d mi sma; así la p resencia del cálculo
n o supo ne rig ur osamen te la lit iasis , pudiendo sucede r ,
co m o á men udo suc ed e, q ue la pied ra deb e su for ma
ción al depósit o de sales urinosas al rededor de un nú
cleo accidenta lme nte introducido ó colocado por m últi
p les causas en la uretra ó en la vejiga, y no á las g raves
d ist rofias ó profundas d iscrasias qu e con st it uyen la en t i
dad mor bosa . L a cár ies, asimi smo, su pon e in dist inta
m ente la sífilis , ó la esc ro fu losis, ó la lep ra , etc. , y , en
fin, la fluctuación se d á á conocer cu alquiera q ue por
otra parte se a el líqu ido coleccio nad o, sangre, serosi
dad, ó pus . Mucho habre m os ade lantado con la com
p robación, m ed iante el o fta lmósco po, de una a trofía p a
pilar , y veremos clara mente tambi én un proceso ulce 
r a tivo de la laringe , pero con tod as estas s egu ridades
físicas, no habremos dado cima al diagn óstico: no s res
t a to da vía por sa ber la enfermedad , causa do min an te
de la alt eración ner viosa y de la úlcera Iaringea, fases
no m ás de aquella . E s in egable, p ues, la d ist anc ia cxis-'
t ente en tre la en fer me dad y la lesión , la misma qu e en
tre la cau sa y sus efectos; siendo aq uella ú nic a , p ueden
ser infinita m ent e va r iado s est os, segun la naturaleza
de l in al , segun el terreno sobre el cu al re cae ó seg un
las mod ificaciones de la individ ualidad . H ay en verdad
lesiones esp ecíficas, p ero son sumam ente excepcionales
y tanto lo so n, q ue SI q uisiéramos por ellas so las fundar
el d iagnóstico, se ria fácil el er ror ; rec uérdese en p r ue
ba de ell o lo que sucede con las coloraciones de la sífilis
tan definidas y clásic as , q ue sin embargo no so n r iguro
samente de ella atributi vas ni exclus ivas .
. ¿P retende mos dismi nu ir el valor de los sig nos físicos?
D e ning un a manera . L o qu e no qu erem os es atrib uir les
m as va lo r del q ue re alm ente t ienen, y á la vez trat a mos
de concede r á los racionales el que les co rr es ponde, en
lazando la importancia de los unos y de los- o tros sin
presc indir de niguno , segun su cron ología .

lI.,

E n la hi st ori a de la enfer me dad, pu es, no hay as un 
t os prefe rente s . E xceptuando los afectos trau m áticos
en q ue la lesión, lo es todo , en el r esto de los casos , la
investigaci ón clínica no ti en e desp erdicio , los det alles
al parecer m ás in significantes, o frecen el m ás positivo
interés . S ín embargo , hast a en el traum atismo, (mal
que cuadre (l los entusiast as p or la t opográfia morbosa. )
habrán de r ecelar sé rias perturbaciones por virtud de
un a mala complexión humoral qu e retarda la cura, o r a
su scitánd ose un in esperad o dolor de no fácil explica
ción , ora desp ertando una fiebre inj ustificad a. o apare
ciendo, en fin, una complicación extraña, cuyas causas
no siempre ave rig uadas, gua rda ba n en pot encia el gér
men ador mecid o y estéril ha sta el momento deprodu
cirse la lesión traumática. Vernenil, ha tratado con sin
gular maestría cuanto se refiere al influjo de los diferen
tes es tados gene rales , diatésicos y constitucionale s , y
no n os proponemos en este m omento rep roducir su s'
conocidas opiniones.

H ay un órden de causas morbosas que re siden con el
individuo aparentem ente sano, hereditarias unas veces,
adquiridas otras por el contacto de influencias merolá
g icas en que se vive: obran lentamente predisponiendo
ó .p rod ucicndo el hábito morboso, equidistante del es-

tad o fisiológico y del p at ológic o, hast a constituirse de
finitiva m ente en este último con ciert o car ácter de es
p on tane idad apare nte ó por m otivos de t ran sgresion es
m ás ó m én os apercib idas . S em ejantes enfer rnedadea.¿
suel en se ~ rebeldes '/ no poca~ veces refra~tarias ~ :núP.1 /~
t ra s me d ios de sección; con sntu yen en CIerto lfÍ? 40 (y . .) ;;,>-
l?ase la frase) su t~n:peramento enfermo. Y ,h~y o~r, 'o : ;, "," " <~,~"
orde n de cau sas originadas en un m omento Id<:J..do -por ,:í",,,.,: .~:~~
vi rt ud de desconciertos funcionales ligados á e~tiln\;lla'n- ' ~ , '.,1:, :::.: f
t es de la vida q ue la exaltan ó la deprimen cod,s~ it uYe9:"' :):' :" ':) ))~.:
do las enfermed ades ag udas de varia int ensid ad y_resuF> ; .': ',.\ ,, ~ ' ·W:!
tad o , c <;)l1 fo r~ne l.a viole ncia de la cau sa ocas iona l qu.e.'l~~ : '~~ l}: .í"'"'!' j
deter m ina. E n nm g un caso re corre el m al sus evol ueio>> :' ." "1{'

nes sin dejar hu ella de su paso; tod os tienden á ~~'{af[ ,\ {:~;)/
n uestros ó rga nos a cost a de su normal integ r idad, bi~·,"""'"
q ue, fortuna la lesión consigui ent e es á vec es pasajera,
como durable otras y de sgraciadam en te dest r ucto ra , 6
p or su res iden cia en órgan os delicados a impor tantes.
Ba jo est e concepto los sig nos racion ales como los físi-
cos, los con m em orati vos co m o los a ct uales , caminan
en lazándose sin límite qu e los separe, formand o un en 
cadena m iento de hechos ligados a un p roceso ú nico , a
la en fer m ed ad d e la cual depend en y se manifiest an
co m o ele me ntos para una opin ión m ot ivada, qu e es el
diag nos tico, perfecta mente unidos en un so lo cuad ro
sin q ue sea posible atender á los un os y desatende r los
otros: p roceder en uno ú o tro sent ido, es romper el
cuad ro y ver sola me nte por en de , fase s de la e nfer me-
d ad y no la en fermedad m ismi . L os sentidos ext ernos,
en fin , jam ás conseguir án otra cosa q ue pesar y m ed ir
matemáticamente la lesi ón, pe ro no m ás, y el diag nos-
ti co ar ra nca de otras fuen tes po r p unto genera l, m as
ho nd as ge neradoras de las distrofias producid as.

Ded úcese de lo expuesto q ue la di sti nci ón en sig nos
racionales y se ns ibles es puram ente arbi traria por m as
que entre lo ob jetivo y lo su jet ivo, m ed ie la diferencia
en la m anera de aprecia r los h echos co m o ele mentos
de r epresen tación in telectual; del m ism o m odo qu e no
exist e t ampoco d iscontin uidad ent re la fisiología del ó r
ga no y su conocimiento anató m ico, entr e la din ámica y
la esté tic a, teniend o q ue subord in ar ó r elaciona r p or lo
m énos, lo un o con lo otro, si hem os de form ar nos idea
del ho m bre sano y del h om br e enferm o . S upo ng a m os
q ue se t rata,del ana lis is físico- quí mic o de la or ina : sin
duda aprec iaremos to das las cualidades de éste líqu ido;
pero es p reci so, es in disp ensable tras pasar estos lím ites
examinando la m an era de su función re sp ccti va, s in la
cual sera estéril lo primero, p orque la comprobación de
la albúmina ó del az úca r, p or eje m plo, servirá en todo
caso para remontarnos al oríge n y causa productora de
tan graves y p rofundos desórden es. El examen m ismo del
pus, con sus variant es de color , den sidad, consist encia,
etcé te ra , siendo, como so n, caract éres tan importantes,
n o so n bast ante para sum inist ra r un a id ea de la en fer
m edad, que es la función morbosa . L a parte , en fin, de
semeiótica act ua l, ofrece un interé s muy relativo , y con
se r de directa apr eciación han de enlaza rse como consi
g uientes á hech os anter io res conmemorativos m ás ó

m én os sa gazme nte interpret ados por el méd ico prácti
co. No negare mos los caso s en qu e las lesi ones so n el

. padecimiento; ni negaremos tampoco , qu e el di agnós
tico t opográfico puede darnos á veces la clave de ciertas
alt era cione s funcionales , p ero es m enester convencerse
de que son las ménos , su número es muy r educido.

Etiología, patogénia, enfermed ad y lesiones, son fac
tores que han de conocerse n ecesariamente para m oti
va r el juicio clínic o , es decir, las causas , el modo de for-'
m aci ón , la evolución del mal, sin consecuencias actua
les ; tale s son su s elementos indispensables. sin los cua
les , es incierta y aventurada toda medicación, y ac aso
contraproducente ú ociosa, porque en último resultado
se trata en terapéutica de dos puntos de vista que son
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ca si in separabl es; á corregir el m al ó at en ua rl o , pa ra
atenua r igu al mente la lesión qu e á su vez recl ama, una
vez constit uid a, esp ec iales med ios para la reintegra
ció n orgáriica ó para ataja r S Ll progreso de struc
tivo .. ...

E l estudio de las es pe cia lidad es ca m ina p or una falsa
vía, en tanto que so lo pretenda apo de rarse de la lesión ,
estudian do el m al topográficamente . Ve rs a el ex árnen
descr ipt ivo sobre el es tado act ua l del órgano, y ex plica
c la rame nt e el obstác ulo que se opone á s us funcio nes ó

la im posibilidad d e s u ejecu ción : acaso el espe cia lista
rem edie ó co rrija (y no siempre) los graves inconve
nientes por la les ión producidos; pero no m ás, y por

, eso la operatoria const ituye uno de los importan tes t ra
tados de las institucio nes m édic as; m ás tén gase en cuen
ta que ' la cuesti ón a rtís tica de la terapéutica- quirú rgica
no a lte ra ni en poco ni en mucho el fundamento cientí
fico sob re que descan sa la investigació n clín ica . No so n
e n verdad la s especialidades en patología u n as unto d es
ligado , independiente , aislado d e la generalida d del o r
gan ismo, sino al contra rio, re lacionado con él fis iológi
ca y patol ógicamente; q ue si fueran verdad las especia
lidades clíni cam en te consideradas , la lóg ica nos . lle varía
por igua l razonam iento á ad m it ir las es pecia lida des en
biología : nadie, q ue cream os , p uede ad m itir est e absur-

.do ; no hay fisió logo q ue estud ie la digest ión sola me nte
sin ha ce rse cargo de ot ras func iones más ó ménos con
~eneres ó co m ple m entarias, por más q ue la afic ión en
lavar de dete rminados p un to s le induzcan apreferen
cias provechosas y trascendentales . Solo en éste con
cept o y so lo así, admiti mos fisiólogos esp ec ialist as y
so lo así p ued en ad mitirs e las especialid ades en patolo
gía. Pero no se trata de es to . L a mayor ía de los p rá ct i
cos qu e se d edican á este linaje de estudios con las con
sigu ien tes restricciones, fundan s u esp ec ial y justificada
pericia en el conocimiento topográfico d el m al , y sin
que p retendamos n i mucho mé nos, ate nua r su m érito y
m erecid o reno m b re, tratamos sencilla m ente de probar
q ue so bre la lesión comp robad a hay más, mucho ma s,
que nos d á cuenta d e la enfe r m edad ; y que entren ida la
in ves tigación en el topos d el m al. pa re ce hac erse abs
t racci ón del con junto morboso, sin entretenerse en ot ra
cosa qu e en aquellos hec ho s de los cuales dan cuenta los
sent idos y sus m agníficos auxili ares . Pretende mos, por
últ im o, pa ra la m edicina p ráctica , igual procedimiento
que el em pleado constante mente en el aná lisis q uímico:
nadie q ue q uiera ana liza r un cue rpo, deja de seguir la
pauta y norma empleados en es t e lin aje d e investiga
ción ; se procede d e lo se ncillo á lo complicado , ensaya
por las dos vias co nocidas en química se ca y hú med a,
sin prescindi r de ni nguna, llegando por ~Tados lenta
m ente , pero con seg urida d a la genera lizaci ón ó las
consecuencias . E l clínico t iene ig ualm en te t razad as las
v ías que le conducen á la sín tesis q ue es el d iagnó s
tico.

DR. I GN ACIO.

•
HEMATURIA,

La presencia de la sa ngre en la orina es un síntoma que
con frecue nc ia , tortura al profesor, al discu tir su orí g en.
Frecuen teme nte hay qu e recurrir al microscopio para reco
nocerl a, pero como todos no está n dispuestos á hacer la

, observación, lo g en er al es , guiarse por la colorac ión par
ti cular qu e ofrece la orina. Cuando la cantida d de .sang re
es pequeña , la orina toma un color parduzco, par ecido al
qu e prod ucirían las borras del café diluidas en ella, y no
rojo como gene ralme nte se di ce; si la sa ngre es más abun
da nte, el color se ha ce más encendido, aná log o al del jugo
de grosella , y por último, en un g rado má s elevado, .p uede
presentar un depósito constituido por coagulas sang uí-
neo s, .

De la colorac ión de la orina se ha quer ido deducir la
proceden cia de la sangre, y así la colorac ión parda , por
ejemplo, se ha cons iderado como procedente de los ri ñones,
lo q llC no sie mpre es cierto, puesto que la orina adquiere el
mismo ca rác ter despu es ele la opera ción ele la li totricia.

La for ma de los coágulos se ha querido utilizar para el
di ug n óstico de la hemat ur ia rena l , y se ha dic ho que los
coágulos se presentaban e11 forma de filam en tos y sa bido'
es que tarnbien se encuen tran en ciertas hem at ur ias vexi
cales.

Ya lo dec íamos el 20 de Octub re de 1878, en cierta me-,
me rla : «Ante la or ina sang uinolenta , t ra ta ndo de av eri 
guar el origen, hay que recordar las causas y órganos de
que p uede p rocerler.»

Las causas ele la h e ma t uria pued en referi rse á dos órde 
nes: mecáni cas (traum áticas y por cá lculos) y orgánicas ó

inflamatorias , El t rau matismo ele la uretra d á l ugar á he 
mo rragias qu e se presen tan hasta en el in t érvalo de las
miccio nes, La veji ga es uno de los órganos que con más
frecuencia es oríg en de las he mor ragias , prod ucida s por
contusion es, la equitación, los esfuerzos , her idas, ulcera
ciones fungosas, cálculos, etc . Bastante difícil es establecer
el d iag nóstico de las hematuri as vex icales; por lo gene ral,
se manifiestan despues de una cont usión, 1111 mo vimiento
exajerado , un gran cansancio , etc ., á los cuales refieren los
enfermos su afecció n, y sin embargo puede ser debido á
los cálculos; por es ta razón es nec esa rio siem pre apreciar
bien la influ en cia ex acta de es tas circuns ta ncias ; hay al
gunos calc ulosos qu e só lo ori nan sa ngre después de g ra n 
des fat igas, otros des pu es de un paseo en carruaje , pero
g en eralmente despu és de descan sar, la orina sale clara.
Fen ómenos diferentes se observan en los en fermos afecta
dos de lesiones inflamatoria" ú orgánicas; en ellos la he
maturia casi es conti nua , y si los movi mientos la exajera n,
el reposo, al contra rio de lo que sucede en los ca lculosos,
no la dis min uye sino m uy lij erarnente, produ ciéndose/aun
durante el sueño, tan to en los in d iv id uos a fect ados de cis 
titis, corno en los que t ienen lesiones tu berculosas ó ca nce
rosas.

E! diagnóstico diferencial de la hematuria vexi cal y re 
na l, ex ije invest igar sucesivamente los sín tomas vex ica les
y renales . Entre los pr i meros figu ra el dolor vexica l que se
pr esen ta, sea la les ión inflama toria ó sea orgán ica ; además ,
en m uch os casos de cá nce r el tacto rectal indica la presen
cia de un tumor. Los síntomas renales son más difíciles de
anal izar ; es necesario, desde lueg o, separa r el dolor cue es
debido á la ex p ulsión de los coágulos sang uíneo s j que
pudiera hacer cr eer en una lesión vexical ; la in vestigación
ex acta de los pu ntos dolorosos, la pa lpación de la reg ión
l umbar y, p OI' últi mo, la au sen cia ele todo síntoma vexical,
p ueden indicar una lesión del riñón.

Recordadas las dificultad es del diagn óstico de la herna
t uria, ¿debe hacerse el ca te terismo en el individuo afecta
do? Cua ndo la hemo rragia ha cesado, se debe pr acticar,
sobre todo, cuando se exc ita con los m ovimien tos , que in
duce á su pone r la ex istencia de cá lculo. Sin embargo, deb e
h acerse siempre un interrog atori o cuidadoso antes de deci
di r, porque si se t rata de lesiones org án icas , se corre el
ri esgo de aum entar los acc identes : por ej emplo , los enfer
mos afecta dos de fungns benignos no mueren vpor sus le
siones, sino de cist itis qu e pueden contrae r por la influen
cia más pequ eñ a; en cuanto á los ca nce rosos, hay ventajas
en no hacer el cate te rismo , porq ue en el los el dol or es de
ordinario laten te, y nos ex ponemos á provocarle por esta
operación . .

Después de expone r las in completas reflexiones qu e se
nos ocurren acer ca de la hem aturia , como ex pre sión de
nuestras observaciones , debemos manifestar con Thompsón,
que, no es cosa Iij era el aprec iar inmediatamente el orígen
de la sang re en el aparat o urinario, tan largo y complica
do, qu e desde los corpúsculos de Malpigé se extiende hasta
el meato urinario; fre cuen teme nte n i las cien cias auxiliares
ni la co ntínua observac ión serán bastante á precisar el
diagnósti co, y en tonces lo qu e es un síntoma, termina á la
larg a por ser con sid erado, inj ustarnen ta, como verdad era
entidad nosológi ca, a l lleg ar a l tr atamien to. .
. Lo-frecuente de est a última interpretación en la práctí

'ca, nos ha inducido á recordar algo sobre el síntoma
hematuria,

F. ARPAL.

...
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•
TRATAMIENTO DE LAS PERDIDAS SEMINALES..

, .., '. .

(Se C()ntin1~ará.)

Conocida.es la diferencia entre las poluciones ' y. la
espermatorrea, puest? que las primeras son e:racuaclO
nes de sémen prodUCIdas por espasmos reflejOS de los
músculos de las vesículas seminales y de . l a ,· ur~tFdj

~m ientras que la esperm~torr:ea es un estado pé'ralítlco o
por lo ménos ' d~ per~za olaxitud de las fibras muscula-
res de los conductos eyaculadores . .

. su precipitado obrar, ni ven el síndrome completo d e la
enfer rn édad, ni dan ti em po á los medicamentos par a qne
modifiquen el dese qui lib rio, hij o de aquella ; earecen.,il:!.ti:",
losofía médica y hay qu e temerlos, pero mu cho, wq~e! ,la.;~ .:
mayor pa rte de las veces desconc iertal~ lo más C9ñ~~1'.t!:dQ{: /);~ , \i.

Nos qu eda qu e hablar de la espectació n á la ¡~~e. tl~}~().§l > '<~)'J
ta l impo r tanc ia, con la que estamo,s t~n encarrq~~os; > .~~~E\l,.. :,... "'-'(. '
no c0!D prend~ ll1os He pueda prescindir de ell~ ;gn /t12~~p.~ '·\ ,i :;:::\~
prác tica médi ca . , ~ .': :,:;.,,;. .',,:: ' ,',\ '''. ! f i

La mayor parte de. los trillnf~s que el. médtco ill~~l\~:~" :i { " . :~. f ~:1
d ébense á la opor t unidad en la mtervencló~ Ultfs':yec~§;; ,Y,'; : !\ ' "1 ,' /§F
otras, a sa ber mantenerse arma a l b ra~o, . S111 s((r ''l.l1á,s"4u;, ce, ~ , J, ' , ,., ~ :~' .1 ',:,
un mero espectado r del curso de la enfermedad : 'p,er? n<!~: \"" ~ l' '.;
la simple espectaci ón la qu e n osotros queremos;,.¡Ü(l~rttl'·; :' · .¡J"" :,.1
esta , seria tanto corno esta r con los braz os cruzados,~~n;;i>.k!·" "
do correr á aqu ella, sin corta-pisa. de ningun género, sin ':l
oposición de ninguna clase, obtenien~l o bu eno s ó malos re- ,
su lta dos , segun la naturaleza del paciente se bast~ra Ó no
as imis ma. Tal espectación la condenarnos, ~s prrma her-
mana del excepticismo; con ella nada se co~ sl gu,e, nada se
alcanza a n ine un fin resp onde; n i nada evita, III nada mo-
difica ' ~s un v~rdadel'o mito en m edicin a . Nuestro ideal es
la esp~ctáción racional; con ella demostramos ser ve~da~e" ,
ros obser vadores , pu es seguimos .paso á paso las oS,crlac IO
nes de las enfe rmedades y las dejam os marchar, Slll pe r
t urbarl as, cu ando así con vien e, ó nos oponem os a las irre
gularida des qu e presentan , trat an do-de encau~ar su curs o.

Sabido es qu e la patologia ti ene su normalidad, enten-
diendo por tal, la evolución de la enfe rmedad den,tro de ,:,U
patrón ordinario; es decir, con su síndr.o~e conocld? y sin
complicación alguna qu e venga á desviarla de su CIc lo u~'
dinar io. ¿,Qué hace el médi co en este caso? Observar. iseg-uir
los pasos de la ,en f~rmedad y abs~en~rse de ll1,t~r~elll r ,
cua ndo la org anizaci ón se basta as irms ma, cons ig men da
en tales círc uns tañclaa .y con 'este proc~der, ;much o mas
que habiendo ín tervenidocorí la terapéutica , S111 que que -
pa duda de haber ' tom ado una parte ac tivísi ma en la cura -
ció n del proceso morboso: ha res uelto un, problema «el de
la no intervención» Y4para ello, ha d~bldo. pesar y pesar
bien las ra zones que a tal result ad o le induj eron, partien do
como',base, de la enfermedad y del enfermo. Por el contra-
rio" la dolenc ia se complica sale de su no rmal idad, ya no
se bast a la naturaleza as im isma ; enton ces ínte rvlene . : pre
sentándoselo nuevos problem as q ue resolv er con el fin de
ayudar á aq uella, para qu e un a vez reforzada con los I?e-
dl os te rapé ut icos que el caso req uiera, tenga nuevos bríos,
para hacerse superio r contra el enemi~'o que la m~na , de
rr otándolo ó cuando ménos ne utra lizando su acci ón des -
t ructora .

Corno.se vé por lo ex pues to, la espectación racional en
medi cin a es un a necesidad si algo bueno se ha de hacer
en la curac ión de nuestros! semejan tes. No conv iene ser
esp ectador á secas; es preciso sa ber cuando y cómo se h a
de tornar la iniciativa, en qué momento ha de hacerse caso

, omiso de toda medicac ión, en qu é instante J: con qué ol?or
tunidad ha de oponerse el prac tico á cu alquiera . co mplica
ción perturbadora del curso natural ~e un estado morb oso
y cua n previsor ha de ser para ocurrir con prest eza á con
trarrest ar las infinitas conting en cias que á cada paso se le
presentan.

Así ente ndernos el método esp ectante en m edicina, con
él por g uía, puesto qu e ema~a de la o~servación y expe~
riencia bases de aquella , se ti en e u n sólido y ~u~rte ap?yo,
se medi ca á ti empo y bien y se huye de las ,1ll~onvel1len
cías de que están plagados los demá~ procedimientos, con
notorio y buen resultado para el paciente.

REVISTA MEDlCO-FARMACEUTICA DE ARAGON.
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EN LAS EN FERlIlED ADES DE LA PRIMERA ' INF AN CIA .

V.
Conocido el organismo infan til de un modo gene ra l y

vistas sus má s sali en tes pred isp osiciones, tenemos ya t ra 
do el camino qu e hem os de segu ir para con fruto y buen
resultad o, opone rn os al comun ene migo, enfermedad. Pero
como este ca mino no es tan accesible como par ece, porqu e
hay escollos que en su carrera pu eden desorie nta~nos,
com prometiend o los mejo res deseos y echand,o por ti erra
la s más exac tas conce pciones , prec iso es conoce rlos á fon
do para no malograr el ti empo y trab~.i? empleados:

Efectivame nte , son de n uestro dom111 IO , por lo dicho en
párrafos ante riores , lo qu e pud iéramos llamar los. lu gares

.com unes del org anism o en cie rt a épo.ca de .1a vida, qu e,
para nosotros, como se sabe, es la prrme;a infan cia; pero
el qu e se conten ta ra solo con es to, qu edar ía completamel~ 
te defraudado; hay, sin rem edio, que hacerse ca rfio de . dí
chos esco llos, que no son otros , más, qu~ l.as part lcula l'l~~
des orgánicas presentad as por cad a in di viduo y trasmiti
das por sus pr og enitores, las cuales modifi can .el ~~lde (~e
orsranización g en eral y hacen de cada s ér una índíviduali-

b .
dad aparte. .

De lo ex pues to se ,deduce qu e, an tes de enta blar un a me
di cación, debernos cerciorarnos no solo de los rasg os gene 
rales qu é el niño por se r tal presenta, sinó de aquellos par
ti cular es que lo hacen desem~jan.t~ con 'l os dem~s de HU
edad, po r sus antecedentes de familia, lo cu al modIfica,. en
much o, el juicio que á poste rior i d~be ,formar el . m édico,
para llen ar c umplida me nte la íudicaoión, escogitando el
in di cad o.

Con tales conoci mien tos, ayudados por cuantos medio s de
esploración ti en e -á la mano el clínico, se puede lle~ar á un
díagh óstíco racion al, qu e es el indicante, base precisa para
una buena y lógica terapéutica , .

Cnm plidas ta les exigencias, qu e 'pO!' sí so~as se reco~men
dan , pu es que, de ot ra man era, sena imposible aproximar
se a l conocimie nto de l objeto qu e embarga n ues tra a te n
ci ón, pa~emos á ot ro p unto de no ménos importancia que
los anteriores .

VI.
. Dig imo s en el párrafo te rce ro, qu e se piensa de mu y di s

t in ta man era por los practi cas respecto al modo de curar
la s enfe rme dades de la infancia; pu es qu e, mi entras unos
se atienen al método espec tante y otro s atacan, desde lue
go, cualquiera sí ntoma qu e se presenta, mucho s ' ven en la
ca lent ura un peligro, t rat an do de dom inar la ante y sobr e
todo y algunos COn su excepticismo bo.c~o~·noso y c~~su:a
ble , se cruzan de brazos, porque, a su .lUlCIO, son mtster íos
impen etrables las dolencias de los pequ eños en fermos . por
no manifestar sus fenómenos subjetivos á l a manera de los
adultos. Condenamos con todas nuestras fu erzas el modo
de pensar de estos últimos; él qu e así dis curre en pedi atria
es ateo en ella y se pu ede decir, á pri ori, qu e le falta la fé
porque carece de suficienci~ . ¿Qué mas len~u a.ie ql!e el ex 
presado por los pequeños se res con sus a?tltudes dlvers~s y
maneras extrañas de insinuarse, tan bien compreI,ldldas
por el que al es tudio suma una constante observaci ón? ..
[Desgraciados 'de ellos]. .. Olvidémoslos, para jamás volver
nos á ocupar de cerebros tan estrechos. . ,

No participamos, tampoco, de la opinión de los que
quieren á toda costa atacar la calentura. Esta no es más
qu e un ~co de lo que ~n el organismo sucede; es! y pe,rmi
tidme la fra se, la protesta orgánica, Bar aSI~ergla Ó asmer
O'ias funcional es ya en -cualidad ya en cantidad, Conforme
~bn que se traten de modificar las hipertermi~s excesiv.as:
que por él solo hecho de serlo, pueden, c?ncl.mr con la VIda
del enfermo; pero cuidado con las precípítacíones en atacar
la fiebre, que muchas veces se debe respetar, pues la pat~
logía tiene su normalidad, de la que no debe hacerse salir
á la enfermedad sin moti vo justificado. .

Creernos asimismo, inconveniente, la práctica de los
que ven en' cada síntoma un compromiso. Estos ' perturban
con suma facilidad el curso natural de las enfermedades;

. acarreando mayor número de males que los que pudiera
llevar consigo la misma dolencia. Son poli-fármacos que en

f
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INTERPRETACION DE LAS FÓRMULAS RACIONALES. _ (l)

SECCIÓN FARMA CÉUTICA,

cerebral, exige los medios y cuidad os higi énicos, prefe
rentemente los qu e t iende n á regularizar la diges tión y
tambien los revulsivos y deribantes.-A. .

QiW EMa ·,

(1) Véase el número 1.0 .
12) Leymerie solo considera isomorfos á los cuerpos que cristalizan en forma s

correspondientes 01sistema cúbi co, f.0Tllue cn losdemás aunque la forma no, va-
Tia el ValOT de los ángulos del cr ista . .

(3) El equivalente de un compuesto es igual á la suma de los productos del
equlralente de cada elemento por su exponente.

.l.
Aun cons ide radas las f6rmulas químicas corno espresi ón

de las rel aciones pondera les , segun las cua les, se combinan
los cuerp os admiti dos corno elementa les, 6 los compuestos
para form ar otros más compl icados, no son suficie ntes Jos
dat os ex perimenta les par a est ab lecerla s, si han de tener
aquellas la sim plic ida d en la forma y g eneralidad en la
signiflcaci ón que les son indisp ensables. / .,.(

No esta rnos conformes, por lo tanto, con la opini6n de los 
di st inguidos químicos que afir ma n que los n úmeros pro
porcion ales 6 equivalentes son resu ltados inmediatos de -la
ex perimen tación y lo único qu e pod ernos concede rles es
qu e las leyes en que se fun da la de terminaci ón de estos
números, están mejor compr obadas que las qu e se han
ideado par a calcular las pesos at ómi cos y molecular es .

Segun la ley de W enz el, las ca n tid ad es de diversos áci
dos qu e neutralizan una misma cantidad de base y recí
p rocam ente, las div ersas porci ones de distintas bases sufi
cientes á neutraliz ar u na mi sma ca nti dad de ác ido , son
equivalentes. Cant idades equ ivalen tes de ácidos, n eutrali 
zan aca ntidades equivalentes de bas es : corolario de la ley
an terior . .

Berzelius, gene raliz6 la signifioaci ón de la voz eqniva
lente y la defini6 para los cu erpos simples «cantida des de
los var iados elementos qu e se combinan con 100 partes de
ox íg eno.» Pero tr at an do de determinar el equivalen te del
cob re, por ejemplo, hall amos dos com pu estos oxidad os, en
uno de los cua les hay doble cantidad de metal que / en el
ot ro con relaci 6n á la misma de oxígeno; ¿tie ne el cobr e
dos n úm eros equivalentesf

De no tener mas qu e uno, por qu e de otr o modo los cuer
pos tendrían tantos como compuest os oxi dados son sus
ceptibles de formar, ¿cu ál de aquellos óx idos con tendrá el 1

equivalente del cobres
La ex perimenta ci6n nos ha formulado las leye s de las

proporcion es definidas y múltiples, pero se vé qu ena basta
par a est ablece r los números pr oporcionales.

Mitscherlich, observa qu e algunas sa les de distinta esp e
cie, pero del mism o g én ero, cris ta lizan del mism o m odo y
pueden susti t uirse mol écul a á molécul a en un mismo cris
t al sin qu e su forma fundamen tal varíe, (2) y considera de
igual cons tit ución química á los óxidos qu e ti enen esta pro
pi edad . De la igual constit ución molecular se deduce la
igualdad de fórmula y cono cida ésta y el análisis centesi
mal, ya pod emo s determinar el equivalente.

En los casos en qu e esta ley no es aplicabl e, asignaba
Berzelius la f6rmula Ro O. al compnesto ménos oxidado de
la seri e. I

Pero la ley del nomorfismo, que torna en cuenta la cons- t
titución de la molécula, no concuerda en mucho s casos con
la ley de W enz el, que hemos visto era el punto de partida
de la teoría de los números proporcionales.

La alúmina, PQr ejemplo, por ser is6morfa con el óxido
férri .co, debe tener la fórmula Al 203= 650; (3) pero estos
650, qu e consideraremos gramos, no se combinan con 500
de ácido sulfúrico (1 equivalente) para formar sal neutra,
sino con 1.500 de est e ácido; por lo cual el verdadero equi
val ente de aquel 6xido será la tercera parte del que le he
mos asignado, y la fórmula con que lo expresaremos será
Al 2/3O; pero como siempre que analizamos sal es neutras
de alúmina, la hallamos combinada con 3 equivalentes 'de
ácido, todos los químicos, excepto Gay-Lussac, que por no
pecar de inconsecuente empleaba esta última, la conside
ran formada de dos equivalentes de alúmina y tres de oxí-

. geno, seg un se deduce de la ley de Mitscherlich .

F. A RPAL.

DE L INSOMNIO.
•

L as causas del insomnio son: primero, e! dolor; se
gundo, la excitabilidad de los nérvios aferentes y de los

. centros; tercero; la elevación de temperatura, y cuarto,
e! acumulo de sangre en el cerebro.

L os medicamentos convenientes para combatirlo, se
rán todos aquellos que luchan contra la causa funda
mental del insomnio. Cuando es efecto del dolor, pro
ducen brillantes resultados el ópio y 'sus componentes .
En la segunda clase se combate con el hidrato de cloral,
que calma la excitación nerviosa, y tambien por e! bro
muro de sódio, cuyas virtudes hipnóticas, se' comprue
ban preferentemente en las enfermedades 'venéreas y
sifilíticas, v cuando la excitación está relacionada con

. desórdenes interinos o con el abuso de los alcoholes,
de! thé, el café y el tabaco ó ' en la convalecencia de las

' enfer medades agudas. El ' insomnio producido por la
·elevacion det érnperatura; se combate por la qUll1a, el
alcohol y el ácido salicílico; agentes hipotérmicos ó de- .
prosores de! calor que la experiencia ha sancionado
como mejores. P or último, él insomnio por congestión

L as dos clases de pérdidas seminales se presentan en
las en ferm eda des de las vesícul as, de la próstata, de la
ure tra y alte ra ciones nerviosas; siendo más frecuen te
en la inflam ación de las vesíc ulas .

El tratam iento de las pérdidas' seminales involunta
ri as, es local y gen eral. Muchos son los reme dios pro
puest os , larga es la lista de las fó rmulas acon sejadas;
p or nuestra par te nos limitarem os á manifest ar , con

. brevedad , el plan que m ás éxitos nos ha prop orcio
nado .

La dieta y el sueño t an preciso, para el pacien t e lo
I re gularizamos, rec om endán dole que , por la noche tome
alimen tos poco nutritivos, qu e no sean estimulantes ;

.aconsejamos poco ab rigo en la cama, loci on es frí as

.locales y enemas, y ad mi nistramos como m edic amento
preferible el extra cto de cornezu elo de centeno (0,5
gramos al dia) ó el ácido esclerot ínico ( 0 , 2 , g ra mos
al dia).

Muchas veces ha sido insuficient e el plan ant erior y
entonces, e! t rat am iento local ha sido lo único que nos
ha res ulta do eficaz . E n las poluc ion es, la introdu cción de
sondas m et álicas gr uesas, diariamente por espacio de
20 Ó 30 minutos, y durante un mes ó mes y medi o, nos
ha dado resulta do sati sfactorio; p uede ser que sea debi
do á la disminución progresiva de la h iperemia y de la
h ip er estesia de la porción prostática de la uretra . Tarn
b ien las cand elillas hechas con tanino y m orfina nos han
dado excelente resultado, en los sujetos impresionables.
L a fó r mula es la siguiente :

De:
T anino puro . . 0,5
Hidroclorato de m orfin a 0,1 \ gramos .
Manteca de cacao . 2 }

h. can de lilla, cubier ta de po lvo de tanino, para int rodu-
cir una cad a do s días . .

E n la espe rmatorrea, el empleo de un a corrient e de
inducción , medianament e fuerte, colocando un polo en
el recto yel otro en el periné , inmediato á la raíz de!
escroto; ha sid o algunas veces bastante fav orable, sin
embargo fr ecuente mente nos hem os visto obligados á
introducir un a cand elilla de bromuro de sodio (3 gra
m os, con cs. de m anteca de cacao) dejándola toda un a
noche, pa ra insensibili zar y poder cauterizar in medi a
tamente la porción prostática de la uretra, por ' m edio
del po r ta cáust ico de Dittel, armado con trociscos de
nitrato de plat a mit igad o.

¡
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gramos.
6 )'

45 )'
60

Entre las dive rsas ap licaciones del ácido fénico, con ta 
mos las inyecciones diarias por el ano- pa ra obrar sobre el
re cto-con una disolución al seis por cien to, para combati r
las rect o-rr agias, sintom áticas de la di sentería crónica,
c ua n do la m ucosa está fu ertem en te inflamad a y con nume
rosas ulceraciones. Tres son los casos sumad os con éxi to ;
habie ndo conseguido el restab lecimiento completo en el es 
pacio de 40 á 50 dias.

La fór mu la empleada ha sido la siguien te :
De:

Acido fénico cris ta lizado
Glice ri na neutra . .
Agua destilad a . .

m . par a un ane ma .

•
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ca ó por com binac ión del alcohol y del aldehido. Es solu-
ble en 18 volúmen es de agua y se mezcla con el alc ohol.
Diez ó doce g ra mos, del medicamento, ingeridos , producen
di ez ó doce horas de sueño rep arad or, sin que tenga los
inconveni entes del cloroformo ni del hidrato de cloral, para
c uyo uso debe persuadirse el práctico no existe irritación
de l tubo g astro -in testinal, n i rn éuos in flamación del mi s
mo; teni en do, ade más , la ventaj a de no producir excita
ciones psico-motoras en vez de adormecer, como algunas
vece s sucede con dich os hip n óticos.

$ , '-<:~~:';)~ .
A cidosalicitico en el tratamiento del eczema del : · ~7~e;;o ~· ..~: .~~ ·)· .

cabeliudo.c-ves» combatir esta afecci ón qu e con ta!1t ll,· í'i·e"':,:.'; ' "j" ~-;:..
cuencia se presen ta en los h ospi tales y ta mbien eu la .prá c- , ..:::."";:\" _
tica parti cu lar, se procede d~l ~odo siguiente : se la:ra.: ~9.~~., . -. \: ~\ !-.
ó t res veces la cabeza con jabón n egro:; conseguida su,' .!: ."\ 1;
li mpieza, se hacen dia riamen te aplicaciones de es~a:- pO-( · . · ·; ; · I , ¡.

fiad" ~¡¿~~,~a~;~~~~jui gg ~~~:::~' « '¿~,.:t.~;.'::
Vaseli na. . . 30 gramos. ...... ....".-

Si se qu iere qne el tópi co sea más desecante, se m asa la
siguie n te :

Acido salic ílico 1 g ra mo.
Almidón.. . 115Oxido de zinc. . j gramos.
Vaselina. . . 30 g ramos .

A ee AtWi

LI BROS RECI13IDOS EN ES T A REDACC IÓ N .

La descendencia del homore y la selección en relaci án.
al seco, por Cárlos Darmin .

Bajo este título h emos recibido un voluminoso tomo <le
775 páginas, publicado por la Revist a de Medicina y Oiru
j ía pr ácti cas; obra ilustrad a con g ra bad os, traducida direc
tamente del in glés, de la segunda edición, por los señ ores
Perojo y Carnps .

El nombre del autor, es por demás conocido, por todos
es ca lificado Darwin corno sá bio fisiólogo y eminente n a
turalista, pero es indudable que en ninguna de su s mu
ch as obras y monografías acumula tan inmensa suma de
datos, como en la actual. El desarrollo de la teoría darwi
nista al canza nuevos fundamento s para sns numerosos
adeptos y sábios continuadores, con la sorprendente canti
dad de nuevos hechos y observaciones que se exponen en
dicha obra.

En tres partes, ap arece dividida; la primera, trata de la
descendencia ú origen del hombre; la segunda, de la se
lección sexual, y la tercera, de la selección sexual en rela
ción al hombre.

En la primera parte, yen siete ar tí culos, He exponen los
fundamentos para sentar la conclusión «que el hombre
desciende de un tipo de organización inferior.»

En la segunda, para probar que la selección sexual ha
desempeñado una parte importante en la historia del mun
do orgánico, en once artículos trata de las clases del reino
animal, mamíferos, aves, reptiles, peces, insectos y crus-

',. '.táceos, en sus diferencias entre los sexos.

5 gramos.
15 »
20 »

anique; 2." édilion; I'réfaee, p. VII.

E qnivalencias.
La cuchara de café llena de agua ó de

lech e, equivale á . . .. . .
La cucha ra de sopa llen a de agua , á .
La cuchara de sopa llen a de jara be, á . .
Las hojas ó flores qu e se cojen con las ex-

t re midades de los ded os, á.. . • • 1 ó 2 »
El puñad o de h ojas ó fiar es, á. . . 20 ó 30 »
El puñado de g ra nos, á . . . . 70 ó 80 »
El vaso ordinario con tiene , de. 120 {¡ 180 »
El vaso g ra n de, unos. . ." 400 »

(De los A?'cldvos de Medicina y Cirnj ia de los niños.)..

....

PRESCRIPCIONES Y FÓRMULAS,

PJ'oducción de la at1'opina.-Segun ensay os repetidos de
Mr. Gerar d, [a A tropa belladona produ ce durante el pri
mer año la m itad mén os de at ropi na qu e dura n te el seg un
do; la qu e crece en terreno s calcáreos produce más qu e la
qu e crece en terren os arcill osos; ha observado tambien qu e
las hojas y las rai ces recol ectad as en Mayo del segun do
año, contie ne n un tér cío men os qu e en Junio y Ju lio; es
preciso, pu es, recol ectada en el m omento ó poco despues
de la florescen cia.

~. (Se contimtará. )

A ceite de ricino y (/licerina unidos.
Asocian do la glicerina al aceite de ri cin o, se aumenta la

ac ción purgante de este último. En Pensilvania, Vovol re
comienda esta forma de administración:

De ac eite de ricino. • 32 gramos.
Oe glicerina. . . • . 32 »

. Esencia de menta piperita.. 2 gotas.
Mézclense, para tomar de una vez.

•

Como podrí amos aplicar las ante r iores con sideraciones á
los ácidos poli básicos, preten demos h aber pr obado que ~ os
números proc ion ales , además de carecer de l a~cance y SIg
nificación fi losóficos que ti en en los pesos atómicos y mo\e
cu lures, pro porc ionan fór m ulas arbit ra rias ó contradic
to rias .

Pero Berthelot (4) defiende la notación por equivalen t~s,
fund ándose, ent re otras razones, «en que n o excl uye nm-

I g una hipótesis y distingue lo que la notación ató mica ~on
funde, á saber : por un lad o las leyes generales y .posrt rvas
de la ciencia, y por ot ro, las hipótesis representati vas, más
ó m énos arbitrarias, por medio de las cua les se trata de
interpretar estas leyes. »

Tratarem os de demo strar en los artículos sucesivos cuan
p oco fu n dada es la ca lific~ción de ar bit : ar ia que apl ica ~l
ilust re fu n da dor de las síntes is orgánicas a la hip ótesis
atómica .

Un nuevo narcótico.- EI ac et ol, líquido incoloro, de olor
.et éreo, formado PO!; oxidaciónIncompleta del alcohol etílí-

Tanino . MI'. Maben ha examinado el tanino de proce
dencia inglesa y a lemana y sus invest igac iones le permi
ten afir mar qu e ex iste una g ran di feren cia en t re las diver 
sas suer tes comerciales. La proporció n de ácido ta rrico' con 
tenida en los ej emplares exa minados, varía entre 54 y 99
por 100.

La solub ilidad , el peso espec ífico y el g ra do de hume
dad, experime ntan tambien grandes va riaciones. Es n ece
sario tener en cuenta estas ci rcunstancias, cua ndo h aya
n ecesidad de ad qu iri r la sus ta nc ia in dicada, de cuyo grado
de pureza dep ende el resu lt ado de su aplicación .

En la actualidad son obj eto de ex plotación para la ob
t ención del tanin o, dos nuevas sustancias , la raí z de l pkilo
cladus tricomanoides pr ocedente de Nu eva Zelandia y de

,.- Californ ia que con tie ne 26 por 100 y los tubérculos del Ru
mea; hymenosepal1ts que dan el 24 por 100.

•



Único corr esponsal encargudD

de los anu ncios medic inales ex:"
t r anj er os, don C. A. SAAVEDRA;
r ue 55, Talt bout. PAR~ .

Sudores'" locturnos de los Tisicos
SULFATO DE ATROPINA

:J:>el :J:>r CLIN"

Con las pildoras de medio milig ramo de Sulfato
de Atropina, del Dr CUn, se previenen con seguridad
los Sudores patol ógicos y sobre todo los Sudores noctw'
nos de los Tístcos. En más de cien casos -ensayado s en
los hospita les ha n dado escelente result ado.

(Gaz~tt~ des Hopitauta y Proarés lúé¡Ucal ).
Los Señores Médicos pueden s in temor ordena r á sus

enfermos las Píldoras de Sulfato de Atropina del
Dr CUn, seguros en que estas contienen el medica
mento puro y muy d gm'osam en te exacto y medido .

Desconfiar de las Falsificaciones y exijase
-com o garantia la Marca de F ábrica que lleva
la firma de CUn .et Cie y la MEDALLA del
PREMIO MONTYON.

En PARIS , eLllf & e-,
y en todas la's Far macias.y en todas las .Farmaclas.

C~psulas lalhey-Cáylus
IJe .G4soa,ra, delgeds de Gluten

De Copaib a y de Esencia de Santal
De Copaiba, d e Cubeba y d e Esenci a d e Santal

De Copaiba, de Hierro y de Esencia d,e Santal

• Las Cápsulas Mathey-Caylus, de Esencia de
« San tal asociada á los Balsámicos, son recomendadas
• por los méd icos contra los Flujos antiguos ó recientes,
« la GOJwJ'J'ea, la Blenorraqia , la Leuco¡'rea la Cistitis
« del cuello, la U¡'et¡'itü, el Catarro y las .otras enfer
e medades de la vejiga y contra todas las afecc iones
e de las vlas urinarias.

« Merced á su cáscara delgada de gluten, esenc ial
e mente asimilable, pueden"las Cápsulas Mathey
« Caylus se r digeridas por las personas más dél íca-
• das, sin que jamás lleguen á cansar el estómago. »

. . • (Gaze tte des Hop itaux ). .
Tomense de 8 a 12 cápsulas por dia.':- Una ins tr uc

cion detallada acompaña 'cada franso .
En PARlS , eLlII & c-,

iailll G-¡ii.eF~J IN?

Único corresponsal . encargado
4le 10s a nuncios medicinales ex
tranjeros. don C. A. SAAVEDRA,
rue 55, Taltbout, PARI~._

RA B E y PASTA DE BERTHE
LAUREADO DE LOS HOSPITALES DE PARIS

..

El Jarab e 1) la Pasta d e Berthé, á la Codeina pura, p oseen un a incon testa ble eficacia p ara calmar y curar:
Insomnios, Costipados, Grippe, Bronquitis, Tos ferina, Asma, Catarro, Mal de garganta, Tos

nerviosa, fatigosa ,en las enfermedades del pecho, y las irritacion es de toda na tu raleza. .
Descon fi ar de las falsificaciones y como garan tla exig ir en el envolto rio de cad a producto la firma B E R T H É

y el s ello a zul d el Est~do. francés. .
PARI S. eLIN ET ei . , yen toda. las Farmacias

LOMB~!~A c~~T~I!~~sA
Glóbulos Secretan

ton extractoverde etéreode raices frescas de
helecho macho de los Vosges. Unico remedio
elleaz. empleado Con el mayor exito l O' los
hospitales de Paris y por \01 mas omínentel
médicos de todos paizes•

• Los Glób ulos Secretan loa IRy la
e únicapreparacion t:enífoga l la cal' pode-
• mos fiarnos con toda seguridad, I

(Union mtdicale.Par ís, 3dejolio do1880)
e LoI Gló bulos Secr et an no causan

• nunea las perturbaciones nerviosas intensas
• que se notan cou tanta frecuencia, después
« del nso del Kousso, de la Raíz de
• Granado y, sobretcde, de Tanato
• de Pelletler ina. •
(Ga;;ette mtdlcale.Paris.t Odeabrilde1880)

En' Zaragoza, .
,Sr•• mos Hermano••

., \ . '
~ ;~~, ~\~ .,~/:;.: . ~:~~.~.:~~ '~~ t~ ' .: ~. r,

oooooooooco08:
ALGO~~A~,)p9RDADO 8'
J. THO MAS ':: Farmaco de la Clase

El algod ón iOdado¿s ei a~ente mas favo
rable a la absorcíon, del iodo por la pIel y
un revulsívo cnerglco' cuyos ..fecto .
puellen p-adúarae á. volW1tad. Se ha
1.... 0"1;'-t" 11 1U.1i t~"'~~ rcl1t'l . ·'f!f ' 'll'

. llolS¡Jital\!$ ~ Paro.. : ilÍftib"'¿'G J ji:t.,.~Oo
diola, dolores artlculalre de . a 'r.o

. dllla o del hGmbro, derra~e. 'fJ'tI'cü
lores oen la plevra, enCarto. gaDCUG
narlos, etc., han sído curados, sin lesíon
de la ,p'1\II, an muy corto tiempo.

PARIS : J. TlIO."', Avenue d'Italle. ~8
' I1DRIIi: Pedidospod a'Agencia C. A. Sauedra . ~nrdo. 1I

-'----_:..-_-_._-------~_.)

¡.

"V"ej'lga¡t~:r,io ros a do. de ..A . :J3~sI_h:::If:::C~.
. . ~ :ÓN CA1'\.T ,\f~ lDATQ , ríE'sOSA ". !

# f' , . • ~ I • • .,'" . ,

Este VEJlG.ATo n IO es intlnitamente mas limpio y ~'Uf bo lÍl a~ · actiy? .(I.~e eJi.otro ·;
vars e mu ho uem¡.o en lodos lo>eIirnus . 'SIII al terarse, No causa dolo r ni Irnta cJon en
CO!I..jg llieu le no' hay '{ue temeri"'!l?a.llldSli/is) . - :.. ;

ú 40J rue des Blan;f)s-lIfanteaux, París . .¡

·iswvidnse ·muestras.gratis d lO; se¡lores Médicos (¡lte laS' deseen..
• " ~ • ~ f

. ' DepósHo 'en Zarago,a ,.señore. l\ iosUermanos, .

~
' CATARRHO,~ JAQUECAS, l'

~ ' OPRESION , TOS, • l j DOLORES DE
_ PALPITACI ONES , ESTOMAGO

Y toda, las afecciones de las vías res- y todas las afecciones nervi osas, se cu
píratonas, se calman inm ediatame nte y ran inmediatamente con las 'PILDORAS

. se curan usando los TUBOS LEVASSEUR. ANTI-NEURALGIGAS del Dr GRONIER.
,farmacia LEVASSEUR, 23, rue de la Monnaie, en Paris.-Madrid : Agucia !rulO-e.pal,I., Sordo, 31.

Ul' lJU::d t o en l..a rtlb IlJ, , .' ••o r es H.11J~ h \Ji U1 Gl UU~ , Lo O::'.,: ,,'.) . . ,'o,.

• 1i.~lImflt1.OC.IoIlm¡lIáii.1111."."•••1]•••••••

i CAPSULAS DE,HiP;HO'HO ,
.
" (Acetorerr óno ó r entt-mettt-a.cetono) •

" .. . P reparadas por. ' . i
i ' ~.... . .. . ..-• /, ~ - ·
• • Ca~a ca~s'u la ~o'ntiene' 5cenÜgramos de medica.mento. ,

"

~J. Las CAPSUL1\.S OV~LADAS s6n-Ja's'únicas que per- ,
• miten dosar eX¡:lCtamelltelos,~edicamentos. . . ' ' .

11I El hipñon ó t iene pl:opiedaéles.hipnóticas superiores á las del cloral •
, y de la paraldehida. ..: ' .; '.' .' ... '

, Venta por mayor, 11 ruede laPerle, PA RJ 8. ' .11
_ , Ex íja nse '¡,¡" (cr,ÁPSUlJAS DE H¡PNONOr ADBUN» . 1-,...II.tt••.• iío• .• • Ql..I.~•.•4I••If¡• • ••••. ,.

..

1'"
,¡
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Único corros ponsal encarga do
ele los auuneroa medicinales ez 
tranjeros, don C. A. SAAVEDRA,
me Taltbout, 55, PARI S.

B R O N Q U I T -' S, T O S, Catarros pulmonares.
R E S F R I AD O S 'J Debl~i~~l:~H~i.mo. TI S IS, Asma..

CURA CIO N RAPID A y CIERTA POR LAS

BOTAS LIVONIENIES
(Gouttes Livoniennes)

de TROUETTE-PERFlET
Con CREOSOTA de HAYA, ALQUITRAN de NORUEGA J BALSAMO de TOLU.

Este producto, infalible p~ra curar r adicalmente tod~s las Bn(e,rmedadelJ d~ l~B
}'ia. reS1JirawJ'ilt8 , esta recomendado por las Celebridades medicas, como el umco
eficaz. Es el únic o, qu e ademas de no fatigar el estómago, ~e fort ifica, le reconstituye y des
pier ta el apetito ; dos gotas por la mañana y por la noche, t riunfan de los casos mas rebeldes.

POR. MAYOR: Rue Salnt-Antoine , 1 65 , PARIS, POR. MENOR.: en todas fas Farmacias.
Ezijameencada (rasco,para evitar las (alsificaciones,el sello del Gobierno Francésl elsello del' Union des (abricanls.

En Zaragoza, Sres. Rios herm an os, Coso , 33.

POLVOS ALIMENTICIOS ADRIAN
NOTA.-Los polvos de carne Adrián no contienen jamás

car::n e de caba110

POUDRE DE BIFTECK ADRIÁN
Car:n.e de 'Vaca 1'ra:n.cesa

Preparada á una temperatura suttci~nte para destrui» todos los gérmenes de fermelJtacírtn
Este polvo es tan inod oro é insípido, cuanto es posible de obtenerlo, conser

vándole los pri ncip ios nutritivos de la carne.

POUf)R~J DE VttNDE, ADRIAN
Car:ne 'd e 'Vaca. de .A.:n:Lérica. "t~:n. in.sípida

é .i.::n.odora cu.a..ll"to es pos.i.ble
Prepa.rada á una temperatura suficiente para destruir todo« los gffrmenee aefer1llentacíón.

POUORE DE BOEUF·PLAT;" ADRIÁN '
Ca.r:n.e d.e 'Vaca de .A.:n:Lérica

Este polvo se expende tal'como llega de América: como ha sido secada l!610
á una temperatura de 35·, la albúmina no se encuentra coagulada, los g érm e
nes ferm entativos no son destruidos. Representa, en una palabra, la carne cru
da desecada.

Ofrece la inmensa ventaja de poder, cocida diez minutos con legumbres fres
cas, hacer un caldo excelente. Puede cocerse con puré de guisantes, patatas,
etc. Es además tan digestible, si no más, que las dos primeras, porque la albú
mi~a no está coagulada.

POUDRE D~J VI!l\DE-LEGUIES ADRIÁN
Esta preparación puede ofrecer á Ciertos enfermos grandes ventajas. Contiene

con el polvo de carne, legumbres, guisantes, habichuelas, Vmtejas, etc ., que
han sido descortezadas y algo tostadas para facilitar la digestión, Bastan diez
minutos de coci6n para preparar con esta mezcla un excelente alimento. Se .
podrá, si el médico lo juzga conveniente, añadirle manteca de vaca 6 todo otro
cuerpo graso.

.POUDRE DE LE~TILLI-S AlJRIAN
~UOCOLAT·Vl.tNDE AURI!N

CROQURTfES DE [HOCULAT !U BIFJECK AUllAN
CACHETS~BIF ;rE(K ADRIÁ1

Venta por mayor Adrián et ele rue de la Perle, 11 París.
LosSres. Médicos que las deseen recilJirdn muestras f1rtis.

La BOURBOULE
(Puy-de-Dóme) FRANCIA

AnA IlllERAL, ElIIIlIEmlEllTE RECONSTITmm
CI~rura da. tOdica. bicarbonatada. arsenical

(!!8 milligr, de arseniato de sosa. por litro)
De medio vaso á tres vasos al dia,durante

6 ante. de la. comidas.
Regenera los niños endebles y

Zas personas debilitadas. Afecciones
de Za piel II oías respiratorilU. Em
pleo usual como bebida ó gar
garismos.
ESCROFULAS, FIEBRES INTERMITENTES

Depós i ' o '. '. Z I ;¡ /IV' , Uill:'o h{lr llla nOS, Coso, H3.

ELIXIR de A. HOUDÉ
DETANATD DE PELLETIERINA

CONTRA LA

LOMBRIZ SOLITARIA
Exclusivamente pre parado con la

PeUetierina é IBopeUetierina y
dulcificado con jarabe de frambuesa,
reune la tripl e ventaja de un (Justo mUI/
a(Jradalile, una astou tocto» facilisima y
un eeuo si~mpre in falilile.
FRASCO, 10francos.PARIS,'~2, Faub. S' -Denis.
MADRID. pedidos por la Agencia de

C. A. Saavedra, Sordo, 3f .

Depós ito en Zaragol,a, lIios herm an os, Coso. 33.

CURACION ASECURADA
de todas Afecciones pulmonare,

, KADRID, por ma yor; Sordo, 3t,
AGENCIA FRANCO-HISPANO-PORTUGUE5.l.

En ¿al'ag-uza, Sres Rios hermanos

rGAZETTE'DESHOsPiTEAüXf·
=GIVIL8 01 MILITAIRE8 t

A1Lft.... 5 ••0

Este periódico es, no solo el más
generalizado y conocido ~n Fran
cia y en el extranjero, smo tam
bien el más apreciable por la rapi
dez de sus riot ícia s médi cas.

La Gazette des Hospiteau», seI
publica tres veces por semana: los
martes, los jueves y los sábados.

• PRECIOS DE SUSCRICION. it Por un año. . . . • 140 reales- .

~
d' seis meses. • • . 72 » ,

Id tres id . . ... 49 »
S~ suscribe en Zaragoza, libre

ria deJuliau Sanz, Alfonso J, 20. I
, .
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REVISTA MÉllICO-FARMAC ~llTICA DE ARAGóll
/' "' . j ' ' h ., ,: . ,¡ . ", ) 1 i 'I",~:~

PERIOOICO OVlNC EN AL, CONUGRÁ 00 H PllOGRESO OE LA i~r'C;'f.~;i, ~~~" .
RI lE:IJ)IC)I~~, ~I:J'I:C,-.uQ]J""Í Ato... ~ :líE'.AtL Il'ilt. Ntl!lf .AL<:,Jil[~_ ,,',.."'-'- :1 " ' -;' .

, , 1. >: .~'~ \"" \.-t -. }t.;":-' \ \~ ~ ::
PUNTOS DE SUSCRICIÓN. SECCIÓN ~IÉDICO'QUIRÚRGICA. SECCION FA RMACEUTICA. PRE CIOS DE SUS~RI~~ON' I :i:>:~: \ I >.(: '

E n la Adm inis tr ac ion de es te pe ri ódi- DIRECTOR DIRECTOR ZARAGOZA . .... ..:....Un tl~ime~re;f2. .pe~i.fª~.i .! L) , . ';1-..' .'
Ca, Coso.tu .ent rcsu cto.c- En las li breri as D. FRANCI SC O ARPAL Y DAINA. D. RAMON RIOS y BLANCO. " . ' Un a~lO . \. 7 : . ·' \\ .;.' '-¡/ 1 \ : . . ..
de D. J ulian Sa uz, Alfonso 1, 20 , Y en la REDA CTO'ES REDACTORES PIROV INCcIAS., .-Un ano , . . \ 1'0 . . ,, " .". ,,''''; ' .
de D. Cec ilia Gasea, plaza de La Se o, 2 ~ LA DE UBA-U n aI20" \~. .{ 1¡ , ,", ',," . ' .

La ... uscr icion pue de hacer-se r e mitien- D. A nton ino Garcí a . D. A n t onio Casaña. E XT RANJ E R O -Un ano '. . , 1 .}) ~ \ \" ." o>,: '

do libran zas .re l Giro mutu o, ó letras de D. J u an Lite. D . Ricardo G: Gorríz. Núm ero sue lto, 7 5 c érnimos de i., ~,." " ,.
fácil cobro D. Pablo Sen. D, Joaquín EBteba n . A nuncios y co municados , á precios con-
No se ad mite n se llos de ning una clase . COLAB ORADORES-Todos los señor es suscritor es qu e nos honre n con su s trabaj os. ve ncionates.c-Pcjo adelantado .

La correspond encia cien tífica se jirig irá á

O. F RUIC ISGO ARP AL.

REDACCi ÓN y ADMINI STRACIÓN., Coso, 61, ENTRlSUElO. I L a r eferen te á suscrici one s y an un cios , se diri gir á á
Horas de despac ho: De DUS ú S E1S de la ta rde D. J U A.' S A ..·CH O ''{ S lE ...e A" (] •

-- todos los dias no festi vos . .. .. .. n n ..

RESÚMEN.
S ECCIÓN MEDICO 'QUI RÚRGICA: Consu lta il1eclica, conclu

sión.-¿,Estd en relación la inteligencia conel peso del cere 
Dro'? IJ. -Cu7'as ant is ép tic(ls.-J11edicamentos de elección en
las enfermedades de la p rimera infancia,- Signos de la
micción. - SEccIÓN FARl\lACEUTlCA : E stado actual de la/ar
1n acia.-P¡wSCRIPCIONES y F ÓltMULA S. -CRÓ N1CA.

SECCIÓN MÉDICO-QUI RÚ RGICA,.

C O NS U LTA M ÉDIC A. (1)

m.
No basta el espír itu de observación por sí solo; á su '

lad o hay que colocar una dirección intel ige nt e. No so n
convenientes las inteligencias dist inguidas, qu e fre cuen
temente se sat isfa cen con las elucub raci ones de la im a
ginació n, to ma ndo sus concepciones por la mis ma rea
lidad; es m uy di stin to el espíritu de pura teoría y el de
observación . E l ar te de observar es 'la p rimera condi
ció n del arte de curar. Estos principios de los estudios
clínicos q ue ti enen fin practico, nos indican '10 difícil
que es , elegir p rofesor para dar lugar á la junta médica.
Efecti va ment e, es asunto delicado y sobre todo sabien
do qu e hay «hombres eruditos, cuyos conocimientos
t radi cionale s, l éjos de servirles como guía de su espíritu
de obser vación, parece le osc~recen y embotan ; no ca
reci endo de lased del saber, encuentran mas de su agra
do ver por los ojos de otros que por los suyos propios.»

N o va mos a ocuparnos del asp ecto científico del asun
to , solo bajo el profesional ó disciplinario, debem os tra
tar de la elección de profesor; asunto delicado que me
rece nuestra atención , por ser orígen de alguno s
ab usos ,

No es el nombre de la persona, no es la a mistad, no
es la simpa tía, lo que ha de guiar para designar com
pañero, puesto que el objeto es hacer un beneficio á un
sem ejante .

L os conocimientos que posee cada profesor, son los
que han de tenerse en cuenta, puesto que en la consulta
se ha de deliberar acerca de puntos científic IS , . no de
las personas. Por tanto, hay que solicitar la idoneidad,
comprobada por el título, por las pruebas públicas, por
la practica, por hechos repetidos que son del dominio
público, a fin de elegir profesor ilustrado que con los
con ocimientos teóricos reuna Jos prácticos . La consulta
nunca debe ser motivo ni ocasi ón de lucha personal;

(1) Véanse los números anteriores .

ot ras so n las ocasion es y form as que la educación y dig
nidad señala para dirimi r contiendas personale s y ven
gar rencores. P obre , pobrísim a idea dan á co nocer los
que sis t e má t icamente rechazan á compañeros idóneos,
p ropuestos por las familias , gui ados por anti pa t ías; poca
confianza demuestran tener en la rectitud y seguridad
de sus actos, en su educaci ón é inst r ucción, y sobre
tod o aparecen ego ístas, por most rarse atentos á su pe r
sona y m uy poco a la del cliente. Si los que tal proce
der sigu en, recordaran los fundamentos del crédi to pro 
fesi on al ante la sociedad, puede se r que n unc a re ch aza
rían á determinados compañeros p ropuest os pa ra con
sul tar, puesto que , la mala fé que el hecho en cierra , es
causa de duda en las fa milias, lo que, más ü m énos tar
de, redunda en perjuicio y descrédito del que pone el
veto. Segun nuestro leal entender, nunca un compañero
h á de rechazar á otro, cuando las familias lo in dican
para deliber ar ; la CI encia lo o rdena , el co m pañerismo
lo pre scribe y el créd ito profe sion al lo impon e; y si són
llamados á proponer, han de legitimar la elección, pro
curand o hacer comprender sin la menor sombra de
duda, que solo la idon eid ad es base para su propuesta .
. A co r da da la consulta, re unidos los pro fesores desig
nados, dá principio a la aplicación de la ciencia. E n '
ti empos como los presentes en que se ha debilitad o
tan to el p rincipio de auto r ida d, en qu e se han re laja do
tanto los vínc ulo s profesionales como los sociales, no
hay que esperar uniformidad en el modo de apreciar las
enfermed ad es y los me dios terapéuticos que para su cu
ración recl aman. Po r lo tanto, la manera de llevar a
cab o las con sultas se presta á t r istes consideraciones,
aun sin la inter vención de las pas lOnes.

Bajo el pu nto de vista de la ciencia, no admitimos el
ahogar la lib erta d individual ; no queremos que servil-

- m ente y de una man era ru t inaria se sig a el camin o de
las notabilidad es médicas; pero si anhe lamos que haya
más subordinación y más deferencia a los que por su ta
lento, su espíritu de ob servac ión y su grande prác.tica,
se hagan merecedores de este re speto. Queremos liber
tad en el arte, pe ro limitada','por 'el buen , sentido,' por
un a severa razón y el criterio que dá una gran ciencia.

S i tal se observara , no habría lugar á la confusión, él
la contradicción, á la falt a de an alogía en los planes de
curación , que re sulta de muchas co nsultas con perjuicio
de la ciencia , del cr édito profe sional y de la humanidad.

La consulta médica, no ·es el acto oportuno para lucir
gal as oratorias, no es el momento conveniente para ex
p lic ;r , ' no es ocasión de lucir er udición más o ménos
real; la deliberación, toda ha de estar informada . por el
fin practico . Todo el objetivo es resolver el tema pro
puesto, la variedad patológica representada por el
caso sometido á discusión. Cuanto se hable ha de ser
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re fere nte a la per son alidad enfer ma , las premisas , (an
teceden ,es y observación) y las consecuenci as (diagnos 
tico, pron óstico y trat amiento) expuestas con breve-

.dad , .con sencillez, han de se r ve rda deras síntesis pu esto
qu e nos dirigimos á per son as qu e hicieron el estudio
analítico . P ero no se crea que admitimos los juicios
impuestos, qu e por desgracia, muchas vece s resultan en
las cons ultas . L lamamos juicio s impuest os á los emití
dos sin razonami ento, aes os diag n óst icos , p ron ósticos
ó tratamient os , formu lados par impresión, porque sí,
y p uede ser por pr ofesores con rep utación , pero so me
tidos en la práctica a un empirismo ciego ó a la serv il
rutina .

La aplicación de los mét odos y procedi mientos para
resolver el di fícil probl em a del diagnostico , pron óstico
y t rat amiento, son los pu ntos practicas q ue deben resol
verse p ronta y acertada me nte á la cabecera del 'en
fer mo .

V
E l problem a principa l qu e se presenta en t oda con

sulta es el del diagnóstic o, que en el espír it u de la 1\1e
dicina racional , compren de : I o I.a determinación' del
estad o del organi smo enfermo ; y 2.° E l origen, encade 
nam ien to y su bordinación del proceso morboso.

Para la solución de la pri mera parte, hay que hacer
la observación por los pro cedimientos de in vesti gación
m ás preferent es; y con los con ocimientos ge nerales de
las ciencias médicas, hay que dar á los fen ómenos ob
servados su valor y significació n real ó sea hay qu e
a pre cia rlos como signos de tal o cual unidad patoló
glca .

La segun da parte del p robl em a, exi je con ocer los an
tecede ntes orgánicos y pat ológicos, los caract éres de la
un idad pa tologica, los de analogía, con lo qu e se llega á
la precisión en el diagnóst ico racional.

Para resolve r dicho probl ema, todo el t rabajo clínico
de la con sulta ha de tener un carácter principalmente
práctico, pero no exclusivo, pu es olvidá ndo nos de la
ciencia, caminaremos seguramente por el empiri smo ó

la rutina.
P or desgracia, pocas so n las veces que se cumple es

trictamente lo indicad o; es fre cuen te hacer la observa-
.cie n á la Iij era, fiando casi tod o al profesor de cabece
ra; haci endo cuan do más un a fórmula de cumplimiento
social, resulta ndo hec ha la obse rva ció n sin pone r en
juego los elementos qu e el progreso seña la com o preci
sos para la apreciación conveni entemente de los fen óme
nos patol ógicos. Con tal proceder , la delib eraci ón no es
posible, hay qu e aceptar como cierto lo que expone el
profesor de cabecer a; y como digimos qu e la necesidad
de la con sulta tiene su orígen en la duda, es indudable
que no es bastante lo que se expone como observado
por uno solo, po r el contrari o la ob servación ha hacerse
complet a por todos los llamados á la con sulta. Hasta
en la adquisición de los antecedentes hay que interve
nir, siq uiera sea todos á la vez y sintéticamente, puesto
que son frecuentes las equivocacion es y omisiones, que
desde luego influ yen en el diagnóstico

El valorar y dar Significad o re al á los an tec ed entes y .
fenómenos observados, es la segunda parte de la con
sulta, es lo que verdaderamente es , objeto primero de
la deliberación . Frecuentemente el empirismo y la ruti
na ó la tendencia á la generalización, campea en las
consultas. En el primer caso no se discute ciencia, todo
son afirmaciones sin pruebas, sin enlace, sin lógica; en
el segundo, á pesar de tanta ciencia, no re sulta el fin
practico, pues aunque se razone el género, no se pre
cisa la unidad, la variedad patológica, asunto puesto á
discusión . Resultado que, por falta ó por exceso, es ine
ficaz la consulta.

A nuestro juicio, una vez expuestos los antecedentes

Y lo obse rvado por el pro fesor, qu e dá a conocer el caso,
despu és d e dar la significación r eal que a su entender
corresponden á los fenómenos, expone lo que puede ser
m otiv o de discu sión, precisando el tema de la consulta,
pero formulando su juici o diagnóstico, pron óstico y te 
rapéutico, con l a~ salvedad es que corresponden á todo
as unto dudoso y no re suelto. Los profesores llamad os
á del iberar , no han de rep etir todo lo qu e corresp onde
á los ant ecedentes y <1 la observa ción, defecto y solo
as un to de much as con sultas, cuando más se limitaran a
rect ificar las omis iones ó erro res y cuando no se haya
incurrido en ello, desd e luego, comen zarán por razon ar
los fenó menos, por di scutir su oríge n, enlace, subo r
d~nación y valor real , ha sta p recisa r la unidad pato 10
gICa .

No es ele rigor, q ue siemp re resulte de la delibera
cien , un diagnostico exacto, preciso; tal exigencia es
p robar no con ocer las ciencias médicas; por eso lamen": l .
tam os la ilusión de algunos que por costumbre .... . pre
tenden det erminar en el acto la enfer me da d, no obs
t ante la falta de dat os ó la confusión de multitud de fe
nó me nos, qu e puede se r hayan sido ma l obse rvados,
por falta de me dios ó de t iemp o . Me jor cri terio y bue-
na fé, prueba tener, él que con franqueza y con opo rtu -
no razon am iento, manifi est a sus dudas ódeclar a termi
na nte m ente la im posibilid ad de formular el diagnóst i-
co, En es tos casos, es con veniente insistir en la ob
se rvació n, antes de emi tir el juici o , y mucho más,
record ando q ue el diagn óstic o es la solución de vari os
problemas qu e el enfermo presenta al m édico, los que
no solo consist en en det ermin ar la en fermedad, sino
tambien su asiento, su naturaleza, sus causas, el p ério-
do de su evo lución, su marcha, sus complicaciones, l as
condiciones del individuo enfe rmo y las del medio en
que vive . P or tanto , en el diagnóst ico no es de rigor el
cito s ino el tuto, para que res ulte el pensamiento de
Baglivio: «Qui bene judicat , beue curat .»

Pl antead a la de liberación guiados por la ciencia , por
la hum anid ad, por la buena fé y nad a mas; una vez ter
min ad a, es .opo rtuno reas umirpara formular definitiva
m ente el diagnóstico , y con mayor ra zón , si el padeci
mi ento exige intervenir, para la curación, con medi os
de acció n dudosa y en érgica.

El objeto segundo de toda con sulta es, formular el
pronóstico , Es te probl ema clínico está complet am ente
subo rdinado, en su p lan teamiento y so lución al del diag
nosti co, y se ded uce de este como con secuencia , cuan
do ha podido llegar á se r ra cionalmente est abl ecido .

Nunca más oportuno el recordar qu e «A rs medica
est id quod est propter therapeutica, sino cuando se
llega á trat arse de l fin que la medicina se propone, del
t ercero y último problema de toda consulta, de la tera
péutica . P ara. la resol~ci?n., hay CJ.u~ ,cC;>I1tar con la ay~
da de las' nociones fisiológicas, hlglel1lcas y farmacolo
gic as, más la experiencia terapéutica, enfre nte de los
conocimientos positivos acerca del organismo en
fermo .

P or desgracia no siempre es posible el aná lisis racio
nal del caso patológico , y en este caso la exper ime nta
ción que permite comprobar los re sultados terapéuti
cos, autorizar el empiris mo. Sin embargo, no por eso
hay que dej arse guiar por la casuística empírica, á la
que, por de sgracia, se inclinan muchos profesores al
llegar á form ular el t ratam iento, pues to que el principio
empírico que ad mitimos se desprende de l precepto uni 
versa l y ab soluto, formulado por R enouard , que dice:
«Tratad cada estado morboso por aquellos medios en
que la exp eriencia ha demostrado su eficacia en casos
homogéneos.»

Con lo expuesto, creo haber d icho lo que es po sible
en un periódico, para hacer comprender el espíritu y
tendencia de la consulta médica, cuya practica riguro-

....~



Siempre, lo m ismo en la antigüedad qu e en los t iempos
modernos, h an existido épocas en que los hombres de ta
lento h an sido en mayo r número que en otras . El! cada pe
riodo de es tos se han visto na cer grandes hom br es: po etas,
historia dores, fil ósofos, escultores, pintores, etc., y no debe
se r ciertamento la ca sualidad. la que h a hech o b ri lla r tan
t as ilustraciones en un ti empo dad o. Por ot ra par te, tam
poco en bue na 16gica pued e atribuirse qu e el ce re bro de los
homb res de génio haya podido al canzar un ' volu men ex 
traordína río en cie rtas ocasiones, dato qu e no se ha com 
prob ado tampoco ni en los qu e vin ieron a ntes, ni despues
de a que l los .

Si fuera cierto qu e la inteli g encia es tanto m ás vast a
cuan to más volumin oso es el cereb ro, ¿cuál no hubie ra si do
el volúmen del cerebro de los hombres ele la a nti g ua Gr e
cia , cuyas obras so n todavía inim itab less No, n o es el vo 
lúmen elel cerebro el qu e no s dará la explicaci ón de la exis
t encia de horn br es de géu ío en perí odos dete rminados.

Los progresos de las ciencias, de las letras .y las artes, no
se deb en ex cl us ivame nte á los esfuerzos in dividuales de los
que las culti va n ; dependen tam bien de las condicion e" mo 
rales, en las cu al es se encuentran li s pueb los, de la eda d
de estos con relació n á su ev ol uc ión in telectual, lo m ism o
que de la impulsi6 n que r eciben de quien los dirige.

Cuando los pue blos est án en s u infan cia ó c uando los
a traen y absorben s us l uchas intestinas , la literatur a, l as
ci en cia s y la s artes no pueden dese n volve rse , y, si en este
intérval o, se p resenta algun individuo dotad o de un cerebro
b ien acond icionado, no puede, á causa de las circ uns ta n 
cia s de sfa vor ables en que aparece , dar libre desenvolvi 
mi ento á sus facultad es, Es preciso, adem ás , que tra scurran
largas s éries de años para qu e los conocim ie n tos h u man os
lleguen a cierto grado de perfecci ón, porque la evol uci ón
de la in telírren cia "e cum pIe grsd ual é insensiblernen te , En
p ru eba de ello la historia nos dice que en Grecia desde Ho 
m ero á Pericles, trascurrieron cinco siglos , y que cuando
este ú ltimo apareció, los m ateriales de que el cer ebro tiene
n ecesidad para el perfeccion amient o de la inteligencia,
h abí an lleg ado á un grado de m adurez n ecesario: en es tas
condiciones, Pericles no hizo m ás qu e dar impulsión á los
m at erial es apor ta dos en tanto!" años, y de aquí surg ieron
las brillantes produ ccion es del arte lírico y dra mático, de
historia , filosofía y artes qu e caracterizan su siglo.

El cere bro, esen cialm ente compuesto de tejido n ervioso,
neces ita, como las demás pa rtes del cu erpo, de l p lasma
sangu íneo pa ra entretener su vitalidad y n utri ción ; pero
considerado como 6rgano de inteligencia , necesi ta otros
mater iales que la sangre no le p uede prop orcionar: se re- .
fi er en estos á los que constituyen la cultu ra m oral . El cere
b ro es una tierra fecunda q ue, cuando se sie mbra con ve
n ientem en te, produc e m il por u no, y la m ejor semilla q ue
en él p ue de echarse esel tr abaj o, sin el que, el ce re bro m e
j or organ izado, nada pued e p rod ucir . La. funci ón es pec ia l
d el ce rebro, co rno órg ano de inteli g en cia, se desenv ue lve
en la. raza po r vir tud de la h eren ci a; en el in dividuo es pro-
duct o de la ed ucaci ón bien dirigida . .

Cua ndo se es tudia la hi st ori a de los hombres de génio se
v é que todos h an comenza do por examinar las obr as de sus
p redecesores; despues de esto es cua ndo han demostrad o
ori ginalidad . Beethoven, est udió primero las obras de Bach
y Haendel , y m ás tarde imit6 el estilo de Mozart. Mey er-

(1)
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(CO NTI NUACIO N, )
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¿Está enrelación la inteligencia con el pesodel cerebro?

(1) Véase el n úmero 11.
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unV1STA M"JHCO -F<'RMACRUT1CA DE ARAOON. • le:~:~,'.~:~~;,
samente cient ífica, h ará d esaparec er la in justa pre ocu- beer no produj o S il Robe rto has ta los 37 años: ~spu~s:'qil~/' ;"!, ::-":'
pación con que se ju zga , y m ucho más si a l aprecia r lo s hubo oido lu m úsica de Rosin i, conoili ó el esti\o' ).tali¡(IÚ:l."~ : \ e: : '.!\: ~r
resu ltados conseguidos s i. so n nulo s se repite n á lo s con .las t radi cio nes del a rt~ ~ le[!?-an .: s u cer ebro \tU'yotí!i~: ) ;> .~J¡¡
clientes las senti das p a la b ra s d el ilust r e Lo bstein: ser impresionado po r la m úsica it a liana, par a qn~, .IlD l é(~; · · •.:,j ,\Jj
«El médico debe curar si la curacion fuese pos ible; dola á la al emana, resu ltase con el sel lo q ue la carh.Qte~'¡~¡), : · - ( ,. ' ' ,~

Cristóbal Colón, necesi t ó perfe ccion ar se en las mafuci~·tí,·\ t.,.../ "
sino puede curar, debe aliviar; y si el arte es impo- ca s, la astronom ía, la geografía y la cosmograf ía; más1lh.::.-....··...·
tente, p uede aun consolar .» de est udi ó las obras de los antiguos y los esc ritos de Marco

F . ARPAL. Polo, y, por los cál culos científicos, corro borados po r va
gas tradicio nes, ll egó á sosp ech ar la existencia de un nue
vo mundo.

El cer ebro es impresio nado no solo por las incitaciones
que proc ed en del ex ter ior y le trasmiten los órga nos de los
sentidos, sino ta mbi én por las op eraciones in tel ect ua les
q ue re sultan del est ud io, de la reflex i ón. Est as ú lt imas de
j an su impresión j qu ed an, vo luntar iamente 6 no , fij as en
la memor ia: el cerebro, en un a pa labra, asi mila má s ó m é
no s seg-un los ind ividuos, y es ta as urulaci ón form a los ma 
teria les qu e más tard e sirven pan], las diversas produccio
nes intelectuales. El gén io por ex ce lenc ia , dij o Grethe, es
aqu el que lo asi mila todo, q ue sa be a propi árselo todo sin
perj uicio de im prim irl e despues el est ilo , el se llo part ic ular
de s u carácter. . .

Ex is te u n estad o par ticu lar de la inteligen ci a llamad o
in sp ira c í6n, qu e, litera lmen te h ablan do, con siste en el
trasporte, en e l ent usias m o del a rt ista en el momento de
efectuar un a composici ón, Pisiológ-í ca mente, pu ed e decirse
qu e la in sp irac i ón t ien e l ugar en aq ue l in stante en q ue el
cereb ro es m ás apto para p rodu cir; e" una exc itac ión invo
luntari a é intermitente . Muchos s ábios ya saben qu e la
in sp iración 'no aparece cu an do se desea: cu enta Rou ss-a u
en s us «Confesiones» qu e se n tía s u ma dificu ltad pa ra escr i
bi r; m is manuscritos, decía, tachados , revue ltos é indesci
fr abl es, expresan el t rabaj o que m e han costad o; no ha y
uno qu e n o haya t enido qu e t rascribir lo cuatro ó cinco ve 
ces antes de darlo á la imprenta ; nunca he podido h acer
nada, 6 muy poco, sentado en mi m esa, del ante del pap el y
con la p luma en la m ano; únicamente en paseo, en m edio
de l bosque 6 de las rocas , Ó por la n oche durante el in som 
nio, era cua ndo escribía en mi ce re b ro, Ot ros, en cambio,
h an procurado insp irarse de un m odo bien orig-ina l: Sch i
ll er, com poní a colocando los pi és sobre hi elo; Bossuet, se
abrigaba fu erteme nte la ca be za y se sit ua ba en un a habi ta 
ci ón fr ía; Gi rodet, de spertaba corno febril á med ia no ch e,
hacía enc en de r todas las luces de su hab itaci ón , colocaba
sobre s u cab eza un enorme som brero cu biert o de b ugías
en cendidas y con este si n g ula r remate pasaba. hor as en te
ra s tra baj ando, Lope el e Vega, en cambio, estaba por lo
visto sie m pr e iU"p irado; hacia m il versos pOI' d ia.

La inte ligen cia, seg-un lo qu e ll evamos di cho, no p uede
dep ender más qu e del funcion am ien to de la célula cerebral,
es dec ir, de fOU calidad, verificán dose la elaboraci ón de las
id eas por un proced er in consciente.

La h erenci a es una de las condiciones que m ej or favore
cen el perfeccionamien to de la inte ligencia: en el h ombre
se v é frecu entem ente qu e la aptitud para una es pec ial idad ,
como la música , la p int nra Ó las ci encias, se trasmite en
las familias. La familia Buch, en el t ra sc urso de dos siglos,
ha dado á Alemania más de 50 músicos . La Jussien c ue n ta
cinco botánicos c élebres. El célebre Darwin , tuvo en s us
antepasados numero sos natu ra listas . Si este dato de 12. h e
ren cia es evidente que influye en m uch os casos, en otros,
en ca m bio, se v é q ue falta: han existido hombres de génio,
cuyos an tep asados eran de lo m ás humi lde en c uanto á po
tencia in telect ual. Estos hech os, expl icables por la ley <le
inneida d, ex ig-en que los h istólog os investig uen en qu é se
d istingue la cé lula cerebra l de los h ombres de génio de la
de los demás.

Cua n to m ás s usce ptible de se r impresi on ad a la célulaes
ce re bra l, m ás desen vo lvimien to pu ed e adquirir la in teli 
g encia . El ce re bro, co rno hemos v is to , pued e se r impre -io
nado no solo por los estím u los exte rnos qu e le trasmit en
los sen t idos , si no por los proced entes del in te rior y p(.r las
op eracio nes del razon amiento qu e ti en en lu g ar en él. Todas
las percepcion es t ien en su es pec ial destino, a un que la cé lu
l a ce re bral reuna en sí á la ve z las tres fun cion es de que
resultan la .rnot ilidud, la se ns ib il ida d g en - ral y especia l, y
la intelig encia; pero ,para ex presarnos con más claridad
s upon dre mos qu e el e leme n to nervioso verdad eramente ac 
tivo, se divide en tres zon as :



28 n¡¡VISTA MEDICO-FAR~lAC EITICA DE ARAGON.

Zuua mot riz.
Zona sensi ble.
Zona intelectua l.

DR. T. Rros.
(Se continuará .)

•
La Cirujia e n la é poca pf'e s ente .-Antis épsis

- C u r a s Dn tiséptica s - Md o d o s, antig u o y
n'1oderno ::> .-Expo::>ició n de a lguna s ideas
que p u e d en s e rvi r d e base á un m é to d o
exe n to d e l r igorismo d e los mod er-nos , c o 
n o c idos .-Cura a n tisép tic a sencilla . (1)

( CONTI NUA CIÓN. )

Pertenecen al gr up o d e las lla madas p rotectoras, (2)
Y los agentes básicos de las mi smas son : el ace ite de oli
va s, la g lice r ina neutra y la vas e lma , El primero se usa
m uy pocas vec es en sus ta ncia ; así es qu e se combina
ge ne ra lm ente co n la cera (an i ma l ó ve jetal) y un poco
d e agua pa ra fo r mar el tan pop ularizado cerato simple .
La cura con este ce ra to se hac e, ex ten diendo dicha sus
tanc ia con una esp átu la , sobre un a p lanchuela d e hilas
ó so bre una com p: esa , (o radada ó no) y ap lica ndo a
inmed iatam en te so b re la herida .

Es p referible hacer lo seg undo, es deci r. extender el
cc rato so bre com presas; pues est o tiene la ventaja , de
q ue no depositándo se la cera q ue en su com po sición en
t ra , so bre los bordes de las heridas qu e por este medi o
se t rat an, no las ir rita . C omo com ple mento de esta cu ra
h ay que añadir q ue un a ve z aplicada la co mpresa ó
p lan ch ue la ence ra ta das, hay que poner sobre ellas, una
cap a a bsorbente é Impediente co mpue sta de hil a se ca .
Llamo yo impedi ente á dich a capa, porque á mi m odo
de ve r , no so lo a bsor be el p us ó líqu id o pro cedente d e
las heridas, sino q ue impide la llegada ó in fluencia de
los age ntes ex te rio res, aire, fr ío, calo r y h um ed ad. De
modo que el adjet ivo de prote cto ra r á est a cu ra , le cua
d ra pe rfec tam ente De la mi sma manera que con el ce
rato , se proc ede con la g lice ri na neutra y la va selin a al
aplica r les como agentes protect ores de las heridas, mas
estos ti en en sobre aq uel la venta ja , de que si se qui ere,
no hay necesidad de ext en der sobre compresas ó plan
chuelas , pues debi do á su flu idez y blandura, se pueden
aplicar di rectamente so bre ellas con la ay uda de p inc e
les de hilas ó de pelo de m art a . No m e entre tend ré en
s us det alle s far maco lógico-químicos y so lo haré nota r
que en vi r tud de la propiedad inalte rabilidad de la vase
lina , deb e ser proferid a á toda ot ra sus tanc ia gras a en
las curas simples .

Ahora b ien , ¿có m o cu mplen , ó mejor dicho , por qué
razón se debe llam ar ant isép tica, la cura practicad a p or
cua lquiera de las susta ncias grasas? Pues se ncilla mente,
por q ue impide la llegad a de organismos m icroscópicos
á la supe rficie de las so lucio nes de contin uidad. Bien es
ve rdad q ue hay necesidad de que el contacto de la sus
tancia con est as ha de se r inmed iat o y lo mas completo
posible , pues de lo contrario , ya no se cumple la condi
ció n esencial , el p rincip io antiséptico. Bien se yo , que
t al vez se objete que no es ap licable a grandes heridas
ó la cura con el cerato por su acción algun tanto s up u
rante; pero esto no es obstá culo a que la vaselina y la
glicerina neutra lo sea n, y así es efectivamente; curas
m as sencillas no exist en .

Las curas, por las grasas ó compuestos de ellas , lle
nan ó cumplen con el principio (fundamento de la cura
antisépt ica de Guerin) de las curas antisépticas no mo 
dificadoras de las superficies sobre que se aplican. sien
do además las m ás sencillas en esta clas e . y ahora
bien, si tenemos presente que los antiguos aplicaban la
conocida P9r ell os , con el fin de impedir la llegada del

(1) Yéas. el número l.0
(;!) Clasilicación de las curas , por Guyón.

aire , que á ellos ya les co nstaba q ue era perjudicial su
in fluenci a , podemos afi rma r, q ue el principio de la anti
sé ps is dat a de la ant ig üeda d .

H e dicho poco há, q ue la s curas por las g rasa s no son
m od ificado ras de las superficies cruent as que por ellas se
t ratan, y asi es en verdad . No hay mas q ue evanta r
una de ellas q ue lleve unas 2 0 ho ras de ap licada y ob
s er vamos qu e -el fenó men o s up ura ción , se p resenta en
r elación con el estad o de ac t ividad de la úlc e ra , not án
dose q ue las curas por el cerat o, la dan o favorecen
m ejor dic ho, q ue las ot ras . Esto, á mi m aner a de ver ,
d ep en de, de que siendo es te un a sus tanc ia q ue por su
con sist encia se ad hiere fácilm ente a to da la superfic ie,
si no se r epi ten con frecuencia los lav at orios que exiie
toda buena limpieza de las so luciones de continuidad,
en las aufra ctuosida de s como en los bordes de la mi sma
se queda un a ca ntidad mayor ó m en or de él, se enran- r...
cia é irrita y pro voca m ayor supura ció n .

Po r con siguiente, es p reci so que cuando se hacen cu
r aci ones con cerato , el en cargado de practicarlas de be
p rocurar dejar las heri das o sup erficies cruent as des
prov ista s lo m ás com pletamente posible de la su sta ncia
empleada en la ante rio r , .Y esto solo se consigue á fuer
za de lavato rios repe tid o s; es de cir, á cu enta de ti empo .

Ll enan solamente indic aci ón curativa , en so luciones
de conti nu idad frescas y en vías de cicat riz ac ió n por
g ra nd es que es tas sean; siendo a plicables, además, en
los casos e n que se t rate de evitar rozamientos.

Igual Fen óm en o q ue con la ante r ior , se observa co n
la aplicación de la g licerina neutra y va selina, ya sea en
pl anchu elas, ya d r ectam ente con 'pi ncel de pelo fino .
Pero est as ti enen la ven taja so b re aq uella de que se de
jan arrastrar fácilmen te co n la limpieza, y la últ im a la
de no alterars e con el a ire

P or lo tanto, la p referencia de estas es justa si q uere
mos llen ar con poco ti empo el p ap el de curad or.

E n resúmen , pu es, las curas por las g rasas ó co m
p uestos de g ras8s son, ant isé pticas si se p rac tic a n como
deb en practicarse , sencillas, utilizables en todas las oca
sio nes en que no hay que m odificar la s supe rficies lesio- .
na das sob re q ue se aplica n , y llen an indicaci ón curativa ,
a un cu ando estas sean extensas : siendo pre feribles las
q ue se p r acti can con la glicerin a neutra y la vase lina,
por r eali zables en p oco tiempo .

J. L IT E.

(Se cont inu ar á.)

MEDICAMENTOS DE E LECCIÓN
E N L AS E NFERMEDADE S DE L A PRIMERA IN F ANCIA .

VII.
Antes de entrar á di scurrir sobre los m edicamentos

de elecció n en alg unas enfermed ades de la primera in
fancia . que es el lem a de nuestro trabajo , hay que tener
en cuenta otros extremos t an ó más importantes, cuya

. o m isión sería trascendental. No s referimos a la oportu
nidad terapéutica. Algo y aun alga s digimos de ell a al
tratar de la espectacion racional; pero lo dicho se 'rela
cionaba con lo que podemos llamar oportunidad de
tiempo, ó sea, emplear los medicamentos en el momen
to necesario y abstenerse de propinarlos, cuando así
conviene, por ser suficient e la naturaleza para encauzar
el p adecimiento .

Sin embargo, la oportunidad terapéutica ab ra za más
ancho campo; en ell a entra, la elección de medios, de
medicación , de medicamento, de form a, de vía de ad
ministración, de dósis, de intérvalo de las tomas y de
hora de las mismas . .

Elección de medios. Al tratar un enfermo, nuestr~
primera misión debe ser, proporcionarle aquellos que
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sean más conducentes á su restablecimiento; si concep- rninistracíón, da muestras de su previsi ón ~ haOI'7¡>, ,":: d \ ",'
tu amos suficientes los medios higiénicos, no pas emos lidad . \ ,r , ' -',> .: ' '' ',\ ' ; : : ', .

m ás adelante , pues siempre que podamos m antenernos El sulfato de quinina p. ej., es susceptible de \;s~rse':',;;: /<; ,, ' ~F"/.~;;
en este terreno, principalmente en las enfer meda des de de c~alquiera de los mod?s expuestos, pero de s~uro ~ ' < : ' : , '>";" ' : \,' ~~
la infancia , debemos dejar á un lado los farmacológicos habrá momentos en que a algu~10 d~be ~arse la p~Ke';: / : \. \~:,"- ~l!
y nunca apelar á los quirúrgicos , sino en la más apre- rencia. Supongamos que las vias digestivas se hallas. .....:;,~. ,,, ~~....
rni ante nec esid ad. Habrá oc asiones en q ue t endr án que bien: que no hay gran premura en que se exp erimenten
influenciarse un os y ot ros; pero siempre que la hi g ien e, lo s efectos de dicho medicamento: la vía digestiva es la
m edicina primitiva y natural , baste , a ella ape la- m i s a pro p ósito , Pero el es tó mago no tolera el m edica-
remos. mento y hay que sucumbir á él, porque, para aquella

E lección de medicación. Teniendo siem pr e en cu enta enfermed ad, no se pued e echar m an o d e ot ro : la vía
el principio de contrar ia contrariis cura ntu r , al enfer-- rectal será la indicad a, S I el ca so no es urgente. Por el
m o y á la en fermedad , hare mos uso , ya de la medlc~- contrario, la vida corre p eligro , no se puede perder
cien tóni ca, ya de la ev acuante, ya de la purgante , etce- ~?mento: el m étodo hipodérmico será nu estra salva-
tern , segun la indicación que tengam os qu e llenar. cro n.

E lección de medicam ento . Aquí viene bien aquello de E l endérmico lo usamos tarnbien, pero ya más escep-
que «Cada m aestrito ti en e su Iibriro .» Dife:en~es ,~on cionalmente, aunque á una con la vía rectal, son los me-
la s m ed icamentos que llenan una mi sma indic ación, dios de que nos valemos, en mas de una ocasión , para
p er o no hasta tal punto q ue dejemos de encont ra r ~lgu- medicar a los pequeñuelo s. Con esto se demuestra , que
na diferenci a que los individua lice. Pu rgante es el cit ra- es m uy importante sa ber elegir la vía de administraci ón ,
to de magnesia , purgante el aceite de r icino, purgante en tiempo oportuno, y muy particula rmente en los es-
el ací ba r , purgante el s én, purgante ~ l podo filll1~ y tados pát icos del principio de la vida .
otros tantos m ás: pero , al paso , que el prrmero neceslt.a Elección de dosis, S i es de rigo r fija rs e mucho en la s
ir di sue lto en bastante cantidad de vehículo para ad rn i- d ósis de los m edicamentos . con más m otivo se h ará en
ni strarlo y, después de o brar, deja ci erto estreñimiento el tratamiento de las e nfe rmedades de la infancia, por
por la porci ón a bsorbida, el seg undo hac e sus efectos ser sabida la susce ptibi lida d de los niños . P ara tener un
p ro nto y con po ca cantidad, accio na mecánicamente, guía seg ur o en este p unto, nos ate ndrem os a t res ca r di-
n o a rrast ra mas heces que las det enidas y efectúa una nales . Primero: A la naturalesa de la enferm edad.
es casa exósm osis °ningun a, la m ayor parte de las ve- Segundo: A la del enfermo. T ercero : A los hábitos te-
ces . No q uiero hablar del tercero y del cu arto , que, rapéuticos,
como se sabe , p resen tan su s .nota bles di ferencias ,con Na turalera de la enfermedad. E l bromuro de pota-
la s anterio res; debiendo añ adir , respect o al podofilin o, sio, lo damos como ant ies pas mó d ico, á una dósis ; como
q ue, co n solo med io grano to mado por la no che , p ro- sedante, á otra; como hipnótico , á otra; como anest ési-
p orciona dos .o t.res evacu aci ones serosas y .a ~undante s ca e sp ecial , á ot ra; sie m pre p artiendo de su base fisio-
á la .mañ ana siguiente . De ot ros muchos y di stintos m e- terapéutica, habida cuenta de las circunst ancias que
di cam entos pudiéramos decir lo mi smo. De aq uí, q ue concurren en el suje to sobre quien ha de obrar.
algunos práct icos formen s u te rap éutica espe cia l, adop- Na turaleea del enfermo. H ay que conocer p erfec-
tand a sie m pre y de continuo un cierto núm ero de ell os, t amente el temperamento individual para la elección de
de los q ue no salen, á los cu ale s se atie nen y á quienes, dósis , po rque así como en muchos, un medicamento n o
por lo tanto, viene de molde el refran anterior. hace mella á una dósis alta , en otros, la mas simple los

No nos parece científico est e m od o de obrar. Muy perturba y , si por ca su alidad se trata del opio , se vén
e nhorabuena q ue cad a m édico ten ga con fian za plena en las m ás raras particularidades , pr incipalme nte en los
ci ert os m edic ament os q ue son, a no dudar , ' la palanca niños . para quien es es un arma de dos filo s.
de primer género en los ' casos de apuro; pero hacerse H ábitos terapéuticos, El qu e desconozca la ley del
sistemát ico s en la m edicac ión , a rg uye un desgraciado hábito en terapéutica llegara á aburrirse con los enfer-
empi rismo propio de los ti empos en que se escribían m a s crónicos P or ell a, vemos qu e medicamen tos que
los sínto mas de las enfermeda de s en las t ablas puest as al ivian, por alg un tiempo, al enfe rm o, d ejan de pronto
en el templo de E sculapio . Ate rn pera rs e á las necesida- de hacerl o, sin que est o reconozca otra causa que el
des h aci endo un a bu ena se lecció n de ent re los di stintos h áb ito adq uirido por la naturale za, de suerte que hay
que constituyen una m edicaci ón, es un a cualidad que que aumenta r la dósis, cambiar de vías y hasta de ho -
reco m ienda mucho al médico y le enaltece á los ojos de ras de ad minist ración y muchas veces de for m a de me- ,
sus compañ eros. dicarnento, para so st ener el alivio del paci ente.

E lección de fo rm a. La for m a en que debe adminis- Elección en el intérualo de las tomas. Si al dar el me-
t rarse un m edicamento es muy esencial tenerla en cuen- dicam ento , no guardamos intérvalos p rud enciales de
t a; p ues si trat ándose de los adultos , muchas veces, dósis á dósis ó bien la debida distancia entre aq uellas y
consultamos sus g us tos, para evitar la repugnancia que el alimento, ni se da ti empo para la abso rci ón ni para el
ex pe rim entan al tomarlo , por ser sa bido que mient ras necesario de scan so del estómago, ocasionando la pro-
unos lo ap ete ce n en píldoras, o t ros lo estiman en di so- testa de este , que sobre p erturbar a l enfermo compro-
lu ción, muchos, perfectamente , endulzad o y varios con mete al médico.
su sabor natural , ¿qu é no hay q ue procurar en el niño, Debe , pues , procurarse h ay a el intérvalo suficiente de
quien sobre no poder deglutirlo de cualquiera modo y una a otra toma, para q ue efectuada la ab sorción de la
aco stu m brado á su dulce néctar, repe le todo aquello que sustancia ingerida, obten gamos de la medicación los re -
á' este no se asem eja? No cabe la menor duda; hay ne- sultados que nos proponemos.
cesidad, é imprescindible, de fijarse mucho en le. for- Elección de horas de las tomas . Hay medicamentos
ma y confección de los medicamentos dispuestos para que tardan ocho ó diez horas en hacer efecto, como su -
la curación de las dolencias infantiles . cede al podofilino y otros que obran en una odos; pues

Ele cci on de vía de administración . Diferentes son bien: aq uel p odemos propinarlo por la noche, porque
las vía s por donde p odemos adminis trar los m edica- sin molestia alguna, el enfermo sentirá sus efectos por
mentas; pero las principales son la gástrica y la rectal, la mañan a, y estos, durante el dia , porque así, no per-
valiéndonos, asimism o, de los métodos endérrnico é turban la s horas de descanso ; siendo muy esencial en
hipodérmico . Por el tacto electivo con que el médico los niños, ser oportunos en este extremo, pues como
procede , segun las necesidades, respecto a la vía de ad- ellos se habitúan a ciertas horas de sueño, convendrá
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no .mol- s tar los, porque si nó, les añadimos una 'nueva
incomodid ad Id cual puede ser ca usa de otro trast orn o
m qyor .

. C on todo lo dich o en los cu at ro artículos publicad os,
terminamos lo que p udiéramos lla ma r parte p rep arato
ria, prometi éndonos en los sigu iente s, e nt rar de lleno
en la dilucidación de los ext re mos qu e completan nues
tro pen sami ento refe ren te al asunto de qu e trat amos .

P. SE N .
(Se continuará.)

•
SIGNOS DE LA MICCIÓN

EN LAS A FE C C I O NE S V EX ICALES .

Los hechos qu e la observación co m pru eb a diariam en
te, es lo qu e más interesa al p ractico , que dedi cad o al
eje rcicio de. la p rofesión , animado de l deseo de curar ,
constantemente recuerda co~o base de sus consejos y
actos .

A tentos, pues, al fin prác tico, vamos á hacer algunas
consideraciones acerca del diagnostico di ferencial de las
afecciones de la vejiga urinaria, por los signos deduci
d os de la micci ón.

Mu chos son los datos qu e hay que tener en cuenta
para resolver el siempre difícil problema del diagnóst i
co de las enfermed ades de las vías urinarias: t od os los
medios para hacer la ob servaci ón son pocos y siempre
precisos; pero á veces ilust ran más que las m ani obras
peligrosas, la observación at enta de los síntomas pre
se nta dos en el enfermo, y ' entre estos, sobresalen los
que res ultan de la m anera como se verifica la micción .

L a primera pregunta qu e ge nera lme nte se dirige al
enferm o es, ¿orina V . mucho? E fectivamente , como
dice T hompsón, «(110 hay enfermed ad importante de los
órganos urinarios, sa lvo un a ó dos excepciones, que no
vaya acompañada de m ás ó ménos fr ecuencia en la mic
ció n;» reco rdamos la uretritis profunda, la p rostati t is
crón ica, la cist it is, la est rechez uretral, la ex istencia
de calculas , las lesiones orgánicas del riñón, etcétera ,
dond e se obs erva de una manera m ás o ménos not a
ble. Limitándonos á las afeccion es vexicales, lla
m a, prefer en tem ente , la atención, la frecuen cia en la
micción por el dia ó por la noche, influ en ciad a J?or
el reposo ó e! ejercicio . Notable es la ob servación
qu e se hace de los que padecen hiper t rofía de la pr ós
t ara, afe cción que coincide co n edad avanzada; en és tos,
es frecuente e! orinar durante la noch e, por la estancia
en cama, y tambien po r el dia si está largo t iempo sen
tad o; es de cir, que la necesid ad de orinar aumenta con
el r eposo y disminuye con el ejercicio . S i á la vez , la
micción es reproducida con CO i'tOS intérvalos, es indu
dable que la enfermedad prostát ica impi de el vaciar por
completo la vejiga, lo qu e es causa frecuente de cisti tis.
Por el co ntrar io , si la fre cue nc ia de la micción dis minu
ye co n el re po so y aumenta con el ejercicio , es casi se
guro la presencia de un cu erpo ext raño en la ve jiga. Y
si es tal la fr ecuencia, que hay incontinencia, es seguro
que la vejiga se vacía mal, dato importante, y esto es
exac to, aun en los casos que se refieren, á una afección
m edula r.

La manera de ve rifica rse la micción, siem pre ha m e
recido la ate nción de los clínicos , per o los síntomas que
el volú me n, fue rza, for ma, etc., del chorro ofre ce, no
'm erecen valor absoluto, p uesto que bast a que un punto
de la uretra hay a perd ido un poco de su elas ti cidad,
para que sin estrechez ni hipe rt rofía p rost át ica, se de
fo r me la columna líq uid a . L o que .m ás lla ma la ate n
ción en est e punto, es la detención brusca de! chorro de
la or ina, que hace la micción intermitente y aco m pa ña
da de es fuerzos para ve nce r la resist encia á la continua
ción ; es síntoma que acompa ña á la existencia en la ve-

jig a de .un cálculo; pero tampoco es abs oluto, puesto
q~e además de.ta posibilida d de l enq uistamiento de la
pled~a ; es pre~ lso qu e el cálculo sea mu y pequ eñ o y que'
la pr óstata es te muy poco desarroll ada, para qu e resulte'
d icho sín toma '

L as dificultad es en la micción so n m uv variables se
gun los sujetos, y d ifíciles de apreciar en "s u just o va lor
P? r las pocas indicaciones qu e p ued en saca rs e de est~· I

síntoma .
E l dolor qu e se present a con la micción ó la disuria'

dolorosa, es uno de los sín tomas mas importantes: si se
prod uce antes, se t rat a generalmente de un infarto
pros tático con cierto grado de inflamaci ón ó de la cis
titis ..Durar: te la micción , correspond e ge ne ra lme nte á
la exis te ncia de la blenorragia y á la cistit is con orina
a}ca lina. Despue.s de orinar, e ~ presentarse el dolor, es l

smto rna que m~lca la existencia de c álculo, que al po- ",.
nerse en inmediato contacto con la mucosa inflamada
lo oca siona; y tambien puede se r debido á la cistitis del
c~~lio ve xical. Si los do !ores aumentan durante e! ejer
CIClO, prob ab lem ente existen c álculos; si persisten du
ran te e! reposo, y sobre t odo , SI aumentan estando en
decubito supino, hay que sospechar la exist en cia de
~na afección pro~~ática o una lesión orgánica de la ve
Jlga. La localizaci ón del dolor, no tiene toda la impor
t ancia que ~e le ha atr ibu ido, ejem plo, el dolor d el g lan-
de que se dice ser síntoma de la existencia de cálculos,
es más frecuente como sínto ma de la cistitis del cuello
ó de un a es t rech ez del meato . En los ca sos en que la
orina se esc apa. gota á gota : se dice que hay estrangu
na, .Y las neces ld~~~ s de arma ~re cuente y en pequeña
cant idad cada ermsion, caracterizan el tenesmo uexical
síntoma de neuralgia de! cuello, hiperestesia de l meato
Ó afe cción prostática. La disuria indolente, anuncia
estrechez uret ral , si á vez el ch orro de la orina resulta
ad.elgazado, bi furcado, de 'salida rastrera y hasta inter
rmtent e .

Damos por t.erminados los ap untes re lat ivos a los
trast orn os fun cionales que revela la observación clínica
de la m icc ión; muy limitado es lo exp uesto con relación
á la multitud de síntomas q ue hay q ue interpretar para
con ocer las .afecciones de las vías urinarias; pero nu es
t~o prop ósito es ~ecordar , tomando lo expuesto como
ejemplo, la necesidad de conocer todas las cu estiones
hasta las mas insignifican tes, relacionadas con dichas
enfermedades, para no exponernos con la falta de ins
trucc ión, á las mas graves decepciones, en el ejercicio
p rofesion al.

F . A RPAL.

MAIBiM iMMW5!i*#6M P!t*-ffik'-Be§I

SECCIÓ N FARMA CÉUTICA,

ESTADO ACTUAL DE LA FARMACIA.

¡Si las cosas pudieran hacerse dos vec es! Dice u na ex cla
n,laci?n popula r, así eo~o a~.egura un refran que «la ex pe
rren cia es madre de la CIenCIa» q ueri endo con todo ello s i0 ' 

n ificar lo expuesto qu e el hom bre se ha lla á Caer en en~r
y comet er desacier tos, cuando p OI' primera vez maneja un
asunto cualquiera . Con amarga evidencia nos lo prueba ac
t ua lmente n uestra p rofesión. Decíamos en n uestro anter ior'
artic ulo qu e desde pri ncipios de siglo se dic taron va ri as
disp osicion es, qu e referen tes un as al deber y otras el los de
rechos d- I farmacéutico, determinaban en conj unto la m a
n era de ser <l e esta profesi ón tal ce rno la cono cernos, y h oy
al record ar esto, no h emos pod ido pr oseguir nu estro traba
j o sin prorrumpir en alJ1lndantia cordis ·e n la exclamación
con que encabeza mos est ..s l íu -us.

Porque efectivamente: Im previsión y desac ierto tan gran
des eomo los qu e la organ ización de la farmacia dem ues
tran, d ífíoilmen te se encon trarán -n asu ntos t rascen denta
les: dijé ras e que sus h ombres fascinad os con el brillo de su
n ueva posici ón, no veían la realidad de las cosas ó que-



•

•

•

Jarabe de ltipurato de cal contra la diabetes.
Acido hipúrico puro.. 1 gramo.
Lechada de cal hasta

reac ción alcalina. C S.
Agua caliente. 20 gramos.
Azúcar. .. . 24 »
Alc oh ol at uro de lim6n 0'15 »

TIn una porci ón de agua ca lie nte a la temperatura de 75~

á sao, se h ac e rea ccion ar el á cido hipúric o y la lechada de
cal, agitando y vi endo de ti empo en ti empo con papel de
tornasol, si ha desaparecido la reacción ácida, lu ego se
añade el resto del agua y el azúcar á un ' fuego lento. La
SI/lución antidia bética de hipurato de ca l, se prepara de la
misma m anera, menos el azúcar. M. (htinard .

•
Jarabe para la dentición. Hé aquí 01 jarabe que rece-

'm ienda el Sr. Vigier y qu e nos parece sumamente racional :
Clorhidrato de cocaina la cent ígramos,
Jarabe simple.. 10 gramos.
Tintura de azafrano . 10 g otas.

Mézclese y fróten se con él suavemente, v arias veces al
dia, las encías doloridas.

Emulsión de aceite de Mgado de bacalao.
Ace ite de h íg-ado de bacal ao b lanco 620
Polvo de goma arábiga . , J

» » » tragacant o á á 10
» de ar r ón rcot . , .

J arab e simple . 100
Agua des tilada . . . . . . 550

mézclense los poivos en un m ortero seco, añádase ace ite
hasta formar una pas ta blanda , contínuese añadien do h asta
lajrnitad del aceite, agi tando constantemente, y - n este es
t ado colóquese en un a bot ell a bi en seca, en donde tambien
se pondr á el resto del aceite con 310 partes de agua y se
agitará v ivamen te pOI' esp acio de 10 minutos. La emulsión
así obtenida es perfectam ente blanca y tiene la consisten-
cia de m ie l liq uida. .

El j a rabe y el resto del agua, en la cu al, si es preci so,
p ue de n disolverse las sa les (t'os fatos ácidos de ca l de hierro,
etc .,) se añ aden y se agita de nuev o vivamente.

Esta em ulsi ón pued e con servarse perfectamente durante
dos m eses.

Uontra las hemorroides y el prolapro del recto,
De:

Glice rolado de al midón 60 g ra mos.
Oxido de zinc. . 4 »
Bismuto en polvo. . 15 »

m . introd úz case la m ezcla en e l recto y oblíguese al enfer
mo á conten erlo to da la no ch e. En caso de hemorroides
grav es , exte rnas, con flujo cat a rr al, an tes hay qu e hacer
locion es co n un a disolucióu a lco hólica y secar con algodón .

Es te medio, que no ocasiona do lor alguno , ha bastado
para de te rmi na r la curación , en casos en q ue se imponía
como ú ni co recu rso , una opera ció n qui rúrgica,..
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Pi locarpidina.-El doctor Harnack, designa 1?aJo ést~: ':j ;, ', ;" ~;~:
n om br e un a nueva base, a isla da por Merck, de l~s ,. "hoJaS> \ '>~·· , " 1! j

. .del j a?oran di,. e,l ni~rato Re p r.esen ta bajo la ~Ol'ma d\ g'.rap.-ó°"""' -, \ ·:\:,t~<f
de" c ris ta les cil índricos parecidos á los del nitrato de 'P,ota/ .: \ ~, .<\}J
sa o Como propi edades qu ímicas y como actividad, no <1I'fi.e.,~; : .i,¡;; .,.·i ' !/

re de la pi tocarpin a; solamente su soluc ión ac uos a no pre-
cipita por el clor uro de oro, en tanto que la pilocarpina
prec ipi ta fácilmente.

REVI STA

(Se continuará.)

PRESCRIPCION ES Y FÓRMULAS,

. acost um brados {¡, viv ir en perp étua tutela, no supie ron se r
-d ue ños de si m ismos, cuan do fueron dec larad os mayores
de edad: n o parece si no qu e ac ostu m brados á girar e tl es-

, trecha órb ita y en muy limitados horizontes, de tal m odo
se deslumbrar on sus ojos que solo lo mu y ce rca no s up iero n
apreciar sin cal c u lar las con t mgenc ias de un por venI r que
ellosj uzgaro n imposi ble 6 po r lo méuos muy lejano y q ue
por desgracia n ues tra ha Il egudo ya á la categoría de p re
sente: colocaron la fa rm ac ia al borde del prin cipio y corn o
las coses ca en del lad o de qu e se inc li nan , n osotro s so mos
los encarg a dos de recojer las con secu en cias de su imprevi
sión y de buscarles re medio opo rt uno.

Esta p rofesió n se par ece á todas las dem ás en ex igir co
no cim ien tos cie ntí ficos profun dos, pe ro por desgracia nues
t ra se d istingue de todas ellas en que s u ej erc ic io ex ige
aclemas de la ap lica ció n ade cua da de aq uellos con ocimi en
tos, la ex hibición de med ios m at er ia les qu e irrem ediable
mente \e corn uui cau cierto aspe cto m ercantil m ás y mas
.acentuado ca lla d ia por mu lti t ud de concausas que to dos
sabemos . En es tas con dic iones, ?;cua l debió se r uno de los
primeros cui dad os del leg islador? F ácilmeu te se compre n 
de rá qu e deb ió eliminar en lo posib le a qu el as pecto haci en
do resa ltar por e l contrario e l car ácter c ientifico, rodeán do
lo de fuer tes ga ra ntias para evita r el in trusismo aquí m ás
f ácil qu e en n ing un a ot ra profesión : deb i ó asegur a rle un a
subsistencia desahogada , poniéndola al abr igo de tod a
compe tencia propia ó ex t ra ña , segregando á la vez de el la
todo cua nto se pa rece m ás á comercio q ue á ciencia . Y pre
cisam ente no se hi zo n ad a de est o: se dic taro n u na porción

. de disp osici one s qu e en la pra ctica res ultan ineficaces y no
se previó, que en tregada la profesi ón á los horr ores de la
compe tencia , el asp ecto m er ca nt il ha bla de tom ar may or
incremento de di a en d iu; en n ues tro concep to, esta es la
clave para explicar sa t isfacto ria mente t wias IHS calamida
des que pesa n sobre esta des dic hada pr ofesió n: si aq uellos
Ieg islad ures h ubi eran es tablec ido la limitación. á buen se 
g uro qu e hoy no nos ver tamos ex p uestos á presen cia r la
r uina de la farmac ia y an n q uizá Sil desa pa rioió u de l estu
d io de las profesion es mé-í i -vas.

Es ta id ea de la limitación la h emos p rofesa do si em pre
como la ú ni ca, qu e ac- r t «lamen te ll-- vad» á la prácti ca,
p uede p roporcio narnos todas las ve n tajas m orales y mate
ri a les de q ue en la ac t ua lidad carece mos: ya sé que al gu 
nos saldrán a l frente de esta id ea p retestan do que es to no
solo a taca la libert ad individ ual y crea ex cesívos privile 
g ios á una clase, sino que es tá en pugna ab ierta con la co
rrien te gene ra l de los t iern pos; pero repl icaremos h acien do
una pregun t a, de cuya contestación dep ende la solucl ón de
este probl ema: deci mos noso tros, la ex iste ncia de la far ma 
cia es ú til y n ecesari a al b ien estar de la hu .nani dad Ó por
el contrario, ¿es m eramen te un com erc io qu e se hace en
determ ina da s condiciones? ó de ot ro mo do, ¿es indispen sa
ble qu e e l farm acéuti co posea conoc imie ntos m as ó m énos
estensos par a la debida 'g aran tia de acie rto en e l ejerc icio
de s u p rofesi ón 6 p ue de ser desempeñ ad a es ta por un m ero
prác tico sin co noc imie n tos cie n tífic os? .

Pues si lo segundo no hay q uie n se atreva á defenderlo,
y la farmacia, como profesión científica, es útil y necesa
ri a, forz oso se ra procurar qu e s ubs ista , a un que para ello se
con t radig an principios é id ea s, hoy muy en boga .

De más form idable peso es la obj eci ón qu e pu ede hacerse
d e qu e si todo eso hubiera sido fa cilísimo a l organizar la
farmacia, h oy es tan dificil .en contrar soluci ón al as un to
q ue so lo al pen sarl o hay que desisti r por completo, pues los
inconvenientes son muchos é in superables, las fuerzas esca
sas y los medi os para acome te r la em presa casi nulos. Los
que asi d iscurren , por desgraci a, ti en en mucha raz ón, pero
e llo es qu e al g o ha de h ace rse; pues cruzándonos de braz os,
n o solo no ava n za m os sino que va mos precipitadamente á
n ues tra ru in a : ¿p ue de hacerse hoy algo para evitarla? Lo
exam inarem os en nuestro próximo articulo.

A. CASAÑA .

Resorcina.-Se emplea ventajosamente contra la erisipe
la de la cara, su disolución acuosa al 2 ó 3 por 100, con la

Lápices contra la jaqueca. El uso de estos lapices se ha
extendido tanto en España, que creem os oportuno dar, e
conocer el modo de prepararlos. Se toma ciert a cantidad da
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m entol ó ese ncia de menta , y se añ ade t im ol y eucaliptus
ó alcan for ord in ario qu e es m ás ba rato Toda es ta m ezcla
se fu nde dándo le la forma de l ápiz y se coloca en el estu
ch e de boj.

RE CETA ANTIGUA .

', '~il un archivo, h em os encontrado entre ot ras , la siguien
te curiosísi ma:

." «Se tomara un a naranj a , se le qu itará po r arriba la coro
nilla. y se ech ara la carne y sim iente fuera, para q ue la. na
ranj a qu ed e vacía, y en ell a se e r harán tres onzas del me
j or vino b lan co qu e se encontrare. ó lo que coja la dicha
n aranja, y volver á di ch a coronilla , que se quit ó par a lim
p iarlas , y ll en a ésta se pondrá en e lla misma con esc rup ulo
d e az ufr an electo , con t un dido un poco y una n uez moscada
cascamajada , y estará todo esto, en intusió n en dicha na
ranja y se pondrá en la boca de un puche ro pequeño á me
did a de la na ranja, en cenizas ca lientes, y á la par te de
a bajo de di ch a naranj a, se le har án t res 6 cuatro Hgujeritos
co n un alfi ler , para que vaya per coladón poco á poco el
vino qu e está dentro de la n aranja en el pucher o, y se ad
vierte que si acaso no h ubiere tomado bastantemente, el
vino de la naranj a, se vol verá ot ra vez á in fundir para que
t orne m as. y de este vi no t om ará el enfermo de a lfer ecía,
una onza , cuatro d ías antes de la luna nueva y la otra
on za, to m ará cu atro dia s antes del plenilunio, y la otra
onza restante, tom ará ot ros cu atro d ías antes de la otra
v uelta de la luua; añud iendo en ca da porción á onza de
vino, un polvo (como quien toma tab aco) de p olvos de ca ña
tostada al h orno, y qu e és ta , ni bi en sea seca , ni verde,
cuando se ponga a tostar , siha entre ver de y seca .

Es m en ester, primero, prep arar a l en fer m o con un par
de sangrías y pu rg a y despues proseg uir con el vino dicho,
qu e es un prod ígío .»

«Su autor D. Man uel Lay, año 1739 »
Pub licamos la an te rior fór m ula, corno ejem plo de la ru

t ina y empirismo q ue im peraba en los ti empos pasados en
el ejercicio de la fa rm acia .

CRÓNICA.
Mercado de droqas. Goma arábi ga, a lcanza p recios muy

elevados por h al la rse sin exi stencias los principules merca
dos, esta sit uación es cas i seg-uro qu e cont inúe , así que
aconsejamos á los cons u midores se provea n pronto de ella,
si no quier en experimen tar queb ran to en sus inter eses .

Cremar y ac ido tá rtrico .-Escase a n y esc ase a rán por mu
cho tiempo a n o se r qu e Iaquímíca descubra el m ed io de
ob ten erl os ar tifi ci a lmente.

Quin as.-Con tinúan á precio s ventajo sos .
Acei tes de h íg ad o de bacal ao .i--Tieu en preci os bastante

arreglados por haber sido a bunda n te la pesca y di sminui r
su consum o en m edicina .

Yodo y sus compuestos .-Contin úan en .alza á ca usa de
la inteli g enci a establecid a entre s us fa bri ca ntes .

Es tá n en alza .-El ácido cítrico, el ac eite de a lm endras
dulces, gelatina, cer a, m anzan illa, m ana, zaragatona, es
p erma de ballena, al canfor .

En baja.-La fécula de patatas, sa l sosa , anilinas, miel ,
nuez mo scada, flor de ti lo, am apolas , canela , clavo estora
q ue, su lfa to de qu inina.

•
El premio Breani .c-í:» Academia de Ciencias de París n o

h a j uzg ado digna de este prem io á ningun a ele las nume
r osas m emorias qu e se pr ese ntaron aspirando á él. Al doc 
tOI' Ferr án no se le ha concedido ni siquiera menci ón ho no
rífica . Era de esp era r.

[,:1 Dr. Mah é, méd ico de Constantinopla, ha mer ecid o el
prem io de 5 .000 pesetas por sus trabajos sob re el có lera .

Los Sres. Bouveret, Pouch et , Riví ére y Villiers , han ob
tenido menciones hon oríficas ...

Movilidad del crán eo en e l interior de l cerebro .-(Soc.
Biol. Paris. Ses . 19 Die) - Mr. Lu ys ha h echo una série de
ex peri encias in teresa ntes, que vienen a probar qu e le cere-

bro es susceptible de cier tos m ovimi en tos intra -cra neanos, .,
fac ilitados po r la interven ción de la a racnoides .

En un individuo colocado en posici ón horizontal y cuya
cabeza ha sido congelada, los lóbu los frontal es pi erden s u
conta cto con las pa red es óseas pr óximas; la masa cerebral
se reti ra h aci a atrás , deja ndo en la parte an terior u n espa
cio libre ocupa do por el lí quido céfalo-raq uíd eo.

En otro in dividuo, cuya cabeza se mantiene en la posi
ción ver tica l de un h om bre sentado. las regiones culmi
nantes d e~ cerebro cambian de posici ón; este órgano des 
ciende algun tan to, dejan do en la parte s upe rior un espacio
l ibre y formando en t re es ta narte y la durnm uter un cus
q uete sólido constituido por el liquido céfalo -raquídeo con
g elado .

De estas experi encias se dedu ce, que la po sición del ce 
rebro no es la mi sma , con relac ión a l a cubierta ósea, cu an
do el hombre es tá echado, qu e cuan do está en pié .

~ La. Correspondencia de tz; publicó el d ia 5, la n oti
h a sig uien te :

«El director gen eral d e In strucción P ubl ica , D. Juli an
Cal leja, se prop on e muy en br eve in t rodu cir radi cal es re
formas en bi en de la enseñanza pública en cuanto de él
dep enda .» .

Hasta di cho dia, est ába m os en el entender qu e el min is 
tro de Fomento, era el Sr. Montero Rios , Si la noticia resul
ta cierta, desd e lu ego sab emos d quien h ay qu e atribuir lo
bueno ó lo malo de las reformas, <: ue tan tas veces se anun-
cian . -

Ya In dec iamos; ca da di a qu e pasa, sen t imos mas curio 
sidad po r conocer lo que tan bueno, con tanto in cien so, y
tan rep et id as veces se no s an uncia.

Ho ra es qu e se conozcan los ben eficios reportados á los
in tereses g'en erales po r ciertos hombres. '\(. ('

Se d ice que en el ayun tamiento de esta ciudad h ay quien
proyecta formar una brig ada san itaria para la desinfección,
para cuya direcci ón se designa un joven m édico izqu ier
di sta.

Para qu e tal proyecto lleg-ue a rea lizarse , es necesario
oportunidad y dinero. Ambas cosas faltan y tambien armo
nía municipal; por tanto, es' asunto m uerto antes de nacer .

•
Hemos recibi rlo un luj oso foll eto t itu lado: «Plan d e re

forma de la en señanza oficial y libre de las Ciencias Bio16
gicas, » deb ido a la pluma del catedr átic o de Medicin nl e
gal de la Un iversidad de Barcelona, doctor D. Ignacio
Val en t í y Vivó .

Dicho trabajo h a sido publicado y rep artido por la Re
vi sta de Med icina y Farmacia de Ba rcelon a, titulada La
I ndep endencia l11édica.

Q

Néroio eyacu lador.-En un a comunicaci6n leida en la
Sociedad de Biologfa de Parí s, d ice M. Hemy : Yo he pre
sen tado á la soc ieda d en el añ o preced ente, un ramo ner
v ioso emanado del gran simpáti co, en ca rgado de presidir a
la eyaculaci ón y qu e m e había parecido q ue n o debía con
fund ir se con el nervi o erector de Eck ardt, Cuando se sec
ciona es te filete, se paralizan las vexículas se m ina les 6 los
canales de Weber qu e las re-mplaz an en el conejo de in
dias. Esta" vexícu lus se minales y la ex t remidad de los con
du ctos defer entes, se h in ch an bajo la forma de dilataciones
quísticas, que llegan a un volúmen tal, qu e ocupan al ca bo
todo el abdómen del an imal, mut ándole pUl' una verdader a
axfisia . Es, pu es, ci erto que el nervio al cual he dado el
nombre de ey ac ulador, lo es ta l verdaderamente, gozando
a l mi smo ti empo de algun ra ngo en el acto de la erección.
Cua ndo dpsp ues de ha ber secc ionado dic ho n ervio, se pon e
a u n a ni ma l en contacto con una hem bra que se ha lle en
la é poca del celo, aquel siente deseos de aproxima miento,
se agi ta y frota s u miembro cont ra 108 obj etos inmediatos,
pero ni la erecc ión "e l leva á término, ni hay eya culac i ón,
deja ndo escapar por el meato algunas g otas de orina, que
n o con t ienen espermatozoos . Yo concl uy o, pues : 1.0 La sec 
ción del ner vio eyacu lador, trae consig o la pa ráli sis y la
d ila tació n quísti ca de las vexícu las seminales. 2 .° Este ner
v io eyacularlor, p resid e tambieu á la erecci ón.

Tip ogral'ta de Z. Rodrique s . á cargo de Apa1'icio.

/
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pasari an desap ercibidas , sino se tu viera en cuenta mas
qu e los dato s positi vos de la anato mía pat ológica . Por
ot ra parte, la supe rabunda ncia de un compuesto quí 
mic o en el o rgan ismo, implica una exageración ' en la
producción d el mism o; el ácido úrico , es un prod uct o
de la vida , así no pu ed e concebirse sin la noc ión d e est a
mi sma vida, un cam bio qu ímico y m ate rial ; es, pu es, el
r esu lt ado de una desviación de los fenómenos vital es .
L a go ta no es otra cosa q ue un a desviación de la pida,
lo mi smo sucede con el reumati smo y la tube rculosis.

Antes de la go ta, estudiaremos la tuberculosis: aquí
encontramos una lesión material perfect amente carac
t erizada , cuyo con ocimiento complet o ha llegad o á no
sot ros, por et ap as sucesivas .

Descubrimientos recientes nos han enseñado que el
ele mento fundamental del tu bérculo es un bacilus, y se
ha cr eid o se a un p ar ásit o ; hab iendo res ulta do de aqu í,
que la tubercul ósis es con siderad a h oy dia, como un a
enfer me da d parasit ari a: es á est a, á .la q ue podremos
llamar, tub erculosis del nu euo régimen. Con siderada de
es te m od o, es un a en fermed ad, 'est rínséca, accide nta l,

. debida a la introducción de ele m entos ext rañ os en el
organis mo , de parásit os . Segun las opi niones ge nera l
m ente admi tidas, con ante riorida d, la idea que se t en ia
sob re es ta mat eria , era muv dist inta La t uberculósis
que yo llamaría , tub erculosis del antiguo r égimen, era '
una enfermed ad, intrínseca, expon tá nearn e n te en gen
drada en los organis mos, bajo la influencia de condi
cion es múltiples, re sultantes de la debilidad y la ina-
nici ón . '~-,

L a t eoría modern a , con sidera al pará si to como con 
dició n ese ncial. prim it iva , ge neratriz : es á la vez el cri
terio la ca usa de la enfermedad. Cu ando él exist e en
nuestros tejidos, existe siempre la tuberculósis; de mo
do, que si su presencia se descubre en las lesiones ~s

crofulosas, est as deber án ser con sideradas como tuber
culosas. A pesar de la clínica que nos demuestra cuan
diferentes so n estas do s ent idades morbosas , un nom
bre de un pará sit o que les sea comun, nos harian r ec o
nocer su identidad absoluta : la tuberculósis es la escró 
ful a , la escrófula es la tuberculosis.

Más tarde veremos , qu e existen productos tubercu
losos en los qu e no se ha podido de scubrir la presencia
del parásito característico: no habiéndose enc ont rad o
mas que granulac ion es ó [ooglos, c~e aq uí que se hayan
ad miti do dos tuberculósis, un a bacilar y ot ra [ooglica.
De este m , do se confunden por una parte , la escrófula

. con la tubcrcul ósis, y por otra, la tuberculósis se di vide
en do s especies; exist e, por lo tanto, evidentemente,
contradicción y confusión .

¿En qué consiste , pues, el parasitismo en materia de
tuberculosis? El parásit o generador, descrito por Koch,

&* 'dA 3'&'

E studiaremos reunidos en el presen te año, las enfer
m ed ades diatésicas y discrá sicas, ó sean, la tu berculos is,
el r eu mati sm o, la gota y las anemias . Todas est as en ':"
ferrn edades tienen m an ifest aci one s, ob jet ivas y subje ti
vas; por una parte, sínto mas o cam bios dinámicos, y
por otr~ , .lesiones Ó. alteracio ~e s materiales . A est a m a
nera m últiple y variada que tien en de presentarse, de .,...
ben el nombre de diát esis , es decir, el t emperamento
mó rb id o , la disp osici ón mor bosa del individuo .

P ara el conocimiento de las diátesis, noso t ros esta
me s o bliga dos á la o~servaci ón m édjca . La ·clíni~a-y
est a es su mayor glOrIa-nos ha en sen ad o en medio: de
form as sin to m át icas y lesiones m at eriales ton di versas
como op uestas, la exist encia de ~m pr~ncipio 'primp~7"
dial, un elemento ge nerador que t ien de a reunirlo bajo
su dependenc ia ; es te es el principio diat ésico . .

Pongamos por ejemplo la go ta, que t an .pronto se
presenta con alteracio nes m ateriales, a rti culares, vas
culares y cardiacas, como no se manifiesta, sino por
cam bios fun cio nales, sin alteracion es ana tó micas. La
clín ica sola , es bastante para demost rar que la hernicrá- .
ne a y el as ma, as í tambien eomo la podagra , son la es
presión sintom áti ca de un a m ism a enferm eda d ge
neral.

S in duda alg-ma.Ta química nos ha en señado que en
la gota existe un cambio discrásico , caracterizado por
un exceso de ácido úrico y urato de sosa en la sangre.
Pero si algunas .de las m anifest aciones gotosas pueden
ser at r ibuida s a la presencia exagerada en el líquido
sanguíneo de un a su st ancia química, si el deposito de
urato de sosa en ciertos puntos del orga nismo explic an
cie rtas altera ciones bien observad as : ¿cuantas otras, por
el contrario, no son susceptibles de an álogadernostra
ción? En la jaqueca y en el t.sma, por ejemplo, el cuer
po del delito es imposible encontrarlo . E l lugar en que
radican las m odalidades de Ui1 mi smo estado morboso,
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es un bastonc ito con ciertos caracteres diferenciales; es
r ect ilíneo , lo más fre cu ente, no tomando sin o raras ve
ces la forma en r ó en S : sus dimensiones so n igu ales
al t ércio del diámetr o de un glóbulo rojo , su longitud es
de 3 ó 4 mm , su anchura de 0, 3 á 0 , 5 mm; ade más
goza de la p ropiedad de colora rse fácilmen t e por' las
prep arac iones á base de anilina V de fuch ina .

Se 1M en contrado en la lep ra }Ten la sífilis un baci lus .
r ectilíneo, pero est e es un poco más largo, mas rígido y
presentel con frecuenc ia una forma acodada ó conto r
neada en S .

E l descubrimiento de K och, ha sido una verdadera
conquista científica; nos ha -ensefiado a conoce r me jor la
estructura íntima del t ubérculo , com ple tando los co no 
cimi entos debidos al génio de L aécnce . .Es, en efe cto, in
t erc sant e bajo el punto de vista an áto rno-pato lóg ico y
sinto rnato lógico, pero su importa ncia y alcance, no
t raspasa es tos lím it es. H a llevado de masiado léjos su
entusiasmo, suponiendo hab er encontrado por es te me
dio la terapéut ica de l parás ito; pero no es cierto , el ba
cilus de 'K och, ha en sanch ado los límites de n ues t ros
con ocim ient os anatómicos , sin avanzar un so lo paso
en la terapéutica . H a hecho lo mi smo que Laécn ee al
demost rar que las t res enferm edades , grallu lacio lles
g rises , t ubércu lo é iufilt racion tuberculosa, se confu n
d ian en una m isma entidad morbosa; hizo sí, progresar
la patolog ía, per o no llevó na da nuevo á la t erapéu
tica.

E n efe cto, en m edi cina, la a natomía patológica y la
sintornato logia , por sí solas, no nos conducen al trata
m iento; el conocimiento de la lesión, no implica en ma
ne r.i alguna, el conocimient o de l re medio . L a lesión es
un producto , un efecto cum pl ido , es e l pasad o; la en
fermedad es un ac to , es e! po rvenir ; por un lado la m a
t eria, por el otro , la fuerza productora.

Bajo es te puntp de vista, es preciso distinguir la me
dicina de la cirujía , la pa to logía interna, de la pat ología
ext erna ; el cirujan o obra so bre una lesión , un hecho
co ns umado, una frac tu ra, una luxación , una he rida, un
tum or ; e! médico at aca el acto morboso, se dirige a la
vita lida d del en fer mo, ya sea p ulmoniaco, tífico ó dia
tési co.

Ahora bien , habiendo supuesto ciert os espí r itus uti
.lita rios, q ue la tuberculosis es una enfermedad extraña ,
acc ide nta l, parasitaria , han creido poderla hacer des
aparecer, desem ba raz ándose del agente produ ct or. Esto
es indudablemente un ent us ias mo exagerad o: el conoci
mi ent o del baci lus , no nos ha conducido nunca , ni pue
d e conducirnos, al del microbic ida deseado. P ero vea
m os an te t od o, si el bacilus de K och , con sider ad o como
la cau sa del mal, no .pudiera ser su re sultad o. Pues
b ien, vam os á asistir al nacimiento del bacilus , vamos
á ver al sooglo, convert irse en bacilus.

L a palabra [ooglo , toma el nombre de do s radicale s
-i00I) animal, y y soia cola; en realidad , la zoogl ia est á
fo r ma da por granulacion es m oleculares reunidas entre
sí, por un a sus ta ncia viscosa . El punto de partida de la
tubercul ósis llamad a zooglica, est a en los de sc ubri
mientos tan not ables de M.. M. M álussez y Vign al.

E st os sa bios exper iment ado res, han examinado un
tubérculo cután eo en un enfermo del profesor M. L an
nelonque , comprob ando no existir bacilus alg uno de
Koch. /

La sustancia de este tubérculo , fué inoculada en dos
m on os: se hicieron tuberculosos, comprobándose en
los órgan os lesi onados la granulación gris, pero ningun
bacilu s , Otros animale s fueron inoculados con los mis
mos productos y á la se xta generaci ón , ap arecieron re
p entinamente los baci lus. Durante cinco generacio nes
suces ivas, existió una tuberculósis no bacilar, y á la ge
neraci ón sig uient e se hizo de pronto bacilar.

P ara mí, la ' conclusión racional, lógica y sencilla de

es tos exp erimen tos, s in a pelar á hipótesis alg una , es,
qu e las soogl as , es dec ir , las gra nulac iones moleculares ,
p odrí an t rasfo rmarse de repente en bacilus , y est o ,
ev identemente, por los so los esfue rzos de! organismo
viviente y gen er ador , ó sea por lo que antiguamente se
llamaba, exp ontaneidad mo rb os a.

Por e! contrario , M . M. M álussez y Vígna l, partida
ri os de las doc trinas pa rasi tarias , funda n dos hip ótesis ,
para sost ener la m isma doctrina que sus propios experi
m entos destruye.

. P rimera hipótesis: pued e su cede r que en los líquidos
virulen tos ~x i stan dos gé rmenes, el de ~os [ooglos y el
de los bacilus de Koch, y que es te pnmer gérmen, al
desenv olverse co n anteriorid ad , matar a los animales,
antes de qu e el segundo tuviera tiempo de llegar á des
arrollarse :

Segunda hipótesis: pudiera hab er ne gligencia en la
experimentaci ón; que los {Goglos, vin iendo á obs t r uir
el campo de observación, oc ultase n á nuestros ojos
inex per tos, el bacilus de K och.

Así est os observadores, tan compet entes en h istolo
gía, prefier en mejo r creer, se han en gañad o en sus in
vcsrigaciones, q ue confesar la falsedad de un a doctrina ,
q ue sus mi smos experi mentos re chaza ..E ste es el colmo
de la an negación y humildad cient ífica .

Sería m ás se ncillo , sin em bargo, en vez d e imagina r
hipótesis, concluir , como lo hice de su s experimentos,
por la nec esid ad de ide a r ot ra nu eva cau sa.

A. L OPEZ S ANTA M ARíA.

(Se continuar á. ¡

TERAPÉUTICA QUIRÚRGICA.

PINZAS H ENIO STÁTICAS.

Muchos son 10 3 eleme ntos que el progreso ha ap ortado á
la ciru j ía actu al , y todaví a parece prometer numerosas in
vent ivas, pero «nt re tantas, descuellan los medios para la
hemostásíu qui rúrgica; problema qu e Ita sido eter na manía
de los cirujanos.

Sabido es qu e la hemostásía quírúrgíca se dist ing ue en
preventiva, temporal y defini tiva; no va mos a ocuparn os
de tod os estos aspectos del problema, solo lla ma remos la
atenei6n acerca de un medio, que el progreso ha propor
cionado, para llenar la indicaci ón de la hemostá sia tempo-
ral en el acto operatorio . .

Desde los t iempos en qu e se aplica ba el aceite hirviendo
para contener la sa ngre de una herida ó en qu e se emplea
ba el cuchillo enrojecido a l fu ego para las amputacio nes ,
hasta el uso de las ligaduras, media una distancia inmensa
en la h istoria, pero desd e este ú ltimo punto, desde la prac 
tic a de A mbrosio Parco, la idea racional de la oclusión di
recta del vaso, persistiendo, ha tornado y torna form as dis
tintas, cambiando de moldes que facilitando la realización,
hacen fácil el dominio del acc idente, tan frecuente y g ra
vísirno en la a nt igüedad. No recordaremos los procedimien
tos y medios, de torsió n , compres ión, acup unci ón, electro
pun ción, acupresión, uncí-presi ón, etc., qu e son tan cono
cidos y est án juzgad os; es m uy lim itado nuestro propósito,
solo nos vamos á ocupar de un medio para detener la he
morragia, de las pinzas hemost áticas, cuyo método (le
aplicaci ón ha sido bautizado por Vernuil con el nombre de
forci-presiou, y el instrumento es conocido con el de pinza
.de Pean. ,

La idea del empleo de pinz as especiales para con tener
las hemorrag-ias, no es debida HI distinguido cirujano fran
cés, MI'. Pean, puesto que ya Vidal deCassis recomend aba
sus pequeñas pinzas «en los casos donde la ligadura y los
otros hemostasícos eran de una aplicación mu y larga, muy
difícil y de una eficacia dudosa»; tambien Sedi l loi y Le
flouest acon sejan el uso de pinzas de resorte cruzado para
suplir la falta (le ayudantes ejerci tados, durante el acto
operatorio; Fallin, aconseja el empleo de pinzas cuando en

.una operación larga es necesario detener la hemorragia
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por el mo me n to, sin deten ers e á h acer lig adura s; por lo
tanto, lo má s que Pe an h a hecho, e3 modificurlas , cam biar
las formas de las pinzas, propon erl as como mét odo ge ne ral,
ca si exclusivo y form ular reg'las y precep tos para lle var a
ca bo la forci-p resión com o me dio hem os tá ti co.

El célebre cirujano del h ospi tal de t) ¡¡ n Luis, al princi
p io ' empleaba un as pinzas ' fuer tes , rectas ó curvas, co ns 
trúidas á se mej an za de las de Vida l de Cassis , pe ro las di
ficultades qu e surgieron al ap lica rlas en las he ri da s profun
das, le dete rmi naron a ma ndar' const ruir a M, Guéride, en
1868, otro m odelo, semeja nte á las tan conocidas pinza s de
an illo : Efectivame nte , el in strumento recu erda á la pinza
de an ill o, lla mada de curar ó de Cha rri ére , pe ro m as pe 
queña, (11 cen tímet ros de longitud tot al ) más lijera y so
bre tocio más elást ica ; las d ifer encias est án en su ex t remo
de p ren sí óu ó bocado, qu e toma diferen tes for mas (per fora 
do , pla no, olivar, en coraz ón. en T " etc ) y dimen sion es,
segun los ca sos y las ind icac iones, y en un me dio de suj e
ción por cremallera, en la part e in tern a de los anillos, para
h acer la presión fija, . .

Dich as pinzas se apl ican du rante el ac to operator io, con
forme se va n 'seccionados los vasos, qu e por se r de di ám etro
im portan te, dan sa lida ' á a bun da nte saugre; para usarlas,
se coloca n el de do pulg ar y el medio de la m an o de rec ha
en los anillos de la pinza, y el índ ic e se a poya en el cruce
de las ramas, para da r d ire cción fija al in st r umen to; en tre
a biertas se dirigen á cojer la ex tre mi da d del vaso que dá
sangre, comprend iendo ú la vez parte de Jos teji dos inme
d iatos, 'corno se hace en las ligaduras el! masa, pn esto qu e
no siendo e11 definitiva m ás q ue comp resi ón temporal, no
da lug a r á los ac cid entes q ue se pr csentuu en las lig ad uras
ind icada s. De esta manera se van colocando pi nzas en todas
las arteri as y venas seccionadas, con rapidez y exac t it ud y
s in ca usa r do lor, p uesto que su lij er eza y senci llez en la
manera de s uj eta rse , hace fácil, seg-ura y ag ra da ble la ma
niobra sin recurrir a l tená cul um y ligu du ru , q ue tanto
tiempo exigen y q ue tanto p ueden pe rjudicar al paci ente
y entorp ecer Jos ti em pos opera to rios ,
, Las .in dicudas pinzas fuero n al princ ip io em pleadas du - .

rari te la operación y tem po ral men te, pero el DI', Pean, en
una comun icac i ón á la Academi a h a man ifestad o qu e las
indi caciones pu ed en ser las sig uien tes: l. 0 Antes de sec 
CiOLHll' un vas o, s iempre q ue esté á la v ista , ó sea ñemost« .
sia preventiva, 2 o Sobre los p untos que dan sangre, al op e
ra r, pa ra despues lig ar, esta es la kemostasia temporal;' y
3." Se aplican sobre Jos vasos, se las deja colocadas con la
cura h asta los d ias siguientes, con lo que se practica la '
kemostasia d~finitiva .

'Corno com ple mento de la ter cera indicació n se ha seña
lado e l ti em po n ecesario en q ue h a de estar' ap licada la
p in za; se ha dic ho que sobre los vasos de la piel, t ejido, ce
lul o adiposo y mú sculos , es suficien te es tén a pl icadas du
rante el ti empo em pl eado para hacer la operaci ón; cuando
se colocan para arterias de me dia no cal ibre, deben perrria 
n ecer aplicadas se is 6 doce horas y enlas a r terias princi
pa les dos 6 cuatro días. Los in ternos Den,lJ y Excltrtquet
d ice n que en 150 opera cion es que p rac ticó Pean, siguiendo
su procedimien to h emostático, no h ubo más qu e un ca so
de hemorrag ia, fácilmente conte n ida. .

Las tres indicac iones pueden llenarse con las pInzas que
a n te riormente hem os descri to, pero el Dr . Pean ha h echo
const ru ir ú lt imame nte otr o m odelo, una pi nza de bocados
la rgos, curvos y art icu lados, de man era que pueden per 
manecer si em pre paralelos en t re sí, cualquiera qu e sea su
separaci ón , ó prese n ta r el uno con relaci ón al ot ro una in
cli na ci6n varia ble, segun la s neces idades, Esta pinza he
m ostáti ca movible, sirve para la hem ostasia preventiva
du rante la ablació n de cier tos tumores de la lengua y cómo
m edi o de com p resión de los tumores vascula res; y tambi én,
si endo pequeños los m odelos, para la hernostasi á definitiva,
sin tem or á los movimientos el el pa ciente.

Cuando se uti lizan ·las pi nzas de P earr, temporalmente ,
al su st itu irlas por la s ligaduras, fr ecu -n te men te se coje con
el cordonete el in strumento, y sobre \ t odo si la aplicación
se hac e en herida profunda; para corregi r es te inconve
nien te, e l Sr. Bottini h a hecho qu e los bocados sean igua-.
les á los de las pinzas inglesas para lig ar, con ocidas con
el nom bre de pinzasde farolillo, las que permiten apretar'
e l hilo m ás allá del extremo de presión de la pinza .

Han trascurrido 17 años, desde que' el -Sr. Pean propuso '

las pin zas hemost áticas, y todavía se ope ra sin su valioso
con curso, t odavía hay cir ujanos, qu e por in curi a ó po r.
ab andon o ó tal vez por ignoran cia , (aunq ue esto es dem a
siado fuerte ) no em plea n dicho medi o, q ue tanto facil it a la.
m anio bra operato ria , re duciendo la hernostasia á el primer
ti empo de la lig-adura y d ismi nu y endo m ucho la duraci ón
de las ope rac iones , Noso tros qu e tan tas veces hem os h ech o
uso de dich as pin z.rs, las he mos llegado tí cons ide rar com o
absol utamen te pr ecisas, hast a el pu nt o 11ue ca lifica mos de
crimin al alq ue hoy h ace ope raciones en regiones vasc ula
res y no las in clu ye en el a pa ra to para evi ta r con rapidez
las pérdi da s de sangre que tan to influye en el resu ltado
opera to rio . Es ind uda ble q ue la forc i-pres í ón, puede con si
derarse como primer ad elan to de nuestros d ías , qu e, por la s
ventaja s q ue pr oporciona, casi está a l n ivel de la anestes ia
de la hern ostasia, segun el proced er de Esma rc h y de ¡¡~
cura científica , ade la ntos qu e tanto enaltecen a la cirujía
actual .ip uesto qu e por dic ho medi o se evita el empleo del
ten áculu m, se cojen los más pequ eñ os va sos , pu ed e s upli r
la au sen cia ó la insufic ienc ia de los ay udantes, y por su
lij er eza, e lastic idad y f"aci t m an ejo, t ien e e l. resu ltad opr áe
tico arriba indicado de 1,1, rapidez de la hemost asia.J ím ítan-
do s u acci ón á a plas ta r ' la ar teria , ej erciendo sobre ella
cierta constri cción qu e manti en e sus paredes en con tac to de
un mo do igual y sos te ni do, hasta qu e la obl ite ració n del
vaso se comp leta, y resul tand o la h erid a li mpi a de co águ
los, co n lo q ue es más posible la re unión por primera in
t enci ón ,

Sin embargo, si bajo el pu nt o de vista g enera l, nunca
dej ar emos de recom end ar di ch a" pi nzas, al p recisar la in
di caci ón, debemos dec ir qu e FiU g ran uti lidad se ap recia
durante el ac to operatorio, como m edi o he mostá tico tem
pora l; pe¡'o como medi o preven tiva n o proporciona res ulta-
dos positivos, p uesto que h ay qu e h acer la forci-p resi ón so -
h re masas im portantes, con pin zas de potenc ia , qu e á la
vez q ue resulta un a com pres ión ciega é inco mp leta, vil se 
guida de m ag ull ami ento en órganos que siempre han de
res u lta r s in les ionar; .Y como medio p ar a la hem ostasis de
finit iva, nos parece perjud icia l dej ar en el fondo de un a
h erida, la s nu mero sas pin zas emplearlas, p uesto qu e fácil 
rriente pu ed en se r se pa rad as por' los movim ientos Ul l,,~.,r_
cie n tes del paci ente, h acen d ifí cil la s curas , so n cu erpo s
estr añ osen co ntac to de tej idos vivos, qu e por lo m énos han
de ori gi nal' rozamientos y por tanto, ha cen im posib le la
reuni ón por primera in ten ci6n de las heridas lim pias'.

En resúmen, el p rocedimiento del Sr. Pean, t an ensal
zado por los fran ceses, es un recurso ma s que la cie nc ia ~
cu enta y que la espe rienci a ac onseja, en defin itiv a, .en el
día, como hemostático temporal en el acto operato rio,

F. A RPAL.

PERCUSIÓN Y AUSCULTACIÓ N.

Los ruidos qu e se pr odu cen en el org anismo y qu e inte
r esa conoce r a l médi co, pued en dividi rse en dos catego rii~
los de la primer a son p rovoca dos por medi o de la percu
sión; los segun dos, corresponde n al m ovi miento esp ontá-
neo de los órganos y son aprecia bles por la au scultación .

1.o Huidos provocad os ó de perc usión. La idea de per- .
cutir los órganos direct a ó . indirect am ente á trav és de un
cuerpo inte rpuesto, perten ece aAuen brugg er y Corv isart :
al profesor Piorry, sin embargo, cabe el m érito de h ab er'
h echo de la percu sión mediata un verdadero m édio de díag
nóstico. Desde la publicación del «Tratado de la percu sión
mediata» de este último autor, aque l re curso clínico ha h e-
cho a lgunos progresos: los trab aj os deNotta, Skoda, Flint,
Wintrich, Niem ey er, Pet er y Borth y Hog er, son prueba de
ello: á pesar de-todo, resta todavía mucho por hacer. Existe '
falta de exactitud en los términ os, qu e cada cua l com pre n-
de a su manera, y es to es debido a qu e la física no h a con
tribuido lo bastante para fij ar Jos términos con precisión: ó
los fí sicos no se h an qu erido ocupar de este punto esencial
mente médico, ó los m édi cos no son lo bastante aptos para
ven cer aquel inconveniente. , , .' .

No obstante, la in suficiencia é imperfección del lenguaje
emp leado en pl eximetria, pu édese alcanzar alguna utilidad ,
cons ide rando corno sonoro el ruido que se obtiene percu
tiendo por debajo de la clavícula en un individuo sano;
como mate ómacizo el producido al nivel del hígado, y,

\
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como timpáni co, e l qu e dan los intestinos distendidos por
los gases. Los ca m bios qu e ofrecen estos t res tipos. pued en
reci bir den orniuaciones qu e resulten de su mezcl a ó as o
c iac ión . El ruido ll -e no y sono ro, es produ cido por la vibra
ción sim ultánea, y en p roporcion es vari ables, de los sóli
dos y gases . Cuando se percute un pulmón sano, se aprecia
el ruido de las paredes torácicas y el del aire qu e par ece
p ropagarse á c ierta dist an cia: si el pulmón est á más ó mé
no s in vad ido por la. tuber cul ósis, el ruido macizo de la pa
red del tor áx , no se aco m paña ya del c laro co rres pond ien te
a l aire conte nido en los bró nqu ios, porque qu eda mu y pr o
fundo y entónces e l ruido resu lta macizo. El timpánico se
obtiene siem pre qu e se percute sobre una cavidad llen a de
aire ó de un fluid o g aseoso .

El con ocimiento del valor de es tos signos, hace qu e limi
t em os con bastan te exac tit ud la mayor parte de los órga
nos y nos permite afirmar si han cambiado de volúmen, de
d en sidad ó si está alterada su constitución íntima: consti
tuyen, pues, un medio de diagnóstico de los mas pre-
cio sos, . .

2 ." Ruidos expontáneos ó de au scultación. Existen al-
gounos que resultan del fun cionamiento regular de nuestros
órganos; otros, qu e son producto de un estado morboso, y
como quiera qu e en su ma yor parte se producen en los apa
ratos circu latorio y respiratorio, los dividiremos en norma
les y anormales, ha ciendo por separado el estudio que co
r res ponda á cada aparato.

Ruido s respiratorio s norm ales.' ¿A qu é son debidos? Con
s ide ra ndo qu e todo sonido, para merecer el nombre de tal,
de be ten er, a lo menos, diez y se is vib raciones por seg un
do; cons ide ra ndo qu e, en las condiciones norm ales en que
se hacen la in spiración y ex pirac ión, el sonido no pu ede
se r produ cido por las vlhruciones sonoras del aire; con sid e
ran do, pOI' otra parte, qu e el conj unto de los cilindros bron
q uiales forma una superficie conside rable sobre la cua l
roza el aire al entrar y sa lir; consi dera ndo, además, qu e
es ta superficie está humedecida y más ó ménos rugosa, te
ne mos qu e adm itir con Fournie , qu e los ruidos normales
de la respiración son producid os por el frote del aire en la
superfi cie bronquial.Los ruidos anormales pu eden cons is
tir tan solo en la exa gerac ión, la disminuciónó la modifi
cac ión de los ruidos normales, ó bien ser debidos á modi
ficaciones nu evas sobrevenidas en el árbol respiratorio ó

s us dependencias, El ruido respiratorio . puede estar sim 
pleme nte exag erado: en es te caso He debe á la multiplica
c ión de las causas qu e 10 producen en el estado normal, es
decir, a la exag eració n de las desigualdades y mayor abuu-

. ~ ~·'-dan c i a. de los líquidos qu e lubrifican la s uperficie interna
da los bronquios. La respiración se hace rugosa si la muco
sa bronquial está inflamada y seca; si la flógosis es inten sa,
los cil ind ros bronquiales se es t rechan , la secreción de rnu
cosidades es mas abundante y entónces tenernos los ruidos
q ue se cono cen con el nombre de este rtores sibila ntes ,
como acontece en la bronquitis inten sa y el enfisema. :-:ii la
inflam ación no es tan intensa, el conduc to bronquial no
está estrechado y siendo la secreci ón abundante, e l aire

- q ue atraviesa las mucosidades las pone en movimiento,
produciéndose un ruido con ocido con e l nombre de estertor
s ubcrepitante. Este es el fenómeno que se observa en el
seg undo período de las bronquitis; en los catarros con dila
tación bronquial, y en el período de reblandecimiento de

,~os tubérculos, lo mismo que en la hemoptisis.
. Cua ndo la inflamación es intensa, y, sobre todo, si asien

ta hácia las últimas ramificaciones bronquiales, el aire pe
netra en las vexículas con gran dificultad y produce un
ruido llamado est ertor crepitante, Es propio del período ini
cia l de la pulmonía; pero si la inrlamación se ha propaga

o ,,~--. do al bobulillo pulmonal, no se percibe ruido alguno; en
ca nbio, cuando al fin de la enfermedad, las vexículas son
,de nuevo permeables, se percibe de nuevo el estertor crepi
tante que entonces se llama de retorno.

Sucede en muchos casos que loe ruidos respiratorios es
tán completamente modificados, no son ya la exageración
de los ruidos normales, sino qu e están reemplazados por
otros, Si la obliteración de los bronquios tinos y de las ve
x ículas alc anza cierta extensión, el murmullo no se percibe
y a y entonces la respiración es bronquial ó tubaria: el oido
n o percibe entonces más que el ruido de soplo que se pro
duce por el frote del aire contra la pared ele los gruesos
c ilindros bronquiales. El soplo tubario se produce tambi én

cuando un derram e líquido en la pleura comprime .a l pul
món é impide qu e el murmullo vex icular sea perceptible.
Las enfermedades qu e produ cen la obst rucc ión de los pe
que ños bronquios y de las vex ío ulas son la pulmonía, la tu
bercul ósis y la p leuresía co n derram e.

La respiración es ca vern osa cu ando el aire, despues de
atravesar un bronqui o, se pr ecipita en una esca vació u pul
.nonul producid », bien pOI' la d ilatació n arn pul ar de un
bronquio, Ó por la des trucci ón del tej ido pulmonar. Es an
fórica cuando ofrece un timbre como metálico, más ag udo
qu e el de la cave rnosa . Se produ ce cua ndo existe una co
l ección g-aseosa en la pleura qu e tenga comunicación con
el pulmón, y tamb ien cu ando exi ste una caverna muy vas-
ta ó muy superflcial. '

El ruido de frot e pleurítico qu e en ocasiones puede per
cibirse con solo aplicar la mano sobre el tor áx, se debe á
las desigualdad es qu e producen los exudados desenvueltos
en la pl eura. •

Todos los ruidos de qu e acabamos de ocuparnos, pu eden
ser percibidos, ya sea aplicando el oido directamente sobre
el torax, ya por medio del es te t óscopo: este instrumento es
invento del gran Laermée, pero es mayor el invento de la.
auscultación qu e tambien le perten ece,

DR, T, R IOS.
(Se conünua r á.)

•
MEDIC A;,¡mNTOS DE ELECCIÓN

E X L AS EXFER ~¡EL ADES DE L A PRIMERA IXF A N CI A.

VIII,
Sin entrar en detalles clínicos y terapéuticos d e cier

t as enfermedades qu e ataca n al niño recien nacido en el
próximo momento de ser lanzado del claustro materno
y, haciendo cas o omiso d e la s defici encias y aberracio
nes fisiol ógicas, que alg unas vec es presenta, constitu
yendo verdaderos estad os patológicos de difícil solución
las m ás ; deficiencias y aberrac iones, que caben , perfec
tamente, en un tratado de Teratologia, importantísimo
capítulo de la Medicina p ática, hoy bastante adelanta
do, aunque no tanto como fuera de desear, dado el
vuelo que las ciencias médicas han tomad o, vamos á
ocuparnos de aquél, desde el instante en que, succionan
do el pecho materno, empieza á sufrir las primeras al
teraciones, hij as de una lactancia excesiva ó defectuosa,
de buena ó mala calidad.

No hay protesta del organismo, sin motivo que la
justifique, y esto se evidencia, con pasmosa ve rdad, en
la vida infantil. Como el pequeño sér no está en condi
ciones de ponerse en relación con los objetos que le
rodean , siendo, se puede decir, in stintiva la lactancia ,
acto primero que e jecuta, nad a hay que le di st raiga,
nada que llame su embrionaria atenció n y, por -lo tanto ,
satisfecha la necesidad material, viene el reposo, que
se traduce en s ueno, pasando así lo s dos ó tres prime
ros meses de su exi stencia , unas veces lactando , otras
durmiendo y sólo llorando, cuando necesita de su dulce
néctar, para sati s facer el hambre ó la sed ó cuando una
molestia cualquiera le mortifica y excita su sensibi
lidad.

No tomando otros materiales, para su nutrición, que
la leche mat~rna, hay que fijarse en su calidad y canti
dad, en las circunstancias que concurren en la lactante
yen los intérvalos que median de una á otra sesión de
lactancia, siempre que el niño presente dificultades en'
la digestión , que unas veces se traducen por vómitos;
otras, por cámaras diarréicas; otras, por llanto conti-'
nuado é insomnio pertinaz; otras, por movimientos de
sordenados y algunas por depauperación orgánica,

Debe ser muy parco en la medicación de estos pri
meros desarreglos del niño que lacta: la verdadera te
rapéutica esta en la higiene y en conocer á fondo las
particularidades que concurren en la nodriza, para mo-
dificarlas, segun convenga. .
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Supongamos que el niño vomita .con bastante fre
-cuencia, despues de mamar, que, sin embargo, se nu
tre , que sus sueños no se interrumpen y que sus cama
ras son amarillosas: no hay más que regimentar el ali
mento, dándole, tan sólo, el pecho, cada .dos horas,

:p rolongando mucho ó poco cada sesión, segun se crea
oportuno y la mayor parte de las veces conseguiremos
su alivio . Por el contrario; á los vómitos acompañan cá
maras diarréicas y verdosas; el niño se demacra; quiere
permanecer siempre en el pecho y sobre estar inquieto
llora contínuamente: en .la leche que lo alimenta encon
tramos la causa de su inquietud y depauperación. Re
.conózcarnosla, no de la manera superficial que se hace,
vertiendo una ligera cantidad de ella en medio vaso de
.agua, par:a ver si da densa nubécula y desciende abun
-d ante haz de globulillos, sino por medio dellactóscopo
de Donné, de todos conocido, y, este análisis, nos hará
-cornprender las metamórfosis de aquel líquido, unas
veces por mala alimentación y otras por peores con di
-c iones de la nodriza. Ninguna dificultad tiene el reme
dio; pues modificando la leche con 'un buen régimen nu
tritivo, en un caso, Ó · buscándola nueva, en otro, ha-
bremos normalizado su organismo. . ,

Hay, tambien, ocasiones en que es tal el estreñimien
·to por aquel acusado, que, sobre producirle un males
tar contínuo, le proporciona acerbos dolores, arrastran

-dolo, en algunos casos, á una eclampsia que compro
mete su vida. En este estado, se vé, muchas veces, que

Ola leche es el factor primero de tal perturbación y si
procedemos á su análisis, observamos ser tantos sus
principios grasos, que el medicamento preciso, para
'contrarrestar este exceso, es sujetar á la nodrizaá un
.r égimen rnénos azoado y á los atemperantes, por algun
tiempo, con el fin de volver al niño a la salud perdida.

Tanto, pu~s, en los casos expuestos, que á todas ho
ras se presentan al práctico, como en los enflaqueci
mi entes prematuros y diarreas abundantes, cúlpese al
alimento que sostiene al niño, y, á su modificación hay
que 'at ender en primer término, si alguri. resultado tan
.gible se ha de obtener. ¿Con qué medicamentos se hu
biera obtenido el alivio del enfermito? .. Con ninguno.
Sublata causa, tolitur efectus,
. La precipitación de las madres, trae consigo nuevos
males para las pobres criaturas; el deseo inmoderado
que existe de darles papilla antes de tiempo, ·sin tener
en cuenta las condiciones delicadas de sus vías digesti
'Vas, les acarrea un .cúmulo tal de trastornos, que en más
-d e una ocasión les compromete. El niño se niega a to
mar el pecho, permanece atrancado, acusa , fiebre alta,
mantiene sus muslos aproximados al vientre, grita al- .
gunas veces y en 'su fisonomía se revelan huellas mar
-cadas de dolor . Ante este cuadro, no duda el médico
que la enfermedad radica en el vientre y que urge fran
quear el tubo intestinal, para dominar tan angustioso
estado. Ocioso sera propinar medicación alguna por la
vía superior; perdemos el tiempo; no la tomará y si lo
hace, tan en escasa cantidad que resultara insuficiente
para la consecución de nuestro objeto: hay que valer
nos de los enemas emolientes, adiccionándoles una cu
-charadita de cloruro de sódio, para que su efecto revul
sivo sea pronto y enérgico, dejando pocas .veces de ob
tener camaras abundantes que modifiquen el malestar
que le aqueja: pero si la fiebre continuara y lo expuesto
no fuera suficiente, acudamos á los calomelanos en dó
sis de cinco, diez o quince centígramos suspendidos en
una lijera cantidad de agua y triunfaremos; por com
pleto, de la indisposición. Tenemos como purgante de
elección, en los niños, á los calomelanos, porque, sobre
-carecer de mal gusto y poderse administrar , en una pe
queñísima cantidad de vehículo, obran con bastante ra-.
pidez, no irritan el tubo intestinal y dominan . las ectá
.sias biliares, que en ocasiones se suceden en el. intesti-

no duodeno, llenando una doble indicación. Pero no ,
suceden las cosas de este modo; sino que, no obstante,
nuestra asiduidad y medios empleados, se complica
más el padecimiento; el niño se queja de dolores que
aumentan á la presión de su abdómen; la fiebre conti
núa alta y lo que empezó por una saburra gastrica, ha
tomado una modalidad mas acentuada; es una enteritis.
Varias indicaciones hay que llenar: primera, disminuir
la escreción intestinal, que habrá aumentado; segunda,
calmar el dolor que acompañara á cada deyección; ter
cera, cercenar los materiales de ingreso, y cuarta, reba
jar la hipertermia si excediera de 39°. A mil medios se
acude para modificar tan múltiples desarreglos; pero
como en la sencillez está lo gónde de la medicación de
la primera infancia, lo más simple será lo mejor, siem-~~ 

pre que sea racional su empleo. En tal concepto, cuan-
do la fiebre no es excesiva, las deyecciones poco abun
dantes y el dolor ligero, bastara prodigar ménos la ali
mentación, dando el pecho de tarde en tarde, y colócar
sobre el abdómen paños mojados en agua caliente, re
cubiertos con otro de lana, para evitar su pronto en
friamiento, cuantas veces se crea necesario: pero si los
síntomas se acrecientan, ya por exceso de las cámaras,
del dolor ó de la fiebre, entónces nuestras armas serán
de mayor temple y atacaremos las primeras con enemas
emolientes gomosos, el segundo con la adicci ón á estos
de alguna gota de láudano, y la tercera con una poción
sedante de acónito con digital, de especial elección, para
moderar las hipertermias infantiles.

¿Qué hemos hecho en el primer caso? Combatir el
síntoma más saliente, dolor, no con cataplasmas, no
con aceites, no con pomadas, sino con simple calor hú
medo persistente, excitando, de este modo, la capilari
dad periférica, distrayendo así el aflujo interno, y dis
minuyendo la hiperemia profunda: hemos encauzado el
desequilibrio funcional in situ y por enck-.~--ªacallado
el sistema nervioso , al mismo tiempo que se l-ia'-m
mado el ingreso orgánico, con el retardo de las horas de
lactancia, quitando, en p:trte , pábulo á las oxidaciones.
Nada se ha hecho, directamente, contra la diarrea y
nada contra la fiebre, que, por estar dentro de sus jus-

o tos límites debían respetarse. . . .' . J
Nuestra acción, por otra parte, ha tenido que ser más -:.: t

extensa, mas abarcativa en el segundo caso. En él la
patología salía de su patrón comun, habia que volverla
á su redil y para ello, hubo necesidad de atacar con más
valentía el dolor, de encauzar la fiebre y de atenuar las
excesivas deyecciones. Para amainar aquél y extinguir
éstas, basta, de ordinario, un cocimiento emoliente
gomoso, en cantidad de medio cortadillo, al que se aña-
de una, dos, tres ó cuatro gotas de láudano de SydeliJ:.:> ~ ..¡ .~
ham, con cuyo compuesto, se pone un enema cuantas
veces se haga necesario; y, para contrarrestar el exceso
febril, nos serviremos de una poción 'compuesta de un
gramo de alcoholaturo de acónito, 30 ó 40 centígramos
de alcoholaturo de digital, 90 gramos de agua de melisa
y 30 gramos de jarabe simple, de la cual tornará el en-o
fermo una cucharadita cada una ó dos horas, disminu-
yendo o aumentando la dósis, segun el caso lo .re-
quiera. . .

Con el enema dicho, nos oponemos al exceso de es-
creción y dominamos el dolor, pues aunque .el opio es ~---~
un arma de dos filos en las enfermedades de la infancia,
podemos asegurar que el láudano es perfectamente to-
lerado por el niño y mucho mas por la vía inferior,
dado, como es de suponer, con el tino y prudencia que
deben siempre ser la norma del médico. '

Con la repetida poción hipotermizarnos con seguri
dad. El acemita obra sobre la fibra lisa de los vasos y la
digital sobre el ritmo cordiaco, formando '.así un mari
daje, que enfrena los sistemas orgánicos, que tan activa
parte toman en la producción del calor animal. Por otra
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CÁLCULOS VEXIC ALES '-OPERACION ES DE T ALL A- CURAC1f)N .

m étodo mas conveniente para conseguir la ext racci on
del calc ulo , procedimos á m edirlo , con el espl orad or de
Leroy , y resultó que era de o,04 ffi de lon gitud , úni co y
sumamente re sist ente. A te ntos a los datos re cogidos ,
m ani festam os á nu estr os discípulos, q ue se t ratab a de
un cálculo vex ical, form ad o de larga fech a, de oxalato
de cal ó sea de los llamad os murales; y poi' su du reza,
por su tamaño y por la cistitis, era preciso pract icar la.
talla, como único med io posible de curaci ón. E leg imos
el método de talla perineal lat eralizad a, calculando qne
por el tamañ o de la pi edra, apreciado ante rio r mente ,
era po sible la extracci ón sin violencia .

El , dia 20 de Marzo, cloroformizad o el paciente,
practicamos la ope ración en ocho minutos, sin hemo
rragia , pero con un pequeño entorpecimiento en el
tiempo último ó sea al verificar la extracción : efectiva
mente, cogida la piedra con las cucharas, no fu é posible
sacarla, porque su vol úmcn eramayor qu c la extensión
de la herida qu e habl amos practicad o, y como no con
venia ni qu erí am os, producir desgarros ni cont usion es,
ya íbamos á fracturar la piedra med iante ellitotric tor,
ó sea la litotricia perineal de Dolbea u, cuando nos ocu-·
rrio reconocer el cálculo por el tacto digit al, y cntó nces
comprendimos qu e hab íamos padecido error acerca de l
tamañ o del mism o, era mayor, pero á la vez ap recia
m os qu e era de forma elips óidea, aplan ado, y que la
primera prensión la habiamos hecho en sentido del
d iám etro mayor. Con es tos datos co mp rendimos que
sin di ficul tad con seguiría mos complet ar la operación
con solo dislocar la pie d ra dentro de la ve jiga, de tal
manera , qu e pudier a ser cog ida en sentido del diámet ro
men or . Esto es lo que hic im os, obten ien do un result ado \
inmedi ato , pu est o qu e sin violentar la herida, sacamos
una piedra de forma su mamente regul a r , de superficie
lisa , blanca, de tamaño de 0,055 m de longitud, 0,04 1m de
latitud, y o,025m de profundidad , por ser elipsóidea
aplanada, siendo su peso 45 gramos . Extra ído el cálculo,
lavamos la vejiga con agu a salicilada y no presentando
se complicación alguna, procedimos á la curación , la
que con sistió s impleme nte en la apli caci ón, so bre el
perin é, de esponj as humedecidas con agua fen icada, sos 
t enidas por un ,vendaje T bursiforme; con lo q ue llena
mos dos indicacion es, recojer la orin a que habla de s'a
lir y formar alrededor de la herida un a at mósfe ra anti
sépt ica . A las seis horas de practicada la operación , la
temJ?eratura era de 38°,8 y las pulsaci on es 100; al di a
sigu iente, 38° de temperatura y 100 pulsacion es; el dia
22, 37~,8 Y 96 pulsacion es; en lo suc es ivo se normalizó
la tempera tura y el lat ido cardiad o A los die z dias de
la operación, se aproximaron los bordes de la her ida
co n aglutina nte y se practicó el cat et eri smo, dej ando la
algalia aplicada do ce horas diaria me nte . Grad ualme nte
fu é di sminuyendo la extensión de la herida , y la mic
ción la verificó el paci ente perfectamente y sin m olestia
alguna a los 20 dias. Terminad a la cicatriz , cerrada la
herida, sin complicación a lguna , se dió el alta al pacien
te el di ", 20 de A br il ó sea al cumplir el mes desde q ue
se llev ó á cabo la operación .

Segundo caso: L orenzo O rtiz, natural de Zaragoza,
de 9 años de edad, tem peramento linfático y con stitu-'
cion débil, entró en est e cur so, á ocupar la cam a nú
mero 8 de nue stra clínica ' de operaciones. Los antece
dentes de familia nada ilustran con relación: al proces~
que motiva la asis te ncia . El sujeto refiere hab er pad eci
do inflamaciones en la boca y en la piel , pero no las
precisa . Dice que hace cinco años padece al orinar , por
cuyo motivo entró hace dos añ os en el hosp ital , y toda
su enfermedad la explica diciendo, qu e desde dicha
épo ca, siente la necesidad de orina r con mu cha frecuen
cia , que se rompe el chorro'de lit orina, 'sint iendo de s
pues mucho dolo r, y resultando escasa y súci a la orina.

P. SEN •

•
PAR TE P RÁCT ICA

(Se continuará]

L a talla, excelente operación q ue tantos beneficios ha
proporci on ad o a individu os de todas las eda des, est á
hoy dia pe rfectamente reglada . E l conoci m iento de la
r egión pe rineal perm ite señalar con an ticipació n , el ca
mi no que han de rec orrer los in strumen tos par a llegar .
al interior de la vej iga urina ria; pero sien do todavía mo 
tivo de dis cusión la elecció n de l cami no, re corda ndo
qu e en el m ismo periné unos prefieren la talla de .Ma
rianus Sanctus, otros la b ilateral de Dup uyt re n, ot ros
la prerect al de Nelat ón, etc ., enfre nte de la lat eraliz ad a
tan vu lgarizada por el em pírico fray Jaime (Beaulieu) ;
él m edio de resolver el p rob lema , plant ead o teórica
m ente, es inte rp re tar cientí ficamente los casos pr ác-
~icos . '

Efect iva me nte; como nad a ilust ra y fo rtalece acerca
de los pro cedimientos aconsejado s teóricamente, como
los hechos, las pruebas clínic as, vamo s a ocuparnos de
los resultados obtenid os en dos casos de nuestra prác-
tic a, par a contribuir, aunqu e en pequeña parte , al ob-
jet o indicado . '

Hé aqui el p rimero : A ocupar I ~ cama n ." 7 de nu es
tra clínic a de ope ra ciones, ingresa el d ia 18 de Marzo
de 1884, Juan Portero , natural de T orrijos de la Cañ ad a
(Za ra goza) , de 21 años de ed ad . soltero , d: ocupación
past or , temperament o nervioso, constitución débil.

, J~oco ilustran los antecedentes proporc ionados por el
~ pacient e, pu est o qu e únicamente refier e qu e de sde la

infa ncia, expe rimen taba dolor al orinar, resultando di
fícil é intermitente la micción; cuyos sínto mas desapa
recian expont ánea rnen te po r limitad o tie m po . Dichas

\.- m olesti as se p re sentaron últimamente con mayor inten
~ "sidad , llegando á sentir do lores insu frib les al orinar ;

por lo qu e determinó so me te rse á la curaci ón ra
dical.

E n la primera obser vaci ón , apreciamos qu e, el enfer
mo es taba completamente dem acrado, pero sin otras

~ aljeraciones que las cor resp on dientes a la existencia de
un CLJerpo ext raño en la vejiga urinari a . Vim os orinar
al paciente y observamos qu e la micci ón era intermi
tente , dolorosa al terminar y fr ecu ente, m ucho más du
rante el dia . Con la sospecha de la existencia de un cál-
cul o, p rocedimos al cat eterismo y al tacto rectal, qu e
inmediat amente nos permiti ó ap reciar un voluminoso
cálcul o . Examinada y ana lizada la or ina , comprobamos,
en prim er lugar la existencia de cisti ti s, puesto que se
presentaba m ás o n~ énos nebulosa y a veces moco-pu
rulenta; y en el sedimento p reponderab a el oxalato de
cal. Con esto s dat os, para form ular definitivamente el

parte, su sabor es tan agradable, que no hay niño que
le re pug ne .

Como se vé, dej amos á un lad o catapl asmas, acei tes,
mejunges mil y la tan cacaread a tela de carnero, por
que aq uellas se secan al m omento , siendo m olest as y
no obrando m ás qu e por el calor húmed o; ést os porque
n o se abso r be n con facilida d, obran lentamente y en
sucia n cuanto á su paso encuentran y la tela, aunque
no de Pe nelóp e ó sea el o me nto de dich o rumiante, por
juzgarla de escas os re sultad os. Si se mantuviera , por
algunas horas, con el calor y la permeabilidad con que
se extrae del animal, pase; pe ro se metamorfosea tan
pronto y huele tan m al, que con cu alquier emoliente,

, llenamos mejor la indicación, qu e con ella .
.;1 ~~-..
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Observado el dia de su ing reso en nuest ra clínica, apre
ciamos q ue para orinar el paciente se ve ía obliga do a
h acer grandes esfuerzos, p oniéndose de p ié , el ch orro
-era intermitente, frecuen temente det en ido por algunos
minutos, sintiendo-á la conclusión fuerte dolor que por
un ra to le hacia es ta r intranqui lo. L a ne cesidad de ori
n ar era se ntida con mucha fre cuencia, aco mpañada de
dolores lumbares y ea el glande . R econocida la orina,
o frecia color rojo-amarillento un as veces y ot ras rojo
oscuro, cuando se p resentab a hematuria , lo qu e era fre
-cucnte y por enfria m iento consta ntem ente se veian are
ni llas , siendo la reacción del líquido ácida . P racticad o
-el ca teteris mo, apreciamos el s igno físico de la exist en
cia en la ve jiga de cu erp o ex traño, y por lo observado,
diaunost icamos qu e era un peq ueño cá lculo, con stituid o
de ác ido úrico y ur at os . Conocido el p roc eso, la indica
c ión era clara, proced er á la ext racción de la piedra,
ca usa del t rast orno y de mayores alteracione s en lo su
ces ivo . Fácilm en te llegamos á señala r el mét od o; la
es trechez de la uretra , la dureza del cálculo , la ben ig
nidad relativa de la talla en dicha ' eda d, obliga ba ade
sistir de la lit ot ric ia y á ele gir la talla como mét odo
m ás con venien te para hacer la extracción . Desde luego
ac ordamos hacer la talla perinea l lateralizad a, puest o
qu e, el pequeño tamaño de la piedra y la ari~tomía del
niño, así lo im ponían. F ormulada la oportu nidad de la
operaci ón, anestesiado el paciente, la p rac ticamos el
d ia 13 d e Noviembre próxim o pasado, consiguiend o en
pocos min utos, la ext racción de una pied ra de for ma
fusiforme, de color rojizo , de su perficie aspera, gra
n ugienta, y de tamaño semejan te a una peq ueña oli va .
L a opera ción se practicó sin hemorragia, haci end o un a
herida de 16 m ilímetros, interesando en el fondo tan
so lo un a pe queña parte de la porción prost ática de la ur e
tra , lo que fué bast ante pa ra h acer la prensi ón y extrae
cíó n con unas pin zas de anillo de curación , las que di
lataron el cue llo vcxical sin violencia alguna . Curad o el
paciente, sig uie ndo igu al p ro cedimiento que en el caso
anterior , su jetamos sus m uslos con ve ndas para con se
guir la quiet ud en la part e. L a reacción febri l fu é escasa
en los dos dias siguientes y nin guna en lo suces ivo . L a
herida ofreció desd e lu ego fenómenos de orga niza ción
y sin complicac ió n algu na, re sulto cicat r izada el di a z de
Dicie mbre ó sea á los 13 dias de p racticad a la opc ra
c ion, siendo dad o de alta el paci ente, completamente
curado' y or ina ndo perfec tam ente y sin dolor.

Como m anifest amos anterio rmen te, numerosos son los
ca sos de ta lla, practicados pOI' distinguidos cir ujanos y
bastantes son los qu e han res ul tado favo ra bles, por lo ten
to, no pretendemos ofrecer n ovedad con los casos referidos,
no obstante el éx ito idea l que conseguimos. Es par a noso
tros ind udable que basta hacer un diagnós tico exacto,
completo; conocer prácticamen te la ana to mía de la parte y
tener presente las reglas operatorias ta n exactas en la ac
tua lidad , pura hacer cua lq uie r ciru jano la maniobra con
s eguridad, co n acie rto , salvando los escollos propi os de la
rec i ón y evitando, por cons iguiente, las co mplic ac iones
ql~e en las obras se señalan, Sin embargo, los cas os referi
dos nos permiten hacer algunas lijeras consi de rac iones .

El d iagnóstico del cá lcu lo vexica l mu y pocas dificultade s
presenta cu an do es movib le, como en los casos citados; lo
m ás difícil es conoce r con antelac ión las dimensiones de la
p ied ra para dar la longitud necesaria á la heri(~a. A pro
pós ito , reco rda mos la equivocación qu e en el prImer .caso

.ci ta do, sufrimos dispen sable p or la forma que la pi edra
,p resen taba . El proced er qu e seg-uímas, .que nos permi.tió
co rregir el con t ratie m po, nos ense ña, qu e en ca so p ar ecido
conv ie ne reconocer, al trav és de la herida antes de recurrir
á man iobras que pued en hacer defectuoso el traumatism o.
En el caso segundo no necesitamos medir la piedra, an':ln 
ciamos que era pequeñ a, guiados por la aten ta observaci ón
de los síntomas. El enfermi to, al orina r, presentaba la de
te nción br usca del cho rro, resultando la mi cción intermi
te nte y acompañada de g randes es fue rzos para vencer la

resisten cia á la cont in uación y sabido es que siem pre su
cede de igual modo, cua ndo el cá lc ulo es muy pequeño,
puesto que abocándose y adaptándose al c ue llo vexi cal ,
desde el prim er m omento, resultan las alteraciones indica
das en la micción .

Refiri éndonos á la ope ración, recordamos qu e el éx ito
favo rab le de las tallas per lneales la tera lizadas, está princ i
pa lme nte en la limitación de la in cis ión ob lic ua . practi ca
da en uno <le los lados del perin é, po r lo que se in te resa la
p iel , las cap as subcut áneas, la apoueur ósis perineal su
perficial, a lgunas fibras del músculo b ulbo-ca vernoso, e l
m úsc ulo transverso del periné, la hoja in ferior de la apo
ne ur ósis m edia, e l m úsculo de Guthrie para lleg ar á la
porción membran osa de la uretra, la ' lile se in cinde sob re
el ca té te r y sin isueresar la vej iga, se pen etra en ella. Mu-
chas de las compl icaciones observadas en dic ha operación , .
son de bi das á la her ida, qu e indeb ida me nte , se h ace en la--./""'~""":'"

pared de la vej iga; lesi ón que hace lar ga y d ifícil la cic a- .
trizaci ón, y á veces es ca usa de la fís t u la perineal. La me- ·
jor prueba de que en la operación qu eda in tegro el c uell o
y cu erpo vexi cal , es , que despues de cesar la infla mación
que sigue al traumatismo, á los t res ó c ua t ro días, la mic-
ción es posible y se v é sa li r la or ina, casi toda, por el con-
ducto uatural. Esto es lo obse rvado en los dos casos que
h em os expues to.

La preferencia de la tallalaterali zada es porq ue en toda
la profundidad de la h eri da , resulta recto el t ra umatis mo;
incindida la próstata en el m ism o sentido qu e la inc isió n
cutánea, siguiendo el diámetro oblicuo inferior, se limi ta
much o la posibilidad de la infiltraci ón, y sie ndo posib le
extrae r por esta in cisión pi edras más volu minosas qu e po r
la in cis ión trasversal, pu esto q ue la di recci ón de las ra mas
isquio-p ub ianas no es obstáculo. Recordamos que en el caso
primero, ci tado, conseguimos extraer un cá lcul o muy vo
lu minoso por un a herida pequeña, si n desg arro a lg'uno , y
por lo tan to, si n el des trozo que resu lta en algunas ope ra 
cion es hech as con violencia.

Se dice que por la talla lat eralizada . se divid e necesaria
mente la arteri a t ran sv ersa del bulbo y el plexo ve nos o
prost ático izquier do, y por ac cide nte las ar te rias h~?rrai

dal es inferiores, lo que es ca usa de h em orragia ycre fi ~hi_

t is. P uede suce de r, y sobre todo, lo segundo en los an ci 
n os; sin embargo, si cons ta nteme nte se ti en en presentes los
cono cim ientos anató micos.de In reg ión; en la inmensa ma
y oría de casos , se ev ita con segurida d el bu lbo aun en los
viejes, n o se hi ere nin gun vaso importante, y por lo tanto,
se pon e a l abrig o de la hemorragia , de la flebitis y de la
infección purulenta, que con la cisto tom ia an te rio rmen te
indicada, son las más frec uen tes causas de muert e. En los
caS03 ex p ues tos, h em os comprobado tales ven taj as, pu esto
que ni aun la tan frecuente er isipela se presentó.

Lo qu e más llama la atenc ión en los casos expuestos es ,
lo pronto que ori naron los pacien tes por su con ducto natu-
ra l, y la ra pidez de la c urac ión . La integridad de l cue rpo y
cuell o vexi cal ex plican sa tisfactoria mente la pos ibil idad de
la mi cción á los t res d ías de la operaci ón, puest o qu e ce;
rrada la cavidad por la ret racci ón del esfínter íntegro, ' la"---- :
sa lida de orina fu é in termitente, tan solo c ua ndo se con
t raía la vej iga, y por lo ta nto, la he rida pudo organiza rs e
desde el primer momen to, pudo retraerse, sin qu e el cuer
po ex tra ño, orina, al terar a el órden regular de dich os fenó-
m en os de curaci ón. 'l'a m bien el cateterismo, casi perma-
n en te, qu e desde el te rce ro dia esta blecimo s, con tri buyó á
di cho objeto, puesto que dada a rtificia lmente la di rección
conveniente á la orina, disminuim os la irritación del t ra u-
matismo por su posible contacto, consiguiendo la curación
sin inflamación sin in fil tración y sin qu e resultaran esas
tan frecu entes fistulas que h acen prolongar la curación por
tres , cuatro ó más meses y que aveces quedan perma-~," ,

rientes.
Por último, el pro ced er antiséptico citado, la exquisita

limpieza, la quietud. obli g ada de la parte, cont ribuye ron á
evita r las alteraciones inflamatorias y g en eral es, con todo lo
que, conseg uimos en los casos citados, los resultados tan
rápidos y favorables.

F . A RPAL.

Diciembre 1885.
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Pr6ximo a terminar la convocatoria á oposiciones a la.
cátedra vacante en esta Facultad de Medicina de la asig
natura de Obstreticia, enfermedades de mujeres y niños;
segun nuestras noticias, son muchos los profesores que han
solicitado la oposición. A los hombres del Sr. Redondo é 

Iranzo, que se citan en esta localidad, se agrega el de un
médico ele partido en la provincia de Valencia, dos residen
tes en Madrid y últimamente el Sr. D . Lean Corral, resi
dente en Alfara, y un hijo del catedrático de Medicina de
Barcelona, D. Juan de Rull y Xuriach.

•

R. Rros.

Tipograj'ta "de Z. Rodriquee, á cargo de Aparicio.

CRÓNICA.

D. Genaro Casas y Sesé, falleció á las cinco y media de
la mañana, el d ía 28 de Enero. Doctor en Medicina y Ciru
jía, catedrático por oposición, Decano de la Facultad de
Zaragoza, siempre se distinguió como eminentísimo prac-
tico en el ejercicio de la Medicina. . ..

La personalidad científica del doctor Casas, es tan im
portante, -fu é tan ¡.;rande su ilustraci6n y tantos fueron sus
servicios, que publicaremos su necrología en el próximo
número Ocurrido el fallecimiento despues de confecciona
,do el número actual, no disponemos de tiempo y espacio
bastante para tratar con .la extensi6n debida de dicho asun
to. Mientras tanto, saludamos la memoria del eminente
maestro y práctico, y acompañamos en el sentimiento á su.
distinguida familia. - ,

,
Tambien ha propuesto la f6rmula de un elixir para ad-

ministrar á cucharaditas:
Hipnono. 1 gota
Alcohol a 90° . 3 gramos
Jarabe de menta 3 gramos.

MI'. Petit, ha propuesto igualmente ciertas f6rmulas aná
logas, en las que hace intervenir la glicerina, lo . que á..
nuestro entender, es inútil, porque la acetofenona . es tan,
insoluble en este vehículo, como en el agua pura . "

El doctor Constantin Pau!, la administra en un looch,
.com puesto del modo siguiente:

Hipnono . 4 gotas
Glicerina. . 2 gramos
Looch blanco 50 gramos.

Si como es presumible, en esta f6rmula, la acetofenona
queda incorporada al looch, gracias al aceite de almendras.
dulces que contiene, pero no a causa de la glicerina, lo cual
sería ventajoso reemplazar por igual cantidnd del aceite'
indicado.

Dadas las pequeñas d6sis á que debe administrarse este
medicamento y la precisión necesaria en su dosificaci6n, .
seria conveniente el empleo de las cápsulas gelatinosas,.
bajo la fórmula siguiente:

Hipnono. . ... 2 gotas
Aceite de almendras dulces c. 1

para una c ápsula.
De este modo se evita la ingestión .de una cierta canti

dad de alcohol á 90° 6 de éter, proporcionalmente elevada,
si se considera que el hipnono no se administra sino á la.
d6sis de algunas gotas. . .

La casa Adrian y Compañía, de PaJÍs, ha especializado
ya este medicamento bajo la forma que acabamos de indi
car, que de seguro será la mas aceptada por los practicas,
ya que lo presenta en dichas cápsulas rigurosamente dosi
ficado.

Cualquiera que sea el porvenir reservado a este medica
mento, lo cual determinará la experimentación en breve'
plazo, las Investigaciones y experiencias del doctor Dujar
din Beaunutz, no dejan por eso de ser ménos interesantes,
demostrando los múltiples recursos que -ofrecen á la tera-
péutica todos estos cuerpos n uevos, creados diariamente
por la química orgánica moderna.

ACETOFENONA Ó HIPNONO
POR MR. LIMOMIN.

SECCIÓN FARMACÉUTICA.

El Dr. Dujardín-Beaunuts, ha presentado á la Academia
de medicina ya la Sociedad de terapéutica de París, en sus
sesiones de 10 y 11 de Diciembre! el resultado de sus expe
riencias clínicas sobre las propIedades. h~l:m6tlcas ~or él
descu biertas en la ,acetofenona 6 metil-fenit-acetona o me
til-benzoilo.

Propone para designar este n~Ievo medicamento el nom
bre de Hipnono, como mas fácil de retener y por recordar
tambien sus propiedades hipnóticas. . .

Esta sustancia pertenece a la s érie aromática, y tle,n,e por
fórmula (C 6H5_C O-C H3), ha Sl~O obtemdopor Frieuel,
haciendo actuar el cloruro de benzoilo sobre el zinc-metilo,
6 destilando una mezcla de benzoato y de acetato de cal. '

Propiedades físico-químicas . Es un líquido incoloro, mó
vil, muy refringente que hierve a 2looC.; es volatu y su
olor muy tenaz y persistente, recuerda á la, vez el de la
esencia de almendras amarsras Y el de la vainil lina; no es
directamente inflamable, p~ro activa la co~busti6n de los
cuerpos que de él se hallan impregnadce..Entre + 4 65° se
solidifica y la masa se presenta bajo la forma de gruesos
cristales entrelazados . Su densidad es un poco superior á ~a
del agua, pu es un centímetro c úbico pesa 1 gramo 6 ce~1tl
gramos, no es solu ble en este vehícuto III eu, la gl ícenna.
" La diferencia poco sensible entre su densidad y la ~el
agua, permite que por la agitaci6n, qu.ede en suspens~6n
en este líquido por .ci érto ti empo, en forma de pequenos
gl óbulos, antes de ganar el' fondo del vaso. ::Ju reacci ón con
el papel de tornasol es neutra. . .

l~s muy soluble en el alcohol, éter, cloroformo y bencina,
'l' así como en los aceites y particu~armente en el ~e almen

dras dulces, lo cual permite preparar esta sus~ancla en cáp-
" sulas despues de haberla disuelto en es~e vehículo.

c'-"-- '~rf'?W-cl-cnenta-gotas titulado á ~ milésimas, segun l~s
~ícIicac i on es de Lebaigue, la acetofenona da por un ceutí
metro cúbico 39 ó 40 g·otUl'. sensiblemente el doble de 10
qu e se obtiene con un centímetro CÚ,bico de agua; .cada
gota pesa, pues. pr6ximamente 2 centlgramos y medio.

f\ Este líquido produce sobre el papel Ulj~ ma?~ha oleosa
~\ bastante persist ente. Pu esto en contacto en frío CO~l los
}..-.') _........ ácidos sulfúrico ó clorhídrico 6 con el percloruro de hierro,

n o presenta ninguna reacci6n ni coloración característica;
con 'el ácido nítrico se prod uce una coloración amarillenta.

Disuelve en gran proporción el iodo yel bromo con des
arrollo considerable de color, especialrnen~e c~n el bromo.

Propiedades terapéuticas . El doctor DUJ,ardlll-Bea.unut~,
ha sido el primero en demostrar sus propiedades hipn óti
cas cualidad que no hab ía apreciado Popoff, que segun
Fri~del, se hab ía ocupado con anterioridad del estudio de

\" ~/_ , este-cuerpo. ,
7 . La dósís a que la administra a sus enfermos, vana de 2 á
, 8 gotas y esta dósis provoca siempre, segun él, .d~ cuatro á

seis horas de un sueño reparador; de be ser ~drml;llstradaen
una sola vez para obtener un efecto hipn ótico bien marca-

:~ do, teniendo en cuenta para graduarla, la edad y el tem-
-"", perarnento del enfermo. Empleada en inyeccíones subcu-

. táneas en los conejillos de Indias, en estado de pureza:¡ á
: la dós ís de 50 centígrarnos a un gramo, produce una son?

liencia de forma comatosa, seguida de la muerte del am-
mal a las cinco 6 seis horas despues de la inyección; .

Los doctores Constantin Paul y Huchard, han experr
.m entado tambien este medicamento en sus clínicas y hanr "-. obtenido resu Itados pr óxirnam en te a nálogos á los del doc-
tor Dujardin-Beaunutz. . .

Modo de administración.-F6rmulas: En sus primeros
.ensayos el doctor Dujardin Beaunutz ha administrado la
acetofenona disuelta en alcohol, en el éter 6 mezclada con
la glicerina y colocada en cápsulas Lehuby. MI'. Vignier
ha propuesto administrarla en forma de jarabe y ha dado
la:forma siguiente:

Hipnono.. 1 gota
Alcohol a 90°. . 1 gramo
Jarabe de azahar 6 gramos

una cucharada de café contiene una gota de hipnono.
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NECROLOGXA.

La med icina española h a perdido uno de los ' mas inteli
g entes de sus hombres.

D. Ge naro Casas y Sesé, natural de Yebra (Huesca), doc
tor en Medi cina y Cirujia, catedrá tico por oposición, Deca
no ejerciente de la Facultad de Zaragoza, falleció en esta
ciudad á la edad de 68 anos, el dia 28 de Enero pasado, des
-pues de una larga y penosa enfermedad, adquirida en 42
añ os de serv icios di latados en el ejercicio constan te de la '

.m edicina.
. Su ilustración fu é grande, sus servicios muchísimos, sus
m éritos dignos de citarse , y como nada los dá á conocer
m ejor que la biografía detallada, publicamos á continua
pión las más completa que hemos podido formal'.

.' Carrera literaria.
- EÍl el exámen definitivo de Gramática latina, obtuvo ca
lificación de sobresali ente, así como en los años primero,
segundo y tercero de Filosofía, que cursó en la suprimida
Universidad de Hu esca , en la que recibió el título de Ba
chiller en Filosofía en 1.0 de JUlio de 1837, Pasó á estudiar
en la Univers idad de Zaragoza la carrera de medicina. Cur
só en el primer año de medicina de 1838 á 39, la Anatomía
descriptiva y g eneral, en las que obtuvo la calíflcaciónde
sobresalie n te , En el seg undo curso de 1839 á 40, Fisiología,
Patología general, Higiene, en las qu e tu é calificado so.
bresaliente. En el tercero de 1840 á 41, Terapéutica materia
médica y Medicina legal, tambien fué calificado sobresa
liente; y despues nombrado Bachiller á claustro pleno en
m edicina, gratis por sobresaliente, en virtud de oposición
en 16 de Mayo de 1842.
- Conforme á las órd enes entonces vigentes. le fné abona
do el cuarto año de la carrera, en virtud de haber recibido
el g rado de Bachiller á claustro pleno . .
. Losdos años solares de cl ínicu, que eran el quinto y sex
to año de medicina, á los cuales di ó príncipio en 18 de
Mayo de 1842, los terminó en igual dia del de 1844, con
nota de sobresa lient e. ,
, Con estos estudios, recibió tambien en esta -Universidad
el grado de Licenciado en la Facultad de medicina quese
le confiri ó némine discrepante en 12 de Julio de 1844, ha
bi éndosele expedido por la Superioridad el correspondiente
titulo. Posteriormente realizó en Barcelona los ejercicios
del -grado de Licenciado en Círujía, cuyo titulo se le expi
dió en 6 de Abril de 1846. POI' último, en 6 de Setiembre de
1~77, hizo en Madrid los ejercicios del grado de Doctor, ob- .
teniendo la éa1ificación de sobresaliente, cuya investidura
recibi ó el 7 del mismo mes., . - .

.. Durante su carrera, desempeñ ó cinco años la pl aza de
practi cante de Farmacia, y despu és de ob ten er el grado d e
Bachiller, previa oposici ón pública, fu é agraciado, con
la de médi co velante del hosp ital provincial , la que de 
sempeñó durante dos años.

. Servicios profesionales.
En 1841, ob tuvo la plaza de mé dico titular de Ejea de los

Caballeros, medi ante informe de la Real Acad em ia de Me
dicina y Cirujía de Zaragoza, qu e desemp eñ ó durante 13
años consecutivos, con aplauso g en eral. hasta que expon
táneamente diniiti ó para trasladarse á Zar agoza',

Desde 18:16 á 1858, desempeñó el cargo de Subdelegado
de Sanidad de aquel partido, habiendo desempeñado dife
rentes comisiones del ramo sin retribución de ninguna
especie, y recibiendo por ello de la Superioridad, comuni
caciones honrosas, entre e llas, una del Excmo. Sr. Gober
nador, con fecha de 3 de Setiembre de 1871, por las visitas
a l pu eblo de .Asinduran te la epidemia de fiebres gastro
adinámicas, Así mism o cons ta en la Junta p rovincial de
Sanidad y Gobierno de provincia sus trabajos ysacriflcios ,
durante el cólera morbo en los años 1854 y 1855, s in esti
pendio y distribuyendo entre los pobres lo que al
gunos ayuntamientos querían darle, Segun cons ta en 105

- pueblos de ' Ejea, Ribas, Bíota, Erla, Siena de Luna, etcé
ra, La juuta provincial al proponer recompensas al Go
bierno de ::;. M. lo indicó para la Cruz de Car los IlI.

Ultimamente, no obstante, los pro gresos de la enferme
dad que -hace mucho tiempo padecía, fu é uno de los pt'i
meros y más con stantes ante los peligro!", trabajos y comi 
siones qu e trajo la última epidemia (1885) de cólera morbo.
por cuyos servicios tué designado para la gran Cruz de Isa-
bella Católica; .

Nombramientos,
Por real órden del 16 de Seti embre de 1868, fué nombra

do auxiliar de la Facultad de Medicina de segunda clase
de la Universidad de Zaragoza, sin retribución, de cuyo
cargo tomó pos esión en 25 del mi smo m es y año, desem
peñando la asignatura d e preliminares clinicos y clínica
médica, sin interrupci6n, hasta el 30 de Setiembre de 1874
que cesó la enseñanza de dicha carrera de segunda clase.
Establecida la Facultad de Medicina de primera cla se, cos
teada por la . Excma. Diputación provincial en el curso si
guiente 6 sea el 1875, se le confiri6 en di cho cargo; hasta
que por real órden del 7 de Abril de 1877, fué encargado,
con carácter de interino de dicha asignatura de la Facul
tad de Medicina, ya oficial y con el sueldo de dos mil pe-
setas. .

Con estos servicios solicitó el Dr . Casas, con fecha del 13
de Julio de 1877, acondición de recibir el titulo de Doctor,
que con arreglo al decreto del 6 de Julio del mismo año,
fuera declarado «Catedrático oficial supernumerario», y
como tal, con derecho al concurso de .la cátedra, ' que du
rantenueve años había desempeñado con indisputable
aprovechamiento de los aluninos. Lo cual no fué concedido.

~ Con fecha' del 10 de Diciembre de 1877, solicitó ser admi
tido á los ejercicios de oposición á la cátedra, que tantos años
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",

"habíadesempeñado y que hab ía sido declarada vacante'
RealizadosIos ejercicios, fué propuesto en primer lugar de
la terna por el tr ibunal de oposiciones á la mencionada ca

.tedra; fué nombrado con fecha del2 de Setiembre de 1878,
y tornó posesión ante el Rector D. Gerónimo Borao, y el
claustro,' el 9 del mi smo m es y año, entrando á ser el quin
to pOI' antigüedad, riel claustro de Medicina. Con fecha de
21' de Julio de 1885, fu é ascendido por antigüedad a la sé
tima c uteg or ía del esca la fón , con el su eldo de cuatro mil
pesetas anuales,

Trabajos literarios.
El const ante ejerci cio profesional, poco tiempo le permi

tió disponer para publicar obras científicas, ,sin embargo,
escrib ió v remitió al 'g obierno de provincia, dos mem orias
acerca del cólera morbo, qu e mereci eron honrosísima califi
cac ión en la Junta provin cial, y de las cuales un a, fue pu
blicada en el periódico t itulado Unión Medica de A?'aflón'
en su primera época .

Ser vicios políticos administrativos,
En 1866 fué nombrado d iputado provincial de Zaragoza

por el distrito de Ejea de los Ca balle ros , cuyo cargo desem
peñó h asta el 29 de Seti embre de 1868.

Al adve nimient o al Trono de e. M. el Rey D. Alfonso
XII, fu é nombrado por real órden , ~iputado provincial y
en las eleccion es de 1877, fu é reeleg-ido por el distrito de
Ej ea, formand o pa rt e de la C~misión pl'ovinc~a~ de Benefi
cencia, en cuyo r amo prestó Importante serVICIO como vo
cal y como Presid ente.

Honores y condecoraciones.
En 29 de Octubre de 1859, pr évia .oposicíón, fué nombra

<10 académico numerario de la RealAcaderllla de Medicina
y Cirujia de Arag ón; tarnbieu fué. nomb~~d~ .s ócío corres
ponsal de las Academias de Medícína y Círujra de ,SeVilla,
Galicia y Ast úrias, del In stituto Valentmo y de Cataluña,

Por real órden de 31 de Diciembre de 1867, e. M, la Iteina
doña Isabel II lo nombró Comendador ordinario de la Iieal
Ord en de Isab~lla Católica , libre de g astos. .

El 2 de Enero de 1875, fué nombrado vice-presidente de
la Academia de Medi cina de Zarag·uza.

En el mes de Noviembre de 187:¿, rué nombrado Decano
int lrino de la Facultad de Medicl1Hl. y en propiedad por
real órden el 17 de En ero de 1875,

Propu esto por D. Gerónimo Borao, con .Te cha del 30 de
Setiembre de 18i5, tué nombrado Decano iut -nuo con te
cha del 7 de Octu bre de 1875. . .

Fu éJurado de exámenes durante la época que los hubo,
A propuesta del R ector Sr. Borao, (la terna ru é el', Casas,

señor Criado, Sr. Vega), y no obstante ser el quinto, 'pOI'
antig üedad de los cat edráticos del Olaustro de Medicina,
fue nombrado por real órde n de 16 de Octubre de 1878,
Decano en prop iedad de dicha Facultad, _de cuyo cargo
tomó posesión el dia 26 del mismo mes y ano, y ta cual na
desempe ñado hast a su fall ecimiento .

" Conocidos los datos de los méritos y servicios ~iterarios,
profesionales, un iversitari os y como hombre publico, .a
cilmente pu ede ap reciarse la personalidad del .i.r. Casas.
. No escribiremos ni una linea de la vida pri>:ada, poco la
conocemo s, y sobre todo, al hombre no ha Lle Juzgarse por
los lunares form ados por el carácter ó algunas , paslU~es;
todos podemos, en mas ó ménos, ser menosprecIados SI se
hace público lo qu e pertenece a la individualidad privada.
¡Quién pu ede dominar en a bsoluto sus instintos Y pasiones!
¡Quién puede decir que nunca las circunsta nc íus imprevis
tas le han llevado alguna vez ó por aJgun tiemPO, por Ca
mino e~traviado ! Desprecio, el mas completo, merece, el
que dedicado á escribir para el público, g oza en destruir ó

rebaJar:repu~aclOnes,. sacando a la plaza pública los lunares
de.la YI~a pr~vada. ~I todas las miserias que se esconden en '
~a llldl.vlduah~ad prl>:ada, fueran públicas para todos, seria
imposible la vida-social. I'or tanto, nos limitaremos a decir
que el DI', <?asas cumplió sus' deberes de hijo, marido y
padre, sacrlficandose muchísimas veces ' arrostrando con

'.' r?si~nación, los mu chos sinsabores qu~ durante,su vida
smtló, al ser observador fiel de dichos deberes' y 'con sus
semejantes, siempre se distinguió por su inaghtable ca1'i
dad, virtud á la que rindió constante culto,

Fijándonos en el hombre público, es indudable que so
bresale en la profesión a qu e Re d edic ó. Estudioso como el
que más, desde el período de in strucción hasta el término
de su vida, las cal ificaci ones primeras obtenidas, las dis
tinciones merecidas, los cargos oficiales conseguidos prevía
oposición pública y principalmente la cátedra ganada en
edud avanzada, son prueb as evide ntes de su ilustración y
constante estudio.

En medio de la aspiración constante de su intelig encia
del -deseo de sab er, nunca olvid ó las palabras de Jesu cri sto,
«mi reino no es de este mundo»; solo en Dios veia la ver
dad, la verdad en todas las esferas, sin liniites que estre
chen su campo, sin nube qu e la oscure zca , sin mancha al
guna que la empalie, aparec iend o diáfana, limyia, ~omo el
espl endente disco del sol, cuan do no hay celaj es m vapo- ,
res que debiliten su bril lo, Y tanta firmeza. m ostró en sus
creencias que cumplió como católico apo stólico romano
durante toda su vida, y al morir fort alecido con todos los 
Sacramentes, ten ia volun ta riamente sobre su pecho la imá
gen de Dios cru cificado. De aq uí, q 11 0 las v erdades huma-

, nas las conceptuaba relativas, y por lo tanto nociones in
completas de las cosas, sin dejar de con ceder qu e en el he
cho de conocerlas, era real. positiva y no puramente ideal; '
y por consiguiente tenia firm es convic~ io ues en la cienc i.a
qu e cultivaba, r econocía que era n pO,slbl~s nu evos ~onocl

mientas y nuevos horizontes de la ciencia, pero siempre
aconsejaba hu ir de las exajerac ion es, pues una prudente
duda, aparta a l en tendimiento de dos opu estos esco llos, de
una té ciesra ó de un censurable pirronismo, El método que
admitía e~ Medicin a como mejor lJH. ra encont rar la verdad,
no era preci samell.te una d: esas utop ías , e:';os ~antasti cos

castillos que ap ell idam os sistemas; ~ás se .1l1clllla~a, y en
la practica lo real izaba a l mét odo de induccion; ad mítienod
COl! Barrlivio A?'s iota in obsercationibus; afirmando cons
tantem~nte que la experiencia es uno de los criterios d~ la
Medicina sin el cual no se p uede dar un paso en el cultivo
de dicha ~iencia, P ero no solo adm itía la obse rvación y la
experi encia como base de la cienc ia, decía con Baglivio:
medicus nature minister et interpres, era necesario qu e la
raeán. interpret ará las frases con q l~ (~ . la naturaleza. enfer
ma expresa sus sufrimientos y ma111fiesta. sus 'ne.cesld.ades;
pero sin caer en un exajerad o y exclUSIVO racionalismo ,
puesto que, record ando qu e la inteli,g e,ncia es falible y fre
cuente el error esc uchaba y cberlecia a la naturcleza, mo
dificando susj ~icios y .elig'iendo ~t[·o ~ medios de acción
para llevar la enfermedad a bu en tenm n,o, con lo qu e-pr.o
baba no olvidar aqu el s ábio precepto delInmortal ~(\ gIIVlO.
que dic e: Si natura non obtempera t, natu1',te non 2mpe1'a~ ,
que siendo su guia, oonsig'ui ó ~e r mll,y ~st lmado en la ?PI
ni ón pública, por su buen sentido pract~co '1 .por repetidos ,
y celebrado s triunfos obtenido s en el eJerCIC IO de la me
dicina,
_ Lo expuest o es bastant e para con ocer la Fe Médica del

Dr. Casas, y por lo ta nto, pOtlerr:o,s decir qu~ adem ás de~os
fundamentos trad icionales, admi ti ó las g loriosas conquis
tas de la ciencia con los estudios modernos.
. Pero es indudabl e, qu e sobre todo; aparece sobresalir en

el ejercicio profesion al. En esa continua l ~bor, en ese pe
noso trabajo, qu e pone al homb re en con tin uo trato e~lll el
dolor, las tristezas y la miseria, qu e tal:tos des engaños y
sinsabores proporciona, un din y. otr o dí a, un mes y otro
m es mi año y otro añ o' y sin embarg o, hasta sumar 42, , I lí d 'años de ejercicio profesional, est uvo ( euicac o con especia-
lidad a la Medicina y 100'ró nlcnnznr un nombre respeta
b le, siendo sus opi~ionesOtenidas en g ran consideración por
todos los médicos,

"Merecida era la con sideraci ón qu e se,l e tenia como emi
nente practico, pues. á suj lustrneión un ía el cono cimi ento
completo de el artemedico. ~a fi losof'íu establece u~!~ sepa:
ración radical entre la ciencia médica y el arte m édico; SI
la primera es la colección razonada de los principios g ene
rales .de la medicina, lo. segundo lo const ituye las reglas
para la pr áctica, ó sea los pl'o?cdimientos pa~a aplicar la
ciencia. Conocía todo .lo que exige el arte m édico, la.mate-

,' ria médica, la botánica , la 'farmaeia, bastante químICa, la
posologia ,y sobre-todo la terapéut ica ~eneral, qu e. ,dorrpI.J;a ,
todos e:-;tos conocimientos, qu e es laetenca de la oport,ulll
dad y el arte de dirigir sabiamente las ,fuerzas de la natu
raleza la que observaba, recordando siempre el dogma de
Hipóc~ates: A?'s curandi qua 'Via C1l1'at sua sponte natura ó
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"§i.ea «la medicina es el arte de imitar los procedicimientos
-c urat ivos de la naturaleza.» Pero no solo por lo indicado,
era per ito en el arte mé dico, no s-e limitab a á curar los ma
les del cuerpo, curaba tam bien los dolores y las angustias
del cora z ón; recordaba con el qu e tanto admiraba, co.n Hí
p ócrates, qu e el hombre es doble, ñomo duple», y procura-,
ba tratarle física y moralmente. Pronto conseguia afeccio
n es con sus clie ntes, con afable y chi sto so t rato, con su
acomoda ción á los di versos ca rac te res, conseguia dominio
sobre el corazón h umano, es tab lec iendo unu:corr iente ami- .
g a sa luda ble entre el medico y el en fermo; y Robre todo,
m erecía ate nc iones g enerales, porque an te é l todos los en 
fermos eran ig-uales, er a demócrata en el ejercicio p rofe
sional, para él en l a h umanidad no habia más que hom
bres, y la vida del débil y del pobre era tan qu erida y tan
preciosa á sus oj os, com o la del mas pode roso ó del mas
rico, principal aspecto del médico cr istiano .

Sien do así el Dr. Casas . no es ex traño qu e cum plie ra con
los debe res del médico. Un sacrificio constante j u¿St t 'Vida,
.decia u no de sus mas queridos é í nt im os compañe ros , vivía

"lo.-para los otr os y no parasf , con el fin supremo de !salva r la
vida , devolver la salud 6 mit ig ar dolores, sacrifica ba su
reposo, su util idad persona l, las comodidades y placer es de
la vida, y su propia salud y su ex istencia. Repetidas prue
bas di6 de ello , seg un las notas biográficas arr iba indica
das. Los deberes para consigo m ismo, pa ra con sus enfer 
m os, pa ra con la ciencia, para con la soc iedad, los cumplía
admirablem ente, con lo qu e completab a su pericia en él
arte médico.

Si el,Dr. Casas sobres ali ó en el ejercicio profesional, no
m énos se dist ingu ió en la enseñanza, objetivo el má s im
portan te y trascen dental pam la vida de toda sociedad.

Por espa cio de 16 a ños , el Dr. Casas fu é ca te drá tico de
Clín ica Médica, y es ind udable que deja en sus discípulos
un recuerdo grato por su p rofundo sab er, por su peri cia
práct ica y por su palabra siemp re f áci l y eleg ante . Como
catedr ático fué compet ente, á la posesión de la cien cia an 
t igua y moderna, un iu p ráct ica, proba da con ex periencia
propia, y sobre todo aptitud para ha cer comu nica bles sus

" con ocimi entos. Con Sil cla ra inte ligenc ia , se aco modaba al
a uditorio, su -elocuenc ia cm propia para la. cát edra, y con
órd en, expres aba s us ideas en un est ilo cla ro , con cisoy
exacto, en una pa lab ra, verdad eramente didáct ico, Unica
m ente al llegar al tri bun al (k exa me nes se olvidaba a lgun a
vez qu e era un ver da dero representan te de la just icia ; fr e
cuentem ente olvid ó la con ven ien te rigidez par a se r impa
sib le 6 in exorable COIl la ig norancia y es q ue impulsado
por él corazón le in cl in a ba ú la tolerancia y con descenden
cia, á nuestro j u icio, t an perjudicia l para la sociedad y para
los mism os al umnos .

Como académico; poco p\1l10 hacer, es m uy escasa la im
portancia de las acad em ias oficia les en España, sin emba r
go, contri buyó a velar pOlolos intereses de la ciencia y de
la human idad, al mi sm o t iem po que á asesora r á los tribu
nales en las cuestiones udmiuistrutivas y en las j uríd icas,
y por 15 U celo, b uen deseo .Y numerosas pruebas de inteli
gencia, mereció ser elegido vic e-presidente de la Corpora
ció n.

Las atenciones <le la prá ct ica y de la cátedra no le per
m iti an reposo, por eso uo extrañamos lo poco qu e esc ri bió;
pero es in dudable que reu nia ilustraci ón y conocimientos
para dar pruebas de Su es tudio, p ublica ndo mucho de lo
aprend ido con su larg a prácti ca y experiencia .

En los desti nos pú blicos. puramente administrativos, que
en los ti em pos actuales ¡,;e conf unden con la política, tarn 
bien se distinguió, Corno diputado provincial, id eó refor
mas útiles para la Beneñ ccncia y prin cip almente fom entó
los intereses morales y mat eri ales de la Facul ta d de Medi
cin a de Zaragoza. Fueron tan notorios los servic ios dispen 
sados como representante da la provincia , que al dejar con
signado su deseo, qu e sus resto s fueran in humados en el
cemen ter io del Hospital, ejemplo de hnmildad, la Corpora
ci6n provin cial d ispuso que ocuparan un n icho en el pan
te ón provin cial en dicho cemente rio, ,sit io de prefer encia
par a los que son acreedores á la gratitud de la provincia.

Llegamos al -término de ésta, ya larg a n ecrología, corta
para dar idea de la personalidad cientifica del Dr. Casas, y
por lo ex pues to, hay que reconocer qu e el ilustrado médi
co , fu é in cansable en el estudio. siempre distinguido prac
tico, eminente 'catedr ático, maestro de numerosa genera-

DR. F. A RPAL.

11.° Febrer o 1836.

•
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SECCIÓN MÉDICO~QUIRÚ RGICA,

INCO NSECUENCIAS Y CONTRADICCIONES
DE LAS T EORÍAS PARASITARIAS, POR EL DR. PE T ER .

En realidad , el bacilu s de Koch es el últ imo término
de la evolución del tubércul o léjos de ser la p rimera
fase y causa de la tuberculósis; la prueba la tenemos en
la g ra nulia; cuand<? ésta se ~e~a~rolla con mucha rapi
dez, y seg un el .eminente y JUICIOSOM. G rancher , los
bacilus falta n ó por lo m énos son muy raros en ~stas

granulacion es j óvenes, mientras que se encuentran so
bre t odo en los viej os tubérculos yen las paredes de las
cavern as. Sucede aquí como en el calera, contra mas
ráp idamente mata, m énos bacilus vírgula s existen;
com o en la gr anulación, ha falt ado el t iempo par a que
los bacilu s apar ezca n. ¿Cómo se com prende esta causa
que no ap arece sino despues del efec to?

E sta expon taneidad en la evolució n de las granula
ciones en basto ncillos, .y por la vía expe rimenta l, nos
lo han hecho ver, en los casos en qu e la experimenta
ción no ha intervenido .

Hemos visto, que el baci lus de Koch preparado y co
lor eado por el método de Erl ich, se . presenta bajo' la
forma de un pequeño bastoncillo, cuya longit ud es de 3
<:Í. 4 mm , tenie ndo de 0,3 a0,5 11lJ?2 , de gruesor; e~ mé
nos ríg ido y m énos largo que el de la lepra, pudiendo
acodarse por una de sus ext re midades y simular una f .
mayú scula, y aun pued e, aunque muy raras veces, to -
mar la forma de una S . .

Se ha encontrado en las lesiones de la lepra un baci
lus rectilíneo, como el de la tu berculosis y con cort as
diferencias completamente semejante a este ú ltimo.
Com o él se color a por las soluciones a base de an ilina,
pero es un poco mas rígido y má s largo.

Hace algunos meses, Lustgarten (de Viena) ha cr eido
encontrar en las lesiones sifilíticas el bacilus de la sífilis,
y poco tiel11J?o despues, 1\:1. M. Leloir y Bab és, han ?es
crito este mism o basto ncillo , que ellos mismos dicen
haber ob servado, en los chaneros indurados y en mu
cha" placas mucosas . [Cosa extraña! E st e bacilus de la
sífilis es recto como el de la tubercul ósis y la lepra, y
tien e las mismas reacciones colorantes, pu diendo suce
der sea más fácilmente at acad o por el {leido nítrico y el
alc ohol. Sea en efecto, yo lo concedo, pero recordad. en
cambio, qu e es muy parecido , á pesar suyo , al bacilus
de la tuberculósis . .

En fin, M. M. Alvarez y Favel, han buscado en va;no
el bacilu s de Lustgarten en ocho casos de lesiones SIfi
lític as, (cinco chan eros, indurados, dos placas mucosas
y un goma.) Por el contrario, lo han encontrado en el
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ch an cro bl a nd o , herpes ge nita l, p énfigo d~l muslo , y
aunen el srnegrna prepucial. Su si tio predilecto es a l

, n ive] d : lo s ó rga nos genitales ex te rnos; lo q ue ex plica
, s u p'resencia en la s sec re ciones normales Ó p atológicas

, ,de estos órganos, ya sea n ó no atacados de p ad ecimien-
t os sifilíticos . ' ,

Este bacilus t ien e un gran parec ido en cu anto á la
forma, con el bacilus t uberculoso , y go za d e muchas de
.las re acciones colorantes con sid eradas .c~mo espe~iales
del bacilu s de la lep ra y d e la t ub er culosi s. S e distingue
de este últ imo, por su m enor espe sor, su aspect o rné 
nos 'g ran uloso y s u polimrofismo; p resenta, en efect o ,
co n má s frecu encia, incurvaciones en S ó en vírgula; y
a de m ás. resiste mén os á la acció n d el a lcoh ol, de spues
de su coloraci i n pJr la fuch ina .

En un caso, L eyden y Kl ernperer , no encontraro n el
bacilus en los p roductos s ifilít icos , y p rcci sarneute estos
p roductos no d im an aban d e los ó rga nos geni tales .

Kcebner, no ha enco nt rado ja más el b icilus de Lu st
garten en las placas mucos as de la boc a.

L a conclusión fo rzosa de t odos es tos hechos es , que
el bacilu s d e Lustgarte n no es in herente a las lesiones
t an di ve rsa , en que se le h a c .ic ontrad o; su pre sencia
e n los' p ro d uctos s ifilít ico s" es pu ra mente even tua l, no
s ie ndo él, e l engendrador de la sí filis .

P uede explicarse fácilm ente se le descubra en el
s m eg m a p repuc ial. E l smegma es, en efecto, un a m a- :
t cria grasa que contiene g ranulaci ones m olecular es: y
'Se co mprende que estas pued an conve rtirse en bacilus. i,
bajo la influencia de circ unstanc ias múltiples y vari ad as; '
calor, hu m edad , y sobre todo la poca limpieza de la ,
'p a r te .

Lo mi smo que el bac ilu s nace exp ontáneamente en el '
s m eg ma pre pucial de un indivídu o súcio , lo m ismo el'
b acilus del t ub erculoso , de l lep roso y del si lfilítico , po
d rá se r la consecu enci a d e la e volución de las gran ula- .
.cio nes m olecula re s, en los tejidos orgá nicos enfermos.
E ste es baci lus eventual del tu berculoso y no de la tu 
berc ulos is" del lep roso y no de la lepra, d el sifi líti co y
'110 de la sífilis ; es te es el bac ilu s qu e pued e encont rar
s e en las lesiones de ciertas enfermed ades, pero no es
és te, el bacilus q ue las di o origen . S i él p rod uce la sífi
lis, la tuberculosis, y la lepra , es porque provien e de
u n sifi lítico , un t ub erculoso, ó un lep roso: él lle va en
t o nces en sí m ismo los elementos de infecció n, é l no
es infeet ante por sí yan te sí, él no es in fectante, m ien
t ras ta n to no p roven ga de un organis m o in fect ad o.

L a granu lac ión molec ula r «organ ito» de Bou ech ar
dat, «microc ima» de B éch amp y E st or, «molécula or
,g állica ll de Bu ffón , la g ra nu lacio n .m olecular no es un
pará si to; es la bas e de t odos n ues tros te jidos, v ive con
nosotros y después de nosotros , y cu ando el micro-or
ganismo de q ue ell a ha for mado parte ces a de vivir ,
ella cont inú a viviendo , á p esar suyo , puest o que la vida
no ·m ue re jamás , . ,
, Ella persiste en vivil' y desenvolverse inde finida me n

te fuera de nosot ros co mo en nosotros, y vive , ya bajo
su forma p rimiti va y simple de gran ulación ais lada (m i
.crococoy, ya bajo la de gran ulació n agrupada dos á dos
(diplococo) en 11 Ó 11 (mic rob io en r osar io 'ó ell cadena):
'O t ras ve ces las gran ulaciones se ag lut ina n ({oog lia) ; y
por fin se a largan en forma d e bastoncillo , (y este es e l
b acilusS microbio ). - , ,

A ho ra bi en. ¿q uién no vé q ue tod o esto no sean sino
c ond icio nes m orfológicas even tuales, incapaces siem
'l)fe de cambiar las p ropied ad es de la g ra n ulació n, p r i
mit iva? De man era, q ue si -la gran ulac ión (ola ,{oog lia
'ó el bacilus), 'p roviene de tal ó cu al m edio , ella adq uie
'r e las propied ad es de e te m edio; inofensivas cu ando
d imana del smegma de un individuo sa no; por el con
't rar io, engendrando la sífilis cu ando sa le de un m edio

sifilítico , la 'lep ra si de un leproso , y la tuberculósis si""'
un medio tuberculoss el que la form ó.

Las propiedades event ua les de la bacteria (ó m icro
bi o) , si bien so n d ebidas al m ed io qu e las dió orige n,
pued en perderlas cambiando el sit io de p artida; es t o
es lo que M. P astcur h a demostrado" a unque muy a
pesar suyo. ' ¿Q U2 es, en efecto la bacteria inofen siva ,
salida de-su nó ven o caldo? E lla sa lió sin embargo car
buncosa del 'cu erpo de un an imal atacado de carbunco;
ell a se ha ido, pues, desp ojand o progresi vamente de sus
cu alidades, t an pron t o como ha ido pasando por caldo s
su cesivos, hasta q ue aca ba p or sali r ine rte del caldo
número nueve A ho ra bien, es sie m pre la m isma bac
t eria m orfológic amente considerad a , cualitativamente
no , luego el m ed io donde estuvo la ha m odificado.

P a ra nosotros todo es siné rgico y natural , tanto lo s
solidos como los líquidos, las gran ula cio nes como los , ,
humores; de tal suer te , que sea lo que q uiera que pro-~
ven ga de un indivíduo sa no, será inofensivo para ot ro
indivíduo de la mi sma es pecie, mi ent ras que si dimana
de uno enfermo, podrá ser noci vo para ot ro . . .

En efecto , hast a aquí , no os he hablad o m ás qu e de
. sól id os; va mos a ver aho ra el papel posible de los lí

quidos, y aquí entra la gran confusión para los parasi-
ti s ta s. .

L os estudios notables y r ecientes sobre dos impor
t antes enfermed ades , han dad o á las. doctrinas par asi
tarias y micr óbicas un go lpe tan fa tal como in esp erado.
M e r efier o á los descubrimientos ' so br e e l calera y la
r ábia .

Ya sa bé is que P asteur env ió al E gipto cuatro de s us
m ejores discípulos con el ex cl usi vo objeto de «descu
brir el microbio del có lera» y su fin ult e rior, que es,
«la atenuació n del ,virus colerígen o. II

Esta aten uac ión , un m éd ico español, el Dr. F errán , ...d

cree hab erla r eali zado, y todo el mundo sabe con qué
éx ito . '.

Se sabe también , cu al ha sido el result ado de la mi
sió n P ast eur en E gipto , se conoc en sus ilusiones y sus
errores. Ya sa be mo s qu e el jefe de la comisión ale m a
na, D r. K och , demostró a los sábios fran cese s q ue lo
q ue ellos considerab an como el m icrob io pat ógen o , no
eran sino simples lamini llas de sangre .

N o ignoramos tampoc o , q ue el s ábio alemán, creyó
hab er descu b ierto es te m icrobio, con la presencia d el
baci lu s vírgula.

Sabiendo por últim o, que en justa rep rasali a , los sá 
bi as. fra nceses han demost ra do al sabio alemán, q ue su
bacilus vírgula, p ret endid o cole rígeno; primero puede
no exist ir en los casos de cólera fulmina nt e , es decir ,
preci sam ente en aque llos que se~ún la hipótesis , de
bieran en co ntrarse en g ra n cant idad ; segundo que es
un microbio com ún, puest o qu e se le pued e encontrar
en ot ra s partes, incluso en el mi smo líquido leuco
rr éico .

,C ombatido de es te m odo el D r. K och , no pu do invo
car o t ro arg umento científico que un a hipótesis ; la n o
dem ost rada se creció n de una ptomaina por su microbio
ví rg ula.

En sa consecuencia , la ptorn aina deb ería se r más
abunda nte cu anto el nú mero de bacilus vírgula fuera
m ás con siderabl e . ¿P ero cuando no se ecu enrra es te
microbi o , de dónde viene la ptomaina? K och p odrá
res po nd er (co mo les es s iem pre p ermitido) que si.no
han vis to su m icrobio , es porque no ha n sa bido bu s
carlo .. Pe ro no habe rlo p odido enco ntrar prueb a po r lo
m énos, (t ra tándose de o bserva do res experimenta do s}
que los microbios so n poco numerosos; v iniendo á de
m ostrar que la ptornaina en los casos fulminantes , es
tanto más abundante , cunuto los mi crobios son en mas
p equeño número; lo cu al sería p rocl amar un absurdo .

Otra consecuencia (inesp erada) de la nueva doctrina
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:.
d e K och, es que no son lo s sólidos , sino lo s líquidos,_
los qae son virulento s en el cólera, puesto que la pto
main a se disuelve en el suero. de .la sangre; . es .d ecir, .
una di solución de ptomainas -las que producen lo s ac
c iden tes coléri cos,

Ahora bien , observac iones rigurosas, no m énos que
las análogas , demuestran que el cóler a es un envenena
miento ; un envenenamiento producido por un alcoloide
animal; -alcoloide sus ce pt ible d e de senvol verse espontá
neam ente en el organismo vivo, p or el hecho de modi-::
ficaciones, qu izá isoméricas-independientemente' de la"
acció n d e un microbio que puede no exist ir en el intes
tino del colér ico, y q ue p or el contrario puede encono"
t rar se en la vagina de una mujer 'a tacada d e leucorrea, .
la cu al , dad o este caso , debería, .estando infe stada por,
las p to mainas, tener el cólera , y no ti ene ni cólera, ni
p to rnainas.

'. . A. LOPEZ S ANT A MARíA;
[Seconcl úir á.)

•
HIGIENE PÚBLICA.

LA AS ISTENCIA DEL INDIGEXTE ENFERMO, ¿ES MÁS

CONVENIENTE EN EL HOSP ITAL o Á DOMICILIO?

No obstan te, la aven turada profecía, en nombre de '
la as istencia d omiciliar ia, que «los 'hospitales morirán
ahog ados pOI' la civiliracion r el p"ogreso,» es induda
b le su necesid ad y utilida d, . reconocida por interés de
la cienc ia, d e la human idad y ' de la sa lub rida d de los'
p ue blos .

P artidario d e la as is te nc ia hospitalaria , de un modo
preferente, enfr entede la asis t encia 'á domicilio , vamos
á hacer a lgunas conside raci ones acerca de -dicho tema, '
hoy que germi na la id ea d e r eformar la asistencia del '
indigente en fermo en es ta loéalidad .

Trece siglos hab ian 't rascur rid o d esde la ·fundación:
de l p rimer hospit al , sin qu e nadie se atrevie ra a d ud ar
de su utilida d, hasta que despues de un a crísis que 01 0-

. mentáneamente pu so en compromiso la vida de lo s .
m ismos , p or di sip aci ón de los bienes que lo s sostenían, '
al conocer nuevame nte su importancia y la necesidad
de reconstruirlos, al hacerlo baj o la base de la ideal do
rninante , de que , los grandes h ospitale s eran preferibles
á los de pequeñas proporciones, sin preocuparse del ré
g imen in te rio r, fué m otivo de r esentimiento en el cré
d ito d e los mi smos, puesto que , á la mirad a in vestigad o
ra d e jos hombres celoso s , apoyados en datos científi
cos, no podian ménos de influir de sfav orablemente, las
graves infracciones higién icas y las faltas que se obser
va ba n en esas m ag níficas construcciones, notables por
s u méri to ar q uit ectónico, pel'o no por su buena dispo-
si ció n . .

Por es ta razón, á fines del sig lo últim o, se oyeron por
p r imera vez las quejas .cont ra los hospitale s, .al tiempo
d e informar el proyecto del arqu it ecto P oyet , que pedia
la de molició n del H otel-Dieu d e P arí s, vis ta la imposi
bilidad d e m ejorar sus condic iones higi énicas. L os hos
p itales en gen eral vive n, d esde ent ónces, bajo la p re
sió n d e los ca rgos fo r m ulado s por la comisión informa:'
dora, comp uesta de T enon , Bally y L ab oi ssier; lo que
-es in jus to, puesto qu e la crítica era d iri gida á un o en
part icul ar, que por cierto reunia tan ex ce pcionales, y
m alas c ondiciones, q ue bien . puede. aseg urarse qu e en
n ingun p aís civilizad o existe hoy un o que sean las que
fuere n sus condiciones hi gién icas , pueda compararse
con cl-Hotel-Dieu, en la época en que m ereció la seve- :
r a censura . .

A p artir de es ta época; ha sido pu esta en d ud a la bon
da d de los au xili os proporcionados por la ' asistencia
hospitala ria , sin tener en cuenta, que co ntra los défec-

to s de dichos establecimientos se podian ap licar n;~i~:~"'~:~
, mas realizables, a jus radas á lo~ principios de la :". .'~~'i'~. " : ' _. " , '/}~' ,\
y de la humanmad, tal como se alcanzan en los E-::,inpP.':',:;; .~, ....~\
actuales . Desde entonces germina la. id ea de la'así:S,teq ),,)'. :,\~
. d . '1' . ¡ .... ;.- c ••• 'i"~ . '" "",,ct a omlC Ilana. _ .~>;.- -;" " , , \ ,~, ., ....:;

Los entusiasta~ por la asi~t~'?ciá á d~m.iéil!o'l :no 'i:ref, :(ti::.; ¡ , ~ \~
cuerdan que la pn,mera condición , la m as mdlsp~n~ablé\· ·' :': ,¡, r"1 ji i ~
es la de que el enfermo esté domiciliad o , circunstanciaí-; 'r~ \ ' !!-''¡

q ue por sí sola excluye no so lo á los fo rasteros',' rrá.n': ;:: ·· .~i""· . ,V. . " ') ,
se untes y obreros célibes, que abando na ndo el nro \ \: .~ .~~
de su residencia, enferman en el sit io en que les reti é " ",.t'''

el traba jo , s ino tambien a t odos aquellos que, estando
domiciliados, habit an casas cuyas m alas condiciones
higiénicas, figuran entre las cau sa ~ 'de la enfermedad
que padecen. Tambien puede s uced er que el indigente
con residencia fija , t enga casa , s i carece de fa m ilia , es
indudable que no disp ondrá de as istencia . Pero supon-
gamos que falt an' todas · esas circunstanc ias , todavía
puede se r de utilidad incuesti onable los hospitales .para
la as iste ncia de multitud de dolencias, cuyo tratamiento
exige medios y recu rsos difíciles d e encontrar fu era de
estos establecimientos. T al es entre otros, la concurren-
cia de un personal de 'ay ud an tes num eroso y entendido,
para cumplimenta r las p rescrip ciones fac ultat ivas.
Grande es la tranquilidad del méd ico, cu an do he pro-
pinado un remedio act ivo , ejecutad o un a opera ción de-
licada ó aplicado un ap ósito, y di spon e d e una pe rsona
inteligente para atende r y vigilar al paciente; y es in du-
d able , que es to que es costoso y d ificil en l a asiste nc ia
á domicilio, aun para la s person as qu e d isponen de re-
curs os, es siempre posi bl e en los hospital es , d onde el
enfermo m ás p obre , el m ás in fel iz d e todos lo s desgra-
ciad os tiene á su disp osición, sie m pre que lo nec esita ,
no uno, sino dos, cu atro Ó m ás practicantes y -hasta un
servicio de g uardia permanente, T odos los que hem os
as ist ido á en fer mos en loshospit ales, co úoc ernos dichas
ventajas y estoy tan convencido de su bondad, 'q ue cu an:
d ó m e prepáro a ej ecutar una operación q uirúrgica en
domicilio particular, s iento la necesidad d e la indepen-
dencia y auxi lios proporc ionados en el h ospital. No se-
ria imposible probar que hasta el éx ito de la s ope racio-
ne s es numéricamente m ás favorable , en igu aldad .de
circunstancias , en d ich os ' as ilos , '

Prescinda m os de dichas consid eraciones y r ecorde
mos que d esde el m omento qu e un paci ente recurre a
la beneficencia , es porque es indigente , y si la ca ridad
le proporci ona la asistencia m édica , los m edicam ento s
y par te d e los alimentos, gratuitamente, en su do mici
lio; no le puede mej orar su viv ienda , proporcionar ro
pas , ni dar as ist enc ia inteligente y continua y mucho
m énos es pos ibl e t ranquilidad en esas condiciones,
cu ando se vé rodeado d e la fa milia, que necesita t rab a
jar, que pi erde e l jornal po r atender a su cuidad o ,' -causa
frecuente de m ayor mise ria.

Si se hiciera una suma d e los indiv idu os que se hallan
imposibilitad os por di versas cau sas , para ' recibir los
beneficio s de la as is t encia d omiciliaria , lle gariamos á
afirm ar que siem pre necesita el ind ig ente , el auxi lio del
hospital , en cu yo asi lo encue nt ra casa , fami lia y los me 
di os qne r equieren s us dolencias. H ub er Vall erorn, crí
tico imparcial de las ins tituciones de as istencia comun ,
que de sea sust it uir los hosp itales, di ce: «q ue en el esta
do actual d e las sociedades europeas, nad a hay que pue
da reem plazar con ve ntaja á es tos asi los , trat ándose del
viajero , d el extranjero pobre.y del Jorn alero pobre , » El.
barón d e-Gerando: dic e q ue , las dudas que ace rca de la .
utilidad de los hospitales nace n en la región de las t eo
rías, de saparecen cu ando se estudia la cu estión en ~ l
terreno de los hechos ; razón por la que na han encon
trado eco entre los hom bres prácticos, L os .miembros
de la a samblea constituyente francesa , que tanto derno
lieron, no se atrevieron contra los hospitales, por el
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contrario, declararon su imprescindible nece sidad para
el alivio de los males de los indigent es. Por último, los
doctores P oliniere y Orsei , han dejad o sentada la ·utili-. ,
dad de dichos as ilos, en dos memorias presentadas ála
Academia de Medicin a de L yón , para optar al premio
ofrecido por la mism a. ,

, Q ue los hospitales moririan ahoga dos p or la civili
{aciónj el p rogl·eso. ¡Pura ilusión ! L os hospitales no
.m or ir án nunca;' en el t err en o práctico constantemente
"se 'siente su necesi dad ; por el contrario, la as iste ncia á
domicilio apena s sale de la región de las te orías, puesto
qu e P9r excepció n ti ene aplica~ió? ,oportuna . Al!nque
la sociedaden general y sus individu os en particular
llegar an á realizar el an helad o bie nest ar ; aun q ue la civi
lización y el progreso mejorarán las condicion es de las
clases' indigent es, proporcionando á cada individuo me
di os de fortuna bastantes para atender á las primera s
n ecesidade s de la vida , los hos pitales subsistiria n y mu
ch o más, siacum ulando en ellos, con medios bast antes,
todos los descubrimiento s científicos utilizables pa ra la
as istencia llegand o á ser modelo, serian solicitados por
tod a clase de personas de alguna posición soci al. Recor
damos las Casas de curación ó de salu d, esta blecidas

,con general ace ptación en los paises má s civi lizado s y
ri cos, donde se acojen personas.de alta posición.

Dícese que no todos los hospi tales se hallan en bri-
' llante estado; dícese qu e en m uchos, ni en el emplaza- ,
miento, ni en la constr ucción, ni en la organ ización, ni
en el aseo , etc. , se ob ser van las reglas higiénicas; díce se
qu e hasta hay hospital ,d?nde la .asistencia facultativa es
deficient e po r lo empm ca, r unnaria, et c., etc . Todo
puede ser cierto, p ero la ins titució nq ueda revind icada,
desde el momento en q uc se prueba que las reforma s
propuestas son realizab les, como prác t icamen te se ob
serva en los m uchos hospita les en d iferent es paises,
donde 'se han llevado acabo . Los hospit ales no «son
foco s na turales de infecci ón, donde las en fermedades
leves se hac en ' g raves, las graves incurab les, las conta
giosas se perpétuan y las op eracione s quirúr gicas rara

, vez tien en un éxito favo rable», como decía el cond e de
Cabarru s. No, los hosp ita les no son foco s natura les de
infección; pueden se rlo accidentalmente por el abuso ,
la falta ó el abandono, pero no, si se ajustan á los prin-
cipi os de la ciencia . . . . ,

En Inglaterra es donde se ha insist ido m,as tenazmen
te en sustitu ir la asis ten cia hospitalaria, con los socorros
a domicilio, hasta el pu nto ele establecer ant agonismo
entre est as dos formas de la ben eficencia . Es indudable
que una y otra son ig ualm ente beneficiosas , ambas se
di rigen á un mism o fin, si bien por disti nt os cam inos..
L a hospi talar ia espera al necesitado con recursos para
asistirle , L a domiciliaria, va á casa del ind igent e yapro
vecha lo q ue en ella encuentra utilizable. En ambas for
mas , la beneficencia re sp landece, pe ro la caridad es im
posible, donde nada se ha lla y por desgracia tal sucede
en la casa del indigente , por tanto si tc or icamcnte atrae
la asist encia ;í dom icilio, en la práctica es casi siempre
imposib le y constantemente deficien te y en los sistemas
de asist en cia pú blica, siempre resultara preferible la
asiste nc ia hosnitalur in.

En las rcfut mas que se proyect an , enhorabuena que
se organ icen eso s p eq ueños hospi ta les de distrito que
se .nom bran Casas de socorro, en las qu e se presta asis
ten cia idéntica á la de los hospitales, considera ndo co mo
tran seuntes á los acogid os; pero la as istencia cont ínua
del indigente enfe rmo, si se ha de hacer orde nada , com
pleta y cientí fica, exige di spensarl a, donde se reunen
todos los auxilios conveni entes , dond e la caridad pro
porciona cuanto es necesario con dicho fin, en el hos
pital que se ha organi zad o, ajus ta do a-los principios de
la ciencia y de la human idad.

F. A RPAL.

SECCIÓN FARMACÉUTICAr

" RECONOCIMIENTO DE ALGUNAS QUINAS COlIERCLALES.:

l.
Al ocuparnos hoy de un material farmacéutico de tanta

. importancia, como con justicia recomend ado, ha sido des
de su introducción en la materia médica, no podemos pres
cindir de lam entarnos una vez más de la apatía y punible
olvido, demostrado por nu estros g obernantes, en cuanto,
con el cultivo de las quinas se refiere, y decimos ésto, por
que no tenemos nO,tiCla de 9.ue se ha;,:a practicado ensayo
alguno, para ver SI ' era posible su act ímatación en porcio
nes determinadas de nu estro suelo p átrio, que posible es
se prestarian á ello, ni tampoco en ninguna de nuestra~:
posesiones ultramarinas, que reu1?-en tantas condiciones fa
vorables á su desarrollo. .l!;ste olvido es tanto más sensible
en una nación que tan activa parte tom ó en su descubrí - '
miento, que, tan to y tan desinteresadamente t rabajó para
darl as á conocer y facilitar su empleo como medicamento'
de esperar era, pues, que perseveran do en su camino, hu ':
hiera sido una de .las primeras en establecer su cult ivo
demostrando así preocuparse, de que los cascarillas de l~
gran cordillera de los Andes, que de tantos años vienen
surt iendo al mundo civiliz ado de tan precioso age nte tera
péutico' tien en que hacerse más raros de cada d ía y aun
lleg ar á exting uirse, dado el sis tema de explotación que se
ha empleado. Inglat erra J Holanda, justam ente preocupa
das, t rat aron de aclim atar y cultivar los cascari üos en sus
posesiones de la India, con el doble fin de evita r el conflic
to que su exti nción pudiera crear, conflicto en verdad im
portante y trascendental, por tr atarse de un medicamento
específico é insustituible en la g eneralidad de los casos y
con el de no ser tributarias de naciones extrañas; en efecto
desde algunos años, vastas extensiones de terrenos de l~
India, se han destinado al cultivo de tan precioso vejetal y
no hay para qué detenernos en probar que han conseguido
su objeto cumplidament e, porque es ya muy respetable la
cantidad que de estas cortezas proporcionan al comercio, y
muy á pesar nu estro tenemos ya que contarnos en el nú
mero de aqu ellos que pagan un trib uto á sus previsoras y
sabia s miras. El éxito alcanzado por estas dos naciones ,
debía servirnos de verdadero estímulo para alentarnos en
nuestro camino, siquiera fuera solo con el fin ú nico de
sustraernos a] mon opolio que éstas un día pudieran ejer
cer. No abrigamos la má~ iusigniñcante es~eranza de que
nuestr as palabras sean oídas por quien pod ía remediarlas,
ni mucho m énos que sean atendidas , por cuya raz ón nos

, limita mos alo expuesto y no pasarnos a anotar dato algu
no que con su cult ivo y explotación se relacionen,

La confusión que siempre ha existido en el estudio de
estas cortezas y la falt a de una clasiti caci ón metódica esto
es, raci?~al y cient ífica a~n mismo tiempo, de hi cLiai po
der auxiliamos, para clasificar las numerosas suertes que
el comercio ,nos proporciona" á pesar de los esfuerzos que
con este objeto se han practí cauo por respetables escri to
res, son causa de que la generalidad de las veces sea, poco
m énos que imposible, determinar la especie á que pertene
cen; cierto es que en la practica esto no es del mayor in
terés, pu es basta con que el farm acéutico se cerciore de m
riqueza en alcaloides y por lo tan to sepa si reun e las con
diciones de las quina s oficinales, recurriendo apract icar
su an álisis correspondiente; sin embargo de esto, no pue
de de ningúu modo desconocerse el valor de los caracteres
botán icos, cuyo reconocimiento en mu cha s ocasiones po
drí a ser bastante garan tía para su empleo, y así es en ver
dad, porque precisada la especie á que una quina pertene
nece, si esta no presen ta señal es que puedan in ducirnos á
sospecha r si ha sido ó no sometida á la lixiviación pura
extraer sus principios activos, desde luego y con un a apro
ximación á todas lu ces evidente, podría precisarse su

. bondad.
Sens ible es que el estado de languidez y postración de

la clase no permita á la inmensa mayoría de nu estros.
comprofesores, disponer de un buen microscopio como po
deroso medio de reconocimiento, para con poco tra bajo y
sin otro dispendio poder observar la eatructwn: anatómica
de sus órganos, por tratarse de caract éres que resisten á la.
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La Revista de Medicina ?J Cirnjía Practicas ha publica 
do en su último n úmero la «Historia clí nica » de S. 11. el
Rey D. Alfonso X LI, perfectamente escrita por el doctor don
Tomás Santero, médico qu e ha sido de la Rea l , Cámar~,
con catezoria de prim era... Comprende los capítulos SI
guientes~ 1.o Advertenciap l'eliminar, qu e trata de la nece
sidad de dicha p ubli caci ón par'l dejar á salvo toda respon
sabilidad y p ara recti~car ,opiniones e~~ !'Uviadas . 2.". Oa,/!,
sas. que me llan decidido a la formacion. de, .esta lüstori«
clinica, y al ega, como princ~p'ales, la n ecesidad de dar á

: con ocer la verdad, para rectificar errores y com pleta r la
'. bíozrafla de tan bu en Rey . 3." Su ind'¿vidualidad fisiológi-

, :' ca;;de cuya exposición resulta p~co vig orosa , exc itable
pr edispu esto ~ los dest emp les febri les ó .causon~s, pero no
débil pues cita algunas ca nsas, de diversa índole, que
prueban la exce lente habit ual sa lud y su resistencia orgá
nica. 4." Antecedeñtesmorbosos: dice que en 1883, á fines

a cci ón del ti empo y &. todas la s causas ordinarias que de
algún modo sean susceptibles de modificarlos ó alterarlos.

En vis ta de lo que acabamos de ex pone r y siendo asi
q ue en nu estra cond ición de tributarios, el come rcio ex 
t ranjero nos p ropo rciona',cortezas qu e mucho dejan que
desear, indispensa ble se hace qu e el farmacéutico, con mas
m oti vo h oy qu e 'en otras ocasiones, la s revise yobservo
min uc iosa mente an tes de destina rlas para la pr eparaci ón .
de los múl tiples medi camentos en los cuales en tr an á for
mar parte .

Ahora bien, aunque por carecer de una clasificación me
t ódica no sea fác il precisar con exactitud la especie á que
una 'quina per tenece, pa.ra deducir como consecuencia su
mayor ó menor va lor farmacológi co, sin embargo, la mis
ma ciencia nos pro porciona otros medios que DOS condu
cen al mi sm o fin, aunque por se nda diferente, seg ún ve
re mos á con tin uac ión; medios qu e en la g en eralidad de los
caso s, según du ran te varios años ven imos observando, nos
conducen á formar un juicio tan aproximado, que casi
c ons ta nteme nte el an álixis no hace más que confirmarlo.

En primer término, se hace indispensable cerciorarnos
si se trata de un a corteza verdadera ó fal sa; segundo, si
ésta ha sido lav ada ó lixi viada. Afor tunadamente estas
cort ezas presentan cierto nu mero de ca rac teres por los
cuales se las pu ede distinguir de todas las de más, ya per
tenezcan á esp ecies vejeta les de fa mil ias di feren tes, ya á
la mi sma fa milia de las zubíaceas y á g éneros muy pr óxi
m os al Cinchona. Sabemos perfect amente que se nos pre
tan ya en cilindros desde el g rosor de una pluna de escribir
al dedo grueso de la mano, ya simple men te acan aladas. ya
en placas más o ménos gruesas y por lo com ún desprovis
tas de sus cub iertas más exteri ores, en todos sus esta dos '
las fuleros liberian as presentan una disposición tan ca rac
te rística, que no es posible confundirlas; porque ya estén
a islada s ó reun idas en pequ eños grupos sus fi bras, no si
mulan n ing una se rie regular, ni en su ' corte trasversa l se

.. ve n las estrías ra diales de m uchas cortezas ni la disposi
ci ónhojosa de otras [m uchas. Despu és de esto, los carac
téres orgauoléptícos, a unque fugaces é insuficientes por si
.s ólos, son susceptibles de ayudarnos, siquiera sea solo en
parte, á esta blece r esta distinción, en esp ecia l el sabor, por
.ser el m as con stante y que en los mat er ial es que nos o CU'"

. pa n es ca rac te ríst ico, a margo y astringente á la vez, do 
minando el uno sobre el otro, según la cantidad de quin i 
na, cin con ina 6sus hi s6meras que la corteza conteng a .. Si su
as pecto particular, unido á la un iformidad de color en su
f ractura , principalmen te en las cortezas plan as, no haoe
sospechar que ha sido lavada ólixiviada, 'podremos pasar
á apreciar su mayor ó me nor va lor, esta bleciendo un a
compa raci6n con los dos ti pos sá biamente señalados por
MI'. \Vedell y t an perfectamente estableci dos, que á nu es
t ro modo de ver, su importancia es in eg able en el recono
cimien to de las cortezas comercial es. El primero lo cons ti
tuyen las cor tezas de quina calisaya, cuyas ti bras Iiberi a
nas son finas y cor tas y están poco unidas entresi, formando
un liber con elementos muy fin os; qu e se sepa ran fácil
m en te prod uciendo un a espec ie de polvo ó pequ eñ as agu
jas que si pen etran en la piel pr oducen un prurito des
agradable , El ti po op ues to lo con st it uyen las cortezas de
la Oincñona puoesceue dé Wed, en la s cuales el liber está
consti t uido por gruesas c élulas fibrosas, reunidas muchas
en conjunto, m uy adherentes un as cou otras, resultando
por lo tanto una extruc tur a fibrosa -mucho más g rosera .y .
qu e'a l romper la n o pro duc e el polvo pr udente de la qu ina '
calisaya . En las especi es bu ena s de quin a,. la ex truct ura
liberi ana se aproxima tanto más á la de Ia qu ina ca lisaya
cuanto son mej ores, al paso que m er ecer án desecharse to
das ' aquellas cuyo li ber recu erd e el de la Oincllana pu
beecens.

¡'o. ,

Nu evos purgan tes: El Dr. Desnos describe los sig uien tes ,
en una comun icaci óndi rigida á la Acad emi a de Medicina
de Pari s. 1: Bap tisino, resina obtenida del índ igo sil ves
t re , se t rata la tintura a lcoh ólica delindigo por med io del
agua destilada, qu e se apode ra de parte del alcohol y pre
cipita la citada resin a, que es la que se emplea .
· 2." Sanguinarino, ex tracto seco ob ten ido de la sangui
naria canadensis, de la familia de las papaverá ceas. Es
in seg uro en su acción. .

3." J1lglandino es otro.e~tra c to seco, obtenido del [u
glans cinerea, n oguera am erican a septentrional,

y 4 .0 Pitoiacino, que se obtien e del plty tolacca de
cendra.

Todos se administran bajo la form a pulver ule nta , siendo
el más enérg ico el Pitolacino, que, a las d ósis d? 10 á 20
cen t íz ramos , produce exce lentes resaltados, debi en do por
sus efectos ser incluido en el gTl1pO de los evac ua ntes co
lagogos .

et

Hem os leid o atentamente el articulo publicado por nues
tro compañero La A sociaeion, acerca de l diputado por
aeumulaoión, y por cor tesía , ma ni festamos qu e ni acepta
mos ni rec ha zamos la idea, p OLono quere r mezclarnos en
los as untos poli ticos.

•

El Dr. Schoenfeld, para hacer desaparecer el olor cada
vérico, aplica á las fosas uasa les y dem ás ori ficios las si
guientes mezclas desinfectantes, fác iles de modificar según
las circustancias:
.. 1 ." Acido salicíli co; éter, gli cerina y espí ritu de esp lie
go, de cada una 30 gramos; esp íri t u de vino, 200.
· 2." Acidos bórico y salic íl íco, de cada uno 20 gramos;
polvos de cane la , de carbón de encina y de quina, de cada
uno 10. .
- 3.° Para limpiar l a cama y h abit aci ón del en~er~o : áci
do salicilico, 40 gramos; bórax , 10; a lcohol y g lice rina , de
cad a uno, 75; agua destilada, 500.

$

CRÓNICA.

~"'~~~:r-,

el ét er y se destila despué~, se obtien e un aCei¡e.~~.W9-~>"
tasa fracciona en dos por ciones, una soluble, rá;;;lUsolu~ /" " .

ble e.n la soluci6 n alc a!in a..El ácido clorh ídri ~!epa,.r~ .~~ ~~9\
la primera un a susta ncia cris tal ina que se aIS a.=~n'e~ ¿:'a.t!-;-.. "' ':;"-' \.
xilio del éter . M;:"" '};" ~" " ': ':';' :'! "I~ ':J \
~a parte in solub.le en el álcali, la ole opten ~~, tlp:..~. .' .•~·.i~ . i. I .:i'. ' :.~'\

do incoloro qu e h ierve en tre 204-206°, con 19.~, á'm~,~!a \ . ': .: ,~ ,1

piperita; el aná lisis indica qire es un compu fo. iS?Jlneró"> ." '.
del born eol CIO H¡s <?; si se la destila sobre so~i I ··a.,11~ if~~~i" .\~:c~, ~ ..,
nol, Cs H12 O, que ti ene el aspecto de un aceite ~g9 cplo~, «¡' ;1'" :1'
r~ado en amarillo, y cuyo sabo r y olor recuerda1~.í~ ~}.:~ :, ::~/:

· tim ol. ...,.........~,
· . La susta ncia cri sta li na (estearopte na ) se pr esenta bajo la .
forma de agujas monoclin icas incoloras, que se subliman

..parcialmente á 820° Y hi erven a 220°, desc omponiéndose;
su análisis conc uerda con la fórmula C5 H8 °ó el oxialcan
for Ca H32 0 5 , de E. F lüc k ig er .

(Journ. of t ñe Chem, Society, 1855, p. 1442.)

RICARDO J. G ÓRRIZ.

, SOBRE EL BUCHÚ (BAROSMA CRE;NAT A), .

por M. Spica.

El valor terap éutico de l as hojas de buchú en el trata
m ient o:del catarro.ves ical 'par ece ser debido a la presen cia
-de un aceite ' vol átil y una ..reeina excesivamen te amarga
F lückiger ha extraido de las hoj as del Barosma betulina
una sustancia cri stalina y un aceite. Cuando se tratan por

(Se contimuirá.J
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..:: .

de Noviembre, sufrió un a pleuresía reumática, ' que . se
- cur ósín haber queda do reliquia apreciable. En la pri- '

mavera de '1884 sufrió los efectos de un enfriamien to.
' Y elesde en tonces comenzó á sentir accesos febriles en
.. la s no éhes , precedidos de un lij ero esca lofrío y terminados

por sudor á la madrug ada, queda ndo bien todo el día. Con
el' plan conveniente se ven ció dicho estado , después de tres

, mesesde duración. Durante mucho tiempo gozó de exce
lente salud, no obs tante exp one rse á pen osas fatigas, por
los sucesos pasados, y te rmi na que, los an tecedentes m or
bosos, en últ imo resultado, son el haber pad ecido frecuen-

• tes fiebres catarrales, enfermedad común; cita qu e también
sufrió hemorragia bronquial y epist áxís, fácilmente -cohi
bida, y á la que no le atribuye importan cia alguna, y con
cl uye afirmando que por entonces el Rey no estaba tísico.
5" Ultima enfermedad; á v uelta de algunas conside racio
n es, ma n ifies ta qu e en el verano último pr esentó el Rey los
primeros cam bios físicos, que se ace n tuaron debido á un
enfriamiento, ofreciend o los sí ntomas de flebre catarral,
an áloga a la que sufrió en el año anterior; pero ya conva
lecien te y algún tan to repu est o, en el Pardo adquiri ó por
nuevo enfriamie nto un catarro bronquial inten so, con alte
ra cion es g ast ro-intestinales, que por un curs rapidísimo.
dos dias , lleg 6 a ofrecer sín tomas bastante, para diagnos
tica r con los Sres . Alonso Rubio y Camisón . qu e el dí a 24
de Novie uibre el Rey pad ec ía tubercu16sis aguda, cuyo
padecimiento ocasio n6 la mu ert e. ,
. Espec ia l inteligenc ia mu estra el Dr. Santero, al enlazar
los sucesos ex planados en l os capí tulos indicado s; pero es
la verdad que la lectura de dic ha histor ia clín ica, no per 
mite forma r un juicio exacto de asunto tan maltratado.
R ápida pu ede ser la aparición y ma rcha de la ti sis, pero no
tantoque se desarrolle y terminen en dos dia s. Adem ás faltau
an tecedentes morbosos, que solo el Dr. Cami s ón puede
proporcionar. Y por otra parte, en la últi ma conferencia, 6
sea ,en la de la tarde de l día 24, poco influyeron los datos y
refl exiones del Dr. San tero, puesto qu e el Sr. Sánchez Oca
ñ a, emi nente clínico, diagnos tic ó la existencia de bron
qu iti s con anemia y nada más; el Sr. Ledesma, hizo un
pisto de ane mia, as isto lia y tu bercul ósís, l o que aceptó el
Sr ..Candelas, y por último, el Sr . Riedel se «conformó con
lo. qu e venía expuesto », ¿por qui én '? .
. En resurri en, consid eramos que hay que ampliar la his
toria clí nica indicad a, para que resul te un juicio lógico,
conc iso y exa cto, y es lo único qu e nos permitimos decir
po r ser asunto mu y delicad o.

, .
Nuestro distinguido y querido colega El Genio Médico

Q1lirúljico, en su ú lt imo número, publica lo sig uiente:
«Una estátua al D,'. Casas. - Hemos recibido un bien

escrito comunicado de n ues tro apreciable a migo, distin
guido j 6ven médico doc tor D. F. Sampietro Galligo, en el
que después de ha cer los justos elog ios que merecía el que
por tanto tiem po fu é digno decano de la Facultad de Medi
'cina de Zarag oza, pr opone que 'se le erija una estátua en
aquella ciudad, y ya que no podamos pu blicar por falta de
es pacio dic ho comunicado 6 artíc u lo biográfico, lo hace
m os del objeto qu e eucierra y á cuyo buen pensamiento
n os ad he rimos.»

Agrad ecem os á nu estro colega su adhesion, y felicita
m os al Sr, Sam piet ro, dis tinguido discípulo de esta escue
la , po r s u feliz idea .

Conocido el juicio que ten em os de la person alidad del
Dr . Casas , escusa mos manifestar nuestra in condicional ad
hesion al indicado pensamiento, y desde lu ego ofrecemos
nuest ro modes to peri6dico si se considera necesario para
contribuir á reali zar la pr oposicion . '

•
Los periódico s políticos an uncian que el Sr. Montero

Ríos, por iniciativa pr opia , pr oyecta, no solo la supresión
de la en trada en el pr ofesorado público por ascen so de au
xilia res, sino tambien anular los n ombramientos de cate- '
dr áticos hechos en los pasados tiempos por ese procedí
miento. . . .
- 'Aplaudimos incondicionalmente la idea; h ora es que se
cierren la s puertas del favor y la s fal sas, lo que además de
se r ben eficioso y justo, hará que vuelva la seriedad, perdi
da en nuestras Universidades.

•

Durante la ú lti ma quince na, han sido no mbrados el de
cano y secretario de nuestra Facultad de Medicina, y hasta
un bedel en sus ti t ucion á otro dejado cesa nte, porque si,
pero..;.. como son as un tos puramen te person ales, no que
rem os tratarlos en este peri ódico, que tan solo es cient í-

: fico. ,1- ..
Segun el Tlle Ne'í1) Y 01'k ilfed. Jour u, el Dr. J. J~ Chí

solm de Baltimore, ha en uclead o el gl obo del ojo por un
n~evo méto.do,.~ue co.ns iste en exti~par la CÓrnea por me

-d ío de una InCISIÓn' circular, practi cada alrededor de su
borde, evacuando el contenido del ojo .y conservando la

'esclerótica. -, , 1 '

La novedad anun ciada no es ta l. En primer lugar ' no
puede llamarse extirpaci ón 6 eun cleacíón del ojo, pu est o
q~e se conserva pa r~e , y ad emás. el nu eu o método no es
má~ qu e la ' resecci ón de la córnea, operación muy co -,
nocida. ' . '
. Como ésta sa l!- mu chas de las novedades que los ex tran
jeros nos anuncian , y llamamos la a tencion de n uestros
'coleg as para que no las repro duzcan, sin la ad verten cia
conveniente.

•
Ha muerto uno de los m ás ilu stres mé dicos de Francia

el sábío Gu erin, á la edad de 85 a ños, '
Ni su gran nombre, ni su avanvada eda d habían podido

detene~le, en el mod o.de vivir qu e desde primeros de siglo ,
se habla Impuesto, SIendo hoy como en tonces uno de los
hombres que marchaban á la cabeza del movim iento cien
tífico.
. En la .¡\cademia -:i en el libro. ha demostrado lo mucho
que valía como orador, com o escritor y como cirujano. .

Nació el añ o de 1801 en el departamento de J enmapes
en Bélgica. desde donde se traslad 6 á París á los 16 año s'
con objeto de seg uir la carrera de Medicina. '

Muy jóven, y apenas graduado de doctor, tomó parte
activa en las más intrincadas di scusiones qu e en aquella
época de transición de la cienc ia llenaba por comp leto la s
Academias de Francia é Inglaterra.

. En el c6lera del año 32 8UP? conquistarse gra,n reputa
ción, tanto como hombre de CIenCIa como patricio amante
de sus conciudadanos, Siendo aquélla una de las primera s
invasiones que dieha terrible enfermedad hacia en Europa
los médicos desconocian en ab soluto la sin tomatolog ía, l~
marcha que seguía yel tratamien to más conveniente para
combatirla. ,
" Pero bien pronto Guerín desvan eció aquellas dudas, y
con sus g randes facultad es de observacion deseribió los
síntomas del cólera, hizo su diag nóstico diferencial, pl al1
te6 su tratamiento de tal modo. que casi pu ede decirse que
de entonces á hoy no ha hecho más que repet irse lo qu e él
dijo en aquella lejan a época. -
. , Pertenecía á la escuela qus sostiene la Generación espon
tanea, y por aquel ent6nces y antes de que Pasteur viniera
á demos~rar. s~ inexactitud manifestando ~er cierto lo que
en un pnncipio se llamaron lasfermentaciones, hizo det e
nidos trabajo s para averig uar las causas de las enferme- "-
dades parasitarias . .

En el año 1837, presentó á la Acad emia de Ciencias una
interesantísim a obra, en 16 volúmenes y 400 plan ch as, so
bre la 1?e~erminación cientifica de losprínc.ipios, métodos '!I
procedimientos de la ortopedia, que fu é premiada con el
gran premio de cirujía, que no había sido concedido ha-
cía muchos añ os. '

En la Acad emi a de Medicina figur6 como jefe de los.
defensores de la Generación espontánea, siendo quien má s
rudam ente ha combatido la teoría parasitaria, en aquellos.
tiempos en que no resultaba ab solutamente demostrada
como lo est á ahora.

Guerin ha sido toda su vida periodista, dirigiendo la
Gaeette Médicale deParis, Le Nationai, desde su funda
cion, y Les comp~s rend,us, de .la Ac~demia de Ciencias, y
colaborando en 'diferen tes revistas CIentíficas.

Como hombre político, estaba afiliado á las escuelas li
berales avanzadas, de las que nunca quiso aceptar cargo
oficial alguno. .

[De la Clínica de Granada.•)"

Tipografía de Z«carias Rodriguez.
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RES ÚMEN,
S ECCIÓN :MrwJCo 'QUlllÚllGICA : Diagnóstico de los tumores

del ooario.s-De la ptomainas y {luto infección. Medica
mentos de elección en las enfe rmedades de la primerainj an
cia, (conti1mación).-SI¡CC IÓN FA B1\IAClm TlcA : Acción de la
aconitina en las neuNtlgias.-:-Reconocim;iento de algltnas
quinas comerciales, (contiuuacion). - MIWJC AME NTUS N U E

vos.c-Cuóruox.

á ocup arnos de un asu nto dud oso, de la npre cinci ón de un
proceso cr ónico, q ue por 10 frecu ente y dificil d t ~ diagnos
t icar, se presta al proceder qu e recrim ínum os. Nos referi
mos ,,1 diag nóstico de los tumores del ova rio. ¡.:" posible se
recu erde q ue hay otro" muchís imos as un to» tarnbien du
dosos, qu e co nviene esc la rece¡', pa m 1im ita l' la s fa Itus del
eg oieta , es cierto, pe ro no pretend emos hacer!o todo, sim
p lem eute qu erem os contribu ir a l obj eto ind icado, y elej i
mos los procesos que cun mns frecn cncia se descouocen con
oportu nitlud.

' ~

SE CCIÓN MÉD ICO-QUIRÚ RGICA.

DHGNÚSnCO DEWS TUUOHES DJ~L OVARIO.

l.
En el ejercicio profesion nl no siempre se ati end e prefe

ren temente al , in ter és del pa cie n te; es frecu ente observ a r
que el méd ico, ' tem iendo la pérdida del diente p or el in te
rés m aterial qu e le reporta, contem porí za co n padecimien 
tos que no a lcan za it definir. Pu ed e se,' nu e alg-unos.j uxgucn
exujerarla la afirm ació n; pOI' desgruciu es cier ta , sino que
son t.i mi ta dos Ios casos en qu e p ueden comprovarse. Este p l'O

ceder lo hem os aprecia do en m uchu s ocas iones, prefer en
tem en te cuand o se presen tan á la observación tu mores,
que unte las dific ulta des q ue ofrece e l di agnóst ico, se lim i
t an á ver trauqut lumeu te Sil crec imi ento, sin solic itar la
consulta tan precisa , haciendo por el coutru rio, todo lo po
sible p HI'a que no llegue á interven ir ot ro profeso r. Efect i
vamen te, todos - los que ten g an ocasión de tratar un gol'a n
número de enfermos de tumores , encontrar ásiem pre nlgu
nos de ellos qu e dig a II que el m éd ico qu e hasta entou ces
le s visitó, les prescrib ió ulgun medi camen to para procu rar
la resoluci ón , en forma de ung uen to ó .ag ua ap licad o so
bre la región , du rante muchos mese.' , señ ul evillen tc de no
COll (JCCI' el dia g nóstico; ó bieu dit'an qu e, su médico les ha
disu adido de un a ap era ción por ser incicr ta ó inseg ura. El!
este momento recordamos p ubres muj eresmoribulldas, qu e
por segui r -.el proceder indicado los primero s médicos qu e
la s vi::iitarón al com enzar el proceso, fat almente ll1l1l'ierón
ó han de morir sin qu e sea hoy oportuna la interven ción
médico-q llirurgica in llicada para el pr oceso en su p rincip io
con es peranzas de s~lvación, P ued e ser que los que ay er
estaban t ranqu ilos aplicando un un g'uento resolu t ivo, hoy
q ué tan cla ramente co noce n la naturaleza y efec tos del t u
m or lamentan su falta de cono cimientos para diagnosti car
el p roceso; lamentan el no dejar qu e otros profesores es?e
ciali st as hi cieran opor tunam ente lo qu e la cien cia y la ex
peri encia acon sejan; pues es, para nosotros, cierto, qu e,
pUl' grande que sea el egoismo de un hombre, llega un
momento que siente las faltas cometidas. Y como cr eemos
en el arrepe ntimiem to del egoista, deseamos contribuir á
que n o haya lugar á tales faltas , qu e redundan en perjui
cio de la humanidad y de la ciencia. Con esta idea, vamos

n.
Ex isten te un tu mor in tra-nb dom lnal , hay q ue cerciora r 

nos de su punto de pnrtida , y para nu estro prop ósito de su
asiento e l~ el ovario. Los t um ores de l;-: s tr ompas ut eri nas ,
de los t-jidosparaov áricos ó de ligamentos anchos, en g e
u eral, no se difere ncian de los del ova r io, porque todos tie
n en la misma ba se; por otrn par te las n eoplaxins na cidas
en los hu esos p elvi un os, son raras y fúci les de di ugnostica r¡
asi es qu e In c ues t ión queda limit ad a Ú s i un t umor es ova
r io ú uterino . Tod o tumo r desa r rol lad o en los órgu nos COIl 

t enid os en la pelvi s, al elevars e, pu ede recorioc eree por la
exploración vagina l, y la pal puci óu ab domi nal , por cu yo
m e.l io se Jlpg'a ';} al canzar un seg me nto de l mismo , y ú pe r 
cibir' sus relac ion es con los dem ás organos. y hasta sé cou
sigue señnlar su posici ón , udherencia s y movllidud . Si se
lll' g a á aislar, por la mano , el ut ero del tumor, pu ede con
siderarse corno mu y p robable qu e el 'p roceso es ovárico. La
posición y si tu ac ión del utero con res pecto al tumor no es,
en es to, de g ran importancia , p ueden ser de tod as cla ses;
an ter iores a l ova rio hipertrofia üo; inferiore s hasta en pro
la psus; en nnteversión flex ión anter ior, y la tera l; y en dis
ten sión ascendeu te por adher en cia ov áricu.

Entre las difi cultad es qu e ofrece cl reconocimiento, hay
qu e reco rda r qu e , no todos los tumores ováricos pu eden
a lcanzarse desde la pelvis, por ser largo el pedi cu ro; por
pen et rar las asus intesti nales hacia la entrada de la pelvis,
pOI' delan te de la perifer ia erel t lllIlor; tamb ieu sucede qu e
e l tu mo\' es ta. e::: t rcultnmente ad hel'ido al utcl'o y no es posi
bl e uü;lado; y otras vece:::, siend o los t umores el e orig en
uteri no, estan tan poco unid os á (lic ho Ól'g-allo que no es
posib le recon ocer Sil origen por la pa lpac ión; por último,
tambien penetran d esd E~ aniba eula pe lvis, las neoplasias
peritouenles'y los quist es de los rili on es . Por lo tanto, aay
qu c confps<lr, q ue por di cho recon ocim iento á veecs no es
posible fija r el d iag'nósti co de origen, y hay qu e apelar á
otro s me d.ios al h acer el diagnóstico difer encia l.

111.

El di agnósti co de los t um ores de ovario, fr ecu entemente
es incie¡'to. No o!;lsta nte los med ios de observac ión, ap esar
de la per cu si6n, punción ex ploraclora reconocimiento rec
·t al recomendado por Simon, algu nas vec es se juzga.como
enfermedad hepatica con ascitis, ó mioma blando, etc., lo
que en realidad es quiste. Puede sé r qu e haya quien crea
de escaso interés la precisión del diagnóstico. Suponiendo
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indiferen te pa ra el trat amiento qu e el tumor ten g a origen
en-e l útero ó en el ova rio, pues to que afir mando la impo
s ibil idad de curaci ón, se dic e qu e es basta n te some te r a la
pacien te á .la acc ión de ba ños mi ne ro -medicinales . Tal cri

-t erio .lio es admisi ble en el dia, por mas que much os lo
- . ac~pte n , 'desde el mom ento qu e la ciencia y la ex perienc ia
nos -enseñan la m an era de con seguir la c ura radi cal por
m edi o d e la ovariotomia; y en es te supuesto, es induda ble
que la p reci síon e n el diagnóstico es el ele men to ese ncia l
para'formul» r la indicación ,

Las difi cultades del diagnóstico y los errores quirúrgi
eos con secutivos, no dependen ú nica men te de la na turale
za del asu nto, sino que, mu chas veces, dep end en de la fal
ta de con ocimien tos ó el e la fal ta de c uidado y a ten ción del
profesor qu e hace la obse rvación.

Cuan do se prese nta á la obs ervación una mujer con
aumento de vol umen del vientre , lo primero qu e hay que
compro bar si ex iste en rea lidad nn t um or, y precisar el
sit io de or igen . Si al trav es de las pa red es abdominales se
puede circ unscribir con separación de l as partes inmedia
tas, desde Iuego 'afi rmaremos la p resencia . Pero si por la
palpaci ón y po r diversas ca usas, no se cons igue precisar el
contorno, no hay posibilidad de h acer el diagnóst ico g e
nérico, y enton ces se presentan las di ficu ltades pr opi as de
la n at ural eza del asunto. En estos casos el estad o patol ó
gico q ne en mu ch as ocasion es da lug ar á confusion es la
ascitis con los quistes. En am bos pro cesos existe co lecci ón
de líquido dem ostrado pOI' la flu ctuación; pero g en era l
ment~ es faci l di ferenc ia dos; en el quist e se pu ede abraza r
el sa co bi en cir cunscrito llen o y ten so y moverlo en diver
sas direccion es deb ajo de las paredes abdomina les ; en la
asc it is no cabe la limitación; la fluctuación es profunda , y
el Iíqui do varia su ni vel con el ca mb io de p osición de la
enferma. Sin em barg o, la esc esiv a can t ida d del líquido
p ued e di ficu lt ar el di ag-nóstico diferen cial; pu esto que en
estos casos, la flu ctu ación det erm in a ond as que se propa
g an en un a gnm exte ns ión y no se presenta contorno bi en
definido a un siendo quist e e l pr oceso. Pero se cl~e, que la
asc itis se conoce porque el vien tre se p resenta igualm ente
ab ultado h acia a mbos lad os, las reg-ion es lumbar es es ta n
dilatadas y la re g ión umbilica l está rela ti vam en te
a planada; y en los qui st es ap ar ece cen tra l ó Iater uliz ad a 19
prominencia, De escas o va lor son es tos sí ntomas, c ua n do
es esces iva la dilatación y de mu cho m enos las dil ataci ones
venosas y el edema de l:[s est remir1a des inferior es , qu e co 
mo efectos de la pres ión sob re las ven as intra-abdo m ina les ,
son síntomas comun es no s olo a los ind ica dos procesos,
sino á otros vario!". Se dic e qu e las principales diferen cias
resultan de la palpación y de la percu sión, y se recu er da
q ue, en la ascit is, el lí quido se ac umula en los s it ios mas
dec lives y por lo tanto los resultados de la percu sión var ía n
con In. posición (te la en ferma; m ien t ras qu e cuando él l í
q uido es tá enquis tado , cas i son invar iabl es , sea cualquiera
la pos ici6n de la en ferma, El son ido mate y cla ro qu e re 
s ult a á la percusión. es m at e en las regi ones lumbares y
claro en la umbilical en la asc itis , es ta ndo la enferma en
decubito sup ino; y todo lo co ntra rio cuundo se t rata de un
quiste. Sin emba rg o, tampoco es r igurosamente cierto, pu es
s uce de mu chas veces en la ascitis qu e la región i lia ca de
re ch a , y a un la lumbar, dan sonido claro . timp ánico, por
la existenci a del intestino ciego, fijo y dí st endido por los
g ases; á veces, en Ca SO (le qu istes ová ricos , por delante de
s u contorno inferior . se h all a un asa intestinal, po r Jo que
resulta á la p erc usión sonido timpánico en el ep ig as t r io.
Por lo tanto, los sintomas ind icado s pu eden dar lu g ar a
error. .

De la fluc tuación se dice, qu e se aprecia mejor en la as 
cit is, qu e en los quistes. pero n o es cierto; la claridad de
este sintornn, es tá en relación de la posic ión de la robu s
t ed y grosor de las pared es abdominales y de la cantid ad
de líq uido, q ue present a la enfe rm a y por lo tanto, es sín
to ma equ ivoco .

Siempre resultarán in suficien tes los sín to mas in di cados
cuan do es extra or dinaria la di st en sión del abdomen; en
estos casos, n i la palpación ni la percusi ón permite resolver
el problema y hay que a pela r á la puncion; por cuyo me
dio , se lleg a á form ular en mnchísimos casos el di ag nósti
co diferencial. Efectivamente, la pu nc ión es un auxilia r
esencial del diagnóstico, pues muchas vece" He h ace pos i
bl e, una vez practicada, exam inar p or el tacto .la relación

ex~stent~ entre los órganos abdominales y un tumor que
quiza eXls~a, y apartar las causas de error por la palpación
y percursi ón, deb ido á la di sminuci ón qu e resulta en la
ten~ión y plenitud .del vi entre. Sin embarg o, la adherencia
posi ble del tumor, pueden dar lu gar á que el ex amen físico
no d é el resultad o indi cad o, despu és de hecha punción , De
aqui qu~ el resultado del exame n q uímico y mi croscópico
del líquido proporcionado por la puncion, sea cons ide rado
com.o dato de mas confianza . Al obje to, record am os qu e el
liqUl~o conte nid o eu los quistes ováricos es cla ro, ac uoso,
amarillo claro ó de color m oreno sucio , cons is ten te , h asta
coloide, ca pa z de formal' h ebra. Por el contrario en la asci
ti s , el líquido sie mpre es fluido y claro relativam ente. En
el liquido quí st lco se encue n tra la mucina ó susta ncia co
Ioidea, la albumina y espec ia lme n te la materi a orgánica
conocida con el n om bre de para lbú mina, y en el liqui do de
la ascitis, que al contact o del aire depo sita, casi cons ta n
temente un coágulo fibrin oso, no se enc uent ra la parnlb ú
m ina. Esta sus ta nc ia qu e es tan im porta n te , bajo el punto
de vista diferen cial, se recon oce por un a corrie n te de ácido
carbón ico , que pasan do a l traves del líqu id o cis t ico filtra
do, la precipita en forma de copos finos; ó po r la acc ión del
alcohol absol uto que la precipita, elcua lcale ntadoen agua
destilada durante va rias h oras se cons igue qu e se redi
sue lva ,

Como carac te res mi cr ográficos, en el líquid o de la asci t is
se halla el en dotelio de la se rosa y las cél ula s em igra ntes
pro cedentes de esta últ ima, lo que no se p resen t a en el lí
quido cistico, en el qua se obse rva como car ácter morfoló
gico, el ep itel io cilíndrico bajo di versos estados , esto es,
det ritus ce lulares, g ra ndes c élulas granugientas grasien
tas, ce lu las dilatadas en el periodo de s u trasfo rmación
para lbuminosa, mucosa y coloide, y a lgunas celulas ci lín
drica s bien con servadas, tam bien det ritus , crista les de
grasa de colest eri na, á veces corpusc ulos sang uí neos rojos
y porcion es de pi gment o. En resumen, en el líquido de la
as cit is se h allan formacio nes linfoideas y en el cis t ico ep i-
te liales . ' .

Con la aprecia ción de los s íntomas indica dos, ca si s iem
pre se llegu á resolver el probl em a indicado, y si todavia
se p resentará a lguna d uda , aun nos resta el reconocim ien
to por el recto de cuya importanci a nos ocuparemos pron
to. Pu ede s uce der q ue las dificu lt ad es sea n gran des para
precisar el ori gen de la n eopl asia, y mucho mas cua ndo el
cr ecim iento es tan g rande y las adhe renc ias con las pare
des y los órg an os tan n umerosas que, a un sob re la m esa del
a nfiteat ro es dificil ai slar la neop las ia de los órg-a nos p el
v ia nos; en ton ces el p ráct ico dec la ra la imposibi lidad de re
solver el as un to, proced er admitido; pero si sin h acer la ob
servación por los m ed ios in dicado!", se preten de sen tar el
d iagn ósti co, si po r la simple in sp ección, s in análisis a lgu
n o, se determin a la en fer meda d, el proced er no es correcto,
n o es científico y dice bastante ac er ca de la confianza que
m erece n los juicios del profesor que lo formula . Llamamos
la atención, ac erc a de los diagnóst icos de los tum ores in
t ra- abdom in ales, hechos sin hacer la observación compl eta
ab undan hasta form ulados post morten por profesores que
po r su título indican conoc er la especialidad. Efecti varn en
t e, a lg nnas vece s se h an cali ficndo de neo plasias p eri to
n eales, aun en la m esa del anfiteatro, voluminosos tumo
res qu ísti cos de par edes muy delg adas, adheridas fu erte 
mente á los órg anos y pared es abdominales qu e conten tan
abundante líquido, tan to, que anezaba romper el vi en t re;
sin record ar, qu e los m as rudim entarios conocimientos de
p atol ogía g en era l, no permiten explicar la man era de pro
ducirse la reun ión de tanto líqu ido, po r los tu m ores só li
dos su puestos en el peritoneo, sien do á la vez posib le, que
la ma teria bland uja, que abundantemente se halla adhe ri 
da á la pa red de algunos t umores qui sticos in tra- abdomina
les, sea materi a coloide ó deb ida á las alterac iones produ
cidas p or la inflamaci6n y supuración de los tumores qu e
p rese n ta n esas infeli ces que al ll eg ar al último periodo el
proceso , mueren de marasmo.

POI' lo ta n to, es preciso m ucha ate nc ión an tes de formu
lar el juicio y sien do a lgunas veces dificil, no obs ta n te lb
indicad o todavi a debem os record ar los estados patológicos
que pueden dar lu g ar á errores de di agnó stico.

(Se continuará. )

•



Ampliación de los artículos publicados en los núme
ros anteriores con el título de «Inconsecuencias y con
tradiciones .de las recrias parasitarias», es el res umen
que á continuación presentamos de la discusión hab ida,
acerca de 'dicho asunto en la Academia de Medicina
de P arís, durante los me ses últ imos; lo que es im por
te conocer para formar juicio del parasitismo en me
dicina .

Leida una memoria sobre los alcaloides' derivados
de la destrucción bacterídica ó fisiológica de los tejidos
animales) , su autor el Sr. Armando Ga utier, reasume
sus proposiciones 'funda menta les de! modo siguiente:

,p,... Ptomainas.--En e! curso de la putrefacción de
los tejidos animale s, prod úcen se siempre cierto núme
ro de sustancias alc aloides venenosas, que se forman á
expensas de las sustancias alb uminoideas, como tuve
ocasión de decir en r873.

L os alcaloides son , ó bien exentos de oxígeno y vo
látiles, ó bien oxige na do s. En los primeros análisis que
he realiz ado, he dem ostrad o que los mas importantes
p or su cantidad y co ns ta ncia pertenecen á las series
pirídicas é hidropiridicas. : . "

Queda aún por determinar la consntucron de los al
cal oides que -tienen muchos átomos de nit rógeno, y lo
propio sucede con los oxigenados, a excepción de la
r~e brina y la muscari ~~ ú oxineurina. Dij~ ,hace ~lgun
tiempo que los alcal oides de la putrefacci ón variaban
segun la naturaleza del terren o en que se desarrollan.
Brouard el y Boutmy pensaron que varia bar:, tambi én
segun la épo ca de! comienzo de la putrefacci ón b acte
rídica . R eciente mente el Sr . Bruger, en un trabaja in
teresante, ha con firm ado experimentalmente ambas

I proposiciones . Empero , he observado que cualqu iera
qu e sea la naturaleza del terreno (carne de los mamífe
ro s, peces, m oluscos) es con st ante la presencia de los
compuest os hidrop irídicos, cual si fuesen los productos
alca lino s con stantes de las bact erias que m ás vit alidad
ti enen pa ra vencer á las dem ás. '

B . L eucomainas .-Generalizando es tas investigacio
nes, en r881 anuncié qu e se hallab an constantemente
en 'los excrementos de los animales vivos y sanos,
cuerpos de la naturaleza de las ptomainas . Demostré
qL1e los alc aloid es de la orina ,de Liebricht y Pouchet
,deoian eq uipa rars e á los alcaloides de pu trefacción en
tonces conocidos, y señalé alcaloides semejantes en la
sali va y ponzoñas. Les llamé leucomainas para distin
guirl os de lo s alc aloides cadavéricos (pto mainas, de la
p alabra griega ptoma cadáver). ,

En un a memoria publicada en r881 ind iqué la im
portancia que me par ecían t ener las leucomoinas, bajo
el punto de vista de la génesis de las enfermedades, si
se entorpece su eliminación por los r iñones, la pie l ó la
muc osa intestinal. '

Con el objeto de confirmar estos datos preliminares,
he em prendido de nuevo el estudio de! jugo 'm uscular
de ma níferos gra nde s, y he obtenido de él cinco nuevos
alca lo ide s perfectam ente.definidos y cristalizados, do 
tados de una acción más ó menos fuerte sobre los cen 
tros nerviosos y que producen la somnolencia, fat iga,
y alg unos, vo mi tas y diarrea (á la manera de los alca
loides de las ponzoñas), pero menos act ivos que los al
caloides cadavéricos .

He demostrado también que estas bases se originan
en vid a tí. la manera del ácido carbónico y la úrea. F al
tame ahora indicar el mecanismo de producción de es
to s alcaloides, ya sean putrefactivos, ya patológicos , ya
fisiológicos; así como las consecuencias de su produ c
ción incesante en la economía, y de sus cambios ulte 
riores y modo de escapar á sus efectos .
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DE LAS PTOMAINAS y AUTO INFECCIÓN. Gracias, á la respiración y á la circulació ~'(~,;'~::§hi',>' ::~)\ '
gre, el oXigeno parece penetrar por todas ~es., ~l:'l~~lf "" \ ~:,.;o ,, "
organismo animal; pero d~ esto no se dedu e.::qu~t\!F\rá: 3 ~ ;
da an imal (esto es, los fen ómenos sucesivo 'efe >a:t:tmrr-'.,lT I ,:;...; ¡ '[k
lación y de d.esasimilac,ión d~ los telidos) s~a"'~{s~~J~~;~ ¡~ k:;;i ¡ * ; ~'~~
mente aerobios, Las transformaciones de ~osJ(J;:ll!.?/AY';Y! ~'l"j ;'~'. ;

de lós animales super iores son, .l!or el izlfq 'f"l'rJ't" , \ : :/,1¡" :~' ,,,
anaerobios en un a notable proporczon , 1':! ~, '\:; "".;.-t ' '

H é aquí un a proposición que puede parecer pa '~ .......~'
ja y cuya demostraci ón experimental y te órica he pro-
curado dar antes, segun cre o, qu e que otros .

Dejando aparte la formaci ón de las ptornainas y leu
comain as en e! seno de los órga nos , tomemos, para
establecer por cálculo el de sdobl amiento ana ero bio de
una parte de nue stros t ejid os, un o de los célebres expe
rimentos de P ettenkoffe r y Voit so bre la combustión
animal.

Un perro de 33 kilogram os, su jeto a la obse rvación,
absorbe cada dia la sigui ente cantidad de oxígeno (sin
comprender la del agu a de los alimentos y be bid as).

O xígeno tomado del aire por la re s-
piraci ón. . . . . . . . . 477 gramos.

O xígeno de los alimentos secos . . . 79 -
Por otra part e, y el mi smo ti empo, este perro sumi

nistraba por los pulmones, piel, orina y demás secr e-
ciones: .

Oxígeno cscretado (s in incluir el - ,
del ag ua ab sorbida y eli minada). 587 gramos .

Ahora bien; si e l perro sólo ha recibido p or e! aire
477 gramos de oxíge no y ha esc ret ad o 587, la di feren
cia r ro gr amos, proviene de la combustión autónoma
de los alim entos)' tejidos que p .uan al estado de ácido
carbónico, agua , úrea, etc., sin ninguna adicion de
oxíg eno exterior, L o cual q uiere decir que las cu atro
quintas partes poco m ás ó ~nenos, de nu est ras combus
tiones internas, son verdaderas fer me ntaciones aero
bias, comparabl es á la oxid aci ón del alco ho l bajo el in
flujo de! lv.[ycodenna irini ó aceii y que una q uinta parte
de 'nuestras comb ustiones desasí milatrices se producen
á expensas de los tejid os mism os, sin interve nción de l
oxígeno ext erior. En un a pa lab ra, qu e esta parte de los
tejidos uive á la manera de los f ermentos anaerobios Ó

pútridos , Si , pues, la vida ín tim a de es ta par te de las
célu las animales ag ru padas en tejid os y v iviendo sin
oxígeno del aire, se parece , por la manera como asimi
la y desasimila la materia orgánica , á la vida de los fer
mentos bacteridios, será posible en contra r en nuestros
productos de secreción las mi smas sustancias que se
encuentran en las fermentaciones ana erobias de los al
buminoides, es decir, en las fe rmentaciones de la pu
trefacción. Y en efecto, encontram os en nu estras se
creciones normales , y casi sin exclusión, el conjunto de
los productos de la putrefacci ón p ro piamente dicha, a
saber : el ácido carbón ico y el am oni aco , en parte libre
y en parte en estad o de úr ea ó de sales; fena l, eskatol,
indol, de nu estros excremento s y ori na; los ácidos acé
tic o, butírico y demás ácido s gras os supe riores; los áci
dos l áctico , succínico, fenilacéti co de nu estros mú scu
lOS, de nuestras glándulas y de nu estra orina; la xant ina
y la sa rcina de los m úsculos y de la orina , Señalemos
tarnbicn en las putrefacciones el nitrógeno , los gases
sulfurad os y fos for ad os y e! hidrógeno del tubo diges
tivo .

La identidad casi completa permitia esp er ar encon-:
trar en los mi sm os jugos mu sculares, sangre, orina, et
cétera, los alcaloides tó xicos de l a putrefacción y en
efecto, lo s he distinguido, primero en la orina, saliva, '
ponzoñas y diversas secreciones glandulares , ' como la
del gusano de seda, y las he estudiad o particularmente
en los músculos. Existen en la sangre , donde parecen
acumularse, cu ando por un motivo ú otro, no son eli
minados por la piel, los riñones o el t ubo digestivo. En
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.este cuso obran sobre los cent ros nervio sos , ocasionan
"do una serie de fen ómenos patológic os que se de sarro
"Han sucesivamente, contrib uyendo a fo rmar el cu ad ro

de cada enfe rmed ad .
-,.. Dos meca nismos di stintos nos per mit en r esistir á esta
.: incesante nutoinfccci ón: es el uno 1:1 elimi nación del t ó
, s igo y es el otro su destrucción por el ox ígeno . La eli-

m inación por los riño nes es evidente . He encontrado
s iem pre una p equ eña p orción d e ptornainas en la or ina

, normal; p or más q ue, á cau sa de su es ca sez algu ien las
hay a neg ad o. E mpero su exis te ncia es r eal y aumen ta
e n alzunos casas patológic os, como lo ha demostrado
Bo uch clrd e n las en fer me dades infecci osas, en par ticu
la r la fiebre tifoidea , y com o lo ha dem ostrado tarnbien
el Sr. G. P ou chet en algu na s en fermedades cerebrales
sin fiebre. También se había se ñalado ya la crcatinina
en el curso d ~ la uremia, Igua lme nte s~gura m e parece
la eliminació n t~ or el tu bo digest ivo, por mas qu e el
problema sea aquí má s co m plejo , pues un a parte de los
alca lo ides, del intest i no se rá n debid os s in d uda á la fer
mentaci ón bactcridica de los alime ntos ing eridos , pu
diend o en ocas io nes , pasar inve rsa men te á la sangre ,
como lo ha probado el Sr. Bo uchard

El medi o qui z ás m ás p od eroso de q ue la econom ía
resista á la au toin fección, e s sin du da la co mb usti ón in -

. ce sante de los a lcal oides p or m edio de l oxígeno de la
sa ng re . La mayo r parte de esos tósigos son muy oxida
b les, y bajo el influjo vi vifican te y sin cesar renovado
d e l ox íge no de la sa ng re se q ueman y de saparecen en
mayor ó m enor parte , Así, en estado normal sólo en
contram os en la orina una mí ni ma parte de las leuco
main as m usculares, qu e sin duda se queman en el to
rre nt e ci rc ulat o rio y an tes qu izás en los tej idos .

Pero si una causa cu alq uiera clisminuy e el ingreso del
aire en la sang re , si dec rec e la can tidad ele hern oglob u
linu , co mo en la clo ros is ó en la a nhe rnia, o bien si lle
gan a la sa ng re cu erpos qU,e difi cultan la he matos is , a l
mom ento se obser va la acumu laci ón de su stancias de la
nat ur al eza de las ptorna inns y Jeucornainas ó que les
ga rec en mucho y les sue len acompañar. Así F rc r ichs y
Stadelc r han seña lado la aparición de la alantoin a en la
o r ina de los perros cu ya respiración se suspendía, y
también Dastre ha dem ost rado la real idad de la glice 
mia asfict ica , y bien se sabe qu e la aparición de la g lu
co sa se se ña la por la eli minación const ante de m at eria
les ' n it rogenados.

So bre este partic ular pocas in ve stigaciones p recisas
se han hecho aún ; m as, ¿acaso esta teor ía no es plica
las perturbac ion es nervios as de la clorosis , de la ane
m ia y de la preñez, y en és ta el benéfico in flujo de las
inspiraci ones de ox íge no , un ico medio que hoy posee 
mos de co m bati r eficazm en te los vóm itos incoercibles
qu e provoca sin du da la retención en la sang re de un
tós igo m al el im in ado ó inc ompletamen te que ma do? ¿Y
no cabe acaso preguntar si la mi sma fiebre que coin c i
de con un con sumo m íni mo de alimentos y m ay or ex
creción de ácido carbó nico, con m ayor in greso de ox í
ge no y ~on una circu lación m ás rápida , no ten dría tal
ve z po r resultado la destrucción del to sigo que se for
ma ó se ha fo r mado en exceso en la eco no m ia¿

M as, es to es av enturarme po r el resbaladizo terreno
d e las dcduciories, qu izá algo lejanas , de mis exp eri
mentos. A mi objeto basta haber ind icado , sin cxtrc
mar las consecuencias fisio lógicas y terapéu tic as, la ac
ci ón benéfi ca d e los agentes que excitan las funciones
de los r iño nes, piel. y mucosa intest ina l, au n .quiz ás
más de la potente desinfecci ón de la eco no m ía , por to
d o lo q'Je act iva la respiración y la hematosis.

Una pal abra para t erminar . E sta memoria está co n
sag rada al estudio de los alcaloi des animales, Hemos
ind icado la importancia que les asignamos; p ero , de
paso, nos hemos convencido de q ue, por mas intensa

que sea la acción tóxica de los m ismos, lo son aún más
las sus ta ncias nitrogenadas no a lca loideas qu e les aco m
p añ an . E l veneno sé pt ico de P anun contiene poco ó
nada ele alcaloides: las materias cxtractivas o incristali 
za bles de la o rina,' son en ex tremo tóxica s, y por fin,
m e be convencido de que el principio activo de la pon
zoña de los ofidios es nitrogenado, pero no alca l óid eo .
Estas su sta ncias so n más inportanres en cantidad que
las ptomainas y Icucorn ainas, como ellas so n oxidables
y nit rogena das , y m erecen ser est ud ia das de cerc a . Día
ve ndrá , estoy scguro de que su est udio sea un o de los
más fecundo s de la Medicina del porvenir.

(L a Tribuue m édicale)
A.

(Se concluir á.)

MEDICA:'iU": NT OS DE ELECCIÓN

EN L AS ENFEIl.\IEú ADES DE LA P IlIMEIl A INFAN CIA.

( CONTl~r;ACI6N, )

X,

Las bronquit is de median a y g ra n intensidad , so bre
presentar sinto ma to log ía m ás com plica da, t ienen tra
tarnien to más en érgico y son de g ra n compromiso, pa
ra los n iños , por la facil ida d conque llegan ú ser verda
deras pneu mo nias, d urante su cur so , en más de una
o casión .

Ya no es febrícula lo qu e presenta el niúo; fieb re muy
fo rmal q ue de 38 112° para el 39 y a veces ú 39 '/2con
algo de an sie dad re spi ra to r ia, tos persistente más ó
m enos du ra, sc d m arc adísima re velad a por el d eseo in 
ces ante q ue ti en e de mamar, pausas en la succió n, ma l
estar demostrado por inquietud consta nte, a lternada
con coma vigi l y cs tect ore s mucosos y sibila ntes , aun
que no en gran número , bien perceptibles por la au~

cultaci ón y m ejor oicl os p or la parte posteri or q ue p or
la a nt erior del p ech o, so n el síndrome prop io de una
bron quitis fo r mal que ataca los m edianos bronquios.
Con se me jantes sínto mas, hay motivos suficientes, pao
fija r n ue st ra co nsideración en la r egión ó region es co
rresp o ridien res de la jaul a torácica : pero como nunca se
p resenta la bronqu iti s esc ueta, si no las más vece s aco m
pañada de estados sa burrales gástricos, que aume ntan
la importancia del proceso m o r boso, :se fluct ua . en oca
siones y se ba utiza con el no mbre el n uest ro en tender
r ut inario de fiebre l)'astro-cata rra l, q ue , si n em bargo
de tener a lgo de verdad , poe manifes ta rn os los dos
elem entos m -i s a vanzad os en aquel, nada pu ntualiza,
nad a , en p ura fi losofia diag nóstica significa y no deja,
t ampoco, sat isfe cha la conciencia del médico, para po 
der, con desem ba razo, emprender un plan terapéutico
seguro y s in tropiezo s .
. S i la s en fer m eda des se pres entáran , siem pre, fran
cas , con su sínd ro m e teórico y con esa facili dad conq ue
en el ga binete se de scribe n , la m isión del práctico , so 
bre ser fácil, seria ca si rutinar ia; pero, como varían de
esprcsion , siqu iera, en el fondo, conserve n aq uellos
signos , que nos hac en clisti nguir unas de o1ras, de aquí,
qu e h ay necesi dad de escudriñ ar cua ntos de ta lles p re
se nta el cuadro clínico y separar el eleme nto primor
d ial de l accesorio , P ues bien; fun da dos en esto, v te 
n ien do siempre en cuenta el terreno en q ue aque ! se
desenvu elve , la csp lorac i ón metódi ca y circunsta nciada
de l en fer mo, nos p ersu adi d de cual sea el órgano ú 01'
ganos co m p ro me tidos y si lo es tá n en la medida nece
sa ria, para que pueda concebirse so n ellos y no ot ros,
la causa del grito da do por el todo orgán ico.

Con m ucho ti no hay que proceder en la auscultació n
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ACCION DE LA. ACONITINA EN LAS NERALGIAS,

pon EL DR. L. GUEsnoN.

Las propi ed ades fisiológicas. tan ca raéie l'j~ a d<Jl:: de la
Aconitin.lJ, la designan indiscptibl f'mente para eo~bat i r'
las afeCCIOnes dolorosas y en espedal las Neuralgias (Gu-
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tlel pecho en .los n iños , 'porq ue , con ' facilidad, se oye .10 E s muy propio de todo lo catarral, de todo 10A1u*¡~~.~; -:',~/,(. \
'q ue no se busca y se deja de oir lo q ue con afan se in- nario, .el pres.entar,en su c~rso , una fo~ma ~is90§iirÍ~~:¿:E;í~, ·\1.:..,.
quiere. No debemos fiarnos, tan so lo, de la auscultaci ón es decir, n.o Igual, no persistente, como s ucdde . ep>e1;>.~":>\'(·; .•~ \

de las re giones anteriores del pecho ; en infi nidad de es ta do francamente inflarnatorio; . por eso , l~ -t.ie~t¿;~» )~;t: ' \ :~; ;; ~
ci rc unstancias, faltan los estertores bronq uíticos en la eco fiel del estado de la enfermedad, no t iene en ¡Oan~\·~\ "fi ; :' , .

parte anterior, no dando, po r tal apreciac ión importan- las horas del diala mi sma intensidad y sin dej tl'r-;l,l ge~\:' ~ÚW\ !,t i't "'¡.
cía á lo s bronquios y sin embargo, es bronqui tis y muy nio, sin llegar el i~1di víduo á . la ap i~exiacoillplef¡¡; '.gei1~:::::: ;Y-": \\:: ~:l
bronquiti s lo que pe rseguimos. Hemos li ccho caso o rni- ciende un grado amas PO[ la m ariana, para asc~de,{ ~. e:y j¡1J
so de la auscultació n p osterior y form ado un juicio por la tarde .otro t anto. E sto se o bserva despu és "J.~ .~ """,:".,';" .~.

falso, dando valor á ot ro elemento que no juega como pasado el p~nodo agu dís imo de la bro nquit is . continúa --
base de la dolencia, involucrando y trastornando la ra- po r algun tiemp o y .mer ma mucho las fue rzas del pa-
zón di agnóstica , terapéutica y pronó stica . S i alg un pe- cie nte, p ues, has~a ~e.vé, qu c re sue lto el proceso loc al ,
cho ha y que reconocer en to das sus regiones, sie mpr e la fiebre se hace in sidiosa por alg unos dias. Un recurso
qu e nuestras so spechas no s inducen tÍ ello, es el de los t enemos ento nces, seg ur ísimo, segun se desprende de
niños. Como su p osici ón h abitu al en la edad , r esp ecto nuestra práctica; el sulfato de qui,zilla. Con estarsal
tÍ la que es cr ibimos, es la h orizontal, sus enferme da des que tantos beneficios rep orta, combatiremos con éxito
pectorales llevan siempre, un sello hipost átic o y hay ~eguro la caler~tl~ra de referencia , d~da par m edio 'de

;.,¡que persuadirse del estad o de las regiones supra, infra ene mas ,. repetldosca~a tres , cuatro o m as horas, segun
" escap ular es, m edi as é inferiores dc la pared tor ácica )a n~~esldad, en cantidad d e media á.una jicarada , dis-

p ost erior , doride nos sorprenden es tcctores mucosos y p oniéndola al efecto , del m odo siz uien te : sulfato de
sibilantes m as ó menos agudos, que nos demuestran , quinina, un g ra m o, agua, ciento ocl 1cntn ácido sulfú-
radica e n los bronquios el interés p áti co q ue deb ernos ri co, cantidad suficiente '. .'
a ta car, sin eluda s, como elemento m o rboso m atriz. Puede suce der' qu e, el es tado .inflarn atorio dela mu-

¿Que parte p ue de jugar el el em ento snburra l? H ay cosa bron qu ial , no ced e, en ocas ione s, con la facilidad
que dejarlo, di r ig iendo nuestros rec ursos contra el ele-r espresada; los cctertores se sos t ie ne n, á pesar de los es-
m en to base ó convien e desembarazarnos de él? Es un pecto rnntes ve m p lead os, la fiebre sigue y t odo p arece
axioma, q ue el ti émpo y la esp eriencia han elevado a compro meter el es tado del cnfermo . En ta l sit uac ión,
catcgoria. de tal , qu e en las enfermed ade s, debe trata r- la r evulsión loco doienti es la m edicación apropiada y.
se de simplifica r el conj unto -sintornñrico, ais lando lo la q.ue,. poy , lo regular, co ncluye la enena. Efe ctiva me n-
m as p osible , y si se pudiera , dejando solo, a l el em ent o te; incind iéndo por medio de los cspectorantes, ento -
qu e ejerce, en aq ue llas el pri ncipal pap el, A si, pues, la nan do la mucosa con los bal sámi cos y modificando la
laexo neracion de l in test ino estarám uy indicada, sie rn- últ im a etapa mo rbosa de; la b ron q uitis po r la revuls ión,
pre qu e an d uviera tarda, valiéndonos de simples ene- dejarnos el punt o afec to normali zado . ¿Como, pues, n o
l1JDS dc agua t ib ia ja bon osa y si elestad o saburral fue - hemos hech o uso al p r inci pió de tan eficaz m ed icación ?

..... r amuy acentuad o , un vomit ivo vendría m uy ap rcpósito , Lo he mos di cho en otra ocasión. La revulsi ón es te rn a
. el cu al, nosolo desc m ba ruzu al es tó m ago de materia- Y los tónicos de la mu cosa no .esta n ind icados al prin-

les nocivos, sino que cuadvuvaá la em isión de produc- cipio d e-l as bronquiti s;' en tonces , hubieran est im ulado
tos cctus iados en los br onqu ios , los cuales, -obsando al enferm o, sin fr uto algu no; ' despu és, cuando el p ro-
como cuer po s estraíio s, sos tien en un a d isn ea mecánica ceso c~~a en su últ imo pe r iodo y existen elementos oc
que, sob re agov iar a l enfermito, le predis po ne n á con- regreslOn p~r ~tol1la l1't ucosa, con hiperem ias pas ivas ,
gestiones visce rales pasi va~ en los pulmones, .cerebro, entonces, conviene es timular el t ra mo bron qui al lim-
hígado etc . pián~olo de .cuantos detritus puedan existir, di str~yen-

L a ip ecacuana , llena, perfectam ente di cha indica ción , do dichas h ip eremi as por m edio de ot ras superficiales, '
administ rada en jara be que se puede ha cer m as activo, q ue de paso, coadyuvan á la .r ea bso rci ón de prod uctos,
si p r eciso fuera aña diéndole, polvos de su raiz, seg un los cuales, de permanecer en el .s it io de evo lució n, se-
la perentorieda d elel caso . Con el jarabe so lo, salim os dan un a cau sa p eren e, para la c rónificació n del mal de
a irosos en nuestra empresa, 1q mayo r parte de las ve- q~le á to da cost a, qu eremos y d eb e mos librar al ' pa-
ce s, dando una c ucharad ita de tomar ca fé cada cinco c ient e ,
minutos é intercalando alguna de ag ua te mplada, para .Con la ipe ca cua na unida a l to lú , de sob struim os y en-
mayor prontitud en ' el efecto , obte ni éndolo cu m plido, tonam.os la mucosa bronquial y con la thapsia , suficiente
á la cuarta, q uinta ó antes, segun la suscep tebilidad in- r~vu lslv<?, para los pe que ños enferm os, d ist rae m os la
dividua !' hiper e m ia profunda ayudando por ende á la re solución

Ai slada de esta manera la bro nq uiti s, contra ella se No somos aficionados /1los es pc cto ra ntes min erales
han de dir igir nu estros esfuerzos . H ay csce so de fiebre, ~n ~as .en ferm ed ac1és de la in fanci a en . ·qu ése necesit a
e n tal mane ra que compromete al enfermo, nu estra ~ncll1dlr ; lo Ul~O , porq ue no se toleran bi en por los ni-
poción de acónito con digita l en la forma y man era es- nos, ye ndo, en su s' efectos; m as a lla que lo buenam ente
presadas en capítulos anterior es , nos ve nd rá m uy biep , deseable y lo otro, porqu e no sie mpre es tan dot ado s de
Fara atacarla hasta donde se deba; ha y go rgoteo ,' que la p ureza q ue t od o m edicamento elebe po scer. , ,
h ac e concebir un csceso de sccrec ión ec tasiada, nue stro P. SE N.

infuso de ipecacuana con el carbonat o de potasa y jara
be de lactucario, lim piara los bronquios de sc me jante
ac úmulo y ca lma rá algun ta n to la ini ciación di sn éica;
hay p oc a tolerancia de l pne ul11ogástrico p ulm on al de
mostrada por d isnea seca, es de cir, por' aq ue lla que ca
rece de es te rto res y gorgoteos, el brOtlluro de p otasio
en cantidad de un g ra mo disuelt.o en nov.enta de agua
de azaha r y endulzado con treinta de jarabe de altea ,
con stituye un medicamento tan de elección y ap ropia
do en este caso , que. con faci lidad calmam os tan m~

lest o y ang us t ioso estado , con solo propinar de él una
cucharadita cad a h ora, hasta la. quinta y cada dos , des
'dc la se sta en adela nte .
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bler, Franceschini, Laborde, Seguin, de Nueva York, A, Du
mas, de .Cet tes, de Molenes),
. El excelente trabajo publicado por el Dr. A. Dumas, con

tiene indicaciones preciosas para el empleo de esta sus-
tancia'. . '

. ,'.",' .. ,'.:-« La aconitina es un medicamento enérgico, muy eficaz
, ' : . en las "n eura lg ias faciales, principalmente congestivas, y

, en algunas otras neuralgias d f1'igore.
. «Es util en las afecciones catarrales en general.

«La tolerancia exi ste para ella como para otros alcaloi
des, cuando se la administra metodicamente, sin que de
ban temerse efectos de acumulaci6n en el organismo.

«Puede administrarse en dósísmuy refractadas y coa in-
térvalos convenientes. ,

«Conviene empezar por d6sis muy pequeñasé ir aumen
tándolas progres ívamente.» (1 )

La aconitina no es solamente útil en las neuralgias; es
sabido que presta los mayores servicios en las enfermeda
des dolorosas, como la cefalalgia, la jaqueca, la pleurodí
ni a, así como en los reumatismos articulares y las artritis
agudas.-Ha dado, en varios casos de dichas afecciones,
los mejores resultados.

La aconitina es un medicamento bien definido que obra
en el hombre de un modo seguro, con regularidad; pero da
da su acción enérgica, debe administrarse en d ósis peque-
ñas y con grandes intervalos. '

Es tambien importante asegurarse de la procedencia del
producto y no emplear mas que una preparación bien do
sada y siempre idéntica, como por ejemplo las píldoras
Mou ssette, cuyos efectos son patentes; asi se evitaran los
graves in convenientes que resultan de diversas orígenes
de este alcaloide y que ha señalado el Dr. Desnes en la So
ciedad Médica de los hospitales de París (sesión del 22 de

1 Octubre de 1880). '
Con frecuencia, las neuralgias .van acompañadas de acci

dentes ' intermitentes y periódicos bien definidos; para
combatir esta complicación, el Dr . Moufsette ha compues
to una píldoras muy exactamente dosadas, conteniendo
cada una la quinta parte de un miligramo de aconitina
pura y qu ínium, mu y indicado en esa clase de afecciones.

Ser á bu en o, al principio, tantear la suscept ibilidad del
enfermo; empezando el primer dia por darle tres píldoras;
una por la mañana, una á medio dia y una por la noche;

De no obtener el primer dia una sedación marcada, p~
dril. aumentarse gradualmente la dósis de una píldora por
dia ha sta llegar á seis en las 24 horas: se continuará esta
dósis hasta la cesación de los dolores, no excediéndola,
sino en algun caso excep cional; si se produjese un poco de
diarrea, se disminuirá la dósis. '

En resúmen, los experime ntos h echos en [los hospitales
de París han patentizado la - fícacia de las verdaderas pil
doras Moufsette, habiendo sido su empleo coronado de com
pleto éX; i ~o , en todos los casos en las cuales está indicada
la aconi t111a.

(Gaeette desHopitau», 11 de Febrero de 1886.)

•
RECONOClumNTO DE ALGUNAS QUINAS COmJRCIALES.

(CONTlNUACION.) (2)

IV.
Q1dnas lojas.
1.~ :Muestra . Trozos arrollados desde el grosor de una

pluma al del dedo indice, de dos á cinco decímetros de
longitud por un espesor de dos milímetros; recubiertos por
una epide rmis gris-blanquinosa muy delgada , rugosa y
con algunas endiduras en sent ido longitudinal, agrietada
transversalmente y de dificil separación, sin embargo falta
en algunos sitios y deja al descuvierto la corteza interior
.de color rojo oscuro, con las mismas impresiones de la epi
dermis si bien m enos manifiestas; en toda su superficie
contien e profusión de liquenes filiformes, de un blanco

(r) Doctor A, Dumas, cirujano del hospital de Cette: .De l' Aconitine; de'Ion ,
emploi dans les neeralqie«[aciales, et letic deulaureux; $U posologie . »

(2) Ve ase .rni memoria, Contribución ' al estudio de los extractos jarabes y
aceites medicinale s. ,

,
amarillento y bastante desarrollados; su fractura es casi
transversal, compacta muy unida que observada una lente
encontrumos debajo de la epidermis una zona estrecha de
color amarillo-rojizo y de aspecto resinoso y otra mas in 
terna constituida por tibras muy delgadas y unidas entre si;
la cara interna de color rojo y constituida ' pOI' una 6 dos
series de fibras longitudinales. Su olor debil; su sabor as
tringente.

Ensayada por el procedimiento de Soubeíran, nos pro
porcionó 1,52 por 100 de al caloides.

No podemos menos de considerar á la muestra que nos
ocupa como procedente de ramillas jóvenes de la C. calisa
ya 6 especies mas á fines de las culi varias en la India.

2." Muestra. Trozos arrollados de 0'006 á 0'012 mm, de
diámetro, de diferente longitud y de un espesor de 0'002 á
0'0025. Exteriormente tiene el aspecto de una corteza bas
ta, rugosa longitudinalmente y con abundantes grietas
transversales, de color pardo oscuro, en algunos puntos
blanquecino, por estar recubiertos de un liquen foliá
ceo de aspecto fungoso; su cara interna es de color pardo .-<
leonado, muy áspera al tacto y constit uida por fibras grue
sas poco unidas entre s í; su fractura desigual astillosa, ob·
servada con una lente 'encontramos. 1.o la corteza exterior
bastante gruesa negra y muy adherida á otra mas interna
de color rojo parduzco; 2.0 la corteza media con stituida por
uu parénquima de celulas vacías de paredes delgadas y de
color amarillo ocráceo; 3. o la corteza interna 6 líber cons
tituida por un corto número de series de fibras bastante
gruesas y aisladas, 's iri duda por haber desaparecido á con
secuencia de la desecación el parénquima cortical, siendo
su color pardo ó leonado. Carecen de olor propio de estos
materiales y en ellas no hemos podido apreciar ni amargo
ni astringencia alguna.

Ensayadas como las anteriores, no pudimos extraer can
dad apreciable de alcaloides.

3.· 1l11test?'((" Corteza de un ancho de dos decímetros
próximamente con sus bordes arrollados sobre si mismo,
formando tubos 6 canutos de cinco decímetros de largo pOI'
un diametro de 0'02; por su espesor casi podia considerarse
entre las perubianas, siendo de 0'002 mm. variando muy
paGo en todas ella s; ex teriorme nte se pr esenta de color gris
pardo con cierto tinte verdoso; muy rugosa en sentido lon
gitudinal y transversalmente marcada por numerosas y
pequeñas grietas bastante regulares , pudiendo contarse en
cada uno de estos tubos de cinco á seis grietas circulares
mas pronunciadas que las anteriores, di strlbuidas con bas
tante regularidad. rodeando por completo la corteza; ade
mas en su superficie se observan algunas manchas blan
quinosas esp arcid as, qu e recuerdan algo las impresiones
digitadas de las cortezas de la O. calisaya, Wed : en su
cara interna el asp ecto es varible pu es al mismo tiempo que
se ve el color amarillo propio de estos materiales, ap arecen '
manchas irregulares de color rojo vinoso; es áspera el tacto
y vista con una lente se obser van fibras longitudinales bas
tante gruesas cortas y poco unidas en tre s í, qu e se separan
con bastante facilidad; opone bast ante resist encia á rom
perse transversalmente y en su fractura aparece del ex te
rior al interior primero unacapa ligera constituida por la
epidermis, muy unida á otra mas interna de aspecto resi
noso y color moreno y debajo otra mas interna de color ~ '

rojo pardo, con stituida esencialmente por un tejido paren
quimatoso formado pOI' células de paredes muy delgadas'
despu és aparece el tejido Iiberiano con stituido por fibras
aisladas, toda vez indudablemente efecto de la desecación,
han desaparecido las células de parenquima cortical ínter
puestas entre el las y que las unían.

Su olor bastante pr onunciado y su sabor astri ng ente li
geramente amargo.

Ensayada conve n ien teme n te no s proporcionó 2'45 por
100 de alcalodes, en su mayor parte c ínconina y sin quini
na, toda vez que tratado el producto por el eter, la pequeña
cantidad que este di solvió, en sayada conveni entemente
por el agua de cloro, el amoniaco y el sulfocian uro potási-
co se porto como tal cinconina. (1) .

Si al reconocer la quina que nos ocupa, tenemos presen-

(1) Esta mue stra nos 1. proporcionó D. P ío Cerrada distinguido Farmac éuticr
de esta capital ; y en vista de sus result ados la consideramos suiic ieut e á satisfaceo
los usos y aplica cione s á que se destinan las quinas laja s y perubranas, mereciendo
una especial prefe rencia á la generalidad de las que circulan en el comercio con
estos nombres.
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Salicilato de litina . segu: MI'. Vulpian la dosi\ ~QÚ~~~~~~;/ ';.:.'
de l Salici!ato. de litina es de ~ gramos por dia pa,a -;o~,-,,,, > _,, ,, .1:
adultos; disminuyendo esta dOSIS, no se pu ede esperm·,l!Q. t.....~ .J A"
efecto apreciable. Se administra ad liOitum envuelto~~•.•<'
hostias, en forma-de poci6n , de elixi r, 6 de disoluci ón, en -
tre ó al fin de la com ida , Es preconizado sobre todo, en los
casos en que las articulaciones qu edan doloridas despu és
del empleo del salicilato de sosa en el reumatismo suba-
gudo progresivo y en el reumatismo articular cr6nico pri-
mitivo. '

•

MEDICAMENTOS NUEVOS,

Hazeiina, Alcoholado destilado del Hamameiis 'Vi1'f/i?íi 
ca empl eado en Inglaterra y en Amérl ca par a uso exte rno,
p uro 6 mezc lado con el agua , como nosotros empleamos la
tintura de árn ica, a l in teri or se usa tambien a la dosis de
2 gramos contra los esputos de sa ngre .

En los Estados Unidos la tintura á 115 de Ha mamelis
viJ'(Jini ca. se utiliza á la dosis de 4 á 6 gram os para comba
tir todas pérdidas de sa ngre .

...
RltammtsjJ1wsltiana (Cascara sagra da .) Contra la con s

tipaci6n pertinaz se emplea el polvo á la dosis de 25 cen
tígmmos tr es 6 cuatro veces al dia, Cont ra las indíg estío
nes y las cons tipac iones habituales, se toma de la tintura
á 1¡5, 1 á 4 gramos por dia . Su pr incip io alti vo en su resina
.q ue se obtiene precipitándola. de la ti u tura a lcohó lica por '

-,·e l agua. y haciendo evapora r el pr ecipi tado, dosis 10 ceu
tíg'l'amos en hos tias .cada cuarto de hora hasta conseguir
el efecto.

•
·11 donina. Aclemas de su propiedad similar á la digitali

na sin ser cumulut iva como esta úl tima, ti ene una acci ón
notabl e sobre' la secreción de la orina . En Rusia la Adonis
ve}'nalis, es un remedio popular empleado en los casos de
hidropesía. ..

Ditana di!JitiJolia . Las flores de esta planta se emplean
en Mégico corno poderoso sud orífico. El profesor Prota
Eiurleo de Nápoles, recomien da la infusi6n 6 la tintura
eté rea de estas fiares, como dotadas de un a poderosa acci6n
sobre las gl ándulas lactíferas, cuya secrec ión aumenta
con siderablemente, en tanto qu e las hojas del Rltarnnus
alaternus y del Lif/1tst}'U1n 1Jttlf/are la s upr imen .

4>

~ El Dr. Shapíro h a da do á conocer en la Sociedad Médica
:'J d e San Petersburgo los resu ltados que h a obtenido em

pleando el ácido ósmico en inyecciones subcutá neas, en 8
casos de n euralgias del trigémino, muy rebeldes á todos
los tratamien tos .

De sus 8 enfe rmos, 5 cura r6n , 2 obtuvieron alivio yel
octavo no consigu ió variación algun a .

La fórm ula q ue emplea es la sig uiente :
Acido ósmíco " 0,10 centígramos,
Agua destilada. . , . . . . . • 6 g ramos.
Glicerina pura. . . . . . . . . 4

La dosis em pleada para principiar el tratamiento h a sido
de cinc o go tas, que se pu ede a umentar despues hast a ocho,
. La soluci6n, merced á la g lice rina, pu ede conse rvarse
sin que se reduzca el ácido 6smico d urante algunas se
mana s.

•
Jarabe de azucaro El sabo r á vec es desagradable de esto

jarabe, es debid o seg-un Drescher á la presencia del azul
ultramar en los az úcares refina dos del come rcio. El ultra
mar contiene sulfuro de sodio ; el j arabe simple adquiere
algunas veces por la cocción , una reacción áci da, ocasio-

•

Jaccranda lancifolia. Esta arbusto de la América cen
tral que pert enece á la familia de las Bignoniaceas, se in
dica como eficaz en el tratamiento de la blenorrag-ia. Se
prepara con su corteza una tintura qu e 'se administra al
interi or y se emplea tambi én en inyecciones uretral es . El
DI', Men dell preconiza sobre todo el uso interno á la dosis
de quince g otas de tintura en un vehí culo apropiado, y
tambien lo emplea en inyecciones en la proporción de 10
gotas de tintura por 30 gramos de agua .

•
L autamina. Principio ac tivo de la Lautana brasiliana

(Verben aceas), originaria de la América del Sud. Es un
alcaloide aislado por el Dr. Negrete, y que entre las m ano s
del Dr. K Buig a de Lima, ha dad o resultad os notabl es co
m ') an tip lré tie i y febrifug o. Se emplea á. la dosis de 1 á 2
gramos por dia , en forma de píldoras 6 g rán ulos . R,

CRÓNICA ,

Por el ministro de la Gobernacion, á in stancia de parte
y prévio inform e del Real Consejo de Sanidad, se han
dicta do y publicado en la Gaceta, con fecha del mes de Fe
brero pr6xi mo pasado, dos im portantes reales 6rdenes. La
primera se refiere á una medida de carácter general, para
correg ir las in t rucciones de los drog-ueros y de los indus
t riale s en cualquiera de las profesiones médicas. La se,
g un da, para recordar y confirmar, la real 6rden del 1. 0 de
Octubre de 1881 por la cua l no se reconocian los títulos de
Licen ciado y Doctor den tal, expedidos por el célebre «Co
legio Español de Den tistas» que func ionó como estable
cimien to libre, en los ti empos pasado s; y declarando á la
vez, qu e solo está n autororizados para ejerce ¡' la profesion
de dentist as los médicos-cirujanos, 10 3 cirujanos, los prac
t ica ntes y los ci r ujanos de ntistas, cuyo especial titulo, se
expide por el mi n isterio de Fo mento con ar reglo al decre
to del 4 de J uni o de 1875.

Las disposiciones ace rtadas, si se qui eren y saben
cumplir,

-..J. •!'Algunos diari os de esta local idad , publicar on una noti-
cia importante, en sentido ele probabi lidad, puesto que es
un simple proyecto de estudio , pero La Oorrespondencia de
Iispaña, el día 8 del actua l, l a di6 definitivamente en el
sue lto sig uiente:

«POI' el mini sterio de F om ento se ha a 11totizado la cons 
t ru cci6n de un edificio 'en Zarag-oza, desti nado al estable
cimien to de las facult ades de med icina v ciencias. »

Deseamos qu e .resul te cierto lo an unciado por la estabili
dad de dic has facultad es, por b ien de la cienc ia y de la
human idad y para honra de los iniciadores . Pero no fiamos
en la promesa por coinc idir con la proximidad de unas elec
ciones. Son tan tos los ofrec imie n tos hechos á este desdi
chado pa ís y desvent ura da ciudad por los qu e asp irau á
r epr esent aciones y tantas veces ha n sido defra udadas sus
justas aspiraciones, que desde lueg o, hay funda men to a
desco nfia r, y tambien hay motivo pa l'a ~egul1tar : i,qu'é
es lo qu e pretend e, el qu e tanto ofrece?

•
El Sr. Trélat da cuenta en el Pratrici ea de una intere

sa nte observacion del Sr. Gendron, relariva aun caso de
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'ab laci ón de mama .por -medio de la anestesia local con lá
eooa íu a. La enferma se enco ntrabatuu anémica que, ante
'el pe lig'fo de la clóroforrnizacion, e l SI'. ,Gen'dron la h izo
tomar 4g'rümo s de clora l en dos vece s, antes de la op er a
racion , y antes de empeza r ésta la inyectó en el tej ido - de
Iáfnama UD céntígrarno de Clorhidrato decocaina. La en
'ferriia t enía los ojos vendados, y a un que "e apercibi ó d e
t odo lo que pasabu , n o expe rimen tó ,el mellar dol or.

...
A comodacian. del oido,-El DI', Gellé h a dado á cono 

cer ála Sociedad de Bio logía de París un nuevo instru
mento destinado á la exploraci6n de la sensi bilidad nor
mal .de l oído en lo q ue se refiere a)asfunciones de la aco
modación y á las del laberin to. Este aparato se compone
de un tubo de caoutcho u, una de cuyas extremidades se
ad apta al conducto a udit ivo ex tern o cerrándole h erméti- '
camente, y la otra se un e á una pelota. Un diapason vi 
brando se coloca sobre el tubo, y el individ uo per ci be un
sonido.que se devilita progresivamente si se ejerce cierta
presión por m ed io del a ire contenidoén la pel ota sobre la
m em brana del tímpano, has ta el puntó de prod ucir vé rti 
tigos ' Los resultados sum inistrados por el examen :(i.sio
l ógico, una vez j usti ficad os, permiten de te rm ina r á qué
gmUo de utenuac íón ó a ume n to de los sonidos, dada una
presión', responden ' las en ferme dades del oido, en lo qu e
estri ba la: irn portan ciu de es te medio di agn óstico. (Pl 'o{jrés
1I1edical)

$

Acer ca de1 prin ci pio t óxico'de la s almeja s, en la .Bociedad
de Med ic in a el e Berlin, en el pasado Diciembre, decia el
Sr . Drieg-er. He pod ido ai sl ar ¡:l prin cipio tóxico de las a l
mejas. itratan do la s partes bla ndas deellas. vpicadas de an
ternau o, por proced irqien to qu ímicos-muy complicados, con

, 'los qu e h e obtenido.
_ 1.", Una sustancia n o t ox ica.

2 ." Un cuerpo ai slable pot' nle dio del clor ur o de platino,
qu e p i'odüc.e úna sali.vació n enérg'icf: y Üia rrea s . . .

3." El virus específi co ele laa lmeja, f:lue es cris ta lizable
en t et raed ros, y que puesto en contac~o ~on e~ 'aire parece
cam biarse en resina. Este cu erpo es dificil de ai sla r, porque
ño se, combina m ás que con el cloruro de pl atino. Esta 8US,
tanci a prod uce efectos análog os á los del curare en sus ca -
ractere~. '

4.0 Un cuerpo análogo , per o qu e no se pres enta má s
que baj o la forma resinosa . Puede ser esto un product o de
descomposíción.vpero de cualqu ier m odo que sea, es un
v~n en o en él'g ico : su 'acción se m anifiesta por escalofríos.

Le h e-aisl ado baj o la fon u<} de un j arabe osc uro.
,El virus especifi co ti en e un olor desagradable , que apa-

rece añadiéndole lapotasa . ( ,
P arece q ne la s usta nc ias número 3 y 4 deben colo carse

entr é l as ptomain as.
Lo qn e es m uy i m por tan t e, es qu e Sclún idtmann ha

com p rob ado' que 'las al m ej as no t óxicas , importadasde la
r ada y de posit l:ldas en el Í)u er t o se h aci an tóxicas, p er o
ciu e perdian estas prop ieda des venenosas, cu an do de nuevo
'se las poni a en a lt~t mal' . .

Despues lle es ta cúmu nicaciólJ , el Sr .I3r ieg-er inyec tq,dos
g ot as del virus número 3 {¡ un cochini llo de Indias , el c ual
presen tó en segil ida una respi ra ci6n ace lera da , inquieta ,
algunos cala mbres, y murió al cabo de cuat ro, minutos sú -
bi tamente. .

, 4------
El sa bio óculis ta Ga lezows k i, ha manifestado reciente

mente «que los reslll tados de la operac ión lie la catara t a de
penden tanto 'llel tno do de ' practi qarla, como ,de ll)s cnras
sucesiv.as , Y á propó flito, manifiesta, q ue es un as unto q ne
le hu' pl',eocupallo durante larg o ti empo, llesea ndo investi
gar la cansa que det erm in a la s up ura ci6n en in div iduos en
qu ienes no la encuentra j usti ficada. Acudiendo a.losprin ci
pios elcl ase p ticismo, ,adm itió q ue la su puración no p uede
p roducirse sino m ediante la infección de la h erida por los

,m icrobios, 'y s upuso que las 13g'rimas podrian, aun ,en con
di cion es normales, con tenerl o y que en cier tas cúndiciones '
patológicas p ue den multiplicarse, y puestos en contacto
con la h erida ,corn eal, infectarla y determinar la supura
ci ón. Con esta id ea', invito a un discípulo á hacer ob serva
cion es :microscópicas, y resultó comprobada la existencia
de,microbios,.

A partir de estas meQs , y pa ra ev ita r el p eligro indicado
pu lverizó sable el oj o- durante y despu és de la operación
los vap ores fenicados, sin conseg uir dismi n uir lapredí spo
sic ión para-Ia multipl icación el e los gérmenes . Empleó 1<1
cura bori cuda, el sub limad o corrosivo y ot ros, pero sien do
su acción pasajera no resultaban eficaces, aun qu e se con 
seg-uían m ejores res ultados qu e COIl las curas an tiguas ,

Desp ues de dic hos ensayos, pensó qu e seda m as prove~ '

ch oso el protej er [la her ida contra la entrada de los micr o
b ios y faborece r.. la cica trización p or primera in t enci ón , ya 1
obj et o se propuso aplicar un a suataucia g lutinosa sobré la
h erida de la córnea.

El p roblema era d ificil , en c ua n to se necesit aba aplicar
una 'm ateria qu e n o irritara por Su con tacto la cÓ,l'1lea n i la
conjuntiva . Despu és de numerosas pruebas log ró compon er
u na es pecie de emplasto g lutinoso q ue podía ser facilmen

-te toler ado por el ojo udhirléndose á la h erida, disolv í éndo
,se len tamente con las h'lgrimas, y qu e desaparecí a al cabo
(le diez ó doce h ora s Es ta preparación no es m us qu e un s,
delg ad a capa ele g elati na muy flexi ble y prepara da por el.
farmaoéuticc Sr . W osk. Para usar con uuenresu lt ado estos
empíastos y soste ner los en posici ón durante el tiem po n ece o
cesorío, es pr eciso qu e tengan cierto grosor; los qu e usa de
ordinari o ti en en de m edio y un milím et ro , p ero a ún debi e
ran ser má s gruesos . Para ha cer que-el ojo resist a mejor la
g elatina cubre las dos superfic ies del disco con un a disol u 
ción coneent rá d á de cocaiua, y nñ ad e.tambi en una. disol u ..
ción acuosa de sublimado en la pr opo rci ón de 25 contígra
m os por 1 000 , Una cura rlel ein plusto se c ubre tambi én con
u na materi a g lu tin'osa que le fija ligeramen te á la córne a é

impide q ue se mueva pO I' los m ovimi entos de los.pá rp udos.
Calcu lan do la p roporci ón de su bl ima do y de cocaín a qu e Fe
emplea en la preparación de estas gela t in as, pued e dec irs e
q ue cada centímetro cuadra do con ti ene 0,1 de clorhidrato
de coca ína y 0,0005 de sublimad o. Generalmente emp lea
cuadritos de centímetro y medi o red ondea dos en los ángu
los y en UllO de cuyos la~os pra cti ca pequ eñas incisiones .
P re parados dé este mallo, los toma con unas p in zas delga-
das y pl an as, y desp ués de mojarlos en agua ca lie nte m ete
el borde no cortado debajo del párpa do superior; coloca en
ton ces el bord e in cin dldo de baj o del p árpado in fer ior y cie
rra el ojo con un vend aj e compresivo. Los resultados de es
ta cura h an sido hasta ahora en ext re mo satis íuctorios.
Usada en mucho s e nfermos de catarata-hu obten ido rápida
m ente la cica t riz por' primera in tención CO.!l per fecta conp
t aci ón de los bordes . Generalment e abre los pá rpados en t re
las cuarenta y ocho y las set enta horas elesp ues (le la op e
raci ón, y' casi siempre h a en con t ra do cerrada la h eri da y el
ojo óurudo ppr complet o; así , ha po tlido leva ntar el venda
j e a l c uar to ó quin to di a, Nun ca ha en contrado en el ojo el
menor vest ig-l o de la capa de ge la t inn, lo c ual prueba que
se di su elve completamen te en las lágrimas. Algunos en fer
mo s sn han q uej ad o de calor y de lig'cl'o escozor, duran t e
m edi a Ó ULJ a h ora , deSIJllCS{le la operaci ón, otros se ha n
q uejado d urante lli pl'im er no che ele sen ~ac i 61l de arenill as ;
pero en n ing uno de estos casos ha habido necesidad ele iu-
tervenir. '

Los re~;ultados sa t isfactor ios ob te nidos ha st.a ahora, hacen ""'
esp~rar qu e ÚIUY p ronto será adoptad a,p or t odos, no so la 
m en te en el tl'atamiento de 11lS h eri das de la córn ea conse
cu ti vas ida operación de la catarata, silio también en el ele
las úlceras .le la cól'llea y en el de las'heridas y -qu em adu-
ras de.la córnea :; la conj untiva , ' ,

~

Debido á la iniCiativa de Verneu il , s~ ap resuran en es tos
m om'en tos, en París, a l'e'uílir un fondo de stinado a\ t ruta 
In,ien to experimental fle 1'a ' t úb'p.rc lJlúsis .

En cambio ~ntre .n o,sot ros , 'los 'médico'$, ¡:PIe se juzgan su
periores; se afan an en e:'i te mom ento hi st6rico po r con se 
g'u ir un act a de Diputado 6 Senador, pro domo sua. '

Ya qu e ta nto se plag ia ele los Franceses , bu eno fuera co
p iarles s u en t usiasmo po r la ciencia , y su constancia en el
ejerc icio ele la Í)rofesi 6n . '

En la oca sió n presen te hay que decides á mucho~ m édi
cos y c,atedraticos Españoles, «Zapatero 'a tus zapatos».

'P ipo{jl 'af ia de Zac{{¡?'ütS Rodri!Jue-z .
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ven cional es.-Pag o adelantado.

La corr esponden cia cien t ífica se dirig ird á

D , F RA NCISC O ARPAL.

REDACCiÓN y ADMINISTRACi ÓN, COSO, 61, ENTR' SU ELO, I
Horas de despacho: De .DOS á SEIS de la ta rde

todos los dias no festi vos.

La referen te á suscríclo nes y anuncios J se diri girá á

D, JU AN SANCHO Y S ER RANO ,

R E S Ú M E N ,

. S ECCION M ImICo -QuIRÚn GIcA: Diagnóstico de los tumores
del otario, (conclusicn).- De las ptomainasV auto infec
cion, (conciusion). . Comumicacion. de 1111' . Pasteur, acerca
de la inoculación preoentioa de la m bia .-SEccI6N Fxu
lIIACEUTlCA: Reconocimientode algimas quinas comerciales,

.(conclusión).-Y ARJEDADES: 8ueií/) faaüas tico-farmac éuti 
co .-Cnó NlcA .

IV.
(CONCLUSl 6 N. )

La con fusi ón de un q uis te con una timjJa1íit is, á pri 
mera vis ta parece imposible y pOl' lo tan to iuip erdou uble,
ysin em barg o l .ay qu e a dmiti rla, cua ndo se dice q ue en
este er ror i ucurrier ón m édicos expe r imen tados y h asta
p ra cti carón operaciones resultando n o h a ber t umo r alguno.
Hay que confesa r qu e la eq ui voca ción es posib le, c ua ndo
se t rata dee muj er es h ist éricas, qu e presentando di stendi
da s la s pared es ubdominales. ino sopo rtan la palpaci ón. Sin
em ba rgo, la percúrsion q ue da so uido «laro, y la falta de
ñuct uuci óu, n0 3 permite rec onocer la t ínrpanitis; y para
ve n cer la resis tencia, la hiperestes ia ó la preocupación de las
enfermas, el m ej or proced im iento, recom en dado por s irnp
sqn , es , e l n arcotismo del cloroform o, q ue por su influen
cia, se r ela jan las paredes abdomin ale s, y se cons ig ue de 
primirl as a la p resión en t odas partes.

Puede suce der que h ay a dificultad para hacer la obser 
vación en los casos de abdomen ob eso; pero el exa m en
r ep etido, un recon ocimien to b imun ua l de los órg-an os ge- .
nital es internos; la pe rc ursióri practi ca da despues de haber
vaci ado conven ien temente el intest in o, ven ciendo á la vez
la tensi ón de las cu bi er tas ven trales por m edi o de la pre
sión fue rte y consta n te h ech a por la mano; la posibilidad
de levantar con . las m an os el grueso paní culo adiposo, son
circunstan cias qu e con t ri buyen á resolver el problema .

Alguna vez la veji g a di st entida por la orina puede ll enar
ca si toda la cavidad abdominal y ocasion ar grandes erro
re s de di agnó sti co. A propósito, el Dr. Ti llaux, d ice: «As i
en 1875 pudo mandárseme al ho spita l Laribois iere, diag
nosticada de quiste del ovar io, un a muj er que no tenia otra
cosa qu e la vejiga distendida por siete litros de or ina».

A sí pu es, m er ece citarse la p osibilidad de este error , pa
ra proceder a un a ex ploración completa de l abdómen en
la mujer, evacuando préviamente la vejiga y el rec to.

Algunas son las mujercsemoaraeadas que h an sido diag
nosticadas como enfermas de «quistes ováricos» ; todos los ,

ULWNÓSTJCO DELOS 1'U:\IOBES DEI; OVARIO.

autores citan casos, y en es te m om ento recordam os tres '
ocurri dos en esta localidad, especia lmen te uno , en el que
intervino un distíuguido profesor dedi cado á la «alta ciru
[ ia». Po r el contrario no se cita el er ro)' de considera r co
mo em bara za da á en ferm a de quiste ov ári co.

No es d iscul pab le el er ror de di ngn óst íco de l os quistes
con el emba razo, h oy d ía, qu e di sp on em os de m ed ios de re 
conocim ien to; cuando se co mete, es por ignoranc ia del
medi co . Efectivam ente, hecho el recon ocimiento por la
palpación extern a y vaginal y p OI' la percu rsión; c ua ndo
se aprecia la ex istenc ia de un tum or ten so y el ástico, re
g ularmente redondeado, qu e se eleva desd e e l pélvís, hay
que s upone r el embarazo; s i despu és a uscultamos , es ta ndo
e l feto vivo, y con segu im os oi r su s ru idos cardiacos, ll eg-a
mos á la certidumb re positiva ; Pu ed e s ucede r qu e p OI' se r ·
escesiva la cantidad del agua del a m nios él porqu e se halle
muerto el fet o, no Ileguem os á oir di ch os ru idos; en to nc es
por el recon ocim iento co mbinado desc ubri remos el reb ot e
de la s partes grand es del fet o, el m ovimi en to de 1-1s peque
ñ as, y la íntima uni ón del tumor con el c uello y porción
inferior del úter o. A las observacion es ind icad as, agrega
remos la inclinación del ut ero hacia adelante, nprecia ble
por el tacto; la relaj ación de los órg-anos g enitales inter 
n os, la en tum eccnc ia de las -paredcs vag ina les; el r uido
uterino; la hipertrofia de las pared es abdominales; la se
creci ón de las m am as; e tc. , sig nos mas ó m en os p robab les
del em burazo. Pero s i á pesar de to do per si sti era la duda,
e l ti empo resolver ía el problem a, sin perju icio para la
op ortunidad terapéut ica .

Los t umores y princ ipalmente los quistesrenales. pueden
dar Iugar Ú erro res , y m as si á la vez ex is te el riñ en lIlO 
vib .e; en cuyo caso pu ed e suponers e el proceso co mo ová
ri co . Tam bien las deg en er aci on es volumin osas y los eq ui 
no co cos, de d ichos órg anos , pued en ha cer dificil el d iag
nóst ico, s in qu e el asiento, la sit uaci ón y la s alter acion es
fun cion al es, sea n ca ra cteres de val or en los per iod os avan
zados . En estos casos, hay que recurr íl' a la ex p loraci ón
por el recto.

Los tumores del peritoneo y principalmente del ep iplón ,
que a lguna vez por sus grandes dimension es llega n a pe
netrar en la pelvis; y en otras reti en en entre sus porciones
ellíq uido peri ton eaí , sim ulando quist e ovári co; se ran re
conocid os en el p rimer ca so, por la ex pl orac ió n convinada;
ylos segundos por la pun ción ; qu e proporcionan do Jíqui
d o, nos demostrará el car ácter lin fá tico de l mi smo y no e l
epitelial; con cual se desvanecerá la id ea de la ex iste n cia
de l quiste ovárico.

Cit am os los t um ores h epáticos, los esplénicos, los hema
tom as etc., que a lgunas veces h an dado lug ar á errorres
de diagnóstico, especia lmen te. cuando era n acompa ña
dos de ascitis; pero los medios de reconocimiento genera
les y los antecedentes, en la mayoría de caso!', seran bas-

. tan tes para diferenciarlos de los t um ores ováricos .
Otros son los procesos que pueden ind ucir á error; recor

damos los fibrom as, que a unque de or igen uterino, a lg una
vez ofrecen líquido y es m oti vo de du da, su pon ien do se r
tumor ovárico; para estos y t odos los casos du dosos , h ay

pw1t rUWffW;¡ H. " 3 M . "su*'rtfr

SEC CIÓ N MÉDI CO-QUIRÚR GICA,
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que recurrir al reconocimiento por el recto, y á, la incisión
exploradora, La palpaci ón de los órg anos pelvianos y ab-

· dominul es, exije narcotizar la enferma, colocarla en ~e
cubito sup ino; conocer perfectamente la top ograf ía pelvia
na, para que al introducir la ill:uno dentro del I'e~to , se

. pu eda dlsunsruir los órsranos y. aislar por la palpuci óu los<:> <:> , t id· tumores imp luntados en los diferent es orga nos con em os
· en pelvis. La incisión exploradora ó sea ,la abertura de la
cavidad abdominal, lo suficiente para int roducir ~ u~tl'O
dedos ó toda la mano, para palpar el tumor, es el últ imo
recu rso; pero an~cs de hacerla, hay que cO~ltar con la vo~
luntad de la paciente y disponer lo necesano para la cura
rad ical una vez precisado el diagn óstico" Este p.roc,eder
exije saber detenerse á tiempo y. no practi car las IllCISjO
nes más que cuando sean negat lvos,los otros medios de
diasm ósticc á fin de llegar a la certidumbre acerca de la
posibilidad de la ext irpación del tu mor, . .

El díaa-uóstico del caracter del quiste ovárico, que es el
proceso ~nas frecuent e, ó sea. el apreciar si son un í ó mul 
t íloculares, si su orige n es en el lado. derecho ó en e.1 IZ
quierdo y si está l ibre Ó con ad~le l'e ~clas; es asunto dificil .
Al objeto se cita la eonformacióu ~l'regl!la,r y tu berosa .de
la superficie del tum or, 1<1 ñuct uucíón lim itada en varias
reg iones, y h pu nción, corno caracteres y me,dlO~ paru se
ñal al' los rnulti loculares. Los antecedent es se ind ican para
averisruar el orirren . Y se recomienda la palpaci ón y el
ta cto~'ecta l para <:>conocer si esta ubre 6 adh erido. ~in cm
barc o todos los ciruja nos, aseguran que no es posible lle
gar":'t 'la precisión exigida ; podr á 'SOsp~charse el ca l:ac~er
del quiste, pero son datos que solo pecisan por la ovario-
tomía, , '

Por últ imo reconocemos que hay casos, en que es nnposi
ble hacer un d iarm ós tí co segu ro, especialmente cuand o se
present an complicados ó en un per!odo muy abunzado; ,en
estos, despu es de hacer la observaci ón yor to~~s los medlO~
indicados, no limitándola a la s~mple mspeccum. ocularJI a
la palp ación, como hacen alg unos presuntuosos, al p arecer
sabios especialistas; en tonces nos abstendremos de obrar,
poniéndonos al abrigo de cometer graves errores opera
tor ios.

F. A RPAL.

•
DE LAS PTOMAIN AS y AUTOINFECCIÓN.

(CONCLUSIÓN )

Presentada á discusión la memori a de! Sr. Gautier,
el Sr. Peter la inaugura y decl ara que viene aprestar el
apoyo de la Medicina tradicional él la Medicina del por
vernr , En su sabia comunicación, el Sr. Gautier nos
enseña qu e en el cadá ver se desarrollan alcaloides que
son las ptomaiuas yen los vivos otros alcaloides que
son las leucontainas; mientras, por otra parte, los actos
vitales dan lugar á la producción de materias extrae
tiv as; y tambien nos dijo que estas tres suert es de pro
ductos son t óxicas cuando son retenidas ó introducidas
en e! organism o. Pues bien, en este caso la clínic a está
de acuerdo con la química, y está bien observado que
esta retención produce una autoinfección que va acom
pañada de hip ertermia cuando .la producen las materias
extractivas, y de hip otermia cuando la causan los al
caloides .

E stas interesantes investigacione s dan un golpe mor 
tal á la te orí a microbiana: si los alcaloides y materias
extractivas se forman por un acto vital dependiente do
la célula viva, sobran para el caso los microbios.

Ahora bien , ¿qué tiene de ext raño que se desarro
llen en nosotros alcaloides espontáneamente y sin inter
v enc ión de una ferm entación? ¿Acaso no producimos
tarnbien ácido carbónic o? La úrea es ni más ni menos
que un álcali que fabricamos de continuo y los alcaloi
des son solo gt'ados distintos de oxid ación de las sus
tancias animales.

Sentadas estas premisas, el Sr , Peter hace observar

que la vida es un fenómen o contingente, una serie de
muertes parciales; cada elemento . de nuestros tejidos
apar~ce, actúa y desaparece; e! tejido nervioso de la
neurina, el tejido muscular la creatina , creatinina et
cétera; hay , pue s, en nosotros una parte de cadáver,
re sul!ado ?e ,los elementos que se gastan por e! uso.
Precisa eliminar est os productos con sumidos, por los
diferentes ernunctorios orgánicos : si su producción es
~x~ge~<:da? su expulsión escasa, sobreviene la auto 
infecci ón, a que el auto¡' llamo autotifisacion y qu e de
buen gr ado llam aría leucomainhemia.

Un ejemplo de es te orde n de hech os. En 1852 ent ró
e~ el se rvic,io de Ch ornel un joven con fiebre, post ra
ción y raquialgia: el jefe de serv icio declaró qu e se tra
taba de una fiebre tifoidea ó del pricipi o de una virue la .
Al dia siguiente el enfermo est aba completamente cu
rado. En este caso se trataba de una fiebre de f'at iga
?ufrida por un pobre miserable y hambriento que hagía
Ido de Compiegne á París él pié. Se había verificado en
el un acú m ulo de productos de di sgregación mu scular,
alcaloides y mate rias extrac tivas que no habían ido sa
liendo por sus ernuncrorio s natu rales él me dida de su
prod ucción , pero que un a vez en descanso habian sido '
elim inados dos dias después, Si hubiera venido en las ·
mismas condiciones de Marsella á París, la hiperpro
ducci ón hubiese sido aun más considerable, el almace
nami ento mayor , y hubiera so brevenido un t ifo , cual
sucede enlos ejércitos fatigados . En los heéhos de este
orde n hay ade más un elemento nocivo; cual es el haci
namiento, que favo rece la intoxicación de los vec inos
p,or los productos no~ivos seg rega,dos . P ero origina
narnente la causa es sin duda el acumulo de lcuc ornai
nas y materias extractivas producidas en excesivo é

incomple tarncnte eliminados. Hay entonce s tiíi saci ón
autóctona y t ifisaci ón de un individuo por absorci ón de
los productos eliminados por ot ro , lo queconcilia las
opiniones de espontaneidad y de contagio del ti fo.

Supongamos ahora un trastorno de los ernunctorios
que impida la eliminación y observaremos el m ismo
orden de fenóm enos , El riñón congestionado en la pre
ñez ó en la escarlatina no deja pasar suficiente cantidad
de materiales extractivos , y so brev iene la 'ur emia: es
una variedad de tifisaci ón po r retención de los excreta.
El análisis de las excreciones permite explicar las dife
~~n~ias sintomát icas : cual:?o hay fiebre y sínto mas ti 
fódicos es que hay retencion de mat eri as extractivas , si
hay hip otermia, que la retención alcanza só lo él las leu
comain~s y si hay un estado térmico ind iferente es que
ambos ordenes de productos son re tenidos. .
. La ictericia grave responde al mism o orden de ideas,

SIendo entonc es el ernunctorio hepát ico el de fectu oso,
El Sr . Re villiod (de Ginebra) ha descrit o una fiebre

d~ fatiga á qu e llama fi ebre de ex t racsihemia, qu e re
viste los diferentes aspectos de la fiebre tifoide a, de la
endocarditis y de la uremia, y señala la eXful sión eno r
me de úrea que desembaraza de pronto a enfermo de
sus agentes tóxicos .

Hase descrito en Alemania con el nombre de botu
lismo (del latin botulus, salsicha), una intoxicación por
la ingestión de embutidos podridos: en este caso se ob
serva una verdadera tifisación, que se puede afirmar es
producida ~or l.~s alcaloides .del cadáver ; pu es produ
cen la mtox icacion las p,tomamas desarrolladas á expen
sas de las materias anim ales en descomposición . Estos
hechos.han sido observados en Francia, y en un caso
los Sres . Brouardel y Boutmy han establecido que una
familia había sido intoxicada por las ptomainas de un
ave en putrefacción y no por procedimientos cri mina
les , cual se había supues to .

E l cólera , al principio , presenta todos los sínto mas
de una,intoxic2ci?n; ~. Koch, e1?barazado por la im
potencia de su microbio, se ha VIstOobligado á invocar
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la presencia de una ptomaina intermediaria. Los me
dicos han de scrito hace mucho tiempo estos fen ómenos
de auto-infección, como lo atestiguan las clínicas del
a utor .

El Sr. Gautier anunció en 1881 que constantemente
se producen alcaloide s en los animales vivos por el só lo .
hecho de la vida, con intervención directa de la célula
viv a, por efecto de su desasimilaci ón , sin ferm entaci ón
y al abrigo del aire. Si re sistimos á la auto -infecció n es
por la eliminaci ón del tósigo y por su destrucción ox i-
dat iva. '

La intoxicación por las leucomain as, por un líquido
alte rado, es hasta cie rt o punto un r et roceso al humo
ri smo. Pero es lo cierto que una obse rvació n pura y
sincera permite de scubrir que la espo nta neida d vital
produce á veces la salud y la enfermed ad sin interven
ción ext erna.

Dos mi siones científicas han ido á Eg-ipto en nombre
de las doc trinas parasitarias á investigar el mi cr obio
ge nerado r del cólera. U n micrógra fo alemán, el se ñor
K och , había creido encont rarlo; pero, aco rra lado por
los hechos, ha tenido qu e admit ir que el bacil o no p ro
duce el cólera, sino que obra por medio de un a pto
maina producto de su se creción . E st o no pa sa de ser
un a hipótesis que obliga a supo ne r en el microbio ór
gan os se cre to rio s que están por demost rar.

El Sr. Gautier no supo ne, demuest ra, la formaci ón
esp ontánea de alca loides en el organis ma por la acc ión
vital de las células; dem uestra su toxicid ad , expli ca los
proc edimientos de destrucción que los hacen impoten 
te s, los aisla y nos lo pre senta .

¿Podra acaso en adelante el es pír it u médico dudar
entre las doctrinas parasitarias , llen as de hipót esis te
nebrosas, y est a doctrina nu eva , luminosa y p recisa ,
qu e exp lica los fen ómen os de la vida normal ó anor
m al por la vida mi s ma en acción?

f erminad o el di sc ur so del S r . P et er , a m plio el señor
Gautier su s ide as y mani festó lo siguiente : El S r. Peter
con su sagacidad y t acto m édico, I ha comprendido el
alcance de mis investigaciones y ha querido deducir de
mi s estudios todas las con secuencias qu e le han pareci-
do lógicas . . ,

H ay una so bre la cu al es ta mos de completo acuerdo .
El organismo animal fabrica s in cesar mat eriale s ve
nenosos cuya escasa elim in aci ón ó imperfecta combus
ti ón por el oxígeno de la sa ng re es cau sa de la ' auto-in
fecci ón y au to -t ifisació n.

Pero no creo que se dedu zca de mi s investigaciones
la con secuencia de la es po nto neidad de la enfermedad
en los casos en qu e la ve mos tran smitirse por contagio
directo ó indirecto del organismo enfermo al sano.
Aun menos cabrá admit ir es ta espontaneidad en los
casos bien probados en que el contag io es uno de los
fermentos celulares , d e los que, gracia s á los trabajos
de P astcur, conocemos hoy la con stitución y evolución ,
y por cuyo fermento aparece y sin el cual nóse produ
ce la enfe r meda d es pecífica . Probablemente el Sr. Pe
ter adm it irá qu e el organismo no cr ea es po ntá nea m en
te el carbúncul o , el có lera de las 'gallinas, el mal rojo ,
la lepra, la virue la , la escar latina, e tc . T ampoco admi
tirá prob ablemente que la sífilis resulte de una transfor
m aci ón morbosa esp ontán ea de nu estras células sin
contacto alguno con un organismo extraño, modificado
especficamente. '

El Sr. Gautier hace re saltar qu e ha cuidado de di s
tinguir en su trabaj o las p tomainas, b ases de putrefac
ción fabricadas por las célul as extrañas al o rganismo de
las leucomainas, productos de nu est ras célul as norma
les en plena sa lud . No hay ptomain as sin un microbio ,
por lo ge nerel an aerob io , causa p rimera de la infec
ción .. . las materias ani males se con servan indifinida
mente si están su straidas á la acci ón de los microbios ,

atmosféricos, como tan aca ba da mente 'o l{a: d emOsfr;a'-·~~v.\

do el Sr. P ast eur. . ., . .: " '.,
. «Que en UIl caso dado no pued a el organismo. pr~d'új,;, ':~2.\

crr de pronto un ager:te infeccioso cap az,; de irasl\Ji ii r": ~~ ! }
nna enfermedad específica. es un punto qu e me guarda.~, . , ' 'f.' :1
ré bien de tocar . .Pero á excepci ón quizá d'~l1:ifo 'deJQs " ,~:" · l,

campos, c.uyo <? ngen p odna tarnbien explica¡::~e",P9f'}~s;~ ~ ' /
te or ia s microbian as, Jamas se ha pensad o que'-'.l.1fúi erl...;· )'
fermed ad expecífica haya podido producirse es}3'bl1tñ..:.' '''
neamente y hacerse epi dé mica fuera de tod o concurso
de los con tagios ex te r nos .»

Con todo , el Sr. G autie r pi en sa, com o lo ha hech o
con razó n P et er, qu e hay un gran nú mero de enferme
da~es cuya causa ~cside en nosot ros mi smos, y qu c
se na absurdo y peligroso , ex t re mando las co ns ecue n
cia s del g ra n de scu brimiento d e la naturaleza orga niza
da yviva de lo.s contagtos, el c ~' e er' qu e hay qu e adm i
tir sIem pre el Ingreso de los microb ios en la econ omía
animal al aparece r la en fermedad. Jamas Pasteu r ha
deducid o tal cosa de sus in vest igac iones .

L a fiebre de inan ición (fa m ine), la gota, el raaui tis
n; o, la diab etes resu lta n de oxidaciones incompletas.
E st as so n en fermedades cuya ca usa prim era es tá en no
so t ros .

. J:;:l Sr . P 7t.er ac ab a .de dem ost rar .que la antigua Me 
dicina t radicion al habla ten ido un singu lar y fe liz ins
tinto deduciendo de la observ ación pu ra de las enfer
m edades, la con secuencia de qu e existen en nu estro

,inter ior causas perpetuas de in fección, de auto tifisa-
ción , y que en ge ne ral la enferme dad no es otra cosa
q~¡e una intoxicac ión cuyo or ige n está en el m ismo ser
VIVO .

E l Sr. Le Fort no de sea en trar en el fondo del deba
te , sino que quiere lim it arse solo á de mostra r que cier
tos hechos de la práctica quir úrgica , inexplicables por
las teorías microbianas, se explican fác ilmente por el
b~llo descubrimiento de ~a s leucornain as oxi da bles y
nitrogen adas del S r. G autier. E l Sr. Pete r ha qu e rido

.p restar el apoyo de la Med icina tradicional á la Me dicina
del porvenir. E l Sr. Le Fort dese a só lo fundarse en los
re sultad os de Gautier para expllcar la génesis de algu-

.nas complicaciones de las heridas.
Desp ués de reco rdar que Li ster (de 1867 {¡ 1872) co n

su m étodo de curaci ón se prop onía tan sólo sup rim ir la
supuración para obtener la reunión in mediata , el d iser
tante r ecuerda qu e la disminució n de la mortalidad que
se agrego a es ta ve nta ja, hi zo at ri buir á los gérmenes
ext eriores la er isipe la, la infección purulen ta , etc., lle
gando á dar al microbio de cad a "especie m orbosa un a
individualidad nosológica, esp ecie de personalidad civil.

Fundándose en est a última doctrina, decía Verneuil ,
cuando se di scutía la erisipela , «(que se llegaría á hace r
desaparecer lo s mic robios de un a ende m ia, cual se han
arrojado los lob os de las selvas y las balle na s del A t
lántico. Mientras más se mat an me nos qucd an. »

A poyándose el di sertante en hechos d e observac ión
clínica, sostiene que puede desarrollarse primitiv a
ment e en un a herida, una com plicación quirúrgica que
dé origen á un principio m orboso t ran smisibl e , y no se
refie re , dice, á las entidad es morb osas t rasmisibles ,
ta les como sarampión , escarl at ina , etc. , sino so lo á las

' com plicaciones que no pueden desa r rollarse sin otras
afecciones preexistentes. Así , sin herida no ha y erisi
pela, septicemia, infección puerperal , etc .

, L a observación demuestra que un a ir ritación, un to
.p ico irritante, la desh oll adura de los bordes de una úl
' cera , de un m amelón carnoso, se aco mpañan frecue n
.t eme nte de erisipela . En tales casos, .ó bien es taba allí
- e,1 microbio y no há hecho más que aprovecharse de la
. puerta ' que se le ha ab ierto para entrar, o bien se ha
': producido en la superficie de la herida , bajo el influj o de
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,: ,;, una ir rit aci ón, una leucoma in a ó pricipio t óxico espe-
: ,.';' cial que ha"d eterminado la a uto- in fecció n .

~. ~'.~ , " ..l\Jias ', ¿có m o explicar los casos en que no hay cenia
.~ ~" , ' gio posibtet El disertante o bse rvó una en~emia d e fie-

( r - bre pu erperal en el departamento d e Loiret en plena
~ . campiñ a, lejos de t oda población importante , donde

, seg u,n r ecuerdo d e los habitantes , jamás hubo ni erisi 
, p et a ni infección puerperal. La primera a taca da fué
'una parida que ten ía d e an t ig~o un tray ecto fis t uloso,ep
el muslo. En este ca so pa rticular, fue rza es ad m it ir
que. ó b ie n los mic r o bi o s p ueden p ermanece r durante
m ese s e n es ta do late nte , s in p ro vocar d esórden es , ó
bien que es cosa p os ibl e y r eal la generac ión p rimitiva
de la s complicaciones d e la s h erida s .

El Sr. L e Fo r t piensa , pues , que baj o la influencia
del traum atism o d el parto y con s iguiente estado puer

' p e r a l, lo s el emento s celulares d e la h erida ó lo s líqui
, dos d e s up u ra ció n, h an podido ela bo ra r un a leucornai

n a , causa d e la infecci ón , y que lo s pro ducto s m orb-o
so s co nsec uti vo s resultan t rasmi sibles.

El S r . Vcrne uil cree que la primera enfe r ma, punto
de p art id a d e la epi d em ia e n apar iencia parad ógica , que
o bse rvo e l S r. Le F o rt , estaba iiabttada de un modo

' latente po r e l germe n in fec c io so. L os t rabajo s d e la es
cuela d e L y on , han d em ostrado esta latente p erma
nencia d e los mic robio s en el o rga n ismo, y n u meroso s
hecho s clín icos la comprueban d e continuo . Ci ta la o b
servaci on d e un joven atacado d e osteo m ie lit is en e l
húmero d erecho y lu ego en el izquierdo con ocho años
d e inte rval o , y e n el cual el Sr. Ncpveu halló en a b un
dancia e l Streptococcus aureus en lo s líquidos de la se
gunda in va sión ,

El S r . Trel at a cepta r ía com o buen a la ex p lica c ió n
propuesta po r el S r. V e r ne u il, s i elim inase la pal abra
latente. L os baci los d e la osteo- m iel itis, como lo s de
la tuberculosi s, proceden por brotes d e col onias de
emigración . Otros , como lo s d e la erisipe la , carbúncu
lo, etc. , o bran d e pronto en un solo brote t ermin ando
la enfermedad por la muerte ó la curaci ón d efiniti va.

El Sr . Le Fort hace observar que , sibien e l Sr. Ver
neuil e voca la idea de los microbi os que permanecen en
el organismo si n cau sarle perjuicio alguno , empero no
ha resuelto la duda que salt a á la vi sta en el caso cita- _
d o . ¿Donde a d q uirió la enferma lo s microbios? No cabe
aquí in vocar e l contagi o. ¿D e d onde vino el germen in 
fect ivo?

(La I'ribwne Medicale).

..
Comunicación kectui á la A cademia de Ciencias de Paris

en la sesión dei ):" de Marzo de 1886 y á la Academia
de Medicisu: en la del dia 2, por Mr. L1tis Pasteur, acer
ca del método preventivo de la rabia,

El 26 de Octubre último , NIr . P asteur, di ó á conocer
sus primeros ensayos para prevenir la rabia d es pues de
la mordedura por a n im a les atacado s d e la enfermedad,
practicando un a serie de inoculaci?l1: s que. ~enian rOl'
objeto hacer al or~a01smo refr~ctano a la acci ón ulten<?r
del virus . Las pnrneras .tentatrvas fueron dos con feliz

.resu ltado. ~in embargo sus estudios datan desde hace
cinco años. Durante los cuatro meses ú ltimos las ino
culaciones las ha practicado en 350 enfermos. Con !as
precauciones debidas para atestiguar el estado rábico
del perro que produj o las le sio nes en cada individuo,
ha sometido a todos estos á su m étodo de inoculacio
nes sucesivas, con ayuda de celosos colaboradores ,
como principal NIr. Grancher, y ha form ado un cua
dro estadístico producto de sus esperiencias, hecho
con la mayor exactitud . El resultado ha sido conseg~ir

la inmunidad en t odos los indivíduos so m et idos a l m é
to~o prevent ivo , á escepcion d e una sola persona , d e
la J? ven Luisa Pellicer, que muria á consecuencia 'd e la
r abi a no obstante haberse so m et id o 'á la in oculación.

El tratamiento preventivo propuesto p or 1\1.r. P as
te ur no ha 'p r od ucid o nunca resultados adverso s en lo s
35 0. ~aso~, ni !-In flemon,. ni un a bs ceso, n i o t ra compli
cacion m accidente , y sin e m bargo el m étodo á dado
pruebas d e su va lia; puesto que la estad ís tica hasta el
dia, e s sat isfactoria, s ie ndo cada di a m ejo r la salud de
lo s que h an sido in oculado s , no o bstante t rascu rrir, con
esceso , lo s d o s m eses, que eomo pl a zo m áxi m o se se
ñal a p ara la explo sión de los acc ide ntes r á b ico s .

E n r e sumen apoyándose en la s m as r igurosas esta
dí stic.as, es bastante a lto el número d e p e rso nasque se
han librado de la muerte; el p r ocedimiento es c ientífico ,
es conocido, y Mr . P ateur in vina á a p re nd e rlo en todas
sus partes, baj o su dirección , p ara cuy o o bje to, p ropone
crear un establecimiento , un in stitu to espec ial d e in o
culac io nes preventivas d e la r abia , p ara ge neraliza r tan
b en éticiso p r ocedimiento. Idea recibida en m ed io de
a t ronadores a p lausos .

Por n uestr a pa rte , re conocemos el inmenso servicio
di spensado á la h u m anid a d p o r e l sabio Do ct o r Fran
ces , y ha bie ndo h ec ho la com unicación de s u descubri
miento cómo ve rdadero cient ífico , s in o cultar n ad a ,
proceder o pues to a lo qu e hicie ron en lo s pasados ti e m
p os o t r os Doctares de re lu m brón y d e duble , hay lu
gar para reclamar de los G obiernos y Autoridades ,
para que desaparezc a e l ineficaz bozal ó la tardía bol a
d e est r ig n ina, que se nombren comisiones verdade ra
mente ci entífica s que est udiando el p rocedirnienta es
perimentalm ente , puedan dirigir la ins ta lac ión d e di 
cho s establecim iento s e n las princip al es ci udades.

F. ARPAL

S ECCIÓN FARMACÉ UTICA,

RECO:VOCUIIENTO DE ALGUN.\S QUINAS commCULES.

(C ON UCLUS IÓN . )

Quina roia.
Dos s ue rtes hemos tenido ocasió n de observar y a mbas á

dos d ifieren poco-en sus ca rac te res físicos, por cu ya raz ón
la s di scribirernos como una sola .

Cortezas pl anas ó pl ano-converxas , m ezcladas con ot ras
arrolladas formando tubos cil índ ric os de un di ám etro de
0,002; las cortezas planas ti en en un grueso variable en t re
0,005 y 0,007 mm , sin mondar, recuviertas de una corteza
más 6 ménos gruesa y de asp ecto s u bero so, presen ta ndo a l
exterior una s uperfic ie muy des igual , con pequeñ as verru
g as es pa rc idas y en especial cua ndo la co rteza es m uy
g ru esa con algunas profundas grietas transversal es y Ion 
gitu.linales bastante esparcidas; s u colo r rojo OSCU l'O; en

"Ias co r tezas arroll adas, como proced entes si n duda de ra
mas ' principal es ó de .árboles mas j óven es, esta recu biert a
por una epidermis g en eralmente gris cin érea, marcad a
por prominencias 6 s urcos longitudinales y con al gunas
grietas transver sales es pa rcidas y profundas; su grueso va
ría en tre 0,003 y 0,004 mm" e l co lo r de la ca ra interna en
ambos casos es e l mismo, rojo oscuro, apareciend o co ns t i 
tuida po r un tej ido muy compacto formado por finas fibras

) ong i tudina les . Su fractura desigual en la s capas Iib erla
na s y transversal y compacta en el eaodermoy endodermo;

" obse rv an do su corte tansversal con una lente se vé 1.0 un a
zona exterior de col or roj o, consti t uida por número varia
ble de cél ulas s u berosas ; 2.° otra zon a mas in ter na algo
m as de lg ada , de color rojo oscuro, const ituid o por cé lulas

- ll enas de una materia col orante roja J' de as pec to rriarca-
- da in en te r esinoso; y por último ot ra zon a mas interna que
corresponde al liber ó mesodermo constituida al principio
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'por cuviertas alternas de células llena s de paren quima
cortical y por finas fibr as longitudinales separadas entre
sí, esta s últimas se van apro ximando y siendo mas nume
r~sas á medida que avanzamos hacia su cara iuterna; e~
olor, el propio de estos materiales; el sabor amargo casi
estiptico. Su polvo es de color rojo y tan abundante en ro
jo cinconico que mancha Jos dedos. Some tida como la~ an
riores al análisis nos pr oporcionó 3,0 por 100 de alcalojdes,
habiendo sido necesario redi solverlo varias veces en agua
acidulada con sulfúrico para separa r la mat eria resi~osa y
'por lo tanto se' hacen' indispensables varios tra~amlentos
.con el cloro form o: de este prodn cto el ete r extrajo : 2,0 por
100 de quin ina. .

y por último debemos manifestar como resum~? ~ todo
.lo expues to, qu e considera mos al menos como d íflcil con
seguir en el comercio verdadera quina ca lisaya plan~ha y
.mas todavía que e.t, no haya sufrido alg .in tratamiento
para ex trae r parte de sus a lcaloides , aunque por los me

:dios que esta n al alcance del falsífioador hUJ:a tratado
. .de cubrir el fraude; tal es nu estra convi cción á Juzgar por

las muestras que desde algun tiempo hemos tenido ~ca

rsi ón de observar y hojala que nu estro juicio fuera eqUlYo
·cado en esta ocasión para no ten er que llamar la atención
.de nu estros lectores á fin de que pong an un especial CUl
.dado, cuando reciban estas cortezas , si no quieren ser ex-
plotad os, toda vez que circ ula n como tales mu cha s quinas

.iuferiores que no pueden considera rse com» uf!'. pUl' mas
que sus precios sea n bien elevados á fin de colocarlas á la
altura de las mejores suertes . He aq ui por que co.ns~dera
mas indispensable practi car primero S il reconocimiento,
seg un los datos anotados en el primer párrafo de este es · I
cnto y si de el nos .resulta alguna duda sobre su integri- .
dad.macerar las cortezas en agua y tratar esta por los reac- :
tiv os de los ácidos clorhídrico y sulfúrico antes de proceder
á su análisis por el precedimiento ele Soubelra n que bien
ejecutado lo consideramos susceptible de buenos resulta
dos. En esta ocasión creemos del caso advertir que ha sido
señala da un a adulte rac i ón por la cual los procedimientos

~ . ord ina rios de aná lisis, pud ieran cond uci rnos á resultados
inesuc tos, tal es el in troducir las quinas agota das de la
mayor parte de su qu ini na en una disolución alcohó lica ó
acética de quinoidina, adulteraci ón que se concibe perfe~- '
tam ente dada la diferencia de la demanda en el comercio
ele uno y ot ro alca loide; habi éndose recomendado para este
caso una maceración en el cloroformo por media hora, eva
poración ó sequedad del líq uielo filtrado, en sayan~o en 'el
resíd uo la quinoidina pOI' medio del ácido clorhídrico, re
sultanda la disoluci ón ele color am arillo moreno caso de
exi stir é in colora si no la contiene. '

En cuanto á las quinas loi a« dir em os, qu e circulan mu-
· chas suertes eñ gran parte procedentes de las limpias á que

suje tan los cascarillas en la India para facilitar su creci-
· mi ento y por lo tanto las hay de ramillos tan jóvenes, que

á penas si tienen jugos propios y por lo tanto estan casi
exen tos de alcaloides y materias estractivas; por esta razón
y por evitar la admisión de suertes, como la que describi
mos en la mu estra número 2, entre las lajas, nos atrevemos i
á recomendar á nuestros comprofesores la segunda mues- I

tra que está descrita corno perubiana, por considerarla ~us- I

ceptible de sa tisfacer los fine s que la terap éutica con eIJa
pu ede prome terse, máxime cuando por su riqu eza en prin
cipio activo hay que cons iderarla como oficial. Sobre la
qttina roja, citada tambien en la ú ltima edici ón de la
J . O. E. como las suertes que hemos observado nos han sa
tisfecho (aunque consideremos su precio escesivo) nos limi
tar emos á decir , que ya se nos presenten en plan chas sim-

-plemente ya mezcladas con otras acanalada s ó arrolladas,
consideramos como caracteres principales, el poseer segun
los casos un peridermo más ó menos desarrollado y de as-

· pecto suberoso, con algunas verrugas esparcidas por su su
perficie y muy aderido á un círculo resinoso bastante de

-sarrollado; la testura lib eriana es finamente fibrosa y al
· partirla saltan numerosas y pequeñas y agujas, muchas de
las cuales penetran en la piel sufr i éndose las consecuen
cias. Debe contener al menos 2,50 por 100 de alcaloides.

RICARDJ J. GÓRRIZ• .
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En sue ña el ciego que vé, el : ullido 'quc,\¡¡riJa:hién'V '} , ' \ "

Quc come sue ña d hamhri en to; \ ..:;._ '-, "0'_" / '~;¡.
'1.: e l a nciano y~ decr épilO volver cree a l hem1'.o¡i1que, , ' _:'- . "
E n qu e es la Vida IlUSIO ne. , esperanzas, y }l;jel'rJ _r . '. ,_o' " .

#~';.;.;;- -.:_ -

Engol fado en trist es r eflexiones económico-filosófí-"
ca s, se aco sta ba un hon rado far macéut ico despues de
un dia, mart es por cierto , en qu e habian abundado pa
ra él los di sgu stos p rofesionales. El practicante le ro m-

·pió un a magnífica cáp sula de porcelana de cu at ro litros
· de cabida ; se le quemó por de sc uido un a _buel)a partida
de sa ca ruro de liquen en elavoraci ón; le pidieron una

-docena de específicos de los mas no vísimos que no te
nía, y el parroquian o se fué de sacreditando la bo tica
con la música á otra parte para no vo lve r; supo qu e un
compañ er o de profesi ón ve cino y rec ien es ta blecido le
había birlado un o de sus p rincipales clientes merced á
influencias electorale s; el casero le a nunció subida del
a lquiler de la casa; la mujer se hi zo em barazada por
décima vez; el balan ce seman al a rrojaba un défi cit con
siderable; y un feroz lumbago le martirizab a de lo lin 
do : .. .. .Creo que no hay mas que pedir para conducir á
cualquiera farm acólogo menos buen crist ian o qu e él, tí.
la cima de la roca tarpeya - si es taba cerca-, y desde
allí, zas ..... precipitarse al abism o y dar fin á su desdi
ch ad a estrella

Pero, como la paciencia es uno de los caracter es di s
tintivos de la esp eci e farm acéut ico , no ocurrió es to,
s ino qu e, apura das las. heces de la a ma rgo jo rn ada tér
minada, se acostó en el blando lecho p idiendo á Dios
le permitiera conciliar pronto el sueño para alivio si-

· quie ra transitorio de 'sus dolo res fisico- rnorales.
· El sueño!. ... feliz est ad o interm edi o entre la ex isten-
· cia y la muertel. ... momento en que todos los. morta-
· les somos como al nacer iguales, -salvo los pañales y
.las ropas de la cama-:Iensoñar! .... situación capricho-
· sa en la que el mas desarrapado pordiosero se cree ser

un príncipe orienta l, y este 'un mi serable; en que todos
los de seos se cumplen; recuerdo apropósito el caso de

· un pobre diablo que so ñando que se cornia una sucu-
· lenta pierna de cordero asada, se ti ró un mordisco tan

atroz en el brazo que estuvo un m es en curaci ón.
Nuestro her~e logró lo que d ese ab a, y un tranquilo y

reparador sueno se a poderó pronto de su ser. De re 
pente , váse transportado á su época juvenil , es estu
diante, y cursa con el mayor entusiasmo la carrera de
Farmacja en un a suntuosa escula única que existe en
España, donde se d á una enseñan za completísima , por

. s ábios y pundonorosos profesores que no faltan un dia
ni encargan nunca ,' á no enfermar, sus clases, á a ux ilia-

· ~es ~i suplentes; por cated rát ico s qu e, no dedican su
inteligencia á otra cosa que á la en señanza, pues la ley
hace inc ompatible ese cargo con los de concejal y dipu
tado , periodista polít ico ó industrial. En esa escuela hay

. ricas colecciones, y laboratorios en const ante actividad
donde se practica la ciencia pu ra , y los alum nos se fa
miliarizan grandemente en el manejo de apa ratos y en
la .p rác tica de operaciones químico-farmacéuticas, sa-

,. l ie r~ do de allí aptos para ejercer la ciencia en todas sus
aplicaciones. .

. Concluida su carrera y poseedor ya del codiciado tí
tulo profesional se agregó como' auxiliar á otro farma

. c éút ico ejerciente, esperando la oc asión de una vaéante
.de número para est ablecerse, porque el número de far
macias es limitado como el de las nota rías, y está di
vidido en categorías segun la importancia de las l?o

, blaciones; con ascenso s corno en)a carrera jud icial ,
ingresando por oposición-en las vaca ntes deentrada .
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Cada una de las oficinas de Farmacia existentes, ac
, tua dentro de un distrito ó partido farmacéutico com
'puesto, ya de parte de una gran población, ya de un
solo pueblo, ó de varios agrupados, encerrando un

- número de habitantes que la ley fij a y juzga necesarios
para el sostenimiento decoroso del establecimiento,
cuyos rendimientos consisten, en la retribución segun
tarifa , o convenio á tanto alzado con los particulares
Ayuntamientos ó Juntas especiales., Dicho estableci
miento se halla instalado en amplios locales, teniendo
anejo su huerto para plantas medicinales, y poseyendo
un laboratorio completo donde se elaboran cuantos
productos qu ímico-farmacéuticos son necesarios para
el servicio, porque la ley obliga al farmacéutico á pre
parar por si cuanto despacha, no permitiéndole adqui-

, rir del comercio ni de fábricas otra cosa que los mate
riales simples de los tres reinos, los ácidos minerale,s, y
alguno que otro, escasos en numero, producto qUlmI
co de dificil ó peligrosa elavoración . En .cuanto á dr<?
gas indígenas y exóticas puede tornarlas del comercio
previo su ensayo y an áli sis para ~eFcIOrarse de su pu
re za . Son estos preceptos tan religiosamente observa
dos que se cree deshonrado al farmacéutico que no los

· cumple al pié de la letra.
L os llamados remedios secretos , especificos, y de

mas garambainas s ui g ener is no .se ~onocen , porque el
gobierno sabio previsor )7humanitario ha comprendido
lo que estos signifi can, industrialismo y especulación ,
y los proscribe del uso casti gando severam ente al que
los anuncia y los vende.

Como ni droguist as ni industriales están en el caso
de elavorar ni espender medicamentos pues la l,ey. lo
prohibe y castiga de verda~ al que SIn ~er farm acéutico
de número lo hace , de aqu í es que nadie se interna en
el ejercicio de la Farmacia. .

Las boticas así establecidas exijen adernas del profe
sorde número un personal de au xiliares numeroso ~ ins
truido, este se provée con jovenes que han ccncluido la
carrera y esperan vacante para establecerse, y con una
clase de prácticos que se ha creado que décorosamen~e

retribuidos pueden muy bien pasar y hacerse una POSI
cion decente .

En recompen.sa de sus serv~cios. los farmacéuticos
reciben honorarios con arreglo a tanfas autorizadas por
ley lo m as baj a .posiblc, t anto para el despacho á parti
culares libre como para el contratad o; así como las hay

· para la beneficencia domiciliaria que sirven cada uno
dentro de su distrito, y pagan los Ayuntamientos.

En los partidos rurales han optado algunos por un
sistema muy conveniente y econ ómico: el pueblo ó
pueblos agrupados instalan de su cuenta la Farmacia
con todas sus dependencias y uten silios, le surten cons
tantemente de cuantos sim ples y drogas necesita; y pa
gan al farmacéutico de número 'y ft sus au xiliares una ,
retribución decorosa segun su clase, que no baja nunca
de 16 000 reales para el primero. De este modo los me-

, dicarnentos se dan gratis á los vecinos, y estos á fin de
· año en vista de cuentas y comprobantes s e reparten en
dividendo la parte de gastos que á cada uno correspon
de, segun el número de personas y animales doméstico
que posée. Asi todos estan contentos y no se ultraja
nunca la dignidad profesional COt1 epítetos é insultos, ni
se vé el farmacéutico espuesto á hacer lo del sastre del
campillo en los partidos contratados. ' .

Clasificados los distritos segun la importancia de las
poblaciones, se anuncian á concurso las vacantes, á las
que se va ascendiendo por antigüedad y méritos, que
dando siemprela resultante á proveer por oposición.

-E l agraciado con un a vacante tiene que abonar al cesaf!
te ó á su viuda ó herederos al importe del estableCI
miento segun valor material apreciado pericialmente,
escepto en los casos de ser propiedad de los vecinos del

partido. A las viudas y huerfanos de farmacéutico de
número se señalan pensiones mediante un montepio
profesional á que pertenecen todos obligatoriamente.

Para el servicio forense y municipal higiénico, tienen
las audiencias y municipios pelsonal facultativo ad hoc
aparte del destinado al servicio de los enfermos, cuyo
personal constituye un cuerpo especial con R eglam ento
propios, y al cual se ingresa tambien previa opasición .

. . . . . . . . . . . . . .
El h éroe de este' novelesco sueño se encontraba á la

sazón ejerciendo como de número al frente de un com
pleto establecimiento en una capital de provincia de
50,000 almas,donde había con la suya cinco boticas, cu
yos despachos no estaban á la vista ni acceso del públi
co; u~ saloncito de recibir servia de punto de esp era .í.
los clzentes: ni tenían escaparates decorativos, ni lu-u ,
minarías llamativas; un a inscripcióu sencilla sobre la
pu~rta, y por la noche un farol especial er an los di st in
tivos que indicaban el sitio de la F armacia: .. ... cu an do
el repiquete de la campanilla le ,:uelve á la vida re al y á
la tnste prosa de su estado; despierta azorado enc iende '
la luz ,.y vuelta el repiqueteo, vístese apresurado baja á
la botica, abre el ventanillo ; y en medio de improperios
por la tardanza le piden ¡do s cuartos de flo r d e mal
vas!. ... entrega el pedido, pero el demandan te se lo de
vuelve dici endo que en la botica próxima le dan mucha
mas: y héte aquí á mi bu en farmacéutico mo mentos
antes sumido en cele st e felicidad , co nvert ido en estatua
como D. Bartolo, ante el ven ta ni llo abierto , con el re
cado en la man o, y presa de la mayor desesp eraci ón.
¡Ho sublimidad de la ciencia esclama!.. .. y para esto he
consumido mi juventud en las aul as, y emplead o el ca
pital de mi familia ; .. . valiera m as no haber desp crad o.

. ... .
P. D. Se nos olvido decir que enfrente de la botica

del desdichado soñador hállase establecida un a ti enda
de drogas; en el principal habita un médico homeópa
ta; yen la puerta de al lado hay una confitería; así co mo '
que, para el añ o próximo su s inumerables compañeros
de profesión ejercienteo en la mi sma localidad le han
aumentado la contribución.

Otrosi: Que el servicio de las boticas militares ó sa
lamanquinescas v á á hacerse estensivo ademas de los
retirados, á todos los empleados civiles activos y cesan
tes, susviudas hu érfanos y parientes: y que en algunas
grandes poblaciones los municipios piensan establecer
boticas municipales para la beneficencia y dependientes
de los mismos.

Tableau: que dicen los franceses.
M.:t gnifiquisímo: que decimos nosotros.

A. B.

CRÓNICA,

Hace mas de treinta años, el Sabio Dr. Argumosa escri
bía lo siguiente: «La Cirujia aun sigue confundida con la

_barbería y degradada con la sup erfectación de la cirujía
. menor.» Y hoy que se ha llegado aconseguir que desapa
rezcan los Cirujanos de «bota y vacía» que tanto hicíerón
reir en los pasados tiempos, sin beneficio para la humani
dad, algunos ilusos solicitan vu elvan a autorizarse aq ue
llos cirujanos econ ómicos de ciencia, y lo que es peor
inician y patrocínan la desgraciada idea, algunos que tie
nen título de Licenciados ó Doctores en Medicina y Ciruj ía,
y qu e deben saber que no es posible establecer separación
entre la Medicina"y Cirujía, y que para cumplir con los
deberes que la ' ciencia y la humanidad imponen, no es
bastante conocer la profesión en borroso boceto.

Cuando puede resultar perjuicio para la cien cia ó la hu-



•

•

Oadaoeres pied?·a.-Según vemos en los periodicos el
profesor Angelo Comi , de Roma, ha resuelto esta cuesti ón
que tanto venia preocupando alos hombres de ciencia; pu
es con aceite de lin aza y cloruro de mercurio, hervidos '
juntos hasta que tomen la consistencia de una pasta ti er
na, aseg ura puede conseg uirse la petrificación de los ca
dáveres, sin más que sumerg irles en ella, secándoles lue
go y barníz ándoles como se pulimentan los muebles.

Veremos lo que va diciénd ose de este adelanto que de
seguro, si se realiza se, tendría más partidarios que la '
cremación. (Del Génio Médico-Quirurgico)

Microoios atmosjéricos. -El Dr. Mig uel ha hecho va 
rios experimen tos muy curiosos sobre la pureza de la
at mósfera de alta mar. En un viaje de Río J aneiro á Bur
deos, examinó el aire de alta mar con el objeto de investi
g ar el número de micro-organi smos que contenía . De estos
exper imentos deduce que este aire es mil veces más puro
que el del Observat orio de Mon tsouri de Parí s, y que por
tanto, es lógico suponer que este air e, comparable al de
las montañ as, debe su pureza á la acción de las emana
cion es marinas que destruy en estos microbios, siendo por '
lo tanto el mar una barrera infranqueablepara la propaga
ción de las enfermedades con tagiosas. La atmósfera de los
navíos y embarcaciones no participa de esta pUl'eza, y el
confinado en ellos pnede lleg ar saturado de microbios á los
puertos. (Semaine Medicale, 1884, pág . 90.)

Con sumo gusto nu estro , y seguramente con agrado de '.
nuestros lectores, publicamos el artículo titulado «Sueño '
fantastico-farrnacéutico» con que nos ha honrado nuestro '
querido é ilustrado amigo Dr. A. TI. '

•

Vasos linf áticos de las paredes vasculares. -(A nnee '
me á., séptimo año .)-La di stribución de dichos vasos se- .
g un las in vestigaciones de los Dres Hoggan , es la siguien
te: Se e.n~uentran en gran número en la superficie ex terna '
de la t única muscular, entre esta y la tú nica ad venticia' .
en las capas intetnas de la muscular no existen. Se hall a¿ ,
dispu estas de igu al modo en las paredes de las venas grue
sasy en las de los l in fáti cos.que poseen un a'capa muscular' .
all~ donde esta última falta, se pu eden apreciar vasos lin~
f áticos de basta n te ta~año esparcidos en pl exos por deba- I

JO del endotelio, pero sinjdesag uar nunca en la cavidad de .
los vasos sanguíneos.

•

•

•
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• R"YJ 'TA MEDlCO-FARMACRUTWA DE ' R'nON. • • I~{-'~f!~:~:~~~'
.rnanídad, nun ca debe patrocinarse las solicitudes de los lllgn? Morales y Arjon a, qu~ ~es falt a acredltar\h;1lIárs.~ ~1; ·. :, 1: :." , ' .J¡~
qu e solo ati enden á su interés material. posesi ón de los derechos civiles, cuyo extreII1o _.deb~i:,Í;ÍIf;\ ; ;< ' ; ' ~f; V

Hemos callado m ucho tiempo, n o obstante el movimien- justificar ante el Tribunal y antes de dar principís · a~¡losr\(~ . ,"¡Ji)
to que observamos a nu estro al rededor , sin hacer caso de ejercicios. \ .s: "'.!'.;:,;¡..I"~\'ji'}l

las exposiciones, peticiones y comisiones; porque nos ha- :':.2~': " " '¡" ""~:o·.'"'"',:o~,.~.,":'o.'i. :.J:..~';"
·cen reir; pero ante la posibilidad de que tales desafueros . ~- '" ,_,' . , 0 '

hall en eco en cierta s regiones'en virtud de las consabidas
influencias, nos limitamos por hoya manifestar el desa

.grado, ofreciendo hablar con toda clarid ad y sin conside
ración alguna, si lleg am os á saber que hay alguna proba-
bilidad de rest ablecimiento de los Oi?'uj anos de «bota y
»acia»

Hemos recibido un elegan te folleto, ti tul ado «Lecíones
de Fi siolog-ía ge neral» tomadas de las explicaciones del
;catedrático de dicha asignatura Dr. D. Federico Guti err ez
"J lmenez, pu blicada s por la redacción de la «Clínica» de
Granada, y que ha sido puesto á la venta al precio de dos
pesetas.

Merece leerse por lo detall ado de las 19 leciones, que po
ne al corr ien te del estado actual de dicha asignatura, en la

.secci ón indicada .

Insti tuto Pasteur.s-í:« Comisión nombrada por la Aca
demia de Ciencias de Parí s para examina r el proyecto de
creación de un esta blecimiento destinado /) recibir las per
.s ouas mordida s por los perros rabiosos, ha v ota do por un a
nimidad los recuerdos sig uientes:

l." Se creara en París un establecimiento para la cura
ción de la ra bia despues de la morde dura, con el nombre
de In stituto Pasteur.

2.° Este establec imiento admitirá los franc eses y los ex
't ranjeros mordidos por los perros ú otros an imales ra

~ .b iosos ,
3.° Se abrirá en Fra ncia yen el extranj ero una suscri

ci ón destinada á fundar este Instituto,
4. ° El empl eo de los fondos se hará bajo la dirección

del Comité de patronato. .
El Comité lo camponen los Sres. Jurien de la Graviér e,

.Bertrand, Pasteur, Vulpian , Hichet, Freycin et, Julio Si
mon, Alfonso de Rothschild , B éclard , Brouardel, Gran
cher, etc.

.Seg un noti cias de los periódicos políti cos, hace tres ó cua
tro días ascendía esta suscrición á mas de 242.000 fran cos.

Con el propio obje to la Academia M érllco-Quirúrjica de
Madr id ha nombrado una Comisión, compuesta de los se
llares Ustariz, Torres , Pulido, Grida y Gomez Pamo; : para
recaud ar fondos, á fin de contribuir á la fundación del
Instituto Pasteur.

Nuestra modesta publicación, sin vacilaci ón alguna, se
pone á disposición de dichas comisiones, para contribuir a
la realización de tan escelente pensamiento.

Tribunal para juzgar las oposiciones á la cátedra de Obs
tetricia y Patologí a especial de la muj er y de los niños,
vacante en la Facultad de Medicina de Zarag oza: Presiden
te, D. Franc isco Alonso Rubio, Consejero de Instrucción
pública; Vocales, D, Fran cisco Cortejarena, Académico de
n úmero de la de Medicina; D. J osé Andrey y Sierra y don
Antonio Gomez Torres, Catedráticos de asignatura igual á
la vacante, á quienes por su antigüedad y por ser incom
patible D. Juan de Rull corresponde el nombrami ento; don
Franci sco Criado, en repre sentación del clau stro; D. Ga
briel Alarcón y D, José Saez, Doctores en Medicina. .

Los opositores son: D. Luis Sanchez Fernandez; D. José
Sanchez Morate, D. Mariano Sancho Martin, D. Fernando
Polo Giralda, D. Ildefon so Sanz Domenech, D. José Redon
do y Lostal é, D. Francisco BIas y Urzola, D. Braulio F.
Reino y Gomez, D. Juan Enriqu e Iranzo, D. Antonio En .
rique García Cachazo; los cuales han justificado reunir los
requisitos legales ex ij idos á los aspirantes; D Lean Corral
:v Maestro, D. Lope Valcárcel y Vargas, D. Santiago de
'uvu y Artós, D. Demetrio Rodriguez Fernandez y D. Be-

•
En los periódicos madrile ños hemo s leido la noti cia si- .

guiente:
«En el Consejo de Sanidad se ha dado cuenta del expe

diente instruido á instancia del Dr. Ferr an, para que se le
permita la libre vacunación con sus caldos anticoléricos.

El Sr. Cadórniga ha pedido que se unan al expediente
los dictámenes facultativos que sobre aqu el in vento fueron
emitidos, así por la academia de Medicina como por las '
comisiones médicas, y que, una vez hecho esto, se impri- '
man los antecedentes para conocimiento de los consejeros.

Ásí se acordó, y fué nombrada al mismo tiemp o un a po- "
nencia, compuesta por los doctores Benavides, Letamendi:
y Capdevila para que dé dictamen .»

Despu es de lo ocurrido con el pretendido invento del !;'e
ñor Ferr an , durante el pasado año, adm ira que se inten- .
te por seg unda vez, continuar los desastrosos ensayos;
Científicamente es asunto juzgado por las comisiones, por '
los hombres de ciencia independientes y por la opinión '
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n iñ os con bu en resultado, y bien merece la atención del
mundo médico.

]~WTA,-En el número anterior por h aberse alte!'ado el
orden de la s cua r t illas , aparece el último p árrafo «St al re
conocer la quina que nos ocupa» como co nt in uaci ón de la
3 !a muestra y deb e en ten de rs e como la. terminaci ón de la.
2." muestra.

La señora viuda del SI'. Texidor, qu e en v ida fu é Direc
tor de l Restaurador Farmacéut ico, ofr ece á los señores sus
critores á nuestra Revista, las obras p ubli cad as por su d i 
fun to esposo, con una con sider able r ebaj a , á saber. Farma
copea de los Drs , Texidor y Casasa, dos tom os P?r sgrls .- 
Zoo logía de Texidor; un tomo, 20 rls .-lI:Iatena 1< arma
céut ica de 'I'exidor , 20 rl s,

Acep tamos, con sumo g usto el ofreci~ien to, y espe ra m os.
q ue n ues tros compañeros comprarán ~lc~las obra~, 9u e tan
esce lente juicio m erecier óu á los peri ódicos profesionales .

•
-1... Por enfermedad, ha s ido co ncedida con rapidee, por la
Js~perioridad , ~ l i cen c i a para ausente:r~e ni Decano, por
ahora de nuestra Fac ul tad de Medi cin a, Con este mo 
tivo 'el SI'. Rector á com un icado a l SI'. Montells, q ue
queja encarg ado del desempeñ o de dicl~o ca rgo, du rante
la ausencia del p ropietari o; pero, D, Nicolás, Mon tells y
Bohísras no obstan te ser e11nás antic-uo del Cla ust ro, Irao 10. , ..... .
dec linado tanto h onor al egand o qu e no le es posible por
sus m uchas-oc up ac iones . ¿L{odara l a bola? "'-

$ J '

E l profesor Scelye de New - York, recomien~a con t ra el
re uma azrudo el uso intern o y externo del ac eite ele g'aul
theria, p~efe ri ble al salic~ lato de sosa, por ser de acción
más rápida y mas efi caz, S111 .p resen tar a lgunos de sus lll-

conven ientes ,
~

El des cubrimiento de los bacilos tuberculosos en la or i
na es dificil, porque, 1.0, las lesion es tuberculo~as perma
necen con frecuen cia larg o ti em po poco extend idas y p ro-
fundas de suerte qu e los focos n o se a bren y n o se vierte
su conten ido bacilar en la orin a; 2. °, l a di lu ción de los ba
cilos en el Iíquído urinario es exces iva, m ien tras q ue ~n un
esputo los organ ismos in fer ior es es tán agru pados y fiJOS en
la materia glutinosa.

De aq ui nace una primera causa de er ror: se pu ed e n o
- encontrar a l baci lo en la orina, aunque el en fermo tenga

Ia tuberculosis urinaria. Mas por el contrario, se p ue de co
meter el error inverso, y á causa de un exame n m uy su
perñcial tomar por ba ci los a lg'un.as de las n um erosas b~c

te rias que pululan en alg-unas armas alteradas, Para evitar
en lo posil:le es ta con fu~ i 6n , es p reciso. ll ev a r más allá. de
lo ordinario la decolo rarl ón de las lam inillas po r el ácido
nítrico. Ademá s, es bu eno decantar con u na p ip eta ó sifón
la orina qu e hab ía dejado r ep osar durante muchas h oras, y
no examin ar m as qu e el d ep ósi to que p ermanec e en el
fondo del va so .

Con estas precaucion es y despues de h ab er examinado
con gran cuidado un buen .n úmer~ de laminillas, es !'aro
llegar á observar la presencia de m as d e dos 6 tres bacilos,

En cinco enfermos de Guy on , Ge nnes ha enco n t ra do los
bacilos en la orina, c uan do in cist it is qu e padecian no ib a -z:
acompañada el e ninguna m anifestación tuber culosa en l,a
próstata , en el ep idí dimo y en el pu lm ón, lo qu e h a I?erml-
tido hacer el diagn óstico exa cto y anatomo-p s tológtco ds
estos ca sos limita dos (F UYO ll): los datos de la clínica eran
insuficien tes.

En sum a , en la tuberculosi s urinaria como en la del pul
món, la invest ig ación de los bacilos pu ed e prestar g ra ndes
servicios. si no se enc ue n tra nada, no se es tá autor izad o
para deci r que no ha y tubé rculos; p ero .la presen cia de un

-solo bacilo , perfectamente dem ostrad o, basta para afirmar
sin restricci ón el diagnóstico. (Gennes-Annal,es des mal

'des org genit1H win).

A prapuesta del Sr . Ulec ia , en la ses i6n celebrada por el
Aten eo Antropo l ógico de Madrid el día 17 de l actua l, se
acordó confer ir el título ele soc io corresponsa l de dicho
At eneo á D, Fran cisco Arpal y Dain a, aten di endo á los
méritos contrai dos en la prensa y en la práctica médica,

•

Aunque id ea antigua, h a sido de nue vo puesto sobre el
tapete por En trikin de Finlay, el tratamiento de la coque
l1tclÚJ p or la vacuna. Pa sa rlo el p eriodo febril, con la vacu
n a" di ce qu e desaparec en los síntonas mas alarmantes,
prin cipal men te -los n erviosos, Ha vacunado ce ntenares de

•

públi ca , que con excelente sentido práct ico, en genera l,
r echaza lo qu e se le ofrec e á título de ens ayos peligrosos
-conla idea l ucra t iva,
- Tan: mal parado qu edó el as unto, tan ta lu z se hizo, que ·
ningu na perso na s éria debe ocuparse de l m ismo, en el sen -
tido q ue pret en de n él 6 los iníciadores. .

La s corrientes de li bertad ú otra cosa, que en la actuali
dad rein an , nos hacen tem er que se conceda lo que PN
t ende hoy el Sr. Ferran; y lo t em emos porque puede dar
lu g ar á un a larmante estado san itario en la peninsula du -

. ran te el próximo verano . Sin emb arg o es pera rnos que el
recto ju icio de los individuos del Con~ejo de Sanidad, se

- . comprobara, u n a vez más, en esta ocasi ón, 1~ 0. con~ed rendo
lo solicitado, por m ás qu e figure en la comisión informa-.
dora e l Sr. Letamend i, que, á pesar de sus indiscutibles
d otes de ilustraci6n y ta lento, en el pasado verano estuvo
algo ligero, mostrando p úblicamente su entusiasmo y co n 
for midad po r dicho asunto, antes de lleg-ar a la p r ueba
prác tica y siendo, por lo tanto, simple problema'

P or nuestra par te, estam os dispuestos á combatir lo .q ue
consideramos perjudicial para la salud púb lica,

Nu estro querido compañer o D, Pablo Sen, ha trasladad o
su domicilio á la calle del Coso número 95, principal.

~ ~

1. Sin o estamos m al informados, está mandadoque cuando
resulta vacante una c átedra. sea provista á la brevedad po
sible , por el proced irnien to, que en t urno riguroso, corres
ponda; y sin em barg o, es fr ecu ente observar que trascu
rran uno, d os 6 má s años, sie ndo desempeñadas algunas
cátedras por los auxiliares y h asta por los auxiliares de los
auxiliares, lo q ue es con pe rjuicio de la inst rucci6n y del
régimen rl íscip linario. A propósito recordamos que en ~a

facultad de Medicina de Zurag ozu, se da el ca so de contí 
nuar sin profesor ofic ia l una cá tedra que resultó va ca n te
por defunción del propi et ari o, hace m á de d os años , Es
cierto qu e se anunci ó muy tarde la vacante para se r pro
vista por trasl aci ón , y Ha habiendo so licitan tes, se anun
ci ó á concu rso, p ero han trascurrido desp ues algunos me
ses, v no obstante haber solic ita ntes, t odavía no se ha re
suelto. Si reunen las co ncliciones legales los aspirantes,
(por lo vi sto es dudoso}, y por lo tanto continúa sin pro
veer la catedra indicada.

Adem ás de !JO ser legal, correcto n i conveniente , tanto
ret raso, se presta á s upone r que las influencias [uegan
principal papel en tal es asuntos, y mucho.más ob servando
q ue á veces se acelera exagera damen te la provisión de
otras vacantes; y sobre todo m er ece acerba critica, porque
pued e suce de r qu e por vacantes su cesivas, ausen cias y en
fermed ades m á s Ó m énosj ustificaclas en la misma facultad,
res ulte el caso que la enseñan za se dé por una m ayoría de

.a ux ilia res, qu e por más ilu s trad os y co mpe te ntes qu e sean,
nun ca pueden influ ir moralmen te en l os estudiantes como
los profesores propiet ari os .

Ha y algun m ed io para rem over los obstácu los y dar cum - .
plimiento a las ley es y reglamento, Ó hemos de esta r so
metidos en l a enseñ anza pública, como en la política. á un
caciq ui sm o que n os reb aj a, desprestig-ia y perjudica?

Que con testen los qu e ti en en la sur te n de l mango, Ó el
~ irect ol' de Instru cción pública. -\

~
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SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚ ~GICA,

Concepto de la vida bajo el punto de vista
de la medicina práctica.

«Día llegará en qu e es ta pal abra
vit alidad , podra ser interpretada en
su verd adero se ntido mecanico etc .»

«P . S ECCIIl en su obra «L'unite des
for ces physitl ues.-Essai de ph ilos o
ph ie na turel e. - Deuxiém e éd ition ,
pág. 588.»

De scubrir un principio fundamental del cual, com o
causa primordial y sup re ma, se puedan deducir sa t is
factoriamente todos los fen ómenos del mundo que nos
produce y nos rodea, siemp re fué el objeto de la filo
sofía y de los filósofos. Dos caminos se presentan
opuest os para llegar al objeto ; el idealismo pu ra in
dución y el realismo , el positivismo que establece
afirmaciones por dedución. La filosofía de solo pal a
bras, el buscar en las nubes las premisas, confundiendo
las palabras con las ideas, es mu y característico de la
debilidad ó apatía intelectual , y solo suficiente á ofu scar;
pero cuando la observación de la naturaleza ha de
ser fundamento , cuando el método esperimental ha de
informar, el camino es costoso y siem pre abierto al
progreso, hace difícil su recorrido y hasta lleno de con
tratiempos, muchos de ellos de intéres vital individual ,
porque confundiendo algunos la ciencia con las creen
cias ; infunden temor social y formulan anatemas, y sin
embargo la cuestión de saber si 'una filosofía es atea, es
tan estraña como pueda ser para un . matemático la de
si un triangulo es verde ó rojo (Schopenhauer.) .

Sabido es que lo defectuoso é insuficiente de los co
nocimientos fundados en la simple observación exterior
ha dado lugar á toda filosofía, que tiende á producir un
saber perfecto y armónico con las leyes del pensa,:"
miento, de aquí la distinción del ' saber en ernpiric o y

filosófico; pero el pensam ient o pu ed e ser de dos mane
ras distintas ó toma por base la perc epción, ó co mo el
g usa no de seda qu e se t eje su capullo co n su propio
material , se considera a si mism o ' int uiti vamente, lo
qu e, esta blece la dist inción de la ciencia de observación
y la de intuición . E ntre esta an titésis ha tenido . lugar
todo movimiento filosófico . D esde su orige n en la ant i
güeda d se caracterizab a por me dio de las espresiones
áefilosofta del ideal la de P lato n y filosofía de la abs

Ira ccián la de A ris tó te les .
La filosofía ideal supo ne la ciencia acabada y con

duce al dogmatismo, supo ne que em pieza por el r ernn-'.
. te y no atiende á la base. L oc ke demostró que tod as .
fas noci on es qu e sirven de punto de partida á la filoso
fía es tá n tornadas únicament e de la experien cia y por
lo tanto no puede trasp asar los limites-de esta . Pretcn- .
del' establecer á priori la naturaleza de las cosas tpar-:
ti endo de principios filosóficos, es puro ide alismo.
Las concepciones no son sino el reflejo de la cosaper-

. cibida. La relación de las obs erva cio nes y de los hechos .
nos remontan del con ocim iento á los principios, y es el
puente que la raz ón est abl ece entre los hechos y la ley ,
entre lo accidental y la verdad ne cesa r ia y det erminada,
. Los primeros gérm enes de la ciencia positiva exis

ten en lo que llamam os exp eriencia, pero ésta no
con siste t an solo , como algunos piensan , en el simple
amontona miento de hechos sin plan, consiste tamblen
en el enlace de est os hechos segun las leyes de la lógica
y de la razón. L os hech os no se presentan yuxtap ues tos
sino en dependenci a de las leyes ge ne ra les qu e con sti
tuyen su principio; com o d ice el celeb re Whew el.
«S in leyes, los hechos no tien en con vin aci ón ni rel a
ciones m útuas; sin los hechos nad a presentan aquellas
de re al; solo por su combinaci ón se con stituyen los co
nocimientos. ))

El filósofo Cornill , en su obra entre el materiali smo
y el idealismo, hace ver que la filosofía es tá pasando
una cri sis en, nuestra épo ca, debido al est ad o floreciente
de las ciencias naturale s: Es indudable; con form as, con
nombres variados, vemos por un lado la filosofí a idea
lista, por otro la materialista; pero por ambos lad os se
pueden observar cri sis bien distintas que ocasionando
explosiones preparan la reunión en una sola filosofía po
sitivista. El materialismo considera las nociones cm
pe ricas exteriores ba jo un punto de vista parcial; el
idealismo considera tarn bien bajo otro punto de vi sta
parc ial las nociones empíricas interiores; ambos creen
que son el punto de partida de toda filosofía y que
con stituyen la verdadera y absoluta ' esencia de las
cos as , y sin embargo en esta oposición , representada
por Locke y Fichte, aparece el elemento realista con
verdadera capacida de vid a. No vamos á recorrer las
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fac es de la opos ició n entablada, es tem a basto y asunto
p or demás 'conocido, de spues de todo llegaríamos a
sentarafirmaciones de con venci mi ent o general. P or lo

.t anto l10 S limitare mos á de jar se nta do qu e la filosofía
no p odrá ser ja más cienci a na tura l, aun cuando llegue

.á ab arcar los m étod os p ro pi os de las ciencias natu rale s,
porqu e su.objeto es más bast o , sus limites m ás extensos
y el conjunto del problem a qu e se prop one re solver es
enteramen te distinto So lo hay de verdad qu e si con
tinúa m en ospreciando los res ultados de las ciencias ern
piricas, trab ajará en su propi a ruina.

Gran número de sis tem as se presenta n con puntos
,'d e contacto vario , pero no m er ecen consideraci ón ; hoy
solo hay qu e ate nde r á los pen samientos qu e es tá n lu
chando en pr ó delo ve rda dero y de lo real , y p or eso
lo único qu e puede dar sa tisfacció n du radera anuestras
as piraciones, despues de las luchas de nu estra ép oca;
es la llamada.filosoji'a rea lis ta, la que, establece' afir
m aciones por ded uci ón.

T erminam os es tas consider ac ion es genera les, mani
festa ció n ge neral ele nu estro critcr io ace rca de la filo
s ofía , y que , hemos crcido conven iente exponer, porqué
e l asunto que hemos elegid o siemp re fué di scutido filo
sófic am ente y de sea ndo hui r de las esajera ciones indi
c adas , qu eremos sea con ocida la norma a que ajusta 
rem os nuestras reflexiones al oc upa rnos «Del concepto
d e la vida bajo el punto de vista de la medicina p rá c
t ica.

Con lo manifestad o y en frente de un t em a compren
d ido en las ciencias de observación y espcrirncntales,
que exijen est ensos con ocimientos, no pretendemos
hacer un cuadro; trazar un mal boceto es á lo qu e as 
p ira mos, pero si es cierto qu e. so n muchos los esc ollos
y que contamos con escasos conocimientos, llegam os
c on convencimiento propio y con entusiasmo, y es in
dudable que el entusiasmo es f'u erza animadora de la
sinceridad, .Y la verdad necesita de él pm'a extender
sus triunfos.

Antes de comenzar ade sarrollar el asunto propuesto
nos conviene dejar sentado, una vez para siempre , que
no es nuestro objeto ocuparnos de las altas concepcio
nes metafísicas, no entraremos con los filósofos en el
círculo vicioso en que se encierran , formado por el
plagio y la contradicion , pero tampoco pensamos di s
cutir los grandes principios trascendentales, no vamos á
c om bati r el elemento moral , que respetamos y admiti
mos en toda sociedad , pues para nosotros, como' dic e
D. Manuel de la Revilla: «lo di vin o, mi sterio impene
trable eterno, descon ocido para la ciencia, vivirá como
s ie mpre a vi vid o en el santuario de la conciencia huma
na al calor vivifican te del amor y de la fé.»

(Se continua¡·á.)

•
INGERTOS DE PIEL DE RANAS

POR EL

DR. D. ANTONIO MORALES PEREZ

Cadtedrát ico de la F acul tad de Barcelona.

1.

Tuve conocimiento en el pasado verano de algunos en
s ay os, llevados a cabo en el extranj ero, para cutizar su
perfiCies cruentas, valiéndose los experimentadores de la
p iel del dorso de la ran a, Poco ti emp o después leí un arti
'Culo en la Prance Medicale, en qu e se daban los detalles y
el buen resultado obtenido con dicho procedimiento.

A decir verdad, admití con cierta desconfianza dichos
experime ntos y creí que sería una de tantas tentativas in
fructuosas para ·10 futuro, si bien aparecería con visos de
v erosimilitud el primer hecho, que podía muy bien haber
s ido falsamente interpretado, atribuyendo al ingerto la

resultante de otras causas que habían influido en la cica
tri zación . Movíame a este p esimismo, el hab er ensayado
por multitud de medi os los íng ertos epidérmicos sin haber
obtenido resultado alg uno favorable. He teni do ocasión de
emplear con tenaz constanci a los ing ertos epidérmicos y
dermc- epid érmicos en sujetos de todas eda des y condicio
nes, sacando el materia l de imp lantación con las preca u
ciones más minu ciosas y delicadas: unas veces del mismo

. in dividu o yen otras de diferente persona, También he
prac ticado in g ertos con piel y mu cosa de conejo en que
madu ras y en ú lceras sin supurac ión , desi nfectando é

isquerni and o escru p ulosame nte los ingertos ; y á decir
verda d nunca he obtenido un resu lt ado evidente y claro;
teniendo que recurrir á la ti ntura de yodo y aotr os medios
para obtener la cicatrizac ión con tejid o modular más ó

men os tenso.
Previos est os antecedentes no es de estra ñar mi desa ni

mnc ióu a nte dicha clase de 'medíos quirú rg icos; mas ape
sa l' de ello, en el pasado Diciembre vi no á consultarme
una muje r de unos cuare nta uñas de edad , próximam ente,
cons tit ución regular, te mperament e linfat íco-t órp ido, de
oficio peinadora, la cual sufrió una quema dura arreglando
una lám para con espí ritu de vino. Las lesiones consist lan
en lo siguiente: destrucci ón de la piel de cas i todo el dorso
y part es laterales del dedo medio de la malla derecha y
una quemad ura ampollosa de irreg ulares formas y n o m uy
ex tensa e1l el anu lar inmediato. La enfe rma se cu ró con
un un güento y como le produj era grandes dolores, vi no á
cons ultarnos tres ó cuatro día s después del acciden te .
Había mu ch a supurac ión y pu simos el linimento óleo
calcáreo y algodón salicilado, sin que se obtuviesen otras
'ventajas que la de dism inuir la secreción purulenta .

Los dolores era n intensos y preveía yo que al formarse
la cica tri z-si lleg a ba á obtenerse-el dedo había de
qu edar como enfundado en un estuche in odu lar é inesten 
sible, sin movimientos articul ares y propenso á ulcerarse
al menor roce ó contusi ón que sufriera . En este caso la.
pobre muj er , tendría que renunciar a su oficio, lo cual
sería verdad eramente lastimoso no teniendo otro medio de
v ívir, Ante dichas cjrcuns tancias le propusimo s á la en
ferma los ingertos de piel de rana; cuya operaci ón le ca us ó
profunda. extrañeza y se decidi ó por ella con mal di simu
lada repug-nancia. .
, Se trajeron tres ran as de regular tamaño y apliqué tres
ingertos cuadrangula res de dos centím etros de latitud por
tr es de longitud sobre el dorso y parteslat eral es del dedo
medio, colocando encima alg odón hidrófilo, ligera mente
embadurn ado con una vaselina muy yodofórmí ca . Las

.quema duras del dedo anular se hab ían curado , cortando
las ampollas por un sólo punto para dar salida a la serosi
dad, aplicando el epidermis como cap a protectora, yen
cim a el 1i nimento óleo-calc áreo en un principio y después
la vaselina yodofórmica .

Tra nscurrieron cinco día s; al cabo de los cuales, levanté
el apósito con las precauciones necesari as, y observe que
los ingertos esta ban adheridos aexce pción de dos porcio
nes de un centímetro cuadrado: una. en la parte an te rior ,
y otra en la lateral.

Se limpió bien la regi ón y se curó con vaselin a yodofór
mi ca y a lgodón hidrófilo.

A los dos día s, nueva aplicación de dos ingertos en los
puntos que quedaban III descubierto. Cinco día s despu és,
adheridos. La cura consisti ó en algodón hidrófilo y un
vendolete contentivo, . I

Después de algunos días, pude observar que el epidermis
con él pigmento verd e-negruzco del ingerto, se deseca.
desprendiéndose en escamas muy parecidas á las que se
desprend en después de la escarlatina, quedando una cica
triz blanca y muy delgada, la cual va tomando el tinte
rosáceo pálido a medida qu e pasa más tiempo.

En resumen: que la enferma pudo obtener una cicat riz
muy elástica, sin que le mole ste en lo ma s mínimo para el
completo funcionalísmo del movimiento de las falanges;
not ándose la lín ea de los ingertos.

En la actualidad. tengo un enfermo en tratamiento, cu 
yos resultados publicaré en unión de otras observaciones
clínicas que pueda reunir. '

n. .
Pocas reflexiones clínicas voy á exp ?ner referentes á
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TE RAPÉUTICA

SECCIÓN FARMACÉUTICA,

Llam anse así los agentes que suministra n a la sangre
los elementos necesari os para reparar las pérdidas mór
bidas y restituyen, bajo un pe queño volúme n, á la nu
trición , una poderosa ene rgía.

Reconstituyentes tónicos, analépticos por excelencia.
los medicamentos-alimentos están indic ado s en las an é
mias yen todas las formas de debilitamiento orgánico.
Constituyen la base de la medic ación antit isica, hasta
que se descubra un medio de matar el bacilo de Koch ,
admit iendo qu e sea es te la causa (y no el efect o) de la
tisis, quod est demonstrandum . .

Luchan además, los alimentos - medicamentos contra
las dispepsias y la atonia gast ro-intestinal; evitan el
peligro inherente á la diabétes y caquexia , vencen el de-

99_-a.
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12. En las pústulas, humores, flemones:¿íc$ ; criá:&d().·..'\
f~~a~icrozimas pululan, provien en de la fUr?~.-d.;;:!_~~~~~.~¿:\ ·

13. Los mi c rozima s p ueden de es ta m aJ ef u' v~,bi{j0':1~~. :-: '
más va riadas influencias, experimenta r e nls1~~s ~·U~f;.i9,-.ill 'es~ ::~ : :{.'
un n uev o m odo de ser, lo cual es. la c~u.sa de·.e~tar..~.9.t~\d? · ',.. :'j

de ta l ó cua l temper~rne.n to , p re (h Sp()SIC~6n,\et6., \ ': ~ '.'';?.•( .'',¡.". · . i\'.;'
14. Po r la razón indicada los mlcrozlmas\ptleue·t):.J)~* , !A,

cers e morbosos . \ .. ::~ . :J", ." , ~ \' :.

15. Los microzim as de una m or bosidad de~'rhi;h18 é¡'á ,!
perten ec en á un orde n d e tej idos ó d e Órganos s i n··"truo.JG S" ·~
pertenecientes á órdenes de teji dos di sti n tos se hagan tam
bien m orbosos.

16. Los microzirnns morbosos de las en ferme dades con
tagíosas, infecci osas 6 puru lentas, pu ed en tran sm it ir de
m odos disti ntos, s u es ta do á los microzirn as d e igual or
den en el organism o sano .

I? Los microxímas morbosos p ued en se r cul tivados
como los microzi mu s sa n os.

18 . Los microzimas morbosos de una espec ie an imal
pu eden no ser capaces de t ransm it ir su morbosidad á los
microzimas de igual Mu en de un iu divídu o de ot ra raza de
la mi sma especie y de la mi sm a ed ad . Pero pue den com u- '
nicnr igual enfe rmeda d á individ uos m ás j óven es de est a
raza .

19. Los microzi mas de dos especies an imales m ás 6
m en os lejanas, no so n necesariamen te idénticos en su fun 
cional isrno . Por eso los miorozima s m orbosos que co m un i 
can la en fermedad á una especi e pued en no comunicarla
á otra .

20. Por regresión ó de otra manera ]¡I S difer en tes for 
mas de bacterias procedentes de la evolución de los micro
zirnas pu ed en vo lver á su forma. inicial, algo modificada,
de micr ozima s, pero en tonces la mo rb osid ad adquirid a
p ued e desaparecer.

21. Despues de la muerte los mi crozirnas m orbosos
pi erd en el poder adq ui ri do y se h ace de los mícroztmae at
m osféri cos, de las aguas , del s uelo , etc., en una palabra,
inofen sivos . L ..

22. Los mi crozirnas m orbosos pie rd en tambi én su m or
bosidad por medio de ciertos culti \'OS Ó bajo c ie rt as cond i 
ciones de t em pera t ura; es lo que se llama at en uación de
los v irus. .

23. Resulta de los dos últimos hechos que sólo accid en 
ta lm ente los m iorozirnas mor bosos se encue nt ran en el a ire.

24. Los microzirnas de l tubo digestivo r epresen tan
esencialment é Jos mi croz irn as de los alimentos di g eridos.

25 . Los mi crozirnas morbosos pu ed en volverse san os.
26. Hay que d istinguir la s enferme dades realmente pa

ra sitarias de las enfer me da des producidas por los micro
zimas .

27. Los anti sépti cos son útiles, n o para impedir la n o
cividad de los pretendidos microbios atmosféricos, si no
para suspender la evolución funcional morbosa de nuest ros
propios m icrozimas.

RE VISTA ;.IIEmCO-FAR:lIACEUTICA DE ARAGON.
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es ta c lase de ing er tos ; mas no puedo pasar por alto, el in
d icar, que si los ingertos de rana dan mej or resultado que
los hasta el presen te empleados po r la g"tn t'ralidad de los
profesores , débese segu ramen te, a que en los animales de
sangre fría la vida t iene un ca rácter orgán ico más deseen
tral izador q ue en los sé res de sangre caliente, en los c ua les
la vida t ien de más á la cent ral izuci ón.

A medida que se desciend e en la esca la zool6g ica, parece
que la federaii zacion. ó cantonalismo orgánico vienen á se r
u n hecho, como garantía para la nutrici ón y creci m ie nto ,
así como también para multiplicación de las es pec ies . La
manera como vive el 1'0tifero , el mo do d i) vivir de los ani
males inoemcntes, la forma como se multiplica la estrella
de mar y otros s éres de la generación cscipa ra, son moti
vos suficie n tes para explicarse la, man er a como los in ger
tos pued en adherirse pO I' tardar mu cho ti empo en pe rde r
s u vitalidad , al contrario de lo qu e ac ontece con partículas
orgánicas, procedentes de ani ma les de sangre ca li ente , la s
c uales, á poco de separa rse del sér de quien formaron
parte, vie nen á con stituirse en un verdadero caput mor
t7~7~1n, sin propiedades adhesivas de ninguna es pecie .

Creo qu e sería conveni ente hacer ensayos en es te se n
tido, y ya al gunos m édic os ex tr anj e ros han intentado in
g ertos con otros animal es de sangre frí a .

Sería muy conveniente, que en nuestro país se ex per í
m en ta ra es ta clase de m edios qui rúrg icos qu e abona n la
r az6n y la clíni ca, d ándome por muy con tento, si mi hu
m il de voz tuviese eco e ntre nu estros compañeros.

Barcelona 9 d e Marzo de 1886.

(Revista médica de Seoilla.}

T EORIA GENERAL DE LA NUTRICIÓN Y ORIJ EN DE LOS

FERM El\'TOS EN GEN ERAL.

A propósito de la discusi ón sob re las ptomain as y de su
papel patológico , e l D¡'. Béchamp, ha hech o en la Acade 
m ia de Medicina de París, en la. ses i6n elel 30 de Marzo
ú ltimo, una la rga comunicaci6n cuyas conclusi on es son
la s sigu ien tes:

L a El inter ior de los cu erpos vivos n ó es una cosa pa
siva com parab le á un vaso llen o-de m aterial es fermentes 
cibles j no hay primiti vamente gérmenes morbíficos en
el aire . .

2. a El organ ismo vivo lo es en todas s us partes, no á
causa de cualidades ocu ltas, sino á causa de estar forma
do por el ementos anatómicos vivos, que son los micro
z im as.

3: El organismo no contiene g érmen es de microbios
a tenuados, laten t es 6 manifiestos, extra ños á él. En cam
b io, los microzim as de las distintas r eg ion es en ci ertos ca·
sos se convierten en lo que im prop ia m en te han ll ama 
d o mi crobios.

4" El cue r po v ivo n o es refractario á la introducci ón
d e los microorgani smos del ex te rior , pe ro, . g racias á los
microzimas, r eal iza el con junto de las funcion es que resi s 
ten á la muerte.

5 .a Los microzimas a1J ovo ex plican los fen ómenos quí
m icos é h ísto lóg ícos de la org anizaci6n d uran te e l desa r ro
llo del orga n ism o.

6: Los microzimas ca mbia n de funci 6n a l m ism o ti em
po que las cél u las de los 6rganos.

7 : Durante estos ca m bios, los microzimas so n morfo
lóg icamen te se mejantes, pero s u composi ci6n ca mbia. á la
par que s us funciones.

8. a La evolución funcional cambia de composi ción los
microzimas, porque est as difere n tes es pecies de cé lu las en
los 6rganos, se nutren y seg reg an produ ctos diferentes con
los mismos m ateriales nutrivos, . .

9: Los mi crozimas de una parte se pa rada delorganís
m o pued en , por evolución, conver tirse en vib rio ues, y a en
un m edio de cult ivo ap ropia do, ya en la mi sma parte se 
parada. Es te solo h echo destruye por su base el sis tem a
m icrobiano.

10. F isio lóg icamen te, el organismo san o es aq ue l cu
y os mí crozimas no han s ufrido alteración .

l l , Los microzimas de cualquiera regi6n pueden ex pe-
rimentar la evolución vibrioniana. ,



00 n¡¡VISTA MEDICO- F ARMACE r T IC A DE ARAGON•

..
bilitarniento.nervio so , porque renuevan la masa de la
sangre, el m ejor antiespasmódico , e l moderator uer 
~orlllJl po r -excelcncia , En las convalec encias , en las
enfermcdadcs , p roced entes de la mi seria fisiológic a
(escrófula, . ruq uit ismo , es corbuto) en los em barazos

. repetidos, los ama man tam ientos p rolon gados , deb e
recurri rse {j,. .esos agentes de rápida r ec onstitución, so
·pen,l d e Ias m ás g raves con secuen cias en el por venir.

Exa minaré hoy alg unos de esos ag entes, e mpleados
en la p ráct ica m éd ica: e l acei te de higad o de bac alao,
la ca rn e cruda , los ext ra ctos de carn e, la sa ngre, las
p epton as, el polvo de carne.

'E l acei te de higad o de bacalao qu e ha gozado ,y goza
d e tanta boga, exije para as imila rse una fuerza dige s
ti va qu e raram ente poseen los en fer mos condenados á
la m edicaci ón analép tica . E s mal tolerado, por sus
m aterias gras i,~ n tas que enfu r ta n los quil iferos , suble
va n el est ómago y obran en el int es tin o t an susceptible
d e los t ísic os, como un purgante aceitoso. De d iez ve
ces, n ueve , se ve obliga do el mé d ico á ren unci ar a l
ac eite h igad o de bac al ao por los vó m itos, la di arrea, la
a no rex ia qu e det er mi na. Es, ade más im posible en el
ve ra no y en los pa ises cá lido s, donde es t á sin embargo
t an ind icada la m edicació n recon st ituyente .
L~ carne crud a rep ug na á muchos es t ómago'> y des

t ruye, p or las n áus eas que ocasiona, e l más precioso de
los r econstituyentes el apet ito! Pued e' transm it ir la t é
n ia y probablemen te tambien la t u berc ulosis , má xime
en esos indi vid uos min oris resistentia á q uienes se
aplica generalmente la medicación carneada.

A plicase á esas jaleas y ex tractos de carne, tan pre
conizados por la pu blicidad , lo qu e , con razón de
cia del caldo un fisiol ógi sta alcman; « Ba jo el p unto de
v ista nutriti vo , son flores pe rfumadas , m ad onas de
Rafael, sin fonías de Becthoven .» L o cual significa que,
co mo p roduct os alimenticios, so n sim ples exped ientes,
si n valor ana léptico . simples exc itan tes de la m uc osa
gást r ica ó á io sumo peptogénos, segun la ex presió n
ci enti fica de Corvisart.

L'a m'edi cación por la sa ngre ca lie nte en los matade
r os perten ece á esas practicas populares as querosas, si
b ie n se cula res . La sa ngre , cal ien te ó se ca da, to rnada en
p ol vo no es n unca d igerida y su acción din amófora es

. casi n ul» .
L a m ed icación por las pept on as, no es mucho m ejor

c uando m énos como alimen to propia mente dicho . En
efecto en vez de despertar las fue rzas de la nutrici ón,
la pa ra lizan , po rque esas preparacion es ya digeridas,
no ex igen ning un es fuerzo mecán ico Ó químico del tubo
d igest ivo y es sabido que la funció n hac e el ó rga no:
este decae cuando se aniq uila aq uella . S olo se ju stifica,
pues el empleo de la s peptonas, en los casos de lesion es
graves del' ap arato digest ivo, cuando sus funci o nes p ro
fun damente a lteradas , como en el c áncer, la cirrosis ctc. ,
no le perm it en dar á la econo m ía los elementos nutri
t ivos ind isp ensa bles . P or otra parte, las Peptonas, aun
de cal idad superior , se de sc omponen con la m ayor fa
ci lidad y su fren la ferm entación a moni aca l, p or la gran
cant idad de azoe album inoide q ue contienen .
- Résta m e hablar del pol vo de carn e, esa importante

co nq uista de la te rap éutica moderna: Bie n p rep arado ,
representa por lo mén os cu atro ve ces su peso de carn e
cruda . P or el con junto de los ele me ntos que le co m 
ponen (fib r ina, a lbum ina, cloruros, fosfatos,') por su
for ma conden sad a y su extrema di visión m olecular ,
me rce d á la cua l los princip ios co nstituyentes de la
ca r ne m uscul ar, se hall an presentad os al est óm ago en
con d iciones las m ás favo ra bles á su as im ilación. debe
considerarse e'¡ p olvo de carne co m o el m ás per fec to
age nte de ren utric iou ,

Enfin : a l contrario de l ace ite de higado de bacal ao ,
d e la sa ng re ca lien te osecada y aú n de las p epton a s , es

absorbido y digerido sin-la menor repugnancia; ali menta
s in vómitos ni diarrea. Ahora bien , es indispensable
para ell o.

1.° Que no tenga olo r rancio ni sabor desagradable.
2 .° Que sea de i ndefin ida con servaci ón é in alterable.
3. ° Que esté puro de tod a me zcl a ag ena y no con-

tenga cu erpo gra siento . Enfin , qu e no deje ve r al mi 
c rosc opio m ás que fibras musc ulares , todo lo cu al
co ns t it uye el criterium o bligado de un a peptonizaci ón
rápida y perfecta. T ale s so n las condiciones esenciales
q ue debe r eun ir un pol vo de carne.

De todos cuantos he emplead o en mi práctica m édi
ca , so lo con ozco un o qu e , dc spucs de un exa me n qui
mico y numerosos experimentos clinicos, pueda decla
rar supe rio r baj o t od os conceptos. E s el con ocido con
el nombre de polvo de Carne R ousseau . Admirable
mente tolerado por la s personas más delicadas, es e l
m ejor para llegar ú lo que el profeso r Debove llama la
sup er-aliment acion , E s el rey de los medicamentos
alime ntos, el hi st og énic o de prim er o rde n , el que m ás
fác ilme nte hará ca rn e. J amas qu ed arán defraudad as las
espe ranzas del m édico en su fuerza curativa , ya se t rat e
de mejorar e l ó rgano, aume nta r las fue rzas, ya t en ga
q ue l ~char cont ra las di at esis y enfermeda des de ca 
quexia .

A los q ue conserv en la meno r d uda, di ré , si m ple
men te : «E nsayen el pol vo de carn e Rousseau en un t í
ti sico aunque ten ga el in test ino de teriorado y sean du
dosa s las funciones gástricas .)) Así juzgará n de 'los
re sult ados obte nidos y de los que, á fo r tior i pueden
esperarse de tan enérgica prep aración.

[Jour nal de Médecine de Paris .)

10 de Diciembre de 18 85.
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. MEDICAME NTOS NUEVOS .

NUl~VOS UEDIC,HIENTOS y Mono rm ADlIINISTIlAHLOS.

A cido ástnico (pe r-oxido de os m io .-AI interior en
dosis de 0,001 g ra m os varias veces a l día. En inyección ;
solución al 1 p . 10 0 . Debe r ep onerse en frascos
oscu ros .

Agaricina.-Al interior en d osis de 0 ,005 á 0,01; la
mejo r forma es la p ilular y adicionada del pol vo de
Dowcn .

A loina .-Al int e ri or , con ven taja la forma pilular y
en dosis de 0 , 10 á 0 , 2 5 gramos .

A Iltip)'rilla.-Al interior en dosis de 3 á 5 gramos
para los adultos y en t res dosis con una hora de inter
valo de una á otra tom a . P ara los niños, se administra
en dosis de a decigramo por cada año que t engan.

A lcanfor ntonobrontado , -- A l inter ior co m o cal
mante é hyp n ótico, do sis de 0,10 á 0,50 ; forma ca psu
la r. Da muy b uenos result ad os en el deliriu m tremens
en can t idad 2 á 3 g ramos al d ía .

Ca nnabiua.s-slv ) in terior y en po lvo á la dosis de
0,05 ú 0,10 g ra mos . Me jo r si se m ezcl a con café tos
ta do . :M. Me rk, prepa ra y aconseja una t r ituració n al ~

10 p. 10 0 que se t oma á razón de 0 , 50 á 1- g ra mo de
principio activo. .

Cáscara sagrada.-Se usa en pol vo ó en extractos
ge ne ra lme nt e en píldoras . E l pol vo á la dosis de 0,25 á
0 ,75 g ramos; el extracto fluid o de 0,50 á 1,5'0 gramos.

Cocailla.- Es m ás frecuente e l uso externo .q ue el
interno . E n fo r ma de po mada se prescribe el clorh i
d rato ú la dosis de S p. 100 del esci piente empleado;
este ge neralm ente es la va seli na . Usase ta m bién en so
lució n al 2 p . 100 .

Coloc)'lltlzilla .-Al inte ri or en d osis de 0 ,10 á 0,'14



Un parlo du ra nte el estado liipn ótico.- ~rátase de

*... .
E l Dr. Kaegle r aconse ja el uso tópico de la resorci

na contra la erisipela:
De:

*... '"

.,
... .

*... ...

Resorcin a .

cama .

La etoxicafeina.-El S r. Duja rd in-Beau m etz ha
presentado á la Sociedad de T erapéutica de P arís un a
muest ra de uno de los derivados de la cafeina, la eto
xicafein a, sus tancia qu e á la dosis de 5 0 cen tígra m os
p roduce en el hombre vé r tigos con lip otimias, sc mic rn 
briagu ez y ná useas .

En los casos de hemicránea un a p oc lOn co n 25 cen 
tizram os de etoxicafeina y otros 25 de sa lici la to de sO- ,
s~ tomad a de una vez al p rincipio de los acciden tes ,
detiene la e volución de los fenómenos dolorosos. Des
graciadamentc la ctox icafe ina ti ene el inco nveniente de
p roduci r cierto dolo r en el estómago, para evitar el
cu al debe añadirse á la po ció n un ce ntígramo de co-

5 i
Vaselina . . 20 ) gramos.

m . para fri ccionar la parte enferma, segun el autor la
infla mación de saparece en el té rmino de treinta y sei s
h oras . La fórmula ha pasado por Andalucía.

*... ...

En nuest ros colegas extran jeros , especia lmente a m e
rican os , 'se comenta muy favorablemente el descubri
m iento en las In dias britán icas de un a flor sacar ina,
p rod ucida p or un árb ol,el mahona Ó mohola.iav v a bun
dante en la re gi ón m eridi on al del Indost án y en las
partes se pte nt r io na les vecinas del H imala ya . Esta flo r
tiene un sa bo r az ucarado , aná logo al del m an á , y da la
mitad de su peso de az úca r puro. E l árbo l, qu e adq uie
r e un gran desarr ollo, prod uce an ua lmente, po r t érmi
no medio, 1 .000 lib ras de flores, lo que re presenta 250

ki los de az úcar p uro.

~=í~
.'...\,,: -- _.-: ~ ' /:-~. ; -\
:,.. , "'} .-) .- ,ro -:

NOTICIAS CIENTÍFICAS ~(;;.~'~' ;:;~~{>:;~'~~\
El doct,?r Sloan (L~ Progreso ¡VIedical ) éídgia' :n~JY~>, " \: , :-',:1r

cho el acelt~ de ~ucalzp,tus globulos despue Q~l pá~tórY)~ " .~lJf~
para pr.evel1lr la infecci ón puerpueral, recorn Ird<1ndqlb ;j; '.\ ,lJ
muy particularmente en los casos de postradi ' Tl.- : ,n~r~ · .. ("¡;,~/
viosa tan cornun en las primíparas, y r ecornicn c.,J iéhó > :~:,\~" .
ac eite al interior á la d ósis de 1 á 2 gramos, en un a...l"-w ·...
ción neuros ténica la que tambien se p re sc r ibe, en pro
porciones con venientes, la tintura nu ez vórn ica, y au n
el su lfato de quinina si la in fecc ión a me naza, pud ién-
dolo e mplea r tarn bien con el cocimiento de ar isto loquia
y jarab e de ar tem isa, cuando se su prim en los loquios ,
aconsej ándolo tambi én para locion es é inyecciones va-
ginalcs , m ezclándolo con cocimiento de quina ó el agua
fenic ada. .

Piridina en el asma .- En se is di ferentes casos de
as ma el Dr. Neff ha e m pleado la piridina con éx ito ,
cualq uiera qu e fuese la cau sa dete r minante, bro nq uial ,
cardiac a ó re na l. P arece que no sólo a niq uila el paro
xis mo , s ino q ue ta rnbien p reviene el acceso en cie r to
grado. Como es ir ritante para las mucosas, el aut or la
emplea del modo siguie nte : se coloca al enfermo en
un a habitación p equeñ a , y acierta d istancia se di spon e
un vaso en el cual se vier ten 30 ó 40 go tas de piridina ,
Se renueva est a cantidad, si es nec esario repeti r las in
halacion es , á los 30 minutos; pero ge nera lm ente el ali 
vio se deja se nt ir pasad os de un o ú cinco minutos.
(Med. r ecord.)
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gramos, forma pilular. En inyección sub - cutá nea en
cantidad de 0,0 1 á 0, 2 gram os.

Conuallamarina.s-stú interior en do si s de 0 ,05 , cada
dos hora s , hasta 1 gra m o en veinte y cuatro..

E1J011j'11Zina .-Al interior en dosis de 0 ,10 a 0 ,40

forma pilular y asociada a l extracto de belladona ó de
beleñ o.

H amamelis de Virginia .-Se administra ge neral
mente en tintu ra y á la dosis de 5 a 10 gotas al día .

Helleborein a i-s Xí int erior en dosis de 0,0 1 á 0,02,

.cuat ro Ó cinco veces al día ; forma pipular ó en julepe
go moso .

Hypnona.-U so in terno, en cáp sulas y m ezclad a con
a ce ite ó ét er.

Homatropiu a (bro m uro .)-Se prescribe á las mis
m as dosis qu e la atropina.

Hydrastis canadensis . - Tónico ant ipe r iodico , se
adm inis t ra en ex tracto fluid o ú la m isma dosis que el
ex t ra cto de q uina .

Kairina .-Ant itér m ico: 0,50 á 1 .oopor dosis de 0,25

cada hora.
N itr ito de amilo .- De J á 2 gotas en inh alaci ón.
N it roglicer ina .-Muchas ve ces al día en so lución

alcohólica o aceitosa en la dosis de 0,0002 á 0,001 g ra 
mos . L as píldoras de Mar tin dale, cuyo cscipiente se .
compo ne de m antec a de caco y az úcar, co ntiene n una
m ilés im a de grano ; dosis de 1 á 2. Rossb och di suelve
0,10 gramos de nit rog lice r ina cn el éte r é introduce la
so lución de 2 0 0 gramos de un a m ezcl a de 2 p,lrtcs de
c ho co late en pol vo y 1 de go m a arábi ga. Est a m ezcla
la di vide en 200 past illas , qu e cada una cont ien e
'0 , 0 0 0 5 de nitrogl icerin a.

Oxa la to de cer io .-Rccomenda do cont ra la coquc
~ l uche, á la do sis de 0, 05 á 0,15.

P a r a lde!1J'do .- Med ica mento hypn ótic o á la do sis de
2 ú 4 gramos . '.'

Picrotox ina .s-o.cco ao.o r en so lució n acuosa .
P iscidia elytlz rina .-Se usa en ti ntura alcohó lica y

e n ext ra ctos, el proc edente de la corteza, á la dosi s de
3 ú 6 g ra mo s en las neuralgias crónicas.

Pyridina.- -.:.e usa en inhalac iones contra el as ma.
Quasina .-En dosis rep et idas de 0, 00025 g ra mos .
Sa licilato de bismuto.-En píl doras, á la do sis de

0,30 á 0,50 gramos . En la fiebre tifóidc, en h ostias Li 
m o usin, á la dosis de 10 á 12 gramos al día .

S ulf'a to de quinidina. -Administrad o como el sul
fato de quinina á la dosis de 0,30 á 1 gramo .

S ulfato de spCl1~teina .-Mcdicamento cardíaco, se da
en p orción ó en pí ldoras á la do sis de 0,05 a0,10 gra-
m o s. '

S ulf ato de tliallina .- En so lució n acuosa á la cual
.se m ezcl a un ed ulcorante ó vinos y á la dosis de 0 , 2 5

á 0,50 gramo s.
Ta n nato m ercurioso>«Tres veces al día y en cáp

su las, á la do sis de 0 ,10 gramos.
Ta r trato de quinolina.-A.nti sépt ico. ant itér m ico,

.a l in terior y en forma capsu lar,á la dosis de 0 ,56 á 1

g ram o; al exterior en gargarismos y en polvos den t rí
ficos .

T erp ina.-Cu erp o· cri stal izable y blanco , insol ub le
en el ag ua, pero so luble en el alco ho l. Se emplea p ri n
cipalme nte en las en fer m ed ad es de los r iñones y de la
vej iga á la dosis de 1 a 3 gramos al día en hosti as L i-
mousll1 . .
Terpinol.-Lí~uido m uy fluido , in sol uble en todos

los escipientos . Se da en forma capsular , á la do sis de
0 ,50 á J gra mo .

Urethana , - Medicamento hyp nótico; no t ien e la
acció n de los hypnót ico s clorados sobre la circulació n
y -la r espi rac ión. Dosis de 1 á 4 gramos para los a?ult os .

( J OUr1Z de P /z .--Alg-Lal'r.)
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una muj er de 2G años, primípar a , llegad a á la clínic a
.del profeso r Braun , en Setiembre de 1885 en el octavo

. ¡ mes de su preñez. Hasta entonces se ha bía enc ontrad o
sie'rí1pre bien sin presentar t rast ornos nerviosos ha st a
en su' p reñez. Un o de los concurrentes qu e hab ía as is
tido lar go' t iempo á las lecc iones del S r . Charc ot emitió
'la .ide a de qu e es ta persona pod ía sumirse fácilme nte
en el estado hipnótico. E n efecto, haciéndol e fljar la
bola -br illant e de un termómetro se provoc ó inmedi ata
mente la cr isis, cayó de espalda s y perd ió el conoci-

. mi ento y la sensibilidad . Rcpi t ió se á menudo e! experi
mento siempre con éxito rápido. L os latidos feta les no
sufriero n cambio alguno . Para despertar á est a muj er
se necesit aban excitaciones muy vivas; pero jamás, al
de sp ertar, se quejaba sino que se entrega ba á un sueño
dulce y tran qu ilo .

L os signos p recur sores del parto se presentaron en
la noch e de l 3 0 al 31 de O ctubre . E l feto p rcsentábase
en segunda posición de vértice, con la cab eza en me dio
de la pélvis, el polo inferi or de! huevo en el ori ficio
ex te rno de la matriz , el cual era permeab le {¡ dos de
dos. A las ocho de la noche el orificio estaba d ébil
mente dil at ad o. Los do lores eran poco in te nsos pero
prolongad os y sep arados sólo po r cortos intervalos .
R ompieron la bolsa de las aguas con lo qu e los dolores
se hici eron más vivos y con tinuos, agregá n dose los ca
lambres. L a muj er lan zaba gritos violen tos y pare
ciendo indicados los na rcóticos, se pensó en provocar
el hipnoti smo. El estado de ag ita ción de la partur ient a
era tan grande que fué difíc il hacerle fijar la vista so bre
la bol a del t ermóm etro; con todo, se logró y al m o
mento cayó sin con ocimiento. Eran las once m en os
cuarto.

A 'part ir de este momento, los dolores se espaciaro n ,
pero al m ismo tiempo se hicierón má s energicos. La
paciente parecía insensible á estos dolo re s; empero
contraía ligeramente los m iembros de la izquierda,
ag ita ba la cabeza como im pacient e , arrugaba su frente
y lan zaba gemidos . En e! intervalo de los dolores, el
sueño era abso luta me nte tranquilo.

A con secu encia de la act ividad de los dolor es, no se
tardó en obtener un resultad o sens ible en la dilat ación
del cuell o y en la p rogresión de la cabeza .

A las once y cuar to habí a ya nacido el fet o, qu e era
una niña de 2 . 300 gramo s que lloró en seguida vigoro 
samente. L a presión abdomi nal obra ba con una en er
gía poco común. ' La p lacenta fué arro jada á la vag ina
a l 14.° dolor tan só lo, en tres cuar tos de hora.

Despertaron á la madre, que se mo stro pasm ad a de
la conclusión del parto; había perdido todo recuerdo
de sde el inst ante en que se fijó en la bola brillante. Lue
go se durmió y descan só tranquilamente hast a la maña
na. El puerperio fué normal.

También en otros dos cas os la hipnotización ha dado
iguales resultados, aunque no tan rápidamente.

(Vien, medo uroschescli.}

DOS PALABRAS SOBRE HARINAS,

Justamente con siderada como articulo de primera nece
sidad y por lo tanto de consumo contin uo, la harina ha
sido y es obj eto por parte del fal sificador, cuya codicia ha
llegado á escita!' de tal manera que, son muchas en nú
mero las adulterac iones que la quim íca no s señala, m ere
ciendo contarse entre ellas, las harinas averiadas y hasta
las que son impropias para la panificación y decimos esto
porque si bien es cierto que estas últimas se encuentran
exentas de materias extrañas, tambien lo es que no pose en
ninguno de los elem entos que las conscituven en la s pro
porciones convenientes para que el pan qu e con ellas se
obtenga constituya por si solo cual se hace indispensable

un alimento completo; porque sabemos muy bien que los
elementos azoados neutros ó sea la albúmina, fibrina, ca
seína y g lutina que la h ari na contien e, constituyen los
únicos principios as imila bles por ten er un a composición
ideu t íca con los prin cipios asimilables que conocemos con
estos n ombres; por otra parte las materi as g?'asas, fecul en
tas y la gl?lcosa proporcionan los m ateria les necesarios
para la combusti ón, qu e es la qu e mantien e el calor animal
y por último el f osfato de calcomo sal in orgánica qu e do
mi na en nuestro sistema óseo contribuyen á su form ación .
Segu n esto, es u na ci rcunst an cia exe nc ialísirna qu e la ha
ri na contenga los princi pios m en cionad os en cantidad su 
fici ente para la for mación del pa n como base pri ncipal de
nuestra alimentación y ex pecialmente de aquellas cla ses
m en os faboreci el as por la fort un a, en cuy o senc illo régi
men alimenticio la carne musc ular en tra por poco 6 no fi
gura par a nada por verse prec isad as á consi dera rla cual
otro artíc ulo de luj o, siendo en estas á dond e la deficien cias
en principios nutritivos, en m at eri al tan impor tan te puedes
prest arse á fata les conse cuenc ias,' y corno precisamente
estas clases de la sociedad son las m ás ex pues ta s á em plea r
para su consumo las harina s que n os oc upan, de aquí el
que no podamos menos de cons ide rar corno dignas de cen
sura la con duc ta del comerc iante que g'uiado solo po r la
id ea del lu cro, muestra particular em peño en h acer pa sa r
como ú tiles para la panificación las hari nas qu e n o lo son ;
dejándose sen t ir, dadas las vari as suer tes de h ari nas que
se elaboran, con los aparatos perfeccion ados puestos en
nso, la n ecesid ad de qu e de una m anera man ifiesta se de
á entender á la s clases menos acomodadas de la sociedad,
en que suerte podran enc ontra r el a lime nto qu e buscan , á
cuyo fin sería con ven iente qu e se expe ndiera n bajo esas
dos den ominaciones de harinas úti les pa ra la pan ificación
y la de impropias para es te obj eto, esto es, con dest ino á
otros fines diferentes. Es tas y ot ras considerac ion es que
n o an otam os n os han su jerido corno consec uencia del re··
cono cimie n to qu e h emos pra cti ca do con dos suertes de
harinas comprendidas en el último de los g r upos m en cío- ¿
n ad as,

Ambas á dos difieren p oco en s us cs r ácteres fí sicos; s u .
color blanco m ate, gran uji entas, aspera s al tacto, con uú
m erosas y pe queñas partícul as pardo-r ojiz as, más abun
dan tes en una mu estra que en la otra, por cuya circuns
tan cia resulta de u n ti n te mo reno más pronun ciado;
comprimiendolas entre los ded os se disgregan com plet a-r
mente. El mi croscopi o y los reacti vos (segun proced im ien 
tos ele todos conoc idos) nos han dem ostrad o qu e esta ban
consti tuidas únicam ente por harina de tri g o; sin mezcla
de otras harinas, fecula y m ateri as min era les; en vista de
es to se pro cedió á,doral' el gl?lten a l esta do seco , por se r el
único medi o practico qu e permite apreci arlo con t oda
ex acti t ud , para pod er ded ucir el verd ad ero va lor de una
h arina come rc ial , resultandonos 3,802 por 010 par a la pri
m era muestra; y 4, 517 por 010 para la segunda; cifras que
á lo mas representan un tercio de los principios nutriti vos
qu e deb e conten er una harina de buena ca lida d . Unido
es te resu ltado al obten ido con el empleo del aleur órnetro
de Mr . Roland y el apreciador Rob in y h ech a la oportuna.
se pa rac ió n en tre el almidon. y el salvado qu e las muestras
contienen podemos deducir que la m ejor de ellas es una
harina de tercera cla se impropi a para sat isfacer los usos
ordinarios de la vida; sien do por lo tanto m enos apta la
otra muestra que en su mayor parte esta cons t it uida pOI'
salvado remolido.

RICARDO J. G6ERlZ.

•
SOCIEDAD ESPAÑOLA

DE LARINGOLOGÍA, OTOLOGÍ A y RINO LO GÍA

Comisión para el año 1886 á 1887.

.H abi éndose constituido en esta Capital una Sociedad
para el fomento de las especialidades referentes á las
afecciones de la laringe, de los oidos y de la na riz ,
análogas á las que con igual carácter existen en otras
naciones, la Comisión que suscribe , nombrada para
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Apéndice al estudio terap éutico de los Medicamentos 1JW
demos por D. Federico Gome z de la Mata .-Forma un ele
g-ante tomo de 303 páginas , cuyo precio es 6 pesetas en Ma
drid y 7 en provincias.

He aq uí el índice de las sustancias que estudia: Acido
anís íco, anisatos, acído cre sotánico, escle rot ínico, cri sofá
nico , aceptol, adon is y adonidina, agaríc íua, antipirina,
apomorfina , ar butina, ~cetofenona, ~l'Omu!,o de etilo, ?o l
do, bold ina, convallaria, convallarina, convallamarlua,
creoso ta veg-etal, coto, cotoina, cairina, dubo ísina, ergoti-

F . A.

•
PUBLICACIONES RECIBIDAS.

*... ...
El estado actual de la ciruj ía, es tal que á los conocimien

tos anteriores agrega lo que constantemente ap orta el pro
greso, y es tanto el .material de estudio, que dificilmente
¡se pu ede , por primera lectura de lo publ icado adquirir el
conocimiento completo . Ante este estado, eH preciso sin
tetizar, sin dejar de estudiar cuanto es conocido cuanto se
hace y experimenta, ya en la propia nación, ya en el ex
tranj ero . Esto es lo que ha cen los buenos ma estros, y entre
los Españ oles, sin duda alg-una, el DI', Creus, catedrático
de la Facultad de Madrid, se disting-u e en primera fila. Y
siendo la obra que ha comenzado á publicar el Sr . Fernan
dez-Vitoria, copia fiel de las explicaciones de dicho maes
tro, es ind udable que re une las condiciones para adqu irir
conoc imientos exactos, prec isos y completos de patolog-ía
quir úrjica. .

En lo publicado de¡:pues del conc epto de la aSIgnatura,
manifestado en brebes preliminares, se estudian las enfer
medad es com unes ó g euerales, clasificadas en cinco seccio
nes: 1.' enfermedades caracterizadas p rincipalmente p01'
alteraciones en la circulacion, (anemias, isqu emi as, hipe
remias, hidrop es ías, hemorrag ias, trombosis y embolias,)
- 2: enfermedades caracterizadas principaimente por al
teracionesdenutricion; (hip ertrofias, g-angTenas, J-3." en
fermedades caracterizadasprincipalmentepor alt eraciones
en lageneracidn celular, (ñeg masias y neoplasias.jc-d.' le
siones traumáticas y sus consewencias,(traumatismos,acc i
dentes de las heridas, variedad de her idas, quemaduras,
caustica ción, fulguración, efectos del fria , cuerpos extra
ños) y 5: intoxicaciones qni1'1lJ'gicas y enfermedades 'Vi1'1l
lentas, (inoc ulación de venenos, enfe rmedad es vi rulentas,
etc étera. i-- Lo p ub licado termina tratando del concepto
g eneral acerca de la sifilis, asunto que queda sin terminar.

Por lo indicado puede deducirse el excelente método y
orden seg uido, y de su lectura deducimos que es un estu
dio de g-eneralidades, muy interesante, . todo él abundoso
en enseñanzas, muy a l corriente del estado actual de la
ciencia y eminentemente práctico, Puede ser que se diga
que los asun tos t ra tados, en lo publicado, son temas de pa
tolog ía g-eneral, pero si a lg-una raz6n hay para hacer la
observación , puede decirse que tam bien son pert inentes a.
la patología quirúrg-ica, y sobre todo observamos que son
ex plicaciones hechas teniendo siempre en cuenta el obj e
tivo primero, la aplicación al conocimiento de los procesos
externos.

Esperamos con interés los sucesivoscuadernos en la se
guridad, que darán muestras de profundísimos conoci
míen tos exp uestos con admirable perfección, con claridad
y precis ión sin enojosas dig-resione s, sin noticias biblio
gráficas innecesarias, como observamos en lo hasta el día
publicado, con lo que result ara una obra acabada, dig-na
de leerse por la clase médica en general y excelente guía
de la clase escola r.

1oa'"'--:~~
# '. ~ \ : - '"

) ~, ;, I ! j /- , "

EIBLID GRA FÍA QUIRÚRGle!~'~:?}:~ ~~<'6\
-------------------fh-:.-:-.-+(;c,;.: :.;=:~".c::.:· ~:c~~y',~\ ~~::~

Leccion es de patol ogía quirúrgica, tornadas \I El "la~ ~~"};.~j<. ; \" , .- ~
plicaciones de.l Dr . .D. Ju an Creus, catedrático de l a.aslgíf~',. >,',::.. .'!t¡;
tura en la Un ive rsida d cen,t~al , por el alumno D~ !\n to~~.\'o, ;~ ~ ' .{ "",:'
Fernandez:-Vict oi-ío J' Cociña, en~ ~ l c~r"so de 188;> {l. ~ªª(j.~ :j;,.,\ " .
Se ha publi cado un cuader no (!e 2;>(? pagma~ , q~e sI\.V\l? lt~ · - ( ',',', .;1
al precio de 5 peseta s en Madr-id J' 6 e!l pr oymcIa s, eh.Já ,Ir-,\, :\:'/ /
bre r ia de J. J. Menendez, Atocha 29 o pedido al autor ,·""§~h;¡.. < ... '

rrera de San Jer ónim o, 38, 3.° izqui erd a. Est a en pr ensa -el
2.° cuader no. '

Art. 1.0 Esta Sociedad ti ene por obje to ·el estu dio teó
r ico- prá ctico de las especialidades médicas que le dan
nombre, , .

Art. 2." Para llenar el referido objeto celebrara trimes
tralmente una serie de sesiones, que no exceder á de ocho,
en las que tratará:

1.° Del nombramiento de socios.
2." De la corr espondencia recibida.
3.' De los trabajos presentados, que ser/m disc utidos

~ por rig-uroso tumo de presentación. .
4." De los enfermos, in strumentos y preparaciones que

se presenten.
5: De las cu estiones administrativas . ' .
Art. 3." La época en que deberán ce~ebrarse las sesiones

y la disposición de cuanto á ellas concler~e ?o~rera a car
'g o de una Comisión compues ta por tre~ l~dI Vl~UOS de ~a
ilocalidad y dos auxi liares de otras provin cias . Esta CO?1~
síón sera renovada cada año y estar á encargada de recibir
las peticiones de ing-reso, y de custod~ar todo lo concer-
niente al Archivo y 'l'esorería de la Socíedad. . .

Art. 4.' La Presidencia de les sesiones se conferirá por
suerte entre los asi stentes a cada una de ellas. Sera Secre-
tario el individuo m ás jóven de la Comi~ión , .

Art . 5." Pa ra ser Miembro de la SOCIedad se requiere.
1, ' Ser pro fesor en Medic ina y Cir ujía.
2.' Dirig-ir u na peti ción á la Comisi6n 6 ser propuesto

por un o' de los miembros de la Socied ad.
3." Mandar un trabajo teó rico ó práctico, sobre c~al

q uier punto de las especialidades que la Sociedad cultiva,
Art. 6 .° Los Socios se dividen en dos clases' Nacionales

y Extranje ros . Unos y otros gozarán de ig-ua les derechos ,
Art. 7." Todos los Socios viene n oblig ados á satisfacer

la cuota de 10 pesetas, apa rte de los derechos de ent rada
que ser/m de 15 pese tas. Todos los que ing-resen an les de
la pr imera série de sesiones estarán exen tos del pag-o de la
c uota de entrada.

Art. 8.o El producto <le ~a~ cuo tas , derechos ~e ingreso
y donativos que ~ca~o se hicieren ,3. la Corporaci ón .se d.es
tinarán al sostenimiento de la mism a y á la p ubli caci ón
de los trabaj os leidos en las ses iones .

Art .. 9." La pu blicación de los trabajos leíd os en la So
-ciedad será llevado á"cabo por la Comisi6n si los fondos
con que cuen te la Corporación lo ~onsi~n ten . .

Ar t. 10. Ninguno de los t rabajos leídos en la SOCIedad
podrá exceder de 16 páginas en cua rto ~spaño l , ni los tra
bajos ora les podrán durar más de 30 minutos ,

Art. 11. Todos los acuerdos ele la Corporación serán
s iempre tomados por mayoría en tre los que asistan á caela
sesión, '

, Al'. 12. Será sepa rado de Ia Sesión el indi viduo que
dejare de satisfacer las cuo tas correspondien tes .

o rganizar las sesio nes correspo ndie ntes al present e año,
.c r ee de su deber hacer pú blico que la L a serie se cele
brará durante el pr óximo mes de Mayo, desde el día
24 al 29. Dichas sesiones tendrán lugar en uno de los
sa lones del gran Establecimiento t~rápic? que p~see el
Doctor Numell, (Ra mbla de Estudios, nu mo 9,) a las 9
-de la noche.

L as con diciones de ingreso y cuanto se refiere al
Réaime n de la Sociedad deberán ajustarse á lo precep-o _
tuado en el Reglamento que se acampana .

Todos los profesores en .Medicin~ y Cirujía que .de
seen hacer petIcIOnes de l11greso o rermtir t r~baJ os ,

-ete ., deberán dirigirse al dO,ctor D. ~edro yerdos, que
vive en la calle de Caspe , numo71, pISO 1. " .

L a Comisi ón suplica enc~recida;nente á .los pefl?dl
-c os profesionales y enJartlcular a l?s dedicados .a las
-especlalidades que la Sociedad c ult~va , gue se sirvan
re prod ucir la pre sente circular y, SI posible fuese, el
mismo Reglamento .

Barcelona 31 Marzo de 1886.-Lllis Suñé.-Pedro
Verdós. -Agllstin Basols.- Rafael A ¡'ita (Madrid).
- R amón de la Sota (Sevilla) .

RECLAMENTO.
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nína, escopole ina, estigmas de mai z, euforbia pilulifera,
euforb ia heterodoxa, gelsémino , guaco, g ua rana, harna
melis de..Virgin ia, helenina, hydr astis can ad ensis, hopei
na, hipncna, iod oformo, jequi rity, mentol , naftol, h idro-

.... naftol, naftalina, nitrito de amilo, nitrito de s6dio , n uez de
kola, paraldehido, pilocarpina, pi scidia, erithrina, poly
porux se nex , qu ebracho, sa lic ilatos de cal, de bismuto , de
coc~jn a, de hi ena y de sosa , es pa rte ina , parthen in a, nr é
tano, .van ill ina , saracina p urpúrea , madar y otros.

Esta publica.ci6n es con tin uaci6n de la mag nifica obra
": del mi smo au tor ti t ulada, Estudio terapéutico de los medi

camentos modernos, reconocida hace ti empo como nece
saria.

CRÓNICAI

Pocas épocas hem os at ravesa do como la actual, en qu e
la s Recistas profesionales y hasta los peri6dicos pol iticos
se hay an ocupau ó con más ca lor he insist en cia de esa te
rrible enfermedad, la Hidrofobia, y noha podido men os de
ser así porqu e como la cien cia había pronunciado su triste
fallo declarándose in compet ente para curarla , hasta que
nuevos con ocimien tos nos dejara n entre veer siquiera fu era
en lontananza un horiz onte más desp ejado y como hoy pre
cisamente los' import antísimos descubrimientos del emi
n ente MI'. Past eur, han venido por decirlo así, á co rrer el
velo con qu e la natural eza lo ocultab a á los ojos de la
e íenc ía p'rom eti endo al parecer fundadas esp eranzas
de curación, de aquí el que, justam ente preocupado. el
mundo científico y los go biernos tod os, se convierta lo
que antes era un motivo de espanto, en una cau sa de pre
dilecta a te nc ió n . Efec to si n uud a del iritér es qu e en todos
á conseg uido desp ertar y de la frecu encia con 'que,se tiene
ocasi6n de leer es tos delicados y minuciosos tr a baj os, apa
rece en nuestra imaginaci ón con mas persist enc ia qu e en
otras ocasiones, una id ea á la cual 1:.0 concedemos impor
tancia por el solo hech o de ser nuestra, hast a el p un to de
que á pesar de h a hab er leido nada sobre ella , no hemos
ll egado á consid erarl a digna de los honores de la publici
dad, 'y si hoy nos decidimos por darla á luz?es únicamente
guiados por el deseo de leer algo en contrario, ya que hasta
hoy no lo hemos conseg uido á pesar de ha berla manifes
tado de palabra á varios comprofesor és en un espa cio de
16 años, r

<, ¿Es solo transmisible la rabia expontánea ó lo es tambien
"Ia .adquíridar . .

Si con servar amos Ilota s de los casos que hemos temdo
ocasión de ver y de los citados por varios de nuest,ros
comprofesores, los hubi éramos exp uestos el? esta ?cas~6n
pues ni uno solo acusa un tercer grado de virulenc ia 6 in
tección: un o solo rec ord amos con bastantes detalles y le
anotar~mos: Hace tres a ños, qu e pa seando con un médico
amigo nuestro, n os llamó l~ ~tenci6n sobre un perro .de
éste, que nos acompañaba, dícíéndonos que hacia dos días
que había observado en él ciertos actos, que no podía
menos extrañarle, porque nunca los había hecho y,en
aquella ocasi6n precisamente podian observarse en él sig 
nos marcados de tri st eza; la desaparici ón del perro de
nuestra vist a no se hizo esperar sin at ender las voc~s de su
amo, poco despues eran varios los perros mordidos; el
perro se mando mat ar en seguida; un perro galgo de los
mordidos, se encerró en obse rvac ión, mas lIeg6 un
día en qu e se notaron en él síntomas alarmantes, y mo
mento hubo en qu e rompi6 la cu erda qu e le sujetaba y se
tir6 á la calle por una ventana, poco despues mordi6 a
varios perros y a una niña de diez años, ocasionándola en
la cara y en las manos varias heridas. El perro se volvi6 á
encerrar y solo se le mató despues de observar era presa
de otro ataque semej an te . Ahora bien, ni la niña ni los
demás perro s m ordidos s in tieron la más pequeña molestia
que con tan terrible padecimiento pudiera relacionarse.

G.
•

El Practicante, peri ódico local, que tiene por Director
uno de la clase, asegura qu e la reforma solicitada «que
»iene» (¿por donde? ) y á la vez dice quena teme la oposí-

oi6n que poda mos h acer a l proyect o po rq ue le qu eda la:
«se{furidad» de que no leerán «tal vez» (cas te llano de con
veniencia ) n uestros razonami entos.
. Ta les afir maciones quiere n ser te rminan te!', per o nos

ocur re preg un tar: ¿El Practicante es tan influyen te que
ha conseguido en las altas esferas, donde huy varios Doc
tores en Medi cina y Ciruj ía, que no se tenga en cue n ta lo
qu e la ciencia y la human idad ex ijen y lo que conv iene á
la clase médi ca?

Mient ras no se conteste oficia lmente continuaremos du
dando, hast a de ll} posibilidad, de la resurecci ón de los
antiguos cirujanos de «bota y bac ía.»

En el asun to, por hoy, solo vemos afa n de populachería
y el gasto de unos cua rtos , recau dados de los practicantes
para ¡j¡conducir y entregar!!! la sol icit ud con 3741 firmas;
no siendo pOI' hoy serio, in sistimos qu e solo en chanza,
burla 6 pua sa (pa labra casti za, vea el corrector el Diccio
n ari o de la Acad emia) merece ' tratars e tan descabellado
asunto.

'i •1'" Est á acorda do por el Ayuntamiento de es ta 'ci udad, la
creaci6n de un la boratorio químico; y habiendo de funcio
nar desde el primero del .pr óximo Julio, hay que no mbrar
un Director per icial, un a ux ilia r y varios subalternos.

Ante este suceso , son muchos los pretendientes, y entre
ellos se cita algun farmacéutico que se.di spone á dejar
u na far macia á ca m bio de la Direcci6n de dicho labora to 
rio, la que espera por considerarse eminentemen te quim ico ,
ó ba stan te h ábil para aprov echa r ve ntajas ~ue le p uede
proporcionar alguna ,eminencia! municipal.

. . ~ .
El c1tarlatanismo profesional, an unc iando cornoreclamo,

acto s 6 serv icios no comprobado s, de éx ito dudoso 6· con 
trari o, ú ofreciendo serv ic ios no justifi cad os por la cie ncia,
convierte el ejerc icio grabe y reflexivo de la profesi6n en
con ti n uo engaño , en verd ade ro comercio, resultando la
cienc ia oropel y el serv ic io un artificio.

Diariamente comprobamos priva damente la ex istencia
de esa clase de charlatanism o, pero hoy pretende m ostrarse
en público . No otra cosa es el anun cio qu e hemos recibido
prom etien do la «curación rad ical de los cá nceres sin ope
ran que D, Mati asde Allen de SaJazar, ¡j ¡Médi co-Ciruj an o!!!
titular de la v ill a de Beni el, (provincia de Múrcía) ofrece"
ala humanidad doliente, :,

Ante tanto eng añ o. ante tal falta de digniJ ad, m eno s
cabada por inte reses ba stardos, es in ú t il suspira r por el
mejoramiento de la cla se médi ca. Nosot ros a l considera r el
esta do actual de la profesi6n en nuest ra patria , no diremos
con el Sr . Pulido q Dios mio ! porqué nos tienes tan de _O
sa mparados.» Diremos con más oportunidad: i Dios mio!
cuando m an darás un J esús qu e arr oje a los mercad er es del '
templo de Esculapio,

'f:..s e dice, qu e por una secretaría de una facultad de· .
nuestra Univers idad, qu e seg un se refiere se conce di ó in- .:.
terinamente, ante la reclamaci6n del qu e fu é designad o,:,:,:·,
para propietario definitivo en ti empo fijo, ha surg ido uno
como conflicto.

'I'ambi en se habla del nombramiento de un nuevo Réc- .
tal' y á prop6sito se cita una persona muy poco simpá tica
ent re los del g remio.

Tantas variaciones como las que se v án haciendo en .
nuestra Universidad , son efectos n at ural es de la s elec 
ciones sena toriales , por las qu e tantas aspiraciones infun
dadas han ll egado á ser real~dad, con aso mbro g en eral. 'j

Las virtudes médlcínales de las aguas de AIzola, han
mer ecido reputaci6n universal para con vatir la s afeccion es.
crónicas de las vi as urinarias, gotosas, enferme da des he-
p áticas, gástricas, renales etc .

Siendo muchos los qu e padecen de esa clase de enfer
medades, conviene proporcionales las noticia s necesarias
para conocer las propiedades, las virtudes médicinales y
principalmente lo referente a la administraci6n y medios
de comunicación. A dicho obj eto tiende el folleto qu e con
el presente número recibirán nuestros a bonados, que lleva
por título: Indicador de las a{f1taS termo-alcalinas bicar-
bcnatadas-nitro{fenadas de A leola: '

Tip 0{frafia de Zaca?'ias Rodri{fuez.
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todos los d ias no fest ivos,

La refere nte á suscriciones y anuucios , se diri girú ú.

D. JU A N S A NCH O Y SERR ANO .

RE S ÚMEN .
• S ECC) ÓN ME DICO' QUIRÚ RGICA: Concepto de la vi da bajo el

puaito de vista de la medicina p?'clcticrt .-il'fedica-men tos de
eleccion. en las enjer}í~édades de la primera injrtncüt ,-Srw
CI ÓN FAUl\ IACEUTICA : Incompatibilida des medicamen tosas.
-s-P ublicaciones ?'ecibidas.-CRóNICA. .

SEC CI ÓN MÉDICO-QUIRÚ RGICA.,

Concepto de la vída bajo el punto de vista
de la medicina práctica,

(CONTlNIJACIÓN. )

J.
La palabra m edicina con siderada en su acc pc ion

mas lata , ' provoca la id ea de un a ciencia compuesta de
var ias ra mas , de las cu ales una se refiere a l conoci
m ien to fís ico y materia l de las par tes todas del cu erpo
h umano estudiada s co n re fere ncia á sus elementos, ó
bien sim ple mente de los ó rga nos y ::¡ com p uestos ; ot ra,
estudi a la natura leza y m ecani smo de las funcio nes de
cada órgano ó de la s funci on es que incumbe á cad a
aparato ; otra trata de las enfermedades en ge ne ra l y
p artic:J lar, y otra. el:fi n se ocupa del t ratam iento p re
servativo ,y curat ivo de las en fermedades . E l o bje to fi
nal.de la c iencia ha sido sido sie mpre el m ism o, járn as
ha sa lid o de l cí rc ulo de la terápeutica, y p or lo ta nto ,

' al pretender la ve rdad, toda noci ón, toda id ea, sistema.
óhipótesis que no tenga aplica ció n en terú peutica deb e
desecharse po r llevar con sigo el erro r.
. Sin embar~9 la 'T?e?icina positi va , la n?édicin a pr ác

nca, la m edi cina clinica , no esta const it uida: c re ada
por el instinto, la obser vaci ón , la imitació n, la casua
Íida d 'y la com pasió n, no es tá con st it uid a" se h all a en
gran parte en las ti nieblas del empír ism o y sufre las
co nsecuencias de su estado . S e la vé m ezclada más ó
menos á la r el igión y á lo so bre na tu ra l. L o maravill oso
y lo so brenat ura l jueg~n un gran papel. Los br ujos y
los hechi ceros , los ap ósto les, los so n ám bulos, los c u
randeros con atri buto de don celestial, con gracia , so n
b uscados com o á m éd icos . Y los mi sm os Pr~fesores de
curar saliendo en sus actos de los principios científi
co s, buscan a uto ri dad en la tradición en las doctrinas ó
en el llamado tacto m éd ico , lo qu e, po r inseguro . da
lugar t\ fa lt a de reconoc imient o y distinción v ha sta de
garantia p rofesional. •
, T odo. esto ha dado lugar á la duda, á discutir la
cert id um bre de la ciencia. Es, p or lo tanto, todo es
punto esencial que el médico, lo mismo que el pú-

bli co , se formen una o pinión razon ada sobre el g rado
de confianza que se p uede co nceder á la m ed icina, an te
la lucha de los maest ros q ue so n los primeros en desa
credit arla , cuando cada ge neración méd ica acu sa á la
generació n precedent e de haber s us tenta do er ro res tan
g rose ros co m o fune st os . P ara desvan ec er la d ud a, hay
que se nta r un crite r io para el p resente. y el porvenir,
q ue a brace t odos los hechos , todas las .ideas de qu e se
co m pon e ó pu eda co mponerse la ciencia médica, q ue
las .so rncta todas á una medida co mun , teniendo en
cuen ta el objeto fina l, pa ra q ue por su inva riab ilidad , '
una ve z conocido y aceptado por todo el. mundo, sea
guia de nuest ros actos, sino se q uiere marchar ti la ven
t ura .

L a m ed icina, c iencia , arte y profesión , no ha ten id o
m ás que det ra ct ores ó apolog istas, creyentes o incre
du los , pero no ha sido t od a via juzgada; falta el ju ez in
telige nte qu e fall e la contiend a: E stas ideas exp resadas
po r ~Ir. Lo uis P eisse en su.obra La Med icina f . los
Médicos no deben ser repetidas: el progreso de la cien
cia' autor iza á estab lec er la certid umbre, con base c ierta
con razon am ientos p rofundos, con hechos com pro ba dos
por la o bservació n y la exp erienci a y solo el M édico
instruido puede ser e l juez intel igente . L a certidumbre
mct áfisica, la que no ad mi te la excepció n no perten ec e
á la med ic ina; p ero si la em pírica ó experi m ental que
dá entende r q ue no se con oce ni nguna excepció n, y p or
1'0 tan to es de p ro ba bi lidad , q ue ad m ite grados Y' ma
t ices. Es indudable qu e interesa a l M éd ico y al cli e!1t e
co noc er el g rado de certeza para a bandon ar las enfcr
medades ti si mi smas ó t rata rlas con arreglo al art e , y
como con stante me nte han exist ido, seg un la hi st ori a ,
pu eblos sa lva jes Y civilizados q ue han admi tido una
medic ina sa b ia ó supe rs t iciosa , e l s ér quesufre ha sido
ate nd ido y los m as cxceptícos ha ~1 ,reclamado a si~ te~ c i.a

para sus males. P or eso en med icina ha y que m srstir
m as en la certidumbre . .

Eminen cias en la ciencia han expue sto sus conv icc io
nes , y ~ as han pub l~ca do . R ec ordam.os com o primero á
Cabanis, que se nn a cu an necesario es para e! buen
éx ito en la p ráct ica médica que' tenga la fé raz onada
el m éd ico y el enfermo en la eficacia de! a r te , á fin
de que abrace el p ri mero el es tudio y ejercicio de su
profes ión con ese cel o concienzudo que es e l único que
pued e sa lvar t od as las dificultades, y que ejecute el se
gundo las prescripciones de la cienc ia cop es a confiada
sun: is,ión y ~sa exactitud que le asegura con frecuenc ia
un exrto feliz.

La certidumbre de la ciencia es practica y de r.ro
babilidad . en ' relación con la naturaleza móvil y
complicado del objeto de la misma. Los principales
argumentos ,cont ra la medicina se saca n del resultado,
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de la terminaci ón desgraciada de las enfermedades, pe
ro tal 'p unto de part ida es comun al a r t e militar, á la
agricu ltur a, á la política y cu antas artes tienen que po-

, ne r en juego multitud de elementos m óviles, y sin em
-b argo de tales ar tes no se duda , no obstante producir
muchas .vcccs resultados opuestos á los presumibles
por ' la,apli¿ación de las ideas adquiridas y de las reglas

, a nte r io r me nte establecidas. Es verdad, que frecuente-
mente no-se llega á con ocer la cau sa de la enfermedad ,

,p ero en to nces e) arte pretende so la mente dificultar, re
tardar , efectos inevitabl es, y procu ra modificaciones
favo ra bles á la cu raci ón de las en fermedad es. En
e stos casos la Higien e int erviene con la ide a preven
t iva ó cura t iva . H emos dichos que al lado de la mcdi
c ina ha y ot ra s artes qu e estan en íd cntica situación,
la agricultura co n sus adelantos, con tod as las pre
cauciones im agina bies tiene para sus resultados la
a menaza de los mil acontecim ientos desastrosos que
pueden destruir los efectos del trabajo; e! militar nunca
puede est ar seguro de alcanzar la victoria , no obstante
co nta r co n t odos los elementos necesarios y sin em
ba rgo corn o ciencias y como artes se exponen con
acierto en las escuelas. E l re sultado de sgraciado nunca
h a de se rv ir para vo lverse co nt ra la ciencia ; las circuns
tancias los acontecimient os hacen que no co rone el
.éxito al trabajo empleado, sig uiendo las reglas deter
m ina da s en las ciencias de progreso constante, los prin
c ipios y sus aplicacion es son generales pero no ab solu
tos y por lo tanto cabe la excepción y el error, sin que
p or esto pueda establecerse la negación de la existencia
de la medicina, puesto que descan sa sobre amplios y
sólidos cimientos.

P ara negar la medicina fuera necesario confundir lo
ü ti l con lo noci vo: H a nacido del dolor, y la necesidad
le ha evocad o. Con st antemente rodeados de agentes
modificadores, ella nos permite aprecia r buenos y ma
los efectos, y dirigida la acció n de es tos age ntes po r la
o bs erv ació n, es origen de la ciencia de curar. La obser
vació n es e! primer guia del médico, sin pretender lo
extraord ina rio , lo imposible, sino simplemente e! pre
venir , paliar ó curar suministrando los remedios segun
las re glas del arte . La medicina no tiene una certidum
bre m atérnat ica , seg ún manifestamos pero si tiene
e vide ncia lógica basada so bre cálculos formados de he
chos expe rimentados y encadena dos entre si por la re
flex ión. Por lo tanto, si es cierto que en ocasiones es
im po tente, puesto que no puede crear ó rganos, ni res
taurar los gastados , ofrece frecuentemente recurso s se-

, g uros; y en último cas o, vigilante y bienhechora , con
s uela y fortifica sosteniendo la esperanza, estímulo vital
d el se r racional. En la ciencia de curar no se pretende
lo imposible; rige todavía el decreto sin indulto de la
morta lida d de lo viviente, pero tiene su alcance dentro
d e su s límites: Hufeland dice: 1\1 uchas veces alejando la
causa existente , el arte puede hacer cesar la enferme
dad y h acer inútil una medicaci ón interna y prolon
gada : arrancando una es pina, un a bala, un rroyectil,
u n cue rpo extraño , ó bi en desembarazando a orgánis
rno de un virus, de un principio tóxico o venenoso ó
s im ple mente de una acumulación de alimentos. En
'Ot ra s circunstancias cuando las fuerzas del organis
mo estan tan exalt adas y tan impacientes que írn,

''p os ibilitan la curación ó fatig an ó hieren orgános
\1 mportantes, el arte interviene y reduciendo las fuerzas
a l grado de acción necesaria al fin que se ha propuesto
'p reviene los accidentes y facilita el restablecimiento
-dcl enfermo. En fin , cuando la naturaleza no posee la
e ne rg ía suficien te pard la reacción, el arte renueva -las
fue rzas del, enfermo por medios sa bia mente apropiados
y pon e así el orgánismo en condiciones que puedan
'Cond uci rte y le conduzcan insensiblemente á la cu
ració n .

Existe , pues, la medicina. El dolor lo ha exijido, la
observación la ha formado y la experimentación la
comprueba y le hace progresar. El conocimiento de
los s éres organizados, y del m edio en que vi ven es la
mica de donde extrae los m ateriales para obrar. Es
tenso es el campo de estudio; varias ciencias se unen
para e! objeto humanitario, y siendo costoso y dificil
conseguirlo, e! público no puede juzgarcientíficamente,
puede solamente fijarse en los estudios que se hacen
en los sacrificios , en los frecuentes resultados y en los
servicios que reciben los individuos, la familia y la so 
ciedad. L a medicina no puede ser comprendida sino
de spucs de penosos y exten sos estudios , y el médico
no puede ser juzg ad o po~' el püblic~ distrai,do y á .veces
estravagante; es necesario que se Juzgue a SI ITIlSmo.
Pero no culpemos so lo al público, los extraviados que
lanzan al público inconsciente sus actos médicos para
form ar opinión, son comerciantes ántes que médicos, (
son explotadores de la ignorancia y con frecuencia son ~
apóst ole s del engaño. Cuanto m ás dignos sean los mé
diCOS del recon ocimiento p úblico, mas deben pasarse
sin él , h aciendo lo que el deber les exijc , establecer su
re spetabilidad sobre fundamentos m as sólidos y du
rables.

E s verdad la existencia de la medicina y que tiene su
certidumbre , pero alhacer.su estudio , frecuentemente
elideálisrno ofusca, y al h acer la aplicación el rumbo es
incierto , por eso pretendemos di scurrir acerca del cri
terio mas con veniente para informar el ejercicio prác
tico.

Sábido es que el espiritu humano no crea los hechos
ni los fénomenos; no inventa las leyes segun las cuales
se realizan, ni el principio ó causa de que proceden ,
simplemente los observa , los afirma y descubre sus
leyes y principios. Cuando el espiritu supone relacio
nes qu e no ti en en re alidad objetiva , in venta teorías fal
sa s y crea cien cia puramente im aginativa. E s verdad ,
provada que todo procede de la experiencia , pero ad
quirida por la observación y la esperirncntaci ón y va
lorado por el entendimiento; y como el poder intelec
tualmente no ha sido concedido para la simple con
templación del mundo y de si mismo que dá satisfac
ción propia, no hay que olvidar qne su fin va mas allá ;
la ciencia formada con los elementos indicados, es la
encargada de dirigir la actividad humana con el fin de
proveer á las necesid ades del hombre y de la sociedad;
y en la medicina, el objeto , el fin, como repetidas
veces hemos dicho, no es la discusión estéril, no es
la lucha de téorias y sistemas, sino de la práctica, es
de donde la sociedad reporta el beneficio.

Siempre la parte útil que resulta del conocimiento de
los hechos es lo primero que se ha conocido en e! pe
ríodo de formación de las ciencias hasta el extremo que
trascurrieron muchos años y siglos .sin plan alguno en
la obra científica. La historia nos enseña que el desa
rrollo de las ciencias y las artes ha marchado con bas
tante independencia de la filosofia y casi sie mp re pre
cedidas por la idea práctica. Se reunieron multitud de
hechos, se comprobaron , se han comparado, se han
hallado sus relaciones y con la s ideas generales dedu
cidas se ha llegado á establecer principios y leyes , con
lo que, formada las ciencia, el empirismo, primera
fuente del conociento y la rutina, ceden su puesto á la
ciencia, que es el motor del progreso en la prática.

La historia nos dice que si algo ha influido en la rné
dicina ha sido sobre su s doctrinas, creadas sobre las
de la filosofía , reinante en el periódo de de sarrollo de
la ciencia, y no siendolo tanto en los tiempos modernos
porque al impulso de los descubrimientos de la Ana
tomía y de la fisiología , las antiguas doctrinas, el dog
mátismo, el empirismo el metodismo y el ccléticismo
no se han. impuesto como norma. E s verdad que nue.....
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fl d b l nri . 1 d ' ~ .'." j 4 _ "'que , a uye!1. o so re e prJm~ro o a. segun ~l?~ ata - .:'.:·~.) .\
cados pn!TIltlvament.e los consrenten. siquiera ~~. ~e:.~ lJ·~la.;-' : .~ \
maner~l !lgera, que a la c.abecera d~l. enferrn :P-i:. _as~ ;:.d~::;. ,.;.\, ' o~.~~" .\
sape~c l b l ~a por no dar signos m ani fiestos e R?:O ¡c ~~; q~~: ':. 't~ :-"::'0',\
lo ~ue pnmero, re sp on sabl e, de sde luego , c{.~l ~UqdI~p; " , i : o . :-.: ir
pático que se presenta. ._0 ' :,: :}~: ?_, ~) ' , .'f" .1

~ ea de ep o l<? .q ue quiera, nos ha parecido ó~i~. 'ás~~i ' ,-r \" ~!' . '
meJ~nte digresi ón, porque al .reco no cer el es.tr,c~n~y · · ; ~ "'- ,
maridagc que pulm ón y pleura ti en en , no se h,d~f.tj aft, •.' · o'"
todo el pábulo del pad ecimient o al que po r sus sín!bmils.,"'·"/
y signos nos indica se r el qu e su fre, sino que hemos de
escudriñar, {I ser posible , que parte puede tomar en la
dolencia un o Ü ot ra para nuest ros fine s terape úticos.

Dicho esto , entremos á oc uparn os de la in flam ación
de la pi cura . .

S e entiende por pleuresia la inflamación de la mem
brana se rosa que re vist e al p ulmon; pero nosotros, p '!ra
ser con secu entes en nom enclatu ra , darem os ,1 túl mo
dal idad morbosa el nombre de pleuritis. ¿No decimos
al t ratarse de est ad os semejantes de otras serosas, pe
ritouitis, cuando el interesado es el per iton eo aracuoi
ditis, cuando el m al rad ica en la aracno ides pericardi
tis , cuando el pericardi o est a enfermo y sinovitis cuando
las sinovia les pac eden? ¿Porqué, pues , cambiar la deno
minación al cali ficar aquella ano ma lía? ¿Es qu e con el
nombre de pleuresía, querem os hacer palp able el dolor
qu e se experimenta al ser ata ca do por ella , y que es un o
de sus sínto mas más sa lientes? No deb e se r así, porque
d olor exp erimentamos siempre que cualquiera serosa
es in vadida por idén ticos fenómen os y no por es to de
jamos de apell ida d a con arreg lo ú las bases en nomen
clatura establec idas. El uso, qu e muchas veces se im
pone , es sin duda alguna , el que ha hech o se la distinga
con un a terminaci ón I?ropi a de las en fer medades dolo
rosas y no inflam at orias: pero nosotros que no encon
tramos motivos justi ficad os para esta distinción , segui
remos llam ándola pleuritis, ev itand o así toda duda á
pudiera dar lugar dicho ca rnbio de sílabas.

La pleuritis no es muy común en la primera infan
cia . Ha habido amplias discu sion es ent re los pediat ras,

. soste niendo un os, que no se presenta en est a épo ca de
la vida y replicando otros, que se ve en ella algunas
veces, au nque no muy de ordina r io . Hoy se piensa esto
último y nosotros hemos visto niños ataca dos de dicha
que enfermedaden varias ocasiones .

L o que hay de cierto , es que las pleuritis infantiles
so n poquísimas veces exudati vas , cediendo perfecta
mente , á una terap éutica opo rt una . Además , como se
presentan de una mane ra encubierta , sin dar grandes
mani festacion es, de aquí que se haya podido asegurar
su rareza en la in fan cia, con fundiéndolas con otros es
t ados mó rbidos, muy di st antes de ser reales.

De todas las serosas, la que menos compromete en
la prim era ed ad de la vid a , es la pleu ra, por lo que tan
tas veces hemos apuntado, es decir ; por la pasivid ad
que llevan con sigo las inflamaci ones pulmonares; y ,
siendo est as las más de las veces el ac ica te que aguijo
nea ,1 la repetida membran a, tan hermanada con el
pulmon , de aquí que no tome parte muy pronta y ac
ti va como lo hace en el adulto en quien las inflam a
ciones presentan más actividad y con segur idad la in
volucran en su evolución.

No sentam os con esto, que la pleuritis sea siemp re
secundaria , mu y al contrari o ; puede ser tambien pri
mitiva, aguda y crónica, exudativa ó con derrame, pro
liferativa ó seca, d e exudado seros o; sero -fib rinos o he
morrágico y purulento, terminando feliz ó fatalmente ,
segun las circunstancias que concurren en el enfermito,
en su curso y en el modo, sobre todo de comportarse
el derrame , piedra filosofal qu e se necesita saber re
mover a tiempo y bien , si se quiere salir triunfante de
enemigo tan temible. .

•

(CONTIN UACIO N. )

XIII.
A ne jas á las enfermed ades del pulmon ván las de la

pleura , p ues, a únque no queremos decir que , cuando
hay afección pulmonar ex iste pleural -casi siempre que
dicho parenquim a se halla comprometido seriamente,
su membrana en volvente toma parte en dicho compro
m iso de un m odo directo ó indirecto. Miles de ejem
p los pudieramos citar que atestiguarían nuestro aser
to, pero los omitimos, porque sería evidenciar hasta
la sa cieda d, lo que todos los prácticos sa ben y ven
en su clínica diaria. S in embargo, no es escepcional
la presentación de pleuriti s francas, en las que la vis
ce ra p ulmon, clínicamente, esta acallada , más no ana
tó mica m ente y se concibe bien, teniendo en cuenta la
existencia de vasos y nervios que animan al pulmon y
á la pleura, provenientes de los mismos troncos, los
cuales se influ encian y en el compromiso de uno ú otra,
presenta n determinaciones ya sanguíneas ya nerviosas

vas escuelas se han suced ido de sde el siglo XV al XIX,
la Iatro-quirnica y Iatro-rnécanica , el animismo , el vi
talismo, la o rguno-diná m ica y la Hahncmaniana , pero
gracias á los p rogresos de la An atomía general y de la
F isiología experimenta l, la medicina libre de esa s in
fluenc ias nóci vas ha entrado en un nuevo camino que
esperam os será el últi mo; ha renunciado definitiva
ment e á toda esp ec ie de met áfisica; no es ni vita lista,
ni organicis ta, ni es pir itualis ta, ni materialista, sin o
simplement e vi ólogica, es decir, qu e se apoya exclu si
va me nte en el con ocimiento de las leye s de la vida, de
las leyes con sid erad as en el estado sano y en el estado
morboso , cuya leye s no es posible con ocer Sll1 0 se co
noce el papel y la fun ció n que desempeñan los elemen
t os ana tóm icos, en los qu e resi de la activid ad vita l, sin
que sea posible apre cia r este papel ma s qu e por las
ex pe rie nc ias prá cticad as so bre anim ales vivos, y qu e
corresponde de llen o a l domin io de la Fisiolo gía exp e
ri menta l. Así, elmicróscopi o y los elementos fisiol o
gicos son hoy las dos principales palancas del progreso
m édico . El porvenir de la m edici na es ta in ti mamente
enla zado co n el co noc imiento riguroso de la s func ion es
órganicas y co n él de la acc ión de las sus ta ncias me
dicame ntosas, acción que es preciso es tud iar, no em
píric amente , sino bajo el punto de vista de las m odi fi
caci ones histólo gic as que determina, y cuando no, to
mando po r g uía la exp eriencia clínica, que sin tener
por norma sis te ma alg un o médico , receje con igu al
cui da do las tradiciones ' ant iguas y las nuevas adquisi
cion es y di lucida las unas por las ot ras, a la clara luz
de una crítica severa

Por lo tanto , para nosotros, el est ad o de salud, la
en fermeda d , la curación por auto no mia orgánica ó por

_. el arte , so n siempre fe n ómenos naturales, regidos por
leyes constantes, no interviniendo para nada lo im agi
nari o y la idea preconcevida en la ciencia positiva L a
observació n , la expe rim entación y el razon amiento so n
los elementos de fo rmació n de la ciencia y la aplicación
de es ta constituye la práctica médica, ha st a el punto
q ue co mo dice Gluber, pu ed e formular se el nuevo
axioma , naturan auato mican seu phrsioiog ica11 11101'

borum curatio nes oslenduntt . Esta es la manera de ser
de la medicina, pero como hemos manifest ad o que se
apoya exclusivam ente en el con ocimiento biológico ,
de b~mos expon er cual es el concepto apropiado de
la Vida .



108 HEVJSTA !llI W IC O-FAUMA C EUT ICA DE AUAGON .

E l proceso q ue di strae nu estra ate nción en este m o
. 'm ento; p ued e ser g rave por var ios conceptos; grave ,

poi' inte resar una membrana necesaria para el b uen
fu nciona m ie nto pu lm onar; g rave por el exud ad o que

- produ ce, p rinc ipa lm ent e, si es p ur ulento y grave p or
· la comp resió n y di slocac ión q ue exp eri men tan los ór

g anes contenidos en la cavidad torácica, cuyos cambios
es táticos t rae n o tros din ámicos capaces de p rod ucir
muertes s úbitas é in esp erad as .

Desd e el in stante en q ue la p leura se inflama. exist e
d ificulta d para co nsumar el act o respi rat orio, tanto por
d isminución de la celer idad en su as censo v descen so,
c ua nto por el dolor p ung iti vo qu e carac teriza aquél
estado; y como, inst int iva mente . el en ferm ito dismi
nuye el ri t m o rcspirat ório, para 'e vita r , en lo posible , .
tan de sagradable se nsació n, re re nu eva con dificultad
crecie nte el a ire en los pulm on es, la sa ngre ret ie ne
c a ntidad incon veniente de ác ido ca rbó nico, se escita
más y más el bulbo , se crean ec tas ias vasculares y es
tados co ngesti vos pasivos en la circ ulació n capila r pul
mona r , el co razón fuerza su vel ocidad , pa ra contrar res
ta r se me jant es d ificultades, la circulació n gen era l se
res iente y queda sos te nida un a situació n dificil y ala r
ru a nte . . ' ''.

T odo" como se v é, es m ecá nico; di straid a la hipe
r e m ia de la serosa, domin ado el d olor, ent ra e n calm a
10 perturbad o y cesan las a nomalías so brevenidas .

Dc man era, q ue el r iesgo es m uch o m ay or d ei q ue á
primera vis ta parece, si se desciende á co me nta r los
d eta lles de fisiolog ía pato lógica que se suceden y que
aumenta ría n de inten sid ad co n relaci ón al tiempo que
-dicha perturbación persistiera.

Cuando un pul m on se halla coh ib ido en sus funcio
n es; el otro , su congén ere, las suple, exager ando sus
actos no rmales, los q ue llena con basta nte r egu laridad ;
pero, cu ando la pleura , presa de un a fl ogósis, produce
d olor , apenas si el paciente se pe rm ite hace r amplias
i ns p iraciones, por tem or á la an gust ia que le ac arre an ,
p refir iendo di sminu irlas , en lo posib le , ante s q ue su
fr ir n ue vas di sla ccracioncs superio res a l ag ua nte de la
s ensi b ilidad m en os suscep t ible .

P ues bíen: ¿si est o suce de, cuand o la pl euritis es pro
Iiferat iva ó seca? ¿A qu e no es tará exp ues to el individuo ,
-que no le suce de rá . cua ndo sea cxud ativa o con de
r ra me? ..

Ya nos ocupa mos e n tal caso del dol o r: este pasó ,
nuestro ro mpe cabezas es el exudad o , su calidad y las
'Cons ecuencias que pu ede traer consigo .

Presc indiendo de aq uella, por un momento , se ha ce
n ecesa rio est ar m uy a l tanto de su cantidad , porque si
es abundante y se descuida , la compresi ón q ue pr od uce
'e n los órganos in m ediato s, pulm ón y co razon y ha st a
e n los g ra ndes vasos , no so lo los atrofi a , sino q ue los
d isloca; habi énd ose esperimen ta do alguna vez la muerte

. r epen t ina del pleurítico , antes y desp u és de la tora
c ent ésis , p or d ich o acto mecánico , que ha hecho cam
b iar ano r ma lm ente el es ta t is mo normal, añadiendo
n uevos di sturvios al ya existente.
. , L a ca lida d del exudado, influ ye muy mucho en la
"ter m inació n feliz ó ad versa de la entidad morbosa de

. r efe rencia . C uand o ·el derrame, aun s iendo abundan te ,
res fibra -seros o , alc an za m en os gravedad que si es he 
m o rrá g ico ó pnriémulo. A quél, por lo regular, com
'Pro m ete al suje to m ecánicamen te y, aúnque est o es
c ausa de ulteriores trastornos , no merma ' tanto las
fue rzas del enfermo como est os , que so bre soste nerl e
e n un est ado decadente y febri l, al acto mecánico ,
a ña de n la caquexia con siguiente, que le destruye poco
it poc o! si un a meditada y oport una in tervención no lo
r e m ed ía . _

Según referido q ueda , la p leuritis cxudativa da már
g en á grandes y depl orables contingencias; pero la pro- .

liferativa ó se ca, no sie mp re se r esue lve con la faci li
dad q ue pu ed e creerse pues en el m o me nto que forma
tractus fibrosos; como re su ltado de la "p rol iferaci ón
epite lial, pu eden suceder dos cosas ; ó estos se m antie
nen fiJOS, im posibi litando consta ntemente la acción
pl eural y con sti tuyen do una ano malía peren e para el
enfermo ó se re t rae n , arrastran do la pleura hacia el
pu lrnon y hu ndiendo la p ar ed tor ácica correspo ndiente '
so bre el m ismo á q uién acorazan é inutilizan pa rcial ó
t otalmente .

A ho ra bien , ¿dc donde proc ed en esas grandes co
leccio nes líq uidas qu e ya en fo rm a serosa, hemorr ágica
ó puri érn ulu, se est acionan en el sa co formado por la
pleura par iet al y visceral, ahonda ndo la g raveda d en
un prin cipio in iciada? . .

E n el estado de sa lud, hay una cantidad lige ra de se
r osidad en el saco ple ura l, qu e sirve, para lub rifica f
las superficies inte rn as de las se rosas , e vitar todo roce
y desgast e dc las mi smas y, por ende , coad yuva r a l
m ovim iento cont inuado de los pulmon es , sin q ue en el
m omen to presen te , se es te a ún com ple ta m ente aco r de
de do nde p ro viene esta seros idad .

R ecklingh aussen afir ma q ue exist en aberturas ent r e
los linfát icos y la su perfic ie epit elial de las serosas y de
aq uí, quc nlg uno s aseg uren, sea es te el camino p or
do nd e pasa la lin fa , pero ot ro s con sideran á aq uella
como proveniente de est a y de la sa ng re co nve nien te 
m ente m od ifica da s .

Robin , se opo ne abie rtamen te á es te m od o de pen
sar, se funda en det e nid os análi sis cu al ita ti vos, los
cuale s le persu ad en q ue dich a se rosida d no es parecida
al suero sang uineo, ni á n ingun ot ro líquído de la eco
nomía, yen do aún m ás.a llá, al asegurar la d esemejan za
existent e entre las serosidades de las di st intas se rosas .
opina ndo qu e cada membran a lleva á cabo un a di álisis
diferent e qu e m odifica el líqu id o á su m ane ra.

Cuando los grande s derrames se suceden , ya sabemos
como lo hac en y porqué. L os t rast ornos circulat orios ó
alte ra cio nes de la sa ng rc no s dán la cla ve de cllo; pero ,
no o bstante, nunca hay igu aldad en la composic ión del
nu evo líquido, porque si an alizam os el contenido de la
pleura, nos dú m ayor cantidad de albúm ina qu e el de
ningun a ot ra se rosa y m ás t ambién , que la encontrada
en el tejido conjuntivo subcutá neo.

Segtiu Sclunid t, la serosa cau sa de nuestras disquisi
cion es , contien e más albúm ina que nin g un a de s us
afine s; á ella sig ue el periton eo , á est e la ara cno ides y
últimamente el tejido de referencia.

L a ana to m ía pat ológica no nos pon e muy al corriente
del principio de las ple ur esías fibra- se rosas . En él , h ay
proliferación endotelial, los vas os se dilatan , la pleura
se en gruesa, presenta cierta friabilidad y exuda un lí
quido que contiene un a parte sólida . E ste líquido "'S
a ma rillento , a lca lino y por .el batido d á fibrin a; contie
ne leucocitos y ra rnbien hcrnaties, a únque no sie mpre .

La parte só lida, se compone de falsas membran as
que no hay qu e confuudir con las neo-membranas or
ganizadas; apr isionan leucocitos, hernaties , di ferentes
detritus y desaparecen por absorción vascular, llegada
que ha sido su degeneraci ón grá nulo g ra sosa.

El liqu ido va ría mucho en los derrames purulentos ;
puede ser b lanco , verdoso , moreno ó parecido á las
hece s de vino : cn algunas ocasiones se presenta cre 
m oso; pero de ordina rio recuerda el as pe cto del pLIS de
los absce sos flegmosos.. Aquí sube de punto el eng ro
samiento de la pleura y' le aco mpaña n pro d uctos . puru
lentos sera -membranosos.

Las ne o-membran as pleurale s , aq ue llas , que segú n
hem os dicho, retraen el torax cu ando se organizan ,
muy propias de la s flegrnasias proliferativas, est án com
puestas de cle mentoa celulares de fibr ina conjuntiva y
de cana les vascula res .' Tienen tod as las propiedades de
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te jido cica tricia l y su rotura, á una con la de los vaso s
de nu eva formac ión, p roduce hem orragias , que dán un
nuevo tin te al exud ado en el que, entonces, cam
pean los hematíes y lencocit os y agrav an not ablemente
la sit ua ción de! pobre paciente .

Esbozado ya, siq uiera sea grá fica mente, cuanto con
viene saber en e! particular, vea mos ahora como se es
presa la pleu rit is pa ra dársenas á conocer y con que
medios contam os para contrarrestarla. .

Tres sin tornas qu e podemos llamar pat ognomónicas
la ca ra cte rizan ; tos, fiebre y dolor de cost ad o.

E l niño tose con seq uedad, esta inq uie to acu sa disn ea
expresada por un aleteo má s ó menos exce sivo de las
fosas nasales, su tez se encuent ra algun tanto decolora
da, tien e sed demostrada por la av idez con qu e mama,
llo ra de cuand o en cuando y pa rece como que ti ene
m ied o de cam biar de pos ición y si se levanta , cogién
do le por de ba jo de los sobacos, grita de un modo inu
sitado , lo qu e hace de cir :'t las madres que tiene a lguna
cos ti lla rota; le aco mpa ña fiebre , que si bien no es muy
exagera da , sie m pre fluctu a entre 38 y medio , 39 y
40 grados , variando el nú mero de pulsac ion es entre
c iento vein te y ciento treinta y cinc o por minuto .
S us parede s tar ácic as disminuyen el hab itu al movi
m ien to de expan sión y, la del lado afecto , apenas si se
m uev e, lo qu e no sucede en ninguna ot ra enfermed ad
pectora l .

L a au scultaci ón nos re vela una debilitación del mur
m ullo ves icular y cierto ruido de roce isócrono con los
m ovi mientos respiratorios que tiene su máximum de
intensidad en la inspiración y que no va ría aú nque la
tos sea pertinaz y frec uente . No se percibe cxtcrtor
alg uno, siempre q ue la pleuresía es franca y el pulmon
no tom a parte ac tiva en el proce so:

L a percursi ón no presenta en este per íodo nada nota
ble. SI se cxceprua algo de disminución de la ela sticidad
ba jo e! dedo .

Con dicho síndrome, se presen ta la pleuriti s seca ó
proliferat iva si se e;"presa con verda de ra lealt ad clínic a ,
p er o com o muchas veces se co nvier te en exudativa ó
con derrame y lo hace de un modo rastrero, sorpren
diéndon os, cuando aquél ha tenido ya lugar, con viene
que , al observar ú un niñ o decaido y con respiración
a lgo penosa , acudam os ú la exploración de la cavidad
to rá cica é insistamos en su examen hasta evidenciar su
ve rdadero estado; sin que nos detenga el encontrarle
in febril y en condiciones, al parecer satisfactorias.

T ambi én los signos físicos de auscultación , percusión.
palp aci ón , in sp ección y rnen suracíón, nos darán datos
segurís im os para apre cia !' el derrame. De todos ellos ,
la percusión es la que los proporciona mas positivos.

C ua ndo enco nt rem os un enfermito con matidez com
pleta en la parte posterior, lateral y anterior de! lado
afec to , deb em os diagnosticar un derrame importante,
y si percibimos so no r idad casi timpánica en la región
infra clavicular corresp ondiente , tan marcada que con
trasta con la repet ida matidez, con mucho más motivo ,
p orqu e esto nos indica, que aquél ha empujado e! )?ul
mon hacia arriba. Este so nido es el denominado Sko
di co por ser debido su descubrimiento al célebre mé
dico vienes, Skoda. '

P uede, sin embargo, ser menor el derrame, V en
tonces la percusión puede ser coadyuvada por ·otros
signos que nos determinan los demás medios físicos ,
p ara llegar á la verdadera certeza.

L a auscultación nos pondrá de manifiesto la dismi
nución ó negación de! murmullo vesicular y la agofonia
ó voz de cabra, llamada así por re sultar temblona é

inturrumpida la del enfermo cuando habla ó grita nos
persuadirá de la exi stencia de! derrame.

L a palpación que casi siempre nos marca las vibra
ciones pectorales, en el caso de colección líquida, no
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percibirá ninguna y en ocasiones nq.6.c·;;.th ~1~ic'{f-"* na
esp ecie de plenitud renitente qul : <:óúthls'ia7 c-Qt) a
elast icidad del lad o sa no . : ~..: .. .'<::"';.;¿'\ '.~/ .\

L a ins pección encuen tra mayor hbGri¡)a.l11 1e.n!t'~ ~. &1
l~do .enfern;lO qu~ en. el san o; no \p'(í2d:~ :)~~fqjwli.o \>..ai;¡"
tlll gulr l?~ ' esp acIOS .1l1tercortales )\,ft;,.a S Lr~~t~n~16 n\!: ep'
la i nmovilidad del mis mo . \ . ' ..: :!.'t . .~~:~ . 4

y po r últim o: la mensuración nos c\{cí9r.itd(10~: . 0
gresos del derrame y, aproximadamenfe-dérsúblQÚ' ad.

E n posesión ya de! diagnóstico de la eri~i-m~dad hay
qu e comba tirla y nuestras armas no solo so n de buen
te m ple en esta ocasió n, sino m uy potentes y escogi 
t ables.

Si ux pleuritis se presenta desde un principio franca
y clara , no hay más qu e disminuir la potencia febril por
med io de nues t ra sa bida poción de acó nito con digital,
calmar el dolor con embrocaci ones loco doleuti de clo
roformo ge lat ini zudo y si t an exces ivo fuera , acudir á
las inyecciones hipod érm icas de m orfina , en dósis dc
cinco mi lígramos por inyecc ión, manteniendo al niño
en una habitación regularmente abrigada.

Cuando pasad os los primeros dias, no se nota alivio
alguno, y nuest ra exploraci ón acusa la persistencia de
los signos p rimitivos, conviene prcve11lr el derrame ,
di st rayendo 11 hiperemia profunda, por medio de un
cxu torio aplicado so bre el cost ado · ' enfer mo, dando
la preferenci a al vej igato rio rosado de Beslier al canta
rid at o de sosa, porque por extenso quc sea, no no s
traer á la cistitis cantaridiana; y rengase en cuenta , que
as í como en las pneurnanías, las expoliaci ones, de esia
índo le, llen an su preciosa indicación en la declin ac ión
de las mi smas, en las pleuritis est án indicadísim as al
principio, porque así re suelven el proceso mórbido,
ev ita ndo muchas veces el derrame con secutivo y la for
m ac ión de neo-membranas, se cuela de la fibrina ex
travasada y proliferación celular exuberante.

P ued e oc u rrir qu e á pesar de nue stra precisa inter
vcnción, el derra me tenga lugar , en cuyo caso no sólo
deb e insist ir se en la revulsión sino que se ha de acudir
ú los diu réticos y sudoríficos, medios espoliativos for
zados, par a trat ar de reabsorberlo, usando como diuré
tico la infusión de bayas de enebro endulzada con jara
be de las cinco raíces . Infuso de bayas de enebro-cien
to ochenta gramos; -jara.be de las cinco raíces-treinta
gramos,-para tomar una cucharada cada do s horas, y
como sudorifico, el jabornndi ó su alcaloide la pilocar
pina ; aquél por la vía estomacal, ésta por la hip odér
mica , formulándolos del modo siguiente: Infuso de ho
jas de jab orandi , ciento ochenta gramos;-jarabe sim
ple ', treinta gramos, en dó sis de una cucharada cada
do s horas, ó bien: De pilocarpina cinco miligramos, de
ag ua cincuenta centígramos , para una inyección hipo
dérmica, hasta obtener la sudación; pero si aquél , con
tra tod os nuestros deseos persiste, sin que los medios
empleados resulten eficaces, hay que pensar en la tora
centésis para librar de él al enfermito, tan comprome
t ido por su causa.

¿P ero la toracenr ésis es una operación que debe ha
cerse, siempre que haya derrame pleurítico? .. No, en
manera alguna. Cuando la colección de líquido sea tan
grande qu e comprometa la vida por la intensa disnea y
la compresión de órga nos vecinos importantes, nece
sarios para su sosten, entonces si, desde luego. Mas si
el líqu ido acumulado no es exagerado y su permanen
cia en el sa co pleurítico no produce compromisos vita
les, hemos dicho ya los medios á que debemos acudir
con insistencia, pues muchas veces , va aquél desapare
ciendo poco á poco y, aunque , lentamente , se v é e! pa
ciente libre de él, sin acu d ir á un medio cruento.

Muy opuesto debe ser nuestro proceder, si el derra
me fuera purulento , lo que se demostraría por fiebre
de índole remitente con calofríos continuados, dema-
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cració n , inap etencia etc. , etc. Entonces hay que o pe ra r
s in mas dil ación por medio d el aspirador de Di eulafoy
óPotain, h asta ago ta r el foco puriérnulo, g uardando
'íi1tér valos de d os á tres d ia s e n t re cada o peració n; pero
si, contr a nuestr a s esperanzas , el fo co no se agota y los

. sín tomas caqu éct icos co ntinúan , h a brá que recurrir a
la operación del empi ema, a l drenage consecutivo , al
la vad o d el sa co y á todo cuanto es co nsig uiente en est e
caso-s in olvidar la m ás es q uisi ta antise ps ia cu ya o mi
sión sería imperdo nable , h oy que , debido á ell a , tan to
se consig ue en los m ás trasc endentales actos o pera
t o ri os.

Ocioso es añ ad ir que lo s preparados de quina , los
h ipofosfit os , los arsenicalcs y cuanto t ienda á reconsti
t ui r al enfermo, unido á una dietética bien entendida ,
so n n ues t ras a rmas en tales m om entos en los que hay
necesidad de ayudar al sostén d el organismo, tan asen
d ereado por la s continuas pérdidas que de un m odo
co n stante experimenta.

P. SEN .

(Se conti7wa l'á . )

SECCIÓN FA RMACÉUTICAr

INCOM PATIBILI DADES' MEDICAMENTOSAS.

De la s ex celen tes n ot as q ue el Sr. Vigie n , dístíuguido
farmacéutic o de París , s uele publicar en la pren sa pr ofe
sional con el título de Oontrióntion jJlut1'macentique, toma
mos en su m ay or parte los siguientes apuntes:

*" "Los c.alomelanos?J el broniuro de potasio.-Cuando se
asocian á los calomelano s algunas gotas de un a so lución
concetrada de ioduro de potasio , aquél cuerpo adquiere un
co lor verdoso qu e es debido á la formación de proto-íoduro
de mer cu rio . Es ta reacción es bi en conocida de todos, y por
lo mi smo evita siempre el encu entro de estas sales en el
organismo.

Pero las mi sma s preca uc iones deben adoptarse. cuando
se trata del brom uro de ,potas io. La rea cci ón entre el br o
muro y el calomel exit e tam bien, au n cuando m en os v iva ,
y es tos dos agentes deben ser clasific ados de igual m odo
entre los quimicamente in com pati bles.

A ningu n méd ico le ocurrir á cie rtamente prescribir los
dos medicamen tos reu nidos" ó con pocas h oras de int ér
valo, pe ro hay una en fermedad de los niños, la eclam psia,
en la que pueden es ta r ind ica dos a m bos agentes, y en el
aturd im ien to que suele h aber en estos casos, podrí an dos
m édicos ver sucesivamente al mismo en fermo , mandar el
uno los calomelanos y el ot ro el bromuro de potasio, y dar
lug ar a accidentes lamentables ,

Aná loga ad vertencia hacen a lgunos resp ect o al uso de
los calomelanos y del cloruro de sórlio, admi n istrado este ,
bie~ sea en. m ed.i ca.ruento ó bien en la a lim entaci ón , y que
segun se di ce pudiera n dar lu g ar á la formación de un
biclo ruro de m ercurio. Per o oc urren h oy algunas objec
ci on es con t ra la exi sten cia de es ta reacción qu e much os
lleg an a cons ide rar como puramente teórica, é irrealizable
en la practica. La verdad es qu e por mnchas que se a n la s
precauci on es qu e se tomen, la m ayor pinte (le las veces,
el ca lo me l ha de h all ar s ufic ien te clor uro de sódio en el
tubo digestivo para trasformarse en bicloruro, y si tál
r eacción fuese tan fácil como se dic e, no se conci be que
los síntomas del envenenamiento no se presenten con
mucha frecuencia. Nuestra practica es ya un poco estensa
respecto á este particular, y sin emb arg o no nos han ocu
rrido nunca accidentes de ese genero. Recordamos, si, uno
de nuestros enfermos, muchacho de unos 14 años que
t omó por equi vocación una papeleta de medio gramo de
calomelanos en la comida del medio día, y que sintió
grandes nauseas, devolviendo por vómito todo el alimento
in g erido.

Desconocemos [todavía de una manera exacta las tras-

formacion es posibl es de los compuestos mercuri al es en las
primeras vías, y las con diciones q ue para ello req uiere n; y
cua ntas co ns ideraciones el priori se h ag an resp ect o á es te
punto, ll evan por eso un cáract er hipotético m uy m ani
fiesto. Noso tros h emos presen ciado en cier ta oca si ón un
envenenamiento por el bi cloru ro de mercurio en circuns
tan cias bien ex trañas: Dna j óven de 18 a ños se b ebió de
u na vez una solución para uso externo, que contenía en
30 g ramos de vehículo, (ag ua y alcoho l ) 10 centígrumos
de bicloruro de mercur io. No se di ó crédi to a su s palabras,
porqu e había motivo para creer en un a superchería y esto
t anto más, cuan to qu e h ab ien do trascurrido ya algunas
h ora s n o presentaba ni l a mas le ve indisp osici ón. Disp úso
se la una di eta ab soluta más bi en co mo castigo, y la presun ta
su icida contin úo en sus qu ehacer es sin la men or noved ad.
Pero á las 20 h oras próximamente, la m uchac hn n o pudo
resistir mas el h ambr e, y se tom ó un a taza de sopa de
aceite. No h ablan t ra scurrido 10 m inutos, cua ndo se pre
sen ta ron los síntomas del enve na mi ento, con un ap arato
verdudera me n te for rni duble; facciones dese ncajadas, gru n
ex citación de l slstema circ ula torio , deli r io, sed in tensísima ,
que no stJ sa tisfacía bebiendo ag ua sin in terru pci ón, y
so bre todo, una sensación de fu ego a l ep ig as tr io q ue aque
j ab a co n gran des g ritos, di ciendo que «le abrasa ba n las
ent ra ñus .» Afortuna dame nte, y no sin gran tr ab aj o, pu
e1 ier on combati rse todavía esto s sín to mas, empleando en
primer tér m in o una ex trao rdinaria ca nt idad de agua a lbú 
m inase q ue bebía con av idez, y u nas tom a" de ipecacuana
que hicieron devolver grandes coágul os de albúmina.

¿Cómo Re esplican en este ca so la tardanza en presen 
tarse los efec tos tópicos de u n ven eno disuelto, y aun la
eno rme intensidad de estos efectos?

*... '"
El ácido clorllidrico (3n pociones ?J gal'(J({)' ismos.-Nada

m as com ú n ent re los m ólicos qu e form ulan colutorios y
gargarismos con ác ido cl.-rhí dr ico y mi el rosa da , ó pecio
n es en qu e intervien e el mi smo ácido y el j ara be de co rt eza
de naran j as a marg-a s .

Ahora bien : en todos es tos ca sos se forma in media ta
m ente un precipitadog-elatinoso, tanto más m an ifiesto
cuanto m ás con centrada I' S la solución . Esto es debido á
qu e di chos. sacaro lados con tiene n pectatos de sosa , y es tas
sales se desd oblan en seg-uida al contacto de la m ás mí
nima cantidad de ácido clorhídrico, precipitándose el ácido
p éctico, qu e es el qu e con stituye el depósito gela t inoso .
Una sola gota de ácido cl orhídrico con viert e en j al ea 20
gramos de estas p rep araciones. _

Si el ja rab e de corteza de n aranjas ó la miel rosada n o
están deb idamente prep arad os, pu ed e no form arse el pre
cipitado de ácido p éctico.

Ya se v é que las in compatibilidades qu e el ácido clo rh í 

drico pued e hall ar en las di versas mezclas medimen tosa s
por la presen cia de los pec ta tos , n o son de u na gran t ras
cendencia, per o puesto qu e pueden fác i lm ente ev it arse,
b ue no será ten erl as en la memoria , y no adicionar á di ch o
ácido ot ra cosa q ue j arab e sim ple y agua destilada ó
común. .

*" ...

Cataplasmas irritasuesde simiente de lino.--Solo dando
una ex tremada latitud a la palabra inC011lJ](lti óilidad, nos
es lí cito h ablar aquí de esta conoc ida a lte ración de la s ca
taplasmas de si mien te de lino.

Ocurre con demasiada frecu encia en la prácti ca médica,
qu e un profesor hall ando Indicados los emolien tes en al
guna inflamaci ón externa, recurre a es te clás ico epi tema,
queriendo aprovechar la ac ción sed ante de esa pa sta suave
y mucilaginosa que forman con el agua, el almidon , el
azucar, la goma, la albúmina vegetal, la arabina, la ba
sorina y la linina que contienen las semillas del lino; y
que en vez de los deseados efectos emolientes se encue n t ra
con que la cataplasma ha producido una erupción pustu
losa, que añade una nueva incomodidad al enfermo, El
emoliente, obrando de 'un modo díametralmente opuesto
al que se buscaba, se ha convertido en un verdadero re-
vulsivo. .

Débese este resultado, como todos saben, á un aceite
fijo bien conocido, que forma la tercera parte del peso de
las semillas, y que se enrancia y se hace irritante con la

.....
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...,(.mayor facilidad . Es p reciso pu es ex ig ir la harina reciente
y bien pulverizada; y da da la frecuent e im posibilidad de
alcanzar la prim era condición, antes de abandonar es te
tópico que es pOl' much as razonesexcelente, pedir y pro
pagar el IlSO de l pu lvo de sim ien te de lino privado deaceite
por el sulfuro de carbone, que aun que es a lg o mas costoso,
110 ofrece esa incompa tibi lida d en los efec tos de su s com
ponentes.

Los farmacéu ticos p ueden y de be n auxili am os en esta
propaganda , haciendo provisiones de esa sus ta nc ia, en la
seguridad de que, por mucho que con tra ellos se declame,
estos modestos tópicos serán siem pre , en un a ú otra forma,
un rec ur so precioso.é irreemplazable,

M~zclas explosivas .- Hay much as preparaciones farma
céutlca~, en las que, h~ll!ll1dose en p resen cia sustan cias
s usceptibles de dár nac im iento por doble descomposición
á un producto explosivo, p uede n tener orige n los m ayores
desastres .

Sin en trar en deta lles, incluimos aqu í una lista de al
gunas de estas peligros ísimas asociaciones.

Para prod ucir artificial me nte el ozono se recomienda
hac~r una mezcl a con espátula de partes iguales de pe

. r óx1 ~10 de man g aneso, perman g an ato de potasa y ácid o
ox álico ~n polvo; pero esta mezcla hace explosión á los
Clll~O m111 11tos. de prepararse, Pa ra que sa lga bien la ope
ra ci ón es preciso sep arar los tr es pol vos, y pon er una cu
charada de las de café, de cada uno de ellos, en un p lato
q ue con tenga dos ó t res cucharadas de agua.

En la prepara ción del ozono se necesita evitar tambien
la acci ón del . ácido .sul fúrico sobre el permanganato de
potasa .

Prod uce tambien ex plos ión:
Un polv o den tífrico que contenga el catecú aso ciado al

clorato de po tasa.
Una masa pilular en q~e ent re el permang an ato de po

tasa .Y el e:,tracto de mlle~lI'ama (A n lti llea mi lle/ oliwm
L ); ó la 1l11 SI! ta sa l con el h ierro reducid o por el hidrógeno .

Un g-ar g'ar 1sm o, compuesto de clorato de potasa, glicerina
y percloruro de hierro. .

Los polvos hech os con hipofosfito de ca l , 0'5J gramos;
clo rato de pota sa , 3'75; y lactad o de h ierro, 0'30.

Una solución de hi pofosfito de cal , 5 g ra mos; y clorato
ele potasa 50, en 400 ele ag ua destilada .

Un polvo compuesto de clora to de sosa , 4 grumos y azu-
fr e dora do de antimon io 1 gra mo. ,

Pomada que contenga: ma ntec a 45 erramos' iodo 075'. 1 ' ,b,. , ,
atnoniuro (.e mercurio , 1 gra mo; yagua 2. (En este caso
se proeluce ioduro de azoe , detonante)

Una mezcla de clorato de potasa tan ino y clorhidrato de
In orfi nu.

. Mezcla de áci do crómico 4 gramos y 8 gramos de glíce
r ina.

AIg un.as de es tas com bin acione s parecen á prim era vi sta
m uy r~c.lOnale? y cu alquiera m édico se hall aría tentado á
p rescr1bu las si desconociese s us propi edad es cxplosi vas .

.D~be pues proced erse con su ma ci rc unspección al pres
cribir los l~lt ratos, cl? ratos . hipofosfito s y perman ganato de
r~ota sa , evita ndo cuidadosam ente el as ociarlo s a la glíce
rina Ó cuerpos facíl mente red uc tores En cu anto á los far
macé utícos son los p rimeros .interesados en ponerse en
g uard,lft contra las sustancias oxidantes porque el menor
descui do puede series m uy fa ta l: _

Respecto al uso el e la: nitroglícerina ó : trinitrina, sus
t anela que desde la memoria del Dr. Huchard se viene
recome ndand o pri ncipalmente en . la angina d~ pecho , y
qu~ muchos em plean hoy en susti t uc ión del nitrito de
amilo , es ~~n ester hacer recomendaciones de pruden cia,
po rque m édicos y fa rm acéuticos miran ya con bast ante, Ó
tal vez con de masiado respeto á este agente em in ente
m ente explos ivo. Es vulrrar el con ocimi ento de la acción
ex plosiva de la dinamite/=> y sin embarco nadie iO'nora que
la nítro-gl ícertna t ien e :/a allí cohsid~rablemente at enúa
d as sus propi edades por la/mezcla de un polvo in erte.

De todos -modos hoy esta n ba stante perfe ccionados los
procedímí entos de obte nc ión de la nltro-glíeerina veste
produ cto; qu e-resulta muy estable, puede-manej~rse sin
pe l1Hro si se tt~ne la pr ecauci ón de evita r el calor y las
ac cion es m ec án íeas ,

• . -;;pi"'-:'" -:.~.......

L~ t.rinit~ina es in soluble. en el agua y, ,i;~~Jl1$ii~~;.;.~n
Medi cina disuelta al centé simo en alcohm:&'906 :- 'lliJ~r:'"
mula del Dr. H~chard es la siguiente: " ~0;. ~)~.~{·g·5r' \~~~'[\

De agua destilada, 300 gramos, ':; ' , ' · '; ·.~. O:~'_é;.::> , . ·,;~e::O '1

-sol ución de triuitrina al centésimo X:X:,~~tlí't;.i ~ : ~\ r: ~?>:l
Se toman tr es cucharadas pequeñas a ~, '~.a'>l!l7'e4-ta~l«ef, -'i

luego la dosís. ·, · ': '~ :'... ., ;,\ ·1 ~)i¡. ,' ,:

PUllLICACION;S RllC::~:~~~~~~t
Apuntes pam el estudio de las queratomas, por los doc

tores D. Alfredo R. Viforcos y D. Leopoldo L. García, con
onc e g ra bados intercalados en el t exto .-Precio 3 pese-
t as.-Madrid . I

Es un eleg ante foll eto de 84 paginas, suma me n te curio
so, cuy o resúmen es el sig uien te:

Parte primera.s-í. .° Recuerdo histórico sobre las pro
ducciones c ómeas.c-z." Motivos que da orig-en al trabajo.
Caso pr úctico. i--S." Estudio an atomo- pa tol óg-í co.c- é." Ca
sos notables.-Parte segnnda.-l.° Deduccíones.e-z." Que
ratornas, descripción g eneral .i--S." Na tura leza de estas
neoplasias.c-d." Desarrollo de los querotomas. i--ti." Etiolo
gia.-6.o Diagnóstico, pronóstico y tratamiento.-Conclu
sienes.

El desarrollo de cada capítulo, es una verdadera lección,
resultando el conj unto un estudio este m a de asunto poco
tratado ó muy á la lijera en 10s libros clásicos de p atología
quir úrgica; por cuya razon, aunque el asunto no enc ierra
difi cultad alguna , recom end amos la lectura de dicho tra
bajo á los Profesores, á los Cat edráticos y á' los aficionados
á curios idades patológicas.

A.
*~ 'f

Programas de Clínica Médica, formado con arreglo á las
lecciones explicadas duran te el curso académico de 1885 á
86 , por el catedrático de la asignatura D. Antonio Velaz
quez de Cas tro.

*~ ~

P rog rama de Clínica Quirúrgica, formado con arreglo á
las leccion es ex plicadas durante el curso académico de
1885 á 86 por el catedrático de la asignátura D. Ed uardo
García Duarte.

*~ ~

La Vara de Esculap!«, periódico quincenal, que dirije
D. Uba ldo Chico F ranqui, (médico) y qu e se publica en
Barcelona. Ag-radecemos su saludo y le eleseamos pro spe
ridad y pocos disgustos para desarrollar su plan , de ver
dadero interés público .

.CRÓNI CA,

Con sumo gu sto, publicamos el bien escrit o artículo ti
tulado «Incompatibilidades medioam entosas .s que nos ha
remitido nuestro querido amigo y distinguido compañe ro
Dr. D. Leon Corral. ..

El Sr. D. Jo sé M. Car bonell, médico de Concentaina, que
recie n teme nte ha realizado un viaje á París para acompa
ñar como in spector facultativo á cinco mordidos por un
perro rabioso, y .obs ervar al mi smo tiempo el mét odo del
Dr. Pasteur, ha publicado un brebeartículo, en nuestro
col eg a Los A visos, cuyas conclusiones son las sig uientes:

La Que es inofensiva la -ino culación Pa steur para pre
ve nir la rabia despues de la' mordedura.

2 .. Que las inyecciones. prácticas, aparentem ente no
producen efec tos local es ni g enerales de car ácter morbosos.

3.. Que su eñcacia, aunqne al parecer probada por los
centenares de personas á quien es nadaha sobrevenido dos
meses despu és .de la mordedura, requier e aun, para recibir
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El dia 2 del actual tomó posesión de la cátedra de Higie
ne de nuestra Facu ltad de Medicina el Dr. D. Hipólito Fei
ren oLe felicitamos y deseamos sea para bien...

la sa nci ón científica, más t iempo de obs ervación y de ex -
periencia. · .,

4: Que si bi en deja algo qu e desear, las estadíst icas
pu bli cadas son muy halagü eñas, y por lo tanto, el tr at a
miento del em ine nte M, Pasteur es hoy el único qu e p ued e
precaver la rab ia despues de la mordedura, llevando así la
tranquilidad á la persona mordida y evitan do el temor y
el peligro ú los demás individuos de la sociedad.

•

Tra sladamos al Direct or (médico ) del periódico El P7'CtC-

ticante, el sig uiente suelto de la Clín!c~l Na carra. .
(.<1.. bien qu e, eramos pocos.....; hui ti en e V. en Madrid

un a comisión de practicantes p idiendo qu e por arte de
lJirli birlooue se les haga médicos, que tal será tener de
rech o á asis t ir a partos y enfermedad es quirúrg- icas.

¿Que hace en t re ta n t0.1a pr en sa p rofesional d~ la CÓ1:te'?
Irrnorar las consecuencias desast rosas qu e truena consi go
si esto se real izase y ap oyar el pr oyectode los pr acticantes:

Bien se cono ce qu e los Directores de los periódicos de la
Corte n o han sido Médicos rural es.»

Conform es qu er ido coleg-a; y para su tran qu ilidad le par
tici pa mos qu e el proyec to de semi-cirujano« qu eda en agua
de borra jas, pOI' lo mism o qu e no hay semi-enfermos.

'/... .
l ' Durante el curso actual, 116 han sid o los días qu e los

alumnos han concurrido á las c átedras oficiales en esta
Universidad, y 95 las vacacion es. La afición de los estu
di ant es a la hu elga con tinúa escandalosamen te, pero tam
bie n la de algunos Pr ofesor es qu e con pretest os vari os más
ó menos j usti ficados y con licencia 6 sin ella, m uchos días
han dejado de asistir á la cá tedra. Y tan es así , que en la
Facul ta d de Medi cin a, por eje mplo, la mayoría de la s cá 
te rlras han estado servidas por aux il ia res , necesitando para
ello no solo los dos oficiales, adem ás han funcionad o como
tales los tres Sres, Pr ofesores clinicos, el Director de Museos,
el Sr. Ayudante de Medi cina leg al, y dos doctores, tota l qu e
h oy en nu estra Facultad de Medi cin a hay dos clau stros,
uno de ca tedrá ticos y ot ro de auxiliares pu esto qu e estos
son mu eve: Sobran los comentarios. )(

t Los exámenes de los a luml:s de estud ios privad os veri
ficados en la segunda quincena de Mayo ante Jurados cons
tituidos por los mismos t ribunales de la enseña nza oficial
h an tenido lu gar con tanta conc urrencia de alumnos que
permite asegurar que pronto será n in ecesarias las cátedras
oficial es.

Los resultado s de dichos exáme nes en nuestra Universi 
dad salvo er ror son los siguientes:

Facultad en Filosofía y Letras.

Facultad de Ciencias.

s:

1
2

21
4

1
1

4

34Total .

Notable..
Bue nos . .
Aprobados .
Suspen sos,

~a'tro:n.a.s.

Sobresa liente.
Aprobada .

~i.n i.s'tra.:n..'te.
Aprobado s. .

De 'o expues to deducimos qu e, la mayorí a de los al um
no s de ense ñanza privada han conseguido su obj eto, sien
do mayor el número de los afo rtunados de la Facultad de
Medicina. Lo cual es un absurdo que hace temer por la
seriedad de la in strucción puesto qu e no es ve rdad la en
señanza privada, porque n ing una empresa particula r

ha cre ad o en España un iversidades, y mu cho men os Es 
cu elas de Medi cina, si n las qu e es imposible la enseñan
za p rácti ca.

Po r ese camino, ti. la som bra de la libertad, se vá en con
tinuada apariencia al descrédito de los titulas pr ofesiona
les; y mu cho má s si el vul go, indudablemen te ca l um~:li a n 

do dáen deci r que los est udiantes de enseñanza privad a
ha~en 'obsequios, lo cua l, -er ía cerdadero centro de mesa,
tan revuelt a , por tan ta indigest ión de lib ertad . X..
)(LoS diarios políticos locales publicar on el di a 2 del ac
tual la noticia sig uien te:

«Un pr ofesor de esta Un iversidad, ha elevado an te el se
ñor rector un a protesta sobre la forma y manera con que
se han verificado algunos exámenes de ense ñanza li bre .»

La pr otesta se refiere á la Facul tad de Medicina . En e!
asunto entiende el con sejo Universitario, y Jutt1tJ'(t1rnente
esperamos el falló para ver si debernos publicar los ante
ceden tes y fundamentos de dicha protesta. X

•

l 'ip0{/J'afía de Zacarias Rod?'i{/uez.

Para la inauguración del curso académi co de 1886 á
1887 en nu est ra Universidad li teraria est á encargado del
di scurso el Dr . D. Francisco Arp al y Dain a, ca tedrático de
Operaci ones.

Dicho discurso, que es tá escrito, ve rsa sobre el impor
tante tema Difusion. y progreso de las ciencias médicas en
ESJ)({fia.

~ . .

/, ~Sigu en anun ciándose reformas en los estudios médicos;
á lo qu e diremos con un colega que en el último período
de la t is is se idea n muchos proyectos.

Si las tan au un ciadas refo rmas llega n á ser decr etos la s
juzgaremos baj o el punto de vista de 10 qu e fav orezcan al
pr ogTeso de la cienc ia; mi en tra s tanto, la promesa de
abandonar la ense ñanza de las clínicas y mas qu e todo la
prueba de suficienc ia á los médicos de los hos pitales, nos
parece m uy mal; á nuestr o juicio será volver á los tiem pos
del DI'. Sangredo, de Gil BIas de Santí lla na. En hora buena
qu e los hosp ita les se ab ran para la enseñanza, es necesidad
recon ocid a, pero los títulos profesional es, si han de ofre- .
cer in condicional g arantía, exij en ace r tada é intelig ente
dirección en la ins tru cción y evidente prueba de suficien
cia, La deficien cia actual de dic hos estudios, no se corrije
con el abandono prometido, pero sí con las mejoras recla
madas en IU$ clí nicas oficiales. X

Sobresa lie nte . 1
Notable. . O
Bu en os. , 3
Aprobados. 4
Suspensos . 3

Total. 11

Facultad de Medicina.

2
4
6

2
1
3
9
6

21

8
5

20
16
49

Total.

Sobresali en tes.
Not ab les..
Bu eno s. .
Aprobados .
Susp ensos.

Total.

Notariado.

Total .

Facultad de Derecho.

Sobresulien tes . .
Buenos . .
Aprobad os. .
Susp en sos.

Aprobados.
Susp e.nsos.
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CnÓNICA .

SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚ RGICA ,

Concepto de la vida bajo el punto de vista
de la medicina práctica.

(CONTINUAC IÓN. )

11.
Cuando adqu ir idos algunos conocimientos de

ciencias naturales, y est ud iado el sé r organizado,
llegamos á conocer el estado normal y el patológico
del se r 'racio nal, na t ural es averig uar las potencias

.que de terminan los fenómenos orgánicos, darse
razon de los agentes que le con stituyen en un ser
diferente de cuantos le rodean, y esto es la base
de la ciencia, de la filosofía. 'Las revelaciones, los
mo numentos más ó menos auténticos de la antigüe
dad , la tradicción, todo lo escrito, comprueban que
siem pre fué con stante tal pensamiento. El antiguo
Egipto, la China, la India, los pueblos todos, que se
co nsideran como cuna de las ciencias, se han esfor
zado en demostrar .la causa primera, el agente, la
po te ncia, no solo de lo que al hombre pertenece , si
no los de la vida en general, los del Universo y los
qu e r igen á la creación . Pero este tema ha sid o mo
tIVO de constant es discusiones. Entre los filósofos de
la antigua Grecia , entre los Larinosvlos Arabes, los
del Renacimiento, y entre los de siglos siguientes
ha sido, es y será, originando numerosas cuestiones
que parecen llevar sobre si el sello de la esterilidad.

E n ninguna de las llamadas ciencias naturales, se
. ha presenciado la controversía con mas insistencia,
con más calor, y con mas variadas formas, que en
las ciencias médicas, siendo la pregunta: ¿Que es la
vida? tema matriz de repetidas díscursiones, de nu
merosos discursos y de frecuentes discordias que
fune stamente se han opuesto al progreso de 1:1 cien
cia , puesto que idea lizando demasiado, frecuente
mente se ha olvidado el ob jeto :científico y práctico
de las ciencias médicas. , '

¿Que es la vida? Es la preg unta 'que vienen hacien-

do de siglo en siglo, y al traves de todos los siste
mas, millares de inteligencias, desde Platon hasta el
último de los filósofos , desde Hipócrates hasta el
má s insignificante de los médicos actualés, y de tan
ta s disputas, de tanta idea original brotada, de re
petidos plagios, ma yores en los tiempos actuales, y
de toda clase de esfuerzos, solo una verdad, se ha
con seguido, saber que la esencia de la vida, el por
que de su existencia, es tan desconocid a, co mo lo es
la esen cia de la gravedad, de la afin idad y es uno de
los enigmas de la creación . Y sin embargo que esta
verdad se ha impuesto en todas las épocas, no han
cesado las conrraversias que han sido y son obstá
cu lo inmenso para el progreso .
, La acción y efecto de vivir; el es tado, uso y ejer
cicio de las facu ltades y func ion es vitales; corn o
sentir, moverse , respira r, nutrirs e etc., qu e son la
vida , se ha intentado explicar por diferentes te orí as
ó ma s bien diversas hip ótesis teniendo cncuent a esos
fenómen os. Deducense unas de los hechos observa
dos y se refieren á los pricipios adoptados en las
ciencias físicas; las otras se fundan en idea precon
cebidas ó en abstracciones, realizadas por entendi
miento. Las primeras proceden de lo con ocido á los
desconocido y las últirnes no son m ás que conjetu
ras apoyadas en hechos con frecuencia inaccesibles á
nuestro medios de aná lisis é investigación. De la Ín
tima relación existente en el terreno práctico de los
hechos, entre la ciencia del hombre , y del mundo
material , nada má s lógico que buscar las leyes 'q ue
rigen al Un iverso para aclarar el misterioso proble
ma de la vida. El hombre , es una ingeniosa máquina,

.su organismo se halla sometido a su armónica uni
dad , y dentro de las leyes que se deducen del estu
dio de la maravillosa mecánica del Universo, descu
brimos el porqué de la vida. Es~e ha ~ido , aunq~e
en variada forma , el modo de dISCUrrIr en la ann
güeq.ad , y tal idea, modificada por el espíritu filosó 
fico reinante y por el progreso científico, se ha su-
cedido de siglo en siglo has ta nuestros dias . .

La doctrina que esplica los fenómenos de l orga-
, nismo por las leyes genera les de la ma tefa con apli

cac ión de la física y qu ím ica fué adóp tada en la
an tigüedad por los filósofos de ·Ia Grecia; la de los
átomos fué enseñada pri mero por Leucippo y des
pues por Empedocles, Anaxogoras, Dernocrito, He
rácli to y Epicuro. La física natural, producto de las
primeras im presiones del mundo material, inspiró á
los antiguos, á los médicos desde Hipócrates, hacer
aplicación de las incoherentes nocion es al con oci
mient o del organi sm o, y el at ra so en aqu ella ép oca,
de las ciencias b ásicas (anatomía y fisiología) no
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fue ron bastantes ú detener su impaciencia, y con sus
,.cuat ro elementos, agua, aire, fuegoy tierra, y sus
cuatro propiedades combinadas ú placer, creyer ón
tener bastante para esplicar la vida y dar lugar á la
medicina . Los alquimistas quisieron probar fortuna,
y con su pretendidapiedra filosofal, crearon panaceas
para sanar y llegando hasta el hombre, trataron de

, ~spl i car las operaciones de la vida sin poseer cono
cimientos ciertos de química, con lo que se engol
farón en un idea lis mo fantástico. Y es que el 'genio
de los antiguos no iba guiado por nuestros medios
de análisis y nuestros métodos experimentales .

En medio de sofismas , magia, nigromancia, con
misticos oraculos, admitiendo la trasmutación de los
cuerpos, la omnipotencia organizadora del azufre,
m ercurio y sal , sin conocimiento del reactivo ni de
la balanza , mas de trescientos años de oscurantismo,
con pleno imperio de los desvaríos de los metafísi-

-cos, transcurrieron desde , que apareció en el
horizonte de la c icnciael astro deslumbrador de Pa-.
r alecso que aspiró ú reformar la Medicina, asocian
do la química y la terapéutica al misticismo cabalís
ti co , hasta que el estudio analítico de la organización
llegará al término an atómico, hasta el descubrí
mien to y obtención de los principios morfológicos ó
anatómicos; hasta que la idea química aplicada á la
especie ó individualidad elemental orgánica, tuviere
la suficiente madurez; con, lo 'que llegó la época de
adelanto para la ciencia biológica con el auxilio de
las físico-quimicas.

Desarrollada laciencia por el progreso , dcsenvuel
ta gracias á los trabajos filosóficos de Bacon y Des-

_ ca rtes; libre la inteligencia del dogmatismo especu
la tivo; separado el espí ritu de la at mósfera metafisi
ca y llegada la época dc toleranc ia saludable, aparece
Bichat y con él la interpretación de la ciencia biol ó-

· gica se hace por riguroso método experimental y
con el poder generalizador de la razon, y entonces
toda s las ciencias m édicas progresan y los conoci
mientos apo rta do s, nos dicen bien á las .cla ras donde
est á , para el mé dico, la ciencia de la vida.

A los conocimi entos de cisivos prop orcion ados por
la física, cuat ro descubrimientos de la qu ímica per
miten fijar más las ideas; la noc . ón de los principios
elementales () cuerpos simples; la le v de las propor
ciones de finid as, la de las proporciones múltiples y
la idea d e los , equi valentes, con lo que ha podido
formarse la química de los se res vivos, base segura
pa ra interpretar de un modo positivo las ciencias
mé dica s'.

Co n los co nocimientos indicados, con el análisis
exp erim ental base firme de la medicina , se ha descu
biert o la ide ntidad de los materiales primitivos de la
vida, los de la inerte materia, y que los cuerpos
SIm ples que entran en la composició n de la materia
organizada no se hallan agrupados de un modo ca
sual y desordenado, sino que sus combinaciones se

~ encue nt ran sujetas á leyes bien determinadas que
da¡~ lugar á sustancias d~ una composición química
co nstante . Por este camino se han llegado á descu-

· bir los principios or.gdnicos imediatos , y con ellos
_ la química ha entrado de lleno y de un modo lógico,

en el dominio de la medicina, á esplicar estática y
dinámicamente el cuerpo del hombre. Se ha hecho'

" ' posible fa qu ímica anatómica, la anatomía patológi-
· ca, y la fisiología positiva, y haciendo con acierto el

estudio anatómico y.fisiológico del .hombre y dando
á conocer su com posición elemental, su distribución
en lacconornia la .parte que toma en la formación de
lqs tejid os normales y patológicos ; ha ,permitido in
terpretar los fenómenos biologicos con aplicación ,1.

, lá'p nl i:tica médica. ' , '

,
¿Con los conocimientos adquiridos podemos ex

plicar si la materia agrupada para dar lugar al ser vi
viente está sometida á fuerzas generales o si una mis
te riosa fuerza es causa inmediata de la vida? '

Anteriormente hemos dicho que la esencia de la
vida, no es tan desconocida, tan misteriosa como
lo puede ser la esencia de la gravedad, de la afini
dad y de esas poderosas fuerzas bajo cuya inrnedia
ta acción se agita y ostenta el mundo. Con oportu
nidad nos dice el celebre químico Liebig. «La di
gestión, la formación de sangre, la nutrici ón, la res
piración, las sccreciones. rdescansan sobre las trans
formaciones que experimentan las sustancias solidas
ó liquidas tomadas del esterior ó que han formado
parte de nuestros órganos; sobre estas metamorfo
sis es sobre los que la química vierte sus luccs.» En
la actualidad nadie pretende más. Los afiliados á la
ciencia positiva, los médicos dedicad os ,1 la práctica,
constantemente aspiran á explicar, no la esencia de
la vida, sino los fenómenos de la vida, partiendo del
conocimiento material y dinámico de los principios
inmediatos, todas las acciones asimilares y desasi
m ilares del organismo, toda .la vida vejetativa mo
lecular.

En el estudio de los fenómenos de la vida , se pre
senta la ceesistencia de los sol idos y de los líquidos

, como condición indispensable para la producción de
dichos fenómenos . "Dos ordenes de moléculas, unas
elementales ó químicas y otras integrantes, resul
tado de la combinación de las primeras, forman los
serés organizados. Entre estos dos órdenes .de mo
léculas se verifican esas acciones y combinaciones de
las materias, observ . Ias en el ejercicio de todas las
funcion es bajo el i .flujo del medio ambiente . La
fluidez del nuevo s ir es condición ind isp ensable
para su desenvolvimi ento. ' La mezcla de dos g érme
nes, el masculino y el femenino , no puede verifi
carse sin esa condiciono En una época poco adelan-'
tada de la vida del emb rión , una agrcgación mas
íntima de los elementos organicos forma los sólidos.
Sin embargo, una multitud de 'anim ales infusorios
permanecen gel atinosos, los pólipos, lo radiarios ,
los gusan os, los anélidos y los moluscos, ofrecen te 
jidos blandos y empap ados de líquidos. El óvulo y
la mo na ela el más elemental de los animales, teniendo
así el em brió n y el pólipo, bajo cierto punto de
vista , una analogía evidente .

Todos los ser és vivientes ofrecen un movimiento
de composición y descompos ición, en virtud del
cual las moléculas integrantes de los líquidos se
concretan uniéndose ú los sólidos, y recobran des
pues su primer ' estado. Este m ovimiento -de at rae- ,
ción y repulsión, de agregación y disgregación de- •
pende completamente de la 'acción de las causas
ambientes; no puede efectuarse sin la inmediata in-

_ Iluencia del oxígeno ; del calórico y de la luz en los
vejetales y sin la de los dos primeros en los anima
les. El calor tiene un poder inmenso en el desarrollo
de todos los,séres, el estudio topográfico lo ensefia:
Segun las investigaciones de Deshayes, sula hay
ocho ó diez especies de moluscos á los 80° de lati
tud, mientras que en los mares de la Guinea y del
Senega 1, se hallan ochocientos. ' Sin calor, el huebo
fecundado no puede ofrecer esas sucesivas transfor
maciones, esas combinaciones moleculares que for
man el conjunto orgánico; los vasos, el sistema ner-

, vioso y losórgarios imperfectos del nuevo sér. A
. esas ,podero sas causas de excitación debemos, _pues,

referir los rnovimientos moleculares observados en
los, tejidos de los vejetales y de los animales . vivien
tes o recien muertos y no ~ las pretendidas propie-

_ dades vitales llamadas irritabilidad, excitabilidad,
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expansibilidad. .etc . Cuando el calórico ha abando
na do las particulas integrantes de los sólidos y de
los líquidos, t ienden és tas él agregarse intimamente
y su mov ilidad desapa rece : dicese entonces que la
Irri tabilidad de los tejidos queda abolida.

Segun la e m brioge nia, los ó rga nos persist en im
perfectos durante mucho tiempo , ofreciendo el sé r
partes distintas q ue no se reunen ha st a una época
a va nzada de la vida int ra- úter ina. Algunos natura
listas cé lebres, entre los cuales debemos citar á
Geoffroy Saint-Hilaire y Serres , han querido in ves
tigar las ca usas de esa coalición de las partes homo
géneas de un mismo ó rgano, ó de los te jldos simi
lares . Debe obse rva rse en p rimer lugar , que no es
ex clusiva mente propia de los cuerpos organiza do s
vivientes, pu es que t ambien se obse rv a ent re las su
perficies bruñidas y homogéneas de sustancias inor
gá nicas. En ambas circunstancias , puede explica rs e
e l fenó meno con las leyes de la afinidad. A sí es q~e

la agregación sucesiva de las maléculas gue con~tl

tuyen el nuevo s ér, for ma sus orgán os rudime nta r ios,
al paso que la agregación simultanea explica la c~a

lición de tej idos similares y de las d iferentes funcio
nes de los orgános. P ara co ncebir a m bos fen ómenos,
d ebemos ad m tir que dichas partículas est án forma
das de ató mas hete rogéneos , cuyo número y grupo
difiere n en cada un o de ellos , uniéndose cua ndo los
á tomos de di fer en e naturaleza se encuentran en re
lación.

El es tudio de los movimientos vita les despues de l
nacimiento , nos demuestra tarn bien las re lacio nes
que existen entre las acciones orgánicas y las quími
cas . Fáci l es com pre nder una série de accion ~s y'
combinaciones moleculares . sin ce sar mantenidas

~ por agen tes físicos: la d igestión. la respiración! la
circ ulación, la n ut rición, la a bso rc ión, la ex ha laci ón,
las secreciones , la inervación V la generación ofrecen
ese doble fenómeno físico. Sin la in troducción con
tinuada de l oxigeno po r las vias de la . respiració n,
esas acc ion es y esas combina ciones cesan p ro nto, el
ca lo r animal no p uede ya reproducirse y queda de s
tru ido el movimiento vital.

Esta sucesión de fenó m enos nos m anifiesta las
relaci ones ev iden tes de la oxida ción, de la- combus
tión y d e la vida L a oxigenació n de la sa n¡5re. arte
rial y de los dem ás fluid os excitad ores, es I1!dl.spen
sable por 10 tanto , para entretener los m ovlmlent<?s
y afinidades orgá nicas. Pero es evidente .'Jue la OXI
dació n de esos líquidos, no puede producir una g,ran
cantidad de calor en la economía animal, sin excitar
una acción eléct r ica , Si lo s galvan ómetros m ás sen
sibles no pu eden 'recojer las elec tricida des en el mo
mento de su formaci ón , debemos at r ibuir estos re-

~ sultados negativos á la composici ón m ole cular del
sistema nervioso y de los demás tejidos. U na série d~

descomposiciones y reco m po siciones de los dos flui
dos, se verifica ins ta nta nea rnente entre cada glóbu
lo; es tas accio nes molec ular es só lo producen co,rrien
tes ca lor íferas . E n los animales de sangre caliente,
en el hombre mismo, esas corrientes se recon ocen
en el multip licador durante la contracción muscular,
disminuyendo sensibleme nt e de intensidad en ~~ pa
rálisis, las neuralgias viole ntas, la comprensi ón l,a
sección ó la ligadu ra de los nervios .Las partes a111
m ale s tienden evidentemente á. en fr iarse , Los peces
eléctricos nos pru~ban qu e en el ,cereb~o se ~esarro
lla el fluido eléctrico, porque sin la integridad del
cua r to lóbulo y de los nervios qu e de él dependen
desap arece la . facultad que tien en esos animales ..de
excitar con mociones, Los ' lam píros producen .volun
tar iam ente una.luz fosforencente que ?e~apare. c!1 ¡el
vacío, porque entonces no reciben la acción exc.I~~-

(Se contiwuará.)

•
fSTUDIOS CLÍN ICOS:

(CON TI NUAC ION, )

11.
Concluia mi artículo ante rior, dic iendo : que quien

d á al médico, el cabo de un en mara ña do ov illo pat o
lógico, (1) que es obligado adesenred ar , es la obser
va ción, sin in tervenció n te rap éutica. Innegable ver
dad , m uchas veces no puest a en prácti ca por sa tis
facer exigencias del enfermo ó de su s deudos, ó por
el deseo de intervenir, de un modo pronto . E sto es
poco clíníco; pero muy frecuente; aSI es que es mu y
comun ver lesiones pronosticadas de graves y aun
de incurables ceder fácilmente á un tratamien to sen
cillo y establecido despues de m uc hos d ias de ob
se rvación.

Mas no siemp re, y fuerza es recon ocerlo , está de
parte del méd ico la culpa de no poder llegar á esta
blecer la fórmula di agnostica ne cesaria al fin que se
pide. sino que se halla en el enfermo misrno.ó en los
que le rodean. Esas ide as de medicina general tan es
parcidas hoy entre la ge nte de algun sa be r por pe
r iódicos libros y a nuncios, son interpret adas de tal
modo por estas que raro muy raro es sa lga el médi
co por primera vez de la cabecera de un enfermo sin
qu e haya recibido s iq uiera sea un a lig era indicación
de lo que le parece sea su e nferm eda d y de la ma
nera de- tratarla . C ua ndo á nosotros sucede tal cosa,
sentimos por el éxi to de nu estro trabaja; pues de tal
m od o t ienen ar ra iga da la creencia de su apt it ud, pa
ra conocerse en esa ép oca patológica los que tal ha
cen qu e hemos visto, bien opone rse resueltamente
él seguir el tratamiento propuesto, bien le sigu en con
frialda~, ó bien imp?sibili~an ó protes.tan de la ob
servacion de duraci ón va n a y necesariamente pre
liminar. Tenemos la segur ida d, que si el médico en
las enfermedades crón icas y alg una vez en las agu
das pudiera suprim ir las vo luntades que al rededor
en el enfermo imperan con seguiría más de cuatro
triunfos , que desdichadamente son desgracias. Siem
pre hemos sostenido; que, s~· e~.hombre sano Ó e l~

f'ermo estuviera en el cumplimiento de sus necesi
dades orgánicas á la alturaque estan los seres lla
mados irracionales, no tendría que sufrir unas
veces, enfermedades ó padecimientos que le impo
sibilita ' p a¡'a uiuir en.sa!u.d; X otras, una mu~~'te
prematura, A este prmCIpl? al p~recer ' parad ójico
hemos ll~~a.do, despuesde. h~~er ,vlsto Y'ex~en~~~~

. ( t I ' Fnrermedndes, lesi~nes ó afectos de curso lento. ' , j ". ' ,
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tadolo que puede la voluntad humana en el órden
. orgá nico. Y obsérves e, qué no hablo mas que de la
vo luntad, en lo co ncern ient e á 'necesidades, que son
ind ispensables ; pu es si entrase á considerarle co mo
cáusa nte Ó productora de lo que en lo moral se lla
man vicios, y en lo médico, enfermedades á causa
re mota, tendría que haber senta do:

Que la voluntad en el hombre sano en general es
para sí ó sus descendientes causa p róxima ó remola
de todas sus enfermedades, I en el enfermo agra
va nte de muchas deellas. y éase pues, si consideramos
con justicia enemigo te rrible n uestro el la voluntad
humana y creemos por tanto, qu e lo primero que el
m édico q ue quiere cumplir con su deber tiene que
co mbatir, y de lo pri m ero que debe apo derarse en
el indivídu o qu e reune tal circunstancia es de su
vo lunta d. Con semejante ayuda es seguro conseguí
rá el fin en los casos en que pu eda t ener lugar sin
ella imposible . Esta es nu est ra la lin ea de conducta
siemp re, y á la ve rdad que no recon ocemos ot ra
mas científica; reconocido el delecto so cial actual,
de no ver como ve ían en la ant igüeda d á un sacer
do~e á q uien l: ay que ob ed cce rry respetar si. se
qUIere conseg uIr la sa lud del cuerpo. Desg raci a
damente no es as í; no obstante predicar t anto y
ta nto de q ue el prog reso intelect ual es un hecho el
cua l es rarnbien verdad tan completo és, que no de
jan de not arse algu nos lunares en el , y es te es uno
de ello s; falt a es esta á nue stro modo de ver de un
po co de inteligencia y so bra de algo de volunt ad .

Esto es tan solo por lo que re sp ecta ¡\ la p ráctica
part icul ar; por q ue en lo concern iente á lo general ó
de Hospital las cosas cam bianpor complet o; desde
el momento en que el enfermo casi sie m pre so licita

' los auxilios de la ciencia completamente somet ida su
voluntad de ante ma no, á la d el ,pro fesor qu e le ha
de asistir. Y sa bidos so n los re sultados que con est e
proceder, se obtienen . ¿Q uien no ha v isto ,salir ce 
rrados á en fermos qu e á su ingreso en un hospital
se ve ia iba n á pagar pronto su tributo á la ine xorabl e
m ue rte? ¿Sab eis en q ue cons iste ello? En que el mé
dico obra allí como méd ico, y no como amigoó ser 
vido r . Id á un a clínica cualquie ra , registrad sus es
tadísticas ; vo lve d á la ca lle; r egist rad la estadística
pa rt icu lar, y not areis .la difere ncia in mensa q ue en
cuanto á re sul tad o y ti em po dq-d ura ció n de un a en
fer mc dad se obse rva muchas vec es. No parece sino
que son indi vid ualidadc s m édicas di stintas las que
en 'ello ha n act uado .

V enta jas es es ta indiscutible de la asiste nc ia mé
dica ho spi talaria .q ue deja at ras á tod as las de laprac
t ica clínica dom icilaria. Reasumiendo pues, debe ser
práctic a clínica , qu e cuando el médico se vea obliga
do á plant ea r un periodo de observació n m edica trat e
por to j os los me.Iios posibles de dom inar la vo lun
tad de s us entonce s su bo rd ina dos , haciéndoles ver la
ne cesida d de ello y d ánd oles com o vulga r mente se di
ce , un a pie dra d e toque en donde puedan comp rob ar
la razon de tal proceder. Unejemplo. Supongam os un
enfermo, agudo, terminando su enfermedad , ó cró 
n ico, en cualquier periodo, q ue él consecu encia de lo
q ue es m uy comun ent re las gentes de todas clases
y condic ion es, de ingerir ma yor cantidad ó di ferente
calidad d e alim entos que los ordenados por el pro
fesor , acusa el.fenómen o dispeptico desensaci ón do
lorosa en el epi gast rio m omentos despucs de' comer,
y q ue el traduce por necesidad de alimentarse rnas ..
c uan~o en rigor no significá otra cosa que necesidad
de 'alimenta rse menos, ¿Quereis que este enfermo os
o bedezca ciegamente? Perder tiempo,que no hay pe
l i~ro en ello; intimar con él; hacerle ver por los me
d IOS quc esten á vu estro alc ance que no hay tal nue-

va enfermedad como muchos creen sujetarle á una
alimentación corta y ligera y tan solo por do s dia s ,
y le habreis dado la prueba segura y cierta. sintiendo
com o sentir á de seguro la de saparición de se mejante
incomodidad en estos casos.

E sto que' nosotros hemos 'referido por lo muy co
mun que es , con otros puede tambien practicarse:
ejemplos ; accesos defiebre por enf r iamientos repe
tidos , catarros bronquialesJ' g ástr icos por i/llzala
cienes é ingestiones de sustancias irritantes tan so
lo con material higiénico etcétera etc, '

Así; con hechos, es como se llega ha dominar la
vo luntad de los enfermos por un lado y á llevar ade
lante nuestra obra de simplificar ó facilit ar el diag-
nó stico por otro. _

Yo bien se que se puede objetar, que no es tan fa
cil hallar en fermos de la índole á que me re fiero que
se sujeten tan pronto él lo que el médico ordena, como
es de necesidad; mas entonces, es deber nuestro de
cir la ve rdad 'tal cu al la sintamos y nada de hacer
oculta cio nes qu e m otivan es peranzas en los pa
cientes .

Tal es lo que creo debe hacerse en presencia de
dificultades para el diagnóstico pronto y seguro de
las enfermedades crónicos , ó estados morbosos de
naturaleza compleja.

(Se continua rá.)
J. LITF.

SECCIÓN FARMACÉUTICA.

ESTUDIOS SOBR E 10::. COR)/EZ UELO DE CENTENO .

En el Pactitioner (Diciembre, 1885), el DI', Rudolph
Kober publica sumuria men re los resultados de sus
investigaci ones so bre la influencia so bre el út er o de
los diferentes principios que con stituyen el corne
zuela de centeno .

Acido ergotínico.-El auto r ha adm inistrado es te
compuesto y su sal de SOdIO al interi or y por la vía
h ipodérmica él perros, con ejos,' gatos, ovejas etc .; la
dosis fué d esde luego mí nima, después la aumentó
grad ualmen te hasta toxicidad.

Admin ist rado interiormente en dosis, aun las más
alta s, es soportado bien, s in contraccion es uterinas y
sin qu e la madre sint iese pertu rb ación alg una. Las
dep osic iones só la m ente fuero n' sernilíquidas .

En inyección subcut ánea las do sis relativam ent e
elevadas determinan un a narcosis completa, d urante
24 ó 48 haras, mi entras la que cesala acc ión refle ja .

No obse r vó nunca ni contracción del ú tero , ni ex
p ulsión del fet o. Con dosis las m as eleva das 1:1 pre- •
sión a r terial disminu ye y como consecuencia, el feto
mucr e sin se r expul sado.

E stos exp eri m entos demuestran que el cornezu elo
no debe sus propi edades ecb ólicas al ácido ergot íni
ca y qu e d eb e considerársele como inerte ; ' bajo ese
pu nt o d e vista, as im ismo, tod as las p reparac iones
d e los ácidos ergo t ínico y esc lerotí nico y tod os los
ext ract os ac uos os qu e no conti enen los pri ncipios so 
lubles en el alco ho l. El ext racto de cornezu elo de
centeno de la farmacopea alemana se rá ,p ues, inerte.

Carnut ind.s-Est« su stancia que prepara G eh e y
Compañi a d e Dre sde, no deb e confundir se con las
di ferentes ergotinas .de T anret: Det ermina contrae
ciones uterinas en el animal en que hay ya em ba razo
y en aquellos en que no ha empezad o 'a ún, pero con
la diferencia que en los últimos van acompañ adas de
vóm itos, diarrea , salivación . é ' irr egular idádes del
pulso. En ' los primeros la irritab ilid ad del útero au
m enta, y"como consecu encia , los movimientos ut e- .
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. Los a bscesos de la lengua co ns tituyen un a afección
ra ra p ero de la qu e es ne cesar io hac er el di ag nóst ico ,
porque pueden acar rea r la muerte. La Reuue meu
suelle de lal]"llg o1o{{ie da alg unos detalles so bre es to
tomados de ellvledical R ecord. Han cre ído - en cier
tos casos la ex iste ncia d e un tumor de m ala natur a
leza. 1\1. Vogel habla d e un caso tomado por un es ci
rro, del q ue fueron <í. hacer la ex tirpación , L a pri
m era incisión hizo rec on ocer el error.

P ud iera confundírsele tambien con un go ma .
E n ciertos casos una punci ón exploradora p ue de

só lo asegura rcl diagnóstico. .
La inflamación d e la lengua p uede aca r rea r un a

hi nchazón considerable y producir un a de spegue
a la. m ante, ora levantando el ve lo del palad ár, ora
más bi en apoyando sobre el epiglotis. S olis C ohen
cita la glositis como pudiendo se r una causa de tra
queotomía. Laurence da cuenta de una observación
en la cual ésta operación debió hacerse. El enfermo

*
I - , " ....

. • E s ya sabido que M. Schatz ha o bte n ido hace poco
tiempo buen os resu lt ad os en el trarami cnto de la
m etritis crón ica v de-los fibromas uterinos con el us o
del lz)'drastis canade ns is; pues bien co n el propósito
de hallar exper im zntu lmente la razón de ello , M. F ell
n er ha inyectad o á los animales una soluci ón de ex 
t racto acu oso del hydrasri s. Bajo su in fluenci a o bse r
vó va riaciones de la p r esi ón sanguínea en relaci ón
con el es ta do de cont racci ón ó de d ilat ación de los
vasos: notó adem ás contracci ón del ú tero en relación
di recta con estos cambios de presión vascular , y a l
te rnati vas de turgencia y de isq ue mia . de los vasos
propios de es te órga no . L a diso luci ón d e fos fato de
bzrberinu tÍ 1 p Jr lOO Y la d e clorhidra to d e hydras
t is á lO po r 100 dan lugar á análogos fenómenos .

" ;;¡- ;¡'~

IW VISTA )( EDICO~FARMAC¡;( T( C:>\ DE ARAGON. //~
- -- - . - '.(' :;·", .'~ t1f?:; '!;~)

t es dc los contínu.os, pues estos .úl.tim~s~)·or<'piá~;.i ;' ) :' ;..'
, gra ves . L os 7.~~bldos pu eden cxi snr ~In· : q lfe.~~~te: \t ;;;:

a lterada la, a~dlclo,n . 1:0s enfermos cons ,il'~~n" A;,ii\ti'~ ,{~ ~ J
nudo al médico mas bien p or ell os que p'or-" suL :: $1)r;~ : ! , ', . 'j':: .
dera, á la cual se resign an y consideran in~' u't~~./)le. · ~,::!~ ¡j:11/ ,"":,' ' o.

El Dr ..L uce ha logrado hacer desaparece mt>metí- ,.; v »
t án eamente los zumbidos ej erciendo un a pre · \ Msb;" ~ ·)..¡'
bre el m eato auditivo ext erno. ~~.;: . "" .......

1'] t rat a mi ento de los z umbidos del oído es uno
de los capítulos m ás difíles de la terapéutica del oído.
Según el Dr. Wyss; de Ginebra , pued e dividirse en
higiénico , mec ánico y médico . .

'Tratam iento higiénico ,- L a música y el cambio
d e resid encia influyen á veces muy favo rabl emente
en los s ubjet ivos d el oído. E l D . Luce re co m ienda
la que lla ma trat ami ento de ton os. A verigua do los
e fectos del di apasón s obre los ruidos del oído, ha
observad o que las notas altas los ali vian , por lo cual
aco nseja hacer oi r du rante a lgunos minutos a l enfe r
m o el diapasón, cuyo ruido r efu erz a co n el reso na 
do r de H elmholtz. En algunos osos ra ro s en verdad ,
ha obtenido un a curación definiti va .

¡\1ecáll ico.-Sampre nd ~ e! catet erismo Ó la in su
flaci ón con el g lo bo de P olizter. L a compren sión ó
la descornpre ns i ón por m ed .o de! es pe culurn de Sei
gle, El amasam iento de la t rompa con los candelillas
ó por el método de Urbantschi tch , la gim n ástica de
los hu escci llos por m ed io del in st rumento de Lucre.
Con es te últ imo se obtiene á m en ud o un m a rc ad o
alivio.

Médico c--E« el rné nos eficaz d e todos. Se ha re
comendado la morfina , el cloroformo, el n itrato de
ami lo , el' bro m uro de pota sio , etc . L a electricidad
pr esta á ve ces g ra ndes se rv icios,

(Therape ut GaT')

NOTICIAS CIENTÍFICAS.
"

L os zumbidos de los oidos no son siem pre con se
cu en cia d e u na lesión del apa ra to a ud it ivo, por lo
que hay que dist in gui r los ruido eutot icos de los
exót icos . L a intensid ad de los rui do s su bje t ivos pu ed e
es tar a ume ntada por diversas ca usas : por la fatiga
in telec tua l, los accesos de t ino -faringitis, los ex cesos
alcohó licos, el a bu so del t ab aco, el uso de ciertas
sus tancias (q uin ina), salicilato de potasa, etc.) y du
rante el período menstrual. Desde el punto de vista
pronóstico debemos distinguir los ruidos intermiten-

rinos se producen d espues de la ingestión de dosis
bastan te mi ni m as para que no puedan apa re cer los
ot ros síntomas . Por consiguiente es sie mp re posible
en los p erros y g~tos pro.ducir la expulsióp del feto,
sin pone r en peligro la VIda de la m adre, l11yectando
la co rnutina por la vía hipodérmica <'l la dOSIS d e l/S
de grano . . . . .

Acido esfacelzlllco.- Es un cuerpo resin oso, I11S0
luble en agua, y q ue puede adm inist ra rse por la boc a
b ajo la forma d e e m ulsió n. E n los p ~ rro s y gatos,
u na 'dosis suficiente' dirige su acció n so bre el litera ,
co n expul saci ón rapida del fet o. Nin gún peligro ¡Jara
la madre S eg ún Kobert , las co nt ra cciones uterrnas
son tón icas V clón icas con ell as.

Parece resultar que el ácido en cuestión y la co r
nu t in u toman una gran parte en el efecto ec bó lico de l
cornez uelo .

E l Dr. Kobert admite qu e la cornutina obra infiuen
ciando directamente el centro de las cont racciones
u terinas situado en la cuerda espinal ; p ero el áci do
esfacc lín ico obra di recta m ente so bre el mismo útero.
L a acci ón co mbinada d e las dos sustancias es nece
sar ia . L a sola preparación raciona l es la que co n
tenga t oda la co~·n.utina, to.do el ác i~.o esfacel ínic o ,
pero no el e:gotll1lCO que eJe :c '~ accion e l~ba razosa ,
sobre el estomago y no ac t úa so bre :el úte ro; est a
prepara ció n reciente produc e con ce rt eza el a borto .
Bajo la forma de pi ldoras se ha e mplea do con éxito
en el ho m br e para cohibir la h em orragia d e l~ s di
versos órganos y para el t rat am iento de las di lata
ciones vascu la res en las enfermedades cut áneas . Pero
no se con serva m ás de seis m eses y debe prep a rar ,;e
cada año, pues pasado ~ ste t iem po es comple ta
mente inerte . E s necesario obse rva r que m el corne
zuelo, y lo mismo ot ra s preparaciones de las c~)Jner

cia les de Europa y América, que fueron examinadas
.p ar el Dr. K obert, ' co nse rv an sus propied ades m ás
de di ez m es es . El ácido ergotínico se conserva m e-
jor, mas por el. ~ontrario , t iene escas.o valOl> .

La preparaclOn de un extracto acnvo est<~ baj o la
de pe nde ncia de la so lubilidad de la corn ut rna y del
acido esfac elínico en el alcohol a bsoluto , en el q ue e l
ergotínico es insoluble.

Es necesario pu lverizar b ie n el corn ezuelo y ap ~l

r arle por alc ohol con cent rado . Después e vap~rar á
. baja tem peratu ra, en cuy o c a s~ queda un r esiduo,

consiste n te en u n ac eite g raso inerte, qu e contien e
toda la co rnut ina y ác ido es face lín ico .

S e puede eliminar una parte d el ac eite por e l é ter ,
pero se sust rae además una p equeña cantidad de sus
tancias activas, Este extrac to , así obtenido, no es un
medicamento apropiado para inye ccion es su bc utá 
neas, p or no p od erse fija r con exact it ud la dosis, tÍ
causa de variar la p ro po rción de los princip ios ac ti
vos en el cornezuelo según el año y la comarca en
que ha sido r ec olectado .

'-
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, (T he London Med, Record. y

muri ó, revela ndo la autopsia la existencia de un abs-
cesa en la lengua. '

-L a. d isfagia, puede tarnbieu como la dispnea cons
ti tu irun sínto ma importante. Aun cuando la hincha
zón no haya llegada á su máximun , los m ovimientos
de la lengua son difíciles , hecho, que unido al dolor,
opo ne á la d eglución:un obstáculo considerable .

P a ra el tratamiento debe hacerse uso al principio
de hielo y de gargarismos emolientes para que no
llegue la inflama ción . Más tarde deb e abrirse el ab s
ceso , E n razón de la r iqueza vascular de la lengua,
pueden producirse hem orragias considerables. En la
mayor parte de los casos publicados. la curación ha
segui do á la rotura espontán ea del absceso.

*
'" '"

Mujer con cola .-Una mujer de vei ntitres . años,
que se quejaba de dolores y sensibilidad ,en la región
sacra, presentaba, cuando el DI'. Yeli seyev la explo ró ,
u n aditamento á la columna vertebral , de 45 milí
met ros de largo y 26 de ancho , te rminando 4 milí
metros encim a de! an o . En e! espe so r del aditamen
to se tocab a el hue so, q ue representaba una prolon
ga ción de l sacro , pudi endo dc slindarse la primera
v érte bra del coxis, inc ompletamente unida COI: el sa
cro; en el extremo y á los lad os de la excrecencia ha
bia tendon es y te jido adipo so El Dr. Yel íseyev con
sidera est a cola rudimental debida á la casualidad de
ha ber quedado suelto el coxis en lugar de hu nd irse

_en las partes blandas du rante el desarrollo embrio
na l. L a 'pie! que cubre este coxis libre es algo más
de lgada qu e la de las partes vecinas, áspe ra y re ves
ti da de p elo. La sensibilidad m orb osa era debida tí.
la compres ión que so bre la parte ejercía e! vendaje
con el cual la mujer trataba de impedir el desa rrollo
de la anomalía, que ' es heredi ta ria en la línea feme
nina de la famili a.

*'" "
Tra tamiento de la dzjteria.-El Dr. I(ramer de

Amsterdam ha obtenido re sultad os notables en la
difteria con una me zcla de bromo y de iod o . H a ob
servado q ue este medicamento es eficacísimo como
medi o pr ofiláctico, emple ándolo en uso tóp ico du 
ra nte una ep idem ia . E l D. Krarner emplea las si
g uientes disoluciones: Bromuro de iodo, bromuro
de potasio , aa . r parte . Agua destilad a, 200 partes.
A cido fénico, 1 parte. Alc ohol rectificado y glice r i
na, aa. 24 partes. L a primer d isolución se em plea de
hora en hora, la seg unda tres veces al dia.-(The
London Med Record.)

* .
'" '"

T ratam iento de la tos f erina .--El Dr. Salmer
hern ig , de Stettin , cura la to s ferina en quince dias
administ ra ndo e! sul fato de qu inina de la siguiente
manera :

A los niñ os de pecho prescribe de 4á 7 centígra
mos; á los de do s años de 7 tí. ro centígramos; tí. los
de tres á cuatro años de ro tí. r5 centígramos; á los
de cinco tí. seis años de r5 á 20 centígramos; á los de
sie te á och o años de 25 á 35 centígramos (las dosis
más elevadas, cree el Dr. Sahnerhernig, que son
nocivas), yá los ad ultos medio gramo. Estas dosis
no son absolutas. Constituyen una serie que varía se
g un el enfermo, su constitueión, temperamento, de
sarrollo , etc. Se mezclan con azúcar ro dosis de sul
fato de quinina; de ' éstas se administra una por la
noche y t res durante el dia por espacio de tres dias
co nse cutivos / se dejan despues tres días de .inte rva- J

lo sin medicinar al enfermo y luego se preparan otras
ro dosis y se 'adm inist ran de igual manera. .Despues

, de un segundo intervalo de tres dias se administran .
del mismo modo otras ro dosis , con las cuales cu ra
por lo gene ra l la afección. Rara vez sucede que sea
necesario administrar otras ro dosis más.

-Si dur ante el primer periodo del padecimiento es
. vomitada' alguna dosis, debe administrarse en segui

da ot ra igu al.

* ,'" .
. Tra tamiento de las Sifílides escamosas}' cutd

lleas-:-Rollct y Chambard .-(Unioll 112edicale) -Se
hacen caer las escamas .y costras por medio de du
chas de va po r, de cataplasmas, ó de un vendaje de
cauch ú. Se prescribe un baño tibio , se embadurnan
las s uper ficies enfer mas con la tintura de yodo , ó bien
se las cauteriza ligeramente con e! l ápiz de n it rato de
plata , y por último se curan por oclus ión por ,medio
de tiras im bricadas de esparadrapo de \" igo . E n los
casos de impétigo , rupia y ecti ma pro fundo est e m o
do de tratamiento calma el dolor y la irritación , y
transforma r ápidamente las úlceras específicas eu úl
ceras simples. ~ i se trata de sifílides ulcerosas con
tendenci a destructiva, antes de aplicar las tiras de
Vigo , hay que cauterizar enérgicamente con el nit ra
to de plata, el cloruro de oro v, si es p rec iso , el cau- '
terio actu al. ~.,

- T scH Aussow .-Delosplexos JJeJlOSOSX de los mtls
culos del perin é en la mujer (A rchiu f. A nato u;
Plzys .) - El plexo venoso utero -vesical se encuentra
desarrollado .m ás particularmente al ni vel de las par
tes ante rio r y laterales de la uretra y del cuello de la
vcj iga: com unica por medio de cortos V<IS0S anas to
móticos con el plexo litera-vaginal. Este m ismo
plexo útero-vaginal está un ido al hemorroid al por
las anastómosis que se observan en la región rectal
inferior.

El múscul o bulbo-cavernoso es un compresor de
la glándula de Bartholin y de los cue rpos cavernosos
de la uretra . El músculo esfínter de la vagina, ge ne
ralmente poco de sarrollado, está cubierto por las
partes lat erale s de los cuerpos cavernosos de la ure
tra , El esfínter de la uretra tiene todo su desarrollo
al nivel de la parte superior del conducto uretral; las
cap as más internas' de este m úsculo están contitu ídas
por fibras lisas circulares ,.'

El músculo Wi lson, el transverso de la uretra y
el transverso de la va~ina no exist en.

*'" '"En Crónica Medica de Val encia, preconiza el doctor
Cnbe lls el colodion elás tico en el tratamiento de las úl
ceras ven éreas no sólo como elemento protector sino
como preven tivo de la rcinoculaeión del virus chan
craso en el mism o individuo det erminada por el licor
ex ha la do de la úlcera y favorecida por las erosiones
que a l rededor de ésta sue len presentarse .

Basta para el lo recu brir de co lodione l ást i-:o tod a la
parte qu e circ unda la herid a, así como los puntos en
qu e, por la disp osición del sitio enfer mo , pueda n ha
lla rse en contac to con la superficie ul cerada ó con el
pus qu e de ella se exhala. El doctor Cubell s ha obte
nido exce len tes resultado s con ' este tratamiento, tanto
en los casos <le chancro único y bien circunscrito, co
mo tambien en otros que iban acompañados de escoria
cion es periféricas.

*". '"
Wertheimer en la Academia de Ciencias de París

hadado cuenta de sus numerosos experimentos sobre
lo~ centros respiratorios de la '. 'J1~~d1~(a 'espinillo Se ad
mtte generalmente que esos cent ros se 'encuentran 'ex
clusivamente,localizados en ' el 'b úlbo raquídeo; 'sin, em-
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ba rgo, Brown Séquard ha demostrado que en los ma
m íferos reci en nacidos puede persistir la respiración á
pesar de la ablación de la médula ob longada. M. W er
theimer ha obtenido esta persi stencia de la respiraci ón
espontánea h asta en pe rros adultos. Segun el autor, la
detención de los m ovimien tos respiratorios consecutiva
á la operació n reconoce únicamente por cau sa la im;
p otencia momentáne a de la m édula deb id a a l t ra uma

"t ismo: pa ra ve rlos restablecidos ba sta esperar qu e los
centros espinales hayan recobrado s u actividad, y prac-'
' t icar -, p or supuesto hasta este momento , la in suflación
p ulmonar. La vuelta de la resp iración puede ha cerse
.esperar cu atro ó cinc o horas, pero t ambien á veces solo
.unu ó dos h oras . Ex ísten, pu es, en la médula segu u
los expe rime ntos de M. W ertheímer, centros nerviosos
que presiden, unos á la inspiración , otros á la espi ra 
ción,

La vuelta de la respiraci ón espontánea , ha sta du
ran te la insuflaci ón p ul monar, demuestra que la mé
d u la a ba n donada á n mi sma imprime á los músculos
respira torios impulsa ciones rítmicas, sin necesidad de
ser solicitada por un excitan te cualquiera. Por otra parte,
.los caractéres q ue toman los movimientos resplratorios,
cuando el bu lbo deja de ej ercer Sil in flue ncia, prueb an
qu e éste sirve á los centros medulares de m ode ra dor y

.de regulador, y que SIJ papel es id éntico en la resp i
ración y en la circ ulac ión.
. *

-l' ..

En la Acad emía dé me di cina de París, en la sesIOn
del 23 de Febr ero ú lt imo , el S;" . Marc Seé dij o qu e, la
.r ed ca pila r del in teri or del pulm ón form a un a sá ban a
sanguínea que se ex tien de por to da la superficie de las
ves ículas pulmonares . Segun Duval, esta superficie es
de 200 m. c. Esta ci fra es poco exacta . Los cálculos de l
señ or Seé le permiten afirma r q ue la capac idad de las
vías respiratorias es de 125 cc., y la del pulrnon de
tres litros 500 gramos. La de las vesículas pu lmonares
es, pues, de 3,400 ce, El diámetro med io de u na vesícula
p ulmo nar es de 2 décimas de milímet ro; s u vol umen
debe se r, por lo tanto, de 3 milésim as m c. Segtín este
volumen , puede cal cularse qu e el número tot al de vesí
cu las pulmonares es de cien millon es. La supe rfic ie
total de una ve sí cula pulmonar es de 125 mi lésimas
de m . C., ó sea de 1/10 de m . c., que m ul t ip lic a [por
cien millones da 133 me tros c uadrados, ósea n oventa
-vecesIa superfic ie del cuerpo.

. *
-l' -l'

Rijano· t1'épano,-Esto n om br e lo da el SI'. Sto ll, de
'Varsovia, á un instrume nto de su inven ci ón qu e pre
senta , y q ue combina la acción de la .barren a con la del
cepi llo pa ra la resecc ión de los huesos . Sobre el mi s
m o prin ci p io ' ha construido otro instrumen to para la
b usca y extracció n de las ba las . Tarnbien prese n ta un
atlas de los instrumentos q ue se usan para ope ra r en
los huesos, habiendo él mi smo g rabado las laminas.

*-l', •

El DI'. Pincn s (de Berlín) acaba de publ ica r el resu l
tad o de sus investigaciones sob re el ex á.nen de l bulbo
p iloso en sus relaciones con el diag-n óstico de las en 
fermedades De sus estud ios resulta qu e e l s ujeto sano
de cu erpo y de espíritu, la raíz de ¡¡US cabe llos some 
t ida ni exame n microscópico y á la luz pol arizada

.p resen ta un con torno blan co y cl ar o a l, rededor de un
.n úcleo a ma rillo ó pardo rojizo . En e l enfer mo de -cuerpo
ó de espí rit u , al ex tre mo bu lbar de la raí z se alarg u y
augruesa en proporción de la int en sidad' de l mal , y á
la luz polarizada to ma eli. úcleo fin color v iolet a, azul
ó verdoso, separado del contorn o blan co por las es tr ías
a maril las y rojas . En las en fermedades graves; el bulbo
ca pilar se desa rrolla m uc ho 'yel núcleo se con vierte en
verde ó ana ra njado. .

CRÓNICA,

~ El sue lto que publicamos en el número anterior de
nues tra rev ista. referente á .las vacaciones y huelgas

/~::o~
r , ".H 9 ._. ó//'':\==4 '-; ",-, ~. -;. ~ \

" .~~~~). \ . ~ ~~ .
en nuestro centros de ins.trucció~ . dura~ti::el'p}fr~~"1: ':~ "':;:..\
actual , lo han reproducido varias colegús-: y' e,flq~e . ,' ._. ~

o tro.s el di ario político «La Ali anza ~.ra,gpn.e s~<i~i ', \ · ': 1 ' ~; r
lo hizo el 16 del pa sad o mes y lo VOI VIO a 'p t+b héar;,¡lh( , 1
siguiente dia , inducido sin duda por espíd\.u-!'lO"im ::; :;" ·\""7l
palp~~le , para comentarlo ú gus to del desin~1'é~\ldp. ·; ~:) "'7'
Inspir ad or. ~" , .:,.;~';...."'"

E l so lo hecho de la reproducci ón es un hon or, pe'
r o es may or cuando conseguimos contestación y más
aun si la alcanza mos de sde la altura -por supues to
m erecida- en qu e es tá , por ahora, el inspirador ó

-co rncntador , ¡ta n pigmeos no ~ con sideramo s!
A tanto honor, no so lo la cortesía , sino la grati

t ud obliga, y aunque, al parecer, apabullados, con
test am os.

De sd e luego ha y qu ::: recti ficar un con cep to equi
vo cado, en nuestro referido sue lto «no sobra repro
bada int enci ón, » no ilustrad o? com entador, pues
cuando se den uncian hechos que perjud ica n á la bue
na instrucción v al hacerlo es con toda claridad, "co
mo lo hicimos; lo que se deduce es probada inten
ción en pro de la enseñ anza. E s verda d qu e con ta
les den uncias alg unas per sonalidad es resultan last i
madas, pero es secundario , cu ando no se con sid era
la ens eña nza corno pura apa rien cia ó filon que ex-
plotar. .

E l p rimer comentario, inicia do, se limi ta á dec ir
qu e en el referido su elt o hay error ar itm ético . E s
cierto, deseando se r im pa rcia les, d eb ernos decir qu e
mejor enterados tambieu el Sr. Bas te ro funciono
como a:uxiliar , y por lo tan to no son l) si no ro-los
que forman el clau stro de auxi liares . . ~

E l seg undo com entario , últim o y ún ico desar ro
llado es el mas importante : Se dic e ... «q ue durante
el curso han est ad o vacantes cinco c átedras en la

. Facultad de Medici na : tres por defunción de los se 
ñores Aguilar , De lgado y Casas: una por t raslado
del señor Medrano y otra por nombramiento del se 
ñor Criado para c~rgo de Juez de oposiciones .»

Va mos acu entas: Las cinco vacantes ind icad asnos
pa re ce n muchas porque el S r . M edran o ha est ado
de huelg a mu cho a ntes de se r traslad ad o, es decir ,
á ciencia y paciencia de las auto rida des' superi ores ,
noha asist ido 'ú la cátedra en est a Facultad durante
to do el cu rso y s in embargo deb iera haberlo hech o
hasta su traslaci ón llebada ú cabo en los últ imos nre
ses . El Sr. Criado 'fué á ser juez alter mi nar el mes
de Abril últ imo . Por lo tanto. las verdade ras vac antes
han sido tres, y por cie r to una de es tas d urante m ás
de dos años , hasta que Iza sido pos ible llevar ú térmi-
no un laborio so conc urso . '

Pero ad mita mos que las vacantes han sid o cinco,
como afirma el ilus t re co me ntado r, en est e supuesto ,
recordamos que con arreglo {I la ley los aux iliares de 
se m pe ña rá n dos lecci ones di arias , y por consigu iente
para suplir las cinco va cantes, tan so lo tres auxilia-

' res debieron funciona r; y sin em bargo han sido di ez
los que sirvieron . De aquí surge la' siguien te p regun
ta : ¿P9 rq ué y para qu é esplica ro n los siete re st antes?
- Cqntest ac ión: para sust itu ir por enfermedad ,
ausencia ó hu elga á ot ros profe sores.

E n de fini tiva la conducta de los jefes no merecen
comentarios lisonj eros, como dice el comentador ,

. sino de sfavorables y dignos de corrección po r per
mit ir tan repetidas au sencias y tan notorias huelgas}\

•
La comisión de "cated rát icos".que se -ha lla en Ma

drid, gestionando las reformas mat eriales que tien
dan á mejorar su deplorable situaci ón económica, ha
presentado al Sr. Ministro del ramo, su proyecto
que~ hemos tenido ' el . gusto de leer y que aplaudirnos
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El Semanario Fa rmacéutico, én su último núme-
ro dice lo siguiente : ' .

«La Co misión ejecutiva del Co ngreso farmacé utico
ha ce lebrad <? dos reuniones últimamente para acor
d~r los medios m ás prácticos Ú fin de con seguir al
gun re sultad o en las gesti one s que le encomendara
aquella re~pe~a.ble Asam~lea . Viv amente impresio
nados sus l~dIVlduos y anima dos de los mayore s de
seos, es tud iaron con det ención el es ta do actual de la
venta ~e medica~entos ~n las bot icas militares, y
después de exa mina r los d iversos med ios q ue pu eden
em plearse en defensa de los de rec hos á intereses de
la ~lase ~a~macéutica á tal extremo atro pe llados, vióse
la inefic ácia de lo~ q u.e has ta aquí se sigu iero n; las
ins tancias, !as audiencias con la Superi oridad, todo
cuanto .podIa creerse .y espe ra r fuese susce pti ble de
producir la ob servancia de la ley y el resp et o al de
recho, es tá n en est a tie rra desautorizados. Convinose
en pri ncip i,o ,en camb iar de rumbo, y para que esta
vez sea el éxito seguro, se acord ó allega r datos y an
tec edentes y e mprender una campaña sin tregua así
qu e aquéllos se encuentren reunidos . Dad o el car ác
ter de g ravedad que ·últ imamente ha adquirido este
asunto, no.~uda la Comisión que todos -los farmacéu
t ~cos ~e uniran en est rech o haz de voluntades y coo
perara~ c.~n toda clase de esfue rzos á sos tener el qu e
la Comisión acuerde llevar á cab o . Una vez se ultime
~o qu e se proyecta, informaremos á nuest ros campa
neros de lo acordado.»

Siendo el a~unto int~ re :>ante por igual para todos
lo~ fa~macéutlcos,suplicarnos á nues t ros compañeros,
l?rrnclpa~mente á los de Aragón, que estén dispuestos
a cumplImeI:-ta r los acue rdos de dicha Comisión, que
con oportun idad dure mas á conocer .

•

t

Se nos ruega que anunciemos que hay un F arma
céutico con buena práctica que desea colocación ; Di
rigirse á D. Bernabe Fortea , F armacéutico en Te
ruel . .

•

E l Dr. D. F ernando P olo , ex-médico militar, ay u
dante en la escuela de Medicina de Madrid , profesor
distinguido y antiguo com pañero en la prensa, ha
sido no m brado ca ted rá t ico de la asignatura de Obs
t reticía de nue st ra F acultad de Medicina.

Reciba nuestra felicit ación , y deseamos qu e desem
peñe su cometido con tanto acie rto corno el difunto
Dr. Delgado.

Espa ña-e-no sea menospreciada por los abusos de los
de arr iba Ó los da aba jo. "

Esperamos, aun qu e se re t rase el fallo "indicado
para ver .si hay necesidad que el pú blico interven
ga co mo Juez. X- ,
1,Otro expedi~~te en pue:ta: U na autoridad ... aca
de m,lca, ha so licita do que se forme contra un cate
dratIco; que ha tenido el at revimiento de protes ta r
co ntra infracciones al reglamento . La pretensión es
c~ r l o sa , y r~vela una vez m ás la poca se riedad de
CIertas autop.dades . Corno alguna res olución ha de
t~ne r tal so licitud, eSfe ra mos, decididos á ... reirnos
SI hay lugcr á ello . E Co nsejo Uni versitario di rú : X

•

•

•

sinceramente. Esta basado -en la nec esid ad de mejo
rar los .sud.dos de los ~atedráticos de entrad a yen la
conVenI~nCla de reparti r mas eq uita tivamente q ue en
la actualidad, los aumentos de sueldo , perfecta rncn
teescalonados y.que se consiz ne n por antiz üedad ri -

d . t · '" o.gur,osa ,. e qumque nIO en quinqu enio, "
-S~n t111l0S que es te proyecto ta mbi én recibido por

los I~teresaqos com o por la superiorida d, rropi eze
c?,n ~ I ~rtaj d l ~c ultade s segun he mos leido en un pe
riódico profesional, los q.ue sospec~¡l mos impediran
su planteUl11l~ nto inmediato y quiz á definiti vo . E l
haberse co ns ignado. en el presupuest o 125,000 pese
tas pa ra re m uneración de los catedrá t icos as ist entes
á las. co nferencias científi cas qu e se crean en las Uni
ve rsIdades ,. no pue? e tomarse com o una raza n para
el ap laza miento , si no co mo un a escusa para no llc
varlo . á la práct ica .

Hace tie mpo que venimos observando un hecho
constante , ~n ciertas esferas; qu e se hace lo qu e al
gunos conviene no 10 qu e á to dos interesa .

Sobre todo "cuando no hay en puerta elecci on es
generales y por ende no son necesarias atenciones ni
justicias.

Segun ha m anifest ado un periód ico profesional ,
se han consignad o 125,000 peset as en los nu evos
presupuestos, destinadas á premiar á los cat ed rát icos
que asistan á un as conferencias que se establecer án
en las Universidades. .

A:l parecer, las tales con ferencias, pe rtenecen al
grupo de las reformas prometidas en la enseñanza, y
tal idea no tiene nada de novedad , simplemente es
plag iar las conferencias militares , anteriormente
existentes, que por cierto, en la práctica, han re sul
do de escaso valo r.
" No ~onocemos . el ,Procedimiento acordado para
' llevar a cabo las indicadas conferencias, no se ha
hecho pú blico, y por lo tanto hay que espe rar para
juzgarlo; por hoy m uchas observaciones nos ocu
rren .opo niéndonos á ta l innovación", desd e ~l punto
de Vista , de 10 que pueden favorecer el progreso de
las ciencias, que desde l ue~o consideramos ha: de
ser nulo, y mucho mas habiendo de ser un servicio
pagado á j ornal, que par a merec erlo bast ará la pre
sencia personal , par a la generalidad.

Espe ra mos que el diari o oficial, publique lo refe
rente al asun to y en tonces juzgaremos dicho medi o
de pr ogreso, que induda ble ha de dar carácter espe
cial a nuestras Universidades, ó las con vertirá en
tertulias de ~ j o rna leros ó en circos de reñidero de
gallos .

(; La protesta"ele vada ante el señor Rector sobre la
forma y manera con que se han verificado alguno s
exámenes de enseñ anza libre en la Facultad de Me
dicina, todavía no la ha re suelto el Con sej o Uni ver
sitario. Al parecer existen a \gunas dificultades ó no
se ha formado el espediente reglamentario, ó los
exámenes han entorpecido el curso del asunto; sea
la causa la que fuere despues de trascurrido un me s,
ho ra es que se formule el fallo á que haya lugar y
surjan los efectos .que procedan. -

. C,9mo en .el asunto j';lega en. gr~n parte la dig
nidad profesional, la seriedad y Justicia de las prue- "
b.as. de suficiencia, hasta la r~spectabi1idad del prin
CIpIO de autoridad, 1<;> considerarnos importante y 
por lo tanto no lo olvidamos; por el contrario esta
mos dispuestos á tra rar la cuestión con la extensión
y publicidad mayor influidos por el deseo que la
enseñanza oficial-tan precisa y única, 'por hoy en

, ,
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Concepto de la vida bajo el punto de vista
de la medicina práctica.

(C ONCLCS IÓN. )

L a fuerza , dic e Moleschott , no es un impulso ni
el producto de un impulso , no es un ~er separado
de la sus ta ncia material de las cosas. Es la propIe
da d inse pa ra ble de la materia, que le es ~nh~r;nte
de toda cternidad .» En el atórno , en el individuo
exist e la fuerza , ya po rque la ha to.mado ó por
que se la han dado, para el caso e~ Igual, mas ~s

bas ta nte ve r constantemente el aromo en mOVI
'm iento para vivir en harmonía los elementos y para
crea r nuevos organ ism os . Considerar la fuerza .se
parada de la materia, es una ab stracción, es posible
en el mundo intelectual , pero no en el real. Los Me
tafísicos dicen que las caus as físicas no representan
m ás que un pape l secundar io en la producción de .los
fenómenos orgánic os,que deben atribuirse ú la acci ón
de la fuerza oculta é inmaterial, que con mas fre 
cuencia llaman vital , sobre la materia y ú la encar
na ción de propiedades que tambien llaman vita~:
cias : Pero ¿quien es capaz de aspirar á la fl;lndaclOn
de una teor ía sobre un misterio? ¿No se advierte q~e
con eso no se hace mas ' que establecer como prmcI
pio precisamente lo que está en cuestión? La inter
vención de la fuerza oculta nada explica; semejante
suposición es la tumba de toda verdadera teoría, y
en el siglo XIX debemos abandonar estas fábulas
fisiológicas dignas de la Edad-media. :

Los Metafísicos hablan de la materia inerte, y hay
quien cree que es como un mar tranquilo sin matiz
ni movimiento, y hay quien vé en la fuerza, uná at
mósfera sobre este mar sin confundirse con él. Error
y error gravísimo de esteril resultado en las ciencias

na tura les. Nada prueba, ninguna esper iencia tene
mo s de un ser , de una porción d~ n:rateria que no _
esté en perpetuo y continuo movirmeuto; que no
sea causa y efecto á la vez de múlt iple s y co nv ina
da s fuerz as . En tod o lo visible, en el Universo, tO
do se agita; la partícula, la m asa, el cuerpo e~tá

dando v ueltas al rededo r de un centro; la roca m
qu eb rantable , la muralla , la co rdillera , el at órno, el
éter, todo está en movi miento sin qu e pueda darse
razon del he cho, no se vé ma s que se agita, no so
lo merced á las fuerz as que obran én él y que .vie
nen de otros at órnos, sino merced á la fuerza pro
pia , y ésta por pequeña que sea , le está indisolu
blemente unida como el alma al cuerp .i, y aun mu
cho mas, puest o que al alma pu ede abandonar al
cuerpo" pero la fuerza nunca puede abandonar al
at órno. .

Se supone p or algunos que la fuerza puede crear
se , pu ede ext ing uirs e y puede animar una materia
ine rte , es igual que suponer la nada , la desaparición
de la materia , lo que no cabe en la mente del cien
tífico.

La trasformac ión general de las fuerzas físicas,
en la naturaleza , no da la concepción completa de
la fuerz a: la transformación de un as' en otras, dice
D. J. Echegaray en la Revista contempor án:a (r;tú
mero 3 y 5 pág. 876), no es un a nueva tcorra , smo
un hecho m il veces comprobado; la luz se convierte
en calor, en electricidad, en magnetismo y en fuer
za; el calo r se trueca en luz , en magnetismo, en
fuerza y en electricidad; y la fuerza y el magnetis
m o y la electricidad se transforman unos en otros
y en calor y luz y aun en acciones químicas. El
P. Secchi, eminencia nada sospechosa ha dicho en
su obra L'Unité des forces physiques . «L os anima
les son verdaderas máquinas de fuego y por ello es
tan sometidos á las leves del calonco v del movi
miento general. .... Día llegará, añade: en que la
palabra vitalidad podrá ser interpretada en su ver
dadero sentido mecánico..... (pág. 588»)) y es que
los seres organizados están sometidos á los agentes
físicos , por sus funciones materiales, por sus reac
ciones químicas, por sus movimientos y acci ones,
de los cuales no es causa el ser organizado en quien
se encuentran; de tal modo que la vida considera
da bajo el punto de vista de los fenómenos materia
les se reduce á un movimiento continuado de los
fluidos que acrecen y se renuevan nutriendo los ór
ganos, en el interior de los cuales continuamente
circulan y se agitan.

Pero insisten los metafísicos, que frecuentemente
desconocen la filosofía de las ciencias, y dicen «ve-
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reis los fenómenos de la electricidad; vereis los fe
n órnenos del calor, pero jamás al calor; vereis los
fenómenos producidos por la fuerza mecánica, pero
jamás. vereis las fuerzas que act úan en la naturale
za. n.:Es 'cosa curiosa, los metafísicos con decir esen
cia Ó sus ta ncia envuelto en cierto misterio, se que
dan tan satis fechos y dán el problema por resuelto,
mient ras que los físicos han de pasar años y años
para poder esplicar cualquier fenómeno positiva
mente . P odemos contestar a la objeción indicada: '
L a elect ricida d es el est ado de los cuerpos produ
ciendo fen ómenos el éctricos , y explicados estos fe
nómenos, se encuentran esplicado el estado general,
electr icidad. De taimado que imitando el ton o de
los metafísicos, podi amos repetir: P or do quier ve
reis los efectos del fuego, pero nunca ver éis el fue
go ; por doqu ier vere is los at ributos, las cualidades
de l agu a, pero jamás vere is los elementos del agua
etcét era ..... Pero sabido es que la sustancia de los
cuerpos es conocida hoy, pues descomponemos los
cuerpos y sa bemos los elemento s de que es tán com
puestos y tarnbien sus cu alid ade s; cuando esto 'no
era conocido se llamaba sustancia á un elemento
co mun, componente de toda m at eria de todo cuerpo.

Por lo qu e llebamos expuesto , el científico , q ue
conoce la const it ución de la materi a , la sustancia,
ún ica qu~ ~nc uentra n~estra in vestigaci ón en el m un
-do o rg ánico, el cambio de est ructura m olecular , la
justa posición y la sus t itución de ciertos átom os y
ciertas moléculas por otras en un cuerpo compues
to, la comp osici ón q uím ica de los elementos , de los
p rincipio s que en tran en la formación de los ani
males y de las plant as , est udi a la vida -sin pe rder
el tiempo recordando definic iones sin cuento-bajo
el punto de vista prácti co y de aplicaci ón, qu e ex
p resa enumerando las funci ones esp eciales de los
cue rpos orga nizado s y las de ' que carecen ó no ten
drán jamas los dem ás cue rpo s ó por lo m enos no
tan ace nt uad as. Una vez con ocidos los seres dot a
dos de vida, hay lugar á exa m ina r Ias-condiciou s es
peci ales y es tablecidas sus di stincion es, se puede
precisa r el funciona lismo es pecial de los se res vi
vientes . A nteriormen te mani fest am os qu e en el fon
do de todas las prop iedades vita les , la nutric ión, la
m ovilidad , la inervación, la reprod ución etc. , en
cont ram os indefectiblem ent e propied ad es físicas y
quím icas; y todo organismo en el qu e se re alizan las
las con dicio nes de la vida , necesita un medio en el
cu al viva y se de sarro lle . E l problema que interesa
al médico . consiste en establece r con el men or nú
mero posible de leyes invari ables, una exacta ar
monía científica en tre es tas dos inseparables poten
cias que produce n aq uellos fenó meno s, en t re un
organ ismo y un medio ambiente . Dichas leyes na
cen rel aci onando constantem ente de una m anera

- especial la idea de órgano y medi o en qu e se encue n
t ran, con la idea de funci ón. La idea de organiza-

- ción form ada p ór la observación y la experim en ta
ción, aparece por lo tanto relacionada con la idea
de vid a, al constit uir la ciencia biológica y es ta por
su parte se encu entra subordinada á la fís ica y ti la
q uím ica segu n manifes ta rnos anter iormente .

-' Una vez que conoce la parte ana tómica del se r el
médico pasa á conocer la dinámica, do nde se estu
dian los fenó menos primordia les de la vida, inves
tiga el desenvolvim ien to del órgano por la fun ción

- sucesiva, estudia' el aparato en -la ser ié animal, ob 
serva luego la complicación siempre -crcciente de
esta funci ón en la se,pe com o ha de mostrado la-mo

. derna teoría de la evolu ción. Las v árias co nd icio nes
del ser y el medio en que se encu en tra producen

-un rudimento de funci ón que sigue .pa ralclo ú un
111 P __ J' ': .,

~ -
rudimento de órgano, este se perfecciona vigoriza y
estiende con el ejercicio, y de esta manera vigoriza
esriende y perfecciona la función. Al distinguir las
funciones , se observan en el ser superior, en el hom
bre , las llamadas intelectuales y morales que siem
pre han sido motivo de mayor controversias . Yape
sal' de la moderna teoría de la evolución, que ha
permitido formular hipótesis apreciabilísirna s ace r
ca de los fenómenos psicológicos , la comprobación
se espera; y es que en realidad, aun no conocemos
completamente el organismo humano , ¿com o pues ,
hemos de loc alizar sus funcione s? y - sin conocer
las complicadísimas funciones del sistema _ner
vioso, ¿co mo las relacionaremos con el órga
no, tambi én complicad ísirno, el cerebro , cerebelo
y médula espinal, cuya estructura tan incompleta
mente con ocemos? En el momento actual no puede
por tanto exigirse {¡ la ciencia un a determinaci ón de
l~s funci ones psicológicas en los fen ómenos fisioló 
g i COS .

Los metafísicos Se preocupan altamente de estos
asuntos, el anatema se cierne , cuando se pretende
penet rar en el santuario de la conciencia, en el mi s
terio de los funcion alisrnos del espíritu. P ero no
pretendemos tal cos a , la ciencia formada por la ob
servación y el experimento, el médico bajo el pun
to de vista práctico no entra en la ese ncia de las
cosas y de Jos sé rc s, es ma s modesto ' solo estu
dian sus manifestaciones exteriores, las rel aciones
de semejanza de los signos exteriores y por ello'>
deduce tod o lo qu e puede deducirse de las co ndi
ciones generales de l esp íri t u con los medios po siti
vos que se se disp .nen . Solo al metafísico le est á
permitido la ent rad a en el esp íritu y la facultad de
comuni car á los de fuera lo que pasa dentro .

Pero no se crea que por no permi t ir el es ta do de
la ciencia dilucidar esas cuestiones, renunciam os á
nuestro derecho petes por distinto camino y auxi
liándonos de medios 'posit ivos pod em os llegar á pe
net rar en el oscuro rincon de nu estra concien cia ,
cohincidiendo en las conclusion es fisiológicas.

L os metafísicos se -alar marón cuando en 1749 el
médico Inglés Harthey se atrevía ú cspli car los fe
nóme nos del sistema nervioso por medi o de la te o
r ía de las vibraciones, V aun más, el me canismo del
esp ír it u y todos los fenómenos psicológic os en ge
ne ra l, por la teoría de la asociaci ón de ideas . E l ri
dículo, el anate ma fué fulgurado contra tan atrcvi-> ,
do pe nsador . ¿Como no había de alarmar al cúmu
lo de psicólogos de su tiempo que necesitaban fór
m ulas vagas y abst ractas pa ra darlos ú conocer?E ra
insensatez pret ender espl icar brevement e lo' que los
metafísicos para comprender "y enseñ ar hab ían ne
cesit ad o gran 'número de abultados tomos, de. tal
rn o'do escr itos que so lo tinieblas engendraban en la
intel igencia 'del estu diante . Con lo sobre na tural
por delan te en el confuso laberint o de pa labras va
cias ele sentido, la esp licaci ón sat isfactoria no se
presentaba . El Profesor tenía una convicción, hija
de l há bito, p ues acostumbrad o desde los comienzos
de su estud io á buscar fuera de la naturaleza las
leyes que de su esclusivo dom inio so n y con st ruyen
do una série ele cuad ros smópticos, divisiones y sub
divisione s hechas con fór m ulas abstra ctas, razones
sin funda mento y peroraciones elog mácticas en for 
ma silogística; re pitiendo con secut iva mente á sus
d iscípu los lo que en los libros encon tró y sus m aes
t ros cnse fiar ón, no estudiando jamás directamente
la na turaleza. 'y sin rec ur rir quizas nunca al caso ex
perimen tal , ad q uiria su cerebro :la faculta d de co n
'vertir instantán eame nte la acción volu nta ria en re-

¡ Ileja y al anunciar LÍna cuest ión cualquiera , profe swor, .
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y discípulo acudian á la esplicaci~? que daba ~l li
bro de text o ó á la argumentucron form ularía, y
esto era un háb it o recojido de una á ot ra genera
ción. E l p rogreso de los est udi os fisiológicos cre ó
obs tá culos á los m et afísicos, los que en tod as partes
ve ian y ve n misterios y fuerzas so bre naturales ,
fuerza med icatriz fuerza vital, espírit u, fen ómenos
incompresi bles. L os q ue ti en en asabio os cur ecer lo
claro y hacen ga la de encontr ar som bras donde hay
luz; aquellos que seg un parece, so lo estudian en los
libros ·esp ar g íric os y hacen del métod ? científico un
sim bo lism o, de los fenó me nos un el1lgma, de los
problemas un ge roglífico, d~ los, térm ino ~ técnic os
palabras mágicas, los gue .s I emp~e han Sido, son y
será n remora para la ciencia , cu bie r tos con el man
to de una auto ridad Académ ica, son los ene m igos
de todo adé lanto; y su vo to con st ante es para con
denar á todo el q ue se afana por la verda d . Pero ape
sal' de todo , la psi co logía fisiológ ica se a bre camino)
con el desenvolvim iento científic o se prepara n los
m ateriale s, se acum ulan dat os, se es tudia el órga no
ce re bro, cerebelo y médula espínal) cuyas funciones
son las m as elevadas de nues t ro orga n ismo y las
que mas se parecen á las del espíri t u cuya natura
leza y car ácter se inten ta fija r. 1.<. s to no qu i ere decir
que prete ndamos esplicar mate r ialm ente .10 qu e es
pensar, ni siq uiera ten em os la pret ensión de que
pueda esp licarse; pero co nservamos la espe ranza de
p oder esplicar materialmente lo qu e el cerebro hace
cu and o funci ona y .que actos corresp onden en el
cu erpo , cuando esto tiene lugar , pues siendo un ór
ga no cu ya cxtructura va mos conociendo, hay que
supo ne r que su función ha de ser material.

El esp íritu an ima al cuerpo , provoca la vida de la
inteligencia, per o ya qu e es de esencia super io r á
toda mate ria . Ú tod o funciona lismo, ha de est ar for
zosamente fL{era del alcance de la ciencia po sitiva.
N o conoceremos la esencia íntima del espíritu, por
estar ve da do entrar en la cuesti ón de esencia', per o
si pod em os apreciar el funcionalismo que imprime
al cuerpo , estudiaremos la vida de la inteligencia en
sus infinitos m anifestaciones no en su cau sa prime
ra . Es para noso t ro s objeto de análisis la es truc tu 
ra y fun cio nes de un orga nism o, qu e en virtud de
incogn ita fuerza sabe so brepo nerse y dominar toda
se nsación . P or lo tan to t rat amos de lo q ue corres
ponde al cuerpo no de l espíritu, y solo cuando sea
im po si ble pasar ade lante, podremos su poner q ue allí
debe empezar el domi nio de lo espir itual) y el ,co
m et id o del metafísico. Como la observación v la es 
perirnentación so n nuestros m edios, hoy todavía en
es te ramo de la ciencia solo empezamos a ver
)0 qu e corres po nde al cuerpo, falta mucho, p or ser
ilim ita do el campo de exploración qu.e se ofrece á
n ues t ra vist a porque única m ente si nos hemos aper 
cibido. del órzano que he mos de ana liza r , y por hoy
sin admitir ideas fantás ticas, es pera mos que la cien
cia posi tiva llegará á co m pleta r el con ocimiento.

De es ta manera sin pretender con ocer la esencia
de la vida, juzg am os que los fen ómenos de la vida
so n re sultado de la co m pos ición del se r vivient e y
del medio en que vive y se de sarroll a, y por lo tan 
to son fenómenos que pueden esplicarse por el co 
no cimien to de la materia, sus propiedades y las le
y es que puede n deduci rs e por la observación y el
ex perim ento .

111.
Llegamos al término de nuestro trabajo, so lo res

ta enlazar y sinte ti zar para establecer el concepto que
exije el tema propuesto .

Anter iorm ente hemos pretendido dej ar . sentado
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: miento y con el de la acción de todo lo que rodea
i al ser, 'rór mula los preceptos para conservar la sa
; lud (higiene); per o como el organismo se halla so
"meti do á influe ncias nocivas y á desorden de sus
org-anos q ue por cambios m ateriales ó dinámicos
anormales motiva la enfermedad, nec esario es co
nocer-tod o 10" que se re fiere al estado de enferme
dad (patología), en sus distintas fases (patogenia ,
sintomato logía, anat ómica y química), para llegar á
formular los precep tos curati vos (tera péutica), ya
aprovecha ndo las fuerzas orgánicas naturales , ya
poni endo en juego agentes curativos , modificadores
generales (higiene), sus ta ncias particulares , medica

.mentos (farmacología) ú operaciones manua les ó

ins trumen ta les (cirujía) .
P od emos por tod o afirma r qu e las ciencias Médi

casconside ra das en su fin prácti co y hast a en sus
aplicaciones (h igiene pública , enseñanza y medicina
legal ) tienen pQr fundamento el co nocimien to de la
materia y sus 'leyes , como elemento las cienc ias na
turales y su desenvol vimiento y prog reso se consi
gue haciendo aplicación de conocimientos anteriores
por la observación, la experimentación y el razona-
miento. 1

_ El pasado de la cie ncia, su origen en la necesid ad ,
su formación en el acaso, el em pirismo, su evolución
en el dogmatismo, en sus hipó tesis, con edificio so
bre bases de doctrinas y sistema s nunca ha de ser
tenido en cuenta como guia para la práctica médica .
Cuando el méd ico se ha abandonado al es pír it u te ó
rico, siempre ha caido en el dogmat ism o incon s
ciente fec undo en sistem as nociv os para la práctica.
y es , que nunca las aluci nac iones ha n de tomarse
por la mi sma realidad.

R epetidas veces hemos indicado que en la prácti-
. ca mé dica todo es objetivo las suposiciones, las hi

pótesis, las te orías admitidas proceden tes de los
hechos observado s, so n valora da s por los métod os
ta n cono cidos de la observación y la esperirnenta
ción. A l llegar al lado del enfermo, el m édico six
temátic o , el mas idea lista , el mas intran sigente vi
talista de ayer y de hoy. determina la enfe rmedad
po r caracteres observados, deducidos del conoci
miento estát ico .V din ámico del ser humano en lo
normal, y con el ' conocimiento de las alteraciones
m ateriales y funcionales y con el conocimi ento de
lo que le ro dea' física y químicament e, plantea la '
curación, formula el consejo, que al fin y al cabo es
simplement e poner en acción las prop iedades de la
materia que consti tuye los medios, para desp ertar
m odificaciones positivas en la ma te ria que compone.
el organismo .

Al llegar á la práctica de la Medicina se busca
co mo nec esidad el apoyo de las ciencias naturales,
puesto qu e lo que el médico pone en acción no es
espíritu impalp able, sino ma teria en frente de ma
teria, cuyo modo de ser con ocem os por dichas cien
cias . El idealista, los qu e admite n las fuerzas in
materiales obra ndo sobre la materia organizada, pa
ra ser consecuentes con sus con vicci one s te óricas,
al llegar á la prá ctica, debieran esperar la act ividad
autó no ma del principio incorporeo vital, sin pone r
jamás en juego los elementos ma teriales que rode an
al organis mo, puesto qu e lo inmaterial ha de com
bati rse con lo sem ejan te; per o observad á los mé
dicos qu e pregon an te óricamente esas ideas, ved al
_vitalista ante el enfermo, es el mas polifarrnaco en 
Jre to dos los médicos; al llegar enfrente del pacien
te se olvida de las onto logías , no recuerda los es

.píritus impalpables que supone teóricamente man-
tenedores de la vida , y al quercrel bien del se me
jante, al grito de la conciencia, con el sentimiento

del deber , consecuente con lo que ve, olvida lo in
corporeo , y en la práctica es científico positivista,
estudia las leyes porque se rige la materra en el or
gani smo sano y enfermo, estudia lo que rodea en lo
referente á la composición y á sus propiedades; ape
la á la observac ión y á la experimentación, yenton
ces, los que consid eran la vida como principio y los
que la juzgan como re sultado , todos se guian por el
conocimiento adquirido acerca de la materia , sus
fuerzas y propiedades , todos admiten el aux ilio de
la física y la química, y lo obje t ivo reproducido y
comprovado es gui a de su activi dad médica.

H ast a lo. inocente é inofensiva homeopatía, es in
co nsecuencia con su sis tema idealista al llegar á la
práct ica , pu es como escribia en 1868 el Dr. Hysern ,
es H annemani ana no con siderar dogmática la cue 
t ión de las d óxis, y cabe ser homeópata sin aceptar
las infinitesimales . No era precisa tal afirm ación de
un após to l de tan absurdo sistema, diar iamente se
puede comprobar que los alcaloid es en d óxis fuertes
son emplead os por los ho meópatas, en sus t itución
á lo ilusorio, (puesto qu e aun que quieren continuar.
la explota ción de la credulidad del cliente , alguna
vez la conciencia les obliga á sustituir lo ilusorio por
la real.)

Por con siguiente , el médico para cumplir su ob
jetivo no pretende conocer la esencia de la vida del
ser cuyas dolenc ias in te nta curar pero est udia la .
materia qu e compone la orga niz ación la manera de
ser de est a , su fu ricionali srno , que explica por el co
nocimiento que de 'a m ateria y sus propricdade s le
prop orciananIns e : .ncias naturales y como por otra
parte, elementos naturales de composición y pro
pied ad con ocida es lo que emplea al pretender el
Ideal de la medicina. materia enfren te de materia es
lo que reune, al bu ~car la reacción sa luda ble. Y si
todo médico al lleg.ir á 11'. práct ica hace lo indicado
y lo hace porque la fuerza de los hech os se lo im 
pone á su conciencia admite de sde luego qu e la ac 
ción y efecto de vivir, que la vida del se r human o,
bajo el punto de vista de la medicina práctica, es
re sultado de la composición del ser y del medio en
que vive y se desarro lla es ta ndo su con oc imie nto
sometido á las cienci as naturales .

•
OR IGEN BOVINO DE LA ESCARLATI NA .

Es interesant ísima en alto grado la cuestión eti o
lógica que respecto tÍ. es ta enfermedad suscitan cier
l OS hechos observados últimamente en L óndres , y
que comunica el doctor Laure al Lrou m édical .

Segun parece, va rios mé dicos de aq uella me tró
poli venian sospechando dur ant e estos últimos año s
la exist en cia de incsplicab les relacione s entre las
epidemias de escarlatina j' los mataderos. E stas sos
pechas tomar ón cuerpo en Diciembre del- año pa
sado , en que el Dr. Blyth, médic o sa ni tario de
Saint-Marylebone pudo observar qu e la propaga
ción de una epidemia de escarl at ina , que á la sazón
reina ba en est e distrito, presentaba un a con exión
directa con la distribución de la lech e procedent e
de una granja de He ndan . Esta leche se despach aba '
en t res lecherías, y entre los parroquian os de dos
de ellas es donde preci samente la epidemia se ha
bía estendido de una m anera manifiest a .

Hízose una investigación minuciosa y se demos
tro qu e en la granja se tenía un esmero y una lim
pieza irreprochable: y que hacía mucho tiempo que
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no se ha bían notado en ella casos de escarlatina.
En cam bio se averiguó que hacía poc o se habian
traido tres vacas compra das en Derby, y cuatro en
el condado de Oxford . y que desde el momento en
que su leche había sido entregada al con sumo pú
blico la escarlati na se habia declarado entre los con
sumidores. Aquella tercera lechería cuyos parro
quianos perm an ecían libres de la enfermedad se
surtian en otro establo de la mism a granja, cuya
leche no se hab ía me zclad o nunca con la de las
vacas mencionadas.

Hubo más: el dueño de la granj a no pudiendo
ya despacha r su leche en Saint-Marylebonc , dió
órden de distribuir á los cerdos la procedente de
los establos contaminados . Al ver est o. muchas fa
milias pobres de C hild: s-hill vinieró n á disputar á
los cerdos el agasajo que se les había hecho , y aun
los mism os encar gados les proporcionaron la leche
ocu ltament e . L a epidemia de escarlatina estalló en-
seguida ent re est as infelices gentes . .

Varios mé dicos , y entre ellos. el docto r Klein, r e
conocieron cuidadosame nte las vacas V enc on trar ón
en muchas de ellas ciertas ulceraciones del pezón ,
que hab ían empezado por pápulas y que se acorn
pafiaban en su contorno de tumefacci one s y de una
induración muy marc ad a. Estas exulc eraciones se
cubren pronto de una costra ligera que se deseca,
se esfolia y desap ar ece sin .dejar rast ro ap arente .
Mientras tant o los an ima les enflaquecen , y su res 
piración se hace muy frecue nte .

Kle in hizo matar estas vacas , y en la autopsia
e úcontr ó los pulmone s muy· congestionados y aun
con un principio de neumonía intersticial. En el hí 
gado V en el riñon se de most raro n ciertas les iones
fre cuentes en las enfer medades infecciosas, V mul
ti tud de micrococos en todos los órganos :i espe 
cialmente en los cortes trasversales de los vas os . '

P or medio de una série de cultivos, Klein ha
conseguido aisl ar en el líquido de las ulceraciones
del pez ón un micro- organismo de apariencia muy
característica , formado por una larga cadena de
diplococos. I noculándole en la ternera ha log rado
qroducir una afecci ón muy análoga á la escarlati na,
caracterizada por exfo liaciones epidérmicas, infarto
de los gánglios del cue llo y nefritis.

Co mo se vé, estos hechos, cuya autentic ida d no
puedc ponerse en duda; tien en ya por sí solos una
Importancia extraordinaria . P or hoy no nos par ece
opo rtuno , sin embargo. hacer sobre ellos co men
ta rios dc ning un géne ro; tendremos 'al corriente á
los lectores del re sul tado de las investigaciones y
experimentos que está n llevándose á cabo sobre el
particular .

D R. L. C ORRAL .
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SECCIÓN FARMACÉ UTI CA.

CONSE,RVACIÓN DEL CORNEZUELO DE CENTENO

. No hay para que de tenernos en probar la impor
tancia que este asu nto encierra, bajo el doble pun
to de vista farmacé utico y el de sus aplicaciones
tera péut icas, pues de ello consideram os plenam ent e
co nvencidos á todos nuestros conprofesores,d el mis
mo modo que. nosotros lo estamos; dem ostr ánd olo
bien palpabl emente el solo hecho de decid irnos á
ocupar hoy la atención de nuestros lect ores , á pesar
de hab er publicado ya nuestro pen samiento en
ocasión n o lejana.
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un pa pel; ynos otros lo hemos visto en muy buen
- estado, despues de die z añ os, en vuelto en un sa-

. . quito de papel ab sorventc: tod o esto tiene una es
p licación sat isfactor ia, con so lo tener en cuenta ·10
enie r ior rnc ntc expuesto, porque siendo así que aun
el cornez ue lo, re colec ta do en las mej ores condicio
ne s y ele gido con esmero, tarda mucho tiempo en
desecarse, d ich o esta que se con servará mejor por
cua lquiera de es tos dos medios, que si lo coloc amos
en un frasco cerrándo lo completamente.pues co mo to 
da vía su de secación no es completa, es to contribuye
á humedecer el aire qu e lo en vuelve y com o no puede
renovars e, el cornezue lo se humedece y se pudre ,
Con este objeto emplean otros la aren a tamizad a y
de secada en cuvo medio de bemos mani fes tar no
puede te nerse 1t\ confianza qu e hemos vis to ha ll~
ga do á llls plrar, pues como de spues veremos, unr
camente p odrá considerarse ca paz de correspo nder
á nuestros deseos . cuando el cornezu elo est e bien
de se cado y no exi~tan otras ca usas cap aces de alte
rarlo pues en caso contrario la arena no pued e ser
suficien te garant ia para ev ita r su desco mposici ón .

2 ." E l contener gérmenes de peque ños insectos.
E n nuestros apun tes pa ra un estudio del car ne
.'{l I r!O (I ) tu vimos la sa tisfacción de se ña lar por pri
mera vez una altera ción producid a por un peq ueño
insecto cuyos gémenes puede contener el corne
zue lo, con sobrada frecu encia y que no tenemos
inco nvenien te en reproduc ir no so lo por la circuns
tancia anota da, sino p orque se hac e necesario pre
venir sus consecuencias ya que por su p·equ eñ~z
pueden pasár desapercibidos has ta para un ' ojo
expert o .

T al es la tin éa gra nella L. , m icrolepidó ptero
m uy ábundante en los ca mpos de trig oy cen teno
y cuyos carac te r es son los siguientes : Long. un os
ó .ooSmm; ca bez a erizad a de pelos blanco-cinéreos.
con los palpos cortos y derechos; t rompa inv isible;
ant enas m onil iform es, de l color genera l del cu erpo;
ar tículos pr ororácicos de co lor café con leche; ' h~s

alas de un blanco cinéreo muy brillante , con franj a
del mi smo' co lor, s iendo dclhiccntes en el ápice,
donde ge neralm ente form an manchas que afecta n
fo rmas variadas y de color neg ro y todas ellas pro
vi stas d e motitas tambien ne gras; patas bast antes
la rgas y pe losas. ,

Costuntbr es --« Este tineido apa rece ord ina ria
m ente al verificarse la r eco lección de cereales ó poco
a nt es . Las cm bra s colocan sus gérmenes sobre las
ca r iópsides del t r igo, ya cuando cstan todavia en
la espiga ya en los graneros, en cuyo caso ofrecen
la estabi lidad y quietud necesarias pa ra su de
sar rollo; lo verifica en paquetitos ó pequeñas por
ciones de 10 Ó 20, siendo muy pequeños y de color
rojo . Apen as sa len las orugas , cada una e lige un
grano, col ocándose á la mitad de la endidur a ó ca
nal qu e el mi smo grano presenta , y despues , arro
jando algunos filam en tos sedos os, viene á con strui rse
un abrigo ó tej ad o , baj o el cuál sufr e su prim er a
transformació n, en cuyo estado la oruga es com
p le ta me nte blanca á . excepción de sus mandíbulas
q ue so n de un ro jo oscuro ; inmediatamente d áprin
cip io .á su obra pon iendo en juego sus pe queñas
pe ro fuertes rnandrbulas, con las que se construye
u na galería casi imperceptible , minando sin descan
so el perispermo ge neralmente hacia el embrión
con una actividad desmedida, ú fin de imposi bilitar
la germinación del grano y nutriéndose á expensas
de la fécula que éste contiene. A los cuarenta dias
ó más la oruga tiene adquirido el máximun de su

(1) Publicados en el Tomo XXXX de l Pes taurador Farmacé utico cor re s-
pon die nte al año 1884. '

desarrollo (de 0,006 á o,007mm) es gruesa y algo
encorvada so bre si misma, de un blanco mate á
excepción de los órganos de la boca que son os
curos; presenta tres pares de patas escamosas, esto
es, un par en cada anillo torácico y cinco pares de
pata s membranosas en los anillos restantes, estan
do el último provisto de su correspondiente ma
melón ana l.

Ul1<1 vez que la oruga ha con sumido la fécula del
grano sin rompe r la cubierta se m ina l, y llegada la
hora de su . última transformación , taladra ést a y
sale ~ l cx tc r ror : entonces hila su capullo soldando
el m ismo gra no que le ha se rv ido de guari da á los
más p'róxi,mo~ para transformarse en cri salida y á
los seis dias o p oco mas sa le al exterior vo lando
so bre el m onton de granos que le han serv ido de
cuna.

Segun he podido observar, su campafia de des
trucción la lleva ú término es te m icrolepidó pte ro
en el cornezue lo, siguiendo exa ctament e el m ismo
pla~ qu e q ~le ~a '1 no~il do par a los cereales, 'por cuya
raz ón me Iirnitare a dec ir que en poco tiempo el .
cornezuelo ata cado por él presenta un as pecto la
m entable ; los granos cariados V huecos en su ma
yor rar te, un? s se rompen con facilidad rOl' las
galenas. prac tic ad as por las or ugas, en otros, Ú poco
que se.1l1vesugue con la punta de un inst rum ent o
cualquiera, se sorprende a la oruga en sus ocultos
y so rdos traba jos : m uchos so lda dos unos ú ot ros
por hilos se dosos, en medio de los cuales se en
cuentra la crisál ida y au n la tiñuela en su est ad o
perfec to y por último, to do mezclado co n raspa du
ras y e~c remen Los de las or ugas . 'E l cornezuelo quc
ha sufr ido esta altera ción está generalmente hú m ed o
y no es raro encontrarlo recubierto de una materia
blanca de carácter fungoso, que ha sido descri ta
ba jo el nombre de Sp liacelia segetum Lcv., ósea
otro hongo qu e p recede al cornezuelo V que se de-
sarrolla lab orecido por la humedad. "

O cioso seria decir que un cornezuelo en es tas
cor~dlcl.ones no es aprop ósito para destinarlo ú sus
ap licaciones m édico-f armac éuticas y por lo tanto
de be. de secharse por ser improcedentes todos los
medios qu e pudiéramos poner en práctica para
con ser varlo .

Ah ora bien dada la probabilidad de que el cor
nezuelo contenga los gérmenes de que nos hemos
hecho cargo, se hace indis pensable para prevenir
su~ efec tos, p roceder prim er o á destruirlos', cual
qUiera qu e sea el m ét od o que em pleemos para su
conservación . A es te efecto podría venta josamen te
utilizar se los vapores del sulfuro de carbono , pero
como no en todas partes se tiene di sp onible este com
puesto , poc o hariumos con ado ptarlo, si el proce
dim iento no podia ser practicado por gran pa rte de
nues tros comprofesores; de aquí el que nos limi
temos ú m anifest ar que de todos los que hast a el
d ia se han se ña lado, 'solo el procedimiento de Mon
sieur Gobley, del cu ál despu és n os ocu pa remos
pu ede conducirnos tl es e fin r euniendo ú la vez con
dicion es prácticas.

(Se continuar á.)

•
Nota sobre la Piliganina, Alcaloide de una licopo

diácea originaria del Brasil, por M. Adrian

(Comunica da á la Ac ademia de Ciencias en la sesión del 7 de Junío .)

El P~'lifJall es un licopodio afín por sus . caracte
res botánicos del L . Se lago, de Europa; es proba
blemente la variedad conocida con el nombre de
L. Saussurus, común en el Brasil. Este lico podio
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Etctracto liqnído de kavakava en el tratamiento de la
blenorrag-ta.-H. C. Hegers .-(l'he .Medical R ecord,
1886, Mayo 8. )-Como resultado de sus observacion es
en 105 casos de blenorrag-Ia tra tados en los dos años
próximos pasados por m edio de l ex tracto liquido de
kava-kava (pimienta embriaga n te) á la dosis de 1 á 2
gramos en agua, ca da cu a tro ó cinco horas, el Dr. Ro
gel' dice que este m edicamento sustituye por completo
la ,copaiba y la cube ba, de cuyos in conv enientes ca rece ,
mejoranelo en laR miu; de los casos el ap et ito y la dig es
tión , si n producir en la dosis m en cionaela, el efecto que
le ha prop0l'cionado s u nombre especifico ele embria
gante. Rogers c~'ee que la kava-kava pesee una acción
ligeramente laxante, ci rc unstancia favo ra ble para su
llSO en la blenorragia, en la cual conviene ' evitar (ó re-
media r si ex is te) todo estrefiimien to. ' -

. Los pacientes toman el m edicamento sin repugnan
cia 'duran te semanas y m eses (n ueve semanas fué el

El salol ó sal icilato de feno ] acaba de ser propuesto
por el profesor de Venc k i par a reemplaza r a l salicilato
el e sos a á fin de evita r los in conveni entes el e este úl t imo.
Se p resenta bajo la forma ele un pol vo blan co, de olor
dé bil , insíp ido, in soluble en agua , poco sol uble en al
coh ol y ot ros disolventes. Se le administ ra á la dosis de
4 á 8 gramos por d íu. , cum a an tireum ático y antisépti
co . Se h a empleado con éxi to, segu n par ece, en la s afec
ciones reumáticas agud as y cró nicas, la urticaria, dia
betes catarros intestinales, fiebre tifoidea, cólera, par á
sitos intestinal -s, ca tarro de la vej iga, ozen n, otorrea y
otras . Se propo ne tarn bien para todos los casos en q ue
se emplea el íododoform o y el s ub limarlo corrosivo co
m o an tisépticos.

El Dr. J. N. Mackenzie, de Baltimnre ha publicado en
el Americas: Journal of Medica] Sciences una curiosa
observación de la forma especial de coriza producido
por las rosas, padecirnien to que los norte-a m éricanos
llaman Rose cold.

La enferma, de tr einta y dos años, padecía en May o
y Junio fu ertes ataques de coriza, producidos por la
sim p le vista de una rosa. Con el tratamiento empleado
por el Dr. Mackenzle obtuvo un éx ito com pleto, pero
deseando dem ostrar este autor qu e las rosas produc ían
sobre estas enfermas solo un efe cto reflejo, munil ó hacer
una rosa perfectamente imitada .

Cuando algun tiempo despues penetr ó la en ferma en
el gabinete del DI'. Mackenzi e, manifestó hallarse per
fectamen te, per o á la vista de l a rosa , pr epn rada de an
teman o, fué acome tl da de un violento ataq ue de cori zq.
Su sorp resa fué g ra nde al saber qu e se tratab a de una
rosa a rti ficia l. La en ferrnedad desa pareció por comple
to, pues en lo s uces ivo pudo no solo ver sino ha sta ol er
las rosas sin notar el menor síntom a de coriza.

NOTICIA S CI ENTÍFICAS,

En los periódicos italiano s el. Dr. Ferig-nani d.a cue,nta
de sus exp erimentos sobre el,piperonal ? a l(~ellldo pIpe ·
ronilico; producto de oxidación de la pl perJUa en pí'e-
sellcia d el á cido piperonílico. .

El resúmen de los est udiaR es el sigu ien te: Se presen
ta en forma de escamas blancas, de olor qu e recuerda al
de la vainilla, de sahor á melltn, de acción irritante, es
insoluble en el agua fria y soluble en la ca lien te en el
alcohol y en el éter . El mpj or modo de adminietrnción
eg á dó xis fl'aceionadas de 1 gramo a2 cada hora, de 
biendo repetirse tres 6 cuatro veces en pI transc urso del

/~J;'~})~:~~~\
,'''STA M>,",CO-FAUMAcnUTICA Dn moo'. ( ;;c ~~~;~4~- ::,\

se emplea p~r los o,édicos de aquél país; cierta ~. Es segura su ¡oo~:idad á altas y ~;~~¿;¡i~::;¡; ,1
cantidad ha Sido remitida al laboratorio de M. no- únicarnente prod~ce náuse~s, eructo.1y.:¡,s~qye.r~~dj.d~V. ·

J
•ardin-Bea umetz por el Dr;. ~./Ioncorvo ,. de Rio garg'anta de poca Importan~la. Sl~ acci \1 ' ~~.m4.~~ ...1?ro~..:;

. d ta y fugaz J obra como antitérmico , pero co;nYlélle ~t~L
Janeiro , El pnmer ensayo qUlmlco ,. practica ? rOl' ner presente la fugacidad de su acci ón, , . .¡ i ¡' \ '. /
el Dr. G. Bardct, jefe del laboratorio de terapeunca El piperonal es mas importante corno antrneptietr: A
del hospital de Cochin, le ha permitido rec~>nocer la doxis de 2 y 1/2por 100 desinfecta y conserva por un
en la planta la presen~Ia de.un producto ,re.smos?y tiempo indeterminado una mezcla de 5 gramos de san-
al mismo tiempo la existencia de un pnnClplO activo gre con 100 gramos de agua previamente bacterizada,
alcaló ideo, al cual MI'. Bardet ha dado el nombre Las dos propiedades indicadas y sn inocuidad, hacen
de pilig<.111illa. . . esperar que dicho producto, para la antisepcia interna,

Diez kilogramos de planta.se nos h a rer~lItld C? des- puede tener un grun porvenir en la práctica médica. -
pué s por lVI. Bardct para 'a isla r el alcaloide, obte- '1-*,
ni do p or él im pu ro . . Odontdlgíco alcanJorado.-En 100 gramos de éter

. Para ex t raer la piliganina se trata el piligán pul- s ulfú rico sedisuel ve en frío la mayor ca n ti dad posible
ver izado por el agua hirviendo . Se evapora ú con- de alcanfor y se a ñaden 2 ó 3 gotas de amoniaco, for-
s is t cncia de extracto blando y apura por alcohol mándese un ét er amoniacal alcanforado que se debe
concentrado. con servar en un frasco de cristal con tapón esmerilado.

La solución alcohólica se precipita por el acetato Sirve para cauterizar los dientes careados, á los cuales
de pl omo; filtra y adiciona una .Iechada de cal que se aplica por medi o de hilas, de algodón bien empapa-
prec ipita el exce so de pl on:lO; fIltrase, ~e nuev? ~ y ~~fo~~s~l líquido, con lo cual cesan inmediatamente los
la solución clara se neutrahza p or el ácido tartarico
añadido e n ligero exce so ; luego se filtra otra vez.
Despu és d e dest ilar el último producto , se tn~t~ el
res iduo p or el agua, que separa un poco de sesma;

_filt r ad a , y por último Re. trata por el carbonato de
sod io, y la mezcla s~ , agita con, cia.rafarmo.

Destilada la soluci ón clorofórmica, abandon a un
r esiduo en forma de posos de color amarillo os curo .
Se p urifica por disoluci ón en ácido clorhídrlco.j y
despu es d e reprec ip rtar p o.r el ca rbonato d e SodIO,
se aaita aún con cloroform o .

Abandonada es ta última so lución clorofórmica,
'dep osita p or evaporaci ón lenta la piliganina baj o
la forma d e una m asa blanda, ligeramente amarilla
y transparente, cu y o 010.1'. vi roso. recuerda el de la
pelletier ina . P osee r ea cc i ón alca linay emite va po
res blancos cuando se acerca un agitador humede
cido en ácido clorhídrico fumante .

La pi ligan ina es so lu ble en ~gua, alcohol, clo ro
formo, p oco soluble en . éte r. 1:-1 clorb ldEato , e.vapo
rada so bre ácido sulf úrico fo rma pequenos cr istales
microsc ópicos y es muy d el icu escente; da. las re ac
ciones sizuienres con los r eactivos ord inar ios de los

. o, .
álcalis orgal11cos: . . .

Fosfo-Illf)l ibda to de SOdl?,. p re c ipitado .b~anco
amarillento; ioduro de p ot asl.o ~odurado) precipitad o
pardo os curo; tanino, precipitado b.'a,nco; ioduro I

doble de mercurio )",de potasio, precipitado blanco
coazuloso m uy abandante; bicloruro de mercurio,
nad~l; ácido p ícrico, despues de algun tiempo, ~re
cipitado amarillo cristalino; bicloruro de platino,
no hay reacción . . .

Según los últ imos ensayos practicados en anm:a-
le s por M.. 0". Bardet ~n el la~?ratorIo del, h ospi tal
Cochin la plh aa11lna tiene accion ernerocatartica de

, o . id d dlas más claras y su tOXJCI a es gran e .

(Les Nouueaux R emedes .)
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término medio 'de la duración del tratamiento, siendo
' . él término .m ás corto de 27 días y el más largo de 13

semanas.) .
" A pesar de conocerse ya desde mu cho tiempo esta es
pecie de prim íen t a, (Gubler la estudió en 1871), su uso

·no se ha generalizado aún ; pero en vista de los resulta-
dos ''lue ha obtenido el conocide farmacólogo de Berlín,
Dr. L ewií:l ' en los animales, y publicado en Berl. klin.
TVosck ., .1 885, núm. 4, es' muy probable que ahora em
pezará el periodo de experimentación clínica para com
probar su acc ión local auestesiante y general calman te,
debida á una sus tancia resinosa, muy soluble ' en el
alcohol, 'pero mu y poco en agua á la que, sin embargo,
acaba por comu nica!' su olor especial; los alcaloides ó
sustancias cristalinas, kavai na y yangonína-son inertes.

*"" -
En el Congreso de la Sociedad francesa de Oftalmo

logía, el Sr. ' Hedard, manifestó que, las afecciones de
los ojos de origen dentario son numerosísimas y muy
variables: Al lado de las queratitis y de las irit is se ven
ambliopías que son imp osibles de atribui r aotra ca u.sa; 
dice que ha observado parálisis musculares que han SIdo
causa de estrabismo. En un caso la ext racc ión de un
diente enfermo ha sido el único remedio capaz de cu
rar un apará lisis riel músc ulo cili ar .

1>01' ú lti mo, las relaciones entre el glaucoma y los
, dolores neurálgicos dentarios son de tal modo íntimas ,

que podria m uy bien atribuirse el desa rrollo de la en
fermedad ocular á la alteración primitiva de una muela.

Inqertos depiel de r anas, por el Dr. D. AntonioMo
rales Pérez.-En un notable artíc ulo publicado en la
Revista },fddica de Sevilla, expone un caso de un a en
ferma de la cura de List er que red uce los objetos de
esta a los siguientes: 1: para reemplazar la gasa usa
papel sin cola (papel de fumar ó papel de filtro ) desin 
féc tado de antemano en la estufa a 110· y hecho anti
sept ico, empapándola en una soluci ón de ácido fénico, '
bór ico ó sublimado, etc. Se debe desecar lentamente;
2: láminas delgadas de fluta p ercha en vez del mackin
tosh; 3.o vendas de ca1tcllú poco g-ruesas, que bien de
sinfectadas pueden servir indefin idam ente.

Al aplicar esta cura se observan rigurosamen te, antes
y durante la operación, las reglas fijadas por Lister;
l ueg o se protege la herida traumática ú operatoria, por
medio de muc has hojas (por lo regular ocho) de papel
antiséptico; con el mismo papel recort ado ó am oldado
se puede n ha cer lechinos ó tapones; por cima del papel
se coloca la guta-percha laminada; por cima de ésta, si
se quiere, huata ; y el conjunto se sostiene con la venda
de ca uchú.
, Ninguna de estas piezas de curación es costosa y pe-
san poco. '

En una palabra este nuevo modo de curación parece
llamado á prestar servicios en la cirují a militar, en los
pequeños hospi tales, en el campo, etc.

CRÓNICA ¡

XLos periód icos pr ofesionales continuan ' ocupán
dose de los proyectos del Sr. Ministro de Fomen
to, que segun se dice son originales del Sr. Director
de Instrucción p üblica. De algunos de aquellos nos
ocupamos en los números anteriores de esta Re
vista, hoy esta en turno lo referente ú los tribunales
de oposición a cátedras. Tan vicioso es lo que se
proyecta , que pretendiendo corregir defectos en el
Reglamento vigente, se propone un procedimiento
por el que podrán resultar constituidos los tribuna
les en virtud de cualquiera intriga burocrática más
Ó menos h ábilmente urdida para favorecer al amigo .

Al parecer, estorban las pequeñas travas que exis
ten en el procedimiento vigente, para nombrar los
jueces por la superioridad .

Con las habilidades tan conocidas, la ciencia y la
justicia nada ganaran pero en cambio él de habitual
flexibilidad podrá hacer equilibrios y repartir mer
cedes por amor ú int ere ses particulares. X

•
Terminadas las oposiciones al cuerpo de Sanidad

de la Armada, entre los propuestos est a D. José
Sarnpietro, distinguido discipulo de nuestra facul
tad de Medicina.

L e felicit am os y esperamos que en el indicado
empleo contribu ir a al progreso de las ciencias.

•
'f. Segun sc .dicc, el Consejo Univers ita r io, en ses ión

algún tanto borrascosa, acordó no haber lugar a
forma r expediente a un catedrntico: como habia
propuest o ' ciert a autoridad académica . Pero á la
vez se dice 'que, dicho consejo, sin dar exacto
cumplimiento al art ículo 40 del reglamento de Uni
vers idades, t arnbien aconsejó, declarar in oportuna y
sin funda mento cierta protesta qu e hace m ás de un
me s hizo el aludido catedrá tico imputando infracci one s
del reglamento llevada s ú cabo por la autoridad
académica. .

Dicho acuerdo de la mayoria del con sejo se llama
sobre seer, pero no es falJo ni siquiera consejo fun
dad o ni definiti vo. P or lo ta nto, con ' tal proceder,
alguno queda al descubierto para el porvenir, y
naturalmente el interesado no puede admitir esa
clase de componenda , que ' el vu lgo llam a past el; y
si oficialmente resulta cierto lo que ante r iormente
indicamos, com o rumor, otros serán los caminos
que se seguirán hasta alcanzar justicia. X

•
Hemos recibido' el Boletin Clínico de Le rida,

órgano oficia l del «Co legio médico-quirú rgico »,
agradecemos su cortes sa ludo, de seándole prospe
ridades pú a cumplir su pro pós ito de contribuir al
progreso científico,

•
Un distinguido colega profesional, despues de decir

que están ultimados y completos los planes de en
seña nza, manifiesta que las reformas no pueden lle
barse á cabo, por este año, porque el desarrollo de
aquellas requieren dispendios mayores de los que
contaba el presupuesto vigente; y como no ha SIdo
aprobado el nuevo presupuesto, hay que confornar
nos con la condición de proyecto en que quedaran
tales planes. '

N o nos estraña este final de tanta promesa hecha
en puerta de elecciones generales; por hoy no hay
necesidad de alucinar a electores y nada se pierde
con no cumplir lo prometido y mucho menos siendo
asuntos que ha todos interesa.

Volverán los proyectos cuando hayan de pedir
algo ú los electores; entonces se darán decretos uno
por hora, y más si hay que arreglar listas electora-

.les á gusto de un elegible. X .
:I'ipoflmfía de Zacal'ias Rodl'ifl1tez.
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SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚ RGICA,

MÉDICOS SALTEAD ORÉS.

Siempre hemos oido deci r , que la más alta mi
sión del hombre, de spues de la de ministro de la
r eligión , es la _del médic o; que la medicina es un
arte sublime , puest o que .los deberes que impone
entran en las leye s m ás santa s de la religión y de
la filosofía, en una pa labra qu e', la med icina es , un
sa cerdocio y un a magistratura . Y con este concepto ,
natural es decir qu e, el médico tiene deberes que
cumplir con sigo mismo, con sus enfermos . con la
ciencia y co n la soc iedad . _

Lo cu al quiere decir, que el médico merece ho
nores, pero" es preciso que se haga acreedor á ello s,
ó co mo dicen los dernocratas tiene derechos pero
tarnbien deberes . .

P ara todos los m édico s los derech os, honórificos
y m at eri ales, son indiscutibles ;' ni aun el estudiante
permite qu e se dude de lo . mucho que merece el
médico, pero acerca de los deberes ha y mucho que
hablar; deci mo s mal, siglos hace que se habla y no
obstante tanto decir, no se entienden ó no se quie
r en ente nde r por to dos los que ejercen tan sublime
sacerdocio . L os de rechos no se discuten , n» se in
t erpretan, son tan claros que casi son artículos de
fé, pero los deberes se consideran tan elásticos, de
t ant os colores, tan variables , que muchos ajustan
sus acto s á la interpretación que por conveniencia
les dá n .

A ncho campo se.presenta parD continuar tratando
de los deberes del médico y de la m anera como se
cumplen , pero no pretendamos escribir númeroso s
vol úmene s, m odestamente tan solo queremos hacer
consideraciones, en breve, artícu lo acerca de la falt a
de cumplim iento, de un. deber, que con frecuencia
se obse rva en la clase médica, y que no es con la
ciencia , ni con.la .sociedad, ni con los enfermos ,
ni consigo mismo, de. un modo concreto, sino con
el compañero. r .

El distinguido escritor, 01'. Pulido , despué s de
. pintar admirablemente la triste situa ción de nuestra

clase médica, termina, «[Dios mi o! ¿porque nos tie
nes tan desamparadosi ».Pero nosotros, al observar
el proceder de tantos médicos, al apreciar que el
sace~doc~o tan . decantado es. para muchos sim )?,le
apan cncra y :slem pre ne gocio, exclamamos, ¡DIQs

- mio! ¿cuando .mandar ás nuevo J esús que arroje '<1
los mercaderes del templo de Esculapio?

Efectivamente, la situación desastrosa, actual , de
la clase médica , en gr~n parte, es debida al . poco
respeto, á la casi ninguna consideración que el com
pañero guarda al compañero .

Al deseo ó necesidad de apo rtar recursos, para
las atenciones diarias de la vida, para atender al
lujo, para ofuscar al pú blico con apariencias, se
piensa constantemente en desacreditar al compa
ñero .

Al objeto , muchos recur ren á d iscutir la compe
tencia del compañero, no sol o en esa form a hipó
crita y traid ora de la conve rs ación privada, sino
ut ilizando criminalmente la publicidad , por medio
de la p rensa, esperando aparecer, sobre salir ante

- la opinión pública. .
La ambición ó el hambre, todavia obliga á mas in

famias; á tomar por asalto á los clientes de otros, á
veces contra la voluntad del paciente . Quién visita

. 'á enfermos que otro compañero asiste con anteriori
dad , procurando que no tcnga con oci miento de ello
el profesor primero; cr eando una competencia que no
pu ede men os de perjudicar á la ciencia, al cliente y
á la clase. Quién , co ncurrente ú una consulta, ydes
pues de manifest ar conformidad de criterio con los
compañero s, {I espaldas de estos, dice á la familia opi
nión .contraria, prometiendo lo que de seguro no pue
de ó no sabe .cum plir . Quien , sabedor de qu e hay una
operación qu irú rgica indicad a y que determinado
profesor ha de pr ácticar gozando de la ab soluta con
fianza del paciente ó pacienta, intriga con la fami
lia , amigos ó re laciona dos, ha sta alcanzar, aunque
con repugn ancia del paciente , llegar á practicarla.
Infinitos so n los procedimientos util izados para con
seguir clientes, quitándolos á los co mpañeros, y tan
con ocidos so n, que no hay necesidad de recordarlos.
De seg ur o que - cada un o de nu estros lect ores" re-

. cu erda multitud de hechos parecidos. Y siendo-tantos

. los que se suceden, 'es ind udable que pueda decirse
que dentro de la clase hay MÉDICO S SALT EADORES,

ve rdad eros criminales que toman lo 'de otros, y si
la justicia no alcanza ú castigar, por honra de la clase ,

. y propio bienestar .obliga á perseguir si deseamos .
merecer consideración' y respeto so cial. .
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T anto desacierto, tanta falta de dignidad en el
ejercicio de la profesión, hace vacila r al -cliente, y

- sin fé, frecüente rnente elije al int ruso, guiado por
la apariencia y el reclamo; y en este revuelto mar
de las pasiones movidas por el inter es, la ciencia es
oropel y el servicio un artificio.

De aquí, que la mayoria que componen la clase,
un idos, deben pe rseguir á los médicos salteadores,
prime ra plaga que ha caido á merodear en ' los es
tado s de la ciencia de curar.

•
MODO SENCILLO

DE EVITAR LOS PRINCIPA LE S IN CON VENIENTFS

DE LA COCAIN A EN LAS OPE RADIONES bE - CATARAT AS

pOI' el Dr. Carreras-Arago, _

Cuántos hemos tenido ocasion de emplear la co
caina en las operaciones de cataratas, hemos podido
convercern os de sus numerosas ventajas, así , pOI'
evitar la sensación dolorosa de las pin zas al , sujetar
el OJ O, como la producida por el corte de la córnea;
de mane: a que el paciente , libre de las principales
incomodi dad es, no contrae los pá rpados ni los mús
culos del ojo, la incisión de la córnea se hace con
mayor libertad , pudiendo materialmente dibujarse;

.se evitan las hernias del iris, y hasta en muchas
ocasiones se im piden salidas de vítreo que, sin el
anestésico local hubieran sido inevitables. Por estos
mot ivos, cada día somos má s partidarios de la anes
t esia con la cocaina en las operacion es de catarata,
sobre t odo, practicando -únicamente queratotomías
por el método clásico, con las ligeras modificacio
nes que acostum bra mos.

Pero por más que reconozcamos los beneficios
q ue proporciona al acto operatorio, no hemos de
desconocer que en ciertos casos ofrece asimismo
algunos inconvenientes y por más que entre ellos
haya-algu na exageración, no dejan de ser ciertas las
observacione s de Keysser, Galezowki, Santos Fer
nandez, Bunge, Pf1üger, Chevallerau, etc ., con
s ignando vari os casos en los cuales el empleo de
la cocaina ha ocasionado en la córnea, enturbia
mientos, abscesos y retardos en la cicatrización, di- '
ficultades en la expulsión del , cristalino por dismi
nución del tono ocular y falta de contracción de las
fibras de los músculos intrínsecos y extrínsecos del
o jo, ctc ., etc. Con todo consideramos de tanta uti
lidad el empleo del anestés ico local , que hemos es
ludiado la mane ra de poder evitar los pocos incon-

· venien te s qu e se le encuentran y convencidos de
haberlo logrado en gran parte cbmo nos lo ha en
señado la experiencia, vamos a indicar el método

-que solemos seg uir en nuestras clínicas para la apli
· ca ción de la cocaína en las operaciones de las ca
, tararas.
, Al principio del empleo de la cocaina nos valía-
· m os de soluc iones al 5 por ' 100, é instilábamos en
el ojo cuatro -ó cinco gotas, diez minutos antes de
la operación; á los cinco minutos volvíamos á ins-

- t ilar otras cuatro -Ó cinco gotas, y cuando se iniciaba
la dilat ación"pupilar principiábamos á operar insti
.lando otra vez algunas gotas; preciso es convenir
en que habíamos notado en algún operador,difi
cultad en la cicatrización de la herida y hasta en' un

. caso algún enturbiamiento en la córnea. -De , no
emplear tanta cantidad decocaina resultaba, ó que
la pup ila permanecía contraída durante la operación

dificultando la discísión de la cáp sula, ó bien "que
con una sola instalación de cocaina si teníamos que
pasar 15 minutos para que se hubiese dilatado la
pupila, se perdía la acción anestésica de la córnea,
y la operación se hacía algo sensible . Convencidos
de que cuanto menos cocaina se inst ila má s difícil
es que su acción se haga profunda y ' duradera, hoy,
acostumbramos (1 instilar uno ó dos días antes de la
operación unas gotas de una solu ción de sulfato.n..e utro
de atropina á la dosis de 1 por Goo.con.locual logramos
que la pupila se conserve algo dilatad a en el acto ope
torario; debiendo adver tirse qu e en aquellos ojo s, en
los cuales la catarata va acompañada de síntomas
glaucomatosos, prescindim os completament e de la
Instilación de la atro pina . Obtenida de este modo
la dilatación pupilar, no deseamos má s efecto dela
cocaina que el anestésico de la con juntiva y c órnea
en el act o de prac ticar la querato tomía, y pa ra este
obj eto no s basta la inst ilación de cinc o go tas de
una solución del cloridrato de cocaina al 4 po r roo,
pudiendo á los cinco minutos principiar la op era
ción , y, como pasado el primer tiempo , los .dern ás
no son dolorosos, hemos logrado todos los efectos
deseados del anestésico evitando gran parte de , sus
inconvenientes. ' "

Este modo de ob rar, haci endo que la acción sea
. más fugaz, nos ha evit ado gran número de los ac
cidentes posteriores y, sea casual, lo que no cree
mos, ó sea efecto de las precauciones tomadas,
desde qu e somos tan parcos en el uso del anest ésico,
no se nos han reperi.ío las dificultades en la Cicatri
zación de la córnea. ni los en turbiamientos ..de la
misma que, aunque r.. ramente , habíamos visto an tes.

Con todo, la acción isqu érnica de la cocaina no
puede negarse , y como puede decirse , por haber
trascurrido ya algunos minu to s más, qm: se halla
en completo apogeo en los tiempos segundo y, ter
cero de la operación, ó sea en el acto de dis lacerar
la cápsula y de dar salida al cris talíno; á pe sar ,de
su empleo en la forma indicada, en alguno s casos,
una vez practicada la sección de la córnea, el humor
acuoso ha tardado en reproducirse y hemos visto á
la córnea ap lastarse completamente formando ' una
verdadera conc avidad, en lugar de un a superficie
convexa, de modo que por su cara intern a estaba
tocando el mismo cri stalino, dificultando el poder
practicar la discisión de la cápsula, v asimismo la
expulsíón de la catarata. Como este "inconveniente
se nos había ya presentado en alguna operación sin .
anestesia y para vencerlo nos ba sta el colocar en
situación baja la cabeza del paciente , acudimos á
este medio, y las varias veces que hemos apelado á
él, nos ha proporcionado tan óptimos resultados,
que han bastado pocos minutos para ver 'recuperada
la cámara anterior, restableciéndose la convexidad ...
de la, 'tórnea y l?ermitiendo seguir los tiempos 2;0 y", ;
3.o ,de~. operacIón sin grandes clificultades. Por es te , " ¡,

motivo" creemos conveniente el consignarlo y -,no
, dudamos que apelando á él, se evitarán muchas

complicaciones ' serias, y no tenclrá que interrum
pirse la operación por espacio de media hora ó más,
como le sucedió á un compañero que se nos que
jaba de la acción de la cocaina en las -operaciones
de catarata, por las dificultades que ofrecía al res-
tablecimiento del humor acuoso. " ..

No pretendemos ' teorizar acerca el modo como
un simple cambio de composición puede influ ir en
modificar el modo de ser de la cámara anterior,
tratándose de casos en ' los cuales la cocaína puede
haber obrado disminuyendo la circulación y con

.ello la secreción del humor acuoso, si bien la con
dición hidrostática del aumento de- presión en la
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posición declive (por la mayor alt ura de la coluna
san gu ínea que gravita sobre los vasos de los proce
sos ciliares) se realiza siempre, estén ó no sujetos
los vasos ala acción constrictiva de la cocaina. De todas
maneras.corno el hecho es cierto y positivo,y es de gran
interés durante el acto operator io, hem os qu erido
con signarlo por si puede ser de alguna ut ilidad á los
que se encuent ren en casos an álogos . Ad emás, siendo
la dificultad en rehacer la cámara anter ior una de las
contra- ind icaciones pa ra 'la aplicación de la cocaina
en ' las operaciones de cataratas, el poder contra
r restarlo con un medio m uy sen cillo , no dej a de
tener su importancia, pues permit irá continuar con
el .ernpleo del anestésico local, que jan grandes be
neficios está repor tando. P or otra pa rte , empleando
Ia .cocaina en cor ta cantidad, sin buscar más efecto
que el anestésico sobre la con jun tiva y córnea, se
obtienen todas las ventajas y se evitan la mayor
l'.arte de los inconven ient es indic ado s ya.

; ' r , (Revista 'de Ciencias m édicas.)

•
DEL HIERRO EN EL ORGANISMO.

"N o hace mucho decíam os qu e, para la existencia
de la vida es necesar ia una con stitución especial de
iamateria, que se llama organización; en compro
bación, de muchos sólidos y Ilíqu idos podríamos
ocuparnos, que eje rcen acciones recíprocas unos so
bre otros necesarios para caracterizar la vida . De
te-ndremos nu estra atención, en un o de los princi
p ales ajentes, de los que tie ne el admirable edificio

• qu e llam am os organismo humano; nos ocuparemos
de uno de esos elemento s normales que constante
mente está asimilando v desasimilando, tomándolo de
dela naturaleza orgánica é inorgá nica: Del hierro,
que en estados y en distintas combinac iones se ha
ná en los te rrenos, en las aguas y en los vejeta les.
Con agua regia dis uelta cualquier clase de t ierra ,
alguna s gotas del sulfo-cianuro potá sico, nos señala
con -coloración roja, la exis tencia del hierro. Re
conocid a igu:llI?~!1te su existencia en el Organismo
h umano su m ision es muy Importante, hasta el
punto que languidece y sucumbe al llegar á carecer
de .ese elemento. A esta necesidad responden los

FolIetinda la Revis!aMédic()-Farmacéuticade Araaón.

'} GOMPONENDAS BURDAS.
(RECUERDO! DE ANTAÑO. )

Algo había de contarte, lector, que te
entretuviera, y puesto á llenar tal tarea '
nada mejor encuentro que narrar - por
boca de un maestro de cierta escuela que
lo hubo en una ciudad, no hace mucho
tiempo - un estraño episodio que puede
servir de enseñanza provechosa y de con-:
sejopara presentes y futuros. ' ' ..

Díscurría yo acerca de la autoridad y '
su prestig io impresionado por lafrase de
un escritor qne dice: laautoridad se»«:

"l,Q'f'~
,~ " ... -,-.....,

< --~• .# -"'. '~) , -...-:",

, ' ,': , ' ,.f.,//.'\
abundantes criaderos que de est e metal/epcié~6ii'f. ~ ( :'; "\
las ent rañas de nuestro planeta, los ml ániia,re's:.y l .;." :>, , ~,

fuentes mine.n~les .que lo copducen y las tie:r,~á~, ' E~,',~/' :~: ~ l,.
das que suminist r ándoselo a las vej et al f/p asil.n 1e: , \', ~~ L
est?s á los animales qu e en su sangre y sus':m úscü:.:l,' ',." ''1 . j,
los mayo~mente lo contie nen . Vej etales .Y\ ~tilimd,;,)tes, ¡ ;';. " " , \ " :' l'
son también los que al hombre, por la Qh~hr?q6n" ' ':';,'</ '"
se lo sunurnst ran y~ que no teng~ pa r te con~¿fe ra~ ' . ?/
ble en esto las partículas que de hierro deben am¡;.... - "
trar las aguas conducidas por tubos y cañerías de
este metal, ó la misma preparac ión de los alimen-
tos en nu estras modernas baterías de cocina.

Pero as i como hoy los usos industriales del hie-
, rro son tan importantes que puede medirse por el

consumo ó empleo mayor ó menor en cada nación.
Su mayor grado de cultura y de adelanto, así den
tro del organismo supone tambien en una mayor
cantidad de hier ro, mas actividad, más riqueza, más
vida. Con el hierro, se enriquece la sangre del or- .
ganismo y de positándo se en los glóbulos crec en en
número y los hace aptos para que cargánd se de vl
vificante oxígeno, sean en circulación constante los
que lleven hasta la t ram a más ínt ima de nuestros
órganos la fuerza y la vida. Mas de dos gramos y
me?io, d icen los químicos .que contiene la sangre y
es indudable que de los seis elementos que cornpo
nen los glóbulos san guíneos, la parte más integran
te, la hemoglobulina lo es porque en ella está 'el
hierro. Y es indudable qu e si la sangre se oxigena,
es deci r , si re spiramos y vivimos, es por qu e la he
moglobulina cont rae como esposa virgen V fiel esos
sagrados vínculos con el oxígeno del ai re y en el
momento en que esos vínculos se aflojan ó cede á
las seducciones de la perfidi a y estrecha entre sus
brazos otros gases distintos del oxígeno, la re spira-

.ción se inte rrumpe y la axfisia sobrevien e y en po s
de .ella la m uerte. No s marchitamos sin hierro, co-
mo nos axfisiamos sin oxígeno. P or la presencia del
hie rro en la sangre se aumenta el número de los
glóbulos ro jos . y cuanto s más glóbulos oxigenados
llegan á las pa rtes elementales del organismo, ma-
yor número de oxidaciónes y combustiones quími-
cas han de verificarse. A cada una de estas com
bustiones, acompaña siempre una producción dada....
de calor, y correlativamente , si las combustiones
aumentan, tambien se acrecienta el calor. Sabemos
por las doctrinas modernas de la físi ca que el calor .

-i-

de pO'i' culpa de Zas auto'i'i dades, cuando.
he te aqui que vino á mi conocimiento esa
anunciada historia de tiempo no muy
viejo. que comprende escenas que tal
como las presento proceden de . materia- .
les veridicos sacados de acreditados y re
frendados escritos; por lo que va aqu í re~ ,

ferida y que ha de darnos luego en que
pensar.

«Erase que era nna escuela que mono
polizaba la enseñanza, allá en su tiempo"
(y const e que habla ahora mi croni sta), ,
cuya escuela tenia por jefe y señor de sus
designios, á un tal maestro que aunque
pudo haber sido docto entre los doctos y
como tal se suponía, no fue ciertamente
respetado entre los respetables, y andaba
algo escaso de prestigio entre los que por
ley ásu férula se sometian .
. Lo que no se tiene ha de buscarse; y el '

gran maestro había de buscar sino res
peto, favor al menos entre sus ' súbditos• .,
y lo.buscó, . ',::

.M~s como noseencuentraaquelloqlle es "
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se t rasform a en fuerza y que el calor y fuerza son'
de ,t al medo correlativos qu e tienen su equivalente.
- Es el: hierro , por tanto, dentro, del organismo , lo
mismo -que es fuera de este ; un ajente de los mas
indispensables para la vida . R ep re senta par a la in
du stria biológica ta nto ó má s qu e para la indust ria
fabril. L a gran fábrica del organismo necesita en sus
talleres de esas pequefiasruedas de hierro alas cua
les llamarnos glóbulos sa ng uíneos y que la' fuerz a
suprema de la vida sa be pon er en movimiento yac
tividad.

Suprir el hierro de nuestro planeta y las naciones
qued arán po r la falta de sus m ejores armas inde
fensas é in ermes; falta rá n al comercio los galván icos
hilos del telégr afo y los rails de sus ferro-carriles:
carecerá la industria de sus máquinas y hast a la ag ri
Cultura de la rej a del arado con que abri r los nece
sarios surcos en los cua les las sem illas benéficas de
ben ser depositadas.
, Su primir el hierro de nuest ro organismo y la

sangre se empobrecerá por falta de glóbulos; sin
estos no pod rá cargarse 'de ox ígeno, la resp iración
será débil, lenta la circulació n, escaso el calor vi ta l,
dé biles las fuerzas y el indivídu o arrast rará pesada
y pen osamen ie una exist encia marchita y m inada
por la anemia . ' ,

R econozcamos, por la tanto , la ide ntidad qu e hay
entre las leyes físicas y las sociales, ent re el horn- :
bre y la sociedad, en tre lo vida y la naturalez a.

1". ARPAL.

L& ;

'SECCIÓN FARMACÉUTICA.
< ,

CONSERVACI ON DEL CORNEZUELO DE CENTENO

(CONCLI ;Ú ÓN. ),

-? '" E l enranciam iento de la 'matcri~ ' g r:asa.-.
Por los aná lisis practicados con el"cornezuelo sabe- ,
mas posée hasta un 25 por IQO de aceite; ' en vis ta
de ' uria tan re spe ta ble cantidad de m ater ia grasa,
fácilmente se co m prende, tiene que est ar necesa
riam ente sujeto , cual sucede con var ios ' otros ma
t ériales farmacológic os, á expe ri me ntar un principio

-3--
o . .. ~

preciso sin reciprocas complacencias, hu
bo de tener el superior, necesidad de no
pocos sometimientos á los inferiores, otor
glmdoles l;I1luello que era de su agrado. "
y así lo hizo, ' e

Llegó u na vez el caso de que deseara
'0J:.!? súbdito favorecer á un su sirviente,

y parar-41entar al estudiante y proteger .. ',
su instrucción , pidió y obtuvo de su jefe , ,
que al neófito'üe~ ciencia se le regala
ran alg unos .•. pre~iQs ¡Que cosa más j ús-:
taoque tal pretensión! " '

El' protector y dos inferior'es fu er ón au- ,
torizados para consumar el obsequio,y . :
pon er a salvo las formas legales. " ," ,

Pero no terminó ah í eso de las conce- '
sienes. 'Un jefe tan dado á finezas y con
tentamierítos debia mucho al fav or y ,
an álogas peticiones -se hicieron 'y nuevas"
concesiones se preparaba á .há cer ~ ' ' " '

Bntonée s.ty á tiempo aÚI1 de evitar el
mal , 'cierto súbdit o que amaba múcho la
disciplina de aquella escuela , y deseaba
ver en Ta autoridad propio,a scendiénte¡ ,

de enranciamiento, suscepti ble al ménos de modifi 
car sus virtudes m edicinales, ya que no le imprima
otras nuevas. En nuestra humilde opinión, circuns
tancia es ést a que reclam a por parte del fa rrnac éu- '
t ico un a detenida atención " pue s hast a hoy nadie ha
dicho que ést a alt eración , unida á la ~ntidad que
pueda contener de Trimetñriamina, de sarrollada ft
bene ficio del principio de fermentaci ón.vexperimen
tado por un a lenta desec ación , no pu eda atribuirse
a estas dos causas unidas, algunos de los fatales re 
su ltados que ha producido e 1 cornezuelo en más de
una oca sión , y merced á los que la generalidad de
lC!s tócólogos le miran con respeto y sólo se deciden
á propinarlo en un caso extremo, no falta ndo aún
en 'esa ocas ión, quien prefiera recurrir á otros me
dios' ántes qu e usárl o. Mi éntr as la química analítica
y la observ ación clínica vienen á despe jar ésta in- •
cógnita , no dudam os en aco nsejar á nu estro s com
profesores la ,renovación an ua l del cornezuelo y, '
mejor todavía, como m én os disp endioso y más
práctico que empleen el procedimiento de Mr. Go
bley (como ya recomendam os en el estudio ántes
cit ad o) por ser el único de cuantos con éste objeto
se han indicad o, que sea cap az de sa t isfacer el fin
qu e nos prop onernos conseguir, porque cumplida
m ente coloca á este material fuera de las causas de
alt eración ya citadas. , , . ' ' .

G obl ey prop one tomar el cornezue lo del año, so- "
meterlo á una escrupulosa elección, no dejando.rn ás
que los !JTa ~lOs que esten duros, enteros y sanos; " ,
enjugarlos con un lie 'l'zo y colocarlos en una estufa ,
caliente á un a ternpe.: itura de 5Qo á 60°, por espa
d o . de tres Ó cuat ro horas; di stribuy éndolos des
pues en frasquitos de 30 gl'amos de ca bida , perfec
tamente secos y cali entes en la mism a estufa que
el cornezuelo. Dos m odificacione s se nos ocurren
que consid eramos necesari as porque contribuyen á'
asegurar el éxito que con este procedimiento ha de ,

, obtenerse, y son: primera, qu e en vez de limitarse '
i á enjugar los granos, cuando exteriormente posean ' '

alguna humedad , se froten estos ,UnO .1 Un O con un
lienzo y en especial en laendidura longitudinal que ,' ,
poséen en un a ,de sus caras, porque ,en est e sit io es '
á donde el tin éido de qu e hemos habl ad o, . coloca sus
gérmenes; y segunda; mantenerel .cornezuelo en la

1 estufa hasta ql,le ' se o bs erve que no pierde ele su ,,
pe so, sin que Iaternporatura esceda de 60°, á fin de '

- 4 - , ; , •

no prestigios agenos, intentó acabar con 
aquella torcida interpretación -dé la}us
ticia, pasto de malas lenguas, base de
murmuraciones vergonzosas, y ruinosa
para el centro de inst rucción en cuya
empresa tenia parte. , , ", 1

Rec1arhó el, inferior ante CI Gobernadori .
del distrito por 'los fueros J e la legalidad,
y sucedió lo corriente en antaño cuando
el caciquismo imperaba, que se pospusie
regl amentos-y disciplina, á la salvación
de aquél jefe, que había incurrido en
falta, porqu e era evidente que los hechos
punibles exístian . . " 'r '

Para entender en el'asunto, re uniéron se
el'Gob érnador y los afiliados al favor, con ·
la Inspiración. de los parientes de fuera, '
propusierón .un '.l?'refllo, como si fuera 
negociable la justicia; 'pero el que habla .
intentado 'su defensa .no era aseguible á "
componendas tales. , ' " - , '

Ello fuá 'que. aquél j efe de -la ~~,c_uel,a . :

conte, t,p.,l,1;l- ,áq,usaei(m , t j:)rgh:érsapdq'J os
heclios y.pidíend ócastigo.para el súbdito
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teri ér un a complet a seguridad de q uc. la desecación
se ha term inado . '

Como se ve, es te procedimiento satisface todas
las circ uns ta ncias que son l~eCeSaf1as ; por. la escru~
pulosa elección á qu e s~....s,uJ eta , no s cerclOr~mos SI
es recient e ó si esta ' aven ad o, como sucede con el
q ue se recolecta en malas condiciones; frotándolo
con un lienzo, se le priva de la humedad exterior,
los gérm enes y el polvo q ue pueda cont~ner, por su '
exposición en la es tufa se conSIgne al mismo tiempo
que su desecación, la destrucci ón de los gérm enes
que hubieran podido quedar y por últ im o guar
dá ndo los en pequeñas porcion es en fr ascos se cos y
calientes evitamos la acción del aire y por lo tanto
el cnrancia mi cnto de la materia grasa; en una
palabra á un ' co rnezuelo . .co nservad o , por este
medio, ha y derecho' á exig irle cuantas VIrtudes te
ra pé uticas"la ciencia le at r ibuye.

Dicho esto y t~nien~o .. e,n cuent~ .el ep ígrafe qiie
encabeza estas .lineas, parece debi éramos . dar por '
t erminad o nuestro obj eto ; pero' penetrados de l in 
teres qu e encierra est e asunto, ,hem os dad? a nue~

t ras observaciones a lguna mayor este,nslOn,... cual. '
se ncillame nte las expo nerno s á la con sideraci ón de .. '
nu estros lectores. ' . . < '

, "E n la primera par te 'del procedimiento de A1oJ,z- .
sieur Wz'ggers pa~a obterrervla ergot:lJla q~e lleva
su nombre prescrib e se lixivie con et er el corne- '
zu~lo finaJ'; ente pulverizad o, .con el fin de ~?,t;'a~r
lá m at eria grasa que contiene y. algo de sustan~ra

cérea, resu ltando como residuo .u n polvo sobre el
cual se ha d icho 'por MI'. Perrer, que se conservaba
sin ' alteración; en cuanto al aceite resultante de la
evaporaci ón del éter, en un principio se le atribuye
ron todas las vir tudes tóxicas del cornezue lo, opi
nión que más tarde ha sido" negada en absoluto, si
bie n ign oramos las razones en que MI'. Pitat, en I 857,
se fu ndaría para asegurar que era completam ente
iner te .

, Sent ados estos ligeros antecedentes y guiados por ,
nuestro buen deseo de simplificar en cuanto es po- :
s ible ' el despacho de medicamentos, sin perder d~

vista ni por un m omento las virtudes á estos seña
ladás , sino má s bien atendiéndolas preferentemente
nos decidimos por ver si conseguiamos conservar el '
cornez uelo sin alteración, ten iendolo dispuesto para
el desp acho en l~ I2.1isma ~o~ina en ,q~e_es p..r:.:.~ sc r ito ,

-5-
que por salir á la defensa de la justicia
era reb elde.

¡Oh procedimiento legal! De tal manera
se hacia á uno mi smo juez y parte del
debate. Y por aquello pasó el gobernador
y mayor agradecido de aq uel la sociedad
de agradecimientos rnútuos.

Por la manifestación del jefe, tratabase
de amedrentar al súbdito rebelde, pero
las esperanzas fal lar ón. No había acep
tado proposiciones; menos cedería á las
am enazas. La j ust icia estaba de su parte,
la opinión le apoyaba y aquellos reveren-
dos mayores le temían . .

Pasó, despues de esto, larg o t iempo,
más del regular y preciso y tras de in
formaciones, cartas y otras form ulas, y
con la mayoría de los afiliados al favor ,
dió su fallo el gobernador del distrito, y
como gran dómine dijó : «Ni uno ni ot1'O
tenían 1'azón.» Ni la imputación tenia
fu ndamento, ni habia lugar al castigo
solicitado por el sub-jefe favorito.

¡Oh contradicción flagrante! ¡bSino ha-

133:" -::'~c::", _

. _ ,f;~~~}¡"(>;>\

evitando ~~í un~ buen~ parte de lo~ c~idadl~;:~lis :sli' :;.~,;:\;~,: -\
conserva~IOn eXIg~, aSI c~mo la pé rdida cl~ ;:~ie~p.é? -,.t~<" " '. ',:~ \
y molestia que lleva con sigo SU pulverizadióñ ~n :erl -, '. h ,::~ ,t
momento. en que se pide. Desde luego ldi'fi1¿s: lJ:x,:=;';: ;'¡ ~ ;~., I
preferencia al sulf'ur o de carbono, en vez~d'e'l éier~ ' :' . : ,; : : ; 0,1; ;

por ser .en él m.ás ir:s~lublc la erlfo.tina,. co\.'titLina.'¡ ~;: : ;{. · ' . '~;" '. l
:f los ácidos esf'acelinico y ergot.11l1CO, etc.~ ~é :'rsl;~ ': , ¡:..;y:/
ña lados hasta hoy en su compleja composIclé1'l.'l 'El ~ "'-.~ ",/
procedimiento emplead o con sis tió , en reducir á'p~~,.....-';<,
vo fino el cornezuelo elegido y de secado, co locarlo ' .
en un fr~sco ~e boca ancha y tapon esmerilado con ,
un a cantidad Igual en peso de sulfuro ' de carbono ;
dejándolo en maceración por 'espacio de cinco ó se i~
dias en sitio fres~o; ' desp,u es se ' p ro cedió á, separar
con la mayor rapidez posible el sulfur o de 'car bono

- filtrándolo á t raves de una bo lita de algodo n cardado
y prensando el residuo , inmediatamente; el sulfuro
se destiló dejándonos CO.I;lO residuo el aceite; .y ' la
torta resultante de la aCCIOn de la prensa se des me
nuzó y co locó entre' papeles á la acción de l aire para
hacer desaparecer el olor propio del sulfuro ..

E l aceite obtenido tiene los siguientes caracteres ,
-De consistencia, siru posa, aspecto parduzoo visto
en Ill:asa y ~ojo transparente por reflexión co n ol or
propIO persistente y de sagradable, sin acci ón sensi-,
blc sobre el papel azul de tornasol, no, se colorea
por.l~ , fU,china',No sabem os ,l~as ta ahora -queIa ~om- ' ~
p osIcIOninmediata de este acerte, haya SIdo estuchada .
pero como resultado de los en sayo s que con el he
mos practicado , utilizando la acción del ácido.nítrico
y nitrato mercurioso en .disolución ácida, t enemos
que considerarlo entre los rancesibles ó 110 secantes .

Caracteres del poluo d e ,cor netitefo res ultan te. r

Color (blanquecino, m oreno cinéreo, olor propio,
d ébil, no desagradable ; sabor amiláceo, in sípido : Su .
conservación no exige más cuidados, que .colocarlc
en ft:a~co de tapon esmerilad o y -este á su vez e11')
un SitIO seco. ' ,

Ahora bien deseosos de comprob ar si ,en este es
tad? poseía Ias virtt;des mediciJ;lales 'que al po lvo
reciente mente obtenido se le atribuyen, lo .m anifes- ,
tamos asi á -varios d istinguidos comprofesores, en- '
tre los q ue debemos citar h <;JY. los r~speta~les norn- .
bres de los Dres . ' D . FranCISco Criado y Aguilar, «
D. Juan E. Ir ánzo , Catedrát ico deesra -Facultnd dc ,
Medicina y D. Ildefonso Oría Médico de este Hos- .
pital Provincial, tributándq,les en este sjtioun sín->
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bía razón pura la qu eja, porq ué-no vino )
el castigo? ¿Si la queja era j usta porq ue
no at é.ndeJ'la? " . '

Esto. no lo contes taron 'los áfili'ádos :al
fa,!or 'pero' e llos solos podían" uclararlo :
cumplidamente: ' . . ' ' " '

Cou ta l arreg'lo, y aún de otras 'miíne-;
ras peores ,Io .l la rnar ón los ' maliciosos, .
quedóIa.autotidadve] prestigio yIa.j us-
t íciano n!al sino peor paradas. r-

-El .rebelde, súbdito .. protestó unte mas '
superiores esferas, pero a llí, por en tonces,
tambien imperaba el' favor y. eran .. los
m ísmos' Intereses los que habí a que aten-':
del'; al fin y al cabo cuma si se tratará de .,
una misma dinas tia. ' .
: No hay que decir que el fina l de tal

comedia ru é trá gico para la dustioia.v <Ó,

Hasta aquí el cronista. , .. ..
Claro ,esta que ta les sucesos 'escandali-' '

zar ón é intrOd ujeron el d,esorden en aque
lla escuela, cayendo por tierra las apa
rie nciae de j ustIcia y rectitud de aquél ó

.~
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cero_ - i;e '~ 'lJ e rdo de gra titu d pues al prest arse á en sa- ' 1
yarlo eh di ferente s ocasiones en un espacio de dos I

' afios .pr óxima mentc, no solo nos han d ispens ado un
.favor qu e' estáb am os d istantes de m erecer sino q ue
con sus obs er vaciones han contribuido á escl ar ece r

-u u. punto de verdadera importanc ia para la clase .
Debidamente auto .izados diremos que de las obser
vaciones clín icas practicadas hast a ahora resulta , que
administrado á las m isma s dosis que el cornezuelo
ord inario , ha pro ducido const an temente los efectos
fisiol ógicos y terapéut icos qu e se de sea ban, lo mis
m o en casos de inercia de la mat riz, qu e en alg unas
o tras afecciones ute rinas, sin que en ning una oca
sión se haya observado efecto alguno tóxico.

Con vencido s de que po seía sus virtud es medici
n ales, pro cedi mo s á preparar con él la ergotina de
Bonjcam para ver si por este m edio con seguíamos
se probara que sus virtudes r esultaban modificadas.
E l Dr. Iranzo fu é qu ien se encargó de hacer por sí
esta observación , y el mism o nosman¡fe~tó despues
que hab ía qued ado plename nte complacido de sus
re sultados.

R espec to á la ergotina obtenida , d iremos que no
nos dejó nada qu e desear com o tal prep arad o F ar
mac éut ico; re su ltán donos en la prop orción exact a
de 120 gramo s por kilo. ,

En cuan to al aceite, sentimos tener quedecir, que
no se ha podi do e nsayar hasta hoy, por las muy
competent es personalidade s cuya intervenci ón ha
biamos solicitado, pe ro sin perjuicio de dar en su
d ia cuenta á nuestros lectores de las ob servaciones
q ue se practiquen, no tenernos inconveniente en
m anifestar, siq uie ra esté disco rde nu estra ide a con
la rot unda aserción de MI'. P itat , que el aceite de
cornezuelo de centeno lejos de ser inerte, tiene ne
cesariamente que estar dotado de vir tudes medici
na/es (si es que estas no son tóxicas) ; y para decir
esto nos fun damos: primero , en que por regla ge
ne ral, los aceites poseen algunas de las VIrtudes
p ropias de los cue rpos de donde proceden , por las
su stancias accidentales que pueden tener en disolu
ción, aunque so lo sea en pequeñas cantidades; y se
gundo, en qu e el aceite de l corn ezuelo obtenido p_or
este medio pos ée, quizá en su tot alidad el princi
p io deler éreo de ese mat erial (circu nstancia que por .
s í so la lo escep túa) y no pod emos menos de du dar
mucho que á falta de otras con side raciones de ma-
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aquellos que ni en una ni en otra para-
r ón 'mientes. .

-Ogañ o no pasan las cosas como antaño;
si ocurrieran, calcúl ese el triste resultado
de la falta de regimen disciplinario para
la enseñanza. Y esto no acontece más que
faltando la autoridad á su deber y can
tando una rectitud que los hechos des
mienten. Con tal proceder la intriga rei
na, la enseñanza es imposible y las res
pectabilidades de los venerables son tan
Tanas como las pompas de jabono

.Pero todo esto no ha de ocurrir hoy. el
prestigio del principio de autoridad, tan
querido en el día, no permite legalizar
tal es regalos. Esto, al menos,es de opinar,
síse piensa óptimamente.

Pues de no ser asi, á los que no son
jefes con j usticia y prestig io verdadero,
los llamarla el vulgo... como no -debía
llamarlos, para que no apareciera el

ROJO DE VERGOÑA.

)'01' importan cia no fuera ésta ba st a nte á imprimir- "
le propiedades. .

Re asu mien do, d ire mos que la p reparación del cor
nezuelo de centeno in alterable ofrece para el far
macéut ico y para el médico, ventajas que no p ueden
desco nocerse y ,en su vista no dudamos que cuando
nuest ros comprofesores se pe netren de su útilidad,
no han de op onerse obstáculos para q ue en tera
péutica ocupe el lugar que le pe rtenece y por lo
tant o que est a llam ado á fig urar en toda oficina de '
farmacia.

R tcARDo J. G ÚRRIZ.

- ------- .....~----

LA VERNINA

p or Schulse I Bosshard,

La uer nina es un a m ateria nitrogenada crist ali-:
zable que puede extaerse de divers as plantas, Vicia '
satiua , Medicago satiua, Ptnus silvestris, erc., y
del cornezuelo de centeno. P ara ob te ne rla se apura
se apura n por el agua caliente las plantas jóvenes
previamiente co ntund idas, y precipita el liqu ido por '
un exceso de plomo; se separa el p recipitado y pone 
en e! líquido nitrato mercúrico . Se recoge el nuevo '
precipitado so bre un filtro y lav a con ag ua fria , se
le di luye después en dic ho líquido y descompone
por un a corriente de hidrógeno sulfurado. El líq uido. 
después de separarl e del sulfuro de mercurio, es
neutralizado po r amoniaco , luego concentrado al "
baño maria hasta re ducirle á un pequeño volumen .
Durante la evaporación se sostiene la neu tralidad
del mismo con la adición de algunas gotas de amo
niaco . El extracto fri a deposita una sustancia amorfa,
de aspecto de jal ea, y al m ismo tiempo cristales de
as paragina . La sustancia amorfa se la deja di vid ir
en la masa líq uida por simple agitación y recoge
sobre un filtro y lava con agua fria ó alcohol di-
luido. ' "

Prensada la materia entre papeles, es blanca ó
agrisada. Mediante lociones en alcohol diluido se
llega á separarla de los cristales de asparagina. Si
se la dis-'!ely'e_en _agua hirviendo y filtra la sol ución
caliente, dej a depositar cr ista les por enfriamiento.
Dos cri stalizacion es en dich o disolvente la dan ba jo
la forma de masa de un a blancura brillante. Purifi
cada as} completamente, la vernina r etinee un poco
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La composición de las tan no mb radas p íldoras
Suizas, segun el per iód ico alcrnan T harn s Ze itumg,
es la siguiente :

Aloes. . " ,'
Extrac to de coloquintidas.
Genciana en po lvo.
Agua .

para hacer 100 píldoras.

Nuevo hemostático.-Se recomienda el siguiente:
cloroformo, 2 ,00 gramos; agua de sti lada, 100,00 .

E ste líquido tiene so bre las demás hem ostát icos las
siguientes venta jas: I.a, ob ra con rapidez verdade
ramente prodigiosa; z.", no t iene sabor desagrada
ble ; 3.a , no produce acción narcótica; 4. a

, está al
alcance de to dos y puede prepararse en el momen
to ; 5.a, no presenta inconveniente alguno en su ,uso
y no necesitael médico vigilar su empleo; 6.a, es
muy económico. ' ," , .

El pe rcloru ro de hierro, el agu a P ag liari, el alum
bre y todos los demás medios hem ostát icos presen
tan el incon veniente de formar grumos sanguíneos
mo lestos. El agua clorofo rmizada hace cesar la he
m orragia de pronto por la constricción de los vasos,
aunque sean de cierta magnitud. '

(Semanar io f armacéutico.)

'lO

" ..
El/f obia heterodoxa .-Plant a indíge na dd Bra

sil.- Se usa el zum o qu e se supone tien e acción des
componente 'sobre las afecciones cancerosas ¡re
cientes!- Su 'acción es esc ar ótica en alto grado.
Se aplica haciendo em brocacion es con: un ,pincel.-
P ara nosotros de ilusioro porven ir. ' ' , '

*... ...

El iodol en las afecciones oculares.-EI Dr. Ca
rreras Arag ó (Revista de ciencias médicas, Marzo,
86) , emplea el iodol como sustitutivo del iodofor
mo en las afecciones oculares con gra n resultado.
Bajo tres formas lo ha ,experimentado; en polvo, en
pomada ( 1 o 2 por 100) , Y en solución alcohólica
glicerinosa (1 iodol, 16 alcohol y 34 glicerina). . :

Prefiere el, polvo en general y en ciertas afeCCIO
ne s de los párpados la pomada .

HEYJSTA MEmCO-FARMACEOT>CA DE ACAGON. /.í~~:~~~\
,--- -J;~~ ' ;~..~xL,~ -~;- '\

p~,:usa de tres dias. En la t,arde d~l terce r] d¡.it ::~9'¡": ~~.;J '~ ::: .¡,
rruenzo de una segunda s~ne de diez dOSI.S'~{lSP~~~\ ' :: j ;. : ' r
seg~mda pausa, y en seguida te r~er.3; ser re .dé .dl~z ~, ~. ;; i-' .•: 1/
dO~ IS. Co n es ta desaparece or~mar~ament l:a}os:,_~>c , . \, ' ./
ferina. ?\Iuy rar~l vez es nccesan a una c L1 ar t~~e1.'J~. , rl\. ~ , .//
Adenias re comienda el aut or la permanencla porQ_. ' ~,/

lon gad a en ai re fresco y puro, nada de calefacCión~~'-·~
y evit ar los alimentos secos y desm enuzables. L a
acció n de la quinina, adm inistrada en esta forma,
se manifestará en cualquier estadio de la to s ferina .
Sauc rhcring p retende haber alcanzado mejorías en
casos de vein tiocho accesos de tos po r d ia, d isrni-

,nuyendo por ser ies, en la pr imera á veinte, en la
segunda {l catorce y en la tercera á una . A causa de
la re pugna ncia contra la quinina, recomienda el
auto r la administración en chocolate . ' Cree Sauer-
heringquc la quinina es eficaz en la coquelucheco-
m o antibacr ét ico v narcótico. L a forma de admi-
nistración ind icada es la m ejor segun el. autor. En
vista de que otros autores no han obtenido tan
buenos efec tos de la ad ministración dela qu in ina

'en la to s fer ina, ensayos ulte riores deben, segun
Schwe chten , decidir si lo esencial es d icha for ma
de administ ra ción.

MEDIOAMENTOS NUEVOS Y FÓRMULAS.

, ,*... ...
Segun Saue rhering, l a to s fer ina es curable en

corto tiempo .por la ad mi ni strnció n de la quinina de
la siguiente m anera:
Niños en la lactancia. • 0,04 á 0,07 gramos por dosis.

de ,2 años.. ... 0,07 á 0,10
- - 3 Y 4 uñas. " • 0,10 á 0,15
- - 5 Y 6 uñas. . 0,15 á 0,20
- - 7 Y 8 años . . . 0,20 á 0,25

_A,ªEl~~s .. " " .,..~ . . . . 0,5
Sauerhering prescribe cada. vez diez dosis en pol

vo y hace tomar un a tres veces al dia, comenzando
por la tarde . Despues de terminadas las diez dosis ,

' de g!-1anina y da indicios de cuer pos aná logos á la
xannna.

, L a vern ina puede sepa rarse de la asparagin a por
c ristalizaciones fraccionadas en agua, por ser más
difícilmente sol uble qu e ésta ; es posible también
.sepa rarlas por el nitrat o de plat a, qu e prec ipita la
verrnina y no la verifica con la asparag ina . P or otra

·parte , la com binación de la ve rnm a con dicho ni
trato es soluble en amoniaco, en ta nto que los

' cuerpos análogos á la xantina no lo son .
· Cu ando pura, la vernina es poco soluble en agua
·fria , más en la hir viendo, insoluble en alcohol . Vis
' tos al microscopio, los cr istales que se depositan de
su solución acuosa caliente se presentan bajo la for-

-m a de largos p ri sm as sueltos . '
L a sepa ración de los m ismos de la solución hir

viendo es tan ráfida, que en algunos minutos el u
qu ido adquiere .e :aspect o de magma crist alina. Tra
tada la solución acuosa' por el ni trato de plata; de
te rmina la producción de una especie .de jalea. El
'nit rato mercúrico da pr ecip itado blanco en copos;
el subaceta to deplomo no la precipita . Se ha obte
nido una combinación de ver ninu y ácido picrico;
se disuc lve-facilmente en el amo niaco, ácido nítrico

'y clorhídrico diluidos; si se evap ora su solución en
'nit rico, deja una mancha a marilla qu e por el con
tacto del amoniaco pasa á rojo in te nso .

Se halla la vernina en las ha bas ti ernas, alfalfa y
co tiledo nes de la calabaza; el procedimiento de ex
tracción de estas -plantas es el anterior ; el corne
zuelo de cen teno suminis tra más de un gramo por
kil ógra mo, según los m ism os.

L a com posición elementa l de la vernina está de
-acuerdo con la fórmula ClsH20Nsüg. Entre los pro
du ctos de la reacción del ácido clorhídrico en ca
.liente sobre la vernina, se ha reconocido la guanina.
(Zeístcltrift für Pltysíoloflísche Chemie, t. X, pág. 80.)

· El Pichi (Fabiana im bricata) arbusto qu e crece
en Chile, Perú etc. , se halla en el comercio consti
tuido po r el tallo, ra mas y ra mitos con sus hojas.
- De com posición muy compleja, contiene un alea
.loide espec ial; un principio ne utro, algunas sustan
cias fluorescentes, un aceite volatil y una resina
amarga.- Se consid era eficaz en las enfe rmedades
del aparato urinario y del hígado. -Es un podero
so diure tico.-En Rio Janeiro se us a contra la ic
ter icia, la hidropesía cuando es debida á una insu
ficienci a de secreción biliar.i--En Ch ile se obtienen
grandes 'resultado s para cura r la enfermedad de los
ganados llamada P irigu ina, que parece se r idéntica
con los hidatados de l hígado .-Se administra en

, con ocimient.o, y principalmente en extracto fluid o
á la d óxis de 4 á G cucharadas al dia en agua fria ó
caliente.

..
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(Jour n, de Med, de Paris i¡

E n las efermedades que lo ha emplead o han sido
. en blef'aritis cil ia res, queratitis 1JaSCUI~I'es cO,n e~\:u

•i ados de la cór nea, abscesos de la corll e~ e hipo-
piott . . . . .

..- E n los estados inflam atorios ag udos y en los irrt
. ta ti vos m uy int en sos, está contraindicad o es te re

medio .

E l DI~ . Richardson formula una solución en éte r
a bso luto , cu yo p unto de ebu llición es el de 350, el

. cual satura de tan ino á baja la temper atu ra , y trata
·segu id a me nte es ta so lució n por el call ad ión . E ste
líquido pasa con faci l i d~¡d ú través del tubo de ~n

·pulverizador. sin obstrui r le , produce un a anestesia
loc al muy eficaz y pos ee olor agradable.

· Cuando se d ir ige la pulverización sobre una su 
-e-perfi cie hem orrágica , los primer os .efect os ~on de
refrigeración , es dec ir, la condensaci ón y palidez de
los tejidos: si fluye la sa ngre, se coag~la , y cu ando
los teji dos se relajan, la sang re que dejan correr pe
ne t ra en las mallas del co águlo como en ul~a espon
ja, deteniéndose rápidamente la hemorragia .

S u acc ió n p uede re suI~lirs.e. á .estos t ~'es puntos:
1.0 Efectos de consmcccion producidos por el

fr ia sob re los vasos sa nguí neos
2 . o Acción es típ tica de la solución so bre la fi-

:.br ina y la albúm ina de la san gre . , .
3 .0 Distribución ext remad amente tenue del lIqUI-

do sobre toda la su perficie hemorrágica . I

Se puede aplicar el éter estíptico so bre la . ~uper
ficie hemorrágica que 'queda por la ext racci ón de
una muela , so bre las ulceraci ones sanguino lentas de l
cáncer uterin o, y sobre los hemorroides que fluyen
sangre .

.'" ..
P or el Dr. Montimer-Granv ille se prepara el t~u

ro-colat o de sosa apurando por el alcohol la bilis
desecada del bu ey y precip it ando ~l tauro-colato
po r el éte r. Se deja evaporar éste, la sa l se se para
con lent itud bajo la forma de un cuerpo es peso que
se adh iere á las paredes del vaso . Se decanta el ét er
que queda y deseca el residuo' ú baja temperatura.

El sa bor 'del tauro-colato de sosa es desde luego
múy amargo; después produce sensación de que
m adura en la garganta .

Se ad ministra en píldo ras de 15 centígramos, que
co nviene recubrir de kcrati na para impedir que se
di suelva en el es tó mago .

'Según el a uto r afirma, ha ob te nido con eluso ~el

tauro-colat o de sosa bu en os efectos contra la dIS
pepsia y ob esidad de origen gotoso.

(Journ de Med .)

*... ...

, Un hecho más en f'auor de los enemas de sangre .
-Dice el doctor Guticrrez , en El Dictamen, que
el 13 de F ebrero último practicó la extirpación có
nica del cu ello del útero por el procedimiento de
Hégar, en una mujer mal nutrida y muy depaupe

.rada, que tenía una p rolongación hipertrófica de la
.porción supravagina l del cu ell o del útero.

Al d uo dé cimo dia de la opera ción, la enferma se
enfría v es invadida de un a fiebre catarral muy in
tensa, "fiebre catarral que se hace adinámica, y .que
presenta en ú ltimo término localizaciones en el pul
mon, que hacen t em er e l desarrollo de un proceso

:caseoso. El tra tamiento empleado mejora los fcn ó-

men os locales, pero la fiebre vespertina, los sudo;
re s parci ale s, la in ap et encia, la p ost ración y la ane-
m ia , persisten. . .

Entonces em pieza el Dr. Gutierrez a emplear los
en emas de sa ng re, y lo q ue en un mes no había
con semíido el ace ite de hígado de bacaloa , los hi
pofosfitos y cua ntos medicamentos :se aconsejan en
ta les cas os, lo consiguieron ' en pocos dias los ene
mas de sangre, pues á los tres de emplearlos, ya
se ib an coloreando la piel y las mucosas, se reani
maba el sem bla nte . las fiebres ves pertinas eran me
nos acentua das y á los ocho dias , la enferma son

.reía , contestab a so n más p rontitud y fijez a á las
preguntas que se le dirigían , y el apeti to renacía.

. Diez y ocho corderos se han sa crificado , y la en-
ferma n o to se ni tiene fiebre , se levanta y pasea , .

"está an imada y de buen col or, rie y habla.
L os efectos de la abso rc ión, dice el Sr. Gutierrez ,

"ha sido muy palpables , y ob liga n á recomendar el
m edi o. . .

P or nu estra parte , no pod em os men os de com
placernos al ver corrob orad os los efectos de un
medio, de cuya eficacia est amos convencidos , por
persona tan ilust rad a como el Sr. G ut ierrcz, que
le ha p uesto en práctica á instancias del Sr . Be
rrueco , que ha visto en nuestra clínica Ios Tnncgu
blcs efectos que de él se obt ienen .

..

CRÓN ICA ,

Como en E spaña:
-En la Baj a Austria se acaba de tomar una re

solución por la cu al se obliga á los padres ú dar
pa rt~ de to do ca~o .de enfermedad infecciosa (~óle
.ra , tifus" fiebre tifoidea , VIru ela, escarlatina, ~~fte

r ia disentería, sarampión , coqueluche, varicela,
eri~ipela y fiebre p ue r peral. ) E I .pr!mer ge lin<uente
ha SIdo u n padre, que ten ía dos hi jos con VIruela:
fu é condenado á diez dias de prisión, u no de ellos
'u dieta , y otro en un cal abozo . Un médico que
só lo les vió una vez antes de la 'er upción, ha sido
-r eprendido p or ne gl igente.

•
Se no s ha denunciado un hecho algun tanto es

candaloso , ocurrido en el pueblo de Villafranca del
H uer va. En carta que conserbamos , se dice que ,
«el Secretario del municipio , D . .Francisco Navarro ,
no sat isfecho con ser secretario, se ha h echo por
si y ante si, Médico y F armacéutico , hace nad a
menos que un año.. Y n o so lo est o , . si no que ha
dicho , que ha bria Médico en Villafranca cu ando el
quisiera y quién quisiera. Y á proposito se dice que,
se presentaron tres solic itude s, pe ro co mo á él no
le conven ia , no las .manifest ó al Ayuntamiento, y
dijó que no había ninguna .»

Hasta aquí el que firm a la carta.
Si lo denunciado es cierto , las Autoridad es de

ben entender en el asun to , tomando las medidas
oportunas para proceder inmediatamente en contra
'del autor de tamaño abuso , imponiendo el castigo
correspondie nte.

Por human idad, no es posible sufrir la infame
tirania de los m onopolizad o res sin . con ciencia y de -
lincuentes infractores de la ley. -

l.'ipogmfia de Zacarias Rodri(Juez;.

.~
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SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚRGICA,

Médicos especialistas.

La ete rna ley del progreso ha hecho que la cien-
ocia y el ar te, re sulten en el di a consti tu idas de in
m en so caudal de co no cimiento s, tan gran de , 'que
un ho mbre so lo no pued e en su corta vida poseerlos
con aq uella perfección qu e recla ma la huma nidad.
De aquí la d istrib ució n del t ra bajo; y en la cienci a
de curar, m ucho más, pues siendo tan grande su
progreso, han sido prec isa s las espec ia lidades .

E l mé dico que se dedi ca al est udi o y curación de
cierto gé nero de enferm eda des, es no m brado esp e

-cialista . Pero ' si parti cul ar mente dir ige tod a su
-at c nc i ón á conocer u n apa ra to en estado fisio lógico
y patológico para curar con más acie rto; no por

-cso ha de olvidar que en el organismo nad a hay
aislado , que no es po sib le ad mitir los distr it os or
gánic os independientes , y que para el d iagn óst ico y
el tratam iento, hay que t ener sie m pre presente que
no es posible romper con la unid ad orgánica sin
grave de t r imento de la terapéut ica rac ional y prác
tica .

Es muy cierto qu e, las esp ecialidades seña lan la
exub eran cia de progreso en la ciencia, pe ro como

-en E spa ña todos la mentamos el caminar siem pre
..detr ás de los ad elantos, co mo nos sen ti mos angus
.t iados por la pobreza cieritífica eh que vivimos:
aprend iendo de m emoria las ciencias médica s; limi
.t ándonos en. las clínicas á una supe rficia l é insufi
-c ien te observación; carecien do de lab oratorios don 
de el maestro pueda enseña r y el d iscípulo recoger
·su instrucción de la mi sma na t uraleza, etc.-ante
tan ab so luta penuria en la manera de dar los co --:
noc im ientos m édicos elementale s, lógico es decir
co n el Dr. Ariza: ¿cóm o es posible qu e de las au-

las sa lga n individuos co n la p reparació n necesaria,
con aficiones, al ménos para el cu lt ivo de las espe
cialidades, que so n el fruto sazona do de la labor
cient ífica?

y sin em ba rgo, la mayoría de los que se titulan
es pe cia listas, se p resentan como tales inm ediat a
m ente ó á poc o que ha n adqu ir ido el t ítulo profe
siona l. Y es to sucede en nuestra nación , que no
obstan te tanta va riedad de leyes y reglamentos en
la instrucci ón , no obstante se r catedrá ti cos los se
n ad ores u nive rsitarios, tod aví a no se han organizado
en las F acultades de Me dic ina la cnscíianza de las
espe cia lidad es. .

P or lo tanto es lógico pregu ntar, ¿si en los ce n
tros docentes no se enscfian las es pecialida des, qué
so n los que se ti tulan es pe cialistas?

La biografía de la m ayoría de los que se anun
cian ó se anunciaro n como especialistas permite con
te st ar con acierto .

De los dedi cad os á la oc ulística , espe cia lida d m ás
nombrad a y que m ayor n úmero de ind ivíduos su
ma , conocem os m ulti tud de dat os. R ecord a remos
algunos casos . Desde luego no nos referimos á los
q ue despu és ele p oscé r el títu lo profesiona l, h icie 
ron es t udi os, por largo ti e mp o, en la clínica part icu
lar de alg un acreditado es pecialis ta; esta cla se so n la
min oría , en cambio son m uchos los que se ofrecen
al p úblico sin conocim ientos bastantes y sin prác
t ica alg una . Es fr ecu en te sabe r , que un m al estu
diante, q ue por ben ignidad es ccsiva , alcanzó el t í
tulo profesional , al d ia sigu iente de ser m édico
anuncia al púb lico los serv icios en dic ha es pecial i
dad , cuand o es cas i seguro que ni el catedrát ico de
patolog lo le explic ó las enfer me dades del aparato
d e la visión ; como.c-sp or escasez de ti empo y ma
la distribuci ón de la m at eria cien t ífica, - su cecle,
casi siem pre en nuestras cscue as . De var ios se sa
be, qu e cansado s de se r médicos r urales , m édicos
de pa ·t ;·:b , :: ~ prese ntan en la ciu dad, m :1S Ó ménos
próxim a, an unciánd ose como espec ialistas, sin ha ber
ten id o ot ra fuen te de conocimiento, que la lectu
ra de algun libro, algun compendio, que como en
u n catecismo a pa rece la especia lidad reducida á
p reguntas y con t est aciones . O tros, desp ues de asis
t ir un m es, do s ó tres m ese s á la vis ita de pobres
en la casa de a lgun nombrad o especialista , qu e por
'escep ci ón los admitió, despues de ver pra ct icar una
operació n de cat arata , otra de pupila ar tificial" y
t rat ar alguna oftalmía aguda, m ás la lectura del
tratado de ' \Veker, ya se consideran fuertes , y a
'd icen que conócen el aparato de la visión, en es-
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t ádode sa lud y de enfer meda d y ponen ante el pú
blicoel tarjet ón titulándose oculistas y , sin em bargo

t, · ~s posible que no conozcan ni aun lo referente al
'oftalmoscopio, que tan necesario es para el diag

': ' nóstico.
'" De .la esp ecialidad de las vías urinarias tambien ,

'. hay en tod as partes, quienes por la lectura de obras
.: más o m én os clásicas, afirman ante el públ ico po-

. seér los. conocimientos prácticos necesari os. Al
.gunos, ·'al par ecer av isa dos, qu e no co nsiguieron
aporrar clientes como médicos simp les , simulan, ó
ha cen, algun viaje, alg una exc ursión á alg una, po
blación impo rta nte por muy corto ti empo, do nde
paseando su in ut ilid ad por los hosp itales ó por los
sitios de recreo, pasan el tie mpo, y al regresar á su
ha bit ual residenc ia ó al presentar se, con mejor

_ acuerdo, en alguna pob lación que no los conocen,
ofrecen curar las enfermedades de las vías urina
r ias, que so n tan difíciles, que tan exte nsos y pre
cisos conocimientos comprenden y qu e tantas veces
exijen practic ar operaciones de alta cirugía, com o
diria el Dr. R ub io. Esta clase de esp eciali st as, tan
rápida mente instruidos, no son verda d, por m ás
que lo afirmen los in teresados en .r~petidos anuncios
fijos en todas par t es, hasta en srtios de olor des-
agradable. .

Tales t ipos no es posible negar , y es que
en nu est ra nación dicho s cono cimientos n i se ense
ñan 'con la separación y exten sión de bida, ni exis
te n muchas person alidades, qu e siendo verdaderos

.especialistas, pueda n instruir privadamente .
De la oto logia, laringología , de de rmatología ,

t ambien hay lugar á dudar de m uchos que se dicen
esp ecialistas. H ay quien no vé en la piel m ás que
m anifestacion es del herpet ismo, y aunque lée en
los libros que son m uy numerosas las enfermedades
de la pi el, y di versas las caus as , siempre aconseja
una misma fór m ula, por ejemplo, alg una pomada con
precipitado blan co y calomelanos, que cuida explotar
co m o pan acea, puesto qu e sin dar al mundo científico
la fórmula como debie ra, la aco nse ja hasta para el epi
t elioma. De laring ología sab emos, quién ti t ulá ndose
emi nen te especi alista .po r simple iluminación de la por
ción bu cal de la faringe, diagn óstico de ¡neurit is aguda
de l pn eumogá strico izquierdo! lo que era simple la
r ingitis aguda cat arral. Y sin embar go, con ' re pe ti
do s an uncios, con frecue nt es reclamos, t ales tip os,
consiguen qu e el público los nombre como especia
listas, y como tales los bu sca para empar en tar como
primos, con esa clase de profesores.

De los dedicados á cura r las enfer meda des . de la
muj er , pueden formar se re gim ientos de especialis
tas. L as mu jeres son tan impresionab les qu e acre
d itan, á ve ces, á individuos sin conocimien to s y
hasta sin educaci ón . Asi se explica que para algu
nos qu e son nombrados como espe cialist as en d ich as
enferrn c:d"dcs, roda 'a patología queda reduci da á
úlceras y cán ceres de la m atriz. ¡P ob re m ujer que
padecie ndo licero catar ro del cue llo uter ino , se de
ja reconocer por esa clase de tipos, siem pre resulta
padecer 1" consavida úlcera, y siempre la cau teriza
ción con el nit rat o de plata fundid o, es la te rapéut i
ca qu e .emplean hast a para el cáncer! E sa clase de
esp ecir.Est2.s p rometen m uch o, ofrecen la curación ,

.aunque sea m arta el proceso, la cu estión es el ne 
gocio, y este exijo sumar visitas.

De la especialidad , q ue an te el público se no m
bra , enferm edad es sec retas, que diremos, cu ando
hast a los barberos pret en den curar , cuando á ellos
acuden mas enfermos qu e ú los que pos écn el tí tulo
de médicos ! E l ab andon o no puede ser mayor, los
desaciertos infinitos; puesto q ue por el afan de ad-

quirir, á veces, algunos perros metálicos, las nuli
dades anuncian conocer la especialidad, de · suyo
tan difícil y que no obstante lo mucho que se cono
ce todavía aparece oscurecida por multitud de hi
pótesis. La prueba de la existencia de los malos es
pecialistas en sífilis y venéreo, está en la multitud
.de desgraciados que vemos próximos á la muerte
o arras trando una vida lánguida y triste por evi
dentes de saciertos de los primeros llamados á cu
rarlos . Y es qu e esta es pecialida d, como el patear,
es en muchas ciudades, donde hay plét ora de mé
dicos, un rec urso para gan ar se la vid a .

T od avía reco rda mos qu e alg unos médicos, ha
ciendo caso o m iso de la unidad orgá nica, se titulan
especialistas en las enfermedades nerviosas, esp e
cialistas «en el corazón y pulmones y por simpat ía
de la larinje » etc.,-con lo qu é se exa je ra la distribu- "
ción del trabajo, puesto qu e tales especialidades com
prenden padecímie ntas cuyo con ocim iento hay que es
tudiar con igual exte nsión que las re stantes enferme
dades intern as, para merecer el título de m édico .

N o obs ta nte lo indicado, hay qu e conceder que
hay en E spañ a verdaderos especialist as, no puede
negarse ilustración y practica á los Dr es. Cervera,
T oro , Olavid e y algunos otros; per o es indudable
que hay muchos que lo que ofre cen es pura apa
riencia, y al ti tularse esp ecialistas no hacen m ás que
qu e procurarse un m odus vivendi.

Tales tipos, con frecuencia viaje ros incansables ,
que con anuncios variad os y repetidos ofrecen sus
servicios, alguna vez en gañan á los médicos honra
dos, y por eso hay 'l ue con ocerlos siempre. E fecti
va me nte, es frec ue nte que entre los client es qu e lla
m an á profesores que no se t it ulan es pecialistas,
algunos se presentan con padecimien tos en apa ra
tos ú órgan os qu e estudian . con más extensión los
especialistas, y no sintiéndose el m édico honrad o
con los con ocimi en tos necesarios , acons eja llamar
á un especialista; y en est e caso alguna vez, designa
á los que se titulan como tales por re petidos anun
cios, alguna vez propon en á esos esp ecialist as far
sas , y los desaciertos q ue pronto los dan a conocer,
perjudican al cliente y es causa de sinsabores para
el incauto profesor.

Para distinguir, á los esp ecialistas verda d de los
falsificados hay que apelar a su bio gra fí a, hay que
averiguar si se han perfeccionado en el extranjero,
donde hay clínicas de especi alid ad es , hay que saber
si por esfuerzo individual han hecho estudios espe
ciales, y en ambos cas os hay que exij irles larga ob
servación y esperiencia propia, sin olvi da r que ta
les con ocimient os «son el fruto sazonado de 1a labor
científica» cuya adquisic ión exije completos co noci
mientos de tod as las ciencias mé dicas.

A los qu e fuero n malos estudian tes y son pésimo s
méd icos, a los que no han he cho observa ciones, n i
t ienen experiencia p ropia n i <1 gena , á los que cada
año varian de especialid ad, á los erran tes como es
pecialistas qu e al fijarse en una localidad pronto
asist en á to da cla se de enfe rmedade s, á esos tinos,
siempre int rigantes, qu e con rep et idos anuncios,
pret enden pasar como especialistas, pronto son co
nocidos, los infin itos frscasos los dan á conocer ,
son médicos neg ocian tes de distritos orgánicos,
falto s de concien cia , ante cuya adyección , los
ve rdade ro s apóstoles de la caridad que no tran sigen
con lo que daña el prestigio de la profesión nacio
nal , han de desenmascarar, si quere mo s exclamar
con el espíritu re bosando de gozo : ¡aún hay digni
dad profesional!
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Curación de las heridas bajo los coágulos
de sangre.

,
En el décimoquinto Cong~~so de la so ciedad a!e

mana de cirujía , y en la sesl~n del lO de Abril ul
t imo, el Sr. Schede , hizo la Importante comunica
ción siguiente:

S abemos que la sanare coagulada es cal?az de.or
ganizarse , y Watson Chey~e refiere que SI se h iere
un coágulo á lo s poco~ dia s de h~berse formado
un a herida, Se produce una hemorragia y Wolkman.n
ha visto que un coágulo de sangre puede prevenIr
la necrosis de un hueso desnudo. , . '

E st a propiedad de organizarse el coágulo rá pida
mente no se ha utilizado todavía para la curacI?n
de las heridas, y so bre todo para la a~ltop.lastla;

por el contrario, se . cree que la sangre impide la
curación de las hendas, porque es capaz de des- .
componerse rápidamente, y á eso se de be el de
sazüe y las curas compresivas .

Yo he empezado á obrar de otro modo, conser
vando cuidados.amente los coágulos , en las. superfi
cies de las hendas, yeso se debe a las sigUIentes
obse rvaciones:

Un di a para enderezar un pié zam bo, corté to 
das las partes blandas hasta llegar á los huesos,
las cubrí con el protectivo y coloqué ~n, vendaje
enyesado . A las do~ ó t re s semanas qu~te el ven
daje : no sólo la henda es~aba cer~ada , SInO que ~os

tendones co rtados se hablan re unido, y su s funcio
ne s eran no rmales.

O tra vez raspé un a ,gran caverna, s!tuada e~ el
cuello y la cabeza del fémur de un a mujer de veinte

• años. Al terminar la ope ración, de jé que la caverna
se llenase de sang re, la cubrí con el protectívo y
puse un apósito o.elusivo de gasa d,: sublim ado .. A
los diez y siete dias la caverna hab ío desaparecido
y la herida es ta ba curada . . .

Cont inuando estos experunel)tos, he obten:do
siem pre el mismo re su lt ad o, se t ra te ' de pequenas
'o grandes pérdidas de sus tancia ósea . TOl!lO la pre7
caución de hacer en la sutura de la henda una o
d os pequeñas lagunas, á fin de que la saI?-gre en
exceso pueda salir, y adem as cubro la h~~'lda con
protectivo, para que no haya evaporaclOn , y .!a
sa nare llene la henda hasta los bordes; el desague
se ~uprime; so bre el protectivo se aplicaun ap.ó.síto
antiséptico, y es de abs~l,u ta neces~dad It:-mo;' lhzar
la extrem idad. L a curaci ón se con sigue S111 fistula ,
y ann 'los casos m ás graves, se cura I}- con rapidez, y
las extrernidadesconservan sus funciones. He ~1echo

r esecciones operando as í) y el ~e sultado ,h a Sido el
mi sm o, y con nÍngu~1 ~tro m edio se ob~lene tanto
éxito en el restablecim iento de las funciones de la
po rción re secada. Hay que re n unciar á la sutura de
los hu esos, y para que éstos con serven bu ena po
sic ión me sirvo de férulas de cauchuc, que, sum er
z ida s en el agua caliente, pu ed en modelar se so bre
~l m iern bre , y qu e se colo~an. ent.r.e las capas del
apósito ant isép tico. L a sola indic aci ón'para cambiar
el apó sito es apare cer m~nchas al extcnor, .que cua n
do aume ntan indican existe una hemorragia.

N o creo que es te m étodo deba emplearse en las
heridas qu e comprenden sólo las partes bl;l11das;
sin e mbargo , deben except uarse la tenoto rrua y la
mi otomÍa,by las he ridas cavitarias que resulten de la
ex tirpación de los tumores; para los tend0t:-es des
n udos p or ésta ú otra causa , este tratamiento es
m uy importante.

Si hay tuberculosis ó septicemia el coá~ulo no
se organiza; es preciso, pues, que la henda sea

precisamente aséptica. H é ~hÍ las condicioq.es:,;~~f.-()"li.
cesarias para ob te ner un éx ito : / "::;\" '~ ; " ', : ~ ::'/~ ~\

I . " L a henda debe ser absolutamente ¡ asepaca'.":','7 ',,:/ f,
2: a La .sangre en exceso de be poder s~;li ~ : ' 3..\L.~ :D(\ ;:~'\

henda cavitana de be estar llena de sangr~ hasta Jos o'. 1; '1.\ r;:. 1
bor~es. 4 .a

L~ herida debe estar. ,cub ieria.'de ·Pf?; :.'.¡.-J > ,~
tecnvo, para Impedir la evaporaclOn. '; " '~ '>', ;:/ ;; :'" ¡

, ... __._:.,.. ..~..::( . ~~;. :J ,:
SECCIÓN FARMACEUTICAr\ . i J:i.Ú~~>l
FARMACOLOGÍA NATURAL. ........"...., >",',&:~:" .

BAPTISIA TINCTOR IA
por el Dr . J. Pi zá Resell ó.

O RIGEN BOTÁNICO. -Baptisia tinctoria , R. y
Br. (Poda lrria tinctm'ia, .~illd; Sopbor~ tinctor ia,
L.); es un arbusto de la farn ilia de l ~s legumInosas , m uy ·
comun en la América septentrional, que crece en
si tios áridos y secos de los bosques de los Estados
U nidos. conocido con el nombre vu lgar de Willd
Indigo ,añil silvestre. Además de la Baptisia tZ:llC~
toria crecen en dicho punto otras vanas espeCIes ,
las más importantes son B. alba y B. Ieucatba, cu
yas propiedades ~~édi~as es .probable sean serne-'
jantes á la B apctisia tlllctor!a. . ,

HISTORIA iIlÉp ICA.-Los vastagos Jovenes de la
Baptisia tinctoria se as eme jan á los espárragos, y
esta sem ejanza hizo que a lg unos aldean.os , confun
diéndolos con éstos, al co merlos les ocasronaran d es
arreglos gástricos como si hubiesen tomado . un
purgante drástico . A los Doc tores Burt,. HIl ld,
Dou glas, T ro mpson y otros se deb en los pnmeros
ensayos de la Baptisia, y pronto fué in disp utable la
acci ón fisiológica de dicho m edicame nto , empleán
dolo como antiséptico, ast l~ingente.' tópic? .em ét ico,
cat ártrico y alterante, habi en do Sido .l11elUldo en la
Mat eria Mé dica de los Esta dos- Unido s hace ya
unos ve inte años, y hoy se encue ntra en la F arma-
copea de dicho país.. . . . .

LGS vir tudes médicas de la Baptisia residen prll1
cipalmente en la co rt eza de l~ raiz. .

DESCRIPCiÓN DE LA HAÍZ .- Los ejemplares que
poseemos tienen trozos de va rios t am año s, unos
cilíndricos , de diverso espesor, los . más gruesos ~e

8 milímet ros , que se pa recen al. ri zoma de reg~l~z
sin m ondar ; los m ás delgad os t ien en algunas raicr
llas; ot ros trozos so n tort uosos, ramificad os, en la
par te s ,':-cr ior tien~ r est os de ~all os . De color ama
r illo ro: ., 0 al exterior y amarillo elaro l~ p~r~e le
ñosa ó interna . De sa bor astrmgc nte al prInCip IO de
m ast icarla y luego acre . Cuando se red uce á pol vo
excita el estornudo .

CmtPOSIcIÓ'" QUíillIcA.- De las hojas d e Baptisia
tinctor ia se extrae en América u na sustancia az ul
parecida al añil. Co ntie nen ade:nás tanino, un áci
do y una resina, que se la desig na con el ~ombre

de B aptisina , hallándose és ta en m ayor can! ldacl en
la corteza de la raíz . E l alcohól y el ag ua disuelve n
los pr incipios medicamentosos. .

P ROPIEDADES 1IIÉDIcAs.- Las hojas de la planta de
qu e nos ocu pam os po~e.e n p ropiedades d~~stic as y
emé t icas; se ha administrado la dec occi ón d.e. ~ a

co rteza en la angina maligna y. e? l ~s fiebres ,tI ~0l
deas : rse ha creido un buen antisepnco y febn fugo ;
los médicos americanos la p refieren á la quina, en
fomentos sob re las úlceras fage.démicas y. gangr~no
sas, especialmente si se .admll1lstra al mls~o tl~m

po al interior la decocción (C oxe , Americ. D ISp .,
557) (1).

(1) Diciionnaire univel'se~ de Matiere.Médi¿ale et de'
Th érap éuiique, por F. V. M érat, 1. VI , pago 441.

.,.. .....

. ", , ~
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J9hnson ha empleado con buen éxito la tintura
de Baptisia en varios. casos de tifus , prescribiendo
además ..un régimen compuesto de leche y estimu
lantes .:Dicho autor ordenaba la administración de
una á cinco gotas de la tintura cada dos ó cuatro
horas. La enfermedad .seguia su curso de un modo

. muy benigno , con ausencia de delirio y ap enas dia
r rea .- E l efecto de la tintura se m anifestaba con
descenso de temperatura, encaminándose ' rápida
m ente la enfermedad á su curación.

La Baptisina en ' la actualidad es re comendada
. como un poderoso alterante, antiséptico emético ,
em enagogo, y muy empleado en la fieb re tifoidea
y enfermedades pútridas de la garg anta.
, El Dr. De snos, en una de las sesiones celebradas

en Enero último en la Academia de Medicina de
París, dió lectura <1 una int eresante co mu nicación
sobre cuatro nu evos purgantes q ue él mism o ha en
sayado: mio de ellos era la Baptisina,
- Esta se obtiene de la raíz de Baptisia tinctoria

por igual procedimiento qu e para ob tener la podofi
fina, cuyo procedimiento está consignado en la pá
gina 515 de la Farmacopea Española, 'sexta edi
ción.
- Se presenta bajo la forma de pol vo de color de
canela claro, de olor viroso.

L a dó sis como laxante es la de la centigramos,
bajo la forma de píldoras, tomándolas al momento
de irse á la cama; á altas dó sis es un emét ico- ca
tárt ico muy intenso (r).

FORMULARIO.

COCIMIENTO DE BAPT IS IA.

Raiz de Baptisia tintoria. . 2 partes .
. Agua . . 150 »

Hiérvase en vas ija de porcelan a hasta reducir á
100 partes, y pásese el líquido por estameña . Dosis
de 50 á 100 gramos.

TINTUR A DE HAPTlSIA .

Baptisia tinctoria en pol vo grueso. 1 parte . .
. Alcohol. . : . . . . . . 5 »
Téngase en maceración por di ez dia s ; pásese el

líquido por lienzo , con expresión del residu o, y fíl
t rese . Dosi s: de 1 á 5 decígram os.

ALCOHOLATuno DE HAPTISIA . "
- Baptisia tinctor ía verde. . 1 parte.

Alc ohol de 90°. . . . . . , 2 »

E sta tintura es la qu e usan los méd icos homeó
patas con el no mbré de tintura m adre . .

(Sent , Cato en las Cien. 11léd. )

•
De la acción del hierro en la Cloroanemia

POR EL D OCTOIl TE. GUIBERT.

E l hierr ó es el medicament o de la anemia , ya sea
ésta idiopáti ca )' proceda de causas d irectas , ya
de penda , co mo síntoma de un esta do mórbido que
influya en la composici ón de la sa ngre., q~edando

asi probado cuan m últiples son las aplicacio nes .de
los ferruginosos y el interés clínico de la posesi ón
completa de sus pro piedades .

Recientes y notables estudios han prob ado que
el hierro es un elemento esencial de hematopoesis.

En la clorosis , regenera los glóbulos sanguíneos
aumentando su valor fisiológico y su mat eri a colo-
rante. .

Merced á esos trabajos, puede seguirse paso por

('1) Ba!'deJ' et E~asse , Formulaire des nouveau;c re
medes , pago 39,1886.

paso la evolución de la reparación hernática bajo la
influencia delhierro, cuando se emplea una prepa-

. ración fisiológica bien caracterizada.-Está probado
que es un error emplear ferruginosos inertes ó que
no ~e.modifican en el estómago y ~uy preferible
administrar, pronta ya, la preparación que ha de
resultar de ~a acción del jugo gástrico .

Tal ha SIdo el objeto del doctor .R abuteau, al
componer productos que contienen el hierro en el
estado en que debe reducirle el estómago antes de
su paso por el sistema circulatorio. .

Las 'o bser vaciones hechas con dichos productos,
y de las cuales copiamos las siguientes, son con
cluyentes:

OB~. 1. Una mujer de 29 años ingresó en el
Hospital de la Charité (Sala Sainte Anne) con un a
cloroanernia profunda, causada por. hemorragias '.
uterinas repeudas.-Despues de administrarle va
rios ferruginosos y cormezuelo de centeno , sin éxito
alguno, s~ le dieron cuatro grajeas de hierro Rabu
teau al día .v-La mejoría se manifestó rápidamente
á los diez dias, los lábios, antes descoloridos, esta
ban sonrosados y habian disminuido considerable
mente el ruido en los vasos y los dolores neurálgi
cos; en fin, había aumentado notablemente el ape
tito y se hacía la digestión sin el menor dolor.":
Cesaron las hemorragias uterinas y al cabo de un
mes de tratamiento esa mujer dejaba el hospital en
estado muy satisfactorio.-La asimilación del me
dicamento fué completa, pues no hubo ni diarrea
ni estreñimiento y la coloración de las evacuaciones
era normal.

OBS. 11. Una mujer de 32 años ingresó en el
Hospital con esa variedad de anemia llamada ane
mia de las cocineras, producida por la acción del
óxido de carbono y bastante gra ve. Presentaba.
con exageración, todos los síntomas de la cloroa
nemia.-Tomó enseguida el Hierro Rabuteau, pri
mero en grajeas (cuatro al dia), luego en Elixir,
para favorecer la digestión y despertar el ap etito.
-A los quince dias , habia mejorado notablemente
su estado; el rostro y las manos, completamente
descoloridos á su llegada, estaban ya sonrosados; el
apetito era bueno, el r uido de la respiración en el
corazón y en los vasos habia desaparecido, á los
veinticinco dias de tratamiento, estaba completa
mente curada.-Las reglas, antes supr imidas, se
habian regularizado.-El medicamento, siempre
bien tolerado, no habí a producido el menor estre
mecimiento.

En el Ho spital de Niños se ha administ rado el
Jarabe de hierro de Rabuteau á muchos en fermos,
que le han tomado siempre con placer, por su
agradable gusto aromático.-Bajo la influencia de
este ferruginoso, han vuelto los frescos colores, sin
que se haya notado, durante el tr atamiento, la me
nor perturbación intestina l.

Estas observac iones patentizan las vent ajas qu e
presenta el empleo del hi erro, cuando se le admi
nistra bajo la form a que adquiere en último an áli
sis para penetrar en la econ omía y asimilarse corn
pletamente.-Próximamente volveremos á tratar
esta importante cu estión.

. [Gasette des Hopitaus. -París.)
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El Dr. Osio, distinguido Médico-Oculista, que
breves horas há residido en nuestra ciudad de paso
á Barcelona, no s ha entregado la monografía, que



recientem ente ha publicado con el título: «De la of·
talmia purulenta del recien nacido. v

Dicha obra qu e forma un elegante folleto de 89
páginas, lo dedica á las señoras, «llam ándoles la
atención sobre una enfermedad que' son las prime
ras en observ an> para .que sepa n que, «todas las
p recauciones que se tomen será n pocas para evitar
el con tagio de otras person as de la farnili a. .

L a enfer me dad indicada, la describe el Dr. Osio,
como corresponde á person a tan p érita en la espe
cialidad , y siendo verdadera au to rida d en la mate
ria, es importante con ocer sus opiniones, porque
pueden serv ir para in struir. E n tal concepto, á con
tinuación copiamos el re súmen de dicha obra.

d . L a enfermed ad que se p resent a al niñ o , por
lo re gular del segundo al cuart o dia del nacimiento,
principi ando por ponérseles un tanto encarn ado el
borde de los párparos y legañ osos, m olestándole la
luz , y al fin, presentándose supuración, es la deno
m ina da oftalm ia purulenta de! reci én nacido .

11. E st a en fermed ad se p resenta, ú veces , bajo
una forma cat arral se ncilla , sin consec uencia algu
na, pero en general revist e el caráct er verdadera
mente purulento y es la cau sa de la tercera parte
.de los ciegos qu e a lbergan los in stitutos fundados
por la caridad para esos infel ices, y . de muchas lá
grimas en las familias, que así pagan bien caro su
descuido é imperdon abl e credulidad en el entro me 
tim ien to de algunas comadronas-afortunadamente
la mayor pa rte conocen sus deb eres y no se meten
en lo que no sa be n, ni p ueden sa ber-y los reme
dios de am igos, curanderos y filántropos sé-dicien
te t ales .

III. L a cau sa de esa dolencia es la inoculación
en el acto del parto, por padecer su s madres flujos
blancos , etc. En las inclusas y hospitale s por el
contagio de otros niños en ferm os, ó por el empleo
de las esponjas , lienzos etc., que hayan se rv ido ya.

I V . ' P ara evi tar la sería ne cesari o que las seño
ras procuraran con t od o esmero curarse los referi
dos flujos, y, en to do caso, que al aproximarse el
parto se hicie ran re pe tida s ablus iones con una di
solució n de ácido bórico al 2 por lOO Ó de ácido fé
nico al z por lOO, no limi t ándose á la parte externa,
sino bastante más profundamente del camino que
debe recorrer la criat ur a. Est o no puede hacerse
convenient emen te sino' por su médico .

V . Al nacer e! uiño se limp iará n, inmediata
m ente, bien los párparos con un lienzo seco , muy
limpio y su ave, de la m at eria sebácea, y des pues se
le lavarán con otro paño mojado en una disolución
de ácido bórico . Una vez puesto en el baño , se
tendrá el m ayor cuidado de que el ag ua que sirva
para e! aseo de todo el cuerpo no se emple e en la
varle la cara .

VI. Si se quiere mayor segurida d en la preser
vacion; bu eno será seguir e! m ét odo de M r. Credé ,
que consis te en inst ilar en los o jos, desp ues de la
va do s, un a go ta de un co liri o de nitrato de plata,
lo que es abso lutamente inofensivo y p uede evit ar
grandes males . N un ca deberá de scuidarse este
consej o, cuand o hay fundados m ot ivos para creer
que la inoc ulación .puede se r posible , aunque se ha
yan tomado otras precauciones .

VII . Al llegar á bautizar al niño , deberá abri
gá rsele bie n , y el agua que se emplee deber á est ar
ti bia, lo que , segun disposición ecles iás t ica, nada
empece los efectos de la gracia. Para llevarlo al
Registró civil deberán tambien adoptarse las mayo-
res precauciones de abrigo. . .
. VIII. Una vez declarada la enfermedad no hay

tiempo que perder, y sin tardanza debe llamarse al

11:~':::~:1}.'~:'.:!~~~~,
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m éd.iCo .. En el ínt~:in deben evitarse 1 ¡ ~~~q,~~ic'4~¡ ' ;,:~~ ':r~"i~
e~frIamlento del n100 y lavarse constan Í!l:~ rite.; SUS' ,' 7~' .¡
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• IX. Debe . tenerse muy prese!1te que .·rt9l¿.r{ ~~~'·1
n;edad es emme!1_temente con tagi osa y pue 1!l\l:.},!;fi-<·,,,¿.;;/ '·
clOnars~ otros runos de la casa y los que practIc~'

la cura, .particularment.e si lo hacen con jeringas,
etc., debiendo tener CUidado estos de alejar su cara
del enfermito cuando la hacen. y de lavarse bien las
manos inmediatamente despues.

X. . El medicamento por escelencia, hoy por
hoy, es el nitrato de plata ; pero debe emplearse
con mucha precaución. Cuando existen lesiones en
la córnea, creo que es de tod a conciencia lo ap lique
el médico mismo, V no se confíe su uso á la fa-
m ilia. •

XI. . Entre las curaciones que deb e hacer el mé 
dic o m añana y noche, es necesario qu e la familia
haga frecuente s lavatorios en los ojos del enfermito
con agua simplemente, ó con soluciones de sulfato
de alúm ina . Los interesados deben comprender , que
de la eficacia con que hagan esto dependerá mucho
el que se salven los ojos de l niño .

XII. El lavado del fondo de saco conjuntiva l ,
limpiando bien el pu s, de ningun modo puede ha
cerse mejor que con el irrigador ocular que para
es tos casos he ideado, ev itándose el contagio de l
que practica la cura , y las señ oras podrán emplear
lo facilmente .

XIII. L a duración de la enfermedad es de tres '
ó cuatro semanas. Frecuentemente , ya á su término
la curaci ón, recrudece la dolencia por descuidar el
tratamiento.

XIV. Cuando, desgraciadamente, no se domina
la enfermedad , sobre vienen úlc er as y sup uraciones
en la córnea qu e ponen en gra ve pelig ro la vista
del niño .

XV . En ese ca so, deben redob larse los cuidados,
y si amenaz a una perforación debe instilarse en el
ojo un colirio de sulfato de eserina vari as vece s, al
dia , poni endo despues un vendaje compren sivo .

XVI. Si, de sgraci ad amente, quedan m anchas ó
leucom as en la córnea , no hay que desesperar , pu es
es increíble cómo desaparecen en totalid ad ó en
parte con sólo el trascurso del tiempo . L o ' m ás que
puede hacerse es espo lvo rear en el ojo, desp ues de
dos m eses, lo más un a vez al dia, polvos de azúcar
cande bien p ulverizada , so la ó m ezclada con partes
igu ales de calom elanos al vapo r. P uede n emplearse
tambien éstos so los, o la pomad a de deutóxid o
amarillo de hidrargirio. De~pues de em plear es to
tod os los dias durante un me s, conven iente se r á,
trascurrido ese t iempo, hacerlo más de tarde en
tarde .

XVII. S i á pesar de esos m edios , qued a una
gran m ancha ó Ieucorn a en la córn ea, I indel eble ,
puede int entarse la p untura repetida de dicho . leu 
coma, indicad a por Snellen.

XVIII. Cuando por descuidos ó por no emplear
un t ratamiento conveniente queda el ojo saliente for
m ando un esta filoma, lo que tanto afea 1,1 ca ra y es
origen de irritaciones, do lores, y p uede ser causa
t ambien de la pérdida de l otro ojo, si se habi a sal
va do, es necesario practicar la cst afilot ornia ó la
exenteración; pero es conveniente no-p recip it ar la
operación y hacerla cuando el niño tenga m ás de
seis años, á menos que circunstancias muy especia
les no la reclamaran ánt es,

XIX. Si llega el triste caso de tener que practi
car una de esas operaciones, aún en la infancia del
niño, es de necesidad ponerle cuanto antes un ojo
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arti ficial, pues si no se hace así la cavidad orbitaria
tenderíaá disminuir, desfigurando esto la fisonomía .

,XX ;" L os gobiernos deben atender con solícito
int éres á todo lo relativo á la profilaxis de esta en
ferme dad y fundar In stitutos h igién icos , confor
tables é inst ructivos-y no aprovecha ndo vetustos
claustros .aba ndo nado s- para los desgraciados que
pi erden el sentido más necesario para la vida.

X XI. L os particulares no podrán hacer mejor
o bra de car idad qu e contribuir, por su parte , con .el
co nsejo, con el aux ilio, á que de saparezca la oftal
mía purulenta del re cie n nacido: es to es muy facti
ble, la ciencia lo indica, y en t odo caso, á que esa
enferme dad sea siem pre curablc. »

De spues de copiar las conclusion es con que ter
m ina su trabaj o el DI'. Osio, solo resta felicitarle,
porque d icha obra, eminentemente clínica, es útil
guía para el m édico práctico .

A.

.
NOTICIAS CIENTÍFICAS.

Nuevos kuesos 1vormíanos.- ?tIr. Man ouv ríe r presenta
á la Sociedad Antropológica de Par ís, cráneos en 108
que ha encon trado hu esos wo rm ianos en region es en las
que hasta aho ra no ha bía si do señalada su pr esencia.
Llama espec ialme nte la a tención sob re un a nueva va
riedad de huesos supernumera rios, comple tame nte des
conocida . Estos huesos se hallan enclavados en la re
gión orbita r ia del fr ontal, pero por fuera de las fosas
orbitarias y por delante y también por fue ra de la ex
t remidad de las pequeñas alas del esfenoides.

Ocupan solamente el espesor de la tabla ende-era
nean a y su dimensión oscila en tre un milimetro y un
cen t imetro de diámetro; su contorn o es poco sinuoso,
pues no presenta n dentello nes. Se enc uentran ord ina
riamente much os en un mismo crá neo y en cada lado
del fronta l. Lejos de ser rara la presencia de estos hue
sos, M. Manouvrier los ha observado en un crá neo por
cada di ez de los procede ntes de las ca tatum bas de Pa
ri s y ha presentado á dicha Sociedad, uno de estos hue
sos, cuyo diámet ro excede de un centímetro y que se
h allaba situado en el borde posterior de la hase del
fron tal.

Denomina á estos huesos endo-frontales, cuyo nom
bre indica á la vez que su sit uac ión, la inclusión com
pl eta que constituye un carácter par ticularmente inte
resan te de estos huesos supe rn umerarios .

*.. ..
I'rasp lantacion. de un ojo de conej o al fiomln'e.-El

doctor Cfiebret , desp ués de di versos ensayos infructuo 
sos, ha llegado á esta conclu sión : que la cápsula de 'l'e
non humana pr esenta las más favorables condicio nes
para la reimpl an tación del globo ocu lar.

Le afirma en esta dia la consideración de qu e siendo
en los animales m uy ru dimentaria la cápsula de 'l'en on,
el ojo del animal ha llaría en la humana, qu e es tá muy
desarrollada, un a bolsa favorable para la buena reunión .

Hiz o la opera ción el 4 de Mayo de 1885 en una jóven
de diez y siete añ os que ten ia un ojo csta ñlornatoso qu e
impedía la oclu sión de los pá rpados.

Con todas las prec auciones an tisé pticas , hizo la enu
cleación del ojo humano y después la del ojo animal.
Separó con las tij eras cui dadosameute todo el t ejido ce
lular que habí a sobre la escleró tica. In troduj o entonces
en la cá psula de 'I'en ón h umana ab ierta por dos hilos
á derecha é izqu ierda , 'el ojo del conejo , qu e fu é sos te
nido por el índice, mi entras que se ataron 10;.; hilos su
perior é inferiormente de la córnea , de manera que se
engasta ra ésta en lo s bordes plegados de la conjuntiva.

Lociones de sublim ado al 1 por 2.000. Inmovilización
de los dos ojos con un vendaje comprensivo.

Al quinto dia el ojo del conejo se hab ía definitiva-

mente soldado; pero al separar los puntos de sutura, se
ve que han dejado un surco en los dos puntos que le
comprimian . A los trece dias, las capas superficiales de
la córnea, que es tán opalinas ti enden á elimitarse en
forma de pu s. A los quince la membrana de Descemet
ced e, y el pig-mento del iri s tiñe el ven daje .sin qu e se
haya producido dolor alguno, y la sen sibilidad de la
membrana de Descem et sigue exquisita.

La destrucción de la córn ea reconoce probablemente
por cansas dos condiciones:

1.' La presión de los hilos, que el autor se propone
evitar modificando el procedimiento operatorio.

2.. La delgadez de la córnea; M. Chebret empleó el
ojo del conej o cuy a córnea es m uy de lg ada; estudia
ahora los diversos ojos qu e se prestan á est a operación.

«Perfe ccionados estos dos puntos, puedo, dice, llegar
á un completo éx ito. En un plazo q uizá s menos lejano
que pudiera esp erarse, creo qu e el problema de la resti
tución de la vista podrá resolv erse.» .

El autor ha demostrado por lo menos, la posibilidad
de un a operac ión qu e nadi e, hasta hoy, se habia a tre
vido á in tentar.-(Rev. gener o d 'opñ ta ómoi.}

*.. ..
Del (l1'g~rzsmo en los plctteros.-El SI'. Lewin: Ha

biendo observado en la mano de un platero algunas
manchas azuladas ha examinado cerca de 800 obr eros

; de Berl ín qu e tr abajaban en este oficio y en tod os ha
encont rado las mismas manchas, que tie nen un azul

, mate, son en g eneral bien circun scritas y ti en en un
contorno difuso y una forma redonda ú oval,

Las redondas tienen dimension es qu e va rían en tre
: una cabeza de alfiler y un a lenteja, y las ovules pu eden

hasta un cent ímetro 76 milímetros; cas i nunca forman
prominencia y tam poco est á am or·tiguada la sens ibil i
dad en el punto en qu e se euc uentrau: se puede obser
va r en él mismo in divid uo ha sta treinta ma nc has; oc u
pan principalmente el dorso en la man o izqui erda y de
los dedo s, los obre ros de más de seten ta años las tenían
desde los cinc uenta, sin que la forma ni el ta ma ño hu
biesen cambiado en nada; sólo se observan en 10 S que
trabajan la plata, y nunca a los que trabajan el oro ó

el cobre.
y aunque estas manch as hay an exist ido desde que

ha ya obreros que trabaj an la plat a, no han llam ad o
hasta ahora la atención de los m édi cos, y en algunos
casos pu eden servir para comprobar la ident idad de las
personas.

Exam inándolas se ve qu e están cons tituidas por g ra
n ul aciones de .plata, y se disuelven en el ácido nítrico
y en el cianuro potásico.

Bajo el p unto de vist a etiológico, en todos estos obre
ros se ha podid o reconocer que ex istian lesiones en la
pi el de las manos, qu e presen taban estas manchas, y
que por estas lesiones penetraron las partículas de pla
ta, y en modo alguno pOI' inhalación, n i por absorción
del polvillo de la pla ta, ni en fin, por impregnación á
traves de la pi el indemn e.

La sa lud g eneral no se altera en estos obre ros , Cuan
do se examinan las man ch as al mi croscop io se ve en los
casos recien tes granulaciones de plata rodeadas de ema 
t ina, yen las manchas an tiguas se ve que las célu las de
la red de Malp igh io son normales, que las papilas están
t umefactas roj izas, y qu e su contorno es dis tin to y está
forma do por pequeñas granulaciones de plata colocadas
unas al lado de ot ras, ' Se encuen tra n también granula
ciones en la pa pila colocadas en lin eas per pen diculares .
En el tejido laminoso el pol villo de plata forma m ás
bien una red. .

En el argirismo g ene ra lizado que se desarrolla des- ,
pu es de la ingesti ón del nitrato de plata, se presenta la
misma forma hi stológica, y todos los autores la expli 
ca n por la argentación de las fibr as elásticas .

Segun el Sr. Lewin la plata en es tos cas os, seg un lo
han demostrado sus experimen tos, penetra en estado
metálico a traves de grietas ó de excoriaciones de la
piel, oxid ándose en el tejido de ésta como se oxida el
arsénico en otros tejidos; despues se transforma en sal,
para reducirse m~s tarde de nuevo al estado metálico,
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y permanecer en este estado: esta s érie de cambios se
verifica con suma lentit ud.

*... ...
De la gelosina.-Es un principio mucilaginoso que el

fa rmac éutico Guerin h a extraído del alg a del J apón lla
mada {Jelidiwllt corneum, Es una sustanc ia am orfa in
cristalizable, incolora , no azoad a, próxima á la lique
n in a de los lí que nes , de la fu cina de las alg as y de la
pectosa de los tru tos maduros que determina las jaleas
veg etales alimen ticias.

Se disu elve en el agua caliente y se solidifica en ella
cerca de 550 veces aumentando s u volúme n . Esta jalea
es un ex cipiente n uevo, pu dien do m ezclarse con ella
todas las preparaciones medicinales que son solubles en
el agua mi sm a, adicionada de alcoh ol, de glicerina, de
ácido ó de álca lis . Y como pu ede darse á tal jalea la
más inmensa variedad de formas, de ahi qu e pueda .
emplearse en cataplasmas, supositorios vuginales ó rec 
ta les, etc .

Esta jalea sufre una especie de retracción con tinua y
va expulsando el li quido con tenido hast a su desecación
completa .

. Por est o podrá sustituir á la manteca en la prepara
clón de pomadas, ya que los cuerpos grasos difi cultan
la ab sorción de los m edicamen tos.

Para preparar las mezclas, se toma un peso dado de
'g elosina, se ad iciona á igual volúmen de agua y se
funde al fueg o. Lograde, la fusión se aña de la sustancia
medicamentosa, disu elt a de antemano ó conveniente
m en te dividida.

El precio de la g olosina es m uy econó mico.

*.. ...

Viburnum prunifolimn .-Después de la publicación
de un trabajo del Dr. Wilsón, sobre las propiedades an
ti -abortivas del vibU1'm~1n 2)rt~nifolium, el estudio y
aplicaciones de este medicamento se ha hecho más g e
n eral en América. y el Dr. Macfle Camp hell, de Liver
pool, que ha tenido ocasi ón muchas vec es de comprobar
sus bu eno s efectos, ha hech o público sus experimentos
y resultados, .

Según él nada es más ilu sorio que el tratamiento ru
tinario seguido hasta aqui, de la administración de
opio , cáñamo indiano y cornezu elo de centeno. Se ha
servido del vi1JUrnu1n en seis casos .de aborto.y ha lo
grado resultad o en cinco.

Gene ra lme nte , emplea de 2 á 3 granos de extract o
blando , tres veces al d ía, logrando con ellos deten er ó
calmar la hiperexcitabilidad uteri na.

** *
Elongación del neroio óptico.-E. Serebre nnik ov

( Vmch 1886, núm. 30).- Siguiendo el consejo y el
eje mplo de Weck er, qui en primero propuso ' la elonga
ción del nervio óptico en las casos de atrofia del mismo
como recurso, á veces efica z y siempre in ofensivo para
el oj o y el organismo entero, la Sra . Serebrenn ik ov,
oculista del hosp ital provin cial de Perm, h a empleado
este t ratamiento en un caso de atrofia idiopótica que
j ándose el enfermo de la pérdida de la vista en el ojo
izquierdo desde hacia dos añ os y en el derecho desde
un os cuan tos m eses atrás; ambas pupilas eran pálidas ,
la izquierda excavada; la pupila izquierda dot ada, sin
reacción. la derech a normal) reacc ionando; en el ojo
derec ho percepción dc luz y sombra; en el izquier do
nada: ya a l primer d ía despu és de la operación, la pu 
pila izquierda era norm al como la derecha; al quinto dia
el enfermo fij a bien con el ojo izquierdo y con el dere
cho distingue las ca mas y las pe rsonas con más clari
dad; al séptim o día el ojo izquierdo disting ue los m o
vimientos de la mano y los cuerpos br illa ntes; el dere
cho distingue los pi és y travesaños de la ca ma; al
noveno dia el ojo izquierdo ha qu edado en el mismo es
tado, con el derecho pu ede contar los dedos á la dista n
cia de un pi é. Desde entonces no hubo más m ejoría,
y el dia 14 se nota dilatación de la pu pil a izqu ierda.
Este resultado, por ser incompleto, n o deja de ser posi
tivo} ya qu e en el ojo izquierdo se consig uió la percep-
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c~ó~ cua?titativu: de luz, yen ellderecho la Pos.rb.'¡.Uti~·4 ;d..~: ,' ·/;'~0. \
distinguir los objetos, Falta saber Sl el efeojorha ·qúe:'\ ·· , '~'"
dado duradero, lo que la autora comunlcará jen.su.t.iein::':'~,::; \ ,~,' \
po; tal vez ha rep.etido la ope~ación para ~er.feqc'iRt:lll,r: " , t :: ~ i
el resultado obtenido por la primera. ~ ', e;,. r-, ," .~ - ~

*** \ -~i' '}: '::> \. -\L}
Ptt1'fJ.ante para las. 1n~tje1'es embaraeadas.\-Mep'ieie.;Y.\.~. /

aconseja la fórmul a siguiente cuando hay necésí óád.de. ,("; •J
guardar cama con inminencia de aborto, en 10~~s3s'.. ; .,,""
de afecciones congestivas periuterinas ó uterinas, ffle-:.<-··'·
:t,l0rragias ó metrorragias:

D. Agua de Seltz. . . 1 vaso
Sulfovimito de sosa. 15 gramos
Jarabe de grosellas. 40

M. Y disuélvase en fria.

** *, Nu eto tratamiento ele lajistl~la del an o.-Kels 8Y,-
(]lv . med.-clti1' des Matad , des Femmes. Abril 1886.)
El tr amiento que precon iza es de un a simplicidad y fa
cili dad de aplicación que le hace parecer mas bien un'
anodino; pero su eficac ia es tal qu e ha permit ido evitar
ha st a hoy recurrir á la dil at ación forzada .

Cons is te el tratamiento en tocar la fistula con una
sol ución débil de nitrato de plata, la cual no debe se r
cáustica, y no pasa jamás de 30 lt 60 cen t ígramos de
nitrato por 30 g ra mos de ag ua .

Al principio las apli caciones son bicotidianas y des
pu és una vez al dia. En algunos casos h á bast ado un
solo toqu e con la solución de 0'60: 30 y en un caso de
los más rebeldes y dolorosos, se necesitaron tres sema
nas de tratami ento .

*... ...
Desinfe cci án. de la vagina en el taponamiento, por

Koch, de Heidelbe rg.- ({Jyntek . Cent1'alblatt.)-El autor
ha practi cado una se rie de experimen tos con algo dón
hi groscópi co impregnado de an tisépticos á diversos
g rados de saturación, sumergido en un a mezcla de
sang re de bu ey y de secrec iones vaginales, y mantenido
á 37° en una estufa , resultando de ellos qu e: la falta de
olor no da ning una garantía respecto á la a usencia de
bac terias; el sublimado -n solución al 1 por 2,000 ha
sido impoten te par a impedir su desarrollo lo mismo que
el yo doformo, ácido bórico, ácido féni co al 1 por 100 y
la g licerina fen icada al l J por lOO. Al contrario , debe
recomendarse la solución de ác ido fénico al 2,5 Ú 5 por
100 y el ácido salicílico en soluc ión alcohólica al 5 á 10
por l OO, (Unión Méd.)

CRÓNICA,

"tE l curso ac adé mi co de 1886 á ¡887 est á próximo
á inaugurarse en las Universidad es y las reformas
que vien en anunciándose desde el m es de Diciembre
p róximo pasad o no se 'han decretado.-E s ve rdad
qu e repetidas veces, los perió d icos m inist er iales ha n
m anifest ado qu e están ulti m adas las refo rm as en la
enseñanza de M edicina y F armacia, pero oficial
mente no apar ecen . Puede ser q u _ se aleg ue que
las C ór tes han de in t ervenir, pcro así com o se han
dec r et ado ot ras reformas, tambien há sido p osible
hacerl o con las anu nciadas, para que p uedan. ser
p lantead as en el curso próxim o . S i tan im portantes
y co nvenientes son las tanta s veces ofrecidas Y.
anunciad as reformas, que pueden m ejorar la ense
ñanza en gene r al y q ue por lo tanto pueden consi
de rarse de int er és general , hac e ti empo q ue de bie
ran ser oficial es; mucho antes que co nceder honores
de adm inist ra ción y alg unas cr uces á algunos elec 
tores se natoria les, q ue segu n se dice oficialm en te ,
h an hecho mucho por la instrucción públi ca} aun
q ue los agraciado s sean Doctores de fantasía y por
luj o .

T an voluntario retraso en publicar dichas refor -,
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mas, hab iendo de trascurrir todo e! próximo añ o
académ ico para ser posible su planteamiehto , nos
inclina á supone r qu e no so n viables ó qL)e no sal
dr ári á luz. Por supues to que si las tal es refo r rni 
ras, son reproduccion de cierto p royecto de Sar-

. doal ó sien do nu evas encierran novedades perjudi
ciales á la- enseña nza oficial y por ·10 ta nto al

. progreso cient ífico ; mejor es, que con&úen en pro
yec to, . y que esperen muchos años. (\
: . .

.~ Segun anuncios repetidos, los plános r ara el edi
ficio que se p royect a con destino á E scuelas de
Medicina y Ciencias, es tá n casi terminados .

Pero como los nuevos pr esupuestos no han sido
..aprobados , ni la pequeña cantidad co ns ignada para
dicha obra, su realización har á un ca mpa s de espera
a lgo largo ; y si para tan largo me lo pintas ..... pue
de el Sr. l'vlagda lena perfilar su s acert ados dibujos ,
pues to q ue tiempo so brado disp ondrá.

Hasta el d ia la tan renombrada obra, est á en pin
tura (planos) y lo qu e se rá peor, que espere así
m uchos años . So n tan rápidos los cambios políticos
en España; v es tan importante e! presupuesto ne
cesario pa ra"dicho edificio, que el fracaso es casi
s eguro; y si no al tiempo . ~

•
Un alumno de la E scuela de Medicina de Ma

drid , califi cado de suspe nso en el m es de Junio úl
tim o en dic ha escuela ha sido autoriza do ' por la
Dirección de Instrucción pública, co n fecha del mes
de Agosto próximo pasad o, para trasladar su m a-

"'). trícula á nuestra Universida d, con derecho á exa
m inarse en el m es actual.

El caso es curioso , pu es si no recorda mos ma l, el
r eg la me nto autoriza fas t raslaciones, hast a el m es
de Abril , y nada m ás; V por otra parte los sus pen
s os parece natural que ' se examinen ante el tribu
nal que en Junio los sus pend ió.

M uy pod erosas razones habrá alegado el intere
sado para co nseguir de la Superioridad e! prescin
d ir de lo que orde na el reglam ento vIgente.

P rocuraremos averiguar lo que hay en es te as unto.

'0 La Correspo~ldellcia ; e España de l dia 21 de
Agosto últ imo dic e: entre los profesores p ro
puestos para la esc uela prep arativa de ingenier os
y arquite ctos esta, p~ra la asignatura de.Fís¡~a, do n
José Muñoz de l C astillo , do ctor en cienc ias . r supo
niendo es el actual catedrá t ico y decano de la Fa
cu lt ad de Ciencias de nuestra Un iversidad, por
nuestra parte so lo decimos que nos alegra mos y que
p or m uchos años . esté en la Córte; , para que con
tranq Lllhdad te r rrun e la obra de F ísic a que hace
unos cuat ro años comenzó y cuyo importe ti en e
re cib ido de m uchos, que fuero n sus alumnos. X..

))2. " El cxárnen con sistirá en doble número de
preguntas del fijado para los ordinarios .

)) 3." L os alumnos que· quedaren sus pensos no
ten d rán derech o él nuevo cxárnen v sí él 'm at r icula r
se de est as asigna turas en la p ri mera quincena del
m es de N ov iern bre próxim o, como matrícula ordi
naria. » Nos parece mal. Y--

•
Se nos ruega participemos á los señores m édicos

y farrnac eúticos que, en la calle de la Ve rónica de
esta ciudad , n úmero 2 1, piso primero , izquierda;
hay de ve nta un co mpleto surtido de inst rumento s
de ciruj ía, aparatos ort opé d icos, jer ingas de var ias
clases, etc ., que por ser objetos procedentes de
una liqu idación , la actua l poseed ora es tá dispuesta
á darlos á m ás bajo . p re cio que su cos te en la fá
brica .

•
U n inventor americano, considera ndo qu e la

electricidad ofrece á las fami lias luz y fue rza m o
triz , ha qu er ido ut ilizarla en favor de los niñ os.

A est e fin ha invent ado la cuna eléctrica , qu e se
halla sus pendida, como de cost umbre , lle vando un
ancla que es at ra ida alt ern at iva mente por dos elec
tro-imanes. L a pe rm utac ión se ope ra á cada con
tacto .

Pero la cu na perfecci on ad a t iene otra condición
m uy ap reciable.

Del colcha n par ten dos alambres colo cados á 2

centímetros de distancia J' en comunicación con los
pol os d e una batería.

En situac iones normales la corr iente no circ ula;
pero si por una circu nsta ncia, de cu yas con:e~~en

cia s no pod em os hab lar , au me n ta la conduct ib ilidad
d e! colchan , se agita u na campanilla que da aviso
del suceso ocur r ido .

E n P arís se ha ce lebrad o un cur ios ísimo banque 
te de so rdo-mudos . E l mayor silencio reinó en la
sala du rante la comida , y ú los pos t res se pro nu n
ciaron calu rosos brindis . .. por sefiás.

E ra curiosísi mo el espect ácu lo, dic e e! periódico
de donde tomam os la noticia. El orador se levan
taba y co menzaba á gest ionar ; los comensales fija
ban en él su s o jos y seg uían con ansiedad todos sus
movimientos, prorru mpiendo, cuando les en tu sias
maba lo qu e ex pr esaba , en e d ras ina rt iculados y
ap lausos . . . .

E l banquete tema por o bje to celebrar el an rver
s-ario de la instalac ión de lo) colegios de so rdo 
m ud os.

En la se sión que celebró el Ay un tamiento de
esta ciudad e! dia 6 e e Ag o3::0, el segundo asunto
que trató se refer ía {~ la c?m isiól1. que fué ú Val~~
cia, en el pasado ano , a est udiar la 1l10CUlaClOn
Ferran. Decim os qu e e: asunt o se referí ;", á la Co
m isión , porque el dic ta men de la sección es una
apología cnt u-iast: d.e los facultativos q ue allá f~~
ron; pero, nada se di jo, de, 10.s re sultados de.l VI aje
ni tampoco se acord ó publicar la Me m or ia que
segú n se dice, hac e muy pOC03 dias fué entrega~3! '

Resultado , que , habiéndose acor dado la excurs ion
por amor al progreso de la cienc ia y bien de la hu ma
riidad , se p rescinde de esos fines y se propon e el
modo de expresar el Ayuntam ien to su grati tu d á
los profesores, qu e como ot ros tantos expusieron
su vida as isti endo cólericos.

l'ipoprafía de Z acarias Rodl'ifluez.
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RESÚMEN.

SE CCIÓN MÉDICO-QUIRÚ RGICA.

TRATAM IENTODE LAS FRACTURAS DEL CUERPO DEL FÉ~lUR

POR El DR. TlllAUX ( 1)

( Lecci ón r ecogida pOI' GUILLE T, ín ter-no de l ser vicio)

.. .
bida á la disposición de los músculos que rodean
el hueso fracturad o, En efecto, sa be is qu e estos
músculos ti en en sus inserciones fijas en la pelvis
por un ext remo, y en la pierna y en la parte infe
rior por la o tra; resulta, pues, qu e cuando se con
traen determinan un deslizamiento de uno de los
fragm entos . sobre e~ otro, un verdad ero cabalg~
mi ento. EXIste ademá s, en la cara inte rna del fe
mur un a m asa muscular en orme fo rma da por los
add~ctores , cuya contracci ón tien.e .1?or efecto im
primir á los fragmentos una de sviación angular que
los llev a hacia afuera. Por esta causa se . observa
despues de la consolid ación un aco r ta m iento que
varía de 5 á 12 V hasta 15 centímetros, acortam ien
to al que aco mp-aña una deformidad del muslo en
for.na de cayad o de con vexidad extern a.

Estas fracturas del cuerpo del fém ur son , pues,
d ifícil es de curar; por est a razón lo~ ciruj anos. de
todos los ti empos buscaron los m edi os de evitar
estas deformidades consecutivas. A todos, en pre
sencia de estas fracturas, se les ocurría la idea de
ejercer sobre las extremidades de los dos fragmen
tos una tracci ón en sentido inverso para oponerse
al cabalgamiento; la ext en sión continua aplicada á
las fracturas del muslo es, pues, m uy ant ig ua. Yo
recuerdo haber visto em plear al principi o de mis
estudios muchos de est os apa ratos, por ejemplo los
de De sault y el de Boyer. .

¿Se habría con estos aparatos conseguido el re-
sultado ap etecido? ..

Para re sp onder {¡ ~sta pregunta, .acudir a~ primer
volumen de las Clinicas de Gosseliu y abrir el ca
pítulo concerniente al tratamiento .de las fracturas
del cu erpo del fémur. Ved lo que dice , bajo la for
ma de conclusión , este eminente clínico: «T ales son
las razones que han impedido é impedirán. ,todavía
por mucho tiempo que el a~ar~to de extension 'On
tínua se generalice en la pracnca. . .

¿,Cuáles son , por lo tanto, las objeciones que el
sabio profesor hace á estos aparato~? . .

Determinan. dice. un dolor excesivamente mten
so, de tal suerte, que el enfermo no puede sopor-

· tarlo y que el cirujano se ve obligado á suspender
de tiempo en tiempo la extensión para dar algun
descanso al paciente; así es que el resultado obte-

· nido es idéntico al que dan los aparatos de exten-
· sión simple. Esta primera objeción es .capital: los

aparatos de extensión continua determinan un do-
lor insoportable. .

A esta primera objeción, el Dr. Gosselin añade
- la siguiente: para hacer . .Ia eyensión ~ontínuá es

preciso una contraextension; esta se obtiene toman-

+!7PFla'W'FQ

SECCIÓN MEDICO-QUm ÚRGICA: I'ratamieiuo de lasfrac
turas del cuerpo del jé?Jl1t1' .- Q/tiste sanguineo de la
pierna.-Nuevo ira tamiento de met1'i tís cróníca.-BI
llLIOG RAF IA : C RÓNICA .

Antes de ab ordar el obj et o principal de est a lec
ció n deseo m ostraros una pi eza patológica que co
<T í del de sgraciad o R ussc, qu e sucumbió á la rabia
~n mi se rv icio: es la primera falange del dedo anu
lar derecho . ·Este hueso, atravesado de parte á par
te y trit urado por el diente del lobo, no presentó
h uella d e con solidación tres semanas despu es del
ac cide nte.

L a in vasión r ápida debe atribuirse sin duda á la
profundid ad de la herida. -

Pasemos aho ra á estudiar una cu estión práctica
m uy imp ortante á propósit o de una les~ón que en
co ntrareis frecuentem ente en vuestra clientela.

H abeis podi do ver en la cama núm. 1 de la sala
de San Co sme un viejo de 72 años, que entró en
mi servicio en 27 de Marzo último á cau sa de ha
berse fracturado el muslo; le pusim os un apósito el
29 de Marzo , dos dias despu és de su ingreso. Aho
ra bien ; ho y 3 de Mayo, después de 34 días, . este
hombre ha podido elevar en vuestra presencia su
talón del plano de la cama á la altura de 15 centí
metros; est o quiere decir que su fractura está con
so lida da. Este hecho , que debe pareceros anormal,
es debido á que he aplicado un aparato que vengo
usando desd e hace algunos años , y que hasta el

- presente me ha dado siempre re sultados análogos:
Aprovecho esta ocasión para deciros que es, en mi
opini ón, el mejor modo de tratar las fracturas del
cu erpo del fémur.

Las fracturas del cuerpo del fémur son de las que
han sid o consideradas ahora y siempre por gran
número de prácticos como de difícil adaptación , de-
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do un punto de apoyo, ya sobre la ingle, ya sobre
la pelvis, ya en la axila, punto de a('oyo necesario
para impedir que el fragmento superIOr obedezca á
la tracci ón ejercida sobre el fragmento inferior. Co-

o mo esta. presión debe ser muy fuerte, resulta de
-- -•.ella escaras que obligan á abandonar el tratamiento.

"tenemos, pues, la segunda objeción: los aparatos
de exte nsián continua producen escaras.

Tales so n las razones que han hecho formular al
doctor Gosselin este severo juicio. Por lo demás"
dice , podeis ap lica r algunos aparatos, los de Hen
ne qu in, ·por ejemplo, cuando se trata de personas
jóvenes, vigoro sas y llenas de buena voluntad; pero
cu ando sean niños , mujeres ó viejos, debeis renun
cia r á ellos .

Creo yo haber introducido grandes modificacio
nes en la manera de obrar. Desdé hace cinco ó seis
años empleo un aparato de extensión continua que
no ofrece nin guno de estos inconvenientes y que
resiste á las objeciones del Dr. Gosselin. Su supe
riorida d depende de la manera especial 'como yo
hago la exte nsión y la contraextensi ón,

1.° Extension i-s-S; la extensión se ejecuta ejer
cien do la tracci ón sobre un punto muy limitado; si,
por e jemplo, poneis alrededor del miembro un sen
cillo brazalet e sobre el que atais los brazos exten
sores , determinarei s un dolor muy vivo; pero si,
por el contrari o , la at racción se ejerce sobre una
vas ta superficie, si aplicais la fuerza sobre todos los
punt os del miembro situados por debajo de la frac
tura, yo afirm o que no ocasionareis ningun dolor y
qu e el enfermo p'erm anecerá tranquilo.

E s, pues, posible hacer la .extensión completa sin
producir dolor, á condición de tomar un gran nú
m ero de puntos de apoy o diseminados sobre el
miembro por debajo de la fractura.

2.° Contraextensián s-s-So es necesario para
practicar la contraextensión emplear los lazos. ¿Qué
ob jeto se propone con ellos?

Se busca que el fragmento superior no sea arras
t rado por el inferior , Ahora bien; para reducir el
fragmento inferior no es necesario ejercer una fuer
te tracci ón ; de 3 á 4 kilógramos basta; resulta que
la potencia de stinada á contrabalancear esta fuerza
puede ser mínima. E ste ra zonamiento me sugirió la
idea de reemplazar los lazos de la contraextensi ón
por la posición del enfermo, por el solo peso del
cuer po , P ara conseguirlo es bastante elevar la cama
de manera que se obtenga una inclinación tal, que
la cab eza del enfermo se halle algunos centímetros
por deb ajo del plano de los pies. El fragmento su
perior re sist e en estas condiciones á la extensión,
que es contínu a y que no determina ningun dol or e ,

En cuanto á la pequeña molestia que resulta de la
actitud del cuerpo, sé por experiencia que desapa
rece rápidamente .

Como veis quedan contestadas las dos objeciones
hechas por Gosselin á la extensión continua .

¿E l ap arato que yo empleo es fácil de aplicar? Sí ,
y además es muy sencillo , lo cual es una razón á
su favor. El aparato del DI'; Hennequin es muy in
genioso, da buenos resultados, pero es complicado;
todos los prácticos no le pueden tener á su dispo
sición , y es necesario además un gran hábito para
colocarlo . El aparato de que yo me sirvo es por el
contrario de una sencillez infantil, pues que con al-

-gunas tiras de diaquilón se tiene el medio de hacer
el mejor de todos los aparatos de fractura del cuer-
po del fémur . . .

¿Cuúles . son, pues, los resultados que da este
aparato? Son tan favorables que yo 'm ismo 'estoy

- sorprendido. No sólarnente el enfermo lo soporta

muy . bien y no produce escara alguna, sino que
tarnbien cura la fractura en la mitad del tiempo que
lo hacen los demás aparatos. A este objeto consul 
tad la Clínica de Gosselin, y vereis que sólo per
mite á sus enfermos que se levanten á los 80 dias
y m uchas veces á los 90, y aun en este momento
la fractura no está siempre con solidada para que
los fragmentos no se desvíen algunas veces, lo que
prolonga tres meses la permanencia en el lecho.
Estas son las ideas en que yo me he inspirado .

Los, ~nferm~s que J:o trato con mi aparato de
extensi ón continu a o btienen en general la consoli
dación de su fractura á los 2 2 ó 25 di as y sal en pa
ra VÍ1~c~nnes al cabo de 40 ó 45 dias. Ve d, pues,
este VIeJ O que se encuentra en nuestras sa las' tiene
70 añ os, y á pesar de su edad la fra ctura se ~onso
lid ó á los 34 dias de inmovilid ad.

¿Cómo se realiza este hecho? Esta es una cue s
ti ón que yo no sabria re solver. N o es un punto du ..
do so que la acción incesante de 3 kilógramos sobre
el fragmento inferior, manteniendo las dos extre
midades de los dos fr~9mentos en el mismo punto,
favorece la consolidaci ón; luego cuando se aplica
un ap ar at o Sculteto, cuando se obtiene un a reduc
ción perfecta de la fra ctura bajo la influencia de l
cloroformo, com o lo hacia Gosselin , no se tarda en
ve.r en los dias siguientes producirse un acorta
miento que va aum entando durante las do s ó tres
primeras semanas . Luego es evidente que un apa
rato . ~; deslizamiento de ~os fragmentos es una
cond~~lOn .m uy desfavorable a la consolidación. L a
tracci ón ejercida sob:e el fragmento inferior ayuda ,
l?ues ; la forn?-acion . lel ~allo , y sin embargo, las
tractur~s oblicuas de la pIerna en que se inmoviliza
de segUIda en. un apa~ato enyesa~o y qu e no su fre
los dias que SIguen llmguna deSVIación no se con
solidan tan rápidam~nte: , E s necesario.' pues, dar á
este hecho otra expli caci ón. Hemos pensado Reclus
y yo, que la supreslOn de la envoltura del miem
bro podia exp~icar este resultad o , y que la acción
continua del ~~re sobre el tegumento podia acele
rar la formaci ón del callo favoreciendo la nutrición
de los huesos . L os re su ltado s qu e se obt ienen so n ,
pues , muy notables.

¿~ómo deb~ aplicars e este aparato?
E s necesario procurarse un a cama de hierro; las

camas de madera con respaldo no son muy cómo
d,as. La cama debe se r muy res iste nte; 110 es pre
c~so que el conchoncillo oscile . No es, pues necesa
rIo. emplear la cama mecánica qu e recomienda Gos
selm. Despues cortareis los vcndoletcs de diaquilón
que ten~an de, anchura dos trav~ses de dedo. y un y

poco m as de dos veces la . lonaitud de la pIerna .
L~ aplicación la hareis de la ~anera siguiente: el
pr.lmer ve.ndol~ te ~e rtic~l se coloca á lo largo del
miembro in feri or , a partir de la fractura hasta el ni
vel de la planta del pie , al cu al se pasará un poco
para formar estribo, ' y remontad sobre la cara
opu~sta del miembro ha sta el nivel del punto de
partida. Este primer vendolete vertical estará fijo

. por medi o de tres tiras colocadas circularmente ,
un~ por encima de 'la rodilla, otra un poco por de
bajo y la tercera al nivel del tobillo; estas tiras cir
culares no dan más que una vuelta al miembro; el
res~o de su longitud se utiliza cuando se coloca su
cesivamente el segundo, el tercero, el cuarto y aun
el quinto vendolete vertical, los unos al lado de los
otros, como el primero. En una palabra, cada ven
dolcte vertical queda fijo por una vuelta de la tira
Circular, de manera que haya intricación de estas
tiras, lo que impide todo deslizamiento.

El agente principal del aparato está, pues, cons-
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tituido por los vendo letes de diaquilón Cu ando
ellos están ya aplicados, bast a atar una cuerda al
estribo que forman por debajo de la planta del pié ,
y fijar al extremo libre de es ta cuerda una pesa de
tre s kilógramos . ,

No hay necesidad de procurarse la reducción,
pues ella se hace por sí misma ; basta pone r dere
cho el pie para colocar los vendoletes de diaquilón
y elevar la cam a par a obtener un plan o inclinado.
Un trozo de mad era se coloca al pie de la cama
para que haga el oficio de polea dé re flexión, sobre
la que pasa la cuerda; este trozo de madera debe
fijarse ~ algunos cent ímetros por encima del plano
de la cama á fin de qu e el talón se encuentre eleva
do y evitar el dolor qu e experimentan los enfermos
cuan do éste se apoya directamente. Si es te resulta-

. d o no se alcanza, un pedazo de algodó n en ram a
-colocado al tendón de Aquiles llenará esta indica
ción , Hecho esto, el ciruj ano se coloca al pie de la
cam a, tiende la cuerda y coloca el miembr o en su
po sición normal; permaneciend o des pue s observa n
do alguno s minutos para asegurarse que el aparato
funci ona bien.

L a apli cac ión de este aparato es por lo tanto de
las más sencillas; yo aña diré que no exige nin guna
vigilancia . R ecord areis que Gosselin aco nsej a en su
'Clínica re novar el aparato de Sculteto cada t res Ó
cuatro dias al principio, y despu es vigilarle conti
nuamente . Con nue stro aparato no te nemos qu e
preocuparnos; estamos seguros de conseguir la con
solidación con el mín imu n de aco rtamiento . Nues
tro enfermo tiene un aco rtamiento de dos centíme
t ros y medio; res ultado magní fico y que ciert amente

_ lo ha conseguido algunas veces Gosselin en los ca
sos completamente favora bles .

Tengo la con vicción de haber int roducido un a
modi ficación importante en el tratamiento de las
fracturas del cuerpo del fémur al proponer un apa
rato qu e los pr ácticos pu eden ten er Ú su dis pos ició n
en poco tiem po y que dé los me jores res ulta dos po
sibles.

•
PARTE PRÁCTICA.

QUISTE SANGUINEODE LA PIERN.l.--CURACIÚN.

Man uela Quilez, natural de Lé cera , viuda, de 60
años de edad, de const itu ción fuer te. te mpe ramen
to sanguíneo , de esce lente salud habitual, hasta los
50 añ os que sin causa conocida padeció ar tr itis f é
moro-tíbial izqu ierda, que du ró un mes sin que al
terminar quedara impedimento alg uno .

En el me s de Mayo de 1885, pr íncipió á quejar
se de do lor en la piern a del lado derecho, pero
con tin uó dedicándose á las faenas domésticas, no
ob stante sen ti r dolor, re ferid o á la parte , en el mo- ,
mento de andar, A fines del me s de Julio del mis
mo año, al su bir un escalón de la escalera de la casa

, sintió un profundo dolor en la parte afecta que le obli
gó á sentarse, im pos ibilitándo le para hacer el más

-mínimo movimiento por los terribles dolores que le
ocas ionaba al intentarlo. Trasladada ú la cama, se
obse rvó un a gra n inflamación en la parte, calor au
me ntado y rubicundez; la que, con un plan ade-

' cuado perdió la agudez, pero los movimientos
"continuaron casi imposibles por el dolor que pro
. ducian . Desde este , momento, y con alternati vas,
la tumefacción' indolente, fué aumentando hast a
alcanza r el volúmen que se indicará en el estado
actual. '

/?""" ::"::~'.
/ ,-;155..> :~ "_,''\"

/ ..:: ";:7::? ,~/<t.:\
Durante muchos m~ses ha sido obsen ;:itp,a, i?fin<;.if /.:.•\ :; ...'tI¡

pa lmente por D. Lázaro Foz, médico tit jrlar Qe -dichó'\ i ~~ :.~: Ii:
pueblo, por el S r. Calzada, médico ~~:Alba.la~~~ · ' :;-..: ~
por e! ~r. S ébasti an de B~lchite , 'por eJ, Sr. Vip..af; . : ;¡: }J

- Ja y ultlmamen~e por los Sres. RlOS y \AJ"paL .q1.J~ ./ .". J
tra~ladados á dicho pueblo para practical\utia .Ói?e~- '· ./ ' f
ración á un anciano de 80 años, - caso im)l,óftante~,:'~' / ;;
que publicarémos-á la vez fuimos invitadóS"'ti.'.v~·"
sitar á la enferma que .motiva esta historia, lo que
hicimos con gusto, primero por ser viuda de un
compañero, y segundo por tratarse de un caso raro
y curioso. Hasta el 'dia qu e visita mos á dicha en-
fer ma, los varia dos t rat am ientos aconse jados y
puestos en práct ica no dieron resultado alguno . .

Al observar á dicha en ferma por primera vez, ó

s.ea el. estado actual para nosotros, el dia 6 de Ju
ha pr óximo pasad o, presentaba un tumor, sit uado
en la parte superior de la pierna der ech a, afecta n
do la región ante ra- externa del miembro por su
part e alta entre la tibi a y peroné; de tal modo que
su p~nmet ro .se extend ía él tres centímetros por
d eb ajo de la ro tula y se prolongaba oeho cent íme
tros más abajo, en dir ección de la tibia, y trasver
salmente se enc ontrab a de una á otra tuberosidad,
midiendo nue ve centímetros. El punto culminante
del 'tumor esta ba á un os dos centímetros, hácia la
izquierda, del eje de la pie rn a y cuat ro de la rótu
la.-T odo el tumor presentaba superficie lisa y
conye.x~, ~~n alteración de los tegu mentos.-Desde
s~. ImClHClOn, ~onstantemente se apreció fluctúa
cion, poco manifiest a, por estar el tumor imp lanta
do profundamente.-La compresión del pr oceso y
de .la femo:al en su parte superior no hacia dismi
mur el volumen del tumor. -La enfe rma ha senti
do fuer tes dolore s con irr adicaci ón hac ia la región
glútea , los que habian disminuido algun tanto en
!os dias q~e hicimos nue stra primera obse rvación .
r oda la pierna ha estado edematosa; y á la vez,
hay que citar el camb io de color que siem pre se ha
observado , cuando dich a extre midad se poni a ver
tical al sacarla de la cama , ap ar eciendo de color
amoratado, casi negr o, color que desap arecía cuan
do volvia él la posición horizontal. Dur ant e muchos
meses, la paciente ha est ado en cama, y ofrecia á
n~estra ob~ervación, aunq~e ~on ;e~ular cornple
xion, los smtomas de la anemia cromca .

Si no recorda mos ma l, á fin de . escla recer el
d iagnós tico, el Sr. Foz, puncionó el tu mor' · con
un trocar explorador , sin dar salida á líquido al
guno.

L a región en que estab a implanta do el tumor,
constituida por la piel, la capa gras ienta sub-cutá
nea, la apo neurosis en forma de vaina exte nd ida
de la tibi a al borde posterior del per oné , en la par
te inferior el músculo tibial anterior por dentro, y
el extensor común de los dedos por fuera, est á li
mitada por detrás, por el ligamento inte róseo, v
principalm ente por la tíbia y peroné re unidos . Re
sulta ndo un espacio cuadril átero osteo-fi broso, que
ofrece una gran resistencia, qu e conti en e los mús
culos, vasos, ner vios y tejido conjuntivo, ' y que
encierra herméticam ente las colecciones que en ella
se desarrollan. El recuerdo de la anatomía topo
gráfica y los síntomas indicados nos indujo á supo
ner que el tumor líquido, puesto qu e habia fluctua
ción, era ó un ' absceso por osteo-periostitis ó un
quiste.-Es verdad que por su origen y cur so len
to, por su aumento de volumen coincid iendo con

.un paso, dado en falso , por su crecimiento en el
' fondo que comprimiendo el nervio ribial anterio r
-era causa de los dol ores tari insi stentes; por el ede-
ma y cambio de color, parecia señalar alteraciones. . . .,
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en Ios' vas os, y hast a suponer la existencia ~e .un
':: aneurisma; pero entonces recordamos que SI bien

" es cierto qu e la arteria tibial anterior, que es el
~: 'ór gano m <1S importante de la región, podia padec~r

. el- ameurisrn a , para que fuera tal el t~mor, habI.a
.. deesta r m<1S abajo, puest o que es sabido , qu~ di-

éha anteria , rama de bifurcación de la poplitea,
atraviesa la parte superior del espacio inter óseo, al
apa recer en la región tibial ante rio r, y .e~te punto,
esta dos centímet ros m ás abajo del sino en que
se inició el tumor. Ademá s. . recordamos que la
compresión de la ar ter ia fem oral , no . redu,c}a e~
volúrnen del tumor, no se observab a dilataci ón m
pulsación en 'el mi smo. y la punción ,habia ~ado
sínto ma nezativo -A lo indicad o pudiera decirse ,

. que la a r te~ia re ~urrente tibial anterior , que nace
de la ti bial arte rial' al nivel d el punto en que el
tronco principal atraviesa el ligamento interóseo,
se di rige h ácia arriba, y de ella podia formarse el
aneur isma. Si n embargo, aunque dicha r<:ma es
impo rtan te, puest o qu e es tablece anastomosIs con
las articulares inferiores , de modo qu e forma una
vía co lateral importante, ', no es su .~olúmen tan
grande que ape sar de esta r en la region en que se
inici ó el tumor, autorice él suponer que puede dar
lugar <1 un aneurisma ve rdadero. ,

F ormad o es te juic io, sentimos la necesidad de
hace r un a punción en el tumor, para, que dándonos
á con oc er la clase del líquido contenido ay udara. á
hacer el dia gn óst ico. Lejos de la población, no dIS
poni amos del aspirador para hacer, sin nesgo, el
re co no cimien to, y supo niendo que era un qUlst~ ó

un ab sceso, hicimos una pequeñ a punción con b,IS
t ur í, sumamente es t r echo, re sultando una hen~a

de tres lín eas, por la que sa lió serosidad en el pn
mer moment o, Introducido un estilet e, .l legarnos
hasta el hueso y pronto sentim os rOl' el libre rno
vimiento la ex isten cia de un espaclO.-Contl~uan
do en la idea de la existencia de un quiste, dilata
mos la herida, lo bast ante para introducir nuestro
dedo para compl etar el reconocimiento .-Entonces,
m anifestamos <1 nu estros compañ eros que, el proce
so era un quist e he má t ico; puest o que apre~lamos

la existe ncia de un a cavid ad de s uper ficie lisa, en
bolsa complet amente cerrada, est andosu pared ad
her ida {, los mú sculo s y tejidos fibrosos de la re 
gi ón; conteniendo cohagulos de sang rc m~1s ó n:énos
densos, y ba st ante serosidad . La existencia de
sa ng re y se rosida d nos trajo á la memoria que, en
algunos quistes serosos, la serosidad es reemplaza
da con sa ng re ó se mezcla abundantemente con
ella, como se obse rva á menudo en los hernatoce
l es con secutivos al hidrocele, y con es te recuerdo,
pensamos qu e en su origen el tumor, pudo se~ un
quiste se roso . Sin embargo, record ando el per/odo
d e iniciación del proceso, su crecimiento cohinci
diendo con un esfuerzo, pronto desechamos dicha
idea , y deducimos que la serosidad contenida, era
procedente de la sangre que llenaba el .saco . Re
m ovidos los cohágulos, separados los adheridos á
la superficie, y extraídos para facilitar la retracción
del saco, se produjo hemorragia abundante , no en
esa forma de chorro impetuoso y aterrador,. con
que se presenta cuando se abre un vasto aneurisma
de algúna arteria importante, sino en esa forma
lenta y contínua con que se presenta~ cnando la
sangre fluye de numerosos vasos pequenos existen
te s muy .próximos . los unos áIos otros, á lo que
llama Hueter, hemorragia parenquimatosa y la ma
yoria de cirujanos, capllar.-Al iniciarse dicha he
morragia, no le dimos importancia, pero al apre
ciar SU insistencia, apelámos a la hemostasis artifi-

cial ,. empleando primeramente la hacelina, y no
consiguiendo re sultado, despues de gast ar un fras-·
ca , llenamos el sac o con algodón seco de percloruro
de hierro, con lo que conseguimos , por brcb e tiem
po detene~,la ~alida. de san gre. Pero al cuarto de
h~ra VOlVlO ?- ~al,Ir en forma rastrera, y conti
nua, que por insistir durante bast ante tiempo co
c<;Hnenzaron á inici ars: l?s sínto mas generales pro
pIOS de las. grandes p érdidas de sa ng re . Siendo ur
gente dominar 'tan terrible complicaci ón, hicimos
la compre sión de la ar ter ia femoral, pero pronto
la suspendimos, p or aume nta rse la hemorragia . lo
quc nos explicamos, por la di ficultad á la circula
ción de re to rn o y m ás porquc detenida la circula
ción en la fem oral, la sang re cam inando por las
.vías colaterales, había de correr con más abundan
cia en la región en quc est ab a el p ro ceso. Ante
tant a insistencia, se paramos los tap ones y coh águ
los quc llenaban el ex te nso saco quístico, y llena
m os nu evamente dicha cavidad con algo dó n húrne
do de percl oruro de hierro, por haber agotado el
'seco, consiguiendo detener, por segunda vez, la
hcmorragi a, quc no solo había originado alarma en
la pacient e, d uda y crítica cn los p ari entes y am i
go s, sino tambien malestar y disgu sto cn no sotros,
durante todo el dia, al ve r lo infructuoso de nues
tro penoso trabajo y al 'sentir la falta de elem entos
para combatir tan amenazante complicación. T ras
currió algo m ás d é una hora, sin sa lir sangrc, per o
sea por los esfuerzos de los vóm itos que con insis
t encia t enía la paci ente, como sín to ma de la ané
mi a aguda, ó por al i un movimient o m otivad o po r
el d olor que el pe rcloruro y la presión dc los tapo
ne s origina ban cn la parte, se presentó nuevamente
la hemorragia , y entonces nos limi tám os á aplicar,
sobre el ant erior, nu eva cant idad de algo dón é

insisti endo en est e proced er, conseguimos dete
ner casi por comple to la salid a de sangre. En esta
situación dej amos á la paciente, asistida por el se 
ñor F oz, cuyo ilustrad o profesor, al dia siguiente,
por co nt inuar la hemorragia, aunque en pequeña
cant idad , limpió el saco, y por tercera y últim a
vez lo llen ó con nu eva cantidad de algodón hume
decido de percloruro de hierro. Desd e est e momen-
to la hernóstasio fué completa v duradera, presen
t ándose desde luc go, síntoma s flogisticos en la par-'
te. Entonces fué preciso co m ba t ir la anérnia aguda,
que ame naza ba, por m omentos la vida de la pa
ciente, y no di sp oniend o el profe sor de elementos
para practicar la trasfu sión de la san gre, que sin
duda alguna estaba indicad a, aconsejó cl plán die
tético y farmacológico con veniente, que cumplimen
tad o , proporcion ó, aunque lentamente, mejoría no- '
tablc del estado general.

P or lo que se refi ere á la parte,a los tres dias
se separaron las torundas de algodón que llenaban
la cavidad quística, sin consecuencias desagradables: ,
se presentó supura ción y la exalación de un líquido
sanguinolento, lo primero procedente de los bordes,
de la herida, y lo último del interior de la cavidad.
-Desd e este dia , las curaciones se hicieron anti
sépticas, asegurando la libre salida de líquidos me
diante la introducción de tubos de desagüe, los
que quedaron permanentes. Con lo que, comenzó á
disminuir el tumor, reduciéndose la cavidad; se
suspendió la supuración desde el momento que sa-

' lieron cohágulos fibrinosos, continuando la exhala
ción de serosidad sanguinolenta, -la que tambien
íué minorando.i--En esta situación, volvimos á ver
á la énferm a, el dia 28 de Julio último, a los 22

dias de practicada la punción del .tumor, y recono
cida la parte, apreciamos que la tibia y el peroné
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es ta ban sa nos, estando la cavidad tan disminuida
qu e el p ro ceso quedab a reducido á nna fístula cie
ga.-La ret racci ón ha ~contInuado, y el Sr. Foz,
nos co m unicó el dia 19 de Agost o último: «Vá ga
llando terreno la cicatrizac ión, disminuye la cavi
dad y el vol úrnen del tu inor, y la enferma mej ora
not ablem ente en su est ad» general; se ha levantad o
t res vec es y la pierna la ex~iende. casi del todo sin
expe ri mentar dolor. L as dimen siones del tumor y
de la pierna en la región afecta , comparándola con
la sa na so n las sigu ientes : vert icalmente tres centí
m etros; t rasversal cinco centímetros, diferencia de
un a pierna con la ot~a, dos y med.i? centím~tros
m ás la enfer ma medidas en la region s upradicha .
E l edema subsis te, muy disminuido y limitado .<'t
los maleol os; el cambio de color, al ponerse verti
cal, es muy poco notable, y el dolor referido a la
cad era , ha desaparecido .)) , .

E l día 30 del mismo mes de Agosto, nos decia
en su última carta: «L a enferma sigue bastante
bien continúa levantándose , su estado general es, . .
escelente , y escasa me nte queda por cicatrizar, un a
herida del tamaño de una moneda de c éntimo. » ,

Por lo tanto la curaci ón complet a no se hará es-
. perar, y con esa con vicci ón ~1emo~ considerado
oportuno publicar este caso clínico, digno de mere
cer la atenc ión, por t ratarse de un proceso raro,
difícil de diagn osticar , y que seg ur: la o~inión de
emine ntes cirujan os, con frecuencia termina oca
sionando la muerte .

***
E xpuest o el caso clínic o , va mos á' hacer algunas

co nsidera ciones acerca del mi sm o.
Admitiendo por qui st e, «un sac o que contiene

líquidos ó sólidos en su interior, » y siendo su for
mación, por d ist en sión de saco ó tubos preéxisten
tes, por nu eva formación , ó por origen dudos o
(congénitos y tumor es q uísticos); los llamados quis
tes sanguíneo s pertenecen ,1 los formad os por el se
g undo proced imiento ; pe ro como estos presentan
unas ve ces , las paredes completamente lisas y cu
biertas de en do telio, y otras áspera s por la presen
cia de fra njas y excrescencias, todavía es motivo
de discursión el ori gen de esa clase de tumores.
Sin em ba rgo, en la mayoría de casos son quistes
de nueva formación l;lUesto que se constituyen por
modificaciones del tejido conjuntivo que está al re
dedor de un a extravasación sanguínea ; llegando á
condensarse los tejidos periféricos y hasta á vascu
lari zarse á veces, por la inflamación.

Este concepto ad mitimos para explic ar la forma
ción del tumor , del caso clínico referido, puesto
q ue era indudable que se trat ab a de un proceso
constituido por una cavid ad y un contenido, y la
par ed de nueva formación , puesto que no hay en
la parte en que se inició , ca vidad ni tubo normal,
que pudiera distenderse hasta con stituir el tumor;
re sultando además, que era única la cavidad conte
niendo serosidad y cohágulos sanguíneos de consis
tencia varia.--Tambien la hemorragia po sterior á
la abertura y la .m anera de salir de la sangre, nos
la explicamos, puesto que es sabido que esa clase
de quistes que cuentan bastante tiempo de existen
cia, presentan la superficie interna de la pared del
saco, cubierta de pequeños vasos sanguíneos, entre
lazados como redes constituidas por ramificaciones
exíguas de la artéria tibial antérior y de la peronea,
y una vez separados los antiguos cohágulos fibrino
sos, que estaban adheridos á dicha . superficie, re
sultaron abiertas r las delgadas ar t érias, puesto que
si algunas están intactas, muchas desembocan con

,/':'{\)-:~.><.
.H~7.:, -,,:: . " n, \.,
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sus extremidades abiertas en la cavidad d :'~ac6 ;,, ~<L\ '> '\.
10 cual fué cau sa dé la insistente hemorra i a.~ca:p:i":':\-'~'-;; fl ? '),
lar , hasta que iniciada la inflamación del t Fdo ~'d'€~; n~> ' " ~... í
sac o, la retracción del mi smo y la exudaci ,';h iió,~~,~," ,r ' , ~: i
perman ente la hemost ásia temporal con segul a\< póf¡:¿~ti\t .,,:, f

el ~~~hos son los datos qu e hay que tener en e -:'-{¡;;~'~~í:~Y
ta para ha cer el diagn óstico de los tumores, y au ,.
reunidos no siempre se con siguc est ablecerlo con
certeza; y tambien es cierto, que los cirujan os
p r áctic os , muchas veces, despues de practicad a la
separa ción del tum or ó por la auptosia , es como
llegan á conocer muchos tumores. P or eso, no hay
que extrañar que, la naturaleza de tumefacci ones
du do sas por la etiología, por su implantación , por
la falta de síntomas específicos , como en el caso
referido anteriormente, no se llegue á determinar,
hast a -p ract icar la punción, métod o, que tod os los
patologos, reconocen necesario para diagnosticar
los tu mores situados profundam ente , qu e presen-
tan síntomas genéricos; y más cuando la fluctua-
ción indic a contener líquido , en cuyo cas o la sa--
lida de és te, es necesari o para definir el proce
so .- La punción indicada en el caso referido,
al principio no dió re sultado; cuando la hizo el
que subscribe, dió salida <'t se rosidad y fué sínto ma
equivoco, como dejamos indicad o, só lo cuando di
latamos 'el tumor, fué cu and o llegamos á conocer
la verdadera naturaleza de l proceso; exp licánd on os
los síntomas como en lo supradicho dejamos expre-
sado. L a di ficult ad de hacer el diagn ósti co de es ta
esp ecie de tu mores, an tes de dilata rlos, nos trae á

la m emoria un caso qu e o bservamos, hace 19 añ os
en un a clínica de la F acultad de Medicina de Ma-
drid, estando par a terminar la instrucción médica .
Dicho caso, presentaba un voluminoso tumor, de
doble volúmen que el arriba detallado, situado en
región sem ejante, el cu al fu é obse rvado por varios
profesores, y no obst ante los indisputables con oci
mientos de los qu e intervinieron, no se hizo el
diagnóstico , ha st a que el Dr. Velasco, disecó la
pierna , amputada, y entonces llegó á saberse que
era un quiste sanguíneo, y aún entonces rodavia se I

planteó la cuestión si er a sim ple' ó si era un sarco-
ma hem orrágico.

A lo indicado hay que agregar; que la rareza del
proce so , ea la región indicada , es otro m otivo de
vacilación para hacer el diagn óstico. Efectivamen
te, además del caso indicad o. tan solo en el trata
do de E richsen hay citad os dos , y en las memorias
de ciruj ía y de ob streticia del profesor F. Rizzoli,
hemos hallad o un o, semejantes al referido por nos
otros ; y por cierto que el juicio que merece <'t di
chos autores esa clase de procesos, es, que con fre
cue ncia so n causa de la muerte ó si se salvan los
pacientes es á expensas de la pérdida del miembro;
por consid erarse precisa la amputación.

Al hacer el pronóstico , recordamos que, con la
denominación de quistes sanguíneos. unos com
prenden los tumores constituidos por un saco de
nueva formación, que contiene sangre; otros titu
lándolos quistes aneurisrriáticos comprenden 10
mismo; otros llamándolos aneurismas quist ógenos,
porque desenvueltos en las paredes de los grandes
vasos, están en comunicación con ellos por una
sola y pequeña abertura, admiten como tales quis
tes á verdaderosaneurismas: otros, como Treutham

.Butlín, de Lóndres, dicen que, muchos de los lla
mados "qnistes s ánguíneos, s ón sarcomas, en cuyo
interior se ha verificado una hemorragia , y esto, 10
dicen sin recordar que son posibles las trasforma
ciones del tejido que primitivamente constituye las
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paredes de .un qui ste simple. Siendo diversas y nu
m erosas ·las opiniones acerca de esa clase de pro
cesos, al formular el pronóstico, hay que comenzar
po r .tener en cuenta cual es la verdadera naturaleza

.,' deltumor que se presenta á la observación. P res-
o cindiendo de la variedad de opiniones, y concre- .
. tándonos"al caso referido, es para nosotros induda

ble que el qui ste se formó por dilación lenta de los
. irrte st icios del tejido conjunt ivo de la parte, efecto
de algun golpe, y siendo así, re sultó el tumor
compuesto de una pared por condensar se los teji
dos periféricos, y un a cavidad con sangre, proce
dente de las red es vasculares constituidas cad a dia
en mayor · nú mero. Siend o as í, pue sto que ' ningun
síntoma se presentó en contrario, consideramos,
qu e por la naturaleza del proceso, no comprometia
la existencia de la paciente; por la clase de alt era
cio nes que al de sarrollarse habí a origin ad o en la
parte, no obligaba á hacer grandes [traumat ismos,
y por lo ta nto, un a vez dominada la hem orragia ,
consideremos fácil la curación , pu esto qu e limpia
la cavidad de l qui st e, la inflam ación de la pared
sería bast ante para conseguir su retracci ón , hasta
obtener la curac ión completa .

P or lo tanto , el tratamiento, un a vez contenida
la hemorragia, quedó lim itado á la cura antiséptica,
y de est a manera, sin complicación alguna la cavi
dad se ha cerrado lentamente , por un proce so igual
al de la cicatrización por segunda intención .

El cas o referido, enseña á definir esa clase de
tu m ores, señala las dificultades para hacer el diag
nós tico pr eciso , y dándonos cuenta del po rqué de
la hemorrag ia, nos av isa á prepararnos con ele
mentos bastantes para combatir tan terrible compli
cación .- Y, com o m ás im portante enseña nza, re
sulta qu e , el pro nós tico gravísimo, cons ignado por
los auto res , para los qu iste s sanguíneos de la pIer
na, no pu ede admitirse, . si es verdaderamente tal
proceso . Con lo que, queda probado, que más que
la lectura de muchas obras, las observaciones de
casos clínic os, ordenadas y juzgadas son el mejor
m aterial , para instruir al que pretende servir á la

, humanidad como médico-cirujano práctico.
F. ARPAL • .

•
NUEVO TRATAMIENTO DE LA METRíTl8 CRÓNICA.

En el recien cele brado Congreso de Nanc y ha
leido el Dr . Apost oli una comunicación que puede
re sumirse así: la ter apéutica ginecológica intraute
r ina se afirma cada vez más y tiende con justicia
á sus tituir á la antigua terapéutica exterior del cue
llo ut erino. E l procedimiento que de sde hace cua
tro años ha instituido dicho señor en el tratamien
to eléctrico del fibroma 16 aplica des de la mi sma
época, con igu ales ventaja y éxito, á la cura de la
metritis cronica, tanto más susceptible de ella
cuando afecta la forma designada gener almente
con el nombre de, endometrit is ,

A una lesión que ántes dé invadir el parénquima
ute rino principia por la mucosa, a la que se limita
m ás ó m érios, para. interesar despues la periferia,
opone un tratamiento que será todo intrauterino,
que cauterizará toda la mucosa m ás ó ménos enfer
m a; á .los procedimientos modelos de raspamiento,
inyec~io!zes liquidas CO!l cauterisacioues, pUra'!le11
.te qll1mtcas, intrauterinas, sustituye un tratamiento.
g aluano-quim ico, m énosbrutal, dosificable y loca
Iizable , que soportan todas .las mujeres y que no
va .seguido de reacción inflamatoria si se aplica bien .

.L a acción química inmediata, que consiste en una

destrucción progresiva de la mucosa, va bien pron
to seguida de un proceso de regresión y de desin
tegración que favorece la re absorción de los exuda
dos y de las hiperplasias de nu eva formación .

Para hacer bien es ta operación es preciso pro
vcerse.del siguiente intrumental eléc trico, cuyo fun..
cionamiento y cua lidades necesarias deben cono
cerse:

A . Un g alvanometro médico de intensidad¿ di
vidido en millia mpéres , que el Dr. Apostoli ha he
cho graduar hasta 2 0 0; da la única me dida exacta
de la sacudida eléctrica, la cual no se obte nía en
otros tiempos sino de un modo vago y empírico
por la designación del número de pares (un par
gastado no da nunca igual sacudida que un par
nuevo, etc .)

B. Una pila constante y de bastante volümen
para poder servir mucho tiempo, para no debilitar
se sino moderadamente de spue s de var ias operacio
ne s sucesivas, qu e pueda suminis trar, con un corto
número de pares, 30 por término medi o , gran in
tensidad, de 100 á 2 0 0 rnill iamp éres. La mejor pila
de gabinete es ciertamente la pila L éclanch é, y
~unque no se ha hecho aún una buena pila trasp or
tabl e de pequeño volumen, la de bisulfato de
mercurio, de inmersión facultativa, puede bastar
para las necesidades de la prác tica .

C. Un excitador intrauterino de bast ante longi
tud para poder inte resar toda la cavidad intrauteri
na, de una sustanci a tal como el p latino , inataca
ble á la acció n de los ácidos y provista de un man
guito aislad or para garantir la vagina (lo mej or es
un tubo celuloide .)

D . Un et éctrodo neutro ó indifere nte, que
aplicado al vientre per mite á una corriente muy in
ten sa pasar sin dolor, sin calor y sin temor de es
caras; el mejor es la arc illla ,

E. Cordon es reof'oros bastante blandos para no
molestar, y bastante resisten tes para no romperse
con facilidad ni dar lugar á interrupciones sentidas
dol orosamente por la enferma .

P rovistos de un buen instrumental debemos con
for ma rn os estrictamente á la técnica de la opera
ción, que pu ede sinte t izars e hier árquicamente así:

l.u Hacer un a inyección vag inal tibia y antis ép
tica y colocar á la mujer en un a posición idéntica
á la del examen con el espé culo. .

2.° Colocar la pila en bat er ía, or ientar el ga lva
nóm etro, y uxtaponer el polo abdo mi nal en arcilla,
previniendo á la mujer que está siempre fria, y co
locar los re óforos.

3.° Int roducir lenta y progresivamente en la
Cavidad uterina el . ex.citador pr éviarnente pasado
por la llama y desinfectado , aislar toda la vagina
y la vulva .

4 '° Hacer un a galvano-caustia química intraute
r ina positiva en todas las formas hemorrtigieas, y
neg ativa en los demás casos.

5.° El principio que deb e dominar tod a inrer
vención es ,el de no sorprender nunca al út ero y no
hacer Jamas una aplicaci ón demasiado do lorosa.
Ahora bien; debemos saber que hay úteros llama
dos irritables, en muy Corto número, es cierto (de
:3 á 5 por 100), talcorno el de ciertas histéri cas
que soportan mal la corriente, aunque poco intensa
en guicnes' no debe aplicarse sirio en pequeñas
d OSIS.

6 .° Es preciso al principio despertar la corrien
.t e lenta, muy lentamente, detenerse ante toda sen
.sibilidad excesiva para ' aclimatar a la enferma y
vencer toda resistencia física y moral.

7.° Progresivamente, en dos Ó tres sesiones se
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elevará la intensidad y se alcanzará en la mayoría
de los casos 100, 150 Y en caso de necesidad mi
lliamp éres; la intensidad deberá proporcionarse y
regularse, primero segun la tolerancia de la enfer
ma, despues segun la extensión, gravedad y anti
güedad de la sesión.

8.° La duración de la aplicación, que oscilará
entre cinco y diez minutos, deberá, como la inten
sidad, medirse segun la respuesta de la enferma por
la energía de los efectos obtenidos . '

9'° Las sesiones se verificarán, ó todas las se
manas ó todos los dias, segun la necesidad, y el m é
dico regulará su número y proximidad segun la
urgencia y necesidad de la intervención.

ro . Un repos o obligatorio, de algunas horas al
ménos, deberá exijirseá todas las operadas; este re
poso es" necesario para la seguridad del método y su
eficacia.

11. Se prescribid inyecciones vaginales antisép
ticas con sublimado ó ácido fénico, 'que se hará la
enfer ma por m añana y noche.

CONCLUSIÓN . E ste tratamiento sencillo é inofen
si vo, verda dera histerometria terapéutica, no es

. o tra cosa que un raspamiento molecular galvano
qUÍ11l1'CO, ácido ó básico, segun las casos, que provo
ca la formación de una mucosa nueva y constituye
una especie de exutorio intrauterino, cuya acción se
puede prolongar y variar á voluntad. Su efecto be
néfico , que el Dr. Apostoli ha apreciado en gran
nú mero de enfermas, no tarda en hacerse sentir
desde las primeras sesiones, para acentuarse despues
rápidamente y producir bien pronto la curación. No
condena á la mujer al reposo forzado ni reclama
ningun otro tratamiento adicional; tiene sobre el
r aspamiento quirúrgico la ventaja de poderse dost
ficar , tocalisar, de no ser nunca tnstantdneo y de
poderse adm inis tra r á dosis refractas, que se acu
mulan s in peligro y á voluntad del operado.

(Siglo Médico.)
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Entre los varios modos de administrar los medi
camentos, el llamado método hipodérmico, ósea
el depositarlos en el tejido conjuntivo sub-cutáneo
p or inyecciones, por la seguridad, y precisión de los

' efectos locales y generales de los medicamentos, es
preferido en la actualidad.
, Dicho método, que se usó por primera vez en In
glaterra por M. Alejandro Wood de Edimburgo,
fué introducido en Francia por Mr.. Behier, y gene
r alizado rápidamente en el mundo médico. Solo en
España se usa poco en proporción de 10 que sucede
en otros paises. Nada tiene de particular este hecho;
estamos, convencidos de que caminamos, hoy, mu
chos años detrás del progreso.
_ Pero no es posible. transijir con tal abandono, y
debiendo ayudar todos á mejorar nuestra instruc
ción, debernos indicar los medios para conseguirlo,
si es que deseamos no solo ir con el progreso, sino
llegar á ser iniciadores del mismo.
- Abundando en tales propósitos, hoy llamamos la
atención del mundo médico aragonés, recomendan
do la lectura del Manual de las inyecciones snb-cu-
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tdneas , ~rriba indicado, escelenle lib~o Jaii' i.~~j;i~: '! \\ ~·~:i_=\
en el mcto~o de administrar los medicai e)1tq~,";qq~ . Y: , ." .; !
tan generalizado está en.. el extranjero, Új~hq~;in·~ :\ . : i ' ,j¡ J
todo, tanl~portan.te, eXlJe estudiarlo de nid~.ln. ~~n:Ht·, r-::. I';'
te, para evitar .accIde!1 tes locales y gener, e"t,- ,y....la>..~ \ ~ .
falta de detalles, es}m duda la causa, de · '}P(?C?<I~~ ¡•.:.";'
que se usa en Espana. Por es o hay que dar trf'.'QJ.'.Q.;...;-·· .
ble acogida á las publicaciones que facilitan la gene
ralización de tales conocimientos, y dé las obras im-
pres.as en nue~tro idioma, hay que preferir la que
motiva estas líneas.

Dicho m anual, de 224 páginas, comprende dos
partes.-I." Introdución, la que está dividida en
varios capítulos, con los epígrafes de historia de l
método, absorción subcut ánea, soluciones, instru
mentos, m anual operatorio y áccidentes locales.
2." parte, formulario por órden alfabético , de solu
ciones de medicamentos empleados por el método
hipodérmico, en cuya larga lista figuran todos los
que ha sta el dia son conocidos, inclusos los recien
temente de scubiertos.

P or lo tanto, dicha obra, no sol o comprende las
generalidades acerca del método hipodérmico, prin
cipalmente contiene el formulario, por el cual, se
aprende á disponer los medicamentos para hacer
las inyecciones; parte práctica que detiene á mu
chos para llevar á cabo el método , no obstante el
convencimiento de su bondad.-Y no obstante, los '
n úmerosos é importantes temas que se desarrollan
en dicho manual, todo aparece completo y conciso,
condicion es que le hacen acreedor al favor que el
públic o m édico le dispensó, puesto que la primera
edición fué agotada en menos de dos años; y lo
mismo esperamos que ha de suceder con la segun
da edición publicada, puesto que ha sido cuidado
samente revisada, y aumentada la larga lista de las
soluciones medicamentosas comprendidas en el for
mulario .

A.

CRÓNICAI

'l.. De nuestro estimado colega Los Avisos copiamos lo
Is~uiente:

«Se ha ordenado no hacer matrícula de primer año en
medicina y farmacia hasta nueva órd en para que em
piecen á regir las reformas que publicará la Gaceta de
un dia á otro.

Censuramos enérgicamente este sistema de legislar
sobre enseñanza por decretos perturbadores que se pu
blican á última hora, causando graves perjuicios. ¿,Por
qué no se han publicado en Julio ó Agosto? Y luego
para afrancesarnosy ale'inanila1·1ws. No son los adelantos
en la medicina y farmacia exclusivos de Francia y de
Alemania, son de todas las naciones, y por tanto, estú
diense todos los idiomas ó ninguno. Cuando ignoramos
el idioma nacional queremos adornarnos con otros idio
mas. Cada cual es muy dueño de dedicarse al aleman ó

al francés . Más pan y ménos lenguas necesitan los que
ejercen la medicina y la farmacia. Auguramos conflic-
tos al Sr. Calleja .» .

Tambien el Siglo Médico, en su último número dice
que tal proyecto: (Será un simulacro más de los mu
chos Que aquí presencíarnos.»

Tales censuras eran de ,esperar. pero mucho mayores
se harán cuando se publiquen todas las reformas, tantas
yeces ánunciadas.-Entontes se comprobará la oportu
nidad de nuestra oposición á ciertas eminencias de re
lumbrón, y se conocerá una vez más, que el afan de
ñgurar ~e algunos h01?bres, le~leva á hacer cualquier
cosa, aunque sean bunuelos. .

. _ JI. •

• •• . , . ~ , ?

El Boletin. Farma'cé16tico, . en su último númeze; dice
lo siguiente:
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«Nohabiendo resultado post or alguno para el su mi
nistro 'de artículos medicinales pa ra el ejérci to, se an un
cianuevasubasta pa ra el 13 de Set iembre en los la bo
r~tciri{)s de Madrid, Barcelona y Málaga.
- La:r<l ZÓI1 única y nos parece m uy suficie nte, de que
nadie concurra á esas licitaciones, es segun se di ce, qu e
se adeu da al anterio r contratista la fr iolera de 28,000

• du-ros.
- ¡Así an da el créd ito de la Admini stración en Españuí»

y sin em barg o, todavía se persiste en con tinua r los
errores del famos o general Salamanca; todavía se per
sis te en defraudar á los farmacáuticos, con perjuicio del
erario púb lico.

•
Se ha forma do el ex ped iente pa ra proveer la plaza -de

11 uevutcreaci ón en nuestro Ayun tamiento - de director
de l lab orat orio q uí mico municipal . Y, se dice que pron
to se an unc ia ra la vacante, señala ndo qu in ce dias para
presen ta r solic itu des . Entre los re quisitos, par ece ser
qu e se ha aco rdado, exigi r qu e los as pira ntes sean doc
tores en farmacia ó cienc ias , ó, P O?' lo ménosqu e tengan
aprobados los ej erc icios de di ch o grado. . • .

Otras cosas se dicen, pero no se pueden repetir en pu
blic o.

•
El min istro de la Guerra de F rancia ha presentad o á

la s Cámaras un proyecto de ley militar. en el cual se
suprimen los farmacéut icos castrenses . .

En España suceder ía lo contra rio, s i el, soit (lisant,
importan te gen eral Sal amanca, alcanzara, lo q.ne .t~nto
desea , se r minist ro ele la Guer ra; entonces supr imm a el
ej ercicio libre ele la fa rmacia, pa ra no ten er opos ició n a
sus elescabellados planes.

•
Se nos dice, que en el puebl o de Riela , hay dos cu

randeros llamados para as istir á un enfermo que pa dec e
periostitis ó caries en un pié.

Y si n embargo, ni las autoridad es ni el profesor titu
la r cum plen con su eleber s i el he cho es cierto. Los tri 
b una les de justicia nopueden castigar si las de n uncias
de las fal tas no se h acen en debida forma .

•
En cumplimien to de los reglamentos de Universida

de ,;, y «en j usto acata miento del resp eto deb ido por to 
dos á las leyes y en a tenció n merecida al solemne
compromiso qu e el Estado contrae con todo esco lar en
el acto de la matricula oficial,» S' 1'1 . la Reina Reg ante,
en nombre de su augusto hij o D. Álfons o XIII, se ha
servido disponer lo sig uien te :

1.° Se da n por terminad as todas las comisiones re
tribuidas Ó sin retribución, conced idas a catedráticos
numerarios y supe rn ume ra rios y au xiliares de Univer
sidades é In stitutos, siem pre que estas comisiones dis
pensen Ó im pidan la puntual asistenc ia á sus cátedras .
Se exceptúan las comisiones cientí ficas qu e ob liguen
á residir en país extran jero y las qu e cons istan en el
desem peño de una cá tedr a oficia l en estab lecimien to
público di stinto de donde el Profesor sea titular. Igual
mente se dan por terminadas todas las licencias corsee
didas á los citados Profesores.

2. o En lo sucesivo no se concederá á los Profesores
comisión algun a que les impida la puntual as ist encia á
las cá ted ras; pero podrán con cederse siem pre que su des
empeño tenga lu gar en época de vacaeior..es reglamen
tarias .

3 o Los Rectores, bajo s u responsabilidad, pondrán
en conocimiento de la Dir ecci ón g en eral de Instrucción
pú blíca. jen el improrrogable término de los qu ince días
primeros de cada mes de Octubre, los nombres de los
Profesores y Auxiliares que sin justa causa no se pre
sen te n á servir sus respectivos destinos, y considerarán
á los qne se ha llaren en este caso como incursos en el
a rti culo 171 de la ley de' Instrucción vigente, proce
di endo á la formación de l expediente gnbernativo de
que trata el art. 170 de la misma ley.

Madrid 11 de Setiembre de 1886. J

Esta disposición, publicada en la Gaceta del d ía 14
del actua l mes, era innecesaria, los reglamentos de Uni
ve rsida des y de segunda ense ñanza de 22 de Mayo de
1859, im pone n la obligaci ón que ahora se decret a; bas
taba que los Rectores hi cieran cum pli r dichos regla
mentos. Por lo tanto la primera novedad procedente del
Minist erio de Fomento, no pu ede ser más antigua ni
más innecesaria, y h asta nos atrevemos á calificarla de
ambigua, pu esto qu e, mientras en los antiguos Regla
m entas se imponen las obligaciones á los cate dráticos,
s in distingos, en la última di sposición tod avía se per
miten las comisio nes en el extranjero, y los cambios de
establecimiento público, y esta es la callejuela para el
favor.

Resultado qu e el decreto s upra di cho, es el primer
fiasco de tantas promesas anunciadas.

•
El distinguido publicista médico, Dr. Farguharson

protesta en érgicam ente en el Good He altl; con tra el
abuso qu e hacen del árni ca algu nos en In g laterra para
tratarse los esguinces. In di sti ntam ente se emplea por
todo g én ero de person as, much as de las qu e, CO~lOcien- .

do sus propiedades, la aplican en las contusiones más
leves ignorando qu e puede producir inflamaciones de
la pi el y aun ericipelas . En confi rm aci ón de esta teo
ría , cita los recientes expe rimentos del Profesor Uebra,
qu e ha comproba do un princ ipi o de gangre na en un
niño á quien se aplic ó imprudentemen te la tin t ura de
es ta sus ta ncia. Opin a el Dr. Farguhazron , y con él
otras celebridad es médi cas, que el á rn ica no debi era fa
c ili tarse librem ente á todo el que quisiera uti lizarla á
su antojo, mi en tras no presen tara receta facultati va .

..
. El periódico La Olinica de Gra nada, refiri endo á la

Un ive rs ida d de dicha c iuda d, di ce lo siguien te :
«Los exáme ne s extraordi narios darán prin cipio el dia

15 del presente mes, con los tribunales que los h icieron
en el pasado Junio.»

Tambiem en nuestra Facultad de medicina han dado
principio los exámenes extraordinarios, pero con tribu
nales distintos que en el pasado Junio.

Hay lugar á preguntar: ¿qué Tribunales son los le-
gales? .

•
Ha sido. nombrado el t rib una l que ha de juzgar los

ejercic ios de los a lumnos que asp ira n á que se les con
ceda pensiones ó au xilios pe cuni arios . para el curso
próximo. Lo cons t it uye los seño res sig uien tes : D. Sa
1usti ano F ernandez de la Vega, D. Feli x Ara me nd ia ,
D. Hipólito Fairen , D. Manuel A. Sa ñudo y D. F ran
cisco Arp al.-Los ejercic ios han de realizarse en la
quincena actual.

•
H emos oido hablar de un a rtíc ulo que publicarán los

diarios de esta ca pita l, cuyo autor es un disting-uido
cat edrático, el cual llam ará seg uramen te la atención
por ser el obj eto del mismo criticar un proyecto, muy
nombrado, pero muy m al ideado.

•
Hace tiempo publicó un peri ódico el s ue lto sig uiente ,

y por.considerarlo siem pre de ac tualidad lo reproduci
mes en nuestra Revista:

«En Lóndres se están confeccionando guantes f énica
dos de cautchouk para uso y seguridad de los cirujanos.

Es un medio preservador contra las inoculaciones,
que garantiza al que operac --díran los médi cos.

-Es un medio preservador.contra las infecciones que
gaeantiza al operado, - dirán los en fermos.

Porque hemos de reconocer que hay cirujanos que so
lo se lavan loas manos en dias de ciertas lluvias.

¡Cuando son las de los aguaceros inesperados! »

2'.'ipogmfía de Zac{t?'ias Rod?'iguez.. ,

.,
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SECCIÓN MÉ DICO-QUIRÚ RGICA,. .

JUSTI PRECIO DE lOS HONORARIOS MÉDICOS (1)

(CONCLTJSIÓN .)

E l sistema que ordinariamente se sigue de cobrar
l?o~' visi tas, ~e p re st a á algunos .abusos,. pe ro es la
umca base Impuest a por la eq uidad, SI el médico
cobrára . ~ egún , l~ índole, de .la enfermedad, y por
su duraci ón y cxito, serian infinito s los escándalos
y muchos los abusos . Por este sistema el médico
no reclamaría su s servicios, sino el pago de la cu
ració n, y sa bido es que no siempre es posible con
segu irl a . Y aún admitido que el médico puede curar
siempre s~ría precisa una tarifa para justiprecia;
la asistencia de cada enferm ed ad ; lo cual obligaria
á las familias á aj ustar la curación al comenzar la
enfermedad , pu esto que pudiera estar valorada la
asistencia tan alta que no pu die ra pagarla . Además
la terminación funesta de las enfermed ades dari ~
lugar á ~n~ competen~ia entre los derec.h~s y de
beres: ,¿S1l10 se cura co mo hay lug3:r á exigir r ernu
ne ra Cl<;m? Y p!an.tea da . esta, cuestión , e.l ejercicio
profeSIOnal s~na imposible , o degenerana en com
plet o comercio .

Estas y otras muchas consideraciones indican la
ne cesidad de atemperamos á la cost umbre estable
c~d~, y obligan á admitir el sistema de cobrar por
VISlt~S, co n lo que el, profe sor aparece digno y las
relac~ones en tre el mé dico y el cliente so n claras y
defimdas .
Pe~o el just iprecio de las visitas, pu ede m ot i

var d~sensIOnes ya por los honorari os q ue se recla
~at; o P?y el número escesivo de visitas, que sin
justificación, puede hacerse á un en fermo .

Con . frecuencia .se exige, dos, tres, veinte, cien
duros por una VISita; con fr ecu encia se valoran por
horas, por dias , por dist ancias, por el ti empo ern-

(1) Véase el n úmero IR

plc ado , por la pos ición social que se supo ne en el
c~iente; y as í resulta un criterio muy di ver so y va
r iablc , hast a el punt o, que cuand o los per it os son
llam ad os á va lorar los servicios, con fre cue ncia ha
llan di ficultades para hacerlo á satisfacción del
cliente que. rec~ama y del m édico que exige.
. E st o o~l1g~ a ql~e cada profesor co nsigne su ta

r ifa , y aSI m al cliente se le da rá un chasco ni el
p rofesor se verá ob ligado á re clamar an te los tri
bunales .

Es verdad. que hay m~dicos que se co ns idera n
con con ocim ientos superIores, que su saber supera
á los demás, y que para va lora r sus servicios creen
digno prescindir de las variables condici ones del
cliente; en este caso, la tarifa conoci da, de cide al
qu~ se halle resuelto á pagar lo que t ien e señalado,
y lo llama.

La .ta ~ifa equitativa de la mayoría de los mé d icos,
pre scindiendo de los que se consideran superiores
á los .d.emás , no puede ser igu al para to dos , en to
dos s:tlOS y lugares. L a diversa posici ón soc ial de
los ~l1e nt es, el núl?cro de vis itas que se hacen con
monvo de determinada enfermedad; las exiaencias
de la so ciedad en que de ordinario se vive; ~on da
t?S que .hay. qu~ tener presente para valorar la vi
sita Ol:dll1arla. Es verdad que la costumbre ha es
tablcc ido en algunas local idades va loraciones esce
s ivam ente baj as; en es te caso, de acuerdo los
p~~fesores pu~den exigi r lo que sea jus to, como lo
hicieron en tiempos pasados los mé dicos de Lo
groño.

Además hay servicios extraordinarios como son
l ~ s. juntas facultati vas, las visitas ' por la' noche, las
vIs l tas-~ons~ ltas: las .opera cio nes quirúrjicas, y es
natura l just ipreciar dichos servicios de un modo
distinto que la visita ordinaria .
~ara t.odos estos se rv icios no puede hacerse un as

t8 ~I fas fijas; per? cuando s.e desée . ser just o y lo
m as moral y dign o, convien e decir los de rechos
ant~s de cumpli me ntar los servicios; si es q ue no
hubiese establecida una costumbre como sucede
en el just ip recio de las juntas facul{at ivas, en cuyo
caso hay qu~ aternperarse á lo que todos ad m ite n .
. A l señalar .los honorarios devengados po r scrvi

CIOS ex.tr~~ :dll1a nos, y pr incip alm ent e po r opera cio
nes. quirurpcas, hay que tener pre sente datos se
m ejantes á los ap unta dos para va lorar la visita or
din aria. Y sobre todo hay que razonar los derechos
reclamados, teniendo en cuenta la importancia de
l~ ,operación, el .l;ersonal qu e interviene, la dura
CIOn de la ,c,:racIOn, el lugar en que se practica, y
hasta el exrto; aunque este dato, no es de rigor
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que sirva-de base , pu esto que el cirujano no puede
prometer siempre la curación , siendo las operacio
nes servicios que por circ un stancias previstas ó im
previstas pu eden dar lugar el complicaciones mor-
tales ; .

Anteriormente manifest amos que puede motivar
disensiones el número escesivo de visitas, que sin
justifi cación , puede hacerse á un enfermo. En rea
lidad d icho as unto no de be d iscuti rse, basta seña
larlo, para evita r los ma los gestos y la crítica de
las familias, muy opo rtunos contra los que , olvi
dando sus de beres, eje rcen su profesión dej ándo
se caer con per juicio de m od est as fortunas, en las
casas de los enfermos. Y lo dicho bast a para co
noc er el criterio m ás con ven iente para justipreciar
los hon orarios mé dicos, sin salir del terreno legal
y sin falt ar á la dignidad profesion al ; á la que tan
to falta el m éd ico bar at ero qu e sir ve por las sobras
del cliente, como el que sin justi ficación alguna
presenta cuentas de hon orarios de 30.000, 60 .000 ó
240 .000 reales, ambos son hombres..... de indus
tria, que olvidan por complet o los deberes, qu e
tanto honran á la clase m éd ica .

•
SOBHE LA ETIOLOGÍA DEL TÉTANOS.--- --

E n la última sesión que celebró en Octubre de l
año pasado la Societé de Chirurgie de París, el se
ñor Largor leyó una nota acerca de la etiología del
té tanos , en la qu e hacia algunas conside ra ciones
con moti vo de ciertos hechos, que en aque l mismo
año había tenido ocasión de ob servar en P oíssy y en
una aldea inmediata.

La señora P.; mu jer del dueño de una granja de
Acheres, había sido acomet ida de una do lencia que
presentaba los síntomas del tét anos, manifestado
con tal franqueza que no dejaba lugar á la más pe
queña duda. Aunque en el primer momento no se
encontró nin gún traumatismo previo á que poder
atribuirle , haciendo despues una investigaeión más
minuciosa y detenida, vino á descubrirse q ue cinc o
meses antes (Octub re del 84) la enferma se había
caido en un corral de la granj a, causán dos e en el
codo una pequeña herida contusa, qu e hab ía cica
trizado rápidamente sin ofrecer ninguna particula
ridad digna de mención . E l téta nos pudo cur ar
afortunadamente en algunas semanas, gra cias á la
administración de fuertes dosis de cloral.

Nadie record aba en Acheres haber visto ningún
caso de tétanos en el hombre, y sin embargo, no es
allí esta enfermedad infr ecuente en el caba llo, sien
do muy de notar que en la misma granja donde re
sidía la enferma, habían ocurrido dos casos en los
años de 1871 Y 188l. En esto se fundó el Sr. L ar
gel' para ad mi tir un caso probable de inoculación
del tétanos, con siderando el traumati smo an terior
de la enferma como puerta de entrada de los gé r
m enes. Una pequeña epidem ia qu e luego tuvo oca
sión de observar en P oissy , vino á robustecer su
opinión: un hom bre, car retero de ofieio , había si
do he rido en las inmed iacione s, y fué trasl adado al
ho spital donde muy luego fué atacado del tétanos,
siguiéndose otros cuatro casos en el mismo esta
blecimiento. Tampoco en este ho spital existía me
moria de que hubiese ocurrido nin gún caso de tal
padecimiento y sin embargo en la población se ha
bían obse rvado bastantes casos de tétanos en el ca
ballo.

Hasta aquí las observaciones del Dr. Larger, que
concluía de ellas que el tétanos es una enfermedad

trasmisible, pudiéndose hacer epidém ico y aún en
démico; que el age nte cont agi oso existía en el sue
lo y que era improbabl e qu e fuese trasmisible por
el aire. A esta comunicación contest óse com o era
de es pera r, con los numerosos esp erimentos inten
tados, sin resultad o, para inocular el t étanos; ino
culacion es practicadas hasta con el líquido cefalo
raquídeo y sustancia de div ersas po rciones de los
cen tros nerviosos, seg ún los procedimientos em
pleados por P asteu r para la rabia; P olaillon se
atrevió el citar inoculaciones de resulta do negat ivo
que habia practicado con sustancia nerviosa en los
conejos (en los conejos que nunca padec en el téta
nos!) ; hablóse como de paso de las preten siones,
cada dia más intolerabl es de las doctrinas micro
biauas, y Trelat pidió inoculaciones positivas y
qu e se presentase el microb io acr iminado .. ...

Sin embargo, los hechos referi dos por Larger ha
bian hecho vislumbrar cierta re lación entre el tét a
nos humano y el té tanos del caballo, re lación que,
no sin extrañeza, creimos pasaba tota lmente inad
vertida, pe ro que con satisfacción vemos ya aco
gid a por el Sr. Verneuil, una de las no tabilidades
de la cirugía francesa contem poránea, y que por
cier to se habia mostrado en un priucipio un tanto
refractario el la teoría infecciosa del tétanos, ne
gada todavía hoy por los m ás, pero patrocinada
por cir ujanos como Billroth, L ister, Roser, et c.

Verneuil por lo visto ha mo dificado su manera
de pensar , y llega has ta emitir una hipótesis (1) que
sin duda será calificada. de prematur a, ó qu iz á de
est ravagante , por muchos de sus compañeros; pero
que á nos otros nos sed uce dem asiad o para que po
damos de jar de dar cuenta de ella en esta R EVISTA.
Esta hipó tesis es que el tétan os humano,procede del
caballo.

y porqué no? Te órica urentc esta suposición no
se opone en lo más mínimo á la qu e la Patología
ge neral nos enseña res pecto á las enfermedades in
fecciosas y parasitarias. Ya sabemos qu e un gran
número de las que cas t igan á la especie huma
na tienen su origen en las demás especies an i
males. L a rabi a , el carbunco la vacuna el muermo,
y probabl emente la difteria y la escarl atina se en
cue ntran en este caso. Una más , dice Vernenil, no
ech aría á perde r el cuad ro. Sabido es ta mbién que
cuando una enfermedad virulen ta es su scept ible de
a tacar á dos ó más especies animales, afecta siem
pre marcada predilección por un a de ellas que es
la que casi exclusivamente, ó exclusivamente, viene
á suministrar á las demás los gérmenes infe cciosos .
Si pu es el hombre y el caballo está n igua lmente
sujetos á padecer el tétanos, nada á p riori impi
de admitir qu e el primero le t0I11e del segundo, y
nada autoriza á poster iori para pensar que el con
tagio se efectúe en sentido inverso .

y con esto no se quiere decir q ue to do tet ánico
deba su enfermedad al caballo por trasmisión direc
ta ó mediata: el hombre puede ser contagiado por
otro hombre, y lo es en efecto como lo prueban
ya algunas pequeñas epidemias obse rv adas; más
esto no dice nada cont ra el origen equino del téta
nos , com o tampoco prueb a nada contra el origen
animal de la vacun a el qu e pueda ser trasmitida de
hombre á hombre.

La hipótesis del Sr. Verneuil fué sugerida de la
primera observación referida por su colega el señor
Larger. En Acheres el tétanos humano era com
pletamente desconocido, y , en cambio, del t étanos
del caballo se habian registrado varios casos, y dos.

(1) Gazette hebd, de medoel de chir. 1886, núm. 37.



Lo cual prueba que la enfermedad es muchísimo
más frecuente en el arma de caballeria y aun en la
de artillería que en los infantes. Por otra parte se
gun el testimonio de dos médicos de marina el té
tanos es enfermedad desconocida á bordo.

Tambien hablan algo en favor del supuesto ori
gen equino del tétanos los esperimentos de Nico
larer sobre la virulencia del suelo. de que antes hi
cimos mención. Habiendo estudiado comparativa
mente este profesor la tierra de los jardines y de
los bosques por una parte, y por otra la tierra de
las calles y del campo, encontró que sólo la segun
da produce en los animales manifestaciones tetáni
cas. Ahora bien; es evidente que el suelo del cam
po y de las calles está frecuentemente impregnado
por las deyecciones de los caballos y que sólo escep
cionalmente las reciben los jardines y los bosques.

La hipótesis, pues, del origen equino del tétanos
si hasta hoy no puede pasar de tal, merece no obs
tante consignarse y estudiarse. El Sr. Verneuil ha
ce un llam amiento a los médicos y veterinarios de
provincias, ' donde el tétanos es mucho más fre
cuente que en los centros populares, para que le
ayuden en el esclarecimiento de este importante
punto etiológico. Interesa sobre todo averiguar
cuidadosamente la génesis del tétanos en los casos
esporádicos, y en los que inician las epidemias.

Una vez ocurrida la idea, no ha de ser obra di
ficil, ni de mucho tiempo, afirmarla ó desecharla
por completo.

M.
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En infantería.

En caballería.

En artillería..
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precisamente en la granja de la señora P., cuya seis dias. Otro caso ocurrio en un catret~o ¡¡" :<le\ ' ::: ~
casa sólo estaba separada de las cuadras por un co- veintidos años, mordido por un caba l,,::eri:rtfh~~k'. · '~ 1
rral, y en este mismo corral es donde Justamente gar de la mano derecha, con avulsión d~ Ja'-~.iñJ:i\.y __ '
dicha señora se habia caido sobre el codo desnudo, g.ran magullamiento de las, partes blan~~ ;~~l!eF-id~.;\,~ I
haciéndose la herida que se acriminó como causa S111 embargo, estaba en VI as de curaci ón Q:itJ,'lqQ,):H /
del tétanos. Verneuil no deja de confesar que pue- noveno dia sobrevino el tétanos sucumbí - -:..af'
den oponerse bastantes dificultades á la idea de tercero dia. En los tres casos restantes no se tiene
que la enferma recibiese el tétanos de sus caballos. noticia de que hubiera relación inmediata con los
El último de estos animales atacados de esa enfer- caballos, pero pudiera haberla habido mediata como
medad lo fué en r88r, y hasta r884 no sufrió la en el caso de la señora P., pasando inadvertida.
herida en el codo la dueña de la granja; la herida
se produjo en 5 de Octubre, se cicatrizó enseguida Otro médico de provincia, el Dr. Ricachón, ase-
,y hasta el r5 de Febrero próximo no se declaró el gura que los casos de tétanos despues de castrar
tétanos, lo que á primera vista haría creer que la los caballos son muy conocidos por los veterina-
enfermedad había sido expontánea. Para aceptar, rios de aquel país. El solo ha observado cuatro ca-
pues, en este caso el origen equino del tétanos es sos, sin más particularidades que sobrevenir uno
-p reciso admitir que el virus tetánico del último ca- de ellos en un herrador.
ballo habia permanecido depositado en el corral de Segun las estadísticas del ejército de tierra fran-
la granja, conservando latente su actividad durante cés durante el periodo de nueve años, comprendí-
más de tres años, al cabo de cuyo tiempo fué ino- dos entre r873 y r88 r, la mortalidad por el tétanos
culada en la herida del codo, donde permaneció ha sido anualmente por cada 100.000 hombres:
también silencioso hasta los cuatro meses y medio.
y desarrollando después sus efectos á pesar de la
cicatrización. Son estas, al parecer, demasiadas in
verosimilitudes, y sin embargo todas ellas podrian
tener su explicación.

Que el germen haya conservado en el suelo su
potencia desde r881 Ú r884 no es un hecho estraor
dinario si se recuerdan las propiedades análogas de
algunos virus. Los corpúsculos gérmenes del car
bunco depositados en la tierra conservan también
su actividad y pueden reproducir la infección al ca
DO de, algunos años; al insigne Pasteur debemos la
demostración de esta duradera impregnación del
suelo por el virus carbuncoso, ' impregnación que
explica satisfactoriamente la misteriosa y maléfica
influencia de aquellos prados malditos que tanto
daban antes en qué pensar á pastores y ganaderos.

Conocidos son también los curiosos esperimentos
de Nicolarer, que produjo evidentes manifestacio
nes tetánicas inoculando en algunos animales ciertas
bacterias tomadas en la tierra de la calle y del cam
po. (Deutschemed . Wochenschrift r884 núm. 52).
Verneuil no cree improbable que el suelo de la
granja conservara su poder infeccioso no sólo des
de la muerte del segundo caballo en r88 r, sino des
de la muerte del primero, ocurrida diez años antes.

y tampoco la larga incubación del tétanos, y el
prolongado silencio del virus en la herida cicatriza
da del codo, tienen nada de sorprendente cuando
se recuerdan esas en cierto modo ilimitadas incuba
ciones del virus rábieo, cuyas manifestaciones ul
teriores no impide tampoco la cicatrización de las
heridas en que se halla dep ositado.. . . .

¿No es, de todos modos, una coincidencia bien
estraíia que el único caso de tétanos humano ob
servado en la aldea de Acheres haya ocurrido pre
cisamente despu és de los casos de tétanos en el ca
ballo, y en una casa donde 'la enfermedad parecia
hasta cierto punto indépnica?

El Sr. Vernenil desde que tuvo noticia de este
caso comenzó una investigación que á pesar del es:'
caso tiempo trascurrido le ha proporcionado ya en
favor de su hipótesis al~unos documentos curiosos.

El Dr. Ragnet (de Chatellerault) le ha manifestado
<J.ue el tétanos es muy raro en aquel país y que es
'srempre traumático. De cinco casos que ha visto,
uno sobrevino en un hombre que desollando un
caballo se hizo bajo la uña del índice izquierdo una
pequeña picadura de la que no hizo ningun caso.
A los diez dias apareció un poco de pus y ensegui-
da se inició el tétanos, muriendo el enfermo á los
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DISCURS O
LEIDO EN EL SOLEMNE ACTO DE APERTURA DE L CUR-

o', ' so AC~DÉMICO DE 1886 á 1887 EN LA UNIVERSIDAD

LITERARIA DE ZARAGOZA, POR EL DOCTOR DON FRAN

' CISCO ARPAL y DAINA, üATELR ÁTICO NUMERARIO DE

ANA T m lÍA QUI RÚRGIC A, OPE RACIONES, APÓSITOS Y
VE ND AJE S . ------ -

DIFUSlON y PROGRESO DE LAS CIENCIAS MEnICAS EN ESPANA.

«Col óquese al país en con diciones nor 
males; ext íngas e esa des mesurada ambi
ción que de squicia la sociedad, sacando
los hom bres y las cosas de su oatu ral
asiento; ha ya seguridad personal; no se
pe rturbe el órdcn público ; emp léense los
recursos del país en obras de ve rdadera
y pública utilid ad; prot éjase el ménto
donde quiera que se enenen/re ; t éngase
por nor te la insticia en todas las esferas
del poder público, y no dudem os que las
ciencias, como las artes, t'olt'erán á bri
llar entre nosotros, "esucitando nuestras
an tiguas glor ias.»

."11 PROFBSION DB F E l\lEDlCA, por
el Dr . D. Francisco A lonso Rubio: 187!
Pág. 227.'

I LMO. SR. : L a majestuosa severidad del acto pre
sente; el recuerdo de las maravillosas concepciones
expuestas desde esta tribuna . enaltecida por sapien
tísimos varones, honra de la Universidad aragonesa;
la presenc ia de un público ilustrado, q ue sigue con
sumo anhelo el vertiginoso movimiento científico
de nuestros dias, y esa juventud estudiosa, apasio
nadísima de lo noble y lo grande , presta siempre á
acudir al palenque de la ciencia , so n motivo sobra
do par a entorpecer mi palabra , y para qne mi po
bre imagina ción pr etenda en van o salir airosamente
del árduo cometido qu e el Reglamento me impone.
Agregad á lo dicho lo poco ó nada bueno y nue vo
q ue habeis de encontrar en mi dis curso y com pren
dereis el estado de mi ánimo en la ocasión presen
te. No obstante, vuestra benevolencia par a conm i
migo, hija de vue stra ilustración, y m i constant e
entusiasmo por las eiencias m éd icas, á las que rin
do sincero y fervoroso culto, me alient an en el ca
mino que pretendo recorrer; y ojalá que, al llegar
á su término, merezca siq uiera vuestra aprobación,
ya que no vuestros aplausos.

Magnífico es, sin d uda, el espectáculo qu e ofre
cen las ciencias en nuestro sig lo. Millares de obre
ros pretenden con incesante y afa nos ísimo t ra
bajo, eon actividad sorprendente y m aravillosa ,
arrancar a la naturaleza sus secretos y á la eiencia
sus arcanos . Y est a actividad, es ta portentosa labo
ri osid ad , se ostenta por todas partes: en clínicas,
laborat orios, gabinetes, cátedras y academias, en
folleto s, periódicos, libros , confereneias y dis
cursos, así en uno como en otro continente, atro
pellando obstá culos al grito de «paso á la cienc ía ,»
y pregon ando doquiera el poderoso influjo de la in
teligencia humana. N umerosos esperimentadores,
que trabaj an sin tregua ni descanso, inter pre ta n los
fenómenos de la vida , rectifican he chos admiti
do s como ciertos, y descubren nuevos materiales.
Todo, en fin, revela la ilustración de nuestros dias,
que arrastra y conduce al hombre en alas de por
tentosos descubrimientos á las reg iones del saber y
la verda d.

Al reconocer tanta ilustración en nuestro siglo,
preciad o con fundamento de sus in signes conqu istas
m ateriales , surje la duda de si tantos elementos
reunidos son aprovechados, como merecen, po r las
inteligencias dedicadas al estudio; si progreso t an

grande es tá suficien temente extendido y generaliza 
do para que, sin t emer po r la felicidad de los pue
blos, podamos ver t ranq uilos la m archa incesante
del tiempo.

La enseñanza propende á generalizar los conoci
mientos ad.quiridos por el trabajo. ,del sabio, y, pa
ra conseguirlo, el Estado, expresion de la unidad
social, debe atender, como primer deber al fo
mento de la Instrucción pública. Verdad e~ que al
gunos señal~n, como exclusiva atribución del Esta
do , las funciones de la administraciñn de jus tic ia'
pero aseguran, á la vez, que le corresponde la sal~
vaguardia y tutela de los intereses generales de la
nación, de la provincia y del m unicipio; y, com
prendiendo en esto los medios y formas pa ra la
realización de los fines sociales, no cabe duda que
siendo el A rte y la Ciencia fine s de la humanidad,
reproductivos para la nación, caen irremisiblemente
bajo la acción del Estado.

Sab emos que la escuela democrática discute los
límites en que éste debe encerrar sus atribuciones
y de sde luego reconocemos el principio de liber tad
de acción: que no debe negarse al ciudadano el de
recho de aprender ni de enseñar. Mas el Estado,
llamado á proporcionar la mayor ventura, no pue
de permanecer indiferente an te la p roducci on pobre
ó menguada, incapaz de sa tisfacer las necesidades
públicas; y tal sería el resultado de la enseñanza
si ésta fuera totalmente abandonada á sí propia, sin
garantías en los resultados prometidos. Diariamen
te ob servamos que los esfuerzos individuales se es
terilizan por .falt a de convicciones de los alum nos
en su primera ed ad ,-fal ta que obliga á so me terlos
á régimen d isci plinario- por apatí a de los hombres
ó insu ficiencia de medios materiales , y cuando des
pues de ensqros hechos en enseñanza libre y los
gravísimos males producidos, se afirma que la bon -
dad de la liber tad de enseñanza es triba en el modo
y forma de verificarse los exámenes y especialmente
los grados , debemos preguntar: ¿Qué garantías han
de exig irs e á los jurados? ¿Basta rá la prueba de su 
ficiencia qu e su po ne el título de expedido por una
asociación particular , sin vigilancia alguna del Esta
do, cuya vid a está en relación con la beni gnidad, ó

se ~pelará á .los c¡ue la opiniól: pública calificó de
sábios? Es indudable que, SI los examinadores
han de ser los más sobresalientes en la enseñanza
el Estado, ha de calificarlos ó reconocerlos com~
t ales despues de comprobada su suficiencia por la
oposición y práctica en los centros de enseñanza
pública; y, por tanto, la enseñanza oficial resulta
necesari a.

Adem ás, y en apoyo de esta ,idea, la cultura de
algu nas r eg iones, por los insignificantes resultados
que ofre ce, lo comprueba con elocuencia. Dígalo el
Africa m ah ometana, desde el imperio marroqui á
la Etiopía, donde con sostenerse la en señan za en
gran parte por hermandades y fu ndaci ones pi ado
sas y m ostrarse alternativamente, ora ide alista y
religiosa, como en las mezquitas -y monasterios , ora
practica y recetarí a, como en la tradición familiar
de las profesiones lucrativas, arrastra vergonzosa
decadencia. r

Reconocida ha sido siempre en todos países cul
tos la ne ces ida d de la intervención del Estado en
la instrucción pública, y está fuera de duda) á jui
cio nu estro, la necesidad que tiene de Universidades
oficiales para su desenvolvimiento y explendor;
pues, si se demanda protección para intereses in
du stri ales, con m ás razón debe atenderse á los de
la enseñanza, sostén y fundame nto de todas las
manifestaciones del espíritu humano.

. r -
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Corresponde al Es tado la tutela, uigiiancia y
auxilio en la enseñanza pública, sin ejercer el car
go de maestro , dict and o el método y órden de es
tudios; porque atenta á la libertad del pensamiento
científico y al desenvolvimiento intelectual.

Verdad es que la enseñanza puede abandonarse
á la eficacia y actividad de asociaciones particulares ,
que satisfagan esta necesidad de la vida, á la ma
nera que lo practicaron en otro tiempo los institu
tos monásticos; pero, por grande que sea la imp or
tancia de aq uéllas, sería poco discreto confiar el
porvenir de la sociedad á establecimientos que de
pen den de la voluntad de algunos indivíduos, y que,
en sus formas or dinarias, adolecen de los defectos
de pri vilegio ó injusticia. Suponed la existencia de
est as instituciones costea das por hombres ricos, pa
ra la educación de sus respectivas familias, mien
tras que los hijos de los indigentes quedasen per
pétuamente desheredados del patrimonio universal;
idead. jpor el contrari o, un sistema de asociaciones
ben éficas y generosas para instrucción de todos, y
no faltarán personas acomodadas que, sin prestarles
su concurso, se -aprovechen de sus beneficios, dan
do un espectáculo de inmoralidad repugnante; dejad á

,,J;;lf;f.~~:~~tt~~
. ~ . ,:' ,1. ~ 1 /~ ;0~

REVISTA ' I"DICO-FARMACEU1ICA DII ARAGON. /1i~~iF;~~~)
AdmiIido el progrc," de las ciencias en nuestra empresas partículares la enseñanza y se co ;;; t~[;rt;;\'~~'; ;~1

época y afirmada la necesaria intervención del Es- e~ nc:&ocio, t.on da.ño. de la v,erdad .y d.el p ?g~e~:nt~;;; -~,.:~"¡"
tado en la Instrucción pública, ocaslón es de pre- cIentIhC? Y SI nos limitamos a las ciencias 1Jl zCc¡s, ,:\ ..,:·~-;". :~.'.:<. • ."

gunwI~ si la enseñanza en España responde á lo reconocida la ne~esid~? del cadáver y d~l enf~d~l:- , '"i..<"~~>;l .
que de ella reclaman los intereses socia les. de las s~las de ~!SeCClOn, hospitales, gabinetes p1tNi;2,....·····

Al recordar los siglos de gloria en nuestra pátria, la eXperII:leptaclOn, museos, bibliotecas y de tanto . .'
la edad de oro de cienci as, letras y artes, la época de persona~ id óneo; nos daremos cuenta de las insupe-
mayores triunfos para nuestras armas, los tiempos rabl es dificultades s,o~Iales y materiales que se ofre-
de nuestro soberano poderío, pujanza y valía en el ceno ~l esfuerzo individua l, dificultades que solo el
mundo civilizado, podemos decir que ha tiempo se auxilio y tutela del Estado pueden vencer. Tales
eclipsó el astro de nuestra fortuna , V que sólo nos razones, brevemente expuestas nos oblizan á afir-
quedan ligeras huell as de la grandeza pasada. No mar que la enseñanza debe ser carga pública, como
hay, á lo presente, hombres de Estado como Cis- lo reclanl:an de ~?nsuno la permanencia y progre-
neros, Campomanes y Floridablanca; guerreros co- so, de la In~tltUClOn '1 la equidad y garantía de! tí-
mo el Gran Capitan y el Duque de Alba; poetas tulo profesional, .ASI lo comprendió el mundo anti-
com o Lope y Calderón; hablistas como Cervantes gua, uniendo la Idea de nacionalidad á la de cultura
y Granada; s ábios como Feijóo y Jovellanos; pinto- Y elevando él categoría de institución los museos
res como Murrillo y Velázquez; médicos como Va- espectáculos y concursos públicos porque entendió'
llés, Laguna y P érez de Herrera. Fuimos gigantes que .éstos habían de in.fluirpodero~amente en el per-
en otros tiempos; hoy somos pigmeos, porque no feccionamiento de la Instrucción . L os griegos, al-
hem os llegado a alcanzar el grado de cultura de gunos emperadores romanos los árabes nuestros
naci one s más adelan tadas. Empero, si pasó la Alfon sos y Jairnes regula~iza~on la ensefianza, pen-
grandeza del siglo XVI y parte del XVII, hay que sando que , SIn retr<?ceso inevitable, no se podrían
convenir en que la postración tiende á desaparecer cerrar Jos centros CIentíficos del Estado. La Uni-
en nue stros dias; que los meritorios esfuerzos he- versidad .de?e vivir y , para la difusión de la medi-
chos por la generación presente han mejorado la cina, es indi spensable,
instrucción y reorganizado los establecimientos de Norabu ena que l~s provincias, los municipios y
enseñanza; y que ciencia s, letras y artes progresan , particulares organ!cen escuel as y museos, como
ofr eciend o aumentar la riqueza pública y fomentar medio de p ropagación de mani festaciones más al-
los intereses ma teriales y mor ales del país. Es ta- tasi pero esos institutos, nacidos al calor de asocia-
m os, pues, en un período de reorganizaci ón y de- ciones particulares, supuesto que bastasen en épo-
sen volvimicnto de las ciencia s, pero sin alcanzar ca más o ménos lejana para satis facer las necesida-
vida ni originalidad propias. Yal reconocerlo así, des de una enseñanz~ histórica, han de conceptuarse
todos debemos expoeer las causas de nuestro re- como el;mentos de impulso, no como razón de
traso y seña lar los medios de pr ogreso. econorma y abandono para la gest ión progresiva

Todas las man ifestaciones de la vida necesit an del Es ta do; que cuant o pierde en fuerza int ensiva,
cumplido desarrollo; pero no es objeto mío discu- to cante .á determin adas relaciones, debe gan arlo en
rrir en general sobre ellas, ni siquiera de las dife- generalidad y extensión, llevando su actividad á
rentes ramas en que el saber humano se divide ; ~uev.as co.marcas y dominios conquistados por la
debi end o concretarme á las ciencias médicas, apun- inteligencia humana.
tanda los o bs t áculos que impiden su natural y ape- Por tanto, la enseñanza oficial no puede suprimir-
teci do desarrollo: que tal es mi propósifo al diser- se lzo,y en Espafia. . sin .quebranto de la sociedad y
tal' sobre la Difusion y progreso de las ciencias detrimento de la CIenCIa.
médicas en España; tema que, si re sulta poeo doc- Regida nuestra nación por un poder centralizador,
trinal, es en cambio eminent emente práctico y de acostu l~brada á vivir bajo perpétu a tutela, confian ,
utilidad recon ocida . do al Esta~o elcuidado de sus int ereses y necesida

des; en una naci ón de escasa iniciativa donde no
existen pingües caudales para emplearios en obras
y ~unda~lOnes de común provecho; donde apenas
e~ inter és y la filantropía se asocian par a crear hos
pltal~~ y e ;cL~elas, no es posible entregar la ins
truccion pública al particular, sin exponerse á apa
9~r.la antorcha que todavía da brillante luz en las
Univer sidad es. Recordemos los ensayos de ense
nanza libre, hechos ~lgu~ tiempo en nuestra patria,
y veremos que sus infelices resultados corroboran
e! juicio que venimos manteniendo . Enarbolada la
ban~er~. de libert ad de conciencia, de pen samiento,
a.socIacIOn y enseñanza, se inau guraron nuevos ins
ntutos y escuelas superiores ó facultades libres,
f17ndados y .sostenidos por los respectivos munici
pIOS y pro vincias; á todas partes llegó la enseña nza,
y brotaron profesores que, con títulos bien ó mal
adquirid os, sin comprobación de especial aptitud y
debi endo su pu esto al favor, usaron del derecho
que la ley les concedía. Se estableció la libertad de
asistencia á las aulas, la libre elecci ón de asignatu
ras, y e! jurado para toda clase de exámenes. Las
consecuencias estaban previstas. A la manera que
las aguas detenidas por un dique, roto éste se des
bordan é inundan los terrenos contiguos, arrastran
do en su impetuosa carrera la tierra vegetal, tan
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ne cesaria para su fertilidad, así el desórden llegó
á ta l grado, que amenazó derrumbar el armónico
edific io de la instrucción pú blica . Todo salió de su
cau ce;y, al .pret ender corregir los errores de épo 
cas ante riores, que á lo m ás limitaban la instrucci ón,
se di ó en la ana rquía . Juzgáron se aptas para la en
señanza person as qu e no tení an cap acidad ni condi
cienes para tan d ifícil mi nist eri o; los a lumnos
creyero n que la libertad, en la elección de asign atu
ras les permitía abarcar, en un so lo curso tantas co
mo pod ía exigirles su de seo ó conveniencia, y que
la de as ist ir ó n ó á la cá te dra les facil it ab a un a
hu elga permanente , s in malgastar el tiempo en oir
las explicaciones de su s m ae stros; los ex áme nes,
re alizados ante tribunales mi xtos , constituidos por ,
personas at entas, algunas veces, m ás á su situación
soc ial qu e al interés científico, se re aliz ar on con tal
falta de seve r idad que , limitados á m era fórmula,
se produjeron abogad os, mé dicos , practicantes , f~lr
m ac éuticos, etc ., en tanto n úmero, como la fábrica
de artefacto s de m ayor producción; y resulta~on

Doctores y Li cenciado s los que poco antes. era n 111
d ust riales, barberos, mi litares ó per sonas indoctas ,
los cuales , consigu ieron verse apro bados en la se 
g uncla enseñanza y los estudios de faculta d en al
gunos m eses Ó, á lo más, en dos ó tres años. T odo
fué abuso , vilipe ndio y ruina. A la so mb ra ,lL~gusta
d e la libe r ta d, el interés per sonal fu é el fin único, y
los frut os de aqué l la desconfianza en un os tít ulos
t an rá pida y fáci lm ente adquiridos . Cuando, despu~s

de tales en sayo s, lléga se á conocer la ver~ad~ ra SI

t uación de Esp añ a, la complicada organizaci ón de
los est abl ecimientos científico-literarios, el numero
so y se lecto per sonal que se necesita, y los co sto.
sos m ateriales que la inst r ucción reclama , la OPI
nión públ ica, los G obiernos sucesivos han compren
di do la necesidad de encauzar el rio desb ordado,
reglamentando la en señanza oficial. Empero, toda
vía se ob serva falta de di sciplina; todavía se permi
te el estudio libre; y aunq ue es :rerdad que p~cos
usan de este derecho lo es tarnbien que los tribu-, .
nales apenas se ajus ta n, en las pruebas .que exige n
á los examina dos y en los fallos que dictan, á la
con ven ien te sev er idad qu e demanda el interés de
la ciencia y de la sociedad . T odavía se da el ~aso ,

absurdo, de aprovar nueve , doce y catorce aSlgna
turas de índole práctica, en tres Ó .cuatro .m eses, á
exam inados que hicieron sus estudios prIvad os en
un a nación como la nuestra, en quc m ng un a em
p resa particular ha fundad o Universidades y mucho
m en os Escuelas de Medicina.

N o es posible t ran sigir con la actual organiza ción
de la enseñanza pública, sopena de que ésta lle ve
la desconfian za á las familias y caiga en el descré
dito . Ante tanto error, contradicción y desórden , es
mejor, á ser posible , la lib ertad profesional. L os
intereses de los alumnos y los profesores . son los
m ismos; fúndanse en que los estudios oficiales pro
duzcan hombres ilustrados; hombres formados en
el trabajo y que la labor ' constante de la Universi
dad forme entendimientos vigorosos y cultos. P ara
conseguirlo hay que constituir la, e~señan~a . sobre
bases ciertas, hay que formular regImen disciplina
rio que obligue á los de arriba y los de abajo, para
que no se vuelva á decir , «•••que la enseñanza
verdad no existe; que la enseñanza oficial es defi
ciente , imperfecta, ineficaz y costosa. »

Por tanto, nosotros, que creemos que la instruc
ción pública debe ser carga, no filón ó renta del
Estado, y que el apoyo que éste debe prestarla .se
limita al de tutela y auxilio, al ver lo superficial
que es en los tiempos que corremos, debemos dis-

currir acerca de las m ejoras que pueden favorecer
la, con mayor motivo cuando la vemos confundida
con otros ramos de la adm inist ración, seguir escla
va á las contingencias políticas, hasta el punto de
que sus leyes, decretos y re glamentos son, con fre
~uencia, su stituidos Ó. m odi ficad os á impulso d~l
Ideal que Informa la VIda del partido político dorni
n.ante: quién pretende limitar la exposición de la
clepc ia , ante el dogma adquirido por el Estado;
qUIen favorece á personas, facilitando el acceso al
Profesorado; quien, atendiendo intereses privados,
decreta la creación ó continuación de Escuelas que
no reunen los elernento, nec esarios para la ense
ñanza; quien, ap arentando espíritu sobradamente
lib eral y espansivo, ab andona al favor y la explota
ción gr,m parte de la Instrucción pública; y es tal
el desorden que engendra esta variedad de leyes,
decretos y reglamentos, qu e la enseñanza 'oficial,
t an importante de suyo y necesaria , aparece en
nu estros dias como instrumento de fines políticos
que per sigue el partido dominante. Error funesto
que hace imposible que la instrucción se difunda y
progrese por falt a de estabilidad de las leyes y re
g lam ent os qu~ han de regir la enseñanza. Error
que ha aumentado con la inter vención de los claus
tros en las elecciones senato riales; pues si el legis
lador concedió, con oportunidad, el der echo, á cada
distrito universitario de ser rep resentad o en el temo
p~o de las leyes para reclamar las m ejoras conve
mentes al progreso en lo que afecta á la enseñanza,
se ha interpretado tal representación equivocada
m ente , como cargo político , indudablemente por
in je rencia de elementos electorales extraños á la en
señanza, y se han introducido en el cuerpo docente
las diferentes, luchas y renc ores que siem pre apare
cen en el cuerpo electoral político , dividido por las
opiniones tan diversas de los numerosos partidos;
con lo que se llega á perder la unidad tan necesa- ,
ria en los establecimientos de enseñanza.

Probada la necesidad de la existencia de la Escue
la oficial para la enseñanza de la Medicina, veamos
la forma y medios de difundir los conocimientos de
las ciencias médicas.

Ir

«E n las edades antiguas, tan ilu stres por las lum
breras de todo saber que produjeron ; no existieron,
á la verdad, cuerpos científicos parecidos á nues
tras Universidades, per o ::.í escu elas memorables
fundada s ó dirigidas por eminentes pensadores. El
carácter democrático de aquellos estados, y quizá
la desiguald ad de condiciones, originaron que la
enseñanza superior fuera libre, de lo cual resulta
ron, es cierto, atrevidas é importantes teorías, pero
qui zá tambien escándalos y desórden intelectual,
turbaciones y desgracias para el país.» (Bora o .
Historia de la Universidad de Zaragoza).

Efectivamente: elEstado no cuidaba de moderar,
de utilizar, de unificar los esfuerzos literarios de
sus ciudadanos, cuya licencia ha - durado tanto,
que hasta en épocas muy modernas han continuado
acerbamente las disputas .

Las universidades-símbolo de la ciencia moder
na y de su difusión en las naciones- -respondieron
á necesidades intelectuales que ya eran imperiosas,
dado el vuelo que habia tomado la reconq,uista y
la mayor civilización que siguiera á sus VIctorias.
Las Universidades, en efecto, levantaron bandera
para todo voluntario que quiso alistarse en el ejér
cito sagrado de la ilustración; y ésta, difundida á
todos los romanos del saber humano, ya no se con-
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El tribunal nombrado para j uzgar los ejercicios de
oposición á la plaza de director del laboratorio químico
municipal-que para nada es necesario-lo componen
los Sres. Arbuníes, concejal y médico-cirujano; Solano,
y Muñoz del Castillo, catedráticos de Ciencias; Palomar,

Hemos recibido los cuadernos 7.· y 8." del Manual
práctico de Ci1'ujía anUseptica por el Dr. Cardenal, que
con tanta aceptación publican los editores señores Es-
pasa y Compañía. .

•

GÓRRIZ.

CR ÓN ICA.
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euando sabe perfectamente que las rec;(l:i~~;~qeP~~'~~'~\
gue al efec to pu edan hacerse no han df ;e.rCOn,~t~f; ::/. : '> '\
eco en las esfe ras oficiales, porque e 1ft Q:tilánz~¡:". ~. ¡~¡ ::= \
de la jus ticia impera el der echo de ra;Jii~1':f.~{ . \Y ~;. t
fielm ent,e represen tado por él en ~sta o sién.-,;¡·:~~( I\ .: :7.' J
es q~e a ~a. R eal Orden que autorizaba . ~as. " ~fl~+}' ,~ ¡
maCl.as militares, para estend~r sus do rr:1 ~-;- .prop ~-·._~ ;': /
porCl<;>nando al .c,o s~e los medlcame:1tos a . '(J éf~ ·.\·~\/
y oficiales del ejercito y con ellos a todas las b·-s- /
lias que posean la feliz chapa, invento de tan dis
t inguido general , se ha sucedido como consecuen-
cia de la nu eva organización de l personal de los es
tablecimientos penales , que las farmacias milita res
sean (as que l~s- suministren los medicamentos que
necetitaren . CIerto es que las subast as de medica
mentos est aban llamadas á desap arecer por los
abusos <1 que se prestan y la prensa profesional no
ha perdonado ocasión para comb atirlas; pero si los
principios má s elementales de administ rac ión pú
blica acon sejaban la imperiosa necesidad de una re
forma radical en este punto, tarnbicn exigian del
mi sm o modo , que esa reforma estuviera basada en
la legi slación vigent e, pero de aquí á dar el t rascen
dental paso d; .monopoli7;ar es~e. serv icio , entregán 
d olo integro a las farmacias milita res es demost rar
de sconocimiento ab soluto de la misma ley y hasta
de los deberes que un gobierno t iene para con sus
subo rdinados. E l monopolio comercial no ha sid o
nunca autorizado por la ley , y el eje rcido por el
gobierno en estas circun st ancias ca n el fin hasta
hoy de solo prete nd idas econom ías, no es menos
punible porque por ese cami no no se consigu e más
qu e la destrucc ión de la Farmacia P átria como
ciencia y como profesió n. ¡De esta manera es cómo
se f011? eI1;ta la emulación al estud o, al trabajo y al
cumplimiento de los deberes pro fesionales en este
desgraciado país .. .!

Transcendenta les son los pasos dados en tan
fata l camino y esperanzas se abrigan de completar
l~ obra en poco tiempo. El fat al siste ma monopo
li zador , plant ead o por el genera l Salamanc a tiene
sus partidarios y ya se intenta que las farmacias de
hospitales civiles , estén bajo la tut ela y dirección
de la farmacia milita r , la que tarnbien suminist r ará
los medicament os a los enfermos pob res de la
c órte ; y qu ién sabe si como ya se ha dicho se in
intent ará despues est cnder este servi cio has ta don
de sea necesario; querer es pode r .

L as farmacias milita res, van tomando una pre
ponderancia tal , que amenaza absorber en breve
plazo y por completo á las far macias libres, y for-
zoso es confesar que si ésta invasión continúa, la
clausura y la ruina de la mayor parte de estas es
una consecu encia lógica y natural; no hay compe-
tencia posibl e en tan desventajosa posición y no
cabe por lo tanto hacerse ilusion es en frente de tal ·
cúmulo de calamidades y desdichas .

SECCIÓN FARMACÉUTICA,

EL PRIMER MONOPOLI ZADOR EL ESTADO.

L argos años bace que la clase farmacéutica vien e
so licitando el apoyo de los pod eres const ituidos,
co ~ el fin de regul arizar el ejercicio profesional y
mej orar la suerte de sus comprofesores, prest ándo
les el apoyo qn e les es indispensable para el mejor
desempeño de su honroso ministerio; pero si
hast a el año 1878 sus reclamacione s fueron desa
te ndidas y sus ordenanzas fueron letra muerta,
de sde esta fecha que no puede meno s de consti tui r
épo ca en la H istoria de la Farmacia Patria, los de
recbos de ta n resp eta ble clase han sido y son cer
cen ad?s y atrop ellad os sin considera ción alguna por
los m ismos que est aban obligado s á hacerlos re spe
tal'. El autor de tan notable hecho y cuyo nombre
qu edará esculpido con gruesos caracteres para en
se ñan za de las ge neraciones venideras es el nunca
bien p onderado gener~l Salamanca oportunamente
aleccionado por con sejeros ávidos como el de una
glor~a quimérica é ilusoria. S i es .siernpre meritorio
el disp ensar favores á costa de sacrificios propios,
no lo .es seguramente cuando para otorgarlos se
despoja de derechos que constit uyen el patrimonio '
de una clase, siempre respetable, siempre digna y
cuyos servicios en la Sociedad en vano se trat an de
desconocer; hé aquí porque la popularid ad adquiri
da por el citado general t iene que ser va na y fugaz
aun entre los mismos á quienes ha t ratad o de fa
vorecer. Pero ¿qué le im porta de todo ' es to al ge
neral Salama nca? ¿qué valor pu eden tener para él
las quejas y censuras de un a clase .que no ti ene
quien la pro teja, y que est a ta n injustamente des
atendida por cuantos en el gobierno 5e suc eden?

tuvo en determinas esc uelas, ni se ha lló some t ida á
la exposición de señaladas doc trinas .

Al siglo XIII se remontan las más an tiguas Uni
ver sidades en España, que fueron las de P alencia y
Salamanca: creáronse en el siguiente las de L érida,
Murcia, Valladolid y Huesca; en el xv se comple
taron las de Aragón con las de Barcelona, Zarago
za y Gerona, y fundár onse en Castilla las de Lu
chente, Sigüenza y Avila: y en el XVI se aumenta
ron y crearon las de Valencia, Sevilla, Santiago,
Alc alá, Toledo, Granada, Luccna, T ortosa, Ofiate,
Gandía, Osuna, etc. La tendencia ó necesidad de
seculari zar y generalizar los estudios, como dic e
D. Antonio Gil de Z áratc, di ó lugar á un número
sobrado de aqu ellas , tanto que muchas decrecieron
sucesivamente ó log raron escasa vida, hasta quedar
suprimidas diez ú onc e de ellas en 1807, otras en
1827 y otra s en 1837 y 1745 .

Con la apa rición de las Univers idades, puede
asegurarse qu e tiene origen la enseñanza de las
ciencias médicas. Iniciad a su organización en el si
glo xv, cuando D. J uan ordenó que se crearan exa 
mi nadores para cort ar los abusos de la liber tad de
los físicos y municipios, no se planteó formalmen
te en Espa ña ba sta la creación de los Colegios, a
principios del presente siglo; ni quedó organizada
con unidad en los est ud ios, hasta el plan de 1845 ,
en virtud del cual se enseñan en las Universidades
la Medicina y la Cirugía enlazadas , como lo exigían
los bu en os princip ios científicos . Reformas sucesi
vas, incesantemente planteadas, hacen suponer que
no se ha llegado á la completa y con veniente 0 1'

-ganización de estos estudios.
(Se coniinuar á.)
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cíón á cátedras, sean nombrados por el ministro de es
te departamento así qu e termine el plazo concedidoálos
opos itores para presentar las solicitudes, y que se com
pong an de pre sidente y seis vocales, ha ciendo de secre
tario el que el tribunal desig ne el día de su constitu
ción. El presidente será un con sejero de Instrucción pú
blica , y los vocales serán ó hab rán sido catedráticos ti
tular es de asignatura igual á la vacante, su stituyéndo
se á los que falten, si no los hubiese de esta condición,
con cat edráticos t it ula res de asignaturas análogas ó
académicos y personas distinguidas, sie mpre que aque
llos y estas tengan acreditada su competencia por tra
bajos notables en las mat erias sobre qu e verse la opo-

osíción . El Consejo de Instrucción pública designará los
siete jueces y ad emás dos suplentes. Nin gun juez podrá
perte necer á dos tribunal es á la vez. Este cargo será
obligatorio para consejeros y cate dráticos; pero el go
bierno, mediando just a cau sa, podrá disp ensarlos de es
ta oblig ación .

Tendrán los jueces un plazo de diez días para renun- '
ciar el cargo, y luego que el t ribunal se h ubiese com
pl etado , la Dirección del ramo anunciara en la Gaceta,
los no mbres de los jueces y los de los aspira ntes á la
oposición. Estos podr á n recusar en el término de diez
dias á los jueces qu e crean incompatibles, y la Direc
ción resolverá en el de cinc o sin ulteri or recurso. Tam
bien p obrán protest ar por escrito cont ra cualquier acto
pos te rior á la con stitución del t ribunal, pr esentando
la pro testa al presid ente del mismo en el término de
las 24 horas siguientes a la realizac ión del hech o que
la mo tive. El tribunal acordar á en la primera sesión y
hará constar en las actas las protestas admitidas y las
resol uciones que dicte. El cargo de juez será g ra tui to;
pero los voca les residen tes fuera de la población en que
se verifiq uen las operaciones , percibir án por vía de die-
tas 10 pesetas cad a d ía desde el en que se consti t uya el
tribunal hasta que sea dis uelto, y adem ás los g ast os de
t ras lación de ida y vuelta .

Las opos iciones serán convocadas an tes de terminar
un mes desde la fecha en qu e OCUlTa la vacante y los
eje rc icios darán principio den tro de los 30 días sig uien
tes a la terminación del plazo de la convocatoria,. en
cuyos treinta d ías se pu blicarán los nomb res de los Jue
ces y opositores. El tribunal formu lar á la propuesta por
mayoría a bsoluta de votos Si ninguno (le los oposi to 
res la obtuviere , se procederá á segun da votación entre
los que hayan tenido mas votos, y si tampoco en ésta
la al canzase ni ng un o, se decl ara rá no hab er lugar á la
provisión de lac átedra y seanunciará nu evamente á opo
sición . Después de acordada la propuesta se calificará el
mérito relativo de los dem ás opositores, observándose
el mi smo procedimiento y no desig-nándose ningun lu
gar sino por mayoría abso luta . Por úl timo, se establece
en todo su vigor el reglamento de oposiciones a cáte
dras de 2 de Abril de 1885, en lo qu e n o se oponga a es-

~
e decreto .

Lo dispuesto en el expresado Decreto no comprende
ni nguna n ovedad; todo se halla en reg lamentos .ante
riores , incluso lo de la recusación, que ya autorizó el
el Sr. Salmeron, y por cierto mu cho mejor dispuesto qu e v :

lo h ace hoy el señor Mont ero Rios. Tampoco es nove
dad qu e en el Ministerio se nombre el Tribunal , es pr o
cedimien to que cas i siempre se ha seg uido, con lo que
en virtud de cua lqniera intrign burrocr ática más ó me 
nos hábilmente urdida se pu ede favorer al amigo. No
aplaud imos este proceder; aunque defectuoso, resultaba
con más gnran t ías el del Sr. Pídal.c-Ademá s dicha va 
ri ación no aparece en el Decreto bien fundada , puesto
que en 'la exposición se .aleg an razones que no se tie
nen en cuenta en el ar ticula do,

En resúmen , consideramos como últi mo fiasco dicho
Decreto por ser innecesario, contradictorio y principal
mente porque no ofrece garan tías bastantes para los
opositores. 'f

l'ipog1'afía de Zaca?'ias Rod?·i[Juez.
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El último Decreto del Minist erio de Fomento dispone
que los tribunales para juzgar los ejercicios de oposí-

ag regado á la facultad de ciencias; y Narbona, farma-
. céutico. Si no esta rnos mal inform ados, algunos de los
indicad os no son doctores, y sin emba rgo , se ex ije que
los opos itores sea n docto res, por lo menos aprobados.
Lo cua l 'da por resultad o, qu e los opositores sean de
más cat~goría científica qu e algunos ju~ces.- ..

Pero quién hace caS? d~ estas .armomas municipales,
ta n reñida s con lo eq uita tivo, lo Justo y lo moral. . Hay

~ ocasiones qu e conviene no deten erse ante tales peque
üeces,

. . . .

'l. Segundo fiasco.- Por fin, la Gaceta por_ Decreto há
r;u bllcado la an unciada reforma en l.a ensenanz a de las
cienc ias médicas . La Correspondencia de España se ha
servido-al parecer, por encurg~-anunciar ca da tres
dias y duran te ocho meses la indicad a refo rma ; pero no
obsta nte tanto anuncio, el fiasco no pu ede ser mayor .-

El referid o dec reto es bastante largo , ¡pero sobra ta n
to ! y son tan pocas las novedades q ue con t~en e,. que no
que remos malgastar el papel en. n'prod uclrl? integro.
Nos limitar emos á se ñalar las rerorrnas , por cierto nada
originales. . . .

1.. El curso pr eparatorio, .con aSlg na.tura Igua!eS
a las ex ig idas en plan es anteriores , ~e oblig a ~ est udia r
antes qu e la licenciatura; con lo q~e la . ~llI:aclón de la
carrera será siete añ os.i--Lo propio sucedía hace al -
g nnos años, •

2.· Por div isión de la as igna tura de anatom ía y de
la patología general, se !'orma l~ na n ~le ,:, a asignatura
con el títu lo de Histolog' ía é Hist oquimia nor?1al es y
Ana tom ía patológica . Lo que, an te riormente formaba
pa rte del Doctorado.

3: Se crea una cá tedra de Clínica de enfer medades
de niñ os. Lo que, ni es n~v~dad ni es ne cesario ~)Uesto

que la asignatura de clínica de ObstretlC!a, enferme
uades de la mujer y niños, pu ede desempe ñarse por un
solo profesor . .

4: Se autoriea á esplicar der matología, ofta lmolo
g ía , s ifiliograñ a, otocol~goía y neuropat.ología,. donde
disponga y por quier~ qUlel:a, la ~upenol'l dad ; ~ I!l ~ue
sean as ísmaturas oblig atorias y S111 que el comisionado
sea catedrático ni siq uiera auxiliar . Total n~da.' es un
ensayo más parecido al qu e hace años s irvió para
que los Dres~ Calvo y Santero entraran á formar parte
del escalafón de catedr áticos, por la puerta de los
carros.

5: Se au tor iza para enseña r las clínicas en los hos
pi tales, por los médicos de dichos ..esta~lec imie nto~ q.ue
reunan las con d icione s de ten er diez an os de a~~lgue 

dad en e! tí tu lo profes ion al y cinco. en . el serVICIO del
Hospital. Lo que , no supone suficle1! clU, .p ~ro el caso
es servir á los amigos, aunque tales d1Sp0:31CIOnes senu
manzana de inte rminables discordias, sin resultado be-
neficioso para la instrucción . .

6.. Est udi o obligatorio del fran cés y del a.le.mán ,
para los que pretendan ser Licenciados en medicina el
año 1890. Disposición ri sible, YIJ. que no la considere-
mos descabellada . ,

7.' Por el ar tí culo 19 de dicho decreto, se ~ut~r)za
para .. . «que todos los hospitales g en erales, pro:' 111clUles
y municipales de las pobl aciones en donde exista n las
fac ultades de medi cin a puedan ser utilizados para la
en señanza ofícial.» Esta disposición ó est á mal reda cta
da, m al pensada ó será motivo para c01;llpetenclas gr~

'Ves entre distintas cor porac iones profesionales y admi
ni strat ivas.

y ninguna novedad más nos ofrece la tan hab lada re
forma.

En resúmen lo decretado no llena bajo . ni ngun p un
to de vista las'necesidades tan sentidas y ta ntas veces
recl amadas por todos, par a la en señanza de las cienc ias
m édicas.

Para ha cer tanpoco y lo poco tan m alo, no habia ~ec~
sidad de tanta algazara, y mucho menos de tan ta 111t1'1
g a para alcanzar la Dirección dond e se hacen tales bu
ñuelos! "-..

I~ •

.'
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SE CCIÓ N MÉDI CO-QUIRÚRGICA,

LA LE UCOCITEMIA.

Lección clínica POI" el profesor JA CCOUD , dada
en el H ospital de la Pitié de París .

S E ÑORES :

Acabo de presentaros elenferrno que ha de ser
ob jeto de la conferencia de hoy; es un hombre de
4 1 años, de oficio escultor , que llegó ha sta nosotros
antes de ayer. Su hist oria es sencillísima; sin em
bargo, presenta gran interés porque es un CaSO ti
po, desprovisto de complicaciones, de una afección
·cuyo nombre os dir é enseguida . Es te indiv íduo go
.z ó siempre de buena saluel, no recordando otro pa
decimiento durante su vida, que la roseola en la in
fancia; pero hace siete meses, despu és de largos
.sufr imientos á causa de una enfermedad ele su ma
dr e, not ó des pu es ele re stablecida aq uélla , que sus
fuerzas, lejos de levantar se ap esar de disponer de
.suficiente tiempo para el reposo, tendí an á dis
minuir de dia en dia. Dos m eses más tarde, vis
t iéndo se cierto dia, pudo apreciar en su vacío iz
quierdo la presencia de un tumor que aumentaba,
y que, apreciable aunque no de un modo, excepcio
nal, no le causaba molesti as má s qu e por su volu
men . No obstante su demacr ación y su poca apti
t ud para el trabajo, este ind ivíduo conservó el ap e
titó, digería fác ilmente y no tuvo jamás vómitos ni
dia r reas .

Despues de estos antecedentes tan 'precisos, no
tengo necesidad de deciros que desde su llegada á
'n uest ra clínica nuestras inve stigaciones tuvieron por
objeto el vacío izquierdo. Esta parte del abdomen
-estaba ocupada por un voluminoso tumor, que sin
ninguna duda creí que se hallaba bajo la dependen- .
cí a de! bazo. Sus dimensiones eran las siguientes:
0 '34 centímetros en su diámetro vertical, 0 '30 cen-

. t ímetros en el horizontal y 0 '40 en e! oblícuo. Apli-

cando hoy la mano, se observa que la pared abdo
minal y todos los tejido s vec inos se encuentran
completarnente móviles.

Hipertrofia del bazo , tal es el dia gnóstico. Pero
¿es de una hipertrofia simple, es decir, aislada é in
dependiente de toda otra alteración patológica Yer-

o dader a, ó es ele una hip ertrofia ele orde n leucocité
mic o, .de lo que se trata? Hé aquí las dos {micas
cuestiones que debemos discutir, pues, dada s las
condiciones de salud en qu e este hombre ha vivido,
y despues de los antecede ntes expuesto s, sería un
absurd o el ad mitir un a terc era hip ótesis, á sab er:
la de una hipertrofia de or igen palustre. Esto, su
puesto, ante s de resolver la dificultad por los resul
tados elel examen de la sangr~ , he de deciros, que
se p~lede preveer la respuesta en atención á ciertas

"par ticular idades. Desde luego, el volume n de l tu
mor en la hipertro fia simple; al menos que yo sepa ,

, nunca alcanza dimensiones ta n con siderables; de
ot~a parte, fijémonos un poco en el sistema gan
g~lOna.r: _permanece int acto en la hiper t rofia espl é
ruca SImple; per o, ¿qué vemos en este hombre? lo
siguiente: en las dos ingles, los ganglios son más
voluminosos y má s duros que en el estado normal,
sin que esta s modificaciones pu edan ser con sidera
das como tu mor es ganglionares; en las axilas y en
las regiones later ales del cuell o se encuentran los
ganglios; fijaos bien "en este car ácter, casi en el es
tad o fisiológico. Este ligero au mento , es una prueba
suficiente, sin necesidad de otro dato, para cr éer
q~e la , hipertrofia presente, es de orden leuco cité- 
nuco.

El ex ámcn de la sangre, practicado dos veces,'
prueba de una manera irrefutabl e la existencia de
un est ad o leucocitém ico . En efecto, se han encon
trado 2.1 7° , 0 0 0 glóbulos rojos, para 4 20,000 ' blan
cos, d e lo cual resulta un gló bulo blanco, para cin
ca ro jos, ó 52 veces y un a fracción, la proporción
normal . ¿Y esta proporción de un blanco para cinco
rojos, es la cifra máxima de la leucocitemia? Sí , sin
ninguna duda; la propo rción normal que no se ha- ·
Ha establecida aun con toda exactitud, es de un ,
blanco para 354 {¡ 346 rojos. ¿Cuántos glóbulos
blancos, pue s, deben existir en un individuo para
poder afir mar que se halla atacado de leucocitemia?
Al menos , uno , para 50 roj os. Si esta cantidad no
existe, es decir, si no encontrais siete veces la pro
porción normal, teneis que aceptar una de las for
mas, que he llamado e! año anterior, forma de
transición, forma de preparación -entre la falsa y 'la
verdadera leucocitemia. Es conveniente que os di
ga, que la proporción citada, - puede ser todavía
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mayor. .,A~í no falt an obse rvaciones, en las cuales,
la propo rc ión es de un glóbulo blanco por uno ro
jo; y-tam bién en cier tos casos excepcional es de dos

:.gló bulos blancos, por un o rojo.
'. Cua ndo la alt era ción leuc océmica llega á este

. grado, se asocia á ciertos cambios en la composi
, ción de la sangre que es conveniente no ignorar.

D esde luego debo poneros en gua rd ia contra una
falt a cometida durante largo tiempo y que se en
cuent ra aun en nuestros' dias. Al principio de la
historia de la leucoc item ia se creía qu e la alteración
fundamental de la sa ngre co ns ist ía únic amente en
una alteración de los glóbulos blancos; esto no es
exact o, pues a la vez q ue un a disminución absolu
ta de los glóbulos exist e un aumento absoluto de
los glóbulos blancos. La densidad de la sangre leu
coc érnica puede descender desde ro55, la . media
no rmal, hast a 1040 , ro38 y au n ro36; el agua sin
haber alcanzado la proporción de goo/ Iooo ha llega
do sin embargo , hasta 860/rooo. Finalmente, la
sa ngre puede se r alte rada tambien por cierta sus
tancia como la hipoxantin a, la leucina , la tirosina,
el ácido lácti co , el ácido fórmico v el ácido acético .

H é aquí el estado de la sa ngre "en la leucocitemia.
Ba jo el punto de vist a de sus orígenes an atómicos ,
reconoce muchos que son otras tantas formas de
leucocit emia . E n primer lugar, el origen puede ser
únicam ente el bazo: en este caso, la leucocitemia,
se llama esplénica. Otras veces los gángli os linfáti
cos so n el punto de partida d e la afección ; en este
caso, la leucocit emia, se llam a ga ngl ionar. En fin,
en cier tas circunst ancias, la leucoci temia puede pro
ve nir ya de'la médula, de los hu esos (leucocitemia
mielógena), ya , aunque más raram ente, del aparato
linfoideo del intestino (leucocitemia int estinal) . ¿De
dónde proviene la leucocitemia en nuestto enfermo?

_ U nicame nte del bazo, lo cual es raro, por ser las
formas mi xtas las má s frecuentes.

En cuanto , á los síntomas á que ha dado lugar
esta leu cocitemia esplénica no son m enos clásicos.
En suma : si dejamos á un lado la molestia ocasio
nada por el vo lumen ¿qué es lo qu e el enfermo ha
podido apreciar? La demacración únicamente . Pues
este es el principio ordinario de la leucocitemia , de
suer te, qu e el diagnóst ico per manecerá desconocido
durante largo tiempo si no buscár ais al~o más sig
nifica tivo para hacerl o . Y cuan do sobrevienen otros,
sín tomas, ¿cuúles son? A m en os que los tumores
no sean capaces de engendrar accidentes, no en
centrareis otra cos a que 10 qu e hallarías en la clo
rosis grave, á saber: desfa llecimiento, pérdida de
fue rzas; incapacidad más ó ménos grave para el
t rab ajo .. . Lo res ta nte es muy sencillo ; estos enfer
mos que han perdido la mayor parte de su hemo
globina, est án perp étuamente en anox emia; de mo
do, que si no sobrevie ne alguna co m plicación, mue
re n como en la anemia perniciosa, por insuficiencia
orgánica y falta de elementos fijadores de exígeno.
En otras circun st ancias puede ocurrir qu e el bazo ,
sea muy voluminoso ó que los gánglios brónquicos
le sean tambien; en este caso el cuad ro clínico
cambia complet amente. Entonc es exist en sofoca
ciones como suce de en los casos de tumores del
mediastino, las cuales dominan la escena . De igual
modo, si el asien to de la en ferme dad es el intesti
no , el síntoma predominante será una diarrea in
coercible.

L a duración de la enfermed ad será, pues, varia
ble , en atención á las grandes diferencias de asiento
que presentan los tumores leucocitérnicos. En efec
to ; aquella puede matar en muchos añ os , en algu
nos meses y aun en cuatro semanas. En la leucoci-

temia verdaderamente con stituida, cuya terminación
hasta hoy, ha sido siempre m ortal , se ha esperado
con razón algun re sul tado del empleo del yoduro
de hierro á. altas dosis. Esta medicación que puede
asociarse á la quinina, mejora los enfermos bajo el
punto de vista de la fuerza ; pero no impide la mar
cha del proceso leucocitérnico. P or lo que yo he
visto hast a aquí, no pu ed o men os de rec omendaros
las preparacion es arsenicales y las inhalaciones de
oxígeno , medicación qu e produce un a mej oría mo
ment ánea , aunque desgraciadamente nada m ás.
Algunos observadores, entre otros Niemeyer, han
ensayado los mercuriales; por mi parte, hace largo
tiempo que los aba ndo né, porque que m e parece
qu e ocasion an la caxeq uia . S e ha n presentado cier
ta s observacion es que tienden á hacer creer qu e la
leucocitemia pueda tener un origen secreto : cual
quiera qu e fuera el va lo r de es tas opiniones de
Forlsnuel, no está demás la administració n del yo-

' duro de potasio . E n fin, para terminar; ¿debe
aconsejarse el empleo de las agu as minerales? Sí y
no , segun el gra do de la alteración leucocitémica.
En las pseudo-leucocitemia yo acon sejaría las aguas
de Sa xan en Zuiza; lo mismo par a las form as de
t ransición. P ero cuando el en fermo llega a la cifra
de la verd adera leu cocitemia, jamá s osa r ía ac on se
jar las aguas minerales, qu e no pueden hacer, en
mi concepto, otra cosa que agravar la alte ración de
la sangre.
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(CONTINUACi ÓN) .

L a enseñanza médica, como función del E st ado ,
es un deber ineludible de est e; de ella depende la
salud de pueblos é ind ividu os , su bienest ar ma
terial y las fe lices con secuenc ias qu e en el órden mo
ral y social fácilmente se desp re nden. Sabido es que
la ciencia de E scul api o no se conc reta solo á sanar
m oribundos , consiguiéndolo m uchas veces con se
guridad casi mat emáti ca, como dec ía el sá bio Doc
tor Forquet, sino qu e tiene más y legítimas preten
siones, aspira ndo á evita r el desarrollo de las enfer
medades, á la perfección material de l hombre, y á
ilustrar al físic o, al químico, al naturalista, al juez;
al psicólogo, al legislad or, etc ... " , en cue sti ones á
veces tan difíciles como trascedent ale s.

Grande es la importan cia y m áxim a la influ encia
de la Medicina en lo qu e ata ñe al bienestar de
los pueblos; y los Gobiern os no pu eden desaten
der su en señ anz a y perfeccionamiento, ya por lo
que respect a á la cienci a de curar, ya por su apli
cación á la adminis tración públ ica y á los t ribuna
les de justicia. T an vast os horizontes abarca, que
exig e múltiples, extensos y difíciles con ocimientos .
Por eso, si el Médico ha de ser, en la sociedad lo
qu e debe ser, y demandan de él sus importantísi
mas funciones, ha de con sagrarse exclusivamente á
su ministerio . Y, señores, no se puede negar que
el Médico es figura de primer órden en las socie-

. dades cultas; así lo ha considerado , al ménos, la

..
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gratitud de los hombres, elevándolo á la apot eo sis
en ti empos ant ig uos, como leemos de Apolo, Es
culapio, P anaceas, Higias, etc .: así lo comprendió
el Senado Romano co nce diéndole el derecho de lle
var anillo de oro, que era distin tivo de nobleza; así
lo encumbró en la Edad Med ia á los puest os m ás
dis ti ngidos como Did ier ; : que subió al P ontificado
con el nombre de Vic to r 111, gozando fama escla
recida en nu estras ci encias 1Ds~SaHtGS Lúcas, Cos
me , Damián, Ci ro de Al ejan dría, Ceráreo , Juvenal ,
E usebio v otros muchos ; y reconoc ieron por último,
sus preclaros m éritos en los t iem pos m odernos au
t oridades como Ju an Jacobo Rousseau que , arre
pentido de lo que había escrito contra los médicos,
.díjo u n dia á Bernardino Saint P ierre : «Si yo hicie
.se una nueva edición de m is obras, dulcificaría lo
que he dicho de ellos, que so n verdad eramente los
hombre s m ás sá bios de todos los países. . Voltaire
escribió: «U n buen Méd ico pu ed e sa lvarnos la vi
da en m uchas ocasiones, y los hombres oc upados
en volver la sa lud á otros, guiados tan so lo por
principios de humanidad y de beneficencia, son su pe
ri ores á todos los grandes de la tierra , y como se
mejantes á la d ivin idad .» E l conde Salvandy, en

.el Co ngreso m édico en 1845, decía: «El cuerpo
médico, por sus condiciones, po r sus luces y se r
vicios, y, lo qu e vale m ás aun, por su abnegación,
siemp re caritativa v frecu entemente heróica, es una
parte esencial y re spetab le de la sociedad... . ; su
con st itución, por 10 tanto , importa en alto grado á
los m ás caros y elevados intereses del Estado . »
Demos de mano á las numerosas citas que podría
mos aducir en apoyo de nue stro aser to, y re corde 
m os solame nte las sigu ientes palab ras que se leen en
el versículo 1 del capítulo 38 de l Eclesiást ico: Ho
nora tnedicum .. ... etenim illum creauit A ltissim us ,

Para merecer tanto hon or, hay que ' conocer la
ciencia en lo profundo de sus principios y vasto
'cont enido, no la simulación de ella; y, para co
nocerla á la altu ra que ha llegado en el día, basada
en el co nocimiento de la Naturaleza y sus leyes ,
exige especiales di sp osi ciones y extensos y difíc iles
es tudios . El médico su pone una educación p repara
t oria, que comprende conoc imientos super iores de
Matemáticas; de Zoología. Anatomía y Fisiologí a
comparadas, Bot ánica y Agricult ura; rudimento s de
Cosmogenia, Geología, G eogn esia , G eogenia; A n
tropogenia, etcétera; nec esit a conocer este nsamente
la Física, la Quím ica orgánica é inorg ánica; la Le
xico logía para comprender m ás adelante el tecni
cismo de la ciencia y poder utilizarlo con provecho,
y algunos idiomas extranjeros para m anejar libro s
y publicaciones científicas . Probados estos conoci
mientos en exárn en r iguroso, puede entra r ú hacer
los estudios propiame nte médicos.

L a Medicina , co nsidera da en sí mi sma, es cien
cia natural ; su ideal es la sa lud, p rocurando norma
lidad en la mate ria qu e compone la organización y
armonía en las funciones del cuerp o humano; es,
por tanto, ciencia org ánica, que reu ne en sí tod as
las ciencias na turales; y 'su objeto se complet a con
el auxilio de va r ias ciencias , á cuyo conjunto llama
m os ciencias médicas, y cuya síntes is es conocer el

_organismo sano y enfermo para llegar á un .fin
práctico , á formular los preceptos necesari os para
cons ervar y restablece r la salud. Ella estu d ia la par
te m aterial del cuerpo humano (A natomia) ; los ac
tos y funci ones que en el m ismo se re aliz an (Fi
s iolog ia), y, mediante este conocimiento prelimi
nar y el, de la acción de cuanto rodea al hombre,
for mula preceptos para conservada salud (H ig iene);
pero como el organismo se halla som et ido á noci-
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vas infiuencias é inevitable desorden, rtY~¡f9:~·pó:r ,¡ ¡:. '::~ : *
cambios m ateriales ó diná micos anormal 'flle)pfl¡d u .:.. r ! : . /' t

. cen la enfermedad, nesesario es co no cer ~do l~rqht~ : : i;: f
se refiere al estado de las enfermedad '{eai-Q/Q"';)) : ,~7 /
gía) , en sus distint as fases (pa to génica, si ~n1ftiC"á:'~' ';l\~ /
an atómica y química) , para llegar á form~f ¡P't:e.i:4/
ceptos curat ivos [Te r apetltica), ya aprovecha~'5"' .
fuerzas orgá nicas naturales, ya poniendo en juego
agentes m odific adores gene rales (higiene) , susta ncias
particulares , me dicamentos (far ma cología) , ú ope
raci ones m anuales ó in st rumentale s (cir ujía). Es in
dudable , pu es, que las ciencias médicas, considera-
das en sufin práctico y has ta en sus aplicaciones
(Higienepublica , enseñatua y medicina legal), exi-
gen conocer la materia y sus leyes, como eleme nto
de las ciencias na turales, pa ra de sen volverse y pro-
g resar por la observación, la exp erimentación y el
razonamiento .

Si para conocer y t rat ar la en fermed ad so n preci
sos los conocimientos indicad os, no por eso olvide
mos qu e deb emos atender tam bien al hom bre en su
est ad o moral: pues es sabido «q ue todo lo que de
prime el estado m oral , de prime la nutrición y dis
minuye nu est ras fue rzas, y tod o lo que anima y
alienta nuestro espríri t u , es t imula la nutrición y
aum enta nuest ro vigor orgánico .» Así, al trat ar
m oralm ente los en ferm os, hay que cu mplimentar
un a indicación general, necesaria é im periosa; la de
an imarles con palabras, con razones, con la expre
sión de nuestro se mblante púa inspi rar confian za
y engendrar la esperanza que , cua l de be r humani
tario) hay q ue llevar al {mimo del paciente, so bre
todo en las enfermedad es inc ur ables. De aquí que
el sac erdoci o médico, para se r completo , ex ige
enlazar los con ocimi ent o fisio lógicos con los psico
lógicos.

T al es, apreciado desde un punto de vista gene
ra l, lo que ha de con ocer el médico práctico, el
que se ded ica á la curación . Para su m ejor es tudio ,
los planes modern os subdiv ide n estos con ocimien tos
en muchos otros , es labonando y enlazando la teo
r ía con la práctica. E s indudabl e que su estudio
supone mayor tiempo del que ge ne ra lmente se con
sidera necesario , pues por grande q uc sea la int eli 
ge ncia de! indíviduo no puede alcanzar los conocí
m ie ntes en un o , dos ó tres cursos, como la condes
cenden cia pe r mite y autoriza . A nte es te abuso, lo
p rim er o qu e deb e hacerse es preceptuar se is ó siete
años, como tiempo preci so para la carrera ; tanto
más cuanto q ue, estando las ciencias médicas ínti
mamente en lazad as, siendo un as funda men to de
ot ras, su conocim ient o no consien t e ese ahorro de
tiempo que supo ne la simultaneida des, con ced idas
frecuentemente por el favor . Ade más, dado el carác
ter eminentemente prácti co y exp erimental de la
ciencia, e! estudio per son al es pen osísim o, lento y
ca si infructuoso ; lo cu al es otra razón poderosa
para determi nar el t iempo nece sario que en la .en -
señanza de medicina ha de invertirs e . .

Fijado el método en el es tudio de las materias
que la ciencia aba rca, el más con veniente y racio
nal es con ocer primero al hombre sano, despu és al '
enfermo , y por último, los medios de cu raci ón ,
siguiendo ,un órden an alítico y á continuación el
sintético, para alca nza r aca bado conocimiento, y
tomando en 'cuent a las fases que an te rior mente indi
camos. Con tale s elementos, ll égase á formar el mé
dic o práctico. Ma s los qu e pretendan ser con sulta
dos ú obtener el honroso cargo de maestro, han de
acrecentar, sus .conocimientos, am pliando los estu
dios hasta merecer el título de Doctor: éstos debie
ran formar bizarro plantel para la difusión de la
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ciencia; se r consejeros permanentes de las au
toridad es, componer las comisiones que resolvieran
los p óblernas de Higiene pública, y representar al
'país. en Congresos científicos. A ellos debiera exigir
se m ás conocimientos de los que actualmente supo-

00 ncn; estudios generales de Higiene pública, de Lite
00 ratura médica, de Micrografía teórico-práctica,
Fisiol ogía exprimental, Química aplicada, Psiquia
tria y de otras especialidades, adquiridos con prác
tica personal y provados en exámen riguroso, pro
curando ahuyentar la plaga del favor, mediantes re
glamentos á propósito.

E s verdad que existen en España médicos destina
do s a la curación, los llamados Licenciados y
numerosos Doctores, que adqui riero n sus títulos
casi con el plan establecido, por lo que podrá afir
marse que ya estan satisfechas las necesidades
ap unta das y el orden señalad o; pero lo es tambien
que ello tiene mucho de ap ariencia y que no siem
pre se lleva con justicia el título de Doctor. Hay
notables teóricos, pero de escasa ó ninguna prácti
ca; hombres que brillan en la oratoria , que apenas
pueden intervenir con la felicidad debida en la ma
nipulación del laboratorio, ineptos quizá para com
prob ar con el ~experimento lo qu e explican , que no
se atreven á re alizar determinad as operaciones en
los enfermos por .carecer de estudios prácticos en
su instrucción, y gracias que posean la ciencia teó
ric amente, pues en el dia el título de Doctor no
impone los esfuerzos que apetecemos y por eso se
con sigue con facilidad inu sit ad a . La cau sa de ello
es , á juici o nue stro, la m anera de enseñar con ol
vido de la práctica , la impericia del Profesor ó la
falta de m.edios materiales, qu e sue le ser lo más
frecuen te; llegando á tal extremo las consecueu
cía s que, al averiguar el or ígen de la instrucción
recibida por algunos examinados, se descubre el
esfuerzo individual ó la perfección de .los estudios
hechos en el extranjero.
. Digamos con el Dr. Ariza: «L a Medicina, como
toda ciencia natural, de scansa en el experimento y
la demostra ción objet iva , y por donde quiera que
se t ienda la vista .en nuestra pátria , encontramos
la falt a de ' est os importantísim os elementos. Apren
der de memoria la F isiolog ía y .las Patolo~ías;

limitarse en las clínicas a una superficial é insuficiente
obser vación; carecer de laboratorio donde el maes
tro pueda en señar con arreglo á métodos positivos
y el di scípulo recoger su instrucción de la misma
naturaleza; hac er caso omiso de las técnicas del
apre ndiza je más sencillas y rudimentarias, es el re
t rato fiel de nuestras escuelas . Y tenga en cuenta
que esto es lo menos que hoy se puede pedir en la
enseñanza médica , porque pedir trabajos é investi
gaciones científicas, orga nización de centros docen-

' t es de donde salgan descubrimientos, adelantos,
aumento en el saber; resolución de cuestiones en
lit igio y de árduo s problemas, sería un delirio; sería
tratar de ponernos de un salto en la cúspide de la
Ciencia sin haber pasado por los grados inferiores.
y si tan ab solut a penuria se toca en la manera de
dar los conocimientos médicos elementales, ¿cómo
es posible que de las aulas ' sal~an indíviduos con la
preparación necesaria, con aficiones, al ménos para
el culti:vo de las especialid ades, que son, como re
petidas veces he dicho, el fruto sazonado de la la
bor cientifica?»
- A lo que añadimos: ¿cómo decir bien del estado
actual de la medicina patria? Imposible. Su deplora
bilísima situación es bien conocida. El Dr. Pulido,
en su libro .«De la Medicina r los Médicos,» lo
ha expresado admirablemente. Permitid que copie

algunos párrafos, dignos de la mayor publicidad;
tan perfecto es el cuadro. H élo aquí: «Ser algo y
hacer porque los demás utilicen y consideren este
valer propio, son dos afanes que deben preocupar
nos mucho. <1 lo~ profe.so!,es españoles, y siempre
con la suficiente imparcialidad para no engañarnos.»

«Por desgracia nuestra, en las conquistas de la
ciericia somos , con relación á naciones como Ale
mania, Inglat erra, Italia, Austria y Francia, lo que
exígua partida junto á los grandes cuerpos de un
ejército organizado ..... » «Y, lo que es pe or no,
presentamos aún la señ ales ostensibles de una ; lbo
rada. Los espírituos '.sé rios y creadores; los génios
de maravillosas facultades intelectuales y de gran
des ardor es para su explotación en el duro campo
del trabajo , esos apóstoles que llevan encendida en
su cabeza la inspiración de los predestinados, y casti
gan sus carnes ;co n los tremendos esfuerzos de la
propaganda apost ólica, no existen, no, ni los ve
mos en parte alguna. Por la defectuosa repartición
de las grandes dotes , que parece como si atestiguara
un período, aun no concluido, de expiación para
nuestr~ raza espaíiola, no observat?0s en rigor más
que aisladas tentativas, fulguraciones y destellos
que sol o di funden nebulosa clari dad , nuncio de la
aproximación de una albor ada , pero que dista to
davía bastante de valer lo que esa s bellas manchas
de rosa 1 púrpura que ya llevan inmediatamente
tras de SI el dia, y , por co ns iguient e, distan toda
vía mucho más de valer lo que laespléndida luz del
sol .»

«[Ay! Necio empeño sería el ocultá r nos lo á no
sotros mismos. Si miramos nuestras cátedras esos
púlpitos de la ciencia que deben ser santifi'cados
por el acento en tusiasta de la buena nueva las ve
mos ocup'~das con demasiada f' recuencia p or una
turba de Jovenes descrel.dos y fatigados, sin noción
d.e sus altos .deberes, y sin grandeza en sus aspira
cienes; SI mirarnos a nuestros centenares de hospi
tales, campos donde debían recogerse las primeras
materias de la ciencia, encontramos su s enferme
rías confiadas á profesores tan indolentes en su
mayoría que, á t ítulo de practicas, desdeñan la
doctrina como por conjuro á las especulacione teó
ricas, y por razón de sus arrastres de doctrina des
atienden la clínica co rno por ódio á las faenas de
la práctica; los profesores sin dudas ni curiosida
des, que ar roj an Íl:te gros ,á la fosa los cuerpos
corruptos que pe~ecleron b.aJo sus planes terapéuti
cos, sin h.::ber hojeado .~l Iibro de la a utopsia , ni
haber escrito e,n el penod lc.o la enseñanza por tales
medios adquerida , como SI fuera lícito al hombre
de ciencia conservar el error cuando el cadáver nos
invita á la sabiduría y una vez esta adquerida, fue
re ' permitido al médico gu ardar para sí la lección
sacada con es.e de strozo del cuerpo humano que
una sociedad culta permite solo ú cambio de re
cíprocras en señanzas: y m irando á otra parte ve
m os además quc las academias arrastran una mar
cha lánguida" desate,ndid~s de las reputaciones,
concretadas a un a VIda siempre perezosa y tar
da para c,?menz~r,. sie n~pre diligente y precoz
para concluir, solita rios los escaños que al público
se destinan, viciadas sus discusiones con discreteos
de la facundia ó con osadías de la ignorancia, y
vemos por doquiera á los jóvenes dando legalidad
a su incuria bajo título de que solo por soberbia
puede hablar ó escribir, quien no recabó esas ex
periencias de la práctica que únicamente la madurez'
obtiene, y á los maduros en edad justificado su
abandono, porque no es dado á los cuerpos curti-'
dos por los años el tener la diligencia y actividad
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SECCIÓN FARMACÉUTICA,

-
Relaciones entre la medicina legal y la entomología.

S iendo las ciencias otras tan tas partes integ ran
te s de la cien cia general, desde lue go oc ur re pen sar
qu e no pu eden caminar aisladas ; si han de estcnder
su s dominios por entre ese vasto horizonte que cada
un a ti en e delante de si, les es abso luta me nte indispen
sable como ramas dependientes de un m ismo árb ól,
nutrirse y vig orizarse con la sábia que dá vida á las
demás y que constantemen te las impulsa <1 lan zar se
en el ter reno de lo descon ocido . A cad a paso encon
t ramos prueb as que acre d ita n és ta ver dad; una mi
nuciosa observación nos proporcion aría numerosos
ejemplos, que servi r ian para poner de manifi est o la
r elación más ó ménos ín t ima qu e entre todas éllas
existe, pero es to nos con duciria muy di st antes del
obje to que nos h érnos propuest o; as í pues nos lirni
'taremos al caso con cret o que nos ocupa, qu e ti ende
á probar una vez más, los múltip les servicios que e!
sublime estudio de las ciencias na turales nos prest a .
di ariamen te y de una. manera especialísima <1 las
cie nc ias médi cas, que no son sinó el estudio de la
naturaleza.

E l año pasad o tuvo lu gar en el laboratorio 'de
medicina leg al de la -Fac ultad de Montp ellier , un
caso curi oso de aplicacíón de la entomología, que
nos decidi mos por ano ta r á continuación, dándolo
á co no cer á nuestros lectores no so lo po r haber
de sempeñ ad o en él un papel im p or tante . nuestro
m uy distingu id o amigo Mr. J ules Lichtenstcin sino
por considerarlo de algun provecho para nuestros
com p rofesores, toda vez que se trata de uno 'de
esos cr ímen es, que no por ser contrarios á t odo
d emento de re lig ión -y cultura y á todo se ntimien
to humanitario, han dej ado de ser frecuentes en
tod os los t iem pos y no es [d ificil por lo tanto que
alguno de nu estros cornprofe sores se encuentre en
casos aná logos.

En e! esp acio comprendido entre el cielo raso de
una habitación y el pis o de la superior, fué encon
trado por los obreros ocupados en demoler una
casa los re stos de un fet o , que por disposición del
Jue; de instrucción fuerón,depositados eh el Labo-

RE VISTA MEDICO-FARMACEUTIC A DE ARAGON. }?~,,:;:r.; ' .~:; ,",
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est e procedimiento obedece al ascenso de lJ:~ili.i~~\' '"~ :;.. -r. '\
liares. Sólo la oposic ión qu e permite prOba~jiú9Ü::~: ~U .:.-: <'"\
camen te la apt itud, la capacid ad 'y l~ ,in stru e-iQn~.>y. " .;.::.,';' . ~. ::~ t.
no.des~c.h~ ~o s antecedentes del individuo, n .~~ p'r~~ ..'f.~: ~" .~~.., ¡
feri r se a JUIC IO nu~stro. E s ve rda d que las oPO~C,IR ri~~;;·.; :..; ·.~ :t ....•'. l
ofrecen inconvenientes , como los hay en t dQ:J6~~ '\} :¡ .:: .:' /
human o; que se pu ed en falsear; cierto qu e 6 e'l1j s,.,· ,' , ,,( , . ,;-
se lan~an jóve nes, n o. siem pre los m as apto~, ~,:l~'::~ '~/
los m as osa dos; t ambien es verdad que hav IndI VI- ' ,
duos llenos de cien cia .cuya timidez ofusca ~u enten-
dimiento y les impide m anifestar cuanto sa ben ,
mientras qu ~ ot ros, por el contrario, con escasa
in strución, pero dotados del don de la palabra , ex-
presan brillan temente lo p oco q ue han aprendido,
posible es qu e los t ribu nales 'se eq uivoque n en sus
Juicios ó se dejen llevar alguna vez de sus afe ccio-
nes Ó particulares simpatías; pero con tod os esos
inconv enien tes la oposición 'es lo que permite apro-
ximarnos m ás á la jus t icia y dej a la puerta abier ta
para los h ijos del puebl o , quienes, á pesa r de
su p rivile g iad o talento y vasta instrucción , se-
rí an re legados al olvido y de sh eredados de todo
cargo p úblico de importancia .

(Se continuará.)

de las moced ad es, ni á sus cerebros el entusiasmo,
la brillantez y el per fu me de las primeras esperan
zas ... .. v de es te modo, si n emba rgo de t antos mi
les de inteligencias cOI:sagradas á u~a profesión y
encadena das á u n sublime de be r, m int iéndonos y
dañando á nosotros propios con fr ívolas escusas y
desatina das anda nzas, marcha mos sIem pre detrás de
las na ciones qu e debier on est ar él nues tro !~do , y
vivimos, cuando más, es perando un a redenci ón que
no llegad , ¡Ay! ¿cómo no sentir an gu sti ad o e! es
píritu de 'esta pobreza , cómo no castigar nuestra
m at eri a sed ucida por el pecado, y preguntar tarn
bien, segun hace el penitente de t od as veras arre
pentido, á ese organiza dor de las alturas. que t1>~za
á cada pueblo y á cada criatura sus destinos? ¡DiOS
mi o! ¿po r qué no'> tienes tan, desarnp arados?»

E l único camino de redenci ón posible es el estu
dio y e! trab ajo. El man á cayó del cielo , pero fué
en otra época. Espera inú t ilmente el que crea que
ha de vo lve r á caer para alivio y provecho de la
clase médica españo la . Y fa lta á la verd,ad e.1. que,
buscando simpatías, pretende falsear la sIt ua Cl<;lI1 de
la medicina patria y la ad ula en el S~nado (J ulIo, de
1885) ,diciendo : «.....el pro fesor brilla en la cate
d ra , en los centros cie ntíficos, en los Congresos
in ternacionales, donde q uiera qu e hay, certámen~s
intelectuales .. .» Mejor que la adulacion es la tris
te r ealidad que permite conocer e! m al y su reme
dio , y siendo el orígen de tal estado el actual p:o
cedimicnto urce orzanizar la en señanza m édica

, b b 1 ..
como Facultad de Medicina ó sea co mo co ecnvi-
dad formada por vínculos ad'ministrativos, científi
cos; sociales y de clase, constituyendo una so la fa
m ilia, unida siemp re en aras de! deber y mucho
m ás si es g uiada tranquilamente por la natural
autor idad que la antigiiedad r las canas atesoran
'en la perso nalidad del más exper to, en aquellas
condiciones que sean faro de l progreso .
.. M ásno se en tienda que prete ndemos crear E scuelas
ó co lec t ivida des con uniformidad en el dogma m é
dico, se gun quer ía e! Dr . Mo nlau, porque e?a unidacl
es imposible entre profesores de ed ad dIferentes,
formados en dist intas épocas y con criter io di verso:
pues como dice H ufeland , «...la ve rda de ra ciencia
es viable, los sistemas so n perecederos , l~ ciencia
perten ece al fuero interior del hombre, el sistema al
ti empo en se qu e produ ce » P or ot ra parte, como las
explicaciones, según el criterio á qu e obede cen, así
lo dirigen en la inteligencia de l alumno, convie
nen las di feren cias de concepto para que , con el
contrast e de opi nio nes diversas, pueda aquél adq ui
r ir convicciones propias y contribuir al progreso de
la cien cia al sacudir el yugo de las idea s siste mát i
camente impuestas .

Perdónensenos estas digres iones, que juzgamos
oportunas para conocer nuestra ac tual situa ción res
pecto á la medicina; y-volvie ndo á los medios de
orga nización- si la en señanza; rep etimos, ha de ser
funció n del E st ado, hay que procurar, en primer
término, personal ap to y escogido: de aquí la cues
tión sigiente : ¿cuá l es el procedimiento más conve
niente y efica z para la elección de los que han de
consagrarse á la en señanza pública?

H asta e! día los siste mas en sayados son: el lib re
nom bramiento, hecho por el sup remo poder; la
comparac ión de méritos, es decir , el concurso; y
la demostración p ública de suficiencia ante tribuna
les, ó sea la oposición . En el primer procedimiento
se pone á prueba el. favor, la parcialidad ó las
afecc iones de todo ~énero . En el concurso, hay his
t oria, hechos pret éricos; pero nin gún acto presente

. que pruebe la idoneidad con relación al de stino . A
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'ratorio de; medicina legal de la Facultad de Mont-
pellier. . ..

Estos rest os comprendían piezas aisladas
.(dos parieta les, dos temporales, un fragm ento del
occipi ta l, al que est aban ade ridos fragmentos de las
meninges, las cuatro primeras ve rte bras cervicales,
el antebrazo y la man o izquierda casi complet amente
de pojad os de sus carnes, y un a ma sa principal con s
t ituida por el tronc o y los dos miembros inferio 
res Las carn es de es tas últi mas faltaban en muchos
puntos; las que tod avía existían es taba n desec adas,
m omificadas é inscrust adas de tierra . Las par edes
del torax deprimidas en sentido t ran sversal y casi
en con tacto una de ' otra . La columna verte bral
fuerte me nte enco rvada for man do un ángul o cuyo
ápice, situa do á poco casi en la línea media de la
reg ión dorsal , con la aver tura hacia arras y a la iz
qu ierda; és ta doble disp osici ón indicaba qu e el
cue rpo habia sido á la vez com pr imido en sentido
tra nsversa l y replegad o sobre sí mism o. Las pare
des ab domina les .cstaban desecadas , muy adelgaza
das y en gran pa rte destruidas. N o exist ía ves tíg io
alguno de órganos genita les . Las cav idades torácica
y abdominal con tcnian una masa informe, resulta
do de la mezcla de los tejidos con la tierra . Los
miembros inferiores estaban replegados sobre sí
mismos v en gran parte recubiertos por sus carnes
desecadas , arrugadas y incru stadas de ti erra . E l
pié izquierdo se encontraba en flexión forzada , la
parte superior aplicada con tra la cara an ter ior de la
pierna corresp ondiente ; el pié derecho es taba
casi hori zo nt alm ente dirigido . de derecha á iz
qu ier da y el talón hac ia fuera. Estos restos estaban
envueltos en una camisa de mujer, de te la blan ca,
marcada, A . L. apedazada, dcsgarrada roída y
manchada casi en toda su supe rficie por ma nchas ,
un as rojizas , otras de un a coloración verdosa. Por
últ im o, los re stos del feto y la camisa est aba n in

.vad idos por gran número de re stos de insectos.
La órden judicial pre scribía inve s tigar; el s éxo

y la edad; si, hab ia nacido á té rmi no ó antes de
término; si ha vivido ; á que época se remonta su
muerte; si fué esta devida á un a causa natur al é ino
cen te, si ha sido cau sada por negligencia, im pru 
dencia, omisión vo lun taria ó si fué el resu ltado de
actos de viole ncia; examinar ' el lien zo en el cual eJ
esqueleto es taba en vuelto y invest igar si lleva seña
les de sangre de loqui os ind icando un parto re cien te .

F ué de tod o punto imposibl e con testar á la ma
yor parte de éstas preguntas.

Respecto á la camisa, las manchas rojizas trat a
das por la tint ura de guayaco y la esencia de tre
mentin a ozonizada (reacción de T aylor) dieron la
coloración azul, per o no se pudo obtener ni los
crista les de h érnina ni las ban das' de absorción; no
pudo pues probarse la presencia de la sa ng re . En
cambio en las manchas verdes, se pudo acusar la
presencia de los elementos característicos del me
conium (crista les de cole sterina , etc. ) En cuanto al
feto , no se pudo reconocer su sé xo , ,ni tampoco re
coger el menor indicio relacionado con la época
y género de su muerte (antes ó despues de! parto).

Solo si se adquirió la certeza de que era de tér
mino; la apofisis infierior del femur derecho falta
ba; -la del .fernur izquierdo, desecada, encogida, ce
rrada la estrernidad de la diafisis, bajo la forma
de una especie de media concha delgada, negra y
resistente. Para poder juzga.r en condiciones más
favorables, bajo el punto de vista de -su osificación,
se re.currió á' un medi ó que dió resultado. Se puso
el .miernbro en agua durante 24 horas, los tejidos
y particularmente la apofisis se reblandecieron é in-

charon, y se pudo facilmente practicar cortes que
revelaron la existencia en el interior de ésta ap ofi
sis de un punto de osificación de form a casi circu
lar y de un diámetro de una lentejuela próxima
mente .. Este resultad o fué confirmado por el exá
men de los hue sos que presentaban un grado de
desarrollo y las dimension es correspondientes ' ú las
de los huesos de feto de término. P ari et al izquier
do; completamente osificado; o, ogm de su ángulo
inferior y anterior {¡ su ángulo posterior y super ior ,
0,08 de su ángulo antera-super ior á su ángulo por
tero-inferior ; pariet al derecho; etc. ; clavícula de
recha: curvaduras muy pronunciadas, completa
mente osificada: 0,04 de longitud; omóplato dere
cho: completamente os ificado, 0,035 de altura;
0,028 en su m ayor latitud; radio: diáfisis longitud
0, 053; cubito: diáfisis lon gitud 0,06 1; fcrnur dere
cho; diáfisis de lon g itud 0, ° 71; tibia derecha; diáfisis
larga 0,065; pié izquierdo de larg o 0,065, etc., etc.

En fin para det erminar e! espacio de tiempo tras
currido despues de la mu erte se determinó aprove
char l as~ingenio sa s aplicaciones, que el DI'. Bergcret
emple ó el primero, de los datos que la historia na
tural puede prop orcion ar para la .soluci ón de estos
probl emas. En su consecue ncia y pr évia autoriza
ción del Sr. Juez de instrucció n se recurrió '-1 ut ili
za r la especial compet encia de Mr. Julé s L ichetcns
tein qu e tu vo ú bien encargarse de ésta clase de in
ves t igaciones, consign ando sus re sult ad os en la si
guiente not a:

«H é sido llamado par a exa mina r el cad áver de un
j eto en viado al lab or at orio de medicina legal, él. ..
Y mi reconoci mien to ha tenid o lugar un mes des
pues.

E l cuerpo estaba desecado y completamente m o
mificado . Esta ba envuelto en una tela de lienzo,
en los pliegues conglutinados se veia un gran nú
mero de restos ele insect os, y lo mismo se ob ser
va aunque en menor n úmero sobre el cadá ver
mi smo. Examinada est a pequeña m omia y estudia
dos los re stos etc., etc ., hé aquí lo que yo he podi
do rec on ocer:

E n los pl iegu es de l lien zo:
L

U N umerosas p upas de dipteros ó moscas de
dos alas, to das vacías, lo q ue imposibilita la deter
min ación de la especie; pero estas m oscas han per
tenecido ú los géne ros Pho ra, Anthom yia (?) y
puede ser T achi na ,

2 .° Numer osas envoltur as t egid as por las or u
gas de Lepidopteros, tamb ien vacías p er o que pa
recen pertene cer Ú la tiiiuela de la grasa ó «falsa
tiñuela de los cueros » denominad a hoy Aglossa
pinguinalis .

3.° Numerosos desp ojos de cole ópterosó escara
beidos, pertenecientes al género antltrenus y pro
babl em ente á la esp ecie COl11un -A. Du biu s.

Sobre el cadáver:
1.° Elitros y re stos de insectos muertos , perte

neci entes al coleóptero , Ptiuus brtlnueus,
2.° Despojos de mites ó acaridos microscópicos

mezclados con el pol vo de los huesos y partes mo
mificadas.

No hago mención de uno ó dos restos de arac
neido qu e no tienen importancia y de un mosquito
delgénero culex fresco y bien conservado que no
ha podido presentarse sino de un modo accidental
y últimamente quizá durante la estancia del cadá
ver en el lab oratorio de la facultad. Veamos 'ahora
los datos que nos proporcionan los insectos citados:

N ada hay vivo, ni tampoco se encuentra ningu
na crisálida; ésto nos indica desde luego, que la
muerte del feto no es reciente, remontándose á
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De lossudores en los tísicos y desu M-atamiento PQr el
cornezuelo de centeno.-(Tesis de M. Mígnot, presentada
por M. Tenn esson á la Societ émédicale de l' Elysée.)

Las observaciones sobre las cuales se cimenta este tra
bajo, fueron recog-idas por M. Mignot en su clinica y
demuestran que el cornezuelo de centeno es el más efi
caz de los agentes terapéuticos actualmente empleados
contra los sudores.

«El cornezuelo, continúa M. Mignot, ha sido preconi
zado hace mucho tiempo contra diferentes flujos. Laidea
fisiológ-ica que me impulsó a ensayarlo contra los su
dores, es tan sencilla que me parece inútil insistir sobre
ella: mas llamo, señores, vuestra atenci ón hacia los re
sultados que he obtenido .

-Uno ó dos gramos de corn ezuelo en polvo; 6 mejor un
gramo (?) de ergotina en inyección hipodérmica, emplea-.RICARDO J. GÓRRIZ.

·.Y"'!."••.•••/ 9:;.. ! \ .~: :';~:.
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~o:Sd:C~~lc~fa:¡~~Fo~~:~~Si~~::to;a~~~. ;;rh~~ AI.'VEJI..C>S. tió::-~,:,j'( " :::j
debido presentar son seguramente los anthrenus, Es el jugo d~ .una euforbiacea oriunda ~el::~r~~~Ú;: :> ...~;. l
cu yas larvas muy conocidas de todos los entornólo- en donde empmcarnente se usa en el tra~mlento --" ;;; .' " f
gas, devoran los insectos de secados, si estas larvas del cán~er. .~u acció~1 fisiológica es an~loga \l .]a{st~~·/,S ,fl
se hubieran presentado durante el año 1883 no solo la papal11a con el aditamento de propiedades ~a"'. · :>",~

encontrariamos de spoj os vacíos , s ino la misma nin- róticas que aquella no p osee; aplicado sobre los té .::" '"
fa que nos proporcion aria el insecto perfecto en la gidos ejerce una acci ón bastante irritante y deter-
primavera, luego es todo lo más tarde el verano mina la destrucción de los tegidos morbosos, que
del añ o 1882 cu ando han podido estar vivos. sen reemplazados por tegido inodular de bu en as-

E st a s insectos han hecho desaparecer por cam- pecto . -
pleto t odos los restos , sean de dipteros sean de pa- El DI'. Pampilio de Pernambuco es el que más lo'
pilionidos; luego si el d esarrollo de los dipteros, es ha usado y cita muchos casos de cánceres epitelia-
ba st ante dificil de apreciar de una manera exacta, les, sarcomas y tumores er éctiles, curados comple-
vista la influencia que tienen sobre ellos las circuns- tarnente por el jugo del Alvelos . Explica su acción
rancias atmosféricas, contamos con da tos m uy por la disolución de las sustancias albuminoideas á
exactos sobre el desarrollo de la f'alsa tiñuela de la par que por la escarificación de los elementos
los cuer os, tan to por Reaumur como reciente- anatómicos sobre que se aplica.
mente por Mr. vV. Buckler. Este papilionido, cuya Aunque es un axioma que tratándose de epitelio-
oruga roe el cuero ó la carne momificada y aperga- mas y cánceres, lo m ejor es no tocarlo'>, porque
minad a, sale en Julio; en Agosto verifica su puesta. con el uso imprudente de los tópicos se activa más
Las or ugas pa san el . invierno y se crisalidan en la la acción neoformativa de los elementos de la neo-
p rimavera. Est o nos conduce pues al año 1881. plasia, debemos hacer un a salvedad respecto al ju-
De sd e luego como esta oruga pone sobre la carne go de Alvelos qu e despues de alzunos años de in-
ya modificada, hay necesidad de que el cadáver reu- traducido en la terapéutica ha sido estudiado dete-
niera ya estas condiciones h é aquí porque tenemos nidamente por una autoridad médica tan conocida
q ue re t ras ar la muerte de este cad áver hasta el año como Simón Duplay, el cu al le r econoce un a acción
1880 lo m ás pronto. altamente d estructiva de los elementos morbosos,

E ste dat o est á confirmado por la presencia de á la que atribuye todos los ventajos os resultados
los P tinus muertos, porque es tos de la misma ma obtenidos con el mismo .
nera so n roe dores de carne m omificada, de re stos El jugo es muy dificil de conservarlo en estado
de insect os, etc. , y no ata can un cadáver sino líquido; por lo que se le concentra hasta la solidifi-
cuando es tá bien desecado. Aquí yo no juzgo más cación, adicionad o á h vaselina ; su aplicación se
que por analogía , porque las metamórfosis de esta hace así mucho más fácil circunscribiéndose todo lo
especie , en particular el Ptinus bruuneus, no han que se quiere la acción de este agente . Despues de
sido observados. lavar la superficie del tumor con una disolución al

S eg un ést o vemo s que la entomología puede in- 1JOOO de sublimado corrosiv o ó con agua fen icada,
dic arnos qu e hay necesidad de remontar la época se estiende sobre el mismo por medio de un pincel
de la m uer te del fet o por lo m enos á cuatro años. una capa de la m ezcla antes indicada, la que se
Esta mi sma ciencia nos indica la estación y algu- renovará cada 24 horas y cada dos ó tres dias se-
nas o tr as circunstancias de la muerte. gun la mayor to leranc ia de los enfermos. Caso de

L as moscas no vuelan en invierno; es por lo producirse hemorragias se suspenderá el uso del
t anto en el ve ra no cuando murió el feto, y se pue- Alvelo durante dos ó tres dias , para volver á empe-
de facil m ente aventurar la opinión de que debió zar su acción hast a ser completamente tolerado. No
se r t odavía fresco, 'expuest o, sea sobre un terrado ó tarda en producirse una ulceración extensa que abra-
't ejado, porque los géneros de dípteros, a que per- za toda la superfi cie donde se aplicó el Al velos y
tenecen las pupas, Phora , Anthornyia, Tachina, no capa por capa van destruyéndos e todos los elemen-
vive n en nuestras casas y la exposición al aire y al t os de la ne oplasia hasta que est a desaparece por
.sol ha debido probablemente preceder al depósito completo.
del cadáver en el sitio á donde se le encontró. Nos otros estamos empleando actua lmen te el Al-

L os re st os de acaridos, tan fr ecuentes en todos velos , adicion ando á la m orfina, de cuyos resulta-
los detritus ,de animales ó de veje ta les, me parece dos daremos cuenta á nuestros lectores,
no proporci onan ningun dat o particular. [Galicia médica. J

De todo lo que ant ecede se pueden sacar las si-
guientes conclusion es:

1.° Que hace al menos cuatro años ó quizá más
que la muerte del féto tuvo lugar.

2.
a Que esta muerte debió ser durante el verano

ó en la primavera todo lo más, hacia el mes de
Mayo.

3.° Que antes de ser depositado en el lugar á
don de se le encontró, debió ser expuesto al esterior
de la h abitación .

Cito -con alguna duda el nombre del género Antho
m'yía porque la forma de los capullos ó pupas
indican un diptero de la familia de los Anthomyi
dos; estos insectos viven en general en lashojas y
raices de los vegetales. Por lo demás el nombre
del diptero 110 cambia en nada los hechos observados
ni su significación.»
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dos media hora antes de la aparición de los sudores, los
suprime completamente por un ti empo bastante largo;
una semana 6 más.

Los tuberculosos abundan en los hospitales y en ellos
he podido ensaya r el cornezuelo en gran escala: en un
so lo caso el resultado fué in completo .
- Ninguno de los medi camentos preconizados contra

los sudores, inclusa la atropina, ha dad o semejante éxito.
No hay que decir que la tuberculosis prosigue su evolu
ción fatal á pesar de la supresión de los sudores; mas
no es indiferente el pod er suprim ir en los tí sicos un
síntoma siempre mol esto y causa poderosa de debilita
ción}.»

Causas ele ta marcia tardia en los nif¿os. -Segun
M. Voisin, la detencion de desarrollo de la marchaen
los niñ os pequeños, es debida á una atrofia de la corteza
cerebra l al niv el de la part e snpe rio r é interna de la s
ci rc un vol uciones frontales y parietal es ascenden tes . Con
el retardo en la mar cha coinciden habitu almente el
retard o en la adqnisici on de la palabra, l os vic ios de
conforrnac iou en , las orejas, la tor peza de los miembros
s uperiores, la in continen cia de ori na, etc. El autor se
funda en cinc o au tops ias q ue le h an permitido observar
las alterac iones descritas en los ce ntros éscíto-motores
de la corteza cerebral.

** *
. En el Congreso de Nancy ha l eid o el Sr . Mau rel, de
Cherburgo , una com un ícaci óu sobre las ley es de la ac ús
t ica y de l este toscopio, qu e resume en las siguientes
proposicione s:

L a Desde el punto de vist a de la acústica, los este
toscopios se di viden en dos categorías : los que trasmi
ten los ru idos por las on das só lidas y los que los tras
miten por las on das aé reas .

2.' Los es te toscopios (le mader a, cuerno y metal,
ora sea n maciz os 6 huecos, pert en ecen á la primera ca
tego ría , y sólo los in strumentos de cautchuc flexibles
forman la segunda. .

3: Siendo aéreos, líqúidos 6 sólidos (estos dos últi
m os n o forman mas que una ca tego ría ) los ruidos que
interesan a la auscultac ión, y perdiendo parte de s u in 
tensid ad las ondas sono ras al pasar de un me dio a ot ro,
la acús tica conduce á ad optar los estetoscopios aéreos
para los ruidos aé reos y los estetoscopios s ólidos para
los de más ruidos .

4 .' La expe riencia clínica eoufírma las induccion es
de la acústica. Los est etoscopi os tubulares son preferi
b les en gene ral para la au scultaci6n del pulmón y los
sólidos para los ruidos del corazón.

5" La auscu ltaci6n .in media ta debe colocarse al lado
de los instrumen tos s6li dos .

6 : Deberá ten erse en cuen ta las leyes g en eral es, so
bre todo en los casos difíciles. En la mayoría de los ca
sos basta el in strumento de mad era h ueco, que es el
más vulg-arizado .

7" Los instrumentos de refuerzo, qu e al mismo
tiempo, prolongan los ruidos, son á m enudo mas no ci
vos que útiles, pero pueden, no obstante, prestar servi
cios en alg unos casos,
. 8.' Pero en es tos casos es preferible emplear los ins- 

trumentos .bi-auriculares, que refuezan l os ruidos mu
cho más qu e los otros y que no los prolongan.

9.' Los instrumentos bi-auriculares son los únicos
que pueden servir' para las auscultaciones simultaneas
y diferenciales . Sólo con estos dos objetos deben em
plearse. ·
. : 10. Aparto de mis conclusiones los estetoscopios
microtelefónicos. _

11. Los estecoscopios bi-gemerales pueden prestar
servicios al final del embarazo.

12 En la. clientela privada, como comodidad y ven
tajas prácticas, áun reconociendo su inferioridad en la
auscultación del feto y las afecciones cardíacas, da el
Sr. Maurel Ia preferencia al estetoscopio tubular, com
puesto simplemente de 50 centímetros de hoja inglesa

yde un colector de madera de 3 centimetros de altó
por 3 de ancho.

*... ...

La naftalina, que, administrada por varios médicos
con objeto de desinfectar las deposiciones, ha revelado
que tenía la propiedad de retardar la putrefacci6n de la
orina, la ha dado el Sr. Pezzer a sujetos que tenían afec
ciones de las vías urinarias con orinas fétidas. A dosis
diarias de 1'50 gramos en la pi elonefrítis, cist íti s, pros
tatítis cr ónica con esta nc aci ón de la orina, estrecheces
antiguas con fístulas múltiples, etc., la naftalina ha
hecho desaparecer r ápida menteesta fetidez en un tiem
po que ha variado entre dos y cinco días; la orina, pri
mitivamente turbia, purulenta, alcalina, se torna lím
pida, neutra 6 ácida, y la cantidad de pus ha disminuido
6 desaparecido . No se ha observado ningun fenómeno
funesto por parte de las ví as di g estiva s.
p ,Esta sustancia, cu yos 'e fectos se lían comprobado en
algunos enfermos a los de la tr em entina, a las lociones
con el ácido b órico y con el ác ido fén ico, obra de una
manera enteramente s upe rior, pu esto qu e estas s us tan
cias fueron inútiles en casos en que la naftalina dió
buenos resultados, la administración por la boca es
también preferible a las inyecciones 6 á las aplicaciones
locales en supositorios, que no han dado resnltado al-
guno. '

La naftalina no aumenta el número de micciones co
mo se ha pretendido, si no qu e ti ene, por el con trar io,
efectos sedan tes sobre la vej ig a irr it ab le y disminuye
mucho las ganas de or inar . Qu izás obra favorab lem ente
sobre el riñan y la veji g a en caso de pielonefrítis y dé
cistitis, pero áun en ellas no tendría mas que la propie
dad de impedir la ferm entaci ón y la fetidez de la orina;
de todas su ertes, es un precio so a ux ili ar en el tratamien
to de las enfermedad es de las vías urinarias,

CRÓNICA,

f Los periódicos políticos anunciaron que el señor Ca
lleja hacía dimisi ón de s u ca rgo de Director de Instruc
cion pública; y aprop6sito El Libeml lam entaba di cha
salida, porque di cho señor tenía u ltimados nuevos pro-
yectos de reform as de Instr ucci6n pública .

Per o, ¡oh fortunal, La Correspondencia ele ESJJajia del
di a 12 del actua l, en un suelto a l par ecer por encargo,
nos participa qu e lo de la di misión ha sido puro cumpli-
mi ento. :

Felicitamos á la cla se médi ca y mas a los amigos,
porque continuando el Sr. Calleja en la Direcci ón de
Instrucci ón pública, podr án pedirle cuanto gusten, se
guro s de que cuanto más le p idan más le csa t isfa r á. » X

•
El di stinguido médico D. Federico Gomez de la Mata,

ha experimentado la irreparable desgracia de perder
un hijo de dos alias de edad. Acompañamos en su pena
a nuestro amigo y a su di stinguida familia.

J •
"L1 Medicina Castellana. per i ódico dirigido y redac
tado por catedráticos, en s u último número comienza a
ocuparse de la reforma de la facultad de Medicina, que
por recientes decretos se dic e que tiende a mejorar la
instrucción. El articulo publicado llama la atención por
la oportunidad y el acierto al ocuparse de dicho asunto,
y es promesa de que en lo sucesivo resultara completo
el análisis y oportuna la crítica . Por eso recomendamos
su lectura; á los que desean formar juicio acerca de la
incompleta é improcedente reforma ideada por el señor
Calleja y refrendada por el Sr. Montero Rios, ambos ca
tedratícos, de quien se esperaba mas sentido práctico
del manifestado en sus últimas di sposiciones. X _

Pip0{jrafía de Z«carias Roel1·ifluez.
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alí,mentacion de los enfermos.e- Tratamiento de las neu
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SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚRGICA.

PARTE PRÁCTICA:--- --
Fractura conminuta complicada, del tercio superior

de la pierna en un' hombre de edad de 80 años.
Operación.- Curación, '

El dia 18 de Junio del año actual, dirigíase á ca
ballo á una d~ sus l?o~esiones, el ,rico propietario ,
vecino de la villa de Lecera (Aragon) D. Pedro de
Muniesa Bernad , cuando un mulo entero q ue esta
ba en el camino soltó las t rabas que le sujetaban
pa ra dir igirse con furor con tra el caballo que mon
taba dic ho señor. En este momento , el Sr. Munie
sa in ten tó separa rs e, dando.vuelta á su cabalgadura
pero lo hizo con de sgracia , puesto que una coz de l
mulo alcan zó á darle en la pierna izquierda, tan
fue rte gol pe, que le produjo la fractura de los hu e
sos de dicha parte y fuérte dolor , que siendo causa
.de síncope le hizo caer al suelo.

Al recuperar el conocimiento el Sr . Muniesa, vi ó
que los efectos de la coz eran desas t rosos, sentía la
rotura del hueso y la pérdida de sa ngre pu es to qu e
salía de la herida en mucha abundancia. Aislado en
el campo reclamó á voces aux ilio, consiguiendo
llamar la aten ción á un jorn alero agrícola el que
'avisó á ' otras person as y entre todos pra cticaron una
compresión , con pañuelos, sobre la parte afecta;
colocaron al Sr . Muniesa en un carro y locondu
jeron á dicho pueblo, á donde llegó despues de tres
horas de ocurrido el accidente, en estado de pos
tracción por efecto del continuo dolor y también ·
por la grande pérdida de sangre.

Sometido á la observación de l distinguido méd ico
t itul ar de L écera, D. Lázaro Foz, apreció desde

luego un traumatismo de las partes blandas y' duras',
en el tercio superior y anterior de la pierna izquier
da . En las partes blandas existía herida contusa,

. aunque ' irregular, trasversal de tres centímetros de
longi tud, qu e no so lo era cutánea, sino qu e 'por
estar he ri dos los tej idos subyacentes, p onia en con
tacto la lesión ó sea con el aire ad mosférico. Por di
cha herida continu aba saliendo sangre . A simple •
vista , se veía entre los bordes de la herida cutánea
una esquirla casi separada, y, exp lorado el fon
do de la lesi ón , se comprobó la- fractura de la
tibia y pe roné. L a tibia estaba frac turada en ast illas
que por su número y separación con st itu ia la espe
cie denominada conminuta lo qu e fu é debido á la
extensión del medio vulnerante, á la intensid ad de
acción y m ás á la fragilidad de l hueso, puesto q ue
el paciente tenía 80 años. E l peroné estaba fractu
rada aunque irregular, en sentido trasversal al' mis-
mo nivel que la tibia . , '

La hemorragia procedente de los pequeños vasos
de los conductos de Havers y mas de la mé d ula
ósea , puesta al descubierto por la frac tu ra, era

, abundante efecto, sin duda, porqu e los vasos no po
dian retraerse en los conductos óseos rigidos, lo que
era causa de la' postracción de ljpaciente y de la tu
mefacción de los bordes de la herida de las partes ·
blandas por extravasación sanguínea; complicacio
ne s que aumentaban la gravedad del traumatismo.

No hubo necesidad de tener en cuenta los efectos ,
dé la dislocación de los Iracmentos, el dolor, la
crepitación , la movilida d anormal, y tant os otros sín
tomas propios de esa clase de lesiones , el resultado
de la inspección bastó para de terminar V clasificar
la existencia de la frac tura; y un a vez hecho el diag
nóstico y apreciada la gravedad, se procedió á cu rar
provisionalmente , procurando ant e todo la' hemos
tasia y contención de' los fracmentos, es pe rando
hacer la curación definitiva despues de celebrada la
consulta que reclamó el Sr. Foz -po r la importancia
del caso y por la necesidad del concurso de ot ro
compañero para cum plimen ta r las indicaciones se
ñaladas por esta clas e de trauma tismo.
" Reunido s en con sult a los profesores Sres . F oz,
Sebastian (de Belchite) y Las Marías (de H ijar) ,
convinie rón que la amputación 'de la extremidad no
era prudente practicar, porque la resistencia -org á
nica del paciente era escasa, efec to de su avanzada
edad, y. más por la ane mia aguda en que se ha lla
por la abundante hemorragia ; y se limitaron á lim
piar la herida sepa ra ndo las esquirlas qu e estaban á
la vis tá.-hacer per manente la hernost asia , y conse
.guida ésta llevar {I cab o la cura antiséptica convi-
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na ndo 1'1 apó sito con t~¡llas y fanones, procurando
, e sin violencia fuers fácil la renovación de la cu

.r a, .eri los siguientesvdias.
" .El curso clínico/óbservado fué de los más senci
Ilos .-se apreció la inflamación de las heridas, pero
no en esa form a intensa propia de esa clase de le
siones, al parecer la ant ís épsis moderó el proceso
flogistico . Sin embargo desde el dia 28 de Junio ó
sea á los diez dias de la lesión , se observaron los

-slntomas que caracterizan la inflamación flegmono
sa in ten sa, tomando la forma séptica; se presentó
supuración fétida, fiebre continua, escalofrios repe
t idos y ningun síntoma de reparación en la herida.

En vista de la gravedad del caso, perfectamente
enterada la familia, acordó nueva junta de médicos
y reclamó la asistencia del qu~ subscribe.

E n unión de los Sres. Foz y Sebastian á prime
ros del mes de Julio último, observé por primera
vez al paciente é inspeccionado detenidamente y en
terado con toda minuciosidad de los antecedentes

. re sultó que el paciente , aunque de edad abanzada ,
no proporcionaba 'antecedent es patológicos, ante-

. ri ores á la lesión que fúeran perjudiciales; su cons
titución era fuerte y todavía ofrecía robusted nota
ble . Del examen de la parte, deducimos que estaba '
perfectamente hecho el diagn óstic o de la lesión , de
tallado por nue stro compañero Sr. F oz . E ra un a
fractura conminuta con herida de las partes blandas
y con fenómenos inflamatorios consecutivos, los que
no solo eran de las diferentes capas del tejido con
junt ivo de la región-subcutáneo, subfascial, para
muscular y paraostal- sino tambien del tejido me 
dular de la tibi a, puesto al descubierto por el trau
matismo, que consti tuy endo el flemo n séptico de
dicha médula, con abunda nte supuración, suma men
te líquida , y con notable fetidez , era motivo de
gravedad suma 1'91' la posible propagación y aurnen-'
~o del proceso inflamatorio que podía por compli
caciones . sucesivas comprometer la vida de la parte
y de la tot alid ad . L a form a as tillosa de la fractura
y más las muc has esquirlas, de tam añ os vari able s ,
unas adheridas al periostio ó á los múscul os, y otras
disociadas por com pleto de su unión con las partes '

- blandas, qu e con el ,estilete y con el ded o ' distin 
guimos en el fondo de la herida, contribuian en
gran parte á la graveda d en que hallam os 'al pa
cien te. Efect ivame nte, las esquirlas con esas condi
ciones, era n ,cuerpos extraños, que impedian la re
paración y sos te nían el proceso inflamator io;
impidiendo lalibre salida de los produ ctos de se
creción y de formación de la herida y por lo tanto
dicha lesión no podía sustraerse por completo á la
supuración Ji á la séps is, complicaciones por sí so
las bast antes á caracterizar la gravedad del caso. .

Precisado el diagnóstic o, con vencidos de la gra
ve situación del paciente, desde luego co mpre ndi
mos la imperiosa neces ida d de la intervención del
arte, para cambiar las condicion es de las heridas.

Por un rriorne nto surjió la idea de proceder á la
amputación de la extremidad por el m üslo, región
impuesta por la altura de la fra ctura . P ero, si la
trituración de la tibia era completa en la extensión
de unos se is centíme tros, los desgar ros de los teji
dos blandos no eran extensos. y -sobre todo hab ía
integridad de los ' vasos y ne rvios pri ncipales de la
parte, y por lo tanto no había formal irídic áci ón
para proceder á dicha mutilación , operación que
por si sola comprometería la exist encia, ya bas tante
re sentida , del paciente . R esult ado que unanim ern enrc
rechazam os la amputación . Era necesario pensar en
la separación parcial de , la tibia para limpiar el fo
co y regularizar la fractura . Es precep to quirú rjico,

cuando se tratan fracturas conrninutas, extraer las,
esquirlas óseas, sobre todo, cuando se trata de es
quirlas que están completamente disociadas de su
unión de las partes blandas; cuando las que estan
adheridas impiden la libre salida de los líquidos que
se forman en la herida; y hasta de los fracmentos
proc~de separar las astillas puntiagudas que por esa

.condici ón est an destinada s á morir. Esto constitu-

I
ye una transición á la resección propiamente - dicha
de los extremos de la fractura , lo que con más fre-
cuencia está indicado en la fractura de la tibi a . Aten
tos á lo observado en la herida, y convencidos que
todavía podía conservarse el miembro, convinimos o

que lo único que procedía hacer era una resección '
intermediaria parcial con lo que esperábamos con-
servar la vida del Sr. Muniesa , amenazada por la '1
fiebre traumát ica grave . '

Acordada la operación y admitida por la fam ilia,
la practique á los dos dias siguientes, con el con
curso de los Sres. Foz, Sebastian y el Dr. Rios.

En la mayor parte de las fracturas. las indicacio
nes más importantes son: corregir la deformidad,
restablecer la forma normal, y mantener el miem
bro en esta disposici ón hasta que los fragmentos
se hayan reunido sólidamente. Con más razón hay
que cumplimentar dichas , indicaciones cuando se
trat a de fracturar conrninutas, par a cuya curación
hay que comenzar po r separa r ' las esquirlas. Aten
tos á esta necesidad , en la noche anterior á la rea
lización de la operación acordada, procedimos á ha
cer con vendas de mu selina , algodón y cartón, un
vendaje inamovible silicutado , de tal modo que 'mol
deado en toda la pierna y no obstante su lijereza. :
permitiera llenar las ind icaciones ar riba expresad as .
--E~durecido dicho apósito y abierto en toda su
longitud, lo separamos para proceder á la operación .

Cloroformizado el paciente, se practicaron cortes
d~ las partes blandas en la dirección del eje lonj it u
dinal de la extremidad, llegando en profundidad
hast a el hue so, resp etando los múscul os y tendones .
Con facilidad sepa ra mos las esquirlas, sueltas y ad
heridas, el continuación , regularizamos los fragmen
to s, sepa ra ndo P9r medi~ de la gubia, del escoplo y
y martillo las astillas y m velamos la su perficie por
medio de la legra y cucharas cortantes.

L a maniobra se llevó á cab o con ra pidez y sin
complicación inme dia ta; resul tan do una pérdida de
seis centímetros e,n la parte an terior del tercio 'su
perior de la tibia , qu edando ampliame nt e abier to
<;1 conducto medul ar. Cauterizad os los tejidos fun- ,
gosos y trascurrida medi a hora procedimos á la cu
raci ón . Perfect amente limpia la región , aplicamos
el venda je inam ovible dejando al descubiert o la le":
sión, para 10 qu e practicamos la sepa ración en for
ma cuadrada de la parte cor re spondiente de dicho
vendaje . Disp uesta, así ..la parte , se procedió á ha
cer la curación aptiséptica de la herida, y t raslada
rnos al paciente a su cam a sin aquejar molestia al-
gu na, tr anqu ilo y sa tisfe cho. ,

E n los dias sucesivos , la fiebre traumática fué Ii
ger~ y, la curación Li ste riana se practicó diaria men te
rig urosam ente por el Sr. Foz . E l dia 20 de Julio se
observó la reunión en foco de pus en la parte in
terna de la pierna, y estando profundo, su desagüe
se reali za ba con dificultad , lo que entorpecía la re
paración , P or esta complicación, volví ú d icho pue
blo el dia 31 de Julio é inmedia t árrientc procedí á
~acer una con tra-aber tura en la parte interna de la
piern a, colocan do á continuación un tubo de goma

, para el desagüe permanent e . Desde aquel momento
mejoró el esta do de la he rid a, se separó el. ven da
je inam ovible y mediante tablillas articuladas se ..
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(CONTINUACI ÓN) •

Sin embargo , no es solo la op osición lo que pro
ponemos: parécenos que el procedimiento puede
perfeccio na rse para que el título de catedrático sir
va de ga rantía I á la sociedad. A nuestro leal ente n
der, doctores ilustrad os, con algunos años de ejer
cicio profesional, pueden ingresar en las Facultades,
prévia oposicion tebrico-prdc tica , par a ocupar em
pleos de ay udantes facultativ os , encar gados á la vez
de las demostraciones pr ácticas y de las sus t it ucio-

,_ nes de los catedráti cos en 'sus ausencias. E ste pro-
. cedimiento, semejante al ad mitido en las escuelas
francesas 'para la organización de los llamados agre
gados , daría lugar á un cuerpo de aspirantes á ca
tedráticos cuyos conocim ientos perfeccionarían con
el es tud io, la práctica y los hábitos de enseñanza.
De dic ho cuerpo de as piran tes se elegiría n los cate
dráticos, no por asce nso obligado , pue sto que en los
año s de prueba , por las comisiones desempeñadas,
pudieran aparecer sin aptit ud para la ense ñanza, ó
poco dispuestos para el t rabajo. E l nombramiento
debiera hacerse po r elección, de ta l mod o qu e, al
resultar vacante una cátedra , convocado el clau st ro
de la F acult ad , formado tan sólo de cated ráticos y
consti tu ido en -J urado, pr évio exá men del exped ien
te personal de los aspirantes , desíg nase al e legido
en vo ta ción pública por mayo ría absol uta de votos ,
á semejanza de los an tiguos gremios de artesanos ,
que calificaban como maestro al aprendiz que , des-
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~~~_ R EVI STA 'IEDlCO-FARMACR e TICA e R ARA.O.. ~~~r~.:;;\:\
conse rvó la forma del miembro. Sin complicación pues de .algunos años de haber t rabajad ~"':C-- .:
alguna la organi zaci ón se f~é generalizando en la ~e- solicita ba el ascenso. "' -t' . ~ :;: l ; , .J , " 'r ~'

rida, la qu e, habiendo de cicatrizar por segunda 10- En el pr?~~dimiento prop~esto resulta\~~O}b:i~~~';} : ..e~ /
tenci ón , necesariamente habia de caminar con len- da la ~posIclOn con. la elección, lo que. es 11jrry~.x,",.e~ .; ,g1 \ ~'"
titud, atendida la edad del paciente , la pérdida ex- _ le~t~ sistema, m ediante el c~al el_asplrant~~~~..~ >~¿;l' ,
tensa de tegidos, y la poca vitalid ad del hue so. Sin dr ático seria probado en '.vanos anos, con taf~é ¡(if>'

em bargo, pronto se pudieron sust ituir los tubos de el derecho ,í se r elegido no se le concediera hasta '
desagüe por un seda l de crín , y separado éste á !os tanto que tran scurrieran cinc o afios, por lo ménos,
po cos dia s, sim ultáneamente se cerraron la 'hen da en la clase de agregado. Conveniente sería tambien
y orificios de desag üe. '. acordar la expulsión de la clase de aspirantes , si

Hoy , á los 120 dias de ocurrido él accidente, el pasado dicho periodo de tiempo resultara probada
estado del pac iente es el siguiente: «piern a izquier- en el indivíduo la falt a de aptitud para el - rna-
da tres centímetros más corta que la derecha ; lige- gisterio .
ra curbadura con la convexidad -hacia afuera; rigi- Así el personal docente resultarí a competente y
del. articular femoro-t ibia!. El paciente anda con entendido, y no se daría ni siquiera la excepción
dos muletasy apoya el p ié, de la parte afecta , á rarísim a de encontrar en tan digna clase un parla-
beneficio de un calzado especial construido en el dar ameno o jóven de buena mern ória, producto
p ueblo, y de seguro se con seguirá facilitar la pro- quiza del aca so, de la .fortuna ó tal vez de la intriga
gresión cuando se le coloque apa rato adecuado. » que tod o 'es po sible y no difíc il cuando el sugeto

«E l estado general es escelente, solo se aprecia, posee ciertas condiciones que no he de precisar.
por las tardes, edematosas 'am bas piernas, edema La enseña nza práctica 'resulta hoy insuficiente , y
que no se observa por la mañ ana.» siendo un a de las causas que lo m oti van la falta de

P or lo tant o , podemos cons ide rar terminada la apt itud en el profesor, es preciso que este la ad-
curación de la grave lesión que motivó nuestra quiera antes de escalar tan ele vado puesto , lo que
asisten cia, y el caso expuesto , tan importante por podría con seguirse con el procedimiento referido ,
la les ion y por ser el paciente de edad avanzada, mediante el cual al cabo de algunos años, llegaría-
autoriza á asegurar que la vida del paciente y de la mas á desmentir aquello de que los catedráticos
parte, se han salvado por la oportuna intervención esp añoles comiensan á formarse cuando adquie-.
del ar te . rell su nombramiento, . ~ > :.

F. ARPAL . Mas no ha de hacerse la elecc ión por capricho Ó'
s!mpatía , sino fundarse en las condiciones excep-e
cionales de un buen maestro , que para serlo no '
basta mostra rse excelente científico, sino tambi én>
científico y art ista. En efecto, ademá s de profundi
zar y dominar la ciencia, ha de poseerse el arte d é
saber tran smitir los conocimientos adqui ridos. H ay
pues que atender al lenguage, que debe ser claro y "
se ncillo, nunca vulgar, acomodado 'al abjeto y al ;
au di torio. T éngase presente qu e la palabra bie n
m anejada, es poderoso en canto que excita el en ten
dimiento de los oyentes, est imulándolos al traba jo
y les persu ade de la verdad científica. El profesor '
ha de ser conciso en sus explicaciones, pero no tan
to que só lo manifie st e el índice de la ciencia , ni tan
extenso que dé lug ar :í la confusión que dificulta la
buena comprensió~' de la m ateria . Nada más opor 
tuno que reproducir lo que nuest ro filósofo Balmes
dice acerca del asunto : «E l profesor ha de conci- ·

_liar la claridad con la profundidad , hermanar la sen
cille z. con la com binación, conducir por camino 11a-'
no y amaestrar al p ropi o ti empo en andar por sen-~
deros escabrosos, mostrando las angostas y enma
rañadas ve redas por donde pasaron los primeros '
inventores, inspirar vivo entusiasmo, despertar en '
el talento la conciencia de las propias fuerzas, sin
dañarle con temeraria preten sión . Hé aqu í el saber
del profesor qu e consi de ra la enseñanza, no 'como
fruto , sino como sernilla. . .

T ambien es preciso atender á las condiciones de
carác ter del aspirante y comproba r si puede soste
ner el p rincipio de auto ridad, tan necesari o en sus
relac iones con el alum no . A espensas del pr incipio
de an toridad se ha exajerado el principio de liber
tad, que dando de esta suer te m eno scabado el pri- 
mero, de bilitada su fuerza , desvirtuada su esencia
y menguada SLJ dignid ad. L a instrucción en E spa
ña yace post rad a y enferma por falt a de au toridad.
QUIzá la opi n ión pública , ar ras t rada por la pasión
polít ica, ó deducien do extrav iadas co nsecuencias de
ciertos principi os, sea causa de que los encargados
de dirigir la inst rucción obedezcan á los dirigidos.
¡Desgraciado cont rasentido , orígen fecun do de

/
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gra ndes ,males' y discordias! Pues qué, ¿no puede
darse el caso cuando de la libertad se abusa y no

"se logra ins pira r respeto por el trabajo , la ilustra
ción' ó condiciones de carácter, de pretender con-'
qu istar simpat ías ó merecer tolerancia sin reparar
en sacrificios, siquiera estos comprometan la justi-

. cia v conveniencia social? ¿Y no es verdad que el
afan de buscar prestigio , ese prurito de hacerse po
pular á costa de la respetabilidad del , cargo que se
desempeña, puede hacer deficiente . la instrucción
po r las exajerad as concesiones á las extremadas
exigencias de las familias y de los alumnos? Así ,
el principio de autoridad, indi spe nsable para man
tener el régimen disciplinario en las aulas , es im
posible . Pero no hay que extrañar est a situación,
si , como dice un distinguido escritor en los pueblos
modernos, ((La autoridad se pierde por culpa de las
autoridades y con ella se pierden las sociedades cu
ya gloria debia de fornentar .» De est a faifa se re
sienten nue stros cen tro s de enseñanza y hay que
procurar que de saparezca, si d~s~amos ve:~a
dero progre so , comenzando por eXigI r las condicio
nes necesarias al catedrático, pa ra que no sea un
vigi lan te de ' alumnos en continuo recreo.
. Med iante la posesión de las ciencias indicadas, y

dada la org anización de la enseñan za propuesta, el
tí tulo de Doctor ofrecerá garantías, puesto que el
que lo obtenga sabrá serlo . es decir, enseñar; y el
ca tedrát ico elegido merecerá consideración y respe
to, mucho m ás si, ' por reglamentos especiales, se
sepa ra dicha elección de la política y ' de la admi
nistración general , para que el claustro de la ' Fa
cul tad, llam ado á ser ju rado , sea independiente.
T ambien los Li cenciados y Doctores inst ruidos por
tales maest ros, será n p lantel para los hospitales; de
ellos podrá elegirse per son al para comisiones en 'el
extranjero, que ap orte adelantos á nuest ras escue
las, y lasnuevas generaciones llegar án con venta ja
á sus t itu ir á los maestros y ser éstos generadore-s
del progreso' en nue stra nación .

Correc ta me nte .inst r uidos los alumnos, se forrna- .
r án con el, ti empo legítim as .em inencias profesiona
les y entonces pod r á bo rrarse el eq uivocado' con
cepto de la inepti tud de los esp añoles, qu e es un
error y error cra sísimo, pensar que los hijos de es
ta nación hida lga carecen de cualidade s y aptitudes
para descollar en la cien cia . Hágase pront a y acertada
refo rma universitar ia y nuestros Doctores alcanza
r án el .nivel máx imo , co mo tant a gloria y brill o lo
alca nza n en el dia m uchos compatriotas ded icados
al cult ivo de las Bellas Artes .

E l profe sor len pleno uso de su inde pendencia
cient ífica, á qu ien tanto exigimos desde el momento
que entra á formar parte de corporación docent e
oficial, ha de ver asegurado su mo desto y t ran quilo
porvenir po r la nación que , al honrar se con su sa
ber , uti liza sus investigacio nes en pro vech o. de la.
sociedad .

Hay que convenir en que es mezq uina la asigna
ción de los actuales catedráticos, aun sin comparar
la con la verdadera explendidez con que los retri
buyen casi todas las naciones cultas . Es necesar io
recorda r que son mayores en el día y au mentan
incesa nt eme nte las necesid ades materiales de la vi
da y la familia. Y por último , tener en cuent a
que los debe res son muy super iores á los de rec hos
qu e el Estado concede; lo qu e ha creado un a situa
ción insostenible , haciendo imposible comparar al
profesorado español con el de las dem ás naciones
de Europa, puesto que por la retribución actual no
p uede ,:on entusiasl?o dedicarse e ~clus ~vamente á:
la ensenanza . Y es indudable que ' las cátedras , co-

rno' destinos públicos retribuidos por .el Estado, si
han de ser útiles á la sociedad , ' exigen muchas ho
ra s de preparación diari a. El catedrático .debe estu
diar consta ntem ente, ha de exp erimentar V publicar
el resultado de sus inve stigaciones, contribuyendo
de esta suerte á dar nombre y fam a á la Facultad,
de que forma parte . Su misión no se limita á expli
car diariamente durante ho ra y media ; 'su trabajo.
privado es mayor, y requiérese que la retribución
sea bastante , para que solo atienda á las obligacio
ne s de su cargb.

L a situación de los actuales ca tedráticos no es ,
buena: me zquinamente retribuidos, no pueden cu
brir el presupuesto de las dia rias nece sid ades de la
vida y vén.se.obligados á dedicarse privadamente á
otros trabajos, empleando en estos gran parte . de
su act ividad, toda ella necesaria para la enseñanza.

La última reforma administrativa, que ha ruejo-
o rada la asign ación del catedr ático fijand o los as
censos, es digna de aplausos; pero ni bas ta para
conseguir la independencia nec esaria al profesor, ni
concede' al jóven maestro, cuan do la int eligencia,
la actividad y el entusiasmo están en su plenitud,
los recursos que, haciéndole independiente , le per
mitan consagrarse por completo al estudio , ni for
tifica su espíritu inclinándole á amar su misión con
el celo necesario cuando. los achaques y amarguras
de la vejez marchitan las encantadoras ilusion es de
la vid a.

Por nuestra p arte con siderarn os nec esar io jubilar
al que no conserva la aptitud para el trabaj o.

Que nue stros re spetad os y amadísimos compañe
ros, enc anecidos en la enseñanza, nos pe rdonen el
atrevimiento de creer que el maest ro de avanzada
edad debe dej ar su empleo al j óven entusiast a, v i
goroso y ap to para realizar una m isión superior á
los esfuerzos' del ancian o: que la cátedra no es lu
gar de reposo , sino de incesante y noble lucha ,

.r : donde no deben hallar cabida la escusa , la tibieza,
el achaque ó el can sanci o . . '

P or eso es indispensable qu e la ' refor ma sea aci- .
cat e y est ímulo para alen ta r al jóven aumenta ndo
su entusiasm o y vigorizando con acertadas me did as
sus afortunadas disp osiciones . E mpero el Estado
puede y debe aprovechar el concurs o del catedrá
tic o jubila do dentro de los estudios médic os, dán
dale elevado pu csto en los consejos, juntas de ad
ministración sanitaria, comisiones é inspecciones,
que demand an :,su ilustración y experie ncia alean
zadas con el trascu rso de los años.

L a ins trucción pública, fundamento de cultura,
bienestar y perfecci ón de los pu eblos, debe ser pre
ferenternenteatendida, y cuantos sacr ificios impon
ga á la nación , deben mira rse como fuen te ' de be
neficios estimadísimos: va le más re ducir el número
de Universi dades , sos teniéndo las bien, qu e dejarlas '
con la vida lánguida qu e arrast ra n por escasez de
recursos. .

, Hasta ahora hemos discurr ido acerc a del proce-
. dimiento conven iente para eleg ir al encargado de

la en señanza pública; pe ro el bienesta r de la ins
trucción exige m ás: siendo la medicina parte de
las ciencias biológica s, hijas predilectas del análisis,
cuyo progreso se logra con la contín ua observación
y el repetido experimento, es necesario prop orcio
nar me dio s mat eri ales para la dem ost raci ón y la in
vestigación. E l progreso alca nzado en las ciencias
médicas está en razón directa de, lo gastado en fo
mentar cát ed ras, lab oratorios, museos y via jes. La
m icroscopia, la clín ica, el anfiteatro anatómico,
etcétera , fuentes legítimas del progreso, exigen pre
supuesto especial. Y sa bido es que .en España, por

<, -'
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múltiples y co mplejas circunstancias político-econó- 3;a <;:línica quir úrgica ade ~o.nlbres; 4 :a qí~1!2;,:q'ili:;; ?~ <. ~ ....\ ,
micas, las cien cias naturales no han tornado el vue- rur~lca ~e ~~Jeres; 5.. Clínica e.sl?ecIaI ~~"ft!1kJillqi; :~\ ; :: ; \ :
lo que en otras nac iones , por la escasez de los me- l~gla ; 6. Chmc,a' especial de p1e~ l~l11a le~at:: 7'(r '.C..l..í:f, 1" ~.::" ::., \~
dios materiales de instrucción . . L as reformas m ás . mea de pat ologia general ; 8 .n Clínica de etae.f6nes·.··" ·. ,.... r
r eclam adas hoy se concretan al desarrollo práctico de hOI?~res ; 9. a Clíni~a de operacione sd . muj~·i:~·~;\:: ;\ .O: ''i .!
de la en señanza , co mo dice el- Dr. Valenrí vy Vivó: 10 . Clínica de obs tetr icia : Ir. Clínic a ' es écial '·~~;4e i : if.·". ..:':"·i
«L o primero que han m en ester las universidades enfermedades de la mujer; y 1 2. C línic a . enfer'::" > :,'.[
españolas actuales , para cumplir como se debe con rnedades ' propias del niño : En las enfe rme! ' s/lÜe~ '.~¡ ) /
las nec es idades de Id didáctica biológica y expe ri- clínica médica y quirúrgica , sería con veniente sepa".- ·· "
mental, son medios mater iales de demostración rar las.en ferme~ades . espec iales, por ejemplo; las der-
profesora l y de ejercitación escolar. » matosis , la sifilis, etc. E n la enfermería de obstet r i-

Difícil es detallar en los estrechos ' lím ites de mi cía , es pre.ciso. un localespecial para las puérper as .
trabajo las principa les necesidades de un a F acultad En ~o~umcac lón co.n,las enferme r ías de ciru jía y
de Med ina; pero el de seo de completar el de sarro- medicina se co nstruir án dos cá tedras, un a de 'las
llo del tema elegido , me lleva á formular las bases cuale s puede disponerse para practicar operaciones .
{¡ que ha de aj ustars e, co n lo que ap arecerán indi- Los locales espe ciales agrega dos á las clín icas han.
cadas las innovaciones m ás reclamad as por el p ro- de ser los de h idrot erap ia, aereo te ra pia , elec trote-
greso .. .,. r apia , losdestinados á reconoc imientos, y uno , se-

Aunque es asunto propio del higienist a, con side- parado, para acoger á los en fermos contagiosos.
ramos oportuno exponer algunas ide as generales L as enfermerías deben ser ca pa ces para cont en er"
acerca del edificio . Este ha de emplazarse en terreno por lo menos , treinta camas, y en la co ns trucc ión
de poc a .absorción, separado de la población, ven- d~ aquellas han de observarse los p rec ep tos de hi-
tilado y .con medios para el rá p ido desagü e. Debe glene.
con star de cuatro secciones ó departamentos , á , . P ara su vigilancia hay que des t inar loca les es pe-
saber 1.° Cáte dras; 2 .

0 Laboratorios, museos y bi- ciales , habitaci ones para profeso res .de gu a rdi a y
blioteca; 3.° Hospital clíni co; 4.° Administraci ón y entrad as,' alumnos internos , comisaría , portería y
vivienda s de emplead os , las que deben tener fácil en fermeros .
y pronta comunicación , ocupando el centro deledi- . L a, as istencia . de los enfermo; exige emplazar co-
ficio un est enso jardin de stinad o á recreo y á la C1l1a;, farmac ia, almacenes pa ra rop~ y alime ntos,
vez al cult ivo d e plantas me dicina les necesarias pa- habitaci ones para las Herm anas de la Caridad y
ra la en señanza. El es ta blecim iento ha de compo- una capilla-oratorio . .
nerse de dos pi sos : bajo ó firme y principal; de st i- Indicada s las partes de que const a el hospital
nan do el bajo á las dos primeras secciones y el pri- clímc? , diremos que su distr ibución , órde n y cons-
cipal á las re stantes. E l plan general de la distr ibu- truc~lón reclaman la dirección de l hig ieni st a ' y del
ción p udiera ser el siguiente: seis cátedras en forma arquitecto. P ara la m ejor inteligencia de las ap un-
de anfi teatro, co n cap acidad y se pa ra ción conve- tad as necesidades, nos lim itaremos á breves consi-
n ientes y en comunicación cada un a con un gabi- ·deraciones .
ne t e de exp erimentación, de las cuales, las qu e han No .es bastante di sp oner de e,;iificio á propósito y
de se r vir pa ra enseñar ' ana tom ía; deb eran comu- . material suficiente para la ensenanz a; hay que saber
nicarse con sa las destinadas á la disección; la de ap rovecharlos . L os ga binetes y museos de bieran ser
te rapéutica, con el jardin y gabinete de farmaco lo- conservados y di rigid os por persona l ag regado , por
gía; la de operaciones , con la clín ica y un anfi tea- profesores inteligentes , y no se daría el caso de que,
t ro es pecial para practic arlas en el enfermo; y las ' de spu es de invertir grandes cant idades en dichos de -
de fisiología y m edicina legal con sus respe ct ivos partarn entos j .solo sirven para que un 'dep endiente
laboratorios . P or tanto los gabinetes V laborato rios se ocupe en la limpieza de el los. E n la act ua lida d ,
que se organizarían en ' esta se cción prim era son: 1.

0 ' explicaciones de todo punto 'práct icas se hac en teó-
Dos espaciosas sa las para la disecci ón, con ga bine- 'r icarnente .. no obstante haber medios para la demos-
tes destinados á los Directore s y ayuda ntes, y de - tr aci ón, y por eso ni ngun hecho digno de fama y
parta mento para maceraciones , o bservando en to- es t ima br o ta de esos laborat orios. re basa las fronte-
do las reg-Ias higiénicas ; 2 . ° Gabinete la borato rio ras , agita la opinión púb lica , ni l¡'ama por un ins -
para la micro scopia biológica experi me nta l y m or- t ante la atención del país; y si algu ien pret endió re-
fología m icroscópi ca animal y vegetal, y principa l- cientern ente asombrar al m undo, m ás que de gloria ,
mente para la enseñanza práctica de la técnica his- nos cubr ió de ri dículo.
t ológic a; 3.° Laboratorio para fisiología; 4 .° G abi- P or eso los alumnos resultan emine ntemente te ó-
nete de farmacolo gía y de hidrolog ía m édica; 5. ° r icos, pe ro carecen . de 'conocimientos prác t icos . Y
L abo ra torio para la t oxicologí a experimental; 6." cuan do los peri ódicos, más políticos que profes io-
M useo instrument al; 7.° Bibli oteca; 8 .° M useos de nales, facilitan pompo sas ala ba nzas á pe rsonalida-
anat omía normal; patológica, comparada y quirúr- des médicas ins truidas en E spaña , se duda, pu es
gica . diariamente se co mprueba, de que muc has notabi-

El piso principal , con espaciosa y fácil subida , lidades anunciadas ó exhibidas en academ ias y ate-
dest inado á hospi ta l clínico y sección adminis trativa, neos, sea n verdaderamente tales; con fre cuencia son
pudiera ~ener la distribución sig uiente: En .su pa r - meros plagiadores , sin conocimi ento alguno prácti-
te anter ior locales para secreta r ía, decanato , sala co, cuyos de shaciertos profesiona les y usurpaciones
de profeso res y habitac ión pa~a conserje; y en la literarias darian ocasión para escri bir volumenes,
posterior el hospita l clínico, q ue ha de cont ener 10- si el decoro profesio nal y ot ras consideraciones so-
cales pa ra en fermerías, cátedras y gabinetes de cu- ciales no impusieran silencio faltando á las exigen-
ració n, farmacia , cocina , dependiente s, asistencia y cias de la verdad.
pe rsonal facultativo. L as enfermerías deben ha llarse Obligada la ciencia á viv ir en España exhausta de
en loca les separ ados, con venientemente dispuestas re cursos y al dia , cae en el menosprecio más com-
y serv id as, procurando aislar los hombres de las ple to. Así somos malamente j uzgad os, h ast a haber-
mujeres . L as enfermerías serán doce : 1.a Clí nica se atrevido a lguno á decir: «O tro gravísimo mal de
mé dica de hombres; z ," Clínica médica de muj eres; España , q ue tiene d iversas y nume rosas causas r á
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cual más cap aces de originarlo, es el prurito de
aprende rlo todo teóricamente, sin, que . jamás la
práctica venga á fijar en el entendimiento de un a
manera ind eleble l ó que la teoría 'enseña. No faltan
allí .int eligencias su mas, erudiciones profundas, ni
cultura suficiente; pe ro existen en vir t ud, no en ac
to; co n ser tan bu enos ingenier os los españoles, su s
caminos ,de hierro está n 'todos en manos de extran
j.eros; con haber médicos llen os de ciencia r consu
mados cirujanos, no se imprime en Madrid una
ma la Memoria original sobre enfermedad alguna ,
ni se hac en ope ra ciones quirúrgicas , 'lue continua
mente se practican en el extranjero. Se parte del
supues to de q ue los españoles no son suscept ibles
de descubrir nada, ni de completar ó mejorar los
descubrimientos de otros; y privilegiadas inteligen
c ias , claros talentos se pierden y m algastan para el
país en adqu iri r cada día m ayor ilustración particu
lar , sin pone r jamás en práctica nada de lo que ya
tienen aprendido , » . '

Exagerado es el concep to, pero hay en él un fon
do de verdad que amarg a- y 'desconsuela y que no
creo qu ede oculto ni para aquellos optimist as que
piensa n lo contrari o .

De las precedentes consideraciones se deduce el
es píritu que debe presidir Ia reforma en la ense
ñanza de las cie ncias médicas y el procedimiento
m aterial para su desar ro llo práctico , á fin de cum
pli r las exigenc ias de la didáctica biológica y expe
r im enta l.

Con dic ho s elementos llegaremos á formar Licen
c iados para atenderal ejercicio privado de la ciencia
de curar, y Doctores para desempeñar alto s pues
tos en los cent ros de en señ anza y en la administra
ció n púb lica .

Pero hay que recodar que los facultati vo s 'd e
medicina y cirujía y sus auxiliares han sido en E s
paña de varias ' clases. gozando de diversas catego
r ias y recibido diferentes denominaciones: Doctores
en medicina y cirugía, Doctores en medicina, Li
cenciado s en'-medicina ycirujía, Licenciados en me
d icina, Lice nci ad os en cirujía, Médicos-cirujanos
habilitado s, Facultativos de segunda clas e, Cirujanos
de primera, Cirujanos de segunda clase , Cirujanos
de tercera ó sean sangradores, Dentist as , Mini s
trantes , Prac ticantes y Matronas ó parteras. Más 
d es de e l Decreto-l ey de 25 de O ctubre de 1868, '
sólo se co nceden los t ítulos de L icenciados y Doc
tores en m edicina y ciruj ía, Pranticantes , Dentistas y
Parteras. Y es ciert amente extraño que hoy que se
ha reducido el nú mero de t ítulos , y que los conce
didos suponen mayor ilus tración, haya Licenciados
y Doctores que solicitan vuelva á autorizar se á aque
llos profesores económicos de. cie ncia , sin tene r
presente que si no es posible proporcion ar eminen
cias para t odos los pueblos, el hombre en la aldea
y en la ciudad, el pobre y el acaudalado , tienen de
recho á exigi r, en la m isma proporción y calidad ,
asistenc ia facultativa; olvidándo que ,' eslabonadas
las ciencias médicas, sin posible sepa ra ción entre
la medicin a y la ciru jía , no basta conocer la profe
sión en borroso boceto para cumplir los deberes
que la cienci a y la humanidad imponen. ,

Los títulos con categoría social y derechos civi -z
les, han de ser los dos indicados; y cu ando más,
puede concederse el de Bac hiller, de índole ' pura
mente académica .seNo hay semi-enfermos, no de
be haber semi- médicos» ( .\ Ionlau) . Si llegane á for-:
marse categorías, sobresaliendo un os profesores
sobre otros, será debido a l' mérito re lati vo ó la con"
fianza púb lica, sin engendrar ódios de clase , como

• I

..

resultaría quizá si la distinción fuera obra de un a
declaración universit aria.

No son ace ptables los títulos concedidos en la
.actualidad á los Ministrantes, quienes, sem ejant es á
los mediq uillos de nu estras pose siones filipin as, y
frecuentemente nombrados profesores de cirujía,
merodean por los dominios de la medicina, crean
do el curant ismo intestino , plaga . perjudicial para
la ciencia , la pr ofesión y la sociedad. La cirujía es
única, no es mayor ni menor, y hasta las maniobras
m ás insignificantes pu eden originar graves contra
tiempos que sólo el cientffico puede conocer y com
batir . Si se desean inteligentes dentistas ó sangra
dores , que salgan de la clase de médicos-cirujanos,
como los tocólogos, oculis tas, etc . . lo que llegará ,,\
conseguirse cuando desaparezcan los titulados den .
ti stas y sangradores, cuyos servicios ' están mejor
retribuidos en nuestros dias que algunos realizados
por ilustrad os catedr áticos en las re stant es obliga
ciones profesionale s.

:'" i hace falta person al 'especial para la vigilancia'
y cuidado del paciente, para aplicar cataplasmas ,
ventosas, curar cantáridas ." etc. , concédanse diplo
mas de enfermeros, como proponía el Dr. Argurno
sa , sin derecho á ejercer la cirujía , sin permiso para
nombrarse ci rujanos m ayores ni menores , y dedica
dos exclusivamente <\ vigilantes y topiqueros, y nun
ca auto rizados para practicar metódicas operaciones.

En las facultades de medicina v en las clínicas
han de ser instruidos esos enfermeros y matronas
por el personal facultativo que, como los ayudantes,
forme parte de dicha seccío n , procurando limi t.ar la
teoría , y que el continuo ejercicio les dé práctica y
hábito para de semp,eñar acertadame3.t)~ ~u misión ,

De spues de lo dicho acerca de la .crencra en gene
ral , del pe rsonal docente , del m aterial necesario y
de los títulos acad émicos, de bemos atender á .ot ras
funciones de órden ex te rno, á plantear un sistema
de exámenes por el cual se llegue á comprobar la
suficiencia, si se de sea que los titulas concedidos
ofrezcan garantia.

(Se continuará.

SECCIÓN FARMACÉUTICA,

DE LA ALIMENTACiÓN DE LOS ÉNFERMOS.

L a alimentación de los enfermos ha preocupado
en todos tiempos a los clínicos. En la mayor parte
de las enfermed ades agudas y en todas las enfer
medades crónicas, la indicación de nut rir los pa 
cientes se hac e forzosa . E s preciso alimen tar, pero
con cond iciones particulares de to lera ncia est o-ma
cal é intestina l y además de un mod o se guro, rápi
do , elig iendo la s sustancias m ás as imilables que
dejan m uy poco residu o y en fin incapaces de de
t erminar una irritaci ón gastro-intestina l.

L os es tudios hechos por los S re s. Doct ore s De
be re , Duj a rdin, Beanrust e, R ob in , de P arís , han
derñostrado prá cti ca mente que el P ol vo de. carne
re ali za plen am ente es te desideratuni; con la co ndi
ción , sin embargo que sea ir repro chable bajo el pun-
to de vista de su pureza y calidad . .

De las esperiencias clínicas m ás probantes hechas
por el Sr. profesor Picot , del. H ospital San A ndrés
de Ansden , resulta : 1.0 Que en los casos de dispe
sia ocasion ad a por la gastri tis sim ple, por la gas
trit is crónica ulcerosa, por la úlc era redonda del
estó mago; en los convalecien tes de enfermedades



CRÓNICA.

El señor Pidal, por iniciativa del señor Villa r, en ton
ces rector de nuest ra Universidad, consig nó en el pre
supuesto la cantidad necesari a par a mejorar y restaurar
el edificio de nu estra Universidad. El cambio de g obier
no h izo qu e los, soi t disdnt, lib eral es dieran cumpli
miento al acuerdo. Efectiva mente, comenzaron las
obras , y no obstante ocupar la Direcció n de in st rucción
pública el Sen ador por esta ü niversidad, y no obstant e
los repetidos ofrecimientos de este , di chas obras no
solo se han llebado á cabo despacio sino que con fre-.
cuencia han sido interrumpid as á pretesto de la falta de
rec ursos, y última men te se han suspendido n uevamen
te, dificulta ndo los servicios docentes en dic ho estable 
cimiento. Resulta do que, los que prom eten millon es
para construir edificios nuevos, no disponen de mile s de

•
TERAPÉUTICA.

(1) Laborde y Duquesnel. De los Acó nitos y ce la Aco niti na. Memori a co-
ronada por la Academia de Medi ci na (Pre mio Oríita].

(2) Gub ler. Comentarios terapéu ticos del Codex .
(3 ) Diccionar io de Tera/,éu tica ; Botetin de la A cademia de MediCIna,
(4) H. Duquesn el de la aconiti na cri stalizada y de las pr eparac iones d~

Acónito . Memori a coronada po r el Inst ituto,
(5) Iluntzen y Madsen, Congreso de Copenhague , 1883·

Tratamiento de las neuralgias con la aconitina
cristalizada de H. Duquesnel.

~..~- ....:-..........
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~ ag udas, en los anémicos, en las cloróticas , en los Con la aconit ina .crist aliz ada con la cual ',it a ~:~ rif~~"( .~ .. 1
caquécticos de todo géneros tubercul osos, cancero-, quecido la terapéutica, se posee el verda dero ' pi;in+ \ .. 'í... I ""j
sos escrofulosos, en las person as atacadas de diarrea cipio activo del acónito; en perfecto estad~ 1:le. ;pÜ~;:~':t . ;.~
crónica, el P olvo de carne Rousseau, le ha dado los reza, de una acción más regular y qu e nuno:a· ·fáha.::, ~·v:. ( 't, \J
mejores re sultados 2.

0
: que . el ex am en rnicroscópi- E s útil para 'evitar los accidentes y d~se~~li&s \. \ .~ :,....

co de es te pol vo de carne demuestra que no con- tan frecuentes con la ant igua aconitina amorfa~;..; ""•
. t iene ninguna sustancia ext rañ a á la fibra muscular , origen variabl e , ins istir so bre este punto: que la

que lo componen esclus iva men te los principios ana- aconitina cristaliz ada es el solo producto desde es-
tó mi cos que entran la const itución del músculo , tos últimos añ os en las esperiencias y obser vacio-'
que se encuent ra en un perfecto .estado de conser- -nes clínicas de los autores precitados y que so lo á'
va ción; y en fin, que no contiene ninguno de los esta única procedencia deben el ' éxit o obtenido. .
mi croorga nismos de la putrefacción. _ E m pléase la aco nit ina cri st aliz ad a (ó su azoa to en

En resú rnen , seg u n la apreciación mi sma del se- las mism as dósis) bajo la forma de gránulos p repa-
ñor profe sor Picot , el P olvo de car ne Rousseau , es rados por H. Duquesnel , esacta rn ente do sados á un:
super ior á lo,s pro ductos sim ilares; es un alimento cu arto de milígramo. Adminíst rase á los adultos'
de primer órden del cual obtend rán los p rácticos . conforme al siguiente precepto :
as más gra ndes ventajas , y que sus cualidades ali- Se da cada vez un ' solo gránulc de aco nit ina de
bres tén icas , r econ stituyentes, perfectamente di- un cuarto de milígramo toman do cada gránulo co n
gestibles y su bu ena conservación , recomiendan en el int érvak.x por lo menos, de cu atro horas.
to dos los casos antes m enc ion ad os, tt la m ás seria Puede llegarse hasta la dósis total de cu atro y
atención del Cuerpo mé dico. au n de se is granulo's en veinticuatro horas, estu

diando la susceptibilidad del enfermo, para m od ifi
car estas cantidad es si sobrevi niesen de sórdenes de '
las vias digest ivas ú hormigueo , muy pronunciado
en la cara y en las extremidades .

Repetimos que estos gránulos dan excelentes re
sultados en la mayor parte de neura lgias, sobr e to
do en , las neuralgias faci ale s a f rigore, no sinto
máticas, en ciertas form as de afeccion es reumáticas,
dolorosas é in flamato r ias, en algunas afeccio nes
d olorosas de las vias resp iratorias: en un a pa
labro, siem pre que haya necesid ad de calm ar la ' hi 
perestesia, moderar la circulación y bajar la tempe-,
ratura.

Cuando esas afecciones re velan un cará cter mar
cad o de intermitencia ó de pe riod icid ad , deberá em
ple arse -co n preferencia en Igu ales dósis y con las
mismas precauciones, la . aconitina asociada á la
quinina, feliz asociación p ropuesta por Laborde é '

Igualmente preparada por H . Duq uesn el , baj o el
nombre d e Píldoras ant ineuralgias, conteniendo ca
da un a lis de m ilígramo de aconiti na crist ali zad a V:
la centígramos de bromhidrat o de quin ina. . . .

In sistimos, no obstante , sobre este punto : para
obtener todos los efectos de la aco nitina , de es te '
medicamento tan constante y tan seguro en su aé
ció n, es prec iso recurrir á las p reparaciones .de ori- '
gen cierto y de co mposición muy exacta . P or es t o
deberán receta rse los gránulos de aconiti na cr istali
zad a y las píldoras anti neu r álgic as prepa ra das por
H . Duquesn el , cu yo s t rabajos sobre"est a susta ncia'

. jus tame nte ap reciadas por la Ac ad emia de Ciencias
y la Aca de mia de Medicina , afrecen á los m édicos, '
una ga rant ía positiva y completa segurida d .

Entre los principios nu evos adquiridos por la tera
péutica, es pre ciso cit ar como un o de los m ás se
rios la aconitina crist alizada, cuya acción del todo
especial sobre el sistema nervioso, hace de él el re-
medio po r escelencia de las neuralgias. .

De su acción sobre la propiedad se ns it iva del
nervio que anestesia , como so bre la circulación que .
m odera reb ajando al propio t iempo la temperatura ,

. resulta el empleo racional de este m edicamento en
los casos m órbidos perfectamente determinad os, en
los cuales la hipe ralg ia se combina con la conges
ti ón , es decir , neuralgias co ngestivas y so bre todo,
neuralgias faciales.- L abo rde ( 1)

L as observaciones clín icas co nfirman est as indi
cac iones teurapéuticas, así co mo la utilidad de su
empleo co nt ra el re umatis m o art icular ag udo en
que se vé el element o dolor ceder prontam ente á
la aconitina cristali zad a .

Gubler pru eba no so lo la acció n anes tésica de la
aco nit ina, si que t ambien su efec to moderado r ~e
la circulación y de la temperatu ra. Obtiene rnara vi-

-OF... llosos resultados, dice él, en las neuralgias de los
t ri ge minos, éxito en la neuralgia facial, en las neu
ralgi as que la atropina ni la- morfina no habi an po
dido m odifi car. P rop one el empleo contra las afec
ciones irritantes y dolorosas ' de las via s respirat o
rias . (2)

Dujardi n-BeaLimer, Vulment, Franccschini, Se
gu in (de Nueva-Yo rk) compru eban igualmente los
buenos efectos de la aconi tina en las neura lgias con
ge stivas (3)

Se ha entrado en la terapáutica verdaderamente
científica de la acon itin a: desp ue s de los trabajos de
H . Duquesncl, de P arí s , cuyo procedi miento de
prep arac ión (4) ha sido ado ptado por el nu evo co
dex y por autores ext ran jeros (5)

....
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.re ales para dar cumplimiento á lo acordado por un . Go
;bierno anterior. ¡Y sin embargo, todavía hay incautos
.que con fian en las promesas ! ¡Que quieren más los il u-
sos, para c,onoc,er los repres:ntantes ~e fantasía! }

En los casos de hemoptisis pulmonar profusa, la er
g otin a, segun el Dr. w. E, ' Gre en, es un medicamento
poco ú til. Este a ut or tiene má s confianza en nitrato de
amilo y enla g lonoina; la glonoina produce náuseas y
vómitos, per ó tanto este medicamento como el nitrato ,
'de amilo, son eficacísimos en los casos de hemoptisi s.
' Otro remedio ex celente es media cucharadita de pi
m ienta de Cayena diluida en agua tibia ; es un remedio
heroico, pe ro qu e no se acompaña de resultados funes
tos. El Dr. Green ha ad ministrado tambien la capsicina
en pí ldo ras, pero sus efectos no son tan rápidos como
los de la pimi enta . Un emétido de sal yagua es tam
bién de igual utilidad, pero meno s eficaz que la pi
mien ta, au nque de sabor más grato.

(Revista deue«.y ce, :p').~,,'-ticas.)

•
En el Consejo de Ins t rucción pública, celebrado el d ía

21 del pasado mes, quedar on acordados los nombra
mientas de personal, para formar los tribunal es de opo
sición a vanas cá tedras, hoy vacantes, y entre ellos
para la de Anatomía de la Fac ul tad de Zaragoza el si-
guien te: ' ,

Presidente , Sr. Calv o y Martín; vocales Sres , ' Silon is,
Martí n de Prida, Urracas García Carreras, Hontañon y
Godoy; s up lentes, Sres . Cajal y Oloriz,

La desig nación de dichos, tribunales ha sido un tra:
bajo laborioso, por habe r sido especiales las propuestas
hechas por la Dir ección; tan especia les, qu e el Consejo
rechazó por completo alg una s; por ejemplo. la de Ana
tomía de Zaragoza.

•
Se es tá n celeb rando los ejercicios -de oposición a las

plazas, hoy vaca n tes , de alumnos internos pensionados
y no pen sionados de nuestra facultad de medicina, y co
mo á nosot ros han Ilegado ciertas quejas de los alumnos
que disfr ut aron plaza de no pensionadas, á lasque se
les ni ega el abono de parte de los derecho s del título de
Licenciado, no obstan te, el ofrec imiento que se les h izo,
hay lugar á preguntar; ¿Los alumnos que obtenga en
la p ropo rció n actua l, plaza no pen sionada, que les obli
ga á contínuo servicio en las clínicas, que van g anando?

Que con teste la Dirección de In strucción pública , que
ha úegudo los antiguos derech os.

•
Hasta nosotros han llegado cier tos rumores, acerca de

una demostracion expresiva que un cated rático de la fa
cultad de Medicina de Madrid , hizo á otro que .. . segun
se dice el terna fué porque el de la demostraci ón , supo
n ía que su compañero habia impedido el cumplimiento
de su lejítimas asp irac ion es.

Como son sucesos que .tien en lu g ar en departamentos
privados, no e.O:¡ posible conocer los de talles, pero bastan
los rumores para desear saber lo qu e hay de verdad, y
mucho más si se refiere á alguna injusticia por abuso
de autoridad. -

•
No deja de ser curioso' el sig uien te hecho relatado por

el mi sionero Mance l, ocurrido en Tanganika, y que ha
referido la ,Gaeette Jlfédicale de Nantes (1886).

Hacía dos años q ue la viruela ca usaba estragos, y
que bajo su del etéreo influjo desaparec ían pueblos ente
ros. Se había in oculado, siempre imt til-mente, vac una
importada y t raida directamente de Europa. Tan con-

o tinuo fr acaso h izo pensar en la variolizaci ón , inoculán
dos e una s 500 persona en Kibang a; se eligió para ello
por Vyncke un niño sano que tenia una 'Oiruela discre
ta, m;/ty benigna y con el pus se inocularon los educan
dos de la misión , los ha bitantes de la urbe, y luego los
indíg enas que acud ieron au.n de largas distancias . 'De

los 500 inoculados no han muerto uno solo: la mayor
pa r te no tuv ieron mas que tres pústulas , algunos dos ,
otros una sola, pero en todos hubo fiebre, ordíuarjarnen-,
t e mu y alta . .

Iguales ó mayores estragos causa ba la viruela en
M'pala; cogido pus varioloso análogo, fueron inocula
dos 300; sólo murí ó uno, en el que , á más de las pústu
las correspondientes á las punciones, se desarrolló un a
verdadera viruela confluente, que tal vez estaría en pe-'
riodo de incu baci ón al ser variolizado artificialmente.

Poco despues fueron inoculados más de 500 habitan
tes del territorio próximo. Con posterioridad sólo hubo,
4 defuncion es de viruela cn la comarca, correspondiente
á 4 n o variolizados, '

•
El profesor Regar, se ha ocupado del método de diag

n óstico du rante los primeros meses de la preñez, y el
signo de que se ha ocupado, es una blandura especial ,
cierta sutidez y en ad elgazamiento del 'seg-mento in fe
rior del útero, es d écir. . de la parte de la matriz que es
tá inmediatamente por en cima de la inserción de los li
gamentos sacro- uterinos . Este estado pu ede comprobar
se facilmente no tan sólo cuando el útero está resisten
te, como de ordinario, sino, aún mejor,' cuando esta.
elás tico y blando. Aun en estos casos es posible depri
mi endo la parte inferior del útero, distinguirla de las
porciones superiores y del cuello rígido. La blancura en
esta parte es tal, que puede uno im aginar qu e el cnello
está símplemente en con tacto con un t umor pelv iano
ó abdominal- No sabe rnos qu e ningun estado patológ i
co de la matriz pueda presentar estos síntomas . La cau 
sa de este notable sig no existe en el hecho de qu e el
seg me nto inferior del útero se hace durante la preñez
la parte más delgada, la más blanda y elástica. Resu lta
de aquí que.tpractícaudo el tacto rectal con la palpación
abdomin al, es posible sentir entre los de dos esta porción
del ú ter o con los ca rac te res qu e p resentao

I •

1-- Para hacer los planos para el edificio que se pr oyecta
con destino á Escuela de Medi cina, y Fa cultad de cie n
cia s, se señ alaron seis meses de plazo y 20,000 re al es de
ret ribución . \

Los planos han sido en tregados., dicen qu e son bue
nos; nosotro s, aunque no los hemo s vis to , los creemos

. inmejorable s, pu esto qu e está n ideados por un arquitec-
to sumamen te acreditado. .r:
_Todo esto lo saben mucho s, pero lo que sabe n poc os

es, qu e por di cho s planos el di stinguido arquitecto h a
recibido, y n o recibirá má s, seg un noti cia s, tan solo
un os 9,000 reales, puesto qu e solo ha percibido, segun
nómina.Tos seis meses á razón de 20 ,000 reales por añ o,
con el descu ento del lO por 100; y suponiendo qu e para
hacer tan bellos dibujos ha tenido gu e pag ar á alg unos
delineantes, resulta que un proyecto de obra cuy o pre- '
supuesto es de tantos millones, p uede ser que haya cos
tado dinero propio al arquitecto qu e ha hech o los pla
nos. No obstante, le queda el cons nelo que si por su tra
baj o tan solo le resta gloria , esta durara tanto como los
di bujos, pu es tan magnífico edificio nadie lo verá ter
minado.

Resultado: que tan encomiado proyecto al arquitecto
no le reportará ni gloria ni p rovech o

A cambio de tanta realidad no fal tará quién reclame
eterna g ratit ud por tan grande pro mesa . 'f.....

•
Ha n sido propuestos, previa oposición , alumnos in

ternos, con destino al serv icio de las clínicas de n uestra
fac ul tad de m edicina los Sres. D , Leonardo Rodrig-o
Lavin, D. 'Mariano Esteban Clavillar y D. José Escudvr,
pensionados; y D. Jo sé Pa ch eco y D. Isid ro Garcí a Ju
lian, no pensionados. Los opositores fueron och o y la s
vacan tes tambien ocho .

Tipograf ia de Z«carias Rod?'iguez.
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RESÚMEN.

SE CCIÓN M EDICO-QUIRÚRGICA: L os médicos ante los tr i
bunales [de [usticiá .c-Discurso i Jta1lf/1wal leido en la
apertura del curso en la Unicersidad de Z al:agoza,
(conti1l1laci ón) .- SEcCIÓN FA.HMACEUTICA : I'erapéutica.
IJel salicilato de litina por el Dr. 6uibel'í ,-No TICI AS

CIENTÍFIC AS.-CRÓNICA.

SECCIÓN MÉDICO-QUIRÚRGICAI

LOS MÉDICOS
a nte los tribunale s d e justicia.

E l juic io ora l en nuestros t r ibunales de justicia ha
cambiado un a de las manifes ta ciones del ejercicio
profesional. Con los precedimien to s anteriores, la
mentábamos qu e los médicos, llamad os á re solver
los difíciles problemas que la ad ministración propo
nía para el acier to de sus fa llos, no disfrutab an de
una re t ribució n m erecida, n i la consideración debi
da á la resp onsabilidad mor al qu e so bre ellos siem
pre pesa . H oy que, con el juicio oral, ha cambiado
la forma y manera de auxiliar el méd ico á la acció n
de justicia, persisten los defectos an teriores, per
fecciona dos y au me ntados. Es, del d ominio vul
gar, que los périt os p ro fes iona les en los tribunales

. de jus t icia sufre n m oléstias sin fin, y frecuentemen
te pierden el t iem po y el trabajo - con perjuicio de
sus intereses; pero con ser tantos los disgus tos, no
mortifican ta nto, ni degradan como las se nt encias
que re caen en algunas causas, que pu gnan con el
dictamen pericial. ¿Si tanto saben los ab ogados y
jueces, qu e nad a estudia ron la med icina , no obsta n
te de be n hacerlo, porqué re claman la opinió n de
los mé dicos? ¿Y SI no acep tan el infor me pericial
que confianza merecen los fallos judiciales?

P ero no en tra remos á tratar estas incons ecuen- ,
eras, qne allá en lo m ás íntimo de su conciencia, los
llamados á fallar multi tud. de cau sas con interven

- c ión pericial, procuren hermanar tant a contradic
ció n .

S im plemente pretendemos llamar la atención
acerca de los disgustos, rozaduras y de sprestigio
que con frecuencia alcanza el périto profesional lla
mado á decl arar en público y por lo ' tanto de la ne
cesid ad de su presencia en el juicio ora l.

E s costumbre citar á dia y hora fija, y sitio deter- :

minad o á los médicos que han interven ido en p n
proceso, con fundiéndolos con los te sti go s qu e Pt.ra
escla rece r el ~hecho criminal que se persigue, .ha
llamado el juez ó t ribunal. Mezcl ad os entre el pú
blico ó paseando por las ga lerias , ó, lo q ue es i1).iás
frecuente, en cerrad os en un cu arto sin comodidades,
suelen pasarse do s, t res hor as ó dias agu ardando que
llegu e el momento de prest ar su decl ar ación / sin cal
cular el aba ndono en que qued an sus clientes, que
con re pe tidos avisos reclaman as istencia,

P ero mayor es el perjuicio que se ocas iona n á
nu estros com pa ñeros los profesores qu e ejercen en el
pueblo, á quiene s velis nolis se cita par a concu
rrir en el juzgado ó en la audiencia, lo que, en
muchos puntos de España, por el estad o de las co-

. rnunicaciones , supone dos ó tres dias de un moles
so y é incómodo viaje para la ida, algunos de es
tancia en el pu ebl o ó ciudad . en que se le cita, y
nuevas incomodidad es de la vu elt a. E st o es muy
fr ecuent e, y mi entras tanto si en el pueblo donde
ejerce no hay más qu e un só lo m édico, ó se vé
ob liga do á poner sust ituto pag ándolo, ó lo que es
fre cuente y peor qu e, d ura nte la ause ncia del pro
fesor los vecin os del pueblo t endrán qu e evitar en
fermar, p rocurarán no sufrir accide nte algun o, mu
~ho m~nos d.e la c~ase de los que reclaman urgente,
inmediat a as istencra fac ulta t iva, pues solo DIOS, el
ve terina rio ó alg una gene rosa comadre concurrirá á
disp en sarles los servicios ne cesarios .

¡Es m ucha la t iranía de los tribunales de justicia
sin qu e por eso m ejore la acción de la misma! Na
t ur al es que el juez quiera inquirir todo lo sucedido
en el curso de la lesión qu e sufrió un herido; es
preciso qu e se le ilus tre acerca de l est ado mental
de un encausado, etc ., pero par a qu e el m éd ico, ~n
forme acerca de cua lquier punto ó tema no es pre
ciso qu e act úe como te sti go en los suces os ' de los
cuales so lo aprecia los resulta dos . E s verdad que á
los jue ces y abogados les ag ra da hacer preguntas á
los m édicos en p úblico; á se me janza de criminale s,
bu scarl es lunar es; haciendo gala de ingenio perspi
cu o, hacer notar contradiciones en hechos naturales
y claros, qu e por la tecnología particular de nues
tra profesión han de escaparse al poco conocedor de
nuestra ciencia; con lo qu e re sultan rozaduras y

. despre sti gio á veces para el m édico pero más fre
cuentemente para el presidente de la Sala con de
trimento del puesto que r.epresenta. ,

Para ser juez es necesario entender de . leyes, . y
para ser périto médico es preciso .conocer las cien
cias méd icas. Y, sin embargo es frecuente que los
señores jueces y magist rados pretendandiscutir lo
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que no entienden , y haciendo ala rde de conocimien
tos ' que no han poseido ni pueden poseer, ridiculi
zan el informe pericial ó fallan completamente en
contra de lo que el médico aco nse ja , P or fortuna,

" el t ie mpo y los hechos se encargan de poner en
relieve lo torpe del proceder; Morillo , G aleote y

.tan to s otros , dic en con elocuencia que a nt e los tri
bunales de justicia , para que és ta r esulte opo r tuna
y eficaz, hay qu e respetar ante todo el informe pe-
ri c ial. .

S i el informe q ue el m éd ico form ula ha de ser ad
mi tid o por el juez , si es te no está en. condiciones
de discut ir lo qu e no ent iende ni pued e entender ,
p ara na da es preci so el m éd ico .en el juicio oral;
para ayuda r á la ju sticia bast a un certificad o suscr i

-t o po r el encargado de curar al herido" exíjase, si
se quiere un in form e detallado , pídase que ju zguen
el documento otros 'com paíieros ó que ' intervenga
un a A ca demia de Medicina y Ciru jía, pero considé
r ese b astan te el escri to, puest o q ue r esultará docu
m en to perfe ctamen te pen sado , con t iempo re da cta 
do, en cond icio nes de vo lver á es tud iar y corregir
y de permanencia co nstant e y p erenne, cu y a lectu
ra podría ha cerse cu antas ve~es lo re cla mase, ya el

- fiscal' ó ya la defensa, y que, ' unid o á la causa , da
r á, en todo tiempo , lugar a ser co nsultado por
qui en lo creyera co nveniente . .

P or lo tanto, la ex ibición const ante de los mé
dicos an te las audiencias p úblicas es inn ecesaria: el
presti gi o de la clase y -de los t ribun ales de justicia'
la hu manidad dolient e que ti ene. derecho á la con
t ínu a .asistencia facu lta tiva, y la serieda d y r ectitud
de los fallos, todo, obliga á dispensar al m édico a
presentarse ante el tribunal de jus ticia en p úblico .

F. ARPAL.

•
DISCUR SO

LEIDO E N EL SOL EMNE ACT O DE APE RTU HA' DE L CUR

so ACADÉMICO DE 1886 á 1887 EN L A UNIVERSID AD

LIT ERARI A DE ZARAG OZA , POR E L DOCTOR DON FRAN 

CISCO ARPAL Y DAINA, üATE uRÁTICO NUMERARIO DE

AN ATmIÍA QUIRÚRG ICA, OPEHACIONES , APÓ SITO S Y
VEN DAJ ES. -

D1FUSlÜN y PROGRESODE LAS 'CIENCIAS MeDICAS -EN ESPAÑA ,

(CONTINUAC IÓN ) _

Los exámenes, como dice el Dr. Valent í, consti
t uyen un o de los puntos m ás de licados y t ras cen
den tal es , cuando se trata de un plan de reforma
de la enseñanza. Todos los q ue pretend an a lca nz ar
un grado aca démico deberán someterse á sev er os

- exámenes : la confianza del público, basada en los
- títulos, exige q ue estos signifiquen necesaria sufi -

ciencia. P or desgracia, nues tros centros de ins truc
ción gozan fama de indulgentes , debida tal vez al
p roced im ient o seg uido para sancionar oficialmente la .
ap t itud cien tífica. N o es posibl e dudar en abso lu to del
valor ,y justicia de los actuales exámen es . P or m ás
que se dude de la virtud, 'por m ás que se conced a á .
los a fectos participaci on en la direcci on de los actos
h um anos , por m ás qu e m ezquinas pasiones. ó basta r
dos intereses figuren en los hechos de la v ida soc ia l"
si e mpre consideraremos in just a la desconfian za ab
so luta con que alguno s han pret endido manchar á
los Tribun ales 'de las es cue las oficia res . El que ocupa
un as iento. en el Tribunal, t iene conciencia de la
importancia de su juicio, perman ece mudo á injustas
soli ci taciones , y recuerda siem p re qu~ con sus in a-

pelabIes fall os co ntrae inmensa re sp on sabilidad ante
Di os y la S oci ed ad. Por eso no dudamos de los ca
tedráticos, como hombres inteligentes y de concien
cia; pero al interpretar y aplicar los r eglamentos, al
apreciar con su criterio los hechos, es po sible la dis
paridad dentro de la ju sticia y por eso creemos ne
cesario un procedimiento' que limite el campo de
la s interpretaci ones. .

A dicho o bjeto se dirigen las presentes considera
cio nes y eón tal p ropósito , la primera pregunt a que
surge es : ¿Quiénes so n los llamados á comprobar
y sa ncionar la ap t it ud científica de los asp irantes á
una categ orí a p rofesion al?

R efir iéndose á es te asunto, el Dr. Mo nlau dice:
«Menester es q ue alca ncemos un periodo de pertur
bacion m oral , .y- q ue est én pervertidas las nociones
de justicia , para q ue se haya. pu esto en tela de juicio
In con ven iencia de que el m ismo c átedratic o oficial
qu e d urante el año ha dado la enseñanza , y que se
h alla impuesto de lo s ve rda de ros adelantos de los
alumnos, sea llamado á verificar los exámenes y á de
cidir sobre la aproba ción ó rep robació n. P or mi parte
continúa , no puedo m enos de lamentar esos extra
víos del sentimien to p úblico, y de so stene r q ue los
tribunales de exáme nes han de conpon erlos los p ro 
feso res de las facultades, ú nicos que por su caráct e r
públ ico , por su práct ica en la enseñan za , po~ su sa-,
ber, por su interés en el lu st re de la Escue la y por, su
sit uación ind ep en d iente, ofrecen a la socieda d m ejo-
res ga rantías de r ectitud y dé aci erto. )) - '

E l Estado debe ten er exclus ivo derecho á sa ncio
nar ofic ialmente la apti tud cien tífica de los as piran
tes á una categoría pro fes ional, dice el Dr. Valen tí ,
definida dentro de las leyes de la naci on; lo cual
para nosotros es indudable y hasta una necesidad
q ue los más amantes de la en se fianz a libre reconocen
desde luego . Doct ores con ilu st ración suficiente y
que p or e je rcicio con stante pu ed an estar al co rrien
te del progreso , cated ráticos , consejeros y acadérni- .
cos, so n los llamados á formar los Tribunales.

Con estos precedentes y e! re cue rdo de ideas an
t erior m ente exp uestas , ved mas las cla ses de tribuna
les y procedimientos para o rganiz arlos segun las ne
cesidades de la enseñanza .

Los des tinado s á sanciona r la aptitud de los as pi
rante s á formar el cu erpo p rofesi onal un iversi tario
doc ente , so n los pr ime ro s ·q ue hay que organizar.
Estos han de con st itui rse con individuos de los claus
t ros y corporaciones cient íficas , sin otra intervenci ón
del Gobierno , q ue la de petición y sanc ión; pudiendo
ser designados Do ctores de escuelas libres-si ex is
ten -los qu e se hayan distinguido en la enseña nza,

, decanos de los ho spitales , cá tedratic os jubil ados y
consejeros , pero siempre con maroria de catedrá
ticos en activo servicio,

Los tribunales para los aspirantes á grados de
Li cen ciad o y Docto r y para la a probacion de las
asi gn aturas , han de co nst it uirse con individu os de!
c laust ro , sin la intervencion de otras personas á tí
t ulo de suplentes; pue s sab emos que los profeso
res so n los Jueces na turalmente llam ad os á calific ar
e! a provechamiento de los alumnos, que"puede cono
cerlos por la as iste ncia; po r la vig ilancia y más por
las con ferencias durante el cu rso . .
" L a concesión de diplom as de enfermeros y mat ro 
nas, prévia cert ificación de puntual asistencia y apt itud
del intesado , ex ped ida por el encargado de la en se
ñan za , se hará por las ju nt as de clínica, compuest as
de catedrát icos, ant e los qu e los aspirantes se some
t erán á un exa me n teórico-práctico :

. T odos los · examinad ores han de tener ~caracte r

bastante para mostrarse impasibles é inexorables con
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año un progra ma y los ejercici os const arán de do s par- guirse y trabajar para m erecer alta posici ón ó"'~~gu~:.>· ·
tes . E n primer lugar expondrá oralmente el exarni- rar lisonj ero p orv enir; cu an do dignos profesoresde
nando t res puntos de cada un o de los programas res- h ospitales se dedican á la en señ an za práctica y dan
pecti vos design ad os <1 la suerte , e mpleando lo m enos cursos cl ínicos que son rico caudal d e ciencia apro-
q uince mi nntos . L a p r ueba de los conoci mi entos prác- ve cha da p or los alum nos . P ero en u n país como el
ticos se hará á conti nuaci ón, aprovechando el mate- nuestro, donde n o hay escu ela práctica, ni buena
r ia l de ense ña nza ó haci endo que la exposición oral enseñanza clínica en los h ospitales, ni cursos dados
ante r ior se a á la ve z experime ntal. .por es pecialis tas, la asistenci a del alu mno, á loscen-

L os que asp ire n á se r Licenciados despues de tros oficiales, es abso luta mente necesari a. Adem ás la
probad os teóricam ente por p reguntas directas , asis- experiencia demuestra lo in dispensable que es impo-
tirán en segundo acto, <Í presen cia d e tod o el Tribu- ner á los escolares la obligac ion de as istir á las aulas, -
nal, á u na sim ulada junta médica acerca de un en- pues si alg un Doctor anuncia en se ñanza privada, so lo
fer rno design ad o á la suerte; y p or ú lt imo, practi- alca nza concurrenc ia cu an do ha de influ ir de algun rno-
cará n, sin escusa algu na , una ope ración en el cadá- do en el r esultad o del exám en. L a ju ventud en tre n050-
ver, explicando todo lo referente á la mi sma y á la tros no ti en e háb it os de trabajo y dej ar á su arbitrio
curac ión. la as istencia á las cáted ras, equivale á enteg arl a á esa

L os asp irantes á Doctores se so meter án <1 los libre indolencia , como llama el Dr. A lonso Rubio á
ejercicios siguien tes : 1.° Desarrollo o ral de u na tésis la in fr uctu osa liber tad de e nseñ anza . P or tanto , mi en-
señalada por los jueces, pre pa rado du ran te vein ti- t ras no -cambien las p resentes cond icion es sociales,
c uatro horas, u tili zando libros v ot ros me dios mate- . mi ent ras la escas a fortuna en ge ne ra l de los dedi cados
riales necesarios, y haci endo Gl exposición, á ser {l la profesión de cur ar no permita hacer los sacrifi-
p osible, experiment al, cuya d urac ión será de una cios q ue re cla ma la enseñ anza médi ca, és ta ha de ser
hora . 2.° Pract icar u n experimen to an te el T ri bun alr a t r ibución del Estado, concedida á ser posible, gra-
de signan do los inst rum entos, aparato s y cuant os tuitament e, y la as istencia á cáte dra ha de es t imars e
medios materiales se han necesitado '.l razonan do el como, p ri me r dat o de comp robación de la instruc-
procedi mi ento preferido. Para llevar á cab o est e, d on del 'a lu m no .
eje rcicio, se pu blicar á cada añ o un cuest ion ar io, y S in em bargo, la con stante presencia de ést e en la

~ .r el tema lo determinad la sue r te . clase ind ica poc o por si so la; la vig ilancia y las con-
L os q ue as p ir en á se r ag regad os se sujetará n á las ferencias durante e l curso, complet a n su expedi ente

siguiente s pr uebas: i . " M em oria escrita con a nte la- per son al. E l catedrát ico no se limita á expo ner la cien-
ci ón á los ejercicios acerca de un te rna señalado p or cia ; fr ecu entemente di rige su atención á averig uar
el claustro y quc vers e sob re una cuestión de ver- si es comp ren di do, si hay di ficultad es que ve nce r y
dadera importancia 'cient ífica . z ." Du rante una hora er rores q ue combatir , r eco rda ndo siem pre que con .
el aspir an te di ser ta rá acerca d el concepto, m ét odo y su act ividad ha de suplir la inesp er iencia de sus a lurn-
órden qu e consideren mas convenient e para ense ñar nos. In mensa es la r esp on sabilidad del m aestro que
determi nada ciencia médica . 3 .a Dispensará as istencia con indiferencia in struye, sin trat ar de con oc er los
m édica y quirú rg ica á los acogidos en el ho sp ital, pa- adelantos conseguidos y estimula r .al est udio . Difícil
ra lo que se des ig nar án los' casos en el ac to . 4a P rac- se r á a t al pro feso r conseg uir la asistencia á la c áte-
ti car á un expe rimento ó demostración exper imental. d ra , engendrar el amor al es t ud io , des pertar la ernu-
L os in d icados ejercicios para ag re ga dos t ien de n á laci ón ne cesaria, facilitar la ciencia y conoc er el apro-
probar al catedrát ico , al m édico , al ci rujano y -a l vecharn ien to del alumno . De aq uí la uti lidad de las
experimentado r . - con ferencias dad as p or los esco lares d uran te cl -cur-

La aprobaci ón de las asignaturas re quiere la ev i- so , q ue ade más de estim ula rles al t rabajo y darles
dencia de l aprovecha miento de los alu m nos, pues és- hábito de di sertar en p úblic o, hacen conocer a l p ro-
tas so n la base de los -t ít ulo s ; y com o el exam en de fesor los est ud ios teó r icos y prácti cos que aquellos ate-
ellas realizado en el corto ti empo disponible, no es soran, lo cual es dat o de-gran aprecio pa ra el m o-
sufic iente para form ar juicio' acabado, se nece sit an m ent o del exám en .
aquellos datos qu e ofrece la conducta académica del Ad mitido el procedimiento indicad o , obligados los
escolar y posea el pro fesor; y, por tanto , creem os jueces á puntual y- co ns tan te as istencia, sie ndo defi-
indi spe nsable la asist en cia del alum no á la cátedra . nit ivo s los acuerdos de los T ribuna les , secretas las vo-
En efect o, si las ciencias m édicas em ine nte me nte racio nes, los fallos por may oria relati va, y cali fica-
p rá ct icas , exige n para su es tudio abu ndante y var ia- dos con distinció n de ap rovechamiento los alumnos,
d o m at erial, q ue es di ficil atesore la em r resa par- , estab leci end o rigu roso órden de asigna tu ra s en los
t icu lar y m énos el indi víduo ; si exigc n tam bi én un ex áme nes, y cx igiendo , por último, rigurosas prue-
d irec tor int eligent e que ense ñe á descifrar los fen ó- bas de suficiencia, se llegará á en cauzar la enseña nz a,
m enos que se present an , es indudable q ue sólo en pues la ju sti cia y severidad de esos actos harán que

-Ias escuelas pueden adq uirir se conocimien t os prác- la instrucción no degen er e e n complet o aba ndo no y.
t icos y que el alumno t iene im peri osa necesida d de enojosa ignoranci a .
as is t ir á ella s . Podrá decirse quc la libertad de ense- L a reorganiz ación propuesta n o ha de se m ejarse
ñar y aprender autor iza la instrución fuera de los á los at ro pe llado res ag ua ce ros de p rimavera que inun-
centros universitarios y que el Es ta do so lo ti en e dan los va lles y m altrat an los sembrados y si á las ,
derech o exclusivo de sanciona r la ap ti t ud científica ben éficas llu vias de otoñ o, que. len lento y sua ve caer,
de los a lum nos. Aun admido este principio-de que traen del cielo el azoe y la vida para las semillas'
ya n o~ he m os ocupa do - nunca podrá afi rmarse que que el lab rador dep os ita en la tierra, lluvias que son '
para juzgar con aci erto sea suficien te el exáme n he- fecundo manantial de bienestar y .r ique za. El:plan de:
cho durante diez ó quince minutos; en cambio es reforma , las correspondientesleyesy reglamentosi-y
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el r igor saluda ble obra rán con lentitud, y los abusos
qu e lam ent am os á lo presente , las falt as de aplicación'
y aca démicas, desapar ecerán y llegará el imperio
el re spe to y entusiasm o. Teniendo el catedrátic o el

. prestigio que da la probada suficienc ia, cerrada para
to dos la· puerta del favor, y verific ad os, sin excusa,
públicamente los exám enes, el alumno asis t irá con
puntu alidad á catedra, no por me ro pasati emp o, sino
para sat iface r la necesidad de instruir se y merecer el
títul o profesion al qu e ha de labrar su porvenir .

Organi zada la enseñanz a de las cienci as médicascon
las innovaciones recl amadas por la cultura m oderna
y solicitadas po r -los claust ros de las Facultades de
Medicina, los tít ulos ofrecerán ga rantía, la socie da d
ob tendrá los beneficios que apetece, y no lam enta
remos los fre cuentes desaciertos qu e la tim idez y la
ignoranci a ocas ionan, ni habrá víctimas sacrificadas
en ara s de esa insuficiencia, debida, al deci r del doct or
Morales, <1 una benebolencia injusti ficabl e, y auto 
r izada con un título qu e, más qu e con ocimientos ,
revela ser verda de ra pat ente de ign orancia y favo-
ri smo. '

III
E l G obierno, para ate nde r á la con servacion de

la sa lud pública, formula leyes y reglamentos, y
dicta m edidas sanita rias aplicadas á tod o lo qu e di
r ect a ó indirectamente afecta á la misma. P ara cum
plir estos debere s necesit a ceritros directivos , cuer
pos con sultivos y del egados faculta tivos qu e vigilen
el cum plimien to de la ley, y ad viertan las causas
qu e pu eden alte rar la salubrida d pública. Con este
obj et o, nu estra legi slación sanita ria vige nte (ley del
24 de Mayo de 1866) habla del R eal Consejo de
Sanidad, de las Academias de Medicina y Cirugía, .
las junt as provinciales y municipales, los sud-de le
gadosy los inspectores.

. L a conservación de la salud pública, que impone
alos go biernos el deb er de fom enta r la creación de
éent ros docentes, tarnbien ob liga á proteger el ejer
cicio pr ofesion al y reglamentar la sanidad forense,
para qu e es tos elementos se desarrollen y sostengan
á la alt ura que la socieda d y el pro~reso exigen .

De lo dicho se de sprende la necesid ad que senti
m os de que se organicen las varias formas del ejer
cicio profesional.

'*''*' *
.L a beneficencia hospitalaria , cr eada con un fin

altamente moral y benéfico, resp on die ndo al sen ti
mí ento de amo r al prójimo, ha .sido foco de luz pa- 
ra la ciencia, centro de enseñ anza y fuente fecun
d ísima de hechos clínico s, so br e los cuale s se han
cimentado las obras clásicas de m edicina.

Efectivamente; el con ocimiento de la medicina
constituye una ciencia y un arte: ' la cienci a, bast an
te perfeccionada, á pesar de retener algunos miste
r ios insonda bles, hállase en los buenos libros y la
poseen los ilustrados Doctores; pero el arte, ó sea la
dem ostración objetiva, la observación directa del
objeto del cono cimiento , aunque se encuentra en los

- trat ados que de ella se ocupa n , necesita, además,
del cadáver, del enfermo y del maestro, como ele
mentos indipensables para su posesión y ejercicio.
El médico ha de tener ciencia y arte qu e completan
el obj eto de su conocimiento , y deben caminar uni
das para- hacer la enseñanza provechosa. La rutina
que desdeña la ciencia, muestra insensato orgullo,
hijo de la ignorancia . La práctica, sin la teoría, per
manece estacionaria ó no adelanta sino con muchí
sima lentitud. Mas la teoría, sin la práctica, fuera
tambien infructuosa, pues no progresa ni se afirma
sin la observación, y la observación estriba en la

práctica. Obligar al hombre á con ocer la ciencia por
el solo medio de la práctica, ser ía olvidar el orígen
de aqu ella, la limitación de la int eligenci a humana,
la exten sión del con ocimiento y lo efímero de la
vida: De aquí el que la teoría preceda á la práctica,
y la ínstrucción prest ada, á la adquirida por el in
divíduo.

E n re súmen; si la m edicina, que procura conser
var la salud y curar la enfermeda d, estudia el sé r
humano, la obse r vación so bre el enfermo, en múlti
ples y variad os casos, es elemento indi spensable
par a llevar al con ócimiento pr áctic o; y siendo los
hospitales focos dp instrucción , donde se ap re nde á
conocer y trat ar las en fermedade s, hay qn e acudir
á ellos par a enseñar á los qu e ded ícan se al noble sa
cerdocio de la medicina.

Pero nu est ros hospitales, por desgra cia, más son
casas de ben eficencia y as ilos de enferm os, que li
br os de enseñ anza. L os acogidos, que debieran se r
cual hojas elocuen tes é instuctivas de esos libros,
caen y desaparecen , como las de los árbo les , sin
llamar ap enas la atención .dcbida . Escasa es, por
cierto, la utilidad pública qu e nu estros -hospitales
reportan , y exígua la ciericia qu e difunden . L a múl
tiple y variada colección de casos clínicos no se
aprovechan co mo debe hacerse , y tanta r iqueza
práct ica, utilí sima para la ilust ración del mé dico y
ventura de la humanidad; es capital aba ndona do . El
progreso exige qu e los hosp itales estén abiertos par a
la ense ñanza, lo qu e no podrá conseguirse sin uni
ficar ant es los variados reglam ent os por que aquellos
se administra n. Ora á título de sentimiento y lo
molest o qu e es á los en fermos servir par a la enseñan
za, ora por razón de 19s m ayor es gast os y falt a de
rec ursos, nues tros hosp itales sólo sirven á la caridad,
mient ras qu e en el ext ranj er o son medi os para en
riquecer la terape útic a , ordena r la diet étic a, simpli
ficar la farmacología, des cubrir nu evos sen der os á '
la práctica; en un a palab ra, sirv en pa ra regularizar
el tratamiento de las enfermedades, demostrando
el valor de los m edic amentos y procedimient os ope 
ratorios, celeb rados teóricam ent e á veces con dem a
siada liger eza, y qu e suelen por su noved ad fascinar
á los incautos. De esta man era, recogid as las obse r
vaciones, ordenadas y juzgadas con sano criterio y
en vista de hech os, se publican para enseñanza del
mundo médico.

E sta pen osa tarea empieza á alborear en nuest ra
patria, pero no se ha generalizado, ni su im pul so
ha llegad o á los ¡5ra ndes hosp itales. En Madrid, por
ejemplo, há se riniciado en épocas distintas, y exis
te act ualmente el titulado «Insti tuto de terap eútica
operat ori a en el Hospital de/a Princesa, par:a ense
ñar , por un eminente profesor, la denominada erro
neamente alta cirugía, pero tan limit ada es la ins
trucción y de tal mod o se ha reglamentado en di
cho centro la en sefian za , que el la insuficiencia se agre
ga el privilegio. Ade más la experiencia demuestra,
qu e no es bastante abr ir los hospitales, pu es, como
dijimos; si algún Doctor anuncia enseñanza privada
solo alca nza concurrencia cuando ha de influir de al
gún m od o en el resultad o del exámen, lo cual pron
to se conprobará en grande esca la, si como se pro
yecta, se llega á decretar la enseñanza de clínic as por
los profesore s de los hospitales .

Hast a el día, por tolerancia , y no porque los regla
mentos lo ·autor icen , _ a l~un.os médICOS de hospital
permiten la asistencia de"los a lumnos á la visita dia
ria; en cambio, muchos profesores de nuestros hos
pitales yacen en repensible ap atía, «cuando no des 
deñan la doctrina como conjuro á las especulaciones
teóricas », al decir del Doctor Pulido; los cuales, con

'.
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su abandono, no re portan el ben eficio que á la ense
ñanza p ueden dar . A pretexto de que el person al de
los , hosp ita les dep end e d e corporaci ones extrañas
no se utilizan esos centros de inst ru cción , siendo cau
sa de e llo los celos, las ri valid ad es de las corpora
ciones, los infundados tem ores de absorció n , de su
presión de person al , etc ., y mi entras tanto la ense 
ñanza oficial queda reducida á la mí sera y lánguida
condición de las mal ciment ad as clínic as.

Los hospit ales ge nerales y los especiales de ancia
nos, niños, enfermedades contagiosas, m aternidad,
etc ., soste nidos por el E st ad o, la provincia ó el mu
nicicipio, p ued en aprovec harse pa ra la en señ an za, y
tambien las pomposas clín icas, donde los acogidos
son pocos, los casos sin variedad y casi nu los los agu
dos y especiales; hay que reorganiza r de sue r te que
no pueda asegurarse, como en el día , que la en se
ñanza, práctica oficia l ti ene m ucho de ilu sori a, y, por
lo tanto, que los títulos apenas ofrecen garant ía .

La cau sa de este es tado, repet iremos, es debida
á mala organización ac t ua l; pero no se olvide que,
por más que los gobiernos ejercite n su acción ben é
fica y de n im pulso á la máquina, el movim iento no
se realizará si no contribu imos tod os, co n bu en de
seo y ánimo esforzado, á sec undar sus importes
m iras y nobilísim as aspiraciones . Los gobiernos no
pueden hacerlo to do; los pu eblos quc quieren rege- 
nera rse y ponerse al nive l de las naciones más ade 
lantadas, saben que á ellos corresponde la principal
parte en tan gloriosa obra . Contribuyan á ello los pro
fesores; abandonen los médicos de los hospitales esa
ridícula timidez; gu íense u nos y otros po r el generoso
progreso , y no por mezquinas pasiones; cese t ant o
desorden, ru tina y abandono; ex íjase reglamentaria
uni ficación en la ben eficencia hospitalaria; véanse ser
vidos los ben éficos asi los por el per sonal do cente,
donde hubiere Faculta d; no se deje la enseñanza prá c
tica á la sola dirección vigilancia y ap robación de los
médicos de los hospit ales, y los obstá culos , al parece r
invencibles, desapa recerán desd e lu ego, y tendremos
cua ntos enfermos y cadáveres sean necesarios parar
averiguar hec hos importantes, y escla recer esos mis
terios que encierran todavía los pr oblemas m éd ico s
referentes él la vida, la enfermedad y la muerte.

***
Important e y d ificilísima es la mi sión del m édico

de partido : deb e curar las dolen cias ev ita rlas aco ns e
jand o p rescripci ones higiénicas, y au xiliar los alto s
fines de la justi cia . P ara poder cu mplirla , la sani
dad civil ha de estar -sabiam ente organizada . Cada
población de be tener el numero necesario de profe
sores jus tamente recompensado s, y la ley de Sanida d
ha de fija r reglas para proveer es tos cargos y los de
beres de l m édico en el órden higiénic o y auxilio de
los t r ibu nales.

[Cuántas desgracias podrá evita r la previsión del
médico que a tie nda al saneamiento de terrenos ó lo 
calidades , evitando de est a suerte la propagación de
de una epide mia! .¡Cuánto influjo ejerc erá siem p re
en la conservación dc la salud! L o que no será fá
cil conseguir} si a l m éd ico no se le retribuye con
venie nte me nte , de modo que pueda satisfacer las
necesidades de la vida y tener. medios de .perseve
r ar en el actual progreso científico, .aso rnbroso cier
tamente en cuanto con las ciencias naturales y físi
co-químicas se relaci on a. No debe aquel permane
cer inactivo y con el solo caudal adquirido en las
aulas, porque, por precioso que sea, el adelanto de
todos los dias exige m ayor esfuerzo y constante
aplicación. P or eso ha dicho Cabanis, «que es pre
CISO oc uparse de la medicina toda la vida, y que
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¿Pero cu m ple el m éd ico práctico , ó ci~de:" iC~~.:;\ } 'ti}
plir,. tan es pinosos de,b~res? R,eclámase i ii'ri~'ri1'~ti!.e;( , \~": /'
el bienestar de los méd icos; píden sc para tos .m es (:'/ \ f
didas gu bernativas, p rot ección y ' conside e )6ftes'j' :/
y la ve rda d es qu e la so licita da mejora ha de parti r ;"
en primer lugar , de la clase mi sma, me diante su la
bori osid ad y conducta intachabl e y dign a. El ejer-
cicio de la medicina es el de un sacerdoeio que im-
pone in me nsos deb eres, y que nunca, ó casi nunca,
recompe nsa los sacr ificios qu e ex ige : quien no se
sienta co n fue rza bast ante, no deb e abra za rlo . «Pe-
ro m ientras los médicos, com o dice la Medicina
castella na, en el círculo de un casino ó en el corro
de un a tertulia y de lante de person as extrañ as á la
p rofe sión , se- entre te ngan en pond erar el esca so gra-
do dc certidumbre qu e pu ede adqui ri rse en medici-
na; mientras cxageren , de lante de q uien no lo eh- o
ti ende , la ineficacia de la terap éutica; mientras vlos
m édic os de edad avanzada se burlen de los profan os,
de las mo dernas t eorí as científicas, y pon gan en ri-
dícul o los poderosos me dios de investigación y tra; "
tam iento que el progreso incesante de las cien cia-
y los ím probos t rabajos de los sá bios conternporás
neos nos sum inis t ra n sin cesar; m ient ras los m é-
dicos jóven es, en aná logas circunsta ncias , tachen -
la medicina an t igua de eq uivocada y homicidaá
mientras pre tendan p robar , de lante de legos, que
los errores dc los ant iguos los ha pagado cruel-
m ente la hu manidad; y que t od o lo bu eno y verda-
dero se de be á nuestro sig lo, m ientras las fa milias
vean que las consultas mé dicas so n disputas m ás
q ue discusiones, y censuras. insensatas más que pro
posicione s razonadas y de sinteresadas; mientras' los
pueblos se ape rciba n de que no es posible saber la
verdad cuando los médicos d iscuten; de que las en
fermedades más claras son designadas de di fer ente
m odo por person as de igual compet encia; mientras
semejan te intolerancia haya por parte de los unos
para las op iniones de los otros; mi entras el médico
se es candalice públi camente del prec io de un a receta
y el farmacéu tieo se permita juzgar gra tuita é im
prudentement e de la opor tu nidad de un a medica-
ción , no hay , ni pu ed e habe r, go bierno capaz de dar
el aliv io q ue const antemente p idan las clases m é-
dicas .»

Si es tas am argas ve rda des proced en de la clase
mi sma, ¿qué ex traño es que la opinión pública no se
muestre un án ime en apre ciar los se rvicios del médi
co, aunq ue tengamos en cue nta que todo acto es
ju zgado de di ferente manera y q uien sirve al públi
co vése ensa lzado por un os y dep r imido por otros.

Sob re el ap recio que la opinión pública hace de
los servicios del mé dico , E l Heb ers Standard de
cia: «Si visita á sus clientes r icos, es para que le
ínv iten a comer; si hace lo cont rari o , es porque
cu ida más de la lan a que del re baño. ~i va con re 
gu larida d á la Iglesia , no ti ene nada que hacer; si
n o va , es un ateo. S i habl a con re speto de la ~eli

gión, es un hipócrita; si no hab la de ella, es un m a
t eriali st a . Si va decentemente vest ido, es un -orgu
lloso; si es descuidado en el ve stir, no , tiene amor
propio. Si su muj er no hace visitas, es desdeñosa;
si las hace, es que busca clientes para su marido.
Si tiene un bu en tren de caballo s y coches, es ex
travagante; si hac e uso de un pobre veh ícu lo , es
que carece de lo necesario. Si prescribe pocos me
dic amentos, es negligente; si prescribe muchos,
inunda de drogas a sus enfer m os. S i está gordo su
caballo, es que no tiene nada qqe hacer; si está
fiaca , que no se alimenta bastante . Si va de prisa,
. \
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es que quiere aparentar que t iene muchos enfer
mos; s i despaci o , qu e se cuida p oc o de ellos . S i ~ l
enfermo recobra la salud , es resultado de los Cl11
dados de- la fami lia ; si muere, el m édico no ha

.en tendido la enferm edad. Si habla mucho , «no que-
rem os un m édico q ue no s di ce todo lo que sabe » ó «es,
demas iado farniliar; » si habla poco, «no q ueremos
un médico in soc iablc .» Si habla de p olítica, «haría
m ejor en ocupa rse I de rnedicin a; » si no ha bla de
ell a , «q uer e mos un hombre que se a tr eva á dec ir
su color político;» si no viene e n cu ant o se le llama,
cu ida p oc o de agradar 81 cli en te; s i se apresura á
ll egar , es q ue ' le ha ce la córte. Se envía la cuen ta ,
esta .m uy necesitad o de d ine ro . Si visita ú sus en
ferm os por la noche , es para hacer su bir la cu ent a;
si no lo hac e, es un aba ndonado . S i manda que se
contin úe lo m ism o , no hac e bien ning uno ; si ca mbia
la presc ripción , es tá con venido con el farmacéutico ,
Si emplea un remedio ' popular , es para ceder . ú los
caprichos del p ueblo y capt a rse su confian za; si no
lo em pl ea , es por egoi sm o profesio nal. S i es a m igo
de las con sul tas , no sabe nada: si las rechaza s u
pre test o de q ue no las ne ces ita, te m e r evelar su ig
norancia á otro compañero . S i reglama la m itad de
los honorarios devengados, me rece se r ametralla
do . .. .. C on tan bella persp ec tiva, ¿q uié n no quie re
ser médico?

~ i es ci erto que el vulgo, cóm o ve mos, ha ce coro
con alg unos liter atos , como Moliere, p~ ra cri ticar a l .
m éd ico y la med icin a, no lo es m en os que r eclama
siempre pa ra sus enfe r me da des la nsis tenc ia de! fa
culta ti vo , m ostr ándose tan va lient e al hablar com o
'débil a l o bra r : noto ria inc onsec uencia, p ues los q ue
m ás crit ican . m ás dan- á conocer con sus actos la
necesida d det' médico. Po r otra par te , los juicios
qu e el público em ite se refieren m ás á los p ro ce d i
mie nt os so cia les del médico , q ue ú la ciencia , pues
to q ue con ex cele nte se ntido comprende q ue no es
p eri to en la mater ia; y sie ndo as í, la crít ica de l vul
go no acus a ra zon adame nte r et raso en la cien cia ,
ni de spres t igi o en la clase . E n cambio , lo que los
m édicos d icen de la ciencia , de s í mi smos y de su s
com pañeros , lo que hacen ó de jan de hacer y su
m ay or ó menor celo en la profesión , eso es ca us a
ev iden te de retra so, y exp lica de algun m odo las in
justicias del cli ent e . En el curso d e la vida hay de s
gracias q ue so n cu lpas p ropias, a l paso que se r e
di m en co n el a r repen t imie nto . Y la red enció n p osi
bl e de n uestra pro fes ión es tá sin duda en el estud io
V el t raba jo.
• Ya que ex igi mas tanto d el médico, preciso es
t a rn bien q ue se a justamente ret ribuido. P or de s
gracia la rem uneració n actual de la mayo ría de los
m édicos n o r espon de t¡ la recompensa n ecesar ia
p ara q ue s u p os ición so cia l sea deco rosa é indepen -
di ente . .

Suprimidos los llamados p artidos médicos, y de
r ogada la legi slac ión por q ue se regía n, quedan uni
ca mcntc los F acultat ivo s titula res , nom brados p or
e l m unicipio para asis te ncia de p obre s, con asig na
ci ón 'm odest isima (ley orgánica de 1866) ; y por tan
t o , los médicos que se consagra n en p ueb los y ci u
dades al eje rc icio de su profesión, lo hac en librem en
te , sin los privilegios de ti empos pasad os, ni o tra
r ec omendación que la ciencia y p r ácti ca q ue ate so 
ran .

No siendo posible la ilustración sin el a xilio , es
evident~ l.a nec esidad de hon orari os y ~i etas para
l os &er VICIOS prestados por la clase médica (ley de
-S an idad de 1848). P ara alcanz ar el ju s tip recio de
nuestro trabaj o, no basta el apoyo de las auto r i
dades, hay .que correg ir antes nu est r os m alos p ro-

/:
cedimientos , E n las g randes capitale s, por e jem plo,
l~ facilidad de adquirir los tít ulos y el d isgu sto de
ej erc er en los puebl os , acrecient an el n úmero de m é
dicos, hasta el ext remo q ue exceden á las necesida
des locales, lo cua l ha creado un a situaci ón desas 
t rosa é in soste rubl e, por la competencia que , t om an
do fo rma de escándalo, amenaz a de struir la fé en
nu estros se r vicios. Quizá se dé el caso en esos gran
de s centros de soc iedad de que haya alguien que,
por las caus as apuntadas y ot ras que pudieran ale
garse , recurra á di scutir la compet enc ia del compa
ñero, no sólo con indecoros a forma propia de la co n-

. versaei~'ll1 pr ivad a, sino uti lizan do la prensa, ú fin
de fascinar y desviar la op in io n p ública ; sin recor
dar que, SI es líc ito d iscutir la ciencia , no es d igno
des,~ende r al terreno d.e las personalidades . Quizá
vali énd os e de proc edimien tos de l ch arlatanismo. ,
se anuncien; como recl a m o, actos Ó se ofrizca n co-
~o seguros los no just ificados para la cienc ia convi r
tIe t;ldo el grav~ y respetabilísimo ejercicio de la pro
fesi ón en m~l1lfie sto engañ o y punible comercio , tÍ.
lo que contribuy e la exi gencia de hono ra ri os excesi
vos, q ue tanto nos last im a en conc epto de pú blico ,

A un hay otra ca usa de m en ospreci o para nosotros
y q~l e l;nerece se vera ~ensu ra: el in moderado y p o
co J ust l fi c ~b le comercio de los es pecificas que vienen
del ex tranJ.ero, qu e. han llegado á ser pa nace a de todas
clases SOCIales, d ispensándoles fervorosa aco rrida, t> ,
hast a aq ue llos que se m ues tran acérrimos p-artida rios
de la p rod ucción naci onal. L a clase m édica es á

juici? nu estr o, ~~ responsab le de tan .p unible y cle.s
m ed ido abuso, S111 que baste ú just ifica r su co nducta
la ti r an ía de la .moda ó el caprich o del p úblico; p ues
el facu l t a~ lvo ti en e so brados m edi os pa ra op onerse
á l.as vele idades de la soc iedad de su . ti empo, á las
eXIgen cIa s del luj o , al en gañ o com ercial y la pr opa
ganda de los defr audador es no haci en do coro la
especulació,n. insana , no pre s~ r i b iendo esp ecí fico s cu 
~a co mposic i ón . desconoce , n i permit iendo to mar
a los enfermos otros medica m entos que los es tab le
cidos por f~rmulas racio na les, y p repara dos p or q uien
ti en e e! ~eber de garantir su bond ad y pu re za, de
conformidad co n legales p resc ripciones . T an in sen 
sata conduct'"~' alentada p or el eje m plo de doctos
m aestros, ~ stl mLila Ú ignorantes y p ro fanos , r edun
dando el s,lst~ma de los es pe cíficos en per ju ici o de
la sa lud p ública y desd oro de los fac ulta t ivos que,
m ás que p ro fesor es , con los' requ isi tos de tales, pa
recen curanderos á q uienes e s suficiente cono cer
un ca tálogo de no m bres y o t ro de las s upue stas vir
tudes en las espe cia lidades que prescr ibe n para t ra
t ar to das en fermed ades , si ya no bastan los p ros pec
tos q ue acompañan á las panaceas que la prensa pu
blica dia r ia m en te y ensa lza en to dos los t onos para
convert ir a los paci en tes en médicos de si mi smos.
Cierto que la m ayoria de los específicos- fa rs a vien en
auto riza do s con la recomendación de notabi lidades
m édica s. .... .. A ta l es tado hem os llegado en el eje r - 
cicio de la med icin a V fa r macia, q ue so lo faltaba q ue
algunos catedr útico s a uto rizasen con su re psetabili
d ad es os reclamos, co m p rometiendo de est a sue r te
la dign idad de la clase , pon iendo n uest ro crédito
facultativo al niv el que puede hallarse en el pai~ m ás
atrasado , y p resentándonos á los o jos de las naciones
cultas co m o ign ora ntes ó espec ulado res . Así desapa
rece la vi rt ud que es t or ba y se entroniza en el víl
m ercant ilismo .

(Se conl im¡ará.
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PO R EL DR. H . GUIB E RT .

DEL SALTCILA'rO DE L ITINA

,.
'* *.

La galaeyma es una especie de )eche fermentada des
tinada á remplazar otras bebidas analogas ya conocidas,
tales como el kumis y el kefir; mientras que k efir es
obten ido por la fermentación de la leche, provocada por

, un hongo con tenido en las semillas del ke tir, la galacy 
ma se prepara haciéndola fermentar por la levadura del
pan ; no sólo el azúcar de la leche es la qu e produce el
desdoblamiento con desprendimiento de ácido, carbón i
ca , si que tambi én cierta cantidad de sacarosa que se la
añade.

*'* '*
Sabido es que la espo nj a preparada posee la propiedad

de aumentar de volúmen cuando se la sume rg e en agua
M. Por ak ha comprobado que pierde esta propiedad
cuando se la sumerge ántes en ét er; la laminaria, que ,
se encuentra en el mismo caso, la posee tambien; cuan
do ha permanecido ésta en dic ho liquido n o la pi erde en
ab solut o, ve rificánd ose cuando aqué l se h a volatilizado
su au mento de volume n, tan rá pidame nte como si no
hu biese ten ido lug ar la inmersión pr evia en éter . No

.acontece lo mi smo con la esponja preparada; la conse r-
va, si, pero el au mento de vol um en está muy lejos de
ten er luga r r ápidamente, .corn o si no se hubiese some
tido á la acci ón del ét er . Por ' otra parte, esta lentit ud
en distend erse no puede con sid erarse como un incon- ,
veni ente, atendido a qu e de las esponjas, preparadas
no se ex ige en la medicina operatoria nn aumento rá-
pido de aquel. -

La propiedad dad a á conocer por Porak permite ha
cer fácil men te ap setí cas las esponjas preparadas; p~ra
esto bas ta sumergir las en éter, ó bi en en nna solución
et érea de iodoformo, y sac arlas de alli en el momento de
emplearlas.

NO TICIAS CIENTÍFICAS.

Para curar la orq uitis aguda se han prop ues to vari os
m edios, con todos se cuen tan resultados favorables, pe ro
es indudable que más los proporciona la aplicación de la
diso lu ciónde nitrato de pla ta. Hace muchos años que
aconsejamos dicha diso luci ón y siempre he mos conse
guido resultado favorable rápido y completo .

Apropósito de este tr atamiento TIte Lancet, dice que
desde el año 1869 se emplea esta medic ación en Liver
pool Lock Hospital y asegura que por ese procedimiento

I M. Lowudes ha .t ratado 269 casos de orq uitis con gran
des resultados .

El pr ocedimiento que siempre hemos aco nsejado , y
que en tre par éntesis debemos su conocimiento a un
distinguido compañero que por algunos años ej erc ió
su profesión en la república argentina, es por dem ás
sencillo . Completamente limpia la pi el escrota l, se apli
can fomentos sobre aquella, empapan do un lienzo fino
doblado en la disolución siguien te:

Nitrato de plata' cristalizado. 2J
d . d 120 gramos.Agua esti la a ..

pro curando renovar la ap licación por lo menos tres ve-'
ces durante el dia . Esto unido al reposo ma s completo
permite observa r que bastan tan solo alg unas horas pa
ra dominar el dolor y tres ó cinco dias para cou seguir .
la dismin ución del volúmen ·del testí culo h asta lleg ar
á su tamaño no rma l.

Como hem os leido la confirmación de lo que la expe
ri encia nos h abi a comprobado, creemos de interés pu-.
blicar lo referente á ese expecial t ratamiento de la or
quitís .

FA RM ACÉUTICA,SECCIÓN

TERAPÉUTICA.

El Salicitato de LitIna ha sido en estos últimos .
ti em po s el objeto de contínuos estudios y de com u
nicaciones im p ortan tes. que van á colocar le entre
los medios terapéuticos qu e e mplear para el t rata
m ien to de ciertas formas de reumatismo es pe cial
mente cu ando los tejidos fibrosos son p articular
mente atacados.

E h ciertos en fermos al acados de reumat ismo ar
ticular agudo , suc ede á veces, despues de obtenida
un a grande y pronta mejoría, quedar doloridas las
coyu nturas y ser su movi m iento mole sto y más ó
ménos pen oso . E l S alicilaco de Litina puede en ese
caso intervenir út ilm ente y hac er desaparece r en
p oc os dias los últimos vesti gi os del reumatis mo.

E n el r euma tis mo ar ticula r , sub agudo progresi
¡JO, losenferm os atacados por es ta forma te naz y
terrible hab ían sido somet idos sin éxito á varias y
perseverantes m edicaciones; el Salicilato de Litina
ha pr oducido en ellos al cabo de di ez ó quínce dias
una .notable mejor ía . Se observa la de saparición
cas i completa de los dolo re s es po ntáneos, la atenua
ción de los que provoca la palp aci ón ó el .rnovi
m iento comunicado, la d ism inución del volúme n de
las articu laciones entume cidas , más m ov ilidad de
estas coyunturas .y co mo con secuencias de estas mo
dificaciones mayor faci lidad de su movimi ento vo -
luntario de las partes atacad as . .

H asta el mismo reuma tismo articular crónico
primitivo en su s p er iodos avanzados, cu ando un
n úmero mayor Ó méno r de coyunturas están defor
madas , hinchadas , medio anquilosadas y aun dolo
rosos , parec e no hab er resi sti do á la acción del Sa
licilato de L it ina .

E n fin, e l Salicilato de Li t ina posée , como hemos
di cho arriba una in co nt estable eficac ia en el t ra ta
mien to de las diversas forrnas .de reumatismos 'sobre
todo cuando .los t efidosfibrosos son los más parti
cularmente atacados.

A fin de obte ner los resulta dos de qu-e acabamos
de hab lar , es indisp ensable poder contar con un
medicamento puro bien definido y muy ex acta men
t e dosa do. Con es te fin prepara el Dr. Clin un a so
lució n conte n iendo un gra no de Salici lato de Litina
por cuchar ada grande y 25 cent ígramo por cuch a
radita .

Esta so luc ión de composición siempre idéntica,.
permite adm inis tra r sin ri es go el Salicilato de Li
tina puro y variar las dósis se g un las indicaciones
qu e s~ presenten . ,

Segun las observaciones hasta e l. presente reco
gidas, la dó si s diaria de Salicilato de Letina p arece
se r de 3 á 4 g ramos en las ' veinticuatro horas, es
deci r , 3 ó 4 cucharadas de solución, pero com o
p uede encontrarse personas ' muy sensibles á la ac
ción de este me d icamento, bu eno será tantear al
principio la suceptibilidad de los enfermos y ernpe
zar, ya por 2, ya p or 3 gramos, aumentando pro
gresivame nte si fuese necesario . En algunos casos
puede uno verse obligado á llegar hasta m ás de 4
gramos por ve in t icuatro horas, cuando, por ejemplo,
bajo la -infiuencia de es tas últimas dósis, cesa de
progresar la m ejori a basta en es te caso aumentar de
25 ó 50 centígra mos -para restablecer la marcha de
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A.

• Il é aqui las proporciones adoptadas por el Dr. Dujar
.d ín-Beaumets.

Levadura del pan. 4 g ramos.
Azúca r. . . . • 10
Leche de vac as. ' . . . .. 1 litro.

Disuélva se la levadura yel azucar en un poco de agua
y mézclese con la lech e; se repon e en frascos bien tapa
dos con corcho suj eto con bramante y se lleva a un sit io
fresco. En estas condiciones se obtiene una bebida con
1 á 2 por 100 de alcohol. En la prác tica la g'alacyma nos
da res ultados sem ejantes a los de las demas leches fer
mentadas.

iRepert: de Pharm.}
•

**'A tm ásfe ra ma?'itima artijicial. -Este titulo por si solo
signi fica algo asi como buen deseo malas obras . El au
tor de la idea, de la prácti ca, Dr. Rich ard son , cree haber
resu elto el problema y asi lo manifiesta en un articulo
que ha aparecido en el periodicoAsclepiades. He aquí la
form ula, valga loque valga .

Una solución de peró xido de hidróg eno (10 volumenes)
que con tenga 1 por 100 de éter ozónico, iodo á sa tura 
ción y 2' 50 por 100 de sal marina . Est a preparacion de
be distribuirse enla habitación del ernfermo mediante
un pulverizador muy fino, tanto qu e sólo se cons uman
dos onzas de líq uido en un a , hora. Dice qu e as i resulta
el olor agradab le del mar, y al mism o tiempo IIn buen
método de desinfección, recurriendo á los reactivos con
veni entes parece ser el procedi miento más acti vo de
ozonizaci óu, si es qu e, como es pr oba ble, no se ha con
fundido algo con el ozono . Sea lo que qui era, es una
ilusión má s para los delicados de [pechoc-- Itt onar
GUEZ MEN'DEZ.)

** *Fische r ha publicado una Memoria qu e trata del em ·
. pleo del azúcar en polvo en la curación de herid as en la
cl ínica quirúrgi ca de St rasbourg . De 202 enfermos mu
r ieron 5; uno de nefritis hem orrági ca, uno de erisipela ,
el tercero de una septicemia que había precedido á la
operación, los dos últimos de tisis pu lmonar. De 37 am
putacion es, 31 han sido seg uidas de reunión por prime
ra intención.
, Cuando las heridas esta ban com plicadas de gran ula
cion es tuberculosas, el polvo de azú car estaba adi ciona
do de iodoformo en la. proporción de 1 por 10. (Centra
blattf. Oki?'.-Lyon Méd.)

*.,. .,.
El fisiólogo Hingst óa Fax , dice que las funciones de

las amig da las pert enecen al tubo digestivo. Coloca das
en el tr ayecto del bolo alimenticio, tienen.por objeto ab
sorb er algunos de los principi os conten idos en la saliva
en el int érvalo de las comidas, esta opinión esta funda
dada en el hecho de que las amigdalas pu diera absor
ber las ponz oñas llevadas por la saliva.

(l'ke Lancet.)
*.,. .,.

Además de las propiedades ant iescorbú ticas qu e po 
see el Lepidio (Lepidi1t?n La lijoli1lm L.) se le atribuye
la virtud de tr iturar los cá lculos y arenill as , reducién
dolos á impalpable polvo. Sin salir g arantes de la noti
cia que tomamos del Semanario Parmaceuti co, creemos
deben .ensayarlo en sus enfermoslos especialistas que a
aquellas enferm edades se dedican, dando publicidad á
los resultados obt enidos, sean Ó no sat isfactorios, en el
primer caso para que se propagara su uso y en el se
gundo para relegarlo al olvido.

CRÓNICA.
N uest ro colega el Restaurador farmacéutico en

su último número dice lo siguiente:
- «Cosa s de España.-Leimos una circular del se

ñor Director de Instrucción pública que derogaba
derechos adquiridos á una porción de estudiantes.
algunos de los cuales acreditan las papeletas de ex á
menes para los ejercicios que pretende anular. Sa-

be mas que el Sr. Rector se esfuerza para harrnoni
zar intereses, aconse ja ndo él los escolares so licen de
la citada supe rioridad am paro él los derechos holla
dos. Nosotros lle varíam os la cuestión al m ás alto
tribunal del E stad) para demostrar qu e no en bal
de las leyes son algo m ás que caprichos. Entonces
sabríamos quién es Calleja y veríam os si tenía fa
cultades para ejercer de Pontífice en tan delicada
cue sti ón.»

• ,
Hemos recibido un folleto de 36 páginas t itulado

Comentarios teoricos y prdcticos sobre la patolo
g ía del 01 do, por el Dr. D. P. Verdós; en el cual
se tratan algu nos procesos importantes observados
en el aparato de la audición . Se vende al precio de
r ' 50 pesetas en tod as las principales libr erías.

•
Segun nos particip an , el m édico del pueblo de

Aguarón D. J oaquin G. F atá s ha entabl ado deman
da contra el vecino Eust aquio Bosqued reclamando
6.000 reales por se is visitas hechas en el mismo
pueblo durante el periódo de la pa sada epidemia
colérica. Contra el vicio de pedir está la virtud de ,
no dar." .('\ R eformados los es tudios de la facultad de Medi-
cina por decreto del 16 de Setiembre último , la
Dirección de Instrucción pública remitió él las Uni
versidades un a- circular, con fecha del 23 ó 25 del
mi smo m es, ordenando que se plantearán las re
formas decretadas y se nombrarán profesores para
las nuevas asignaturas. El Sr. Rector de nuestra
Universidad, pr évio informe del Decano, cumpli
mentando dicha circular, ha en cargado de la nueva
asignatura de Hist ología é Hi st oquin ia normales , al
catedrático Sr. Vega; del «curso especial de las en
fermedades de la infancia con su cl ínica » al profe
sor clínico Sr. h an zo, con el carácter de auxiliar;
y segun noticias, de la explicación de «A na tom ía
patológica » se encargará el-auxiliar Sr. Cerrad a.

Dichas comisiones. con cedidas con el car ácter de
interinidad, so n sin {'enumeraci ón alguna .

En la primera disposici ón gene ra l del Real De
creto del 16 de Setiembre , dice que: oO. comenzará
á regir desde el curso próximo de 1886-87, siendo
obligatorio para los alumnos que ingresen en la
facultad y para los del Doctorado; p ero los que /za
y an estado matriculados con arreglo al R eal decre-
to del 13 de Agosto de 1880 p odrán continuar ri
giéndose por el mismo durante el periodo de la
Licenciatura.

Esto explica qu e , no ob stante la indicada circular
de la Dirección y no ob st ante el cumplimiento da
do por el Sr. Rector, no puede tener lugar la ense
iiansa oficial, durante el curso act ua l, de Anatomía pa·
tológica y de Pediatria, porque no hay ni puede ha
ber alumnos matriculados en dichas asignaturas
hasta que no pasen algunos, años .

Y, sin embargo se han an unciado dichas ense
ñanzas, pOl' si alguno quiere, estudiarlas.

La precipitación observad a en el cumplimiento
del Real decreto del 16 de Setiembre, no responde
á necesidad , por lo que se refiere á las dos asigna
turas indicadas, durante el curso actual; y única
mente resulta un a p equeñísima sa t isfacción para los
comisionados de dichas enseñanzas, el poseer un ofi
cio más para acreditar servicios Universitarios? X

:ripografia de z acarics Rodríguez.

.'
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Ad ministrar el ácido sa licí1ica sin añadirle
ni base. La siguie nte fórmula es muy buena :
Acido salicílic o. 5 gramos.
Poivo de acaci a. 1 »

Mucílago. .. .. c. s.
m . y di vídase en 30 píldor as.

Procurar que el enfermo se ha lle siempre3.°

L a hidantoina 'es -m uy s~luble y pasa fáci lme nt e
á la circulaci ón para combina rse ' con dos mo k culas

de úrea, formando el urato de amoniaco. .'
Es decir, qu e e! DI' I:át~am s,upone q ue la ' gl~co.s.~ ,.

producto de la d igestl ón intestinal y de la secrecron
~il ar llega al ~ígado , dond~ si no se , c?nviert.~· - elf
urea, cual debier a, se combina con la -urea formando'
la hid ontoin a; la cual llega al riñón, donde se combina
con d? s meléculas de úrea pora formar el urato ' de
amoniaco .

P or consiguiente, considera este auto!' gue la p ro-;
ducción exagerada de urat os y de ácido úric o. én
la economía es debida á .un vicio de la .rránsform a -
ción de la glucosá en el hígado. . ,- :

.. Esta trasformaci ón defectuosa es debida á un esta-'
do atónico del hígado, debidó á un trabaj ó.excesivo
de sus célul as ó á una inervación ins uficiente . El'
ácido úrico contenido en la sangre lo eliminan habi
tualmente los riñones, cuan do estos órga nos es 1án sa
no s. Cuan do esto no ocurre, puede ocas ionar di
versos trast ornos neurálgicos y gotosos irri ta ndo.
una porción sensible del sistema .nervioso .

Tal es su opinión sobre la patol ogía de la gota . I

En cu anto al reumati sm o es debi do á una produc
ción exager ad a, primero 'de glucosa y luego de ácid os
úrico y láctico; só lo que en esta afección la 'giucosa
procede de varios orígene s, pu es se produce tam
bién en cantidad exagerada en el sistema muscular ,
A con secu encia de trastornos del sistema vascular
de bidos á los efectos di rectos y reflej os del frio, de

. la hu medad, etc., se modifican los fenómenos que .
ocurren en el m úsculo , produciéndose ácido láctico
y glucosa, la qu e pasa al hígado , bazo y ot ras glán
dulas donde se t rasforma definitivam ente en ácido
úrico .

Aplicaciones á la terapéutica de estas afeccio
nes . _ 1.° H ay qu e emplear ún ica m en te el verdadero
ácido salicílico, es decir , el que sé saca de los vege-"
tales. So bre todo cuando hay que propinar fuertes .
dosis convien e re cha zar el producto art ificia l extra ído
del ácido fénico, por más purificado y dializado que
est é. ' _

El ácido sa licílico impuro puede producir ráp ida
mente sínt omas muy aná logos á los del delir ium tre
mens .

2 .°

álca li,

SECCIÓN M EDI CO-Q UIRÚRGIC A: Ideas nuevas sobre la
patología y la terapeiuica de la gota y del reumati smo.
- H igiene de los heridos y de los operados .e-Discurso
ina1tgu1'al leido en la apertura del curso ~en la Uni
versidad de Z aragoza (conclusión),-NoTlCIAS CIENrr-
FlCAS.-CRÓNICA. '

RESÚMEN.

SECCIÓN. MÉDICO-QUIRÚRGICA,
-

IDEAS NUEVAS
Sobre la patologra y la terapéutica de la gota y del

reumatismo
por el DR. P~UL R ODET , mé dic o co ns ultor de Vittel.

E l profesor L at ham acaba de dar , en la Univer-
si dad de Ca m bridge un a série de;'le~iones sobre la
pato ~ ogí a del reu matismo y de la gota , cuya impor
t ancia m erece llam ar la atención de los médicos.
ere; ?aber resuelto el pro blem a del ori gen del áci
da urICO en. el cuerpo humano. En el hombre la
glucos a, unid a al ácido cólico, pas a al intestino en
f?rID:a de ácido glico-c ólico que es uno de los con s
t itunvos de la bIlIS. Cua ndo la bilis ha terminad o su
papel en e l fenóin~no de la d igestión, la gluco sa , lo
prop Io 9 ue la tau rm a pasan á la sa ng re . Estos cuer
pos, aSI co mo las demás sustancias amiláceas, la
leu cina y pr~bablemente tambié n la tirosin a, pro
d uctos?e la d~gestión de los a limento s nit rogenados,
p a.san a la on.na en form a 'de úrea; esto es, que la
orina I~O contiene esta s susta ncias propiamente di
chas" ,S1l10 que la cantidad de úrea aume nta en pro
p orclOn de la cantidad de res iduos de la digestión
q ue á aquella llegan. Ah ora bien , las susta ncias fe
cule~1tas, la ti ro sina, la glucosa . etc. , son llevad as
al hlgado directaruen te por la vena porta, y por
medio de ciertos fen ómeno s - metabó licos qu e ocu
rren -e n. las célu ~as hegáticas, es ta s sustancias se
transfor ~1an en urea. Su pongamos ahor a qu e este
metavohsmo de la gl ucosa se int errumpa por una

. -causa cualq uiera, al paso que la taurina, leucina ect .,
su fra n po r el contrario las modificaciones nor males
qu e conduce n á la for mación de úrea ; en tal caso ha
brán en el.hígado dos sustancias , la glucosa y la úrea,
c~lya r:.unlOn en el mismo hígado forma ra el acído
hldantolco el cua l, una vez deshitra ta do se convierte
en hida ntoina .
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bajo el influjo del medicamento; es decir, que la
dosis sea bastante e evada par a det erminar trast or

·nos cerebrales , como cefal algi a, tint ine o de oido ó
di sces ia. La ap arición de est os síntomas coincidir á

on .una rebaja de temper atura y un a di sminución
del do lor en las art iculac io nes . P ara un adulto hay
que dar tres dosis de do s gra mos cada una en una
h ora de intérvalo, y si no se mani fiestan los sínto
m as preced entes se da rá ot ra toma al cab o de otra
h ora; después se repeti r á ladosis e..2 gra mos -has"
t a q ue aparezcan los fen ómenos fis io lógicos , E n ge
n er al bast a 4 ó 5 gramos . En los casos graves es pre
ciso remontarse á 7 ú 8 gra mos, dando luego 4 gra
m os al día . A medida que la temperatura baj a se
disminuiran, y se obs er vará que dosis m ás te~ues ,

como de 2, 5 á 3 gramos, p roducen los mismos efec
tos fisiológicos u e-las fuertes dosi del principio.
M ientras la eco no mía es tá influída por el «veneno
re umátic o» no se produce el efecto fisiol ógic o, ó sea
el efecto que el m edicamento determina en el orga
n ismo sano . Como quier a que el ácido salicílico
obra á m odo de ant ído to , mi entras mayor sea la can
tidad del ven eno ,may or tendrá que ser la do sis del
antídoto. P ero en cu anto se detiene la formación
de la materies morbi, el medica me nto est á en exce
so y o bra cu al si el organismo es tuviese sa no ; es de
cir, qu e desarrolla todos sus efectos fisiológic os.
Esto es una dem ostrac ión concluyente de la d iferen
cia que hay entre acci on terapéutica y accion fisioló
gic a.

4 .° Se adm inistra rá n de 2 a4 gramos, al dia , de
ácido, durante diez d ías, después de de saparecer
los dolores y la fieb re.

5 .° El régi men se limi tará á leche y fecul entos du
rante la se mana ó m ás, después que la temper atura
ve sp ertina vuelve al es tad!?, normal, de lo contrario
se puede provocaruna·rcca ída.

6.° Procura r que haya cad a dia una evacuación in
te stinal; para -lo cua l se darán por las t ardes 10 á 25
c.entígramos de calomelanos .

7.° E l enfermo deberá abriga rse ligeramente, pero
lo su ficié nte para evitar un enfr iam ient o.

(Jour« de Med , de París)

•
HIGIENE DE LOS HERIDOS Y DE LOS OPERADOS

(Si:n.1:esis.)

«De la limpiera durante la enf e1:medad .-Esta
consi st e en cu idar de la barba y del pelo, lo s baños ,
las locciones, la limpieza de las m ano s y de la cara.
- »S iernpre que sea posible , deberá peinar se todos

los di as el enfermo.
»EI herido podrá dejarse la barba, pero con la con

dicion precisa de lavarse todos los dias.
»E n casi todas las enfermedades se deben lav ar

los enfer mos la cara y las man os.
»Si tienen una fiebre ó enfermedad inflamatoria,

se servirán del ag ua fre sc a ó -t e rn plada , segun la es
tación :

»Esta se hará aromática con un poco de agua de
Colonia, alcohol ó aguardiente.
- »S i hay alguna erupcion en la cara, se usará el agua
de sal vado, de m alva visco ó de linaza. L a primera -es
refrigerante , las otras sua vizan el cutis y fav orecen
la erupcIOn o Puede, pues, sin temor alguno hacerse
uso de es tas aguas.

»Las manos con una esponja humedecida en agua
de jabon templad a . .

»R espe cto á los baños, se darán cuando el mé
dico los ordene.

»De las sábanas.r vestidos durante el est ado de
enfe rmeda d, -En és tu, so bre I tod o, debe reiriar lá
l i~pieza.; ;~ mud ara 'cada di a Ó. cada dos fa ca
m isa del enfe '910, 'yl ln as pronto SI sr ensu ia an tes .
L as sá banas, SIempre qu e sea posib le, se cambia r án )
cad a dia ,

»El enfer mo encuent ra gran pl ace r en qu~ se le
m ude á menudo la ropa .

»R ige t od avía la an t igua creencia de qu'e la 'r opa
limpia debilita; -esumriat sa preocupaci ón , la r:opa
limpia, en mi se nt ir, es un tónico , fortifica y procura
al enfermo un bien estar con siderable.

»E l enfermo rió de be ' t ener más qu e su , camisa: :~
»I-Ie vist o algunos ·acosta rse .con el ch ale co, los cal~ "

zoncillos y los calcetines. .. . ,1 '. ,\1

»En cuanto áIos .ves tidos, cuando el enfer mo se";"' 
leva nta mien I ras se le hace la-cama, deb e est ar con
ve nien temente abrigado, ..en vuelto en "una ba ta, en
un abrigo bien cal iente ó en una cap a; las piernas
se cub rir án cada un a de por sí mejor que met idas en ..
un pantalon. A sí vestido el enfermo, será conducido
á punto donde dé, el soló.cerca de la lumbre , colo
cando los piés so bre un almoha don y apoyando la
esp ald a sobre una almoh ad a, colocada en el resp aldo
de la sill a. , . . . .

)) ¿Los enfer mos deben lle var ' la cabeza "cubier ta?"
L a llevarán seg un la costuin brequé tengan: Lo mejor
es, en mi concept o , llevarla -descubierta . El gorro de:
dormir de algodon es muy ,p oco sal udable; va ldr ía
m ás u n pañu elo , una redec illa ó un gorro .de .h ilo ;
que so n más higiéni cos».

A un cuand o en p rincipio so n aceptables los p recep-
tos del primer párrafo , bajo el punto de vis ta de la .r'

an tise ps ia, "par écenos de di fícil práctica : sobre todo
tratánd ose de t rau mat ismos de alguna gravedad (;
de enfermedades febriles, . en .qu e el enfermo , por
la postraci ón en que se en~uentra, rehusarí a es tl!-~

prácticas , y en que , de no hacerse ' con exquisit as
precaucion es, podr ían á vece s no dar ' 'el re sultado
ap etecido. '.

L a limpieza de las ro pas es másfactible, siem pre
que no la contraindiquen la sudoracion , abundant e.
ó el peligro de enfr ia m ien tos, que p,or más que ho y
se miran como cau sa de último término, no dejan
de influenci ar la marcha de las enfermedades .

(Olínica de Granada .) jJf. Aieríno

•
DISCURSO

LEIDO EN EL SOLEMNE A CT O DE APERTU~A DEL CUR -:
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CIS CO ARPAL Y DAINA, CATEúRÁTICO NU ) IEi\..ARIO DE
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-----
D1F USlú~ y PROGRESODELAS CI ENCIAS MEOICAS KN ES PAÑA,:

----- - -..y.., ..
( CONCLI lS¡ ÓN.J. .:' .: " :~

Profunda gangrena , que oculta saniosas llagas ;
amenaza la vida del cuerpo m édico español, sin que
ve amos otro agente de destrucción de microbios que
minan su existencia en la atmósfera letal que la cir
cunda, más qu e el poderoso desinfectante de la .mo-,
ral, oponiéndose al egoísmo y al espíri tu mercantil de :
nuestros tiempos. Hora es de pensar sériamente en,
la aplicació n del remedio , si la clase m édico -Iar
macéutica quiere evita r su de shonra y llenar debi-.
damente su mi sión. De lo contrario esta situaci ón,
fomenta el desarrollo del curanderismo,
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Tanto .desacierto PO.L" un lado , la es casa di gnidad
pro fesional por otro, el fana t ismo é ign oran cia del
pu eb lo y .la falta de. cumplimento d e las [eyes, son
las causas del . creciente aumento de esa (plaga
social, que corno d igi rn os , cont ribuye 'g rand cjnente
á la in sa lubridad y mor ta lidad en las po blacion es. . .
_.La situación no pu ede ser pe()r; el cli ente; sin fé
en el médico vacila y elige frecu entemente a l intru
so , gu iado por aparienc ia y ofusca do po r el re clamo
yen este revuel~o mar de.pasio nes , movidas 'por ~lpre-

.minutes . necesidades no cu m plidas; la CIenCIa es
oropel y ;el servicio un .engaño . l Y al comprobarse
diariamente que son m uchas las reputaciones imp ro vi
sadas, que es g rande el lucro conseguido co n tanto
fraude" el entusiasmo por la ciencia m.uere ,.y a l ve rse
aquel pro fesor .inst ruido é in tel ige nt e, que comenzó .
á ejercer . su ca rrera con es crupulosa conciencia,
postergado y re legado al olvido, se siente can sado
se estaciona; y ya q ue n o se someta á t ant a sofist i
cación, limi ta su ejercicio á u n .servicio rutinario , sin
pret ender a-delantal' ni cuidarse de cont r ibuir á la difu
sión y progreso de la cienci a: que bast ante . m ás le
preocupan sus privaciones y los SInsabores qu e le aca
r rea incesan te luch a per sonaL. · .
. Este penoso es ta do , verdadero á lo presente, recla
ma eficaz remedio en bien de la m oral y del progreso
de las. ciencias m édicas. La clase, mejorando sus
prooedimientos con el -es tu dio y el t rab a jo , y los go
biernos , con leyes convenientes, han de contrib uir
por i~ual á la o rganiz ac ión necesaria. L a protección
y vigi lancia qu e so licita mos del -E st ado , están plen a
na m ente jus tificadas . .Basre recordar que el m édico
cuando en tra á ejercer libre men te su profesió n, se 
g un R . O. del 20 de Junio de 1837 , so me te su porve
nir á los aza re s de la fortuna; la casua lidad y el ca
pr icho son m uchas veces fu entes de su crédito; y no
es extraño q ue .obligado á correr el ri esgo de so ciales
con tingencias p rocure, m ás q ue por el adelan to de la
ciencia, po r el bie nestar de SU pa son a. L o contrario
ve ríamos si los m édicos, al comenzar . á ejercer, se
hallasen respe tados , si reducido su nú mero, desap a
reciese la co m pe tenc ia; si se decretasen é hicieran
cumplir leyes q ue a m para ra n sus dere chos; s i se persi
gu iera co n eficac ia la Intrusión; entonces sus ser vicio s
ofrecerían toda ga ra n tía , y aq uell os contri bu irian con
d ecidi do en tusias mo al p rogreso ,de la ciencia . L a pro 
tección qu e pedi m os no es nue va ni de sco nocida;
o tras profesiones la disfrutan. El militar, en el corto
ti empo de su instrucci ón técnica , consigue es ta bilidad ,
dotaci ón y as ce nso; el ingeniero , bie n retribuido , ad
quiere pron ta independencia; hasta los dedicad os á la
carrera del Derecho pu ed en · as pi rar á m uchos
y bie n r etribui dos cargos,cosa vedada á los médicos ,
pu es los em pleos ofici al es con q ue se les brinda, son
muy escasos .en número y so lo los alca nza n los sobre
sa lie ntes ó a for tuna dos . Todos, ménos los médicos ,
reciben protección de los ~obierno s. L as auto r ida des
casi los abandon an , los tribunales de justicia apenas
los consid eran , y el público los hace blanco de burlada
crítica. Proced er injusto á todas luces, puest o que el
m édico q ue pide protección, ha p robado suficiencia
con largos es tud ios y numerosos exámenes; ha he 
cho su carrera á costa de grandes sacrificios; só lo re
clama un m odesto interés al capital empleado, pide
lo que se concede a otros que no so n m ás.
- L a vigil ancia y protección del Gobierno deben

d iri girse especialmente á ev itar la intrusión, ya que
es libre el ejercicio profesional y convencionalla de
sig naci ón de honorarios. El ejercicio de la medicina
por pe rson as qu e carecen de título, y como conse
cuenciade autorización competente, incluyendo los
intrusos por mera codicia y los saludadores ó ap ós-

t oles que pretenden, por caridad, curar con;:sa lmq~ ¡ '\;_ - .~• .t
co nju ro s y encan tamientos, con sti tu ye el e~r{l l:S"' : ;/~ ;";\ : /
mo propiamente d icho, q ue no so lo perju dic áVrp,é." ",") ; .•
dic o en sus intereses v crédi lo, sino tambi én á é " :.'~:- ,..,.
manidad . Difícil es la completa desapari ció n de es tá '
p laga , pero t odo G obiern o ha de po ne r los m edios
para con seguirla . Desde lu ego el Doct or G iné esta
equivoc ado, cuando d ice en su Trat ado de H igie-
ne, «q ue el m edio m ás eficaz para combatir el cu
r anti sm o, consiste en la m ás árnplia liber tad en el ejer-
cici o de la rnedicina;» y sin e mbargo pide q ue p er sis-
tan los centros de enseñanza y que se den ti tula s pro
fes io na les; es deci r , q ue exige garantía de suficiencia
al m édico, y qu ie re ,í la vez la 11 bertad para la ig no 
rancia , n o logrando la extin ción del mal sin exponer
la so cie dad á g rave.s perjuicios . Cont ra d icción palma-
ri a, que equival e á ent rega r la sa lud de los pueblos
á la casua lidad y á una in moral explotac ionvEl pw:.
cedimien to citad o nos haría ret roceder á los siglos en
q ue la profes ió n se eje rcía libr em ent e , sin sujeción á
ley alguna; á los ti empos enque t an to cur andero am
bul a nt e ofrecía pú blicam ente sus ser vicios, oc asio
nando frec uentes desgraci as; lo qu e fué mo tivo para
que aq ue llas ge n era cio nes so lici ta ra n de los re yys la
organ iza ción de las ciencias de curar . Por es to, ade-
má s de don J uan II, tomaron parte en el as unto los
R eyes Ca tólicos, q ue dec ían: (' .. .. . po r cuanto som os
certificado s, que pret end en curar las enferme dades
con im po sturas, lo tal es en daño de nu est ras co n
ciencias y del bien de la cosa pública de nu estros rei-
nos.. . .. ,) y F elipe III, qu e se con ven ció de que el
re ino se llenaba de gente q ue cu ra ba sin licenci a , por
ser m uy leves las pen as estable cidas en la prag má-
tica de 1588 . Mentira parece que haya en nu estro dias
trascurridos tantos siglos de en señanza y experien cia,
quien propon ga como progreso lo que es re troceso
ev ide nte ; a uto r iza ndo la libre práctica de se rvicios
sim ulados . L o q ue se necesita son leyes sábias que
corrij an el curan tisrno de todas clas es , leyes qu e las
autoridades hagan cumplir con ext re m ado r igor y ce-
lo. P ara llegar á la protección q ue se re cla ma, el Go
bierno deb e hacer comprender al país cu an dignos so n
los m édicos de la gra t it ud nacional , d istinguiéndolos
con aque llas preeminencias y exe nciones que piden
de consuno el interés social y la justicia; ro deándo los
de cierta aureola de consideraci ón y re speto , y ha
ciéndole s partíc ipes de las distincion es conced idas á
otros ca rgos no m ás últiles y m eritorios .

T ambien la clas e m édica ha de contribuir á la re
forma, como ante s digimos, m odificando desde lue
go sus erróneos v viciosos procedimientos act ua
les. L a pro tecc ión del G obierno no es ba stante .
El ni vel científico que ' alcanzam os deja que de sear
y apenas m erecemos la consideración solicitada. He
m os de repetir cien veces: de poco sirv e q ue haya
algunos talentos privilegiados sin mengu a en los más
altos destinos, algunas eminencias que nos honren y
se an respetadas por su laboriosidad y sabiduria: el
explendor de una clase no se mide por la excepción,
sino por la g ener alidad. L os defectuosos , contradic
torios y variados planes de enseñanza han a rro jado
en la clase cierta mala sem illa que, al germinar, aho
ga la buena. . Confundidos todos sus indivíduos con
un mi smo nombre, anatematizados por igu ales preo
cupaciones los buenos y los malos, quedan bo rradas
las categorías del saber, pu esto q ue la so ciedad juz
ga á todos con idéntico criterio ..Cl aro es tá q ue la se
milla á que aludim os, impide ' á ·la clase for mar un
conjunto armónico, aspirar á la es t ima ció n públic a y
exigir la protección del Gobierno. -Ello habrá d e al
canzarse con la mútua co osiderací ón, el es tud io y el
trabajo. Por -tanto, mientras la reforma de la ense-
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ñ anza lleg a á extinguir, aunq ue sea lentamente , la
m ala semilla , debe convencerse la clase m édica de
que, para m erec er el ap recio de la soci ed ad y con
seguir la protección solicitada, ha de ilu strarse cuan
t o pued a , esti m arse á sí misma y no con sentir que
s u dign ida d se vea rebajada por interese s bastardos,
mezquinas pasiones ó inmoderados deseos de medro
p erso nal.
- Despues de las mencionadas con sid eraci one s, per
tin ent es á la clase en general, debemos decir a lgo
so bre el est ado actual de la profesión en los pueblos
y aldeas . L a protección de los gobiernos debe recla
m arse, es pe cialmente, para los llam ados médicos
de partido, á fin de coloc arlos fuera de la opresión
de l ca ciquismo y capricho de los alc aldes , y para
que estén retribuidos y pagados como se m erecen .
E 1 siste m a de consignaci ones fijas, sa t isfechas por
el . m unicipio, el de igualas , y el de asignaci ones ó
s ue ldos por la asiste ncia de pobres , con libertad
de as istir á las clases aco m oda das, son proc edi mi en
tos planteados con poca fortuna. La asistencia li
bre vés e m al retribuida, por ser muchos los que pi
den as istencia gra tuita; el sis te ma de consignac iones
fijas, pa ga das por los ay un tamien tos , es causa de
servil de pendenc ia á p ersonas incompetentes, capri
chosas y ar bit ra r ias en el cu mplimiento de sus de
beres. Si n e mbargo, el procedimiento de consigna
ciones fija s es el mejo r, siempre y cu and o se for
m ulen adecuadas reglas y se obligu e á respetarlas.
Con dicho objeto , sería conveniente crear eh cada
provi ncia un jurado ó junta inspectora de policía
m édica , q ue ve lara por los deb eres y derec hos de la
clase, y en ca da d is trito judi cial designar un médi
co que oficia lmente lo . re pres ent ase y vigi lara . La
ley de sa nida d impuso la fo rmación del ju rado m é
di co , para que este , ó en ~u defect o las Academias
d e Medicina y Cirugía . -previniera, amonestara , califi
ca ra las faltas co m et idas por los profeso res en el e jer
cicio de su fac ultad, re pr im iera los abusos hab idos en
la práctic a y establecie ra u na severa moral mé d ica .
P ero debe tambien dirimir las d isen siones y reso lver
los exp ed iente s q ue estas origi nen entre los ayunta
mientos y los médicos ti tu la res; obliga r al p untua lisi
m o pago de haberes: inter venir en los contratos para
que se consignen con p rec isión y claridad de
bi da y mutuas condi c io nes, garantizando su cumpli
miento; y designar el número de profesores nec e
sario á cada pueblo , los que han de se r nombrad os
por concurso y se para dos p revia fo rm ació n de ex
pediente . Estas , ó pa recidas re fo rmas, ex ige el bie n
estar del m éd ico de partido , mediante las cuales de 
sa parecerá el desordenado y fata lísim o sis t ema q ue
h oy r ig e en el asunto , y el p rofes or log rará re sp et o
y re tri bución asegurada, y, t ranq uilo, contribuid a l
progfC.so.

Persigui endo la r eal ización de dich os fines, paré
cenos convenien te la asociac ión de to dos los m édicos
en las ciuda de s y g rande s centros de poblaci ón, no
en la forma colegiada , que alg unos han pret endido
p or iniciativa de personas no muy a uto r iza das para
el caso , sino constituyendo A teneos que sean cen tros
d e di fusi órr' dc la ciencia , entre pro fesores de una mi s
m a loc alidad , lo qu e no s llev a á ocuparnos de esos in s
titutos , centros del sa ber y progreso cientifico 11ama
dosAcademias.

*... ...
• Por Real decreto de 18 de Agosto de 1830, fueron
establ ecidas las Academias de Medicina j: Cirugía,
como cue rpos consultivos del G obierno y de la s
auto ridades del órden ad mi n istrativo ó judicial. Tie
nen por objeto re solver cuestion es de s uma impor:""
rancia; p ero su esferade acción es demasiado limitada,

y m uy escaso s los au xilios que el Gobierno les con
cede.

N orabuena que continúen esas corporaciones que,
con otras organ iza das por particulares , contribuye n
á la difusión y progre so de la ciencia; pe ro, para
q ue sa t is fagan es ta necesidad, y sus tareas sean pro
vechosas, debieran ser convenientemente r egl amen
tadas.

S on las Academias ofic ia les co m o cerebro de los
go biernos en asuntos técnicos , cri sol es donde la e ón
t roversia depura la ve rdad y los sistem as, y cent ros
de expos ición de la ciencia. N ad a, pues, m ás na t u-
ral y ju sto que s us ind ivíduos sean hom bres de p ro
fundo saber , re con ocida auto ridad y mucha pra ctica
en el ejercicio de su carrera, pa ra q ue los dict ám ene s
y fa llos de estos m erezcan re spetuosa ac eptaci ón. Y
para que la m edicin a pátria re cobre la buen a fama
que gozó en otros ti empos , han de ser objeto ex
clu sivo de ella s la ciencia y los inter eses p rofesio na-
les , m anteniéndose extrañas á la política , á fin de
evita r las di scordias producidas por odiosas rivali
dad es de pa r tido . R econocida la sum a utilidad de la
M ed icin a para la vida del indivíduo , de la familia y
de los pu eblos , y da das las íntimas relaci ones que
en tabla con ciencias y artes , fác ilmente se comprende
que los as un tos obj eto de la a tenció n y est udio de
es tas corporaci o nes, son inter esantes y variados.. y
los miem bros de ellas han de ser nu merosos y peri-
tos en cien cias na tura les, para q ue la Aca demia pue da
dividi rse en se cciones qu e facilite n e l bu en cumpli
mento de sus importantísimos deb eres . Busquense
en cad a provinc ia las capa cidades q ue po r sus des
ti nos profesio nal es, trabajos cie ntíficos y el conc epto
merecido á la clase , se mues tren acredores á ser co n- ....
s ulta dos en mat eria s de int ercs general. E leg ida s las
person as po r di ch o procedimiento , y adornadas de
las p recipit adas cu alidades, el noble y -hon roso cargo
de académi co á qu e tanto obliga y tantas mol estias
oca siona, ofrecería garant ia so brada , puest o q ue re
sueltos los as untos con -rap idez y verdadera com pe
tencia sus informes no serían ni a un di sc uti dos .

Las Ac ad emias y soc iedades organizadas por
part iculares como cen tros de difusión y progreso , es
tán llam adas {\ prestar mayores servicios que los in
fo rmes reclam ados por las auto ridades . Inm enso
caudal de adqui siciones út iles para la ciencia y el ar te
p odria emanar de estos cent ros del saber, SI en ellas
se invirtiese provechosamente e l ti empo di sponi ble.
Por desgracia , no cumplen siempre con lo que la cien
ci a se promet e. «Y n o es, por cierto , a l deci r de una
acredi tada pu blic ación , int eligencia cie nt ífica lo que
en la vida de nuestras corporaciones es casea ; en alg u
nas de ellas rebosan á rau dales el entus ias m o y la
fogosidad ; en todas se rinde fervoroso culto á la ga la
nura y al bue n decir. P ero co mo quiera que en Me
dicina, co m o en todas las demas ciencias cu yo o b
je t ivo es la aplicac ió n inmedia ta y práctica de prin
cipios fundamentales , ni la int el ige ncia, ni el entus ias
m o , ni la o ra tor ia son, ni podrán ser jamás , otra cosa
que product os vanos y hu eros mi en tras no los fec un 
dic e el aura vivifica d ora de la posit ividad . »

O cupación co nst ant e , p refe re nt e y de con veniencia
suma para las citadas corporaciones es la razonada
y luminosa di scu sión de interesantes problemas cien
tí ficos; y es cosa sabida la parte qu e toma frecuente
m ente en estas contiendas la orato ria fogosa y apa 
sion adí si ma que, si deleita y em be lesa como arte, y
arte bello, entorpece muchas veces el fin legít imo de
la cie nci a , desvía del as unto la a tención necesaria y es
te ri liza el trabajo empleado. Sin m en ospreci ar esos
hábi tos o ra to r ios, propi os de paises m eridionales que
rinden fervo roso culto á la for m a; y que contribuyen
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Llegamos al término de nuestro compromiso , con-
ve ncid os de q ue si los g ra ndes destellos d el gen io,
las obras clásicas y or igina les , los des cubrimientos
'sor prendentes, los trabajos que m ás infl ujo ti enen
en el p rogreso y porve nir de la cien cia , se deben al
esfuerzo del individuo, á la perso nal observ ación, al

"t rabaj o de privilegiada intel igencia que sacrifica su
fortuna , su rep oso y su vida á la adq uisición de una
verdad importan te , - com o Hipocrates, G aleno,
C elso , Vesal io, Bicha t, Guttembe rg, W ark , F ulton ,
F ra nklin , I\" ewton, C olón , Daguerre y otros m uch os
cu yos nombres es tán escritos con áur eos caracté res
en los fas tos de la historia , - y son preciosa y valio
sís ima sem illa arro jada al campo de la ciencia, es
necesari o , pa ra que és ta ge r m ine y dé frutos abun
dantes y sazonados, som et er dichas adqu isiciones á
un a p rolij a v ra zon ada di scusión que depure la ver
dad que encierran , y propagarlas entre las inteligen
ci as que se consagran al estudio. Ved aqui el papel
que de sempeñan la s col ectividades llamadas á exten
der y valorar el descubrimi ento y trab ajo del genio.

P o r es o hemos creido as unto de utilida d é impor
tancia d iscurrir , aun a busa ndo de vues tra paciencia,
acerca de los m edios directos é indir ectos referentes
al prog reso de la Medicin a y los procedimientos pa
ra su necesaria difusi ón, reformando la enseñanza y
reglamento el e jercicio profesional, pues esas son las
colectividades llamadas á la propagación de nuestra
ciencia.

Empero, no es suficiente la indicada reforma; no
bastan las mejoras solicitadas ; debemos exigir más,
para que la Medicina pátria alc ance el glorioso re
nombre, que tuviera en otro tiempo y que reclama
de ella el progreso de nues tros di as. El D I', Alonso
Rubio lo dic e: «Colóquese al país en condiciones
normale s; extíngase esa de smesurada ambición que
desquicia la so ciedad, sac ando los hombres y las ' co
sas de su natural asiento; haya seguridad personal;

*olí< olí<
Entre las manifestaciones del ejercicio profesional,

merec e se ñalada mención el servicio á los tribunales
de ju sticia.

L os di fícil es problemas que la administración pro
pone para el acie r to de sus fallos y los especi ales cono
cimientos q ue tales dictámenes exigen, forma un a ra
m a inte re sante: la de la Medicina legal, organizada
en E spañ a desd e 1854. Pero, ¿esa organización satis
face las necesidades de la justicia y corresponde á los
altos fines que se le confían?' Los actuales médicos
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á la vida de reuniones científicas, creemos que no son f.o.re1lses,ql!e so n. p oc os, ni difrutan de ~n3;:r~J¿j~:i!~" :~\ '; . \
siempre de oportunidad y conveniencia si ha de sa- clO~ me,reCIda, ru aca ~c: se les otorga la c0'P s!"dera'cl:~)~ ; '" " ,
car se fr uto posible de las académicas, yporque , aparte debida a la r esp on sabi lid ad m oral que sobre ,ellos""._ :1\ I
las razones a lega da s,ellas engendran ,con su natural ar- p esa y l.os. compromiso~ que frecu~ntal~eÓ.tC .,l es~~(?_~_ ;(;'. :"~~i
dimicnto , personales luchas, gérmende grandes males dean, m tienen el prestlglO necesario, m su \¡tut¡S;I,on,-,S "l .¡<

eñ toda corporaci ón , m otivan el alej amiento de seve- les permite dedica r á este r amo del saber t'hd.ª ¡sÚ" \ .~,,';/
ros ca ract éres y ocasionan cierto enoj o por exhibirse inteligencia y es t udio . "" '-"0- -
constante unos mi smos oradores, q ue- parecen únicos L a forma dad a en 1862 á este servicio y la modi-
y obligados en toda ocasió n y ti empo. Además , la di s- ficaci ón de 1863 no pueden sa t isfa ce r á nadie , co-
cu sió n de un tema da lugar á dos ó tres d iscursos, á m o tampoc o la excepción para los m édicos forenses
larga série de interrupciones, repeticiones, rectifica- de Madrid produce alien tos en los jóv en es para
ci on es é incidentes, y á imnu merables alusion es per- consa grarse á est a espe cia lidad , que ni siq u iera les
sonal es que hacen las se siones de mucho regocijo para p ro porcio na un a po sici ón m od est a . .
el aud itorio y poco provecho para la ciencia. Es verdad L etra m uerta es para las provinc ias lo di spuesto
que el siste m a ag uza el ingenio y de spierta noble ernu- en 1852; objeto de reclam ac ion es, que nunca se de-
lación en los contendientes; pero la ciencia exige más ciden , el Decret o de 13 de Mayo de 1863 , y lamen-
posit ivismo que lujosa exhibición artística. Las dis- table procedimiento echar so b re el m édico titular,
cu siones deben se r claras yconcisas v sólida la a rg u- de sign ado por el alca lde, un se r vic io pen os o y difícil,
rnentaci ón em pleada . Templemos nuestra parlamen- sin retribución y con tantas y tan g raves responsa:
taria fogos idad , y, m ás que á controversias in fecun- bilidades.
das , ded iq ué monos á inv estigacion es que tengan por E l cu erpo de m édicos fo re nses ha de nac er al am -
objeto único el progreso positivo y m ateri al de la paro de un a ley que otorgue al profesor decorosa
ciencia. Versen las d iscus iones so b re temas de opo r- si tuación so cial, y an ime al es tud io hasta reunir los
tunidad y ap lica ció n ; déseles no vedad , sac ándolas del especia les conocim ie ntos q ue es te servicio r ecla m a .
m olde á que casi siem pre se ajustan, y la brevedad Al ob jeto ; las Cór te s han de determinar, por ley
ne cesaria para hac er las provechos as. L os ca so s clíni- especial, los deberes y los derechos de tales m édicos,
co s notables ; la exh ibición de los pacientes,cuando sea para que co n ahinco se cul ti ve todo lo qu e compren-

' p osible; las luminosas explicaciones de afamados pro- de la Medicina legal. Y, de esta m anera, se co nseg ui-
fes ores acerca de sus propias investigaciones o de la r á fomentar el progres o de es a important e rama de
esp ecialidad e1el caso .presentado , y la en señanza so bre las ciencias médi cas, y el medico f' orense, pe rfecta-
m at er ias prácticas: he ahí lo puede ser o b je to del m ente instru id o y co n el a lic ie nte de es tar as eg ur a-
estudi o de estas corporaciones pa ra bien de la cien- do su porvenir, será poderoso aux iliar de los tr ibu-
cia , librándola del es tanca m ie nto en que yace é infun- nales ue ju sticia.
di éndola esa nueva vida que la act ua l cultura r e
clama.

Consecue ncia de lo ·dicho sería la creación de con
cursos y la publ icación de un semana rio que di era
á conocer los asun tos t rat ados por los señores aca 
dém icos. Así es tos centros, hoy caducos, se pondrían
á la cabeza del p rogreso científico.

F inal m ent e , las Aca dem ias no pueden ni deb en de s
atender cu anto se refiere á los interes es p rofesiona
les. Co n su celo y tact o en est a delicada cu estión, se
darí a origen á la frat ernidad que anhela mos entre los
m édi cos, se evitarían conflictos y di ficultades frecu en
tes, se fijaría crite rio uniforme ent re la sociedad y
el médico . brotarían en la clase ideas de filantropía
y generosidad que desgraci adamente no existen. So lo
la A cademia pued e ten er lib er tad, poder y tol erancia
bastant e pa ra estos fines, porque reune ilu straci ón
en s ufic iente grado . H a brí a segura me nt e bienes que
cosech ar pa ra el ren ombre de la M edi cina pátria, pues
to que las as p ira cio ne s legí tim as , lo s proy ectos de
m ejoras y refo rmas, bien ideados y perfectamente di s
cutidos en esos centros , no solo hallarían protección
en el Estado, sino es tabilidad ; y no ser ian, como ah o
ra , aspirac iones y p ro yectos de interés paticular a mpa
rados po r un Diputado, por un Senad or ó por un
partido polít ico , lo que no so lo perj udica á la digni
dad profesion al, sino m ás á la di fusión y progreso
de la cie nc ia .
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.no se pertur be el órden público; empléense los re
c ursos del país en o bras de verdadera y p ública uti
lidad; protéjase el mé rito ~on~e.quiera q ue se el) c ~e n

tre; téngase por norte la )ust icia en todas las es te ras
de l poder. públic o , y no dudemos qLl;e las cie nc ias,
co m o las artes, vo lverán á brillar e ntre nosotro s,
r~~~ci tando nue st ras a ntig uas glo rias. .

-. *
* *

: Por últi m o, Ilustrísimo Seño r, afirmamos q ue las
.ideas .apuntadas fo rman solamente un ·borroso boce
uo; .nuest ra suficiencia no alcanza á más . S i ellas ,
por ines pe rada ~ ue rte, tuv iera n .la di cha ~e llamar. la
atenció n del Iegi slador y se las) uzgara dignas de 111

-fo r m ar en parte los reg lamentos , debieran ser á111
pl iam ente di scutidas, com o la importa nci a delasun-
to r eq uiere. : '. .
./ Para co nci uir, sé anos p ermitido pronunciar brev es
y sentidas frases . A voso tros, j óvenes escol ares , V1n
dirigidas. .

H ubo un dia .en qu e, a van zand o en el camln9 de
la v ida , se ntiste is encenderse ppco á poco la anto r
.chade vues t ra inteligenci a : desd e ese instante, el de
seo de sabe r, de conocer el mundo y sus arcanos,
la h um anidad y sus dest inos , se ha d espertado en
vosotros, y como im pu l -ados por mágico pod~ r, os
-la nz usr c is , llenos de en tusiasmo, en bu sca d e cient ífi-
-cas ve rda des . Vast o , .por de má s, era el ho rizon te qu e
se present a ba á vues t ros ojos , grande el cu adro que
-Ia ciencia os ofre cía y necesario un guía q ue os con-
-dujese en ta n a nchuroso O céan o, un norte que,
-cual experto' pil oto , os se ñalase el rumbo q ue ha-
biais de se gui r. Dios, que hi zoel U niverso, os ha do
t ado ele med ios y franquea do las p uertas del templo
-del sab er para qu e alcance is vu estro .d eseo . N ac is
te is: para . el traba jó , vues t ra inteligencia os ayuda
y. el recuerd o de las grade zas párrias os sirve de es
tím ulo. Difícily costos o es el empeño p ero la glo
ria el bienestar de vuestros semejantes y el vuestro

ip ro pio , os harán avanzar sin descanso, y cuando os
, considereis posesionados de la ciencia , sentir éis ine
. fab le sa tis facción y purísimo regocijo . .

Á vos ot ros amados discípulos en las ciencias médi
.cas , hem os de re cordaros que el m édico, a l ~ j e rce r

.s u profesión, apenas ti ene en cue nta la esencia de la
:vida del hombre cuyas dolen cias prete nde cura r;
' estud ia principalmente la materia de que ~stá o rga
nizado , la m anera de se r de est a y sus funci on es, qu e

-explica por el con oci mien to que de ella y su s propie
.dadcs le proporcionan las ciencias na tura les : y como,
',p or o t ra p arte , eleme ntos de composic ión y pr<?pie
-d ad conoc ida es lo q ue emplea al re alizar ~l Ideal
- de la Medicina, materia enf'r ente de matar ia es lo
-que ve el médico cuando á la cabecera del enf ermo
desea la reacción saludable. • .•

-' . R ecordad que todo m édico, si en la práctica ha ce
.10 indicado, porgue á ello le obliga la fuerza .de los
.h echos, ad m ite desde ' luego que la acción y efecto de
' vivir , que la vida del sér humano de sde , el punto de
-v ist a de la Medicina práctica y su aplicación necesa-
-r ia, es un re sultado de su organización y del medio
.en que vive y se desarrolla; y, por tanto, su cono
cimiento está sometido á las ciencias naturales.
", S iend o esto cierto, os recomendamos, como de
.b er , el constante estudio y útil empleo del tiempo
' en fructuosas disquisiciones, á la par que en discu
.s io nes provechosas. No os eleveis á las altas -esferas
del idealism o, descender al mundo real; y saber que ,
ta l fin yal cabo.Tapráctica de las ciencias médicas se
rlirnita á la acción de -las ciencias naturales. lo cual
-d ete rrn ina la clase de estudios a.q ue. habeis de con-
sagraro s . . 1.; . " ," "

S i, lo que no esperamos, alg uien vi~ra en est e con
sejo m o: ivo para su po ne r q ue re chaz ábamos lo su
p rasensi ble , y pu sie ra n uestra do ctrina enfre nte de
ciertas verdade s y creencias, m ote j ándon os de ma
teriali st as, de bem os afirmar q ue cu an do salimos de
la esfe ra dentro de la cua l se m ue ve el m'd ico, so:'
m os los primeros en r eco nocer y admirar el
Pode r ~upren y la Divina P rovide ncia q ue presi
d en m iste r iosamente la vida y o rganiza ción de cu anto
puebla el U nive rso . « E l m édi co , se ha di cho, ti end e
a l m at er ialis mo, es materi al ista.» Falso y m il ve ces
falso; inju sto anate ma q ue se lanza so bre un a clase
á la q ue p erten ecemos, para honra nuest ra . E l hom
bre q ue sacrific a todos su s m omentos , ha st a la vida
mi sm a , el) aras de la h umanidad; el q ue respira con
caridad e vang élica la at mós fera del dolor [lasta el
borde de la tum ba; el qu e, al estudiar el sér, ve en
su s m ás insinigficantes detalles el- dedo d el Supremo.
Hacedor, no de sconoce , ni pu ed e desconocer, q ue;
si a l cumplir con el ideal de la Medicin a, la mate r ia
y su s propiedades son el objeto inmediato de su co:
noci mj ento, ha y algo m ás despues de est e in undo,
algo q ue existe despues de la vida orgánica humana,
cu ya eo nservación procura: y ese algo, es la vida
infinita.-.HE qICH ü.

F. A RrAL.

NOTICIAS el ENTÍFICAS.

La hemoglobin emia .Y su influjo sobre el torr ente
.sanguineoi-c- C), S ilber ma nn .- [Ze itschr if't fur
.klin , medoTomo XI, pág. 4 59, 486 .) -En el labora
.to rio de a natornia patológica de la Facultad de Bre s
lau , di rigido por elcatedrá tico D r. P onfick, e l doc
.t or S ilbe rmann ha hecho una sé r ie de exp erimen to s
en .ranas, conejos y perros, cuyos resultados resu

.m e en la s siguientes tesis: 1 La hemoglobinemia y
hernoglobinuria representan un proceso en el cual
están interesados, no solamente los corpúsculos rojos
.sino en igual grado los blancos. 2 La hemoglobina
.d isuelta en la sangre determina, por la destrucción
de corp úscul os blan cos, un aume nt o considerable del
fer mento fibr inógen o. 3 T al aume nto puede r esultar
.también de la producción de las sus ta ncias nec esarias
para la fo rmación del fermen to por la di sgregación
de los leucitos sin su completa dest rucción p romo
vida por la entrada de la hemoglobina en el plasma
sa ng uíneo . 4 Cuando se acum ula n en la sa ngre g ran
.des canti d ad es del fe rme nto , se prod uce ' u na tro m
bo sis m ortal ó un es tan ca m iento enorme en las gran
des venas abdominales , provocando á su y ez una ane
m ia m ortal del ce rebro . 5 Cuando la acción de la
.hem oglo bina es m en os int ens a y por con siguiente
m enos considerable la formaci ón del ferment o fibri

.n ógeno, t am bién es m enos grave la estasis venosa
en el abdómen, aunque no dej a de ser importante .
6 La excreción de la: hemoglobina en el riñ ón. se ve

.r ifica en primer .término p or los conductos tortuo
sos. 7 Cuando á con secuenciadel trastorno general
de circulación se halla afectado el epitelio glornerular
entonces la excreción de hemoglobina se hace tam
bién. en los glomérulo.s . de M alpighi. 8 Los anillos
de ; hemoglobina. p roceden en parte de los gloméru
los, en parte de los túbulos ó conductos . .9 L as con
.:vulsiones que produce la hemoglobinemia t óxicade
ben considerarse como fen ómenos anémicos, no uré
micos. 1.0 La calentura que acompaña la h emoglo::
.binur ia tóxica y paroxisrnica depende de las gr~n7

.des cantidades de fermento fibrinógeno q ue circula
en la sangre.

*. * *
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En la primera sesión delsegundo Congreso francés ' tura," no es exacta en ' abso lu t ó; Finkler" c'r'e:¡; cfli ~"";, lai:_ :'~~ ::... 1

de Cirugía, ce lebrada en Octubre último, 1'1'1. Thi- fiebre debe conside rarse co rno una reacci9ti" fa\¡o'ri:! : ' ~" , -;: f
riar, de Bruselas; dió cuenta de sus in vestigacio- ble para el organ ismo y q ue riormal mén r é, f¿;d,t'éñ~?': c i ' .'" 1
nes sobre el an álisis de las orinas en Cir ugía abdo- fermedad -febr il t ermi na en la curac ión . E"fu "cúa:'hú')i) t , ¡ -,M l
minal ., Este cir ujano , I~e,cordó al Co ng reso S4S t raba- ála tera péutica l e pare ce ' más co'rrefctoh~T1:í ¡¡, ¡de' : ' S:;"-/
jos sobre es te asun to el año últ imo. HOJ~ ad mite,', método an tjzim ótico ó co rit r á-feb r i! del trNta ii11CJ1\:o~ -,"> /
en conclusión, que los datos sum ini strados por la d o- de Jac"alentura que ' de m étodo ant itérrri ico . E:ti.Z·' -
sificaci ón de la urea, const ituyen un precioso signo el t ra tamiento ' por ' m eddi p 'de' los bafios no sé:
diagnóstico en los casos d udosos de tumores abdo- t rata tan solo de quita r ' ca lor al cuerpo, sino
m inales . De ci ncuent a y cinco enfermos de es ta cla- I que · lo prin cipa l que hay que tener -en" cu én-'
se 'que se lehan presentado, haopcrudó cincuenta ' I t~. ,)es l a ~xces iv.a ' ox!~ac iori; y .la ~,n~ma la 'reg~l~':'~
y 'ill1Ó y ana lizado las orinas de cuarenta y. sei,s. .L as' , ClOn ' de la cal o ri ficaci ón. 1m po rta , ' p ues ' co nseg UIr
precauciones que hay que adoptar son las sig uien tes. I oportunamente un descenso convenien te 'dé la tern-'
Se recoge una poca de o ri na del producto to ta l de I peratura, La prueba de que los a tipir éticos causal es ,
la , secreci ón renal d urante las vent icuatro hor as; re - los ant izim ót icos, a lcanzan al agente p ro d uctor deja
petir muchas ve ces el a ná lisis d iez ó quince di as si fiebre la te nemos en unos cuanto:" hechos bien ó bsh-
es posible y anota r el t ér mi no medio de las dosis . va dos . E l empleo 'có m odo 'de los ant iié r rnicos no'
Elenfermo no debe tener lesión rena l, ni ser tuber- debe induc ir á creer q ue pr estan un servicio positivo;
cu loso n i ha llarse con fieb re alta , -E n tales condicio- a l organismo . Es preciso adap tar á cada caso dado"
n es ha podido fáci lmente darse cuenta de l valor de el mét odo de t rata mi ento , co mbinando acaso los ba-'
los .sig nos suministrados por la osoturia . fios -con los medi came ntos . - ¡ .' ' ,TI

~ / " o En los t~l11ore s .benigqbs J de la bdome n, el t ér-. *
m ino m edio deIa urea segregada en vemncuatro ho- .....
ras varía de r5 ú 25 gra m os, pero siempre es supe- Diariam ente apare ce nn nu evo- tratam iento de ~la;
r iori á r.z . g ramos, M . T hiria r cita dos casos d e tu- di fteria, enfermeda d te r ribl e y d ificil de curar. El"
mores h iper tr óficos de l bazo y dos de es trechamie n- · D I', Stepp, ha dado á luz uu o completamen ~ e n uevo.
to' del exófago, en los q ue se pudo form ula r el pro- en J'DC1l ls . m edo Woclzensc11rift, q ue debe mos publi-'
n óstico , grac ias á los datos sumin istrados por la (,10- cal' pa ra que los p rácticos de nu estro pais le en sa -e
sifk'~ciónde l á urea . La 'c ifra de la urea muy rara- yen . E l au tor lo ha em p leado en r6 casos g raves y:
mente alcanza á lo no rm al, es deci r, á 30 gra mos . en el curso de un a ' ep ide m ia, "del siguien te modo'. '
_ 2 '," , E.'q los tumores malignos, de mala naturaleza, Para los n iños de m en os de ' t res años, les hacia to-:

recidivantes, que infectan la economía, hay hipo- m ar cada hora nna cuch arada d e las gra ndes de una'
azotu ria; la ci fra .de la urea es inferior a i z gramos, di solución de yo d uro pot ási co de 4 por l OO. Parar.
(enun caso de . epip ló n ' 4 gram os; en un tumor los n iños de m ás edad, es más concentrada la diso-'
u te rino 8 gramos), ::s in embargo , m omentáneamente lución; de 4 a 10 por lOO . No administ ra m ás que
se ha podido hacer con st a r un aumento . Para ter - ! es te medicame nto, y co n él, di ce , ha obte nido tan_
minar, el autor citó el curioso caso de una e nferma excelente resultados, que los r6 cura ro n. ,
en la cual por virtud de otros síntom as se hab ía diag- De es te modo ha llegado hac er to mar á' un niño
n,o ~\iS \\do un quiste del ovar(o.; ,m as como en el an á- de n ueve años, 50 gramos de yoduro po tasico en el'
lisi s de. la ori na no se encontraban m ás que 7 gra- C?rto e sp;~c io de d iez di.as¡ sin que haya acu sado.'
mas de urea por d ia, se supuso un t umor de mala na- nll1guno sint orna de yo dismo , , ":
turaleza: y se formuló un pr onóstico fa ta l. L a ope- E l yod uro po t ásico se desdobla ra p idarn eutc en el '
r aci ón de m ostró que, en efecto de tr ás del q uis te del orga nismo . E l yodo p uesto en libertad penet ra en la '
ovario, se hallaba es condido un tumor carcin oma- sangre, en las glánd ulas , en los di ferentes h umores ,
toso . ' d el organismo , se combina de diferentes. m aneras ,

I JI , .. *.. con las sus tancias alb umino ide as, y hace que los me-
E l S1'. Fi nkle r. de Bo nn .cree oportu no discut ir los dios co n q ue se pon e en contacto sean poc o favo- '

principios de la pato logía y terapéutica de la fiebre en rabie s al desarrollo de los mic ro-organismo. ' :
vista de las m odificaciones mode rnas del conc epto *
fisiológic o de la calor ifica ción y de la infección , as í .. '*'
como de l número cr eci ente de los antip iré tico s que En la sesió n de la m añ an a del r4 de Agosto últi-,
se propone n : L a pe rt urbación de la eco no mía calo- m o que el C on greso de l' Associatión francaisc .ha'
rífica del organismo es el fenó meno más con stante cel eb rado en Nancy el 'Dr . Delthil se ocupó de los .
de la fiebre; pero la ace leración de l pulso y de la result ados que obt iene con su trata m iento de la dif- :
respiración no dependen exclus iva mente del au men- teria , co m o profiláctico y curativo. Como princi-!
to de calor ificaci ón, ' sino que so n afecta dos directa- pal , y en síntesis mani fes tó lo siguie nte : ;
m en te p or la in fección . H ay que ten er p re sente que «C ree que la difteria tiene un periodo de incuba-r'
el a umento de prod ucció n de calor es di fer ente en ción de cinco dias; que las m at erias diftérica s nq ;
los tres estados de la calentu ra , ci rcun st anc ia impor- destru idas con servan durante un año su poder con~
tante para la te rapéu t ica . H asta en la fiebre co nt ín ua tagiante; que tiene la difteria m edios de elección, .
sucede .una cosa análoga, no siendo sie mp re id éntico habiendo fami lias que ti enen un a aptitud especial
sobre todo el estado m edio. para contraerla; que es probable la an alogía ent re

"F und ándose en la demost raci ón definitiva de los la d ift eria de las aves y la del hombre , y posible la-
centros regu lares de la te mperatu ra , F ink ler cree que transmisión de un o á otro , pudiendo serv ir de ins-!
en la ca lentura se trata de un a neurosis , es deci r , trumento de contag io y de generali zaci ón el es t iér - :
de una al teración nerviosa de aq ue llos cent ros cere- col de aq ué llas; que es la dift eria una afec ció n pri-:
brales , ,q ue se man ifiesta por una alteración del to - m itivamente loc al. qu e se generaliza , produciendo á ,
no 'de los tej id os. L a teoría de Traub e del estanca- las aves un a especie de fagedenismo diftéric o, y que :
mi ento del calor es ex acta en el sentido de que cuan- puede apare cer en un punt o cu alquiera del organis-
do existe la terrnostasi s , es aumentad a también la m o, in oculada en un a herida; que la difteria mtes-i
oxidac ió n . La tesis de que t odos los demás fen órne- tinal la hay en el hombre y es comun en las te rne-o
n os de la fieb re depen de n del aumen to de tempera- ra s; que pu ed e vege tar crónicamente durante mu-"
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chos me ses en el mi smo indivíduo; qu e va aumen
tando su p ro pagación, pasando de 2.000 los que de
ella mueren en París anualmente, ' habien do sucum 
bido 2 0 .000 en Sa jonia . Cita además dos hechos de
contagio del hom bre á las aves , lo cu al le hace
ac~ptar s in duda el pa so desd e aqué l á ést as; res
pecto á la t ran smsi ón desde és tas <1 aq uél, cree que
exist e , pe ro no con oce hecho en su apoyo .
- Vern euil y Bouchard aceptan est as ideas resp ecto

al orí,gen de la di fteria , y convi enen en qu e procede
la entermedad d e los animales, sobre todo de los
domésticos, y en que este punto debe estudiarse
dete nida me nte, )

*'*' *
Kirsch, d e Prag-a y Marien bad , ha llamado recien-

temente la atenci ón en el Berliner Klinische Wo
chenschriff so bre la fre cuen cia de la muerte repen
tina en los indivíduos obe sos . Sob re 19 casos que ha
observad o, 12 se de bian á congesti on es pulmon ar es
agudas, 6 á he morragias cerebr ales y 1 só lo á una
r otu ra del corazón. L a congesti ón pulmonar sobre
vien e, co mo ha sido probado ya por el Dr. Wilscb ,
á consecuencia de un a parálisis de las paredes del
ven trículo izq uierd o, mi entras qu e el lado derecho
d el corazón continúa lat iendo con un visor norma l.
El aterorna era la ca usa primera de tod os estos ac
c ide ntes , que so brev ienen generalm ente á conse
cucncia de un exceso de dieta ó de bebidas. Aunque
el m ayor número de indi vídu os hayan excedido de
cincuen ta años, habí a algu nos qu e aun no habían
llegado á esta edad. (Rev . de Ther ,»)

CRÓNICA.

~ Much os diados, mejor dicho, toJ ,han an unc iado
q ne d Gotlle l'uu ha co nced id o permi para s u bas ta r 1a
o bras de l n ue vo edi fic io proy ectad o p ara fac ultades de
Medicin a y d cienci as . íssto ha sido mo ti vo para q ue
a lg unos , siempre agradecidos, feliciten , por telegram a,
a l 4 1l C ha i n tcrveu iuu m us direc ta me n te en el asunto.

P OI' n uestra par te, nos üm ita mos á reproducir el fi lial
d e un a carta. d e Mal!r id , p u bficade po r el Diari o de Avi
sos el dia 18 del pasado.

«1\ ,['10 q'l ¡~ pue da oc urri r, n o se en t usi asm en ustedes,
com o In h icieron cua ud o se les aseguró que bien p ron to
q ne( aríau colucados las ruils en la linea de Canfranc.»

4

A propues ta de M . Ivou, la Sociedad de Medi ci na le
g a l ue Pa rís ha votadu las s ig uien tes co nc lus io nes :

l. ' Sien do el fa r macé uti co , corno toda persona , res
p on sa ble de sus fal tus ó de su riegl ig encia, deb e, cuan
do se le presen te una rece ta , tom ar tedas las precaucio
n e.: q lle la prudencia y su ex pe rie nci a profesion al pne
da n i;ug el'irlc, pill'U aseg-ura rse de q ue la f6rm ula ema na
c!.e uu a persona autori zada para p rescri bi rla; per o
cuan do se hayan tom ado s éria rne n te es tas p recauc iones ,
deb e el' consnt erudo el farmacé utico a l ab rigo de toda
pCrsecución cri mina l y de toda acc i ón en resp onsab ili
dad civi l.
: 2." En vista de los inconven ie ntes qu e ofrec e la le

g is lac ión ac tua l de F ra nc ia , propon e: Primero -Que un a
dispo-Ici óu legal obligue ti todo médico qu e formu le
unarece ta lJl't ,pcribiendo el em pleo de su sta nc ias t óx i
CJ\i', á fij ur llll tim bre móv il qu e ll ev e legib lem cnte irn
p reso S il no mbre , S il título y su dirección . Segun do. Que
elc urupl imi eu to de es ta ob ligaci ón se asegure po r me
d io 110 IH: II :~ " , Tercero . Que se a plique una pen a especia l
ti to da pe rsona que h ilg a Ó ernpl- e una receta falsa . »

Ya flue p lag ia m os tanto á los F ranceses, bu eno se ria
q u« las con clu sion es in dicadas se convirtieran en ley es
el! nu estro país, p uesto qUE: los abusos son tautosó mayo
r es, h ust .. e l pun to que hoy no se sa be si lo qu e de bie ra

ser farm acia es botica, droguería ó centro de sum in is 
tros al público .

•
Magníficamente impresa , h emos recibido la Memoria

cientljico-descripti1)a del Congreso Médico-R egion al de
Nava~'ra en 1.886, por la com isión nombrada a l efecto, y
c~y~ impresi ón ha costeado la diputación foral y pro-
v iuc iu l . -

Es un trabaj o complet o, digno de figurar en la biblo
teca de todo m édico, puesto que n o solo comprende los
preliminares , las ba ses, la indicación de los documen
tos, l a refer encia de las sesiones y otros puntos de or
g anización de dicho Congreso; preferentem ente aparece
cODsign~da l a opinión de di stinguidos co m pa ñe ros acer
ca de l ongen, na turaleza, sintomatolog ía , diagnóstico,
pron óst ico y tratamiento del cól era, con exposición de
hechos y datos esta dísticos de todo - esos asp ectos; para
lleg ar á lo qu e se prop onían los iniciador es del Congre
so, qu e co mo manifiestan al terminar, «era enca uza r
l~s criter~os, formar una ~auta en ar mo nía con las opi
m anes re man tes y llegar a formu lar sus co nc lusiones .»

y sin duda alguna, lo h an conseg uido pu esto qll e por
l~s datos y observaciones que contiene, por l a sufic ien
ClU deuiostrada por los que h an intervenido, es iududa
b le qu e algo h an aclarado ac er ca del cólera .y lo con 
signado en di cho t rabaj o pued e servi r de gra~ ens eñan
za en futu ras epide mias.

Al agradecer el recuerdo y feli citar á di cha com isión
y á todos los dignos comp-i ñeros qu e han intervenido,
no podemos men os de lamentar la escasez de Oougresos
mé dicos en España, tan necesarios para unificar crite
r ios, pa ra difund ir la cie ncia, para imponer á los g obier
n os ley es de organi zación san itaria y de enseñanza . No
sotros q ue tanto i m it am os á los extranjeros , de biéramos .
h acer lo en reunir, co moe llos, fr ecuentes Cong resos pa- .
ra di scutir los muchos problemas todavía oscuros refe
rentes á nuestras cie nc ias , y m ás para m ostrar a n te el.
mundo q ue ex iste la Esp aña médica .

•
Algunos di arios, an un cian repetidas veces al público

la ex is tenc ia de la d ifteria y más de la viru ela. No
apla udi mos tanta ' publi cid ad pu esto que el re sultado es ,
orig-ina r la alarma por tem or á en fer medades q ue son
frecu entes en todos sitios y en todas épocas . A veces se
in siste en anunciar la presen tación de determinadas
~n fe.r llledades para aconsejar precauciones inucesar ins ó
iu e ñcaces. Por for t una , en nu es tr a local id ad n o se h an
p res en tado la tan an uncia da d ifteri a , y los casos de vi
ru ela qu e se observan son beni gnos, la in men sa m ayo
ría so n de va r io loide y vurice la,

•
'Se proy ecta celeb ra r en W ashington un Congreso

'in te rn acional ere cienc ias m édicas , cuya apertura ten
drá lugar e l 5 de Set iembre de 1887. Los trabaj os se re
m iti rán antes del 30 de Abril del mi smo año a l Dr. Ha
m il ton , Las lenguas oficiales de l Congreso son el in glés ,
el fra ncés y el a leman .

•
El dia 27 del m es pasado, ha fallecido en es ta ciu da d

D." Mad rona Sainz, esposa virtuosa de nuestro qu erido
com pañero , el ilustrado y acredita do far macéu tico Don
Constantino Rio f: .

Partícipes del sentim iento q ue en estos m om entos
domina á tan dis ti nguida fa mil ia , le desearn os la re
flex ión necesaria pa ra m iti g ar el na t ur al pesar por tan
irreparab le perdi da.

Tipografía de Z acarias Rod?'iguez ,

-.
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MECANISMO DE LA ACOMODACION DE LA VISION
Á ' DIFERENTES DISTANCIAS .

Todos los fisiólogos saben qu e, las antiguas teo
rías at ribuían á los músculos rectos, motores del
globo del ojo, un papel importante en la acom?da- 
ción; pu esto que por la contracción sim ultánea; de
los cua tro, estando e! punto fij o ríe los mism os en
la pa rte pos terior, admi tían que comprimían al glo
bo lateralmente, y aumentaban su diámetro antero
bo posterior, con lo cual hacían adelantar ó retroce
der el foco que debía caer sob re la retina.

A primera vista, algún fund am ento tenían las
.antiguas teoria s : El globo del ojo es un esferóide
q~¡e no obstante su envoltura inextensible, re sistente
y fr ibrosa, es suscep tible de alte rar su forma por
la compresión. Este esperoide está suspendido en
la parte anterior de la cavidad orbitaria, en pe rfec to
equilibrio, en estado estático y dinámico, primero,
po r la aponenr ósis orbitaria , cuya concav idad con
ti ene el hemisferio posterior del globo, oponiendo
se á todo movimiento de retroceso, y 'segundo por
los dos grupos de músculos motores, los rectos , (re
tractores,') y los dos oblicuos (pro tactores) que
siendo antagonistas en acción, dan lugar á fuerzas
que se equibran . En vir tud de esta disposició n, el
globo del ojo no puede avanzar ni retroceder, úni
carncnte puede .experimentar movimientos de ro
tación. Pero los músculos .rectos son de dir ección
curva, ·puesto que al llegar á insertarse en la escle
rótica, antes se acomodan á la curvadu ra del ojo, y
al cen tr arse el primer efecto debe ser enderezar
su ejeorgánico, y por lo tanto si nó pueden lleva r
al fondo de la órbita el ojo, por lo arriba expuesto,
antes de contribuir á los movimientos de rotación
deben comprimir el globo en cuya superficie se
apoyan pu esto que es susceptible y por lo tanto au
mentan la longitud del eje orgánico de dicho globo,

lo que modifica' el poder refringente, y la coincidencia
del cono ocular con la retina . .

Sin em bargo , el recuerdo de las prolongaciones
arbitrarias de la aponeur ósis Tenón , aquellas aletas
ligamentosas, que Se desc riben em anando de la vai
na fibrosa de los músculos rectos, verd aderos ma
nafa s fibros os, blanquecinos, excént ricos fuertemen
te ad heridos á las paredes de la órb ita, próximo á su
base , impiden el cambio de dirección de dich os ár
gan os al contraerse , re sultando músculos reflejos
por esa sujeción, sin acción directa lateral sobre el
globo de l ojo, y por le? ta nto sin poder ' de acomo
dación como les at ribuían las antiguas teorías.

La acomodación, es decir, la coincidencia siem
pre exact a del vért ice del. cono ocu lar con la retina,
no se ha prec isad o hasta hace poco. No recordare
mos las pruebas de su existencia ni las di ferencias
indi vidual es, con estos apuntes tan solo pretende
mos ocuparnos del mecanismo de la misma.
, Después de los cambios de forma del ojo, que
supon ían las ant iguas teorías, la exper im en tación di
recta ha enseñado que depende de un carn bio de cur
vadura, de uno de los medios del ojo, del cristalino;
para lo que existen potencias que pueden cambiar
la form a de esta lente. Efectivamente, ent re los ele
me nto s musculares de la coroides, los existentes en
su parte anterior están más desarr ollad os y apare
cea anex os á la parte exte rna de los pr ocesos cilia
res, mejor dich o, de la corona ciliar; el conjunto de
dichas fibras musculares, es conocid o con el nom
bre de m úsculo ciliar, antiguo ligamen to ciliar , Y
se dice, compuesto dich o órgano de fibras longit u
din ales, músculo de Brücke, y circular es, mú sculo de
M ülle r; las pr imeras tiran adelante las coroides, y
con esta el humo r vítreo y el crisfalino; 1,1s circula
res por intermedio de la cor ona ciliar, oprimen la -cir
cunferencia de l cristalino, yambos esfuerzos dan lu
gar al aumento del expesor de este órgano, tan solo
al nivel del centro, por la pr esencia de! iris que se
opo ne á la deformación de la parte periférica con
tra la que esta aplicado. Dicha acción es involunta
ria y expont ánea, resu lta de un acto reflejo, el me
carnsmo es lento porque dicho mús culo es de fibra s
lisas, y el efecto es -aurn cntar la convergencia de
los rayos luminosos.

, L a ana to mía autoriza la admisión- de esta últi
ma te orí a, desde que Brücke, Müller y Hoch, han
precisado el estudio de los mús culos ' de la coroi
des. E fect ivamente la contracción muscular verifica
la acomodación para la visión pró xima , y la relaja
ción mu scular la hace para la visión lejana.

Admitida esta teoría surje la siguiente pregunta:
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. ¿Com pr imido el cristalino por el músculo ciliar,
al cesar esta acción, cual es la fuerza que apiana el
órgano para hacer posible la visió n lejana?

La anatomía permi te co ntestar, con lo que se
completa lo referente al mecani smo de la acomoda
ción. La zona de Zinn , que según Hyrtlprocede de
la división en dos hojas de la hialoides en la ora
serrara, y segú n Michaelis y Henle procede de la
membrana limitante in terna de la retina, llega hasta
el borde de la cápsula lenticular, y se adhiere á su
cara anterior, según Brücke. Dicha zona, es una
membrana fibrosa de naturaleza elástica, que entra
en función al rel ajarse el m úsculo ci liar, y por lo
tanto, como lo afirmaron F . E. Schultze v Merkel
es un antagonista de dicho músculo. •

Estos recuerdos perm iten est ablecer en definiti
va, que si .la .acomodación para la visi ón próxima es

, debida á la acci ón del músculo ciliar. la acomoda
ción pa ra la vis ión lejana, es debida -,1 la elasticidad
de la zona de Zinn , que re la jada en el primer tiem
po, se pone tensa , y apl ana la lente , ú cuya cápsula
se halla fuertemente un ida . '

Por lo tanto , para el mecanismo de la acomo
dación hay do s fuerzas antagonistas, una intermiten
te, la produ cida por la contracci ón del músculo ci
liar. y otra continua, la tracción producida por la
propiedad elástica, inh eren te al tejido que for ma la
zona de Zinn. .

¿La miosis que con el caracter pe r manent e, resu l
ta de spués de ciertas operaciones de catarata por ex
trac ción; puede explicarse por la retracción perma
nente del músculo , ciliar, sin la fuerza antagón ica
de la zona Zinn? I

¿Dicha miosis debida á ese de sequilibrio de fuer
zas se presenta solo cuando la extracc ión del crista
lino es completa , esto es, cuando sa le embue lto en
su cáp sula, que es cu ando cesa por completo la ac
ción de la zona de Zinn?

Hay lugar a contestar, afirmando á dichas I pre
guntas , pero la observación .d irecta resolvérá en
definitiva asunto que interesa .principalmente , ,á
los científicos y á los prácticos dedicados a la es pe
cialidadoftalmológica.

A.

P A R TE PRACTICA.

HEMOSTASIA CAPILAR ARTIFICIAL
(Capitulo de un libro in edicto .)

La hemorragia quirúrjica, ó sea tod a salida de
los vasos que la contiene ca usada por trau matismos,
que por su importancia hace p recisa la in tervencíón
del arte, alguna vez ces a de un mo do natural por la
co nt ra cción arterial en el punto de la sección del
vaso, por la retracción de los extremos de las arte
rias -div ididas por completo- dent ro del tejido
conj untivo. que se halla al rede dor, por la coagula
ción de la .sangre formando el coágulo externo que
cierra la extremidad de sección y otro interno que
llena la luz del vaso, y alguna vez por di sminución
de la fuerza cardiaca. Sin em ba rgo, en la mayoría
de casos , son insuficientes los procedimientos na tu
rales. mejor dicho, son poco enérjicos para oponer
se á la salida de sa ngre de los vasos heridos: v siendo
UJ'gente detener la hemorragia , el arte ca~i ·siempre
interviene oponiendo una fuerza mecánica temporal
á la contínua ten sión sanguínea, hasta tanto que el
trabajo de nutrición, en el sitio de la lesión, propor
ciona la cicatriz, que es lo que hace la hemostasia
definitiva y permanente.

L a hemostasia quirúrjica se lleba á cabo con mo
t ivo de heridas arteriales , venosas y capilares, sea
la causa la que fuere, ya sean las hemorragias p ri
mitivas , intermedies, secundarias ó parenquimato
sas; y es tan importante este punto de la cirujía,
que ocupa numerosas páginas en las obras clásicas .

Pero solo vam os á ocuparnos de lo referente á
la hemostasia capilar artificia l, pu nto iirnitado que
la ciencia y la experiencia dá aconocer tan perfecta
mente que, en el dia, todo ciruj ano al intervenir.
contra las hemorragias procedentes de las heridas
de los vasos pequeños tiene el deber de saber el
porque de sus actos .Ó :

La~ hemorragias capilares , las que muchos lla man
parenquimatosas, son las que en m uchos ca sos se
detienen por los procedimientos naturales ó como
dicen muchos, expont ánearnenre, sin embargo, en la "
mayoría de traumati smos se observan abundantes
y re veldes, por ejemplo en opera ciones practic ad as
por 'el m éto do hemost ático preventivo de E smarch,
en los indivíduos dedicados á los alcoholes y á los
excesos venéreos, cuan do los tej idos heridos es tan
inflamados, cuando por cua lquier ca usa aumenta la
tensión sangu íne a, cu ando el paciente está con sín
tomas de est ad os purulentos , en la hemofilia, cuan
do son heridas las person as escorbúticas, y por otras
muchas causas que depauperan con .antelación la or
ganización ; en est as que son numerosas y frecue n
tes, el arte interviene y entonces para conseguir de
tener la salida de sangre op one medios que obrando
m ecán icament e , por r 'acción qu ímica ó· por modi 
ficación fiisio lógica no hace mas q ue imitar á los
procedimientos hemos . ásic ós naturales, aunque con
enerjía mayor. I

Larga es la lista de los procedim ien tos que se co
nocen para hacer la hemosta sia capilar artificial, com
pre nde medios de co .nposición conocida, muchos
específicos, unos de acción puramente física , ot ros
química y algunos vitales, pero es indudable que por
no imitar á la natura leza, por no tener en cuenta
las condiciones exijidas á las heridas para cicatr izar,
por alteraci on es que los medi os em pleados origi na n
en el vaso y distric to orgánico, so n much as las oca
siones qu e la intervención del arte resulta ineficaz,
torpe, inconveniente , productora de complicaciones
qu e alte ran profundam ente el curso natural de la
herida y so n ca usa hast a de accide ntes . que po r fo r 
ma vari a , comprometen la ex istencia . Y al obse rv ar
esto con fre cu enc ia, no podemos men os de ase gurar
q ue hay mucho empirismo en la p rácti ca de la he
mostasia artificial , y en el mayor número de casos
proced e de la falta de conocimientos para elejir el
medio.

Para juzgar los medios propuestos hay q ue cono-
cer su composici ón y su acción para sa ber si alca n
zan á imitar la hemost asia natural; y al elejirlos hay
que p rocurar q ue su ac ción no se con vie rt a en mo-
dific ad ora de la vita lidad de la parte, tan prec isa su
normalidad para conseguir la cicat riz del vaso y de
todos los tejid os heridos.

P ocos, muy pocos so n los medios ac onsejados
hasta el dia que sean hcmostaticos inofensivos; m u- ·
chos, la mayoría obran destruyendo, y por ló ta nto
alte ran profundamente el terreno vivo en que se
aplican .

Hasta la aplicación de su st ancias como la tela de
araña, las hila s, la yesca, el polvo de Iapiz, y las es- 
ponj as, recomendados en la práctica ant igua, cuan
do se usan solos, est o es en seco, sin líquidos ni
polvos hemostáticos, son siempre ineficac es en he
ridas extensas, y perjudiciales por la adherencia á
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los tejidos vivos, á los qu~ irritan é 'impiden lá ci-
c at r izaci ón por su presencIa... ,

Para comprobar estas afifrnaciones bast ara que
recordemos la acción de los medios más recomen
dados y más conocidos. Comenzaremos porlos .q ue
obran por simple accióI:. física; .so~ dist~ng~ldos
con el nombre de hem ost át icos art ificia les rer rrncos .

La acción de l frío, por aireación , por irrigación,
por aplicación .de hielo ó por mezclas frigoríficas,
produce la contracción de la musculatura vascular,
con lo que se estrecha la luz de! va so, pero no se
ocluye; y por lo tan!o, aunque .viene usándose .des.:..
detiempos muy antiguos, no obs tante aconsejarlo
Celso, Rhazes, Hunter, Larrey y tantos otros, no
es medio seguro pue~to que pronto se dilata e! ya~o
á poco de cesar la baj a temperatura, y SI continua
la acción del medio perjudica á la vita lidad de la
p arte ; cuando má s es conveniente como hemostá
tico parenquimatoso .

El calor, por el hierro candente, el contacto de
las super ficies sangrantes co n metale s incandescen
tes, en un a palabr a la cauferiz nción, es 'uno de los
procedimientos más antigu os para alcanzar la he- '
mostasía artificial. Dicho medio ap licado á los tejidos
vivos produce coagulaciones albuminosas ríg idas,
·carbonizaciones de la misma y de los te jidos.que for
mando costras duras y ad he rentes, taponan los vasos
heridos. El cantería ; que puede ser: cualquier metal
incandescente , es eri los t iempos actuales el llamado
termo-cantería de P aq uelin ó e! de Tiemann, y se
calienta al ro jo cereza, aplicándolo so bre la parte
previamente sec a. 9ich o me dio es ,hemostá t ico p~r.o
·d e los vasos pequefios.Ta adhere ncia de la costra for
m ada es muy poca y resiste mal á la tensi ón vasc u
lar, por eso son frecu entes las hemorragias sec:un
dari as . A demás el tapón formado por l~. caute~lza
ció n in he rente, es á expe nsas de los te jidos VIVOS,
los que de struye , dando lugar á pérdidas inconv e
nientes; hace impos ible la confrontac ión de tejidos,
la cicatrización por primera intención , y lo q ue es
peor, la inflamaci ón se presenta en casi t odas las
heridas canteri zad as para eliminar la esc ara. Ante
los inconvenientes indicados, el hierro candente, es
t an solo un recurso indispensable para de tener la
sa lida de sang re de vas os si tuados profundamente,
p or ejemplo, en la boca , las fauces, las fosas nasa
les , etc . donde la compresi ón, la ligadura y otros
p rocedimientos no son posibles , pero de ninguna
m anera puede aceptarse como he most ático general,
puesto que imita mal los proced imient os ,natu rales .

L a compresión de la región sa ngrante, aproxi
mando las superficies cruent as , poniéndolas en con
t acto permanent e mediante suturas más ó menos
profundas, ayuda da de la posición elevada de la '
p arte y de la presión del ap ósito, como por ejem- '
pl o con esp onjas antisépt icas como aco ns eja Nicai
se, es procedimiento hemostático, pero que por su
poca enerjía, tan solo pu ede admi tirse como auxi- I

liar , como ayudante de otros más seguro s . Si la
compresión, hágase como quiera, es escesiva , alte
ra no ta blemente la nutrición de la parte herida , y
si es debil es ineficaz , y al-e mp lear un esfuerzo me
dio , tan so lo pu ed e detener hemorragias de vasos
sumamente pequeñ o s , y mucho más no obrando
directamente so bre la vitalidad del vaso, como
aconseja, la. observación de la hemost,~tica natural.

(Se continuará .
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La conservación de los m edicamentos y drogas de
be considerarse como una de las partes esenciales de
la farmacotecnia, porqu e no es bastante haber hecho
una buena elección de los materiales medicamento
sos 'ó haberlos recolec tado y preparado para alean- o
zar'bueuos efectos; es ne cesario adem ás saberlos
conservar inalterables, y para ello es indispensable
poseer una serie de conocimientos especiales y apli
carlos con discernimiento.

Es te es un principio elemental que se pi erde •
muchas veces de vista y que no es seguido general
mente por los pr ácticos con todo el cuidado que
reclama.

He ' aqui para él un pu nt o d~ gr~r~dísima impor
tancia, porque la ley sobre e! ejercicio de la farma
cia obliga y castiga co n un a multa de 5 francos po r
cada medicamento que no esté debidamente COI/Ser

vado y de 10 rara el que se encuentre alterado.
La conservación de los medicamentos tiene por

objeto sustraerlos á ,las causa.s de alteración, d.ep.en
diend o de un prll1ClplO que se Impo ne: el conocunten
[,0 de las causas que concurren para al terar esta s
susta ncias . ,

Las que intervienen las más veces s,on indiscutible 
m ente: r ." la humedad; 2 ." e! ca lor; 3." la luz; 4 .' el
ai re' 5." los an imales: 6. ""el pol vo, et c.

P~ro estas causas no influ yen de idéntico modo
so bre todos ello s; vamos á demostrarlo.

1.° DE L A , HUMEDAD .- Es genera lme nte la de la at
m ósfera que pr oduce este gé nero de m odificaciones,
actuando de cuatro maneras.

a Combinándose directamente, p , e ., cal viva ba-
rita, et c. . '

b Reaccionando químicamente sobre sus elemen
tos bajo la influencia del an hídrido carbónico del aire;
como ejemplo pueden citarse los sulfuros alcali
nos, para ,producir súlfido-hídrico y carbonatos; la
oxi da ción de ciertos metales es as imismo pro vocada
por la humedad .

e Fij ándose sobre los cuerpos delicuescentes y li
quidándolos; ejemplo: carbon ato de.potasio; ace tato
del mi smo m et al; cloruro férrico , ioduro y bromuro
ferro so s, cloruro zincico y áurico; ácido fénico etc.

d Penetrando en Jos cuerpos higroscópicos'de ma
nera que aumente -su pe so , aminorando su acció n;
tal sucede con la mayor parte de los polvos y de
otras materias orgánicas; aun la pep sin a , peptonas,
ácido sulfúr ico , etc . , pueden experiment ar cambios
por la humed ad. ' .

A de más, en la m ayor pat e de . los casos, la p ropie
dad de pr ovocar co n el aux ilio del ca lor pu trefaccio
nes, enmohecimiento y ot ras alteracio nes tales co
mo las que expe riment a la harina de mostaza -y al
gunos 'ot ros medicamentos .

. De~pues de lo expuesto, hay una observación que
hacer para los q ue siguen una práctica viciosa, que
consiste en preparar en la oficina cocimientos Ú "
otras operaciones que producen vapor de agua; la
misma observación es aplicable á propósito de los
laboratorios y de más causas susceptiblesde distribuir- ¡

lo en el aire del 'sitio donde se reponen los medica-c.
mentos. .

2.0 DEL CALoR.-S in pasar los lími tes d~ la tempe-
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." rai~ra atmosfér ica , el calor contribuye también gran
,:par te á la alteració n de ciertos medicamentos; asi
i como. la humedad, puede intervenir de muchas m a

,: neras para llegar . á este re sultado.
" . Y eam os sus di ferentes modos de acción .

'; .; a . Puede de sde luego obrar haciendo que se vola
: tilicen lo s pr incipios act ivos; esto es lo que se obser-
~a en la m ayo r parte de las sus tancias ' aromáticas
respuestas en un sit iomuy cálid o , p. e. , mentas, ta
naceto, anis, hinoj o etc.; es ta acción se ej erce tam
bién sobre los cuerpos volátiles re spuest os en bo
ca les m al tapados; iodo, brom o, alcanfor y es encias;
éteres, alco ho les, etc. ; asi como también so bre las
solucio nes de gases; amoniaco liquido , .ácido clor
hídrico : juega as i mismo un principalpapcl so bre
los cue r pos que se esflorescen en .el ai re.

.b Obra' frecuentemente en est ío , p r ov ocando 'la
rancidez y fermentación de los jarabes y otros líqui-

. dos azucarados, así como las put re faccion es . .
e Produce el reblandeci m iento de algunos m edi

ca m entos, bajo el punto de ' vista de hacerlos obrar
de di ferente m anera en estío que en invierno ; miel
para los electuarios; ga mo- resina amoniaco ; mastic
á la gutapercha; m uchos cuerpos grasos; ó bien hace
que 'se adhiera el medicamento a las paredes de . la
vasija que le con tiene; pez , etc. .

II Aumentan do el vo lumen por la dil atación y
ocasiona ndo la rotura de frascos muy llenos; esto
aconte ce con el a moniaco ci tad o , etcétera , y ci t ros,
lo cual es ocasionado por la fuerza exp an siva de los.
gases y vapores qu e se produce.

De igual modo la congelación en los líqu idos ac uo 
sos puede producir la ropt.ura de los vasos en que
están contenidos , - ,

e Procurando la congulación de la alb úmina de las
partes frescas de animale s y plantas. .

,
3.° DE LA Luz .-E n la mayoría de casos la luz no

ejerce una acción bien marcad a 'si la hum edad no in
terviene.

Hay, sin embargo cierto número de medica mentos
pertectamentc secos, qu e sufre n trasformaci ones
ba jo la influencia de los rayos lu m in osos; los expe
r im entos de l\l. Corneli s demu estran q ue sustanc ias
del mismo co lor pued en s ufrir cambios d iferentes;
probándose de est e modo q ue la mate ria co loran te
azul, amari lla, roja, etc, ·p ueCle no se r. la misma en
las flores de igual mat iz. . _

Entre las sustancias qu e sufr en alt eraci ón baj o la
influencia de la luz , el máyor número la experimenta n
tam bi e n en la oscurida d, pero con m ás lenti tud ; de
suerte que los rayos activos interviene n en este cas o
s ólarn en te como es timulantes ó acelerador'es de la
transfo r mación.

Se aconse ja 'pa ra ev itar la acción perniciosa de este
agente, repon erlas en frascos de vidrio az ul oscuro,
p orqu e se ha pretendido qu e dicho co lor no permite
el paso de los rayos ' inici adores de 'las . reaccio nes
desorganizadoras; p ero la exp erien cia ha dem os
trado que éste es un erro r de apr eciación y qu e es
necesar io emplear pa ra consegLllr dicho fin, fra scos
negros ó amari llos 11l1lj' oscuros . Bueno es añadir
q1.!.e en la p ráctica se ut ilizan m uchas veces fr ascos
a mari llos cu vo color es tan débi l. qu e los resultados
es tá n muy d is ta ntes de ser lo q ue .debi eran.
, Fácil es co nvercernos por medi o de un expe r imento '

muy sencillo indicado por 1\1. Corneli s; bast a colo
cal' un he rmoso polvo verde, el de la digital , p . e.,
en frascos pequeños inco loros, é introducirlos de se
gu id,' dentro de un bocal amarillo, segun lo propor
cio na el comercio , otro en uno inc oloro , y expo?er

l?s dos á luz; despue~ de cierto espació de ' t iem po ,
SI se sacan los pequenos fr ascos, sm remover el poI- 
va, se, o bserva que en un o y otro, y en la sup erficie que
to,:a a, ll!'s paredes, se ha vuelto co mpara t ivamente
m as pahdo qu.e la parte á que no han p odido llegar
los ray os luminosos.

En cuant.o al m odo actua~" y los -resu ltados que
produ~en clerto.s. rayos luminosos, se . interpretan
las m as veces diciendo que provocan r eacciones que
dan lugar ya á un a decoloraci ón eo n m odificación
química de las. mat eri as co lo ra ntes , ya á otr as de
naturaleza destinta y .hasta una acción fí sica so lo ,
c?mo lo va,.mos á demostrar con alg unos ejemplos ele
gid os entre los medic arnenros m ás us ad os.

a A cción ¡'E ¿OLURA~TE .-Polvos dehojas curo color
es debido á la clorofila , , .

Flores f otros orga nos coloreados .
Líquidos cllj'a coloración la deben á materias or

g ánicas; láu dano de Sydhena m, zumos coloreados, ,
etc étera.

Oxido mercúrico, minio, etc.; palidecen.
b . A CCIón QUÍMICA PROPIA MEN TE DICHA.- Esencias:

re sinificaci ón y coloraci ón de gran número de la~
mi sm as.

Agua aromática; t rasformaci ón de las es encias
en co po s mucilagi nosos , .

Agua de laurel-ceresoj : de almendras ana r sras:
transformación del áci do cianhid rico en parac i~nó~
geno, etc. _ '

< , ,Nitrat? 1e pla~'l .en so lución o húmedo ; se para
CIO l1' del óxido y a veces del metal.

Calom elanos; fo r m ac ión del sublimado corrosivo
y á ve ces de óxido COIl coloraci ón ama ri llenta .

Kermes mineral; formación de ox ido de antimo
ni o, con cambio de col or ~l gris.

A.iuJi"e dorado de antimonio; pas o á gri s, osc u
reci éndose casi hast a el negro (es tibina) .
, Cloruro férrico; red ucci ón lenta en cloruro ferroso
co~ formación de ácido clorhídrico y precipitado de
oxicl oruro , .

e A cci óx FÍSICA cOLoRANTE.-l\ lodificando el es tado
. molec ular; santonina, colorándóse en amari llo .

R esin a de guayaco, se vuelve verde.
Resina "lsaFétida; pasa á violado . . 
S ulf ato de quinina; se co lo rea .

. Fósforo; enrojece. .
A est os pocos ejemplos hay que añadir las sus

/ tanc ias qu~ la Farmacopea be lga incluye en la tabla
de los medicamentos -qu e deben conservarse al abrigo
de Ialuz.

4.° DEL AIHE.- S U aCClOn so bre los m edica m ent os
pu ede variar mucho' á con secuencia de su naturaleza 
y de los di versos con st ituyentes que forman fas mez
clas, ocasionada po r las afin idades y clase de las sus
tancias so bre las que eje rcen su ac ción . . - .

a Acciou disolve nte sobre diversa s m aterias sus
.ccp t ibes de vo la tizarse ; so bre los cuerpos eflorescen
te s ; so bre el carbonat o amónico, etc .

b . ,Intervienen muchas veces por su ox ígeno,
auxiliado por el ca lor; es lo que vemos , p. c., en las
fermentac iones, en la ra ncid ificac ion de los cuerpos
gra sos , pomadas. ccratos, ac eites grasos y medici
nales; en la ox ida ción del hierro met áli co del fósfo
r o; en la so bre oxida ción de los compuest os ferrosos;
en la combustión lenta del fós foro" en el aceite fos -

, fo rado , etc .
e El anhídrido carbó nico del aire actua de m an era

perniciosa so bre los álcalis y bases' en érgicas tran s
formán dolas en carbo natos: obra so bre el suba ce ta to
de plomo líquido, agua de 'c al, clo ruros de calcio ,
de potasio V sodio ; sulfuros y cianuros húmedos, etc.. ,
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d El · airepuede actu~r , segun se ha dicho, po~ el
vapor de agua que contiene y los cu erpos extranos
de q ue sirv e .de ve hículo ; gérmenes, polvo nocivo;
sulfhídr ico; ga ses y vapores di verso s .

5. ° DE LOS AN DIALEs .-E nt re los que pueden mo
dificar ó alterar los medicamentos encontramos:

a Las larvas de insectos , que corroen muchas
sustancias vege ta les y las apolillan . Sabido es que
estas drog as apolilladas deben desech arse , porque
la raiz de'- jalapa, asi corroida , da 'm ás resina que
antes de experimeutar es ta alte ración ; sucede tarn
bien que los ,res tos de est os inse ctos dan muchas
veces al m edica mento propiedades perjudiciales, tal
sucede , p . e., con losgorgojos en la cebad~ perlada.

Los insect os tale s co mo las avispas, abejas , mos
cas, ctc., q ue quedan envuelta s en la miel, melaza,
jarabes y -otras materias; sus aguijones pueden , so
bre todo en est os casos, producir accide ntes desa
gra da bles. , .. . . .'

Los ratones ocasionan as ism uno en ciert as ci rc un s
tan cias mezclas peligrosas cu ando acumulan m áte
ria s para su cama ó su nid o; he hallado un dia be
liad ona llevada así ú los ajen jos.

E st os pequeños roedores comen en ocasi ones ,l<~

alme ndra de la sem illa del lin o , dejando sólo el epls
pe rmo , sola parte que da el mucílago; sus excre
mentos se encuentran á veces mezclados con algunos

. rn ed ica mentos qu e han visitado. ., '
Los g atos por últ imo, llevad os po r su paslO~1 haci a

la raiz de val er iana ó por la cat ari a , se per mite? en
_ es ta ocasión acto s per jud ici ales á la buena calidad

de las drogas; además ocas iona n en las repu.est0s
de harina de lin aza ir otras, so spresas que ' no tienen
nada de gratas, . ,

Conociendo las di versas cau sas .que actúa n en la
alteraci ón que pueden ex perimentar los med¡c~

mentes, se com prende q ue es fácil en la mayo na
de los ca so s precaverlas ó aten ua r los daños qu e
modifican sus propi edades . . ,

(M oniteur de Pliarm . ~elge.Se111. \) Farm.O)

VARIEDADES.

INSTRUCCIONES POPULARES
PARA EV IT AR LA P R OP AGACIÓX y ESTHAGOS DE ' LA DIFT E RI A

(GA I1110T ILLO , AXG[N AS GANGREN0'iA S , cnU I' ), -CA HT IL LA
1IIG lI~N ICA , I'nE~lIADA EN E L CON CUR SO P ÚULl CO DE 188U,
ESCR IT'" p o n EL DOCTOR ;vIAN UE L TO LOSA LATo un, MÉD [
CO DEL HO SPITAL DEL NI]\;O ,JE SÚ S DI~ MADHID. Y QU E II A
;\lEHECID O E L P R!:\IEH P H E) HO I~'" E L CON Cl jl\SO DE LA so
CI EDAD ESP.\~OLA nr III GH ';N¡'; .

S"LT~.A~IC>.

Qu¿' es la di!terz'a.-Sz:s principales sfnt~mas .
La difteria en el niño.-La difteria .en el

. ad ;tlto.-Cuida dos al enfermo.e-Cuidados al
sano s-e-M edidas pal'a impedir la propag acián .
-Reglas p ar a impedir los est ragos---Formu
las .c-Prdct icas de . desinf'ecciáu ,- 1\IIor trJlidad
p or la dzfteria .- S u frecuencia el~ diversas
épocas del año. Po r qué de estas in strucciones.

Qué es la .difteria.-La difteria es, :ll1a en
fermedad conocida hace m uchos Sig los, rdpidamen
te contagiosa .: que se Iocaliea en varios puntos, y
ataca ú la sangre, infectándola . . A

- H a recibido distintos nombres qu e indican el
género de muerte: g alT oti/lo; el as pe cto infeccioso
de la les ión : angina gangrenosa ; ó e l carácter que

~"57''''' -'i: '
1~ ~ " \\'
)~~,7~"./~ .~'~

presenta la tos que acompaña á dicho es,{a~O": " crup). ' ~;> \,
aparte de muchas 1~~S ~en~m naciones .j ..: ":>;: ~:jt.~.:;', . \

-La palabra dz! tena s ig nifica memtJl:ql~'a';~paril ', ~~ i~ \
expresar el síntoma revelador má s frecfue ~lte'\d~: :és;" : >:: . "J,,'
ta enfermedad, casi siempre mortífera }\ d~ l~fii1. · ~.~~A ::: ,: 'Á'J'
arave s \ - ~ . _ "') :' \:.~~ ··;V .,~.•,

t> e - ,Se cr ee sea debida á un microbio ,~·S~1s1.~d6~{ " f
todavía) qu e se desarrolla con extrao rdinaria ' vwa,...., , ...: ,

, cidad en épocas lluviosas, escogien do lugares......~eH:l"'''''"..
- bríos a bunda ntes en materias or gdn icas m ás ó me

nos en de scomposición.
-Suele presentarse en la superficie de las heri

da s y escoriaciones, haciénd ose enseguida general y
vice-ve rsa .

-E.s frecuente después de las erupciones, es pe-
cialmente en ~poca de epidemia. _ ' .'

, -Se localiza en ocasiones solamente en la piel.
-Como toda enfermedad in fecciosa, t iene un

period o de incu bación, que varia de vein ticuatro
horas <1 catorce días.

- Ataca ú tod o género de ind ivid uos, as í (uer~es

como déb iles, pero m ás á es tos, .Y con mayc;r 111

tcnsidad ú le s que no viven cerca del foc o de infec
'ción y á él se acercan.

- -La difteria se puede presentar repetidas ue-
ces en un mismo ind ivid uo. \

Síntomas y dura~iqil .-~e;leralmetlt ~ empieza
con alta fieb re y angzna. SI , esta es m as inte nsa
que la calentura el ataque sera menos gr~Ye . .

- E xa mi nando la garganta, se ve rOJa, cubier
ta de puntos blanquecin os que se tran sforman. en
membran as. L as an ginas pareccn grosella s cubier- :
tas de nata .

-A veces hay uomitos al principio de la enfer
medad, y en algunas epidemias se observan dia
rreas abundantes.

-Se observan' también pequeños bultos en el
cu ello. dolorosos al tac to.

- El enfermo no p ued e tragar, óIo hace cor~ a\
guna di ficult ad ; la }JO" es gangosa, y la s bebidas
sa len en ocasione s por la nariz. . .

-El olor qu e despide la boc a del enfermo ~sfé

tido; se-hincha el cuello hast a desap arecer casi p~r

complet o la cu rva de la barba ; la .cara se pon e lívz
da, el pulso.p equeño, la inre ligeucia restá debil it ada ;
fatigosa la resprración. -F luye un líquido ~~1l1gU1l10

len to por la nari z, y algunas m anchas roj rzas . c u
bren la pie l.

- E n los ca sos en que la difteria invade la la
ringe se presentan accesos de so focació n' intensí-
51.mos . .

. -Las fa lsos membranas pueden invadir los
oJos . .

- L a dura cidn de la enfermed ad es m uy vana
ble , segú n la intensidad del m al; pu ede scr ráp ida
m ente mort al en eint icua t ro horas, ó du ra r de
cuatro á treinta y dos dia s . ,

--La g angre na; hemor r ag zas,. desmay os, son
cau sas dé muer te en los casos de m archa lettta .

La difteria en el ni ño,-La difteria es t anto ,
m as grave en el niño cuanto m en or sea la ed ad de
ést e.

- N o respe ta los robustos, rero ataca con pre 
ferencia a los débiles.

-De be llamarse en seguida al médico:

\

S i el n iño está decaido , impertinente , so ñoliento
durante el di a, desvelado durante la noche , pálido,
se queja d e la cab eza y nu~a y ti~~e deste~planza;

-si está febril , mama con dificultad, nene tos

/

velQda, ahogándose al pare~er; .
-=-si de repen te en medio de la noche) se des

pierta sobres altad o con los ojos en blanco, sern -
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bl~nte llen o de angustia , . se incorpora en la camá
agarrándose ' á ésta ó las personas que le rodean ,

· y tose co n rude za, p roduciendo un r uido parecido
· al p rincipio al ladrido r onco de un perro, y se
guido luego al final de un silbido áspe ro, estriden
t e y p rol on gad o. (V. sintomas .)
.. _A todo niño que esté con una erupcion debe

examiná rse le la garganta.
-Cualq uier ma ncha en la piel en época de epi-

demia, deb e ser<examin ada por el médico . "
-No convien e abusar de los purgantes ni de los

vom itivos sin prescr ipción facultativa; .pero puede
darse al niño a lguna cucharad a de ipe cacua na en
caso 'de que las fals as membranas le impidan re spi -
al'. ( V. forruulas.) . .

- Si el niño despu és de un acceso de sofocación ,
to ma un po nc he ó la ipe cacu an a, y q ue d a tranquilo ,
sudando y sin fiebre, es posible que se trate de un
falso cr up. .

Va le más una alarma infundada que un descuido
imprevisto .

La difteria en el adulto.-s-L« d fteria es tanto
más gTape en el adulto, cua n to I11 ás descuidada ha-
ya sido en los primeros di as, .

. -No es mortal de necesidad , y por lo m ismo
es im po rtante atacarla enseguida . ,

- S i se siente malestar, dolor de cabeza, ca len
t ura, cal ofri os yalguna dific ultad para tragar, con
vendrá hacer qu e el m édico examine la ga rganta .

. - S i persisten los sín to mas , se preseJ1~an vó mi- .
tos óestado nauseoso , aumenta la molesti a para de
g lutir y se in icia . Ia ' c a l e ~lt ura CO ~l. fuerza, se debe
guardar cama, usa r emolientes, ap licarse alguna r e- ,
Pldsión (sinapismos), procurar· el sudor, abstenerse
de toda 'ali me nta ción vigorosa y Deber algun ponche
de huevo sin alco ho l m ientras lleg a el médico. .

, - S i la fatiga y el ah ogo en la g arganta f ueran
inte nsos, se tomarán nianiluuios y se pondrá en el ' .
cuello una esponja em papada en ag ua caliente yes
tru jada desp ués .' . • .

-Lá leche, los caldos con yema de huevo 'Y
otras su stancias alimentic ias de faci l digestión so n ,
las preferibles , reservando los-est imulantes, té, ~iI?o,
jugo de carne, etc, cu an do lo prescriba el m édico
'en vis ta' del est ado del enfe r mo . .
, - L a t raqueotoinia es ope ra ción ' de urgencia ,
que no debe rechaearse ni aplasarse después d e vo-
tada por los m édicos . . '.

- . Una vez curado el enfermo; antes de ponerse
en contacto co n los sa nos, debe bañarse, laván do se
el cuerpo 'con jabón fenicado. ' ,
, Cuidados al enfermo.-Es indispensa ble de todo

p unto aislar al enfermo lo l:nás. ~ompleta1?ente po
si ble, col O,cándole en la habitación de mejores' co no:
dic iones d e la casa , uentilada .v soleada, lejos de lbs
dormitorios, estableciend o un servicio especial de
limpiesa, as í de la~ vasijas cornode la~ ropas. .
· -Sed convel1lente · usar tt nta inde leble para
m arcar las ropas q ue emplea el ata cado, á fin de
desinfeCta rlas después.

, - S i es adulto se le pro po rcio na r á to do género
de alie ntos r consuelos , á fin de que no sufra mo-
ralmente ni se abata . .

- :' i es niño , se empleará con él la m ás exquisita '
dulzura, procurando captar se sus sim paiías Con sua
ves modos, derro chando paciencia y 'evitando en lo
posible hacer le la s curas á viva fuerza , ,y sobre todo,
exacerbar al en fermito ~on violencias perjudiciales
y contraproducentes . .

. - Una rigidez inexorable, pero carmosisima , es
e~ arm a mejor para · tratar á los nifios, .

. i-S e les darán medicin as y bebidas en pisteros,
\ I

con preferencia ,,1 la cuchara, <1 fin de que el .'enfer
mo pueda g¡-aduar la cantidad de líquido que poco á
poco ' ha de ir tragando y no sea necesario moles-

, lar-le. ' .
-Se evitará abrir fuertemente la boca del niño

apalancando entre los dientes con una cuchara; co
mo es costumbre. Es preferible taparle la nariz, im
pedir que entreabra los labios para respirar por en
tre los dientes Y,aprovechar el mom~nto en qne .
abra la boca para introd uci r una cuchara de palo en- /
tr~ las m and íbulas y poder examinarle , no dejando
mientras dure la cura , la presión de la nariz. .

(Se continuará:)

NOTICIAS CIENTÍFICAS.
, .

El Dr . Amstrong Atkinson auxi liar de Ma teria mé
dica en la Univers idad de Edimburgo, da' CUCl1ta en
UD pe ri?~ic o británico de un fruto que emplean co
mo emetico los cafres de Africa , entre quienes .se
conoce con el nombre de cacur. Es de color verde
o verde-amarillento y del tarnafio de una manzana
pequeña, creciendo comunmen te 1 ~ planta que lo pro
duce en las huertas donde. se cult iban melones . Es

\una cucurbitácea, y el Sr. Oliber, de Kew, conside 
ra este fruto ~omo el del C~tCU 11l 1 S I1!Y r tocarpus, Ca
da fruto co~tlene de 60 á roo gra no s, a nuda dos por
una pulpa Viscosa blanda , que se t orna m ás flúida r

cu ando se calien ta. Esta pulpa t iene un olor que re
cuerda el del coh ombro y un sa bo r amargo . El epi
c1rplO es blando y se quita con dificultad: es un po-\
co amargo, pe ro m én ós 'que la pulpa. 'La planta,
fuera de su fruto, ~ e s completamente inactiva.

Este fruto es un emético de los m ás empleados
P?r los cafres , que ' lo calientan , exp rimen su conte
nido en la boca y lo trag an. ,E l efecto emético se
p~-esenta al cuarto de hora pr óximamente. Admi- ,
n~ ~tran dos de estos fr uto s á los adultos Yun o <1 los I

n1110S.
E l Sr. Amstrong .A tkinson ha tomado en ay una s '

1,20 gramos de pulpa fresca; al ca bo de m ed ia h ora
t ';lvo náu sea~ no m uy a.centuada~. A las cu atro 'Ó
cinc o ~oras algu nos CÓ lICOS y dos Ó tres horas de s
pues ligera, p urgacio n . Administró lué go á un perro
grande un fru to machacado en el agua y que pesaba
4,50 gramos : á las .ocho ó nueve horas t uvo dia r rea
acu osa q ue se contu vo á las veinticuatro. Las eva
cu acion es eran bili osas y co ntenían 'g ra n cantidad ,

, de moco. A lgunos d ías despues , dos frutos qu e, pe
saba.n un os 7 gramos, adminis t ra dos de igu al modo
al mismo an imal, determinaron en ve inte -m inu tos
nu merosos vómitos, de lbs cuales los ,últimos conte- ':
n ían un poco de sa ngre. No 'seprodujo el efecto
purgante~ l. ", •

. Parece , pues, por es tos poc os experime ntos que
el CaCl!': es U? emético y un purgante co lagogo cu- ,
ya acc ion emenca es pro ba blemente local. I

, Aunque no se ha hecho aún el análisis química,
el autor cree que las propiedades 'de es te ftuto son ,
debidas ~ un p rincip io neutro, amargo, soluble en '
el agua o en el alcoho l de .80"0. -.

*.,. .,. .

El S r . Solramm (de Desden) en el5g0congreso de
los Naturalistas y Méd ico s alemanes, celebrado en
Berlin del 18 al 24 de Setiembre hace co nstar, so bre ..
la castrac i ón contra la epilepsia y demás neurosis ,

, que hasta ahora se ti enen noticias de 12 casos de
castración contra la epilepsia ó las convulsiones epi
.lep tifor rnes practicad as principalmente por ingleses

' o .



CRÓNICA,

Merece citarse la siguiente operación .q ue en el
último número de El Dictamen refiere el Sr. Garcia
Andradas:

(l~sta operación .1m sido practisad~ el día 11 ?el
corriente en el Instituto de Terapéutica del Hospital
de la Princesa. Trat ábase de un a jóven de diecisiete

Una curiosa estadística publica la Gaceta sobre las
personas mordidas por animales , al pa recer h id rófo
bos, que han ido á P arís á so meterse al tratamiento
Pasteur.

Segun esta estadística , de E sp aña han id o , hasta el
31 de Octubre último , 47 hom br es y 17 mujeres de
los cuales han fall ecid o 2 hombres y 1 mujer. De
los curtidos 9 s~ encu~ntra.n en estado. satisfacto:-io,
1 r egular , 2~ ,bIen, 1 inmejorable, 1 nene las l~e.ndas
en cicatrizacion y uno padece dolores en el smo de
la m odcdura ,

De lo s restantes se ignora su estado .

••
* *

El Dr. Lucas Championniere, ocupándose de
ciertos inconvenientes de la gasa y ~ot ros elementos
que hoy se .expenden para la cura de Lister, los
cuales no se preparan convenientemente, resultando
de ello que con gran facilidad se alteren, manifiesta
a la Sociedad de Cirugia, de París, que él desde ha-
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y americanos, siendo el resultado -rnenos faborable ce algLIO, tie,mp,o, ha adoptado para las fc&¡~~~~h~s{'~" 'h ~;;,) \
que en la castraccóin-por otras afecciones convulsi- el a lgodon e hilas de madera de las que ¡tap tq .:,pso ;·. ,x· .-., ~

vas, pues sólo 4 se curaron , 2 mejoraron.a perma- se hace en Alemania po~ los satisfactorios\r~~.uli:a?o~> ', · ';' J
necieron en el mismo estaco V 2 fallecieron el con- que de su empleo se obtienen. \~1' .;>\:' . ,, ' I
secuencia de la operación. En "Alemania se trata aún Las hilas de maderas, es una pasta com iiesta.de,•.r, :'~' ./
con es ce pt icis m o I esta indicación operatoria, por abeto p.reparada como la pasta de papel é inp ~grí~fl~ ('o;"~". :/
m ás que Hegarla admite para los casos en que el de sublimado al 4 por 010. Se hace uso de ella ~,-l;üen "',.,.""
aparato zenital es la fuente de la afección , como su- sola ó mezclada con algodón hidrófilo al 115 , deno --':'-;
cede en la epilepsia mentrual. Naturalmente no se minándose en este caso con el nombre de algodón
trata de la epilepsia idiopática que no ofrece ningún de madera.
punto de apoyo para. un tratamiento causal. El puno , T iene las cualidades de que como suave, es fácil
to de vista de los ginecólogos americanos de practi- de comprimir y absorbe con gran facilidad los lí-
cal' la castración como úlrimo recurso contra la epi- · quidos, tanto que , aplicado á las heridas, si éstas
lepsi a , aun en los casos en que no se descubre nm- no tienen una abunda te supuración ó derrame sero-

.guna base de anatomía-patológica, parece justifica- so. apenas se nota éste al esterior. Como es relati-
ble, dado el éxito que en dos casos de epilepsia gra- vamente considerable la dosis de sublimado que
ve ha producido la castración ó sea la menopausia contiene, aunque se impregne de materias putresci-
artificial. En el"primero , joven de 27 años hija y ble s, no hay temor á descomposición alguna, resul-
hermana de epilépticos, se extirparon los ovarios tanda de aq uí, que esta cura puede estar sin reno-
sanos como último refugio, despues de muchos años val' por intérvalos largos de tiempo.
de diversos tratamientos. En los primeros periodos El mode;> como Championniere , practica las cura s
menstrua les, después de la ope raci ón, volvieron loses como sIgue:
ataques , p er o ahora ya hace m ás de un año que no Tras ti aseo de la herida, aplica el polvo siguien-
tuvo ninguno. El mismo buen éxito se tuvo en el te cuya fórmula es debida á su interno en farmacia
segundo caso, en el cual clavario derecho presentó Damecourt:
una ligera degeneración en forma de quiste pequeño. Yodoformo tamizado \

.Schra m m opina que en las .neurosis generales la Polvo de quinina. . 'j'
supresión de las funciones de las gl ándulas sexuales, » )) benjuí, . .. . 1
'm ediante la extirpación de es tas , puede producir cfec - )) )) carbonato de m agn esia. partes ¡gua cs.
tos cur ativos, y que, por lo tan to , es justificada la »» saturada .
ext irpac ión de los ovarios, aunq ue no estén eviden- »» esencia de eucaliptus . .
t cmentc afectados . Después aplica en cim a un a almo hadi lla de algodó n

* de m ad era, sigue con el m ackinstosh y p or último ,
'*' '*' una venda de gasa ordinaria.

En la Academia de ciencias de París, NIr. de Laca- Desde el mes de i\larzo en todo lo referente á ci-
zc-Duthíers ha presentado una nota de MI'. Ives De- rugía del ho spital Tenón, hase practicado esta c\-lra,
lage so bre la función de los conductos semicirculares haciéndola el los tres d ías en las g ra ndes operaciones
del oido inter no . H é aquí sus conclusiones: v cada ocho horas en las de m en os ent ida d, cora-

l ." Los conductos semicirc ulares ó el utrículo no nan do el éxito más lison gero todos los casos.
son en manera alguna el órgano es pecial de nuestras P or último, otr a de las vent ajas de est a cura es
sensaciones de traslación; l1l es por ellos por los su ' reducido precio, siendo más caro el algodón, que
que nos representamos el espacio con sus tres di- las hilas, pero éstas son más difíciles de fijar en las
m énsi oncs, ni es á ellos á los que debemos tener heridas, mientras que sucede lo contrario con el al-
adquir ida esa noción , ni presiden á los movimientos godón, por le;> cual es más p're~erido, pues llena me-
r eflej os provocados por la impresión auditiva: no ¡al' las necesidades de la practica.
constituyen un sentido de la dirección que nos per- NI. Championniere, recomienda también es tas cu-
mite en m edio de nuestras peregrinaciones por el ras pa ra la cirugía de guerra, por creer llenan las ne-
esp ac io volver á hallar ri cada momento la direción cesidad es que ex ijen est os casos.
del punto de- partida.

2." Dichos conductos semicirculares no contribu
ye n a darnos indicio s so bre la orienta ció n de la ca
be za y del cuerpo m ás que , indirect amente, y est o
no por una se nsación est át ica ac t ual, si nó por el re 
cuerdo del movimi ento ejecutado y por su acción
sobre los movimientos de los ojos .

3." S u verdadera fun ció n, sens it iva V excito-mo
triz á la vez , es la de informarnos de los movimien
tos do-rotaci ón ejecutados por nuest ra cabeza ya so
la ya ac ompañada por el cuerpo, y provocar por
vi a refleja los movimientos de los ojos compensa
dores de los de la cabeza y las contracciones mus
culare s, correctrices necesarias para asegurar nuestro
equilib rio y la precisión de nuestros movimientos
generales. '



It EVISTA :lIE IlI CO- F ARMACEUTICA DE AnAGO~. 208

zaron, previa contrata, las obras para la Biblioteca
Nacional, y ho y tod avía est á a l co m enza r . X '
t- En las alturas, (entiéndas: Dirección de In strucción
publica) donde tanto se procura pox la organización de
la enseñanza publica, (al parecer] ha surjido la idea de
la conveniencia de los llamados cat edráticos supern u-
merarios. ' .

Ha intervenido en elasu nt o el Consejo de instrucción
publica, y al par ecer el infam e ap robado no es todo lo
expl.icito y terminante como lo.exije la conveni encia
pública .

No esperamos resolución acertada en tal asunto, púes
en l ucha los intereses generales con los individuales, la
influen cia , el deseo y conveni en cia de hacer amigos
que en las altu ras impera, har á qu e nueva componenda,
nuevo past el sea el Decreto qu e segun noticias se pr e
para acerca de los s u pernumerarios. . '

Nu estra opin ión en el as unto es conocida, no admiti
mos más qu e la oposició n para in g resar en pro fesorado
público , y por lo tanto no creemos conve niente para la
ense ña nza el permitir que por' servicios, acred itad os por
un expediente form ado por los amigos, se conceda el
titulo de supernumera rios y pr onto el de numerario. Es
verdad qu e eñtre los procedimien tos par a hacer supe r
numerar ios ha ex ist ido la oposic ión , pero los ejerc icios
han sido m uy dis ti ntos de los exigidos á los aspiran tes
á cátedras ; han sido pruebas de sufic ienc ia hec has en
las Universidades correspondientes, como si dij éramos

. en famili a.
La verdadera reorg'auizucióu de la enseñanza, el pro

greso de la ciencia , ex ige n qu e desap ar ezca toda clase
Ele sofisticaciones, y es indudable que con la creación de
supern umerarios, tarde ó temprano, resultan catedráti
cos qu e si su título indica .que enseña n , el procedimien to
legal para adq ui rirl o no permite comp roba rlo y por lo
tan to no~frece las garantías á qu e t iene derech o la so
ciedad. t>" .r-EJ decr eto publicad o en el mes de Setiembre último,
dictando regla s para llevar á cabo los ejerc icios de opo
sicíón á cátedras, entre otras disposiciones dice que,
precisamente comezarán los ejercicios de oposición den
tro del mes·sig uien te á la terminaci6n de la convoca
tori a.

Vari as son las convocatorias á cátedras vacantes que
hace más de un mes termino el plazo, y precisamente no
se cumple con lo ordenado en el nuevecito dec reto que
con tanto aplauso de los amigos se confec cionó en la
Direcci6n de inst rucción públ ica .

No era bastante que los recientes dec retos de ín stru 
eci6n pú bli ca fueran malos, para ser peores precieamente
no se cumplen, con lo que se hace lo que conviene , si no
á todos, 6 algunos. X

--'-._ - .........~----
Un diario local ha anunciado la salida de un pintor

para Madrid, comi sionadopor la Uni vers ida d para hacer,
con destino al paraninfo, los re tratos de los Sres. Mon
tero Rios, Navarro Rodrigo y Call eja.

¿Porqué tan to honor?
\J --- •....---
l' Continúan las ejercicios de oposición á la plaza-in
necesaria-de director del la borat orio municipaf y
contúa este as unto entreten iendo la opi nión pública:
Hay qu ién dice que la lentitud observada en la realiza
ción de los eje rcicios ·es para aburrir á los opos itores ve
nido s de fuera ; se comenta m ucho qu e se haya exij ido
ser doctor, ap robado por lo menos, á los aspirentes, y
que algunos j ueces no lo sean; se habla de futuras pro
testas por infraccion es al realiz ar' el ejercicio primero;
etc. Y es tanto lo qu e dichas oposiciones dan que ha
blar, que no dudamos que, el am or propio y el pundo
nor oblig ue á los llamados á juzgar y después á los lla
mados a elej ir , á obra r con est ricta just icia, si es que
quieran evitar que el público afirme qu e son arrastrados
por el caciquismo irritante que, al dec ir de algunos,
hace tiempo impera- en nuestr o Ay un tamiento. X

l'ip0{/?'a(üt de Zac(wias Rodriaue».

•

años atacada de un eno rme sarcoma cabernoso que ,
'a r ranca ndo de .la ex t re midad superior d el húmero,
había englo bado en su marcha invasora t od os los
músculos que ro dean la a r t iculació n esc ápulo hume
ral, m ás el omoplato , tanto ,en su .parte art icular
co mo ' en el borde ax ila r, ap ófisis acr órnica y coracoi
des , y po r fin. la extre mida d externa de la clavícula:

. N o hay que decir' que la pi el es taba en ormemente
distend ida, su rcada por vo luminosas venas y qu e la
axi la se hallab a ocupad a por un segmento del tumor.
Ante la du da qu e oc urre en est os ca sos de dejar á
los enfermos abandonado s á su triste sit uac ión ó
recurrid¡ m ut ilaciones horrorosas, que sólo por el
h ech o de la hemorragia , t anto sa ng uínea como ner
viosa, si se me permite la frase , basr aná ocasio na r
la m uerte por co la pso, el doctor Rubio decidió ,
de spués de un det enido examen, llevar á cabo la
ope ra ción . Esta no podí a ser la decolaci ón del hú
mero, puesto que er a preciso separa r to dos Jos te
jidos degenerados, y éstos, ya hemos dicho, se ha
llab an ext endidos á mayor di st ancia, y , por tanto,
en es te caso, como en todos, la operaci ón, d ependía
d el es ta do en q ue se fueran en contrando los órga
11 o"S á medida qu ~ el bisturí fuese desc ubriéndolos .
Así se h izo, comenzando por la parte más an te r ior
y superior del tumor; ligando los vas illos seg ún se
d escubrían , se llegó so bre la clavíc ula, seccionán- ,
d ola por la un ión de su tercio .cxter no con el m edio
(de es te m od o ten íam os también la ventaja de po
d er 'ap oderarn os de los vaso s, en caso de necesidad
á ésta altura); continuóse la di sección sin acciden
te s , cortando los pect orales , despegando la escápula
de de lante atrá s y seccio nando los múscu los qu e se
in sertan en todos los bordes de es te hueso; ligose
la vena ax ilar, que ofreeía el cur ioso fenó meno de
hallarse obstruida en casi todo su t rayecto ax ilar
por un ém bo lo sa rco ruatoso; se cortó la art eria en
tre do s liga duras y qu edó 'te rminada la operación
sin accid ente algun o, hab iendo perdido la enferma
m e nos sa ngre de la que suele perderse en una am
p utación de pierna. T oda la ext remidad superior,
con la escápula, el tercio exte rno de la cla vícula , las
inserciones musculares co rrespondientes y alg uno s
ganglios axi lares y subclavic ulares, const it uye n la
pieza patológ ica depositada en este f!luseo .

La enferma, algo de caida al terminarse la opera
c ión, se reanimó pro nto, y t rasladada á la Clínica,
reacc ionó en seg uida.

Como la sepa ración de tod a la escápula, con los
músculos que la env ue lve n , dej ó un gran vacío,. la
piel se adapt ó perfectamente, llegando á reun irs e
co n la de la región pectoral; de manera q ue sin es
fue rzo ni vio lencia quedó cubierta la pérdida de
sustancia; por supues to que en el pu nto correspo n
diente al á ng ulo de l gueso, parte más de clive, se
hizo un a contraab er tura pa ra dar paso á los tubos
de desagüe , hecha una mi nu ciosa d esin fección y la
vados an t isépticos , seg uidos de la aplica ción de una
cura antiséptica co rnp leta .»

E spera mos que el Sr , Andra das manifestara en el
m is mo per iódico , el curso y terminaci ón obs er vado
d o en di ch o caso para hacer posibl e el juicio clínico.

" Se dice que el dia 15 del próximo E ne ro se pro
0ecta inau gurar la construcción del nu evo edificio con
destino á F acultad de Medicina y C iencias.

Esto nos recuerda que hace años se coloc o la pri
mera piedra pa ra eleva r una estatua en la plaza del
P ortillo a la heroina Agustina de Aragón y est á es
perando; y en Madrid, hace m ás de 18 años comen-
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