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Qui tractaverunt scientias, aut empirici, aut
dogmatici. fuerunt. Empirici, formice more, con-
gerunt tantum ef uiuniur: rationales aranearum
mare, telas ex se confictunt. Apis veré ratio me-
dia est, qua materiam ex floribus horti, et agri

elicit, sed._tamnern eam, propria Jacultate, vertit
ac digerit. Bacon.
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EL 6rden que hemos a(Io.pt.ado pasrac(:z;des;
sicion de los sistemas de L\’Ie.dlcma.v» noS ‘;ind__.
ce 4 hablar ahora de las. doctrinas .cuyoépc i
pios fundamentales debieron su (rljlgg?ulos £
fenomenos de la e€OonOomId v.wlneutfe, aumda y es;
se ha.atribuido una influencia desmesurada y €5
dusgia ibs Médicos quimicos, mecanicos zr] e:?ea:oeli
miticos de que acabamos (.’\.g habl:,?r. Z:mme %
el error gravisimo de ¢01lslderar 11.111(;0 B qm;
sus teorias la parte fliSiC..a del orgz{ms‘r'lml,o % na;
van 4 0ocuparnos, conocidos con el 1L
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tales de su teoria metafisica fue el que publics
en 1684, a los 24 abos de su edad, titulado
De sanguificatione, en el cual demostré los vi-
cios de las teorias humerales y quimicas y la
insuficiencia de la hipétesi de los espiritus ani-
males.. Posteriormente declamé con la acrimo=
nia propia de su temperamento melanedlico y de
su caracter orgulloso y téirico conmtra todas las
teorias médicas que consideraba como mas 6 me-
nos opuestas 6 contrarias & su animismo favo-
rito; y aconsejando que se désprecie en general
la investigacion de los procedimientos quimi-
cos 6 mecanicos que la naturaleza pueda em=
plear para llegar 4 su objeto, quiere que los Mé=
dicos se dediquen tnicamente 4 penetrar sus
fines y los principios inteligentes por los cuales
se dirige; de lo 'que se infiere la importancia
que atribuia al conocimiento de las causas fina~
les, y el desprecio con que miraba el estudio
de la organizacion. El sistema que mnos ocupa’
se funda tnicamente en la suposicion del esta=
do pasivo. de la materia organizada, y enla de
considerar i ésta desprovista de toda fuerza in-
trinseca, y sin mas actividad quela que le co-
munica una sustancia abstracta é inmaterial que

es la que en el cuerpo viviente resiste a la ac-
cion de las infinitas causas destructoras que le
rodean. Persuadido Stahl de quela fuerza motriz
que reside en el principio inmaterial, a que
ha dado el nombre de a/ma, basta por si sola pa=
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‘ra esplicar todos los:fenémenos, ‘desecha ‘el con=

curso delas demas: causas capaces de . influir en
su desarrolio; y abusando de esta regla ‘gene-
ral concluye, que-el principio . del Pensamlemo
debe serlo igualmente ‘de todos ‘los -movimien-
10s organicos; .y cuande. sele .objeta, que -el al-
ma no tiene conocimiento de :todas ilas funcio-
aes interiores del cuerpe, elude la dificultad su-
poniendo , que ademas de: las -faculiades intelec-
tuales, de que. el alma tiene conciencia, posee

,-otras corporales, de -cuya ‘conciencia carece, y

las cuales ejerce non & ratiecinio, sed.d ratione, drs-
tincion frivola y ~sutil con la cual pretende es-
plicar todo 'lo que .su sistenra ‘tiene de false Y
de hlpotetlco. Segun este sectario, el cuerpo-es
an instrumento inerte, da m‘ganlzacron no posee
propiedad ninguna-vital; el :alma -sola produce
y dirige todas las . operaciones :necesarias para
la conservacion del cuerpo gue -anima; 'y dosfe-
némenos fisicos se refieren a los fenémenos mo-
rales que: son siempre los supremos reguladeres
de la accion : de los 6rganes y "os unicos -datos
admisibles para la solucien' de los varios probie-
mas dela vidaen el estado sano y enfermo. En
este dltimo el principie censervador desplega cou
admirable prevision 'y . oportunidad ciertos movi-
mientos; 4 beneficio de los cuales cambia y des-
truye las causas de las .enfermedades; y -todo el
arte del médico cconsiste en seguir y favorecer
estos movimientos. Los esfuerzos saludables de
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k- potencia medicatriz afectan seguir un dJr-
den y sujctarse & c1erlasrcglas, las evacuacio-
nes que a veces se siguen 4 ellos, y las mudan-
zas que de-ellas resultan parecen sometidas a pe-
riodos ﬁ]os y de aqm las teorias de coccxon,
de crisis 'y de dias criticos.
‘" Sin embargo, si se examina y unaliza con
“detencion lo que pasa en umn ‘cuerpo cualquiera
dotado de vida, se ¥vé¢ que ‘goza de f{fuerzas
y de propied‘aaes especiales que le hacen propen~
der de continuo ‘4 resistir la impresion destruc=
Rora de todos los agentes esteriores que dirigen
su accion sobre ¢€l, y a establecer ciertas reac~
ciones a las cuales debe él mantenerse en sa
estado 'de ‘integridad. Se vé ademas, es cier-
to, que siempre que este estado padece ‘al-
guna alteracion, se escitan y establecen en él
movimientos y oscilaciones ‘variadas, cuyo obje-
to ne parece ‘ser ‘oiro ‘que él de restituirlo
% su ‘comstitucion primiliva y ‘normal. Esto
es lo ‘que Ja ‘ohservacion ‘manifiesta; pero al
‘mismo ‘tiempd nos ‘deinuesira tambien, qué
“estos ‘esfuerzos 'y ‘movimientos Mo slempré
'son suficientes ni bien dirigidos, y que si en
“todos los casos ‘se ‘corffiase en la seguridad de
‘un resultado ventajoso, se verfa el Médico bur-
lado con mucha frecuencia, y caeria en un abis=
mo  de’errores graves y muy funestos para los
‘enfermos.
© " Otra de las obras ‘en que Stathl desenvoly
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wvio. los principios de su. teoria fue la que'es—i.

cribig. con. el titulo. De. motu. tonica, obra que
hasta, cierto. punto. puede: considerarse: como-
i(‘l]]l’l&g es-ce.pcioflﬁ feliz_de sus. principios. esclusivos:
de ESPIRI!M‘aJ.l:SmOx ¥ como: el primer- pasa dado.
acia elestudio.de las _propi‘edadés. vitales;:y si ‘ei'
respeto:d. la. base: fundamental de. sn. sistema o
,le hubiese. proibido. dedicarse: 4, investigaciones.
's,obr‘e7 la accion. de- las causas intermedias, y: le:
hul‘n.era, _permitido. admitir. francamente la. irris-
tﬂbllldiild de: Glisson,_esta. obra, que por algunos d;':‘
sus pringipios. se habia colocadogya:ém el camino.
de la verdad, hubier_a-,seguido.sd. a—certl’ado.“r.um?
bo-,;_y los. Stahlianos , menos éspifituélistas y es;
clusivos. y. mas. conformes . con. la: doctrina de las.
.fl%er:;as,z.. organicas, hubiera. contribuido. pbdero;
samente- 4. los. progresos. de la: ciencia. Pero li=
mitado. Stahl, en. este: punto. & consideraciones.
genenales‘,, y- dominado. constantemente- ipbr el
1@0]0; predilecto de. su sistema,,. no- sﬁpof» épré;
ciar, los hechos en. su justo. v}xlot,r;,:ty% solo- trat:i.
_de.-ptlégarl'o.s” 3 SW: itcorig@_ Se@;m é“s‘t-a',_ el movi;-
miento, ténice, vital: ocasiona. todas las. congcé;
Hones, las calenturas, las he;ngrragia.s,_ los. espas;-
mos, &e.;: y-estos son: otros tantos. medios que
el alma se-reserva. en, el mayo'x:; nimero: de- ca’.'.-:
s0s para la- eliminacion: de las causas. Taton:
sas con. el: fin. de- ebtener el _complétos s
cimiento. de la salud y la conservacion. de ]5:
wida. La plétora sanguinea;se considera. como, una
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de las ‘causas’ mas frecuentes de enfermedad; y
Ja acumulacion de este fluido en la vena por-
qa es la que da’lugar 4 la mayor parte de las

-afecciones ‘cronicas, wena poria, porta malorum.

El flup hemorroidal se considera <como muy
“ventajoso para Ja solucion de losinfartos y otros
“afectos cronicesdel abdomen, 'y por consiguien-
‘e se aconseja a los Médicos que procuren en-=
tretenerlo con especial cuidado. En una palabra,
-cuando - el principio vital se halla ofendido, se
yeace contra las causas que le atacan, escila
fovimientos ~ténicos, y obtiene de este modo
Ja curacion del mal. :

" Es muy cierto que hay ‘é]‘g'tmas circuns-
4ancias en que la inflamacion, la calentura, las
‘hemorragias, &c* pueden establecerse 7y -soste=
serse con beneficio notable ‘de los ‘enfermros; pe=
46 no lo es menos quelas mas veces estas ‘afec=
sciones, lejos de pw(}udir artilidad ’a‘g"un‘a-, acar=
gean las ‘mas funestas “consecuencias. Por consi-
‘guiente es ‘necesario discernir en ‘estos ‘casos cua=
Tes son s ‘relaciones ‘que ‘existen entre esfas cuz
fermedades, y tal 6 scual modificacion de las

fuerzas, de los Hquidos, -de dos s6lidos 6 de la
constitucion ‘con ‘Tespecto a Tos elementos mor=
Hosos. Asi es que Ta amodificacion febril, in-
flamatoria, hemorrigica &ec., unas veces produ=
«en la solucion de alguros afectos mas 6 menos
graves,- sirviéndoles de verdaderas y saludables
trisis, y ‘otras son efectos de diversas lesiones

kS
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WA
mis 6 menos profundas, que es urgente 'mod

derar y destruir; y por. lo. mismo el Médico
que desce establecer un. plan racional de cu-
racion, debe dedicar toda, su. atencion y cui-
dado a_disynguir estas circunstancias. Pero en
la tCOI‘]Ea de Siahl se prescinde de todas estas cons
sideraciones, y en su famosa obra titulada _4rs
.f{gnandi cum. expectatione admitiendo en un sen-
b il
s -es el primer Médico, se
alan. 4 éste de tal modolas manos que en la cu-
racion de las enfermedades tcdo  su papel eétﬁ
reducido al de un especiador indolente y pasi=

~¥0.de la, lycha feliz 6 desgraciada del principio

conservador con el agente morboso;. y sialgn

~ se le_permite hacer es. solo. con. el designio de

prgp'zu:a}n,__favorecen y hacer mas completos los
movimienlos establecidos y las oscilaciouessiémpre
sah'ldables ; siendo talla preocupacion de esld’sséCA
tarios respecto.de las ventajas que creen pmd’ucir
la mayor parte de los actos morbosos, que por’
no. perturbarlos. son tan. timidas, tan limitadas e"
nsuficientes. las. reglas terapfuticas que prescri-
ben, que las mas veces sus descantadosl méto-
dos jlaxurales de caracion son.ineficaces y nulos,

En. efecto, para clevarse 4 ‘establecer planes
curativos perfectos y  susceptibles de una. apli-
eacion general, ne basta reconocer la relacion

que en ci
que en cicclos €asos puedan tener a]gunas eva-

¢ Y = LYY e
racionesy oiros movimientos criticos. cen 105 ihv—
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tereses de la. salud y de la vida de los. enfer-

mos; es preciso saber y convencerse de que hay
muchas enfermedades. que lejos de hallarse en es-
te caso, y arruinando. las fuerzas.del pacien-
te, ya, sea por. la. gravedad y la complicacion
de sus. elementos, ya por- la- intensidad. de los
accidentes que las acompatian, . caminan  rapida-
mente 4 la destruccion. y- a la muerte; y es-+
tas en- vez.de tolerar la espectacion, exigen um-
periosamente. los socorros mas. enérgicos de la

~ ierape’utica.‘. Y. si hay algunas. afecciones: sencillas

y. ligeras que pueden desaparecer por: si. mismas-
6 por solos los esfuerzos de la.naturaleza;.y otras.
gque sean. necesarias. para. produci modificacio~
nes ventajosas. en el modo.. de ser. de algunos
individuos , mil. observaciones comparativas han:
demostrado-evidentemente 4 los Médicos que no-
deheu limitarse a la espectacion en-un gran ni-
mero de enfermedades agudas y en la mayor par=
te de las crénicas.. ; ,

El origen. del sitema .del vitalismo:6 naturalismo-
remonta hasta -los escritos del-padre de la Medicina,
¥y en todos tiempos ha tenido mas 6 1MENOs secr
tarios que-solase han. diferenciado entre si por
la diversidadi. de sus: denominaciones respectivas;
asi es que la naturaleza de Hipderates, el. demo-
nio de Paracelso, el archéo. de. Van-Helmont y de
Lacaze, el alma-de Stald, de Alberti, .de Junckes
¥ de Platner, el principio vital de Barthez, los
de Grimaud, Bérard y demas prosélitos- de la es<
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«cuela psicolégica de Mompeller, 'las iprop;edades
;vita/f:s de Bichat y demas modernos, todas son in-
~venciones -anilogas .que sus autores admiten y
jpresentan en ‘un_sentide muy semejahte, y qﬁé
gnas 6 mienos modificadas por ,:algufxos de ellos
pueden sin embargo ;compuar.seél.fuerro de ‘Proz
1meteo y.siempre deben eons-idemvse:a:bine ‘7311 em-
blema de la ‘vida. Por lo demas, es'linea'af‘i‘iej ue
.Jestas teorias 1metafisicas han ‘hecho zsei;;?icios ?m—
;,p'ortanles -a' la Medicina, ‘limitando la infleen=
«cia d'e. los sistemas fisicos y quimices en la es-
plicacion de’ los actos y funciones de la vida
i llamando la‘atencion .de los Médicos acta m;
“rden nuevo de :causas y de fenémenos Hivxlos
«de la mayor atencion. ' ' vy
’ El érden cronoldgice parecia exigir que ha-
dlasemos ya en este lugar de los solidistas; pe=
70 antes de tratar . de esta famosa _secta hé:lsoé
sj:’reldf? deber -hacer amencion :espetia-l »':de una
¢wd.?cl§111-a que le .es enteramente ;opues'ta " ue
?nhaber fOI.‘iI'}a(;ié) }época --delerrﬁinada ’e}n qllos
A o M
' : n todos tiempos la influen-
.,;:1:1 mas trascendental, -asi en la Aeoria, como en
la ‘Pf:tif:; ii la l\lgdl;nfla,; ,ta¥ es el humorismo.
‘ ay parte de los autores se complace
;aln repetir que los primeros fundamentos del
?d:EO;;Seliiiiz, Zliz:l:llzlgn los sscritos d.el padre
dela 3 argo, si se meditan con
cuidado estos mismos escritos se vera que Hi-
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‘pocrates. coloca los fenémenos. morbosos, asi co+
mo todos los demas de la- economia, bajo la
ix_;.‘{‘iu‘ex.gc"ia, de la naturaleza 6. de la fuerza vital,
¥ que cuando establece- que- los humores. se al--
teran-cn. las enfermedades, asegura’ que st al--
teracion. solos es scnsible- en: los solidos ,. datos-
que debian. bastar por si_solos para impedir que se-
le considerase: con- el f_@lndado‘r de un sistemas
en que se atribuye la causa de todas las enferme-
dades.4 la: alteracion. Br_iﬁl_i't:iya;;‘de; los. humores-
del cuerpo: viviente.. En. nyestro cp_uceptoel hu--
morismo. es. ta anliguo. €omo la: M"e;dkina; es-
el sistema: médico del vulgo; y. los primeros pro-=-
fesores, que sin duda: se diferenciaban muy pos-
¢o . de éste,. debieron.ser humoristas ; asi s que-
cuando-Hipdcrates se propuso: refundir la Medi—
¢ina, la- halle sobrecargada de teorias humora=
lgs introducidas. por: los primeros: obseryadores,.
¥ cuyos. resios. soir. Jos uinicos. ‘vesligio's.u de hu--
miorismo- que: € encuentran: en las. obras de-
este sabio. A quien se debe todo el honor: de es=
ta invencion: sistematica (si es que merece algu--
n0): es. Sin duda ak eélebre Galeno,. quien . pocos
satisfecho: con- las- ideas del. padre de la Medi--
cina, las interpreté: ¥ trastornd. en: términos de-
Kacerlas aparecen comos propias,. y: las hizo ser-
vit: para lar formacion. del humorismo.. Y &5
tanto. mas. fundada la- opinion: que designa @
Galeno como: el: verdadero: fundaddl‘_dc @‘S.Fé_SiS,““
tema, ' cuanto (_iUe—eh los escritos de este Médico-
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Yas'mas veces ininteligibles y algunas conitradic-
torios, si-algo se encuentra de verosimil, ‘de
positivo 'y de completo, son udnicamecute sus in-

geniosas “leorfas sobre €l papel que desempeiian

los humores en las -enfermedades, 'y sobre la
influencia y predominio de las idiosincrasias hu-
morales; y estas ideas unidas 4 ‘las -esplicaciones
que dedujo de las cualidades “de-los cuatro ¢le-
mentos, cilido, frio, seco, § humedo, sirvie-
ron de base y de ‘fundamento 4 toda la doctrima
fisioldgica, patoldgica y “terapéutica del Médico
de Pérgamo.

En'los escritos de Rhasis 'y de Avicena, Mé¢é-
dicos delos siglos X y XL,y en-toda la titulada
‘Medicing de los Arabes se ve tambien al Au-
‘morismo mezclado con -otras varias teorias, pe=
x0 Siempre dominande ‘sobre ‘todas ellas.

Posteriormente ‘los “trabajos y progresos de
Jos Quinticos desarroltaron mas y mas el hu~
morismo, y le'hicieron adquirir wuna importan-
‘¢ia considerable. Ta ‘teoria de los fermentos y
las efervescencias creé alteraciones mnuevas en
fos humores, y especificé de un modo mas exac-
tola nataraleza de los wicios de los fluidos; y
los esfuerzos 'laudables de Fernelio y'de Dure-
1o dirigides 4 ‘destruir la preponderancia de las
teorias’ quimicas y @ restablecer los principios
hipocriticos, solo sirvieron para afianzar mas y
mas el reinado del ‘humorismo. Baillon afiadic
i lasobreabundancia y degeneraciones de los cua-
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tro humores, ~consideradas por los galenistas co-"
mo causas de toedaslas erfermedades, -otra nue-
va degénepacion -serosa, ‘conocida con ‘el mombre
de serum -dcre; 'y -‘Bordeu, multiplicando mas y
mas el mumero de las afecciones de los liqui~
dos, establecié -antas caquexias cuantos dérga=
nes notables existen en el ‘cuerpo, y cuantas
mezclas principales ofrecen los-diferentes humores
de la ecormomia; siendo el tejido mucose el ‘teairo
de todas estas revoluciones caquecticas. ‘Segun es-’
te-autor, deben admitirse las caquexias sangui=
nea, mucosa, serosa, -biliosa, esplénica, pan-
creatica, seminal, atrabiliaria, lactea, urinaria,
purulenta, gangrenosa, &e. Stoll y Zimmermann
admiten Ja putrefaccion de ‘la sangre y de los:
hamores, :la influencia ‘directa de la bilis len la:
produccion :de las enfermedades, una accion hu=
moral en las ealenturas, 'y la doctriaa de las

-cpisis, ‘come €l -térmimo -feliz 4 que se enca-

mina una ‘serie de fenémenos -morkosos humo-
reles. Grant -designma como ‘causa -de tas calen-
turas la bilis clara del verane, <y la espesa ¥,
degenerada del otefio,, y por consiguiente su teo-
Tia es enxteramente humoral. Finalmente, a pe-
sar de los trabajes y pederosos ‘esfuerzos de Cu-
llen, de Piniel y de todos los solidistas, el humo=
risme conserva aun en ¢l dia muchos restos de
su antiguo poder, y ‘continwamerte se le ve res:
producirse bajo diversas formas; y como este sis>:
tema se presenta i los ojos vulgares redeado de

3
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apariencias, de verosimilitud, y tan. acomodado:
4. la superficialidad. de algunos Médicos , como:
adecuado para; lisongear. 4. los. enfermos; es muy:
de temer que. -eslos, atractivos, ‘le. hagan. ma‘s,
daradero! y: seselusivo. de lo. que- debiera  ser.:
Hecha, esta. zeseiia; hibli_o‘gréﬁca;._dcl. sistema. del’
humorismo , ~veamos como le: entienden y espli-:
can_ sus diferentes, partidarios.. " i
B Los ‘humores, asi como. las. demas: partes.
del’ cuerpo. viviente, estan, penetrados de.una:
fuerza. difundida, en. toda. su sustancia, la cual’
fija y, marca. en. cada: uno.de-ellos. las cualidades:
q(}ze»le;esgec_iﬁca-n.‘;_ Esta.fuerza, conocida bajo los .
diferentes; nombres, de facultad digestiva;, de fuer-
za, plastica, de blas. alterativum, de nisus forma.-—S
t_é'l’fl.?;‘_- &c. es susceptible de esperimentar: varias
lesiones:;- 'y estas lesiones, 6 por mejor decir sus.
p_.rodufc,tosg_ sensibles, son los ;lue coﬁstitu_yen las :
causas materiales de todas las  enfermedades se--
gun, los _humoristas. Los viciosde los humores de-:
penden, 6 bien.desucantidad; 6. de su: cualidad;:
la superabundancia. de. la. sangre. constituye la;
pletora, sanguinea, y la. disminucion: de- su:
ca n‘licl;ad sla.anemia. La.sangre contigne los: prina:
cipios. conslitutivos. de- todos. los. humores: los.
materiales que.deben formar: parte de: su; com-
posicion, mezelados . con los. de - la-sangre-se reu-
uen y combinan_hajo. la;inﬂuencia;def'la: accion -
efipecn'al; de los érganos. secretorios; y estas com-
hinaciones ‘dan origen @ mnuevas ‘producciones.:
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Thumorales, conocidas con los nombres ‘de bi-
lis, serosidad, leche, mucosidod-&e. €on res=
pecto @ los ‘afectos del ‘cuerpo organizado exis~
ten dos QPiﬁi‘OH‘ES‘ ‘entre ‘los humioristas. '
' Los unos, noadmitiendo q‘ue‘las-lesiones’orgéni-
scas puedan tener ‘influencia alguna sobre las fun~
ciones de ‘la‘econemia, 'y juzgando ‘que Jla in-

fluencia de -estas ‘mismas lesiones ‘de los ¢rga~-

aios secretorios no ' “es “de ningun modo la causa
‘primera del "_pt-edbmiﬁio -de ‘los humores, sapo=-
sen conh Grimaud, ‘que ésta “puede tener lu-
gar por la 'sola -alteracion espontancade la {aer-
'za que anima ‘4 los liquidos'y ‘que sin ‘cesar pro-
pende i crear “una cantidad ‘mayor ‘de mate-

~yiales. ‘Asi ‘es que Teconocen ‘diatesis biliosa, ‘sero-

sa, mucosa, ‘&c. f’indcpenaiememeﬁte ‘de ‘toda le-
sion ‘ocasioniada en los “érganos secretorios. ‘Otros
‘aproXim:ihaose 'mas ‘4 la opinion -de los ‘soli=

distas piensan ‘con Bordeu que el ‘*vic?b ‘de los

drganos puede sconcurrir’a la forma’_éi‘bﬂ ‘de las

diatesis humorales, reconociendo sin‘embargo una
produccion ‘espontaneca ‘de los diversos humores
en tal ‘cantidad que la ‘accion ‘secretoria de las
glindulas no pueda ser ‘suficiente ‘para su total
separacion, &c. Pero 'sea ‘como Tuere, 10dos ad=
miten tanias ‘causas de ‘enferinedades cuantas
degeneraciones humorales se presentan 4 sa ob*-
servacion; 7y las afecciones sanguinea, biliosa, se=
rosa, mucosa , &ec. son el resultado ‘de ‘olros tan-
tos humores predominantes en el cuerpo humano,

*
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o Los liquidos son ademas susceptiblesen esté
sisterna de_ alieraciones que provienen de la le-
is,1’0;1 de las faerzas de-cohcsiou,ql(le une sus;,mo~
éculas. L:?Asangne ¥ los. demas humores tienen
una propiedad particular; por medio;de la cual

tienden sus moléculas 4 reunirse 6 separarsey

¥ cuando, esta. propiedad se acrecienta 6 se dis-

: o :
minuye viciesamente sobrevienen: dos alteracio-

nes principales en. su cousistencia, la condensar

cion. ‘6 tendencia. 4 la coagulacion., y la tenui-

dad 6 tendencia 4 la disolucion, Todos los hu-
mores pueden. pecas. en, sus cualidades ¥ en la

mscion. quimica. de- las partes que los compo=
A(Jiu:n;, y: entonces adquieren = diversas. especies dé
depravaciongs, cuyo. numero. multiplican prodi-

.ﬁlosamf:.um los humoristas , admitiendo una bi;-
dis eruginosa, por.r:ice&, negea; una pituita mors

o ol Rt e | i
‘ o res pueden esperi-

mentay upa alteracion: particular en. los vicios
E:S}_)Cciﬁcos .de la constitucion, tales. como. el sifi~
; Slcltl:‘g-f,‘uIvan_»]o,loso, psériaoz canceroso ,. herpético,
e 0so, &ec. He aqui los puntos mas sobre-

&flif:l)tcs de las teorias humorales, teorias que si
bien -han hechoalgunes servicios 4 la mcdiciga desl
cubrieado. la compasicion, £uncioﬁw ‘y, ro iesj
dades de los diferentes liquidos que circf]anp eli
el cuerpo humano, la han perjudicado.por otra
Parte notablemente atribuyéndoles una‘inﬂuenw
¢la desmesurada en la produccion de las en~
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fermedades, considerando su evacuacion como
el principal y & veces dnico recurso terapéutico;
¥ favoreciendo la pereza y.desaplicaeion de los
profesores, y  Ppor consiguiente la: paralizacion
de  los progresos de la: clencia.-

Los humores-puedem contribuir, no hay du>
da, a la ppoduccion y desarrollo de las enfer-
medades, ya. sea.. por su escesiva abundancia, ya
por su escasez, 6 ya por s alteracion ;. per®
querer deducir; precisamente de estas solas y li-
mitadas_causas todas las afecciones morbosas que-
pueden sobrevenir: al hombre;. creando: de este”
modo una--gato!bgiazpuramente;h‘umoral;, y des--
conociendo . unas multitud: de. otras: causas, tal’
vez mas imporiantes y dignas de atencion, no-
puede menos de ealificarse de un abuso, y
de: uu abuso: grave y muy: traseendental. Lo~
mismo. puede decirse de la terapéutica; reducida
en. este sistema- a-sola: una- indicacion- funda--
mental, que es. la que se deriva del’ vicio de-
les humores ¢d wicio humorum ). Nadie duda que
en la etiologia- de- las. enfermedades es & veces
muy dificit designar Ia clase: de- modificacio-
nes delos solidos 6 de los liquidos, y cuales:
sean las que: por sw prioridad hayan: dado ori--
gen-4 las otras; pevo la esperiencia ha demos—
trado que estos dos géueros. de afectos pueden:
existir separadamente y - asociarse: bajo formas y
aspectos diferentes; combinarse, y dar asi logar
4 enfermedades simples, compuestas. & complica~
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das, vy por lo mismo ‘debe el Médico fijar toda
su -atencion -en el conocimiento y 'a'vei'i) uaci
de estos :diferentes casos; -y .sin necar agl "“C}'lo“
mores la influencia -que ’*-I‘e;xlmenteigliene B 111‘
.Prgdu(:(':ion,de algunas senfermedades ~-((‘0:111:n :
iaremos “en -otro Tlugar ‘de este pe;‘iédico)l)'rs(;)l-
er apreciar esta influencia y la -de ‘tod 4
demas -causas .capaces :de ’-;cont rma i .
‘ ribuir .4 :alterar,

Ja salud. '
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o - CONTINUACION:

®

o del’ discurso: sobre-la.Tists. pulmonal.',

€anocemos: en: toda su- estension* el” valor®
vepdadérs:de 1as, varias. Tazones: en  que:los. au--
tores. fundan. la-gra&‘:edad'y rebeldia: de la: tisis
pﬂ%‘onah, y por lo ‘mismo- dista: mucho'dé nues- -
tieLanimo. la ridicula: pretension. de- destruir es—
148 razpnes, e el.diseurso: presente : son muchos
16s tisicos has quienes. Liemos. asistido y demasia—"
do detenido- el estudio: que: Hemos. hechode ellos”
y de - sus: restos. morttales,. para: que pueda: sedu--"
cirnos. el lisongero: proyecto. de colocar: esta  do--
lencia: formidable  en. el rango- de. las. afceciones® -
comanes;. pero: 4l mismoc- tiempo: No- podémbsgé
nienos. de- TECONOCET: un-esceso-de melancolia- y’
aun’ quiza: tambien: un. cierto: grado: de sintazon .
y: de falta; de: cqgida& ens el juicioi que- acerca -
de su: éxito-acostumbran: formar. la. mayor par-
te-de - los. Médicos ;. y: decimos que acostembran’
porque- estamos . persuadidos. de la: podcr‘osa‘«inif‘
flueucia que egerce e nuestros discursos el“ha-"
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bito y él espiritu de imitacion, y ‘no dudamos
de que sea ésta una de las causas que han con-
tribuido 4 marcar 4 Ta tisis pulmonal con el se-
1lo de la desesperacion y .4 darla una preferen-
.cia fatal sobre todas ‘las  enfermedades que: afli-
gen al hombre, por mas gue -algunas de -ellas
sean tan temibles 6 mas por razon de su
-cavdcter « Jincurable ¥ _mortal. Efectivamente,
Ja mayor parte de las afecciones lentas y coun-
sumtivas y de las flecmasias rerdnicas -de ‘las vis-
-ceras importantes; las-apoplegias, cuya gravedad
manifiesta el mejor de los observadores en aquel
aforismo solvere apoplexiam fortem imposibile, -
dcbilem vero non fdcile ; el volvalo, en cuya si~
‘monimia éncentramos la palabra sniserere que de-
‘muestra el fin préximo € inevitable .de los que
le padecen; la hidropesia ascitis, de .cuyos enfer-
mos decia el célebre Areteo Deorum potius, guam
artis auxilio liberantur ; ciertas afecciones del co-
razon, cuya tendencia mortal € insuperable in-
dica en _su tratedo Corvisact con el lema.d epi-
grafe hares later: lethalis arundo; las dilatacio-
nes aneurismaticas de Jlos grandes vasos; el .ear-
bunco cuando se fija en ciertos puntos, la hi-
drofobia, &c. & He agni nn catdlogo mume-
roso de enfermedades temibles y no menos pe-
ligrosas y rebeldes que la tisis pulmonal, y que
4 pesar de esto se miran generalmente con mu-
cho menos tédio y desconfianza. Sin embargo,
este -abuse seria insiguificante si no pasase de un
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simple concept‘o, mas é menos errlc.)mg’), 1([)1:.1"01;
ducido por la irreﬂe)flon y geuera ulr.a 'Oﬂl; ok
costumbre, jpero qui ndno Zi)isgrzz 12; Tue”c i
u ue ejerce por desgr s
iisl:)zszl{('lermol? Pegsuadidos los desgracxado’s ](l:
que su mal es incurable reusan sorPetersc d?(‘«ad
métodos y ensayos que les causan ;m:om(:1 sox dé
y aun llega el caso de n:egarse a 1acer’ o
todo cuanto se les propina con el titulo .
medicamento: ésta es, en I.n'mstro concczlgtoj o
causa principal de la indocilidad y dell 1?\;:0;5:
que todos los précticos obseryan en los uxso,d(,)
especialmente cuando su enfermedad“hé elibius«,
a aquel grado de dcsax:rollo ‘q.u.e Zsthal o
jnimos la idea de la incurabilidad. ¥Pero i
cuando esto no sucediese asi, cOmMO realmclll:; s
cedé en general, y dado caso de que ;-:n 2 ?la i
enfermos se verifique lo contrario, 12 a .
confianza en los remedios debe siempre con o
buir mucho & hacerlos ineﬁcace‘s y au11dPer] g
diciales. Spes salutis et conﬁu’{z{?z‘m zr;.]i{et zc:s (i]p“
fimum nervinum cardigcum, dice Stell: ef o ¢ o
axioma médico que la I‘.?zon y la ebperlen‘as
demuestran , pues _bien; si dos causas Opues >
en su modo de obrar producen ncc?,sm*u%u.\en.-v
efectos coutrarios, la falta de estas drsposxaom:
felices en los tisicos y la exis‘ien.cm de !asiopne;(_:;
tas debe dar por resultado cl. desz-\hemoj’,r 1? « es«ii}) i
racion, y en este estado lastimoso del anf\mo 0
posible que las medicinas produzcan su electo, § €519

4
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mismo es lo que la esperiencia demuestra; Se:

dira tal vez que el caricter moral de esta afec-
cion es, como ya hemos insinuado, la confian-

za misma, y que la mayor parte de los tisicos
mueren sin haberse apercibido de. su misero

estado, y sin sospechar la proximidad de su fin;
pero en las personas que saben pensar, esta dis-

posicion {avorable es nula 6 sumamente debil; y al

querer fomentarla con nuestros discursos, algunos
de estos infelices han regado mas de una vez la
mano que traza estas lineas con un torrente de
ardorosas lagrimas arrancadas de su sensibilidad
escitada por el penoso contraste de nuestros con-
suelos con el intimo convencimiento en que se
hallaban de su incurabilidad y de su cercana
muerte. Es verdad que en algunas ocasiones se les
ve tranquilos y aun contentos, pero este estado es
en general mas aparente que real, 6 bien es efecto
de su misma desesperacion; que es muy natural
en el hombre empezar 4 consolarse desde el mo-
mento en que se persuade de que sus males no tie-
nen remedio. Por lo demis, conocemos muy bien
esta migica ilusion que generalmente deslumbra
a los tisicos ocultindoles hasta cierto punto los
riesgos de su estado presente, y llenando su es-
piritu de bellas quimeras y de cuadros risuefios
para el porvenir, y estamos intimamente con-
vencidos del gran partido que podria sacarse
de ella, si en vez de contrariarla y destruirla,
«omo suele hacerse, se procurase sostenerla y
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fomentarla por iodos-mlo? 'mcd}os po’s@les &Y
‘qﬁiém’perteliéée esta mision filantrépica coh mas

derecho que @ los Médicos? et
Otro de los modos como esta causa miuye
sndudablemente en la desgracia dc-los tisicos es, en
nuestro concepto, el hallarse tambien poseidos los
Médicos de esta misma persuasion fun'cstalacerca (?el
éxito de su enfermedad, pues consxde?andola. in-
curable, se abstienen de adoptar ?lalles 7acl.1vos
y de propinar toda clase de remedios ene’rglcos,
limitandose en general al an:e'glo del régimen
y 4 una teraptutica sintomatica, y aprovechan-
do la primera ocasion favorz.nble que se 1§s. prg-
senta para librarse de la vista y asmten’ma e
estos enfermos, mandandolos trasladarst? i pl’m—
10s mas ¢ menos distantes, a titulo de viajar éde
mejorar de clima. Esta c'onducla, que l'il n:;tu—-
ral persp'lcacia de los tisicos penetra des e1 ue
go, es el dato ‘que mas les convence de la m-
curabilidad de su mal, y lo que mas C(?ntn—.
buye 4 destruir el encanto de sus 1’lus1onesi
ésto engendra en ellos la desconfianza, a la cu;
se sigue la indocilidad ; el abandono que d¢
ésta resulta hace mas pronta y segura la’ muer-
te, y la constante repcticion de ‘las catastrofes
corrobora ¢l convencimiento fatidico de‘los Me-
dicos: circulo vicioso en que girz} sin cesar
una série de males y de pcrjuici.os 111.(:.a!cu}ables
que la humanidad tiene demasiado interés en
evilar para que dejemo: de proponer los me-
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' dios que nos parezcan mas oportunos y efi-

caces para conseguirlo, (Se continyard.)

§ECCION SEGUNDA.

CIRUGIA

Tenemos la mayor satisfaccion en insertar las
‘siguientes noticias sobre las fistulas del ano co-
municadas por el benemerito V. ice-Presidente del
Real Colegio de Medicina Cirugia y F armacia
de Pamplona, el Dr. D. Jayme Salvd , tanto por
estar intimamente convencidos de la exactitud con
que han sido redactadas las observaciones, como
por ser enteramente conformés con nuestras ideas
‘las consecuencias que de ellas deduce el Autor. La
sencillez del metodo que propone para evitar la
operacion en muchos casos, el proceder operalo-
rio libre de instrumentos complicados y de apara-
tos dificiles, y finalmente el ningun aposito, cuan-
do alguna indicacion particular no lo exija, no
podrdn menos de  llamar la atencion de nuesiros
loctores viendolo sostenido sabiamente por la razon
y la esperiencia.
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ALGUNAS NOTICIAS

sobre las fistulas dl ano, sus causas y modo
de curarlas, i

4 : T e e TSR

SENOR REDACiI‘OI{ DE LA RIBLIOTECA VNVIﬁCICO-FVI'SICA*;

.Las enfermedgdes- que al iparecer se hallan
mejor conocidas y cuyo 'trz;té})niento ha pasado
4 ser como un axioma sancionado por la espe-
riencia, presentan cada dia pibulo 4 nuevas ob-
servaciones y zi,reforma,s} utiles patra la curacion
-cu_ando se estndia sin prevencion y con la linic:;
mira de averiguar la verdad. El tratamiento de
las fistulas del ano  es una prueba de 1 :
acabo de decir, g
. En 1odes tiempos se han suscitado dispu-
,gas entre los Autores sobre cual de los métodos
S i i i

‘ o-con el uno se ha
ensayado otro, sin examinar las cosas co;-
mo convenia; debiendo antes averiguar si pre-
cisamente deben -operarse todas las fistulas Pdel
ano, 6 si‘ algun-as se pueden eurar sin log au-
xilios de la cirugia con solo “destruir la causa
que las produce, y st cuando de wun métode
operatorio no se obtiene el efecto deseado, la cau-
sa es el mismo proceder opera{torio a olra muy

Cirugia. 3t
diferente. &c. &c.. | 5o shend Gl
~ Voy a presentar algunos hechos que me pa-
recen @ propdsilo para decidir con precision, en-

rie & lo menos, estas diferentes cuestiones.
1.2 observacion.. del aiio 25. D. M. Y. edad 45
afios, temperamento bilioso, seco, melancélico, ha-
bitualmente estreiiido y sujeto 4 las almorranas,:
y 4 ‘pasiones de ianimo violentas y continuadas

por mucho tiempo, tuvo un flecmon i la mar-

gen del ano que terming por supuracion y se
cicatrizé despues, quedando no obstante mucho
calor y escozor en el recto. A los quince dias
sobrevino otro fleemon que tambien supurs dejando
varios senos fistulosos. Entonces fui llamado para
veral enfermo y hallé que toda la margen del
ano estaba hueca, el estilete corria en diferen-
tes direcciones, y en un punto estaba el intes—
tino desprendido 4 la altura de pulgada y me-
dia. Moderada la inflamacion por los medios co-
nocidos dividi por incision los diferentes senos!
fistulosos y corté el intestino con una tijera sin.
punta, guiada por el dedo indice de la mano iz~

quierda, en toda su porcion desprendida: so-

brevino una evacuacion copiosa de sangre, que
procuré favorecer con las lociones de agua tibia.
Introduje despues una mecha de hilas untada
con cerato de Galeno, pero la tuve que sacar 4
poco rato por los vivisimos dolores y pujos que
producia. Varias veces intenté introducir la me-
cha en los terminos referidos y otras tantas tuve
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que sacarla por los motivos indicados. Por esta
razon concebi la idea de atenerme solo a des-
truir la congestion sanguinea y la inflamacion
por los medios comunes, como alguuas sanguijue-
las, lavativas y baiios. locales emolientes. Luego
que el enfermo pudo comenzd a levantarse y to-
maba lavativas de agua fria abundantés, daba
algunos paseos por deniro decasa, y sobre todo
cuidaba de no estar mucho rato sentado para
que el calor no llamase nuevamente la. congestion
de sangre a la parte afecta. Por estos medios la
curacion fue completa al cabo de dos meses; pe-
ro 4 precaucion todavia se aplicaron algunas san-
guijuelas, se tomaron algunos bafios generales y
el enfermo anduve moderado en el comer una tem-
porada larga. Diez aiios se haun pasado y la cu-
racion se manticne, aunque el sugeto haya teni-
do enfermedades fuertes de otra especie.

Este método de curacion se diferencia de
los comuaes porque las durezas y callosidades no
se han combatide con causticos sino destru-
yendo la inflamacion; porque el enfermo no ha
Hevado mecha con el fin de que las heridas se
cicatrizaran de dentro a fuera, circunstancia que
se ha creido esencial para curarse; porque se ope-
ro la- fistula despues de preparado el enfermo con
los antiflogisticos y emolicntes y por el uso del
agua friaque se ha hecho con constaucia por mu-
cho tiempo. Mo debo omitir que moderados la ir<
ritacion y el dolor, cautericé ligeramente las car-
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hes que se ponian fungosas por medio del nitra=
10 de plata, poniendo inmediatamente apdsitos
de agua fria. . ,

Confieso que en este caso st Me SCpare de la

_senda ordinaria no fue obra mia, sino que las

«ircunstancias me llevaron {1. haccrlo;. pero fue
motivo pai'a que  hiciese seras reflexiones y en-
sretanto se me ofrecié la :

93 observacion. Un sugeto de 40 a.fios, sanguineo,
bien alimentado, y de vida sedentaria, tuvo por al-

gun tierhpo el vientre perczoso con mucho picor y,

comezon en la margen del ano; de lo cu.al 1]0‘}1111.0
gran caso, Y contentandose con rchdlos cas‘cws
conlinué sus ecupaciones. COl'i el tiempo se for n;;a—
ron algunos tumores hemorroidales, pequ endo'sx abs-
cesos en la margen del ano y unos cuantos diviesos.
Al cabo se formé tambien un ahsceso esleruir.e;—
ceo y una fistula que fue opcr.a’da’ con c(ll 1}(1
de plomo; cuando cayo6 éste \701\:10 a repro uc1111'
se. En este estado fui Namado a consulta: en e a
se discutié mucho sobre la causa de no haher
producido buen efecto la operacion y se€ propdui
sieron varios nuevos procederes, como el seda
y los cduslicos para destruir las callosidades que
habia. Mas yo pcrsuadido de que la falia de cu—-
racion no tanto debia imputarse al Eroccdf:rl
operatorio empleado, como a la inflamacion cro-
nica del intestinvo y al aban(.}ono del enfeymo
por su parte, propuse destruir la causa prima-
ria del mal, mirando tedo lo demas como efectos

5
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‘secundarios. Encargado del enfermo establect
un plan antiflogistico local y djeta’ rigurosisima,
lavativas y fomentos emolientes; y mas tarde
empleé las de agua fria y los bafios generales

frios, con lo. que consegui la curacion completa
al cabo.de tres meses.

Seccion 2.2

3.2 observacion.
esta ciudad, de siete 4 ocho. afios tuvo una infla-
macion del bajo. vientre con diarrea copiosa, y de
sus resultas un absceso. estercoral y una fistu-
la. Como una lijera tira de la piel separase tan
solo los dos agugeros , la corté con una tijera ¥
puse encima unas pocas hilas .y un vendage
sencillo; mas eomo siguiesen. los pujos y la diar-
rea, hubo de quitarse poco despues y conten=
tarse. con mantener la parte con la mayor lim-
pieza posible. Este nifio murida los pocos dias,
de la inflamacion intestinak

42 observacion. En el verano. de 826. Un
sugeto. sexagenario muy demacrado de resultas
de una flecmasia. de los intestinos, que pade-
cia despues de cuatro. meses, tuvo un absceso
estercoraceo. 4 la mirgen. del ano. y lo abri con
una simple puncion. El estado,de marasmo en
que se hallaba. me retrajo de pasar adelante,

‘aguardando. para cuando un tratamiento apro-
piado. mejorase su salud; pero el enfermo mu-
ri6 deniro de un mes. En el cadaver exa-
miné el intestino recto muy flogoseado y detras
de ¢l habia un foco de supuracion, sin que

Un nifio de Ia casa Y. de

Cirugta. ; & 3:3 v

faese. ible dar conningun agujero 1is=
e, SR Omito hablar de los d.emas 6r-
su examen no €s propio de este
diré que habia en ellos desordenes

tuloso interno.
ganps P_Ol'qlle
lugar, ¥ solo

de consideracion. , e o8, |
" Estas dos wltimas observacionesme hicieron

ver que la inﬂamaciondde lo;d ;I:;e:n;z; u{] | (11:: ,
Te mas 6 menos aguda, prodat : i
;f:ttl:],as del ano; y me condu)eYon ’-a prego\::;-
‘iarme si en tales casos ‘-convema do ;:o enf‘e >
parse luego de la fistula 4 la pa.r . ede Loy
medad primera, puesto que el pa(sieb e
crementos al través de las carnes e‘ e s i
sariamente un nuevo estimul-;o‘, 5;11 a;;z:; c;t;;eg o
‘ iop seria que o se ior |
i?)é?&};ero 1odos(l los Profesores ’salbcnen(fl:r; ::
.materi‘a imptasible tener su)eto.s a ols g
Estando en estas dudas ecurrieron i0s €

guientes.

52 observac a3 0w T
ocho afios, entro en el hospital a ’pxzu.lCI g
yo de 827 con una 'gastro-ementls crémnic ]7 i

: s 6 lueg

. ha diarrea. Se form
macrada y con much ’ "
an absceso estercoraceo en Ja margen dlel anc;s{er
abri por una incision, comprensiva ‘de, ’esl; e
"y algo mas del intestino recto. Su)eml ahe s0=

S . - istia en lecbe, S

ferma & un régimen que consist g
pas de arroz, tisanas, cataplasmas al ¥! san’crias
fios generales tibios, algunas Pe(l“‘”;f,ss i T

AP cnl L 3
del recto, lavativas de leche y mu

» s bale d 1 ;Ys de edad de
Jon. Una mifia de la ! S
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pieza. Por estos medios disminuyo la inflama2

cion de los intestinos, cesé la diarrea, curé la
fistula, la nitia se repuso en carnes y salié del
hospital perfectamente curada. :
6.278%9210."y 11.7 observacion. He tenido:
despues ocasiones de repetir el tratamiento que
llevo indicado en la wultima observacion en miflos:
de 8, 10 y hasta 12 afios. La enfermedad sien-~
do producida por causas anilogas, sino idénti-
cas, haeedido 4 un plan general emoliente y an-
tiflogistico; los ahcesos estercoraceos y las fistu=
las se han operado eon wuna simple incision,
comprensiva del foco supurado incluso el in-:
testino sin aplicar ningun género de ap
1o y sin ir en busea del orificio fistuloso inter-
no. Como las seis son muy parecidas he creido
ocioso detallarlas aqui.

72.* observacion. Un muchacho de 23 afios;
bien constituido, tuvo un divieso en la margen
del ano y dejé tras si un seno fistuloso, que se
estendia muy arriba por detras del intestino:
Esta fistula ciega esterna fue hecha completa )
operada con un hilo de plome, que tardé un
mes en caerse: de sus resultas queds una fun-
gosidad que resistia 4 varias cauterizaciones he-
chas con el nitrato de plata. En esto me en-
cargué yo del enfermo y viendo que la cura-
cion no se completaba, y que al contrario
temi se reprodujera la fistula porque la muco-
sa del recto tenia un color de escarlaia con gran-~

»

Cirugia. BB
~de constriccion del esfinter y mucho dolor, pu--
6e el enfermo a dieta durante unos dias, apli--
qué cinco veces sanguijuclas en un corto es-:
pacio detiempo y muchas lavativas de agua {ria.
El enfermo comié siempre poco hasta la com-
pleta curacion, que obtuve en 27 dias sin otra
Operﬂc‘loll. .
i~ 13.2 observacion. Uu jéven de 25 afios, san~
guineo, temperamento bilioso, genio vivo y muy
amigo de comer picante, estaba habitualmente
con el vientre tardo y sentias mucho escozor
y peso en la circunferencia del ano; pero no hi-
zo caso de su mal en muchos meses hasta que

una disenteria y un vasto flecmon le obligaron

4 guardar cama, y en este estado me Hamd. Los’
dolores eran vivisimos, el espasmo del esfinter
era tal que no permitia tomar lavativas: como el

sageto fuese robusto le mandé dos sangrias copio-

sas, sanguijuelas al ano, cataplasmas emolientes
\ limonada por unico alimento. El flecmon supu-:
ré y lo abri; el tejido " celular: se desprendié en
abundancia y dejé una gran cavidad entre el in-

“testino y la tuberosidad ischiatica; corté el esfin—

ter 'y la porcion de intestino correspondiente:
al foco supurado por medio de un bisturi ordi-
nario y el dedo indice de la mano izquierda in-
troducido en el ano guarnecido de un lienzo
mo]ado en agua; sobrevino una ligera hemor-
ragia y sin poner aposuo dispuse hauos locales
emollentes mas tarde usé de las lavativas de a agua
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fria y algunas samguijuelas. Por los referidos
medios la curacion fue completa al cabo de dos
meses. /

142 observacion. Una muger de 45 afios
habia estado mucho tiempo enferma en las
salas de medicina y por haberle sebrevenido un
divieso 4 la margen del anmo pasé 4 las
de cirugia- de mi cargo. Tenia una gastro-hepa-
titis crénica que combati con el régimen y las
lavativas de agua fria con buen éxito. Quedaba
un seno fistuloso (fistula ciega esterna) que no
me di priesa 4 operar esperando que curaria
por si mismoy tan solo cautericé su fondo con
el nitrato de plata un par de veces; pero vien-
do que la curacion no hacia progresos,lo aban-
doné 4 los fomentos de agua de vegeto y 4 las
levativas de agua fria, y la fistula se cicatrizé

muy bien con estos medios. Lo mismo me ha

sucedido despues en cuatre casos de la misma
especie. { i

Estos casos me trajeron 3 la memoria ‘que
estando en Mallorca he visto muchas veces ope-
rar por medio del sedal y que la caida tardaba
algun tiempo: apenas caia el sedal cuando vol-
vian 4 presenlarse nuevos abcesos; se emprendia
de nuevo la operacion por el sedal, volvia 4 ea-
erse, se presentaban nuevas durezas y & las ve-
ces cansado el enfermo de padecer se abandona-
ba 4 la naturaleza, y he visto curarse algunos

por este medio despues de haber padecido in-

fructuosamente tormentos sin fin. Tambien he
visto buscar infructuosamente el orificio cor-
respondiente al intestino por medio de un esti-
Jete sin poderlo: encontrar, y esto ha sucedido &
Profesores habiles, tanto macionales como estran-
geros, sin embargo de repetidas tentativas. Y es-

_ tando yo persuadido. de que en lugar de tropezar

con el orificio: hecho se hacia otro con ek mismo
-estilete 6 la sonda acanalada, cesa que tambien
sme ha sucedido 4 mi, esto me ha hecho creer
que para curar las fistulas que se llaman com-
‘pletas no es necesario. molestar al' enfermo- bus-

”

_eando: el orificie. interno ¢ correspondiente al

intestino, sino que basta hacer una incision:
que comprenda éste 4 la altura del foco fistu—

“Yoso, 6 en toda la estension del' desprendimien—

“to; cuyo. procedimiento Lie puesto- en practica en
dos casos que dejo indicados..

~ Los hechos que: he observado- me han con=
‘ducido # inferir las consecuencias siguientes: 1.*
En las fistulas del ano no tanto se ha de atender:
al proceder operatorio comeo 4 la causa produc-,

-

tora de ki enfermedad: 2.° Muchas fistulas del

‘ano. se curan. sin Operacion: 3.* Las fistulas de-
“que hablamos provienen siempre de una con-
“gestion sanguinea ¢ fecmasia del’intestino recto,
“Tas mas veces crénica: 4.2 La flecmasia agudain--

‘testinal tambien puede producirlas siempre que

se estienda hasta ek ano: 5.7 La idea ma-dre=
en el tratamiento de las fistulas debe ser des-

e e |
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gruir la inflamacion aguda 6 crénica con los me-

. . x a . . v 2 e
dios apropiados: 6.% Sin unadietay régimen muy

severos se frustran todcs los mdtodos operato-
rios, sean los que fuesen. 7.7 La incision es el
medio mas apropiado cuando hay ahsoluta ne-
cesidad de operar, y lo mejor es hacerla con
un bisturi ordinario conducido por el dedo, sin
necesidad de introducir en el ano insirumento
alguno mecanico: 8.* Loslechinos, mechas y de-
mas cuerpos estraiios, que suclen usarse 4 los
fines que todos saben, perjudican mas veces que
aprovechan: 9." Para que se cicatricen las heri-
das del intestino recto hechas con el bisturi,
lo mismo que las inflamaciones supuradas con
fistulas 6 sin ellas, sz han de tener presentes
los mismos principios que para la inflamacion
en_general: 10.* Los senos fistulosos que re-
sultan de diviesos ¢ flecmones 4 la mirgen del
.ano (fistulas ciegas esternas) rara vez mnecesi-
tan operarsz, porque se curan muy bien por
el tratamicnto ordinario de estas inflamaciones:
41.* Las lavativas de agua fria y la mucha
limpicza forman wuna parte muy esencial en
la curacion delas enfermedades que nos ocupan.

Por ultimo mi opiniones que en las fis-
tulas de todas clases , atendida la causa produc-
tora, el sedal, el hilo de plomo, los ciusti-
cos y todos los irritantes deben proscribirse;
cuando menos en el mayor numero de casos,
sino en todos: que una simple incision basta

Z‘z’rugi’a. A1)

para curarlas; cuando no son suficientes por

si solos los antiflogisticos; un régimen propio,
Tas lavativas de agua fria y los baiios locales y
generales &e.

Estas ideas son tomadas de mis notas clini-
tas hasta el afio de 1830. Desde entonces he
tenido bastante oportunidad para multiplicar
mis observaciones, de las cuales pudiera citar un
gran numero sino temicra alargarme demasia~
do; diré qnicameunte que caanta mayor ha si-
do mi aplicacion en estudiar lus causasde los
diviesos, flecmones y demas que precede 4 la

. formacion de ‘las fistulas, tanto mas me he con-

wencido de 'que son -congestiones, irritaciones,
\diarreas 6 -cosa semejaute; y afiadiré'que tam-

.~ bien las he visto formarse de resultas del cé-

fera-morbo 7 de tomas rependas del  famoso
purgante Le—Pu)y

No es mi énimo establecer una doctrina y
mucho menos escribir un tratado scbre la ma-
“teria; toda mi ambicion se limita 4 lamar la aten-
cion de mi$ sabios Comprofesores y 4 ahorrar,
algunos dolores 4 los enfermos, y por este mo-
tive suplicoa V. Sefior Redactor, se sirva inser-
dar estas noticias en el préximo nimero de
su periédico que cada dia se hace mas aprecia-
ble € interesante.

Pamplona 9 de Junio de 1835.=Jayme

i,&xlva,
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Ficles @ nuestra promesa, y d la resolucion de
proporcionar d nuestros lectores asuntos de un sé-
lido anteres, y obienido por fin G fuerza de gas-
£0s el deseado molde para la impresion de la la-
mina, cuya visio y conocimienio es tan indis-
pensable para la perfecta inteligencia del iesto,
tenemos la satisfaccion de ofrecer d su medila-
cion el siguiente estracto que hemos hecho de una
escelente y difusa memoria, que si en fodos tiem-
pos presenta ventajas-é la humanidad, las ofre-
ce sin duda mucho mas seiialados en la epoca ac-
tual, en que por desgracia la guerra interior que
nos aflige puede proporcionar mas acasiones de
ampular piernas en algunos meses, que se pre-
\Senbarian en veinle aiios de una sosegada paz,

"DE LA AMPUTACION DE LA PIERNA

Por el metodo de Solingen. Aplicacien de un apd-
sito que imita la pierna natural permitiendole to-
dos sus movimientos y sin lastimar el mufion,

El Dr. Goyrand Ex- Cirujano major interno
del Hotel-Dieu de Aix en una memoria que se in--

Cirugia. 43

serté en el diario hebdomadario de Paris del

nueve de mayo, trata de probar con razones y
con hechos la injusticia con que se ha desecha-
do en la amputacion de la pierna ¢l principio
generalmente recibido en todas las demas, de cor-
tar siempre los miembros lo mas lejos  posible
del tronco, y atribuye el no haber tenido mas
sectarios el método de Solingen, Ravaton, White,
Bomfield, Bell, y Vacca-Berlingheri, a la imper-

feccion de los apésitos que se aplicaban 4 la pier-

na cuando se la amputaba junto a los tobillos,
y a la dificuliad con que se desechan los prin-

- cipios de doctrina sentados ya decisivamente por
Jos Maestros. Hace hounorifica mencion de Lis-
dranc por haber instruido & sus discipulosen
da amputacion dela parte inferior de la pierna
_considerandola como una operacion que tal vez

‘un dia sera preferida, fundindose en ¢l egem-
plar de un conserge del cementerio de Clamart,
a quien arrebatd el pie una bala de cafion y 4 pe-
sar de llevar un apdsito tosco, y apoyar su mu-
fion sobre una ruda almohadilla anda con €l per-
fectamente,

 Las razones en que funda Mr. Goyrand la

~ ‘preferencia que debicra darse 4 la amputacion
- Practicada 4 la inmediacion de los tobillos son: 1.2

‘en este sitio resulta una herida menor, de
a figura mas regular de una superficie en la
‘que es mas facil de adaptar cada parte con otra

que le sea homogenea, y cuyos huesos no pre-
»
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sentan angulos salientes que lastiman y aun agu-
gerean la piel. Para convencer mas a los lec-
tores de esta verdad hace el autor las siguientes
reflexiones : la herida que resulia de la ampu=
tacion de la pierna en el lugar de eleccion es
irregular y se presta mal 4 la reunion inme-
diata: en efecto la tibia en este sitio es muy,
gruesa, . detras de los huesos seencuentran bas-
tas superficies carnosas que son efecto del cor-
t¢ de los musculos gemelos y solar sin que
‘haya por delante parte muscular que opo-
ne};lesp, siendo pl())r consiguiente ‘qimposi};ﬂe
en este sitio dar & la herida aquella figura
de cono hueco que tan generalmente se recomien=
da en estas operaciones como la mas ventajosa,
Por encima de los tobillos las superficies huesosas
son mucho menos estensas, se encuentra delante
y detras del espacio interhuesoso poco mas ¢
menos igual porcion de carnes. En la parte pos-
terior se hallan los musculos tibial posterior,
gran flecsor comun de los dedos, gran flecsor
deldedo gordo, los peroneos laterales y el ten-
don de Aquiles: por delante el tibial ‘anterior
el extensor del dedo gordo, el grande. exten-
sor comun y el peroneo anterior. El tendon
de Aquiles contiene bastante tejido celular y su-
ficiente numero de vasos y tiene una vida tan
activa como cualquiera otro tejido; los tendo-
‘mnes en que terminan los demas misculos van
acompaiiados hasta eerca de la articulacion tibie

L

¥

.
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farsiana de manojitos carnosos, de cuya vida
participan aquellos en el parage donde se ha-
ce la amputacion, y no hay motivo: para re-
eelar la necrése de estos tendones. Por con-
; siguieme si en este lugar se conserva & mas
“ de la especie de manga de tegumento, unas §
6 10 lineas de partes carnosas mas alla de Ia
“seceion. de los huesos, se puede con toda facili-
dad adaptar en el espacio interhuesoso y por
:&ehajo del peroné, musculos contra musculos.
~ La 2¢razon y 4 nuestro modo de ver la

mas poderosa que alega el autor a favor del

 método de Solingen es que en muclios easos

_ en que la estenuacion del sugetohace sospechar

 que no tendria fuerzas para resistir la ampu-
- tacion de la pierna en el lugar de eleccion de

los autores y sus escuelas, puede sin embar-

~ g0 supoucrse que soportard una operacion me-
nory de consecuencias menos hmponentes cual
‘es la de la amputacion de la pierna por la parte
‘inferior. ‘

. Como Mr. Larrey es de parecer que la am-

: ‘putacion practicada junto dlos tobillos cas'i siem-
~ pre debe acarrear funestas consecuencias, por
1a dificultad con que se establece en este sitio
Ja supuracion, y el caracter sanioso que esta ge-

i meralmente toma por el escesivo volumen rela-

tivo de las partes huesosas con las blandas

Mr. Goyrand trata de oponer un hecho a es-
ta reflexion y al efecto inserta la observacion
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4.2 que pronto copiaremos: y aiiade las otras tres
que siguen 4 esta, para probar que la operacion
que €l prefiere paede salvar la vida a4 muchos
individuos, 4 quiencs la ampulacion en el lugar
de eleccion hubiera auticipado una muerte que
sin aquella era tambien inevitable. '

OBSERVACION 4.2

Caries del tarso izquierdo; ampulacion por enci-
ma de los maleolos, curacion de la herida en

21 dias.

El 12 de Enero amputé por encima de los
tobillos 4 un joven de 28 aiios que tenia una
caries del tarso; conservé una porcion de te-
gumento escedente de un través de dedo de an-
cho; serré los huesos ocho lineas mas arrika
de laseccion de las carnes y a distancia de dos
pulgadas de la articulacion tibio-tarsiana, y re-
sulté de esta seccion una herida muy regula'r.
La tibia no presentaba por delante aquel in-
gulo saliente que forma su cresta en el lugar
de eleccion que muchas veces perfora la piel.
Habia delante y detras una  porcion de carnes
de casi igual estension, que pude adaptar con
facilidad en el espacio interhuesoso por debajo del

Cirugia. 47,
peroné. El tegumenio sobrante cubria exacta-
~mente ¢l muiion que queds tan regular como po-

~ dia desearse. Antes de la operacion tenia ya el

~enfermo un poro de fichre lenta, que no se agra-

“y W6 por la amputacion: el 15 este estado  febril

habia desaparecido, ¢l 16 se habia formado la
supuracion que fué mas abundante los dias si-
guicntes. Toda la herida supuré pero mo hu-
‘bo !a menor retraccion de tegidos ni denu-
Qacion de los hucsos. Los bordes del tegumen-
to sobrante tomaron un color rojo y se mantu-
vieron en contacto mediante unas tiras aglu-
tinantes. A los 21 dias, la herida estaba comple-
tamente curada y la cicatriz ya no era mas que
Jinear. Se establecié un exutorio en el muslo de-
- recho y el enfermo sali a los pocos dias del hos-

~ pital. ;Se hubicra curado jamis con tanta pron-
- titud la herida de una amputacion hecha en el

lugar. de elegcion?

OBSERVACION 2.2

Carie y necrosis del tarso, fos frecuente, especto=
. racion puriforme , aniquilamienlo escesivo, am=
- puiacion por encima de los maleolos, curacion,

Pablo L. de 28 afios de edad de una fa-
‘milia propensa 4 las escrofulas y 4 la tisis,
cuyo padre esta cojo a consecuencia de una an-
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tigua Tluxacion espontinea del muslo izquierdo,
que tuvo un hermane que murié dela misma

afeccion, y uma hermana que fue -victima de

una tisis ‘tragueal, sintié en octubre de 4830
sin causa conocida una hinchazon dolorosa en
la parte media esterna del pie izquierdo. El do-
lor y la hinchazon fueron aumentindese por
grados, hasta que se formé un absceso & cayo ma-
terial se dié salida por medio de uma inci-
sion, y se encontré debajo de él denudado y
reblandecido el hueso cuboide. El mal se es-
tendié 4 1las partes inmediatas y el manifieste
empeoramfiento progresivo determiné 4 Pable
a presenfarse en el hospital, donde se le hi-
cieron nuevas ‘aberturas. Mas adelante se -afec—
t6 el pecho 7y sobrevino una tos frecuente que
de seca que era al principio pronto se convir-
16 en un manantial continuo de esputos pu-
riformes: se debilité la voz pero la -auscul-
tacien jamas dejo Teconocer cavernas en los
pulinones, mas pronte vinieron i empeerar el
estado del enfermo la diarrea, Ta fiebre len-
ta y los suderes nocturnos. El mal del pie era
superior a los recursos del arte, y se vi6 con
evidencia per largo espacio de tiempo que no
pasaba mas alli de los huesos de la segunda
hilera del tarse yde la base de los del meta-
tarso, en cuya €poca hubiera bastado la am-
putacion parcial del pie poer el método de Cho-
part; pero los Cirujanos del Hotel-Dieu reu-
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midos en consulta consideraron que la afeccion

del pecho la contraindicaba poderos amente. Po-
cos dias despues de la consulta  sobrevinieron
tres abundantes hemorragias por una :de.lasin=
cisiones de la planta del pie. Asustado enton-
ces Pablo por este accidente;. pidié eon empe-
fio la amputacion; y comono le quedaba otro re-
curso para salvarse, me resolvi 4 practicarla 4
pesar de la poca seguridad  que ofrecia de buen
éxito y lo verifiiqué el 12 de Abrilde 4831, 4
presencia de los SS. Cassagne y  Omer. ‘Sobre
la’ primera hilera de huesos del - ‘tarso 'y del ma-
leolo interno se habian hecho depésitos puru-
lentos y por ellos no podia ya verificarse la
amputacion parcial del pie; ‘era ' pues preciso
practicar la de la pierna. Yo habia mirado siem-
pre con listima el pedazo de miembro sano
que se sacrifica cuando se amputa la pierna
en el sitio de eleccion por una enfermedad
del pie, y por otra parte ' tenia por = se-
guro que en el estado en que este’ hombre
se hallaba le seria muy dificil soportar la am-
putacion en el parage acostumbrado, por cu-
yas' consideraciones ‘me resolvi 4 ' preferir el
método de Solingen. En efecto serré los hue-
sos tres pulgadas mas arriba de la articula=
cion tibio-tarsiana; la sangre .que salié era

serosa y sin plasticidad; las vaynas celulares de

las arterias presentaban wuna densidad mor-
bifica que se oponia 4 la posibilidad de ais-

B
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lar estos vasos, y fue preciso hacer en ellos li-
gaduras mediatas. La herida se . reunié .per-,
fectamente y se fomenté los primeros dias con,
agua fria; todo .iba ~ bien ' cuando el
45 de Abril a las 5 de la tarde 4 conse-,
cuencia de algun movimiento que se impri-,
mié al muiion, se presenté una abundante
hemorragia, que pude suspender acudiendo
inmediatamente 4 la compresion de la arteria
femoral sobre la rama horizontal del publs.
quitado en seguida el apésito hice cesar la
compresion y en un momento vi un chorro
considerable de sangre en el dngulo interno de
la herida que salia evidentemerite de la arteria
tibial posterior. No se podia pensar en ligar
este vaso en la superficie de la herida, y yo es-
taba casi decidido @ hacer la ligadura de la
femoral; mas antes queria probar la compre-
sion, y para ella me servi del torniquete de Pe-
tit aplicado sobre el punto en que la arte-
ria tibial atraviesa el tercer adductor, que en el
momento hizo cesar la hemorragia, sin que
la compresion fuese insoportable. Dejé aplicado
el toruiquete por espacio de diez dias, pero des-
de cl cvarto lo  aflojé un poco y sololo apre-
taba de nucvo cada vez que queria hacer al-
gun movimiento con el mufion. A efecto de es-
ta hemorragia quedé Pablo en un estado muy
préximo al (‘e azonia, pero al fin se restable-
ci6. La herida que toda se habia infiltrado con

"‘*
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'la sangre supuro las estremidades de los dos
' huesos se eafoharon y esla circunstancia retar-
dé mucho la éuracion que no se complets hasta

despues de dos meses y medio. Tan prento co-
mo. Pablo se hallé en estado de poder ser: tras-
ladado, lo enviamos al campo, donde su estado
general gané mucho en poco  tiempo; y en el
dia disfruta de la mejor salud.

<+ Lasupuracion de la ' herida, y la esfoliacion
de los huesos dieron margen a que se forma-
s¢ una cicatriz ancha y aderente, circunstancia
que por su naturaleza .debia conservar el
mufion muy delicado y hacer msoporlable el
uso de una bota; por esta razon se sirvié Pa-
blo al principio de una pierna de palo de las
ordinarias, - teniendo cuidado entonces de cubrir
el muiion con una funda de cuero fuerte; pe-
ro en el dia usa ya la bota de Mr. Hipélito Mi-

- lle que describiré mas adelante, cuyo apgsito

no le incomoda mada absolutamente, en tér-
minos que yo le: he' visto con su bota levan-
tar fardos muy pesados y andar un dia en~
tero sin cansarse mas qne otro cualquiera,
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OBSERVACION 3.*

Amputacion de la pierna por ‘encima de los to-
“ billos practicada en las circunstancias menos
- favorables - Curacion. ‘

El Dr. Guiran que habia presenciado los ven-
tajosos resultados que yo habia conseguido de
la amputacion .por encima de Jos maleolos, am-
pulo el estio’ pasado por este método 4 una
joven de 25 aiios que padecia una carie del
tarso'y de ' la base de los huesos del metalar~
s0, cuya enfermedad se hallaba en un  esta-
do muy grave: la enferma tenia tos, especlo-
raba mucho, tenia diarrea, fiebre lenta conti-
nua 'y estaba ya constituida en un estado de
demacracion muy procsimo al marasmo. Esto
no obstante la operacion tuvo  felices resul-
tados: no se presentd ficbre traumatica; la len-
Ta preexistente habia desaparecido ya al sesto dia
dec la operacion; la herida supurs; una eri-
sipela vino 4 estorvar la marcha de la cica-
trizacion y a pesar de todo la euracion fue com-
‘pleta al cabo de mesy medio. Esta joven to-
davia no ha usado la bota, pero no hay mo-
tivo ninguno para que no se sirva de ella con
las mismas ventajas que la usa Pablo.

~ del tarso con atréfia de la pierna.
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OBSERVACION 4.2

Carie del tarso comph'cada de una_afeccion. gra-‘
ve delas vas genito-urinarias y probablemen-
. de tubérculos en los pulmones; amputacion por
encima de los maleolos.

Santiago Livenet soldado licehciado del 4.°

Reg imieuto de linea eniré en el hospital en

Enero de 1833 por una hinchazon dolorosa
El reposo,
las aplicaciones de.sanguijuelas, los chorros ter-
males, los vegigatorios y las moxas, fueron otros
tantos medios empleados inutilmente y el mal
permanecié por mucho tiempo estacionario. En
el mes de marzo de 1834, Livenet sintié dolo-
res en el perineo y en el pene acompaiiados de

tetencion de orina, para cuyo remedio se acu-

dié 4 varias aplicaciones de sanguijuelas y al ca-
teterismo. No se hallé estrechez en la uretra; se

“estableci en ella un flujo purulento y 4 pesar

de todo se formé un absceso delante del ano
que sedilats, y la abertara dig paso 4 la oriva.
Al cabo de pocos dias nos dijo el enfermo que
parte de sus orinas salian por el ano; el reco-
nocimiento practicado por el recto nos hizo no-
tar durezas tuberculosas en la prdstata, entre
las que se hallaba un punto deprimido que
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no ofrecia resistencia. No nos quedd la menor
duda de que un absceso de la prostata se habia
abierto camino por el perineo por el recto y por
la uretra: la abertura perineal se estreché muy
en breve; se apaciguaron todos los dolores que;’
habian incomodado en las vias genito-urinarias,
pero queds una fistula uretro-recto-perineal y un
flujo purulento por la uretra. Por el mes de Abril
se formé un absceso en la region dorsal del pie
que se abrié espontineamenie por la cicatriz de
un antiguo moxa. Al paso que los dolores del
pie eran continuos y violentos se presentaba de
cuando en cuando dificultad de orinar, dolor en
el cuello de la vegiga y calentura, que cesaban a
baneficio de la dieta, los baiios de asiento, las la-
vativas y las bebidas diluentes; sin embargo el pie
supuraba mucho y la demacracion hacia progre-
$0s; por cuyo motivo le propusimos en Julio la
amputacion que rehusé. El suefio y el apetito
le faliaron, la fiebre lenta se apoders de él y sus
fuerzas se aniguilaron. A principios de Setiem-
bre le atacé una hemoptisis violenta: la percusion
debajo de las dos claviculas ‘daba un sonido algo
obscuro, que permaneci despues de haber cesa-
do aquel accidente; la respiracion era menos per-
ceptible en la parte superior de los pulmones que
en el resto, pero no se percibia ninguna especie
de estertor. Era de creer que existian tubdr-
culos en lo alto delos pulmones, pero tambien
se debia suponer que aun estaban crudos y que
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podian. permanecer mucho tiempo en este es-
tado; la eufermedad de'las vias urinarias tam-
poco comprometia la vida del enfermo, y 4 mas
era susceptible de curacion, al paso qixe el mal
del pie era absolutamente incurable, y debia
conducirlo muy en breve al sepulcro; era pues
preciso librarlo de este enemigo mortal; pero,
jno era de temer que la fichre traumatica
que podia seguir a la amputacion reblandecic-
se los tubérculos pulmonales? A la verdad
yo hubiera tenido las lesiones concomitantes de
la afeccion del pie por .absolutos contraindi-
cantes de la amputacion dela pierna en el lugar
de cleccion, pero me parecia todo lo contrario
practicindola por encima de los 1obillos, y me
esforcé de nuevo en convencer al paciente, que
por fin cedid, y fue ampntado el 27 de Setiem-
bre por el método descrito en la 1.* observa-
cion; y reunida la herida inmediatamente dispu-

. se abluciones frias.

Livenet no tuvo ficbre traumaitica, yal ter-

~cer dia de la amputacion habia desaparecido la

lenta. Levantado el primer apcsito ¢l cuatro de
Octubre no se hallé reunida la herida, pero la
supuracion era de buen caracter y fue rapida-

~ mente conduciéndola 4 la cicatriz, sin que hu-
~ biese esfoliacion de ningun hueso ni tejido fi-

broso. El 21 de Octubre hubo un nuevo aun-
que pequeiio atague de hemoptisis.  El 1. de
Noviembre la parte de la herida correspondicnte
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al peroné estaba sélidamente, cerrada por una ci-
catriz linear y no quedaba supurando ' mas qnei
una superficie del tamafio de una.[,)eseta sobre e

estremo de la tibia. Se establecis un exutprlo.
en el brazo izquierdo; el 15 .de Novrembr(? e;..
taba la pierna enteramente c1catnz.ada., y a fi-
nes del mismo mes habia desaparec.ldo tam-
bien la tos. Seguian si las dos fistulas {lb?‘
ﬂﬁjo purulento por la uretra, pero se ha 1::
restablecido el apetito, las fuerzas y aun la gor :
dura. ; o ]
Mr. Larrey vié este enfermo 4 su vuelta

de. Italia y me reprobs el que yo hubles?‘
adoptado un método que él rehusa en sus me

morias. No estaba yo presente para haber po-
dido :responder a este célebre prictico; pero aun
suponiendo que este proceder no merezca serl
admitido como método general., yo creo que e»
prescute  caso siempre deberia ser esceptuado.
Las graves complicaciones que tenia .]a enfer-
medad de Levinet :né se hubieran mlr.ado' por
los mas de los practicos como contraindican-
tes de la amputacion? Estaba pues decretado
que este infeliz debia perecer, y sin embargo yo
lo he librado, mediante la amputacion, de.la en~
fermedad que le acarreaba la muerte, sin que
sus lesiones viscerales se hayan agravado, y he
obtenido este feliz écsito por el método que Mdr.
Larrey veprueba: si sefior, estoy convencido

—v-“ -
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de que si la amputacion se hubiese pracﬁcado"
en el lugar de eleccion la muerte hubiera sidg
el resnltado mas fijo de la operacion.

Dice pues Mr. Goyrand que la razon yla
esperiencia le han convencido de que la ampu-
tacion de Ia parte inferior de la pierna es me-
nos perjudicial que la que se hace en el sitio’

e eleccion, Y que hay casos en que esta con-
traindicada esta y puede practicarse aquella
con esperanzas de wun éxito feliz JQué moti-
vos podra  haber , pregunta  ea seguida, para
rehusar este ‘método? Uno solo, dice, la im-
perfeccion de los apésitos ¢ piern
les de que hasta ahora se h
substituir 4 la natural,

as artificia~
an  servido para
despues de la ampu-
tacion de la pierna en su parte inferior. En'
todas ellas el muiion aguantaba mas 6 menos
directamente el peso del cuerpo; tal era el meca-
nismo de las botas de Solingen, de White, de Vach,
y de las que Mr., Percy y Laurent describieron en
el diccionario de ciencias médicas, y el mismo
defecto tenia la de Ravaton; y este era el mo-

-tivo  porque algunos hombres lmpacientes pi=

dieron (como han dicho Ambrosio Pareo y Sa-
batier) una segundfl amputacion yor junto
a la rodilla para librarse de ‘un miembro que
no les servia mas que de estorbo. Sin embar-
80 el sugeto de la 2.2 observacion que prece-
de se sirvig por mucho tiempo de una pierna
de palo de las ordinarias, y. con el cuidado que
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tavo siempre de llevar el mution bien: cubierto
con una funda sélida, no solamente mno le era
molesto sino que le servia de mucho para su
oficio de zapatero. Felizmente ya no se trata
en la actualidad de un miembro inutil ; los es=
fucrzos del Dr. Salemi, Cirujano de Paler(.no,
para combatir las nulidades del apdsito hak.uan
adelantado bastante, pero no eran aun suficien-
tes; su bota mno evitaba el que el muiion aun
aguantase algo de peso, y por la au:oﬁa con-
secutiva de las partes musculares de la pierna des-
pues de la amputacion se adaptaba gener‘al-.
mente mal, y dejando flotar el mufion ocasio-
npaba wuna cogera fastidiosa. Faltaba toda.via.uu
aparato que llenase completam?nte la -mdlca-
cion hasta que Mr. Hipélito Mille, habil orto-
pedista de Aix, encontré la soluciou‘de este pro-
blema inventando una pierna artificial, en la que
la estremidad de] mufion no estd espuesta
escoriaciones; que imita perfeclamente. los * mo-
vimientos de la pierna natural, y que.bleu adap-
tada 4 esta no tiene inconveniente ninguno pa-
ra moverse con ella. Para conseguir la» prime=-
ra condicion era preciso que el peso del cuer-
po no gravitase en todo mni en parte so'bre el
muiion, para esto ha buscado Mr. Mille los
punios de apoyo en otra parte y-los ha halla-
do en un circular de hierro que tiene su apara-
to que abraza la parte superior delb.muslo , J so=
bre el que sec apoya la tuberosidad * ciatica;
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auxilidndolo otros des puntos de sosten, uno
en la parte inferior del muslo, y otro en la
superior dela pierna.

Este aparato se compone de cuatro férulas
de acero, ‘de las cuales dos corresponden al
muslo y se llaman femorales (fig. 4, 9, F)y
las otras dos 4 la pierna y se denominan tibia-
les (fig. 1, T.) Estas férulas delgadas y ligeramen-
te concavas a manera de wuna goliera se reu-
nen a la aliura de la rodilla por una ar-
ticulacion de -cabeza de compis, como la
Hama el autor (fig. 1. A) La férula fe-
moral interna (F. 9. F.) se prolonga por Ila
parte superior hasta lo alto de la parte in+
terna de la raiz del muslo y se fija en este
punto 4 un circular superior (C. h.); la ester-
na (fig. 1. F.) sobresale de este circular y sube
hasta cerca de la cresta del ileon. La prime=
ra es recta y laotra al llegar debajo del tro-
canter describe una curva que rodea por delan-
te de esta apofise, y llega por fin 4 fijarse en
X. por encima de ella en un cinturon de cuero
(fig. 1. CC.) que cifie la pelvis. Las dos férulas
femorales estan sujetas 4 la altura de la raiz del
muslo por un circular de hierro (hg: F. 2. C. b))
de cuatro pulgadas de ancho cuvo borde supe-
rior que corresponde por detras 4 la tuberosidad
cidtica esta un poco ranversado 4cia afuera Y,
forrado con una almohadilla que sirve de pun-
to de apoyo principal. Por encimade la rodilla es-
tas mismas tablillas estan tambien unidas por su

»
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parte anterior mediante un' medio circular de
acero' (fig. 1. M. c¢.)) que se adapla exacta-
mente 4 la parte anterior del muslo y que por,
la parte de atras lo completa una pieza de be-
zerro 6 de coti (fig. 1. B) que se abrocha de-
tras de la férula por medio de un cordon
(fig. 1. Cn). Las dos férulas tibiales estan suje-
tas entre si por delante desde el fondo de la
bota debajo de la prominencia formada por
los condilosde la tibia por una plancha de hier-
ro (fig. 1. P. h.) que abraza la parte anterior
del muriion y se acomoda a sus contornos: por
la parte de atras esta sujeto al mufion por un
medio botin de cuero (fig. 1. M. b.) que es con-
tinuacion del que sirve de forro a la plan-
cha de hierro anterior y 4 las dos férulas
por deniro y fuera, y que esta reforzado por
una hoja de hierro muy delgada y flecsible,
Este medio hotin se abrocha por fuera del mu.
fion 4 la parte posterior de la férula tibial
mediante un cordon (fig. 1. C#). De este modo
el mufion esta sélidamente sujeto en el apésito
y su estremidad quedaen (E.E. fig. 1.) 4 al-
guna distancia del fondo dela bota y noaguan-
ta ningun pero. Por la parte inferior las dos
férulas tibiales se fijan s¢lidlamente 4 una pie-
za de madera de diez y ocho lineas 4 dos pul-
gadas de profundidad, que forma el fbndo; de
la bota( fig. 1. F. b.); luego engruesandose li-
geramente para imitar los maledlos desciende
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por los lados de la articulacion del "fondo de la
bota con el pie. El fondo de la botay la es-
tremidad inferior de las f{érulas tibiales se ar-
ticulan en A (fig. 1.) por un ginglimo per-
fecto angular, con un pie de madera formado de
dos piczas movibles una sobre otra, de las que
la primera voluminosa P (hig. 1.) representa
las regiones del tarso y metaiarso al paso que
la otra mas pequeiia D (fig. 1.) ocupa el lugar
de los dedos. La articulacion del pie con la pier-
na y la de las dos piezas de ésie entre si
(fig. 1. A. A) tienen cada una un resorte
(R) dispuesto de tal manera que en el esta-
do de reposo la estremidad anterior del pie se
mantiene ligeramente levantada, y la cara di-
gital en la direccion dela planta de la pieza
principal. En la progresion el ‘pie artificial lle-
vado adelante se apoya primero con el talon

'y trasportandose en seguida sobre €l el peso del

cuerpo, su parte anterior se baja y toda la ca-
ra plantar se aplica al suelo. Cuando la pier-
na natural se adelanta, el talon del pie arti-
ficial abondona el suelo, y no sosteniendo en-
tonces el pie el peso del cuerpo, se dobla la pieza
digital sobre la principal,y esto es precisamen-
te lo que sucede en la progresion mnaturak
Sin embargo por no haberlo concebido asi los
que habian hecho piernas artificiales antes que
Mr. Mille, habian dispuesto siempre el resorte
de la articulacion tibio-tarsiana de manera que
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Ja estremidad anterior del pie se bajaba cuando
quedaba abandonada 4 su propio peso. D'e es—-
te modo al andar, la punta del pieera la primera
ue tocaba al suelo, y el peso del cuerpo ha-
cia doblar luego el pie sobre la pierna. Este
mecanismo tenia el doble inconveniente de no
jmitar exactamente 4 la naturaleza, y de obli-
gar @ los que usaban de aguellas piernas 4 an-
dar con dificultad y falseando el paso por mno
‘tropezar con la punta del pie. .
Viendo la complicada estructura del apdsito
que acabo de describir, dice Mr. Goyrand, na-
turalmente se le supondra brusco y «pesado? pe-
ro lo es mucho menos de lo que parece : hace
ocos dias que he visto una de estas piernas
artificiales destinada 4 una jéven que hace al-
gunos meses fue amputada , que. incluso
el cinturon no pesaba mas que 274 kilogramas
(5 libras melricas). Para disminuir el pe-
so que deberia tener, Mr. Mille no hace de
madera mas partes del fondo de la bota que
aquellas que tienen que soportar‘grandes es—
faerzos 6 que forman las articulacioues, (fig. °2
M) y completa las formas regulares del pie
parte inferior de la pierna con corcho (ﬁg
2. C°). Esta pierna artificial hace todos los mis-
mos movimientos que la natural; la articula-
cion femoro-tibial egecuta su flexion y exten-
sion de un modo tan completo como los dela
rodilla; los movimientos de la juntura del pie

- Cirugia. L
coun la pierna y de las dos piezas de aquel en-
tre si imitan perfectamente los de las articula-
ciones tibio-tarsianas y metatarso-digitales; y el
apdsito no impide los movimientos de rotacion
- de la articulacion ileo-femoral. En una palabra,

- este micmbro artificial imita con tanta perfec-
cion al natural que se puede decir sin pondera-
cion que hace desaparecer completamente la de~
- formidad.

Conclusiones. De los hechos y reflexiones pre-
cedentes deduce Mr. Goyrand los corolarios si-
guientes:

- 1.° La amputacion de la pierna por en-
cima de los tobillos es mucho mas sencilla y
menos peligrosa que la que se practica por
debajo de la rodilla.

2.° La herida que resulta de la amputacion
dela pierna en su parte inferior se cicairiza
cuando menos con tanta facilidad y prontitud
como la de la amputacion hecha en el lugar
de eleccion.
£ 3.° En ciertos casos en que hay contrain-
dicaciones formales para la amputacion de la
picrna en el sitio de eleccion, se puede toda-
via ampuiar por encima de los tobillos con pro-
babilidades de buen éxito, y salvar asi algunas
personas que la practica ordinaria condena d una
muerte cierta ¢ inmediata.

4.° Se pucden construir piernas artificia-
les en las que las cicatrices del muiion no es-
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tén espuesfas 4 golpearse ni 4 rasgarse, ({ as-
ta para ello tomar el puato principal le sos-.
ten fuera de la pierna, y hacer que el €s=
tremo del muiion no toque al fondo de. la bo-
ta, condiciones todas que se hallan satlsfechag
en el aparato arflb.a descrito. - o i

5. Es pues racional renunciar & la prdc-
tica ordinaria y substituir'al principio que es-
tablece el lugar de eleccion el que sigue:

Cuando sea necesoria la amputacion de'la pier-
na ¢ consecuencia de una lesion del pee, de !a
articulacion tibio-tarsiana, 'o’ de la parte zr‘tferzor
de la picrna, deberd practicarse la operacion Io
mas abajo que sepucda,

ESPLICACION DE LAs FIGURAS,

FIGURA 1.7

Representa el apdsito aplicado al miembro ¥
Veslo por su lado esterno.

CC. Cinturon de cuero al que se fija en X ef
estremo  superior de la férula femoral es~
terna.

F. Férula femoral esterna,

T. Férula tibial esterna,

A. Articulacion de las piczas.

C.h. Circular de hicrro que abraza la parté
superior del muglo Y en la que descans
sa la tuberosidad ciatica,

M.C. Medio circular de acero que abraza la pard
te anterior inferior del muslo,

B. Picza de becerro que completa por detras
la otra media circular de acero,

9
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€» Cordon econ que sc abrochan las piczas
detras de la férula esterna.

P.h. Plancha de hierro que reune por la parte

anterior las dos férulas tibiales.

M.b. Medio botin de cucro que abraza la parte

posterior del muiion.

E. Estremos del muiion (no tocan al fondo de
la bota.) ' '

F.B. Fondo. de la bota formado de madera ¥
corcho.

P. Picza del pie artificial que representa las
regiones. del tarso y mctatarso.

D. Picza que representa los dedos del pics

r———

FIGURA 2%

Representa el apdsito aplicado d la pierna visy
to por ¢l lado interno y la estructura y e
mecanismao del pie. T

F. Férula femoral interna.

€.h. Circular superior de hierro vista por sa
parte interna. ’ 7

M. Piezas de madera que forma la base del
fondo de labota y las de las partes ante-
rior y posterior del pie. :
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C.* Ewmbutidos de corcho que completan las
formas del fonde de la bota y del
pe. g

- R. Resortes de union del ﬁe con ¢ fondo

de la bota y de las dos piczas del pie en-
tre si, j ?
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CITRNCIAS FASICAS.
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NUEVAS OBSERVACIONES

P N N e R v .

“sobre el dcido escilico (1) ; esposicion de sus

propiedades; por LEdmond Fremy.

i Cuando se someten los castafias de Indias
~ pulverizadas 4 un tratamiento alcodlico en frio,
~ s¢ les priva del principio acre que contienen,
'y el alcool da por la evaporacion una masa
. gelatinosa ligeramente tenida de amarillo, que
goza de las propiedades siguientes:

Es soluble en el agua en todas propor-
‘ciones; lo es igualmente en el alcool, pero

u  solubilidad disminuye 4 medida que se au-

(1) Vease el mimero de Abril, pig. 122.
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menta la concentracion del alcool;
ble en el eter. Disuclta en el agua,
nica 4 este liquido la propiedad de formar
mucha espuma por medio de la agitacion; y
en fin tratada con el acido nitrico se descom-—
pone y trasforma ea uma resina amarilla. Se
ve que eslas propicdades son las mismas que
Mr. Bus>y ha encontrade em la saponina de
la saponmaria de KEgipto; pero ademas esta sa-
ponina, lo mismo quela dela saponaria, tra-
tada convenientemente, goza de la propiedad
de dar origen al acido esculico, circuvstan-
cia que debe considerarse hasta cierto punte
como el caricter genérico de la saponina. Por
onsugulenle puecde  decirse que las castaiias de
Illdlas tlcﬂeﬂ. SaPOlill]a 31]]1(1110 no lan Pura
como la de la sapouarm de Egipto, y que con-
tiene: una materia grasienta que un irata-
miento etéreo pucde destruir facilmenie, wuna
materia colorante amarilla, y ademas otra muy
amarga soluble en el agua, que ecristaliza en
ella en forma de hermosas pagilas que tengo
animo de estudiar detenidameate, y cuya exis-
tencia me limito @ anunciar por ahora.
Cuando se trata la saponina de castafias
con un dcido, el hidroclérico por ejemplo, no
se produce al principio ningun precipitado,
pero bien pronto se pone turbio el liquido y
dcja depositar una materia blanca que  goza
de propiedades dcidas; y si en lugar de de-

y es insola-
comu-
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jir que la accion se prodazca lentamente, se
ealicnta, en el mismo instanle se verifica la

~ precipitacion. El precipitado lavado en agua
o fria apenas se disuelve, pero es muy soluble
. en el alcool, y entonces cristaliza en eristali-
r% tos granosos. Yo he dado & este icido el nom-
~ bre de acido escilico, de @sculus hypocastanum.
Para obtener el dcido escilico  perfecta-
mente puro he debido adeptar un modo de
preparacien que le preservase de la accion siem-
pre descomponente de un dcido fuerte que obra
sobre una materia vegetal. Si se trata la sapo-
nina de castaiias con la potasa en frio, y aun
mejor en caliente, se forma al prineipio una
eombinacion de la materia colorante amarilla
que couticne la saponina, con la petasa, y des-
pues del deide escilico con este mismo alca-
Li. El primere de estos compuestos es inso-
luble en el alcool, aun debilitado, al paso que
el esculato de potasa es mny soluble en el
alcool debil, y cristaliza muy bien. Despues se
trala este esculato disuclto en agua con un éci-
do que da ¢l icido esculico perfectamente pu-
vo. Este 4cido prepavade asi es insipido, ape-
nas soluble en ¢l agua hirviendo, muy solu-
ble en el alcool, insoluble en el eter, y no se
funde 6 derrite sino descomponiéndose. En las
‘destilaciones secas no da origen 4 ningun pro-
~ ducto particular: tratado con el dcido nitrico
se trasforma en resina amarilla con desprendi-
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miento de gas milroso; y sus combinacion2$
con las bases se descompoucn por c! acido
nitrico.

El icido esculico analizado vepetidas veces
ha dado sicmpre la composicion siguicnte:

/

Contimas. Atomos. Teorias
Hidrog. . . 8,352 23,23 8,26
Carbi . 57,260 13,08 57,20
Osig. . . 34,388 6,00 34,54

Para saber sieste dcido perderia el agua,
he debido analizarle cembinado con una ba-
se, y eu cfecto, una sal de plomo ha dado:

Cantimas
L PRSP TS 57.3°
it Al 8.6

dudiaiis 3441

Por consiguiente ¢l dcido escilico es anhy-
dro pues no pierde aguva combinandose con las
bases. Los solos esculatos solubles son los de'po-
tasa, de sosa yde amoniaco: estas sales no cris-
talizan em el agua, pero cuando se las disuel-
ve en una mezcla de una parte de agua y de
dos de alcool cristalizan en hermosas pagitas na-
caradas. Los esculatos de barita, de estronciana,
de cal, de plomo y de cobre son insolubles
en el agua, pero todos se disuelven, y aun

=
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algunos cristalizan en el alcool acuoso; al paso
que son todos insolubles en el alcool de 40°.
Las sales de potasa, de sosa y de amoniaco es-
tan formadas' de un.atomo de bhase y de dos
de dcido. Es muy dificil hacer por doble descom-
posicion esculatos meutros. pues siempre fie-
nen esceso de acido. El idcido esculico se tras-—
forma, como ya se ha ‘dicho, en una’ resina

-amarilla cuando se le trata con el acido nitri-

co; yo he querido ver (iue relacion podia ha-
ber entre la composicion de esta resina y la del
acido esculico, pero cuesta mucho obtenerla pri-
vada de acido nitrico; sin  embargo, resulta
de mis ‘analisis que debera contener la misma
cantidad de hidrogeno y de carbono que el
4cido esculico, y solo la de oxigeno deberd
ser mayor. Finalmente me restaba averiguar
si la saponina de la saponaria de Egipto se
conducia del mismo modo con los acidos que
la saponina de castafias, y he obtenido resul-
1ados~enterameme semejantes. Tratando con
un 4cido la saponina de la saponaria en ca-
liente, se precipita una materia que, como
el dcido esculico, es insoluble en el agua,
muy soluble en el alcool‘pudicﬁdo cristalizar
en él, y que tratada con el dcido nitrico,se
trasforma en resina amarilla.

El 4cido procedente de la saponina de la
saponaria ha sido analizado, y he obtenido

10
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Es evidente que este dcido tiene la misma
-composicion que el dcido esculico. Por consi-
‘guiente,, la saponina de castafias parece ser la
-misma que lade la saponaria; sin embargo,
-esta. udltima da tal vez el acido escilico con
‘mas dificultad - que la otra. Asi.es que el tra—
tamiento con la potasa, la accion de los 4cidos.
en frio, y aun la corriente de la pila, produ-
cen la precipitacion del acido escilico con la
saponina de castaiias; cosa que no he obser-

~vado con la otra. Hubierasido sin duda curioso-

- haber encontrado una -relacion de composicion.

entre el icido escilico y Ia saponina, y esto-

- solo hubiera podido conseguirse por medio de

analisis exactas de la saponina; pero un cuerpo
como este, que no cristaliza; que no puede

- purificarse sino con dificultad’, que cuando se

~

le quema deja siempre un residuo, nunca me

ha parecido capaz de producir reacciones netas,

©y mucho  menos de ser sometido 4 un eximen

analitico exacto.. ("Annales de Chimie ).

CIENCIAs FISICAS. 707

INFORME

| SOBRE UNA MEMORIA DE M. MOUCHON HIJO,

INTITULADA:

Consideraciones ¥edricas y  précticas sobre los
Eleolados 6 aceites medicinales y aplicacion
de las reflexiones que de ellas se deducen 6 la

Preparacion de estos producitos.

——

Mr. Mouchon hijo. remitié- 4 la  Sociedad
de Quimica médica una interesantisima memo-
ria sobre los eleolados, que se leyé en la So-
ciedad de Medicina de Leon en Mayo del834.

En esta memoria el Autor hace observar
que los aceites medicinales son los que mas,
se han descuidado por: los Profesores entre
toda la serie de medicamentos, descuido que:
cree poder atribuir @ la sencillez del modo
general de su preparacion, el que sin embargo
es de dictamen que puede modificarse con
utilidad, y sus trabajos no dejan: dudar de la
realidad de este aserto.

El aceite de olivas es el esci])iente aaopta-‘
do para el crecido nimero de eleolados. Des-

pues de haber reconocido Mr. Mouchon que
*
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en el estado natural el aceite de olivas es me=
nos alterable que el de adormideras, admite que

cuaudo estos Iismos aceites estan lmpregua—

dos de principios colorantes 6 resinosos les isuee—

de todo lo contrario, es decir, que los eleo-
lados cuyo escipiente es el aceite de olivas son
alterables, y con este

C1S8 e Os

motivo propone preparar
reemplazando. este cuerpo graso. con el aceite
de claveles. Este resultado es poco'probable y
10s0tros pensamos que - se debe  insistir en pre-
ferir el aceite de olivas; bastando recordar las
propiedades secantes del aceite blanco, y el mo-
do como se conduce con los oxidos metalicos,
para hacer ‘prever que ni'debe fener’las mis-
mas propiedades medicinales ni» la misma fuer-
zadisclvente sobre las sustancias vegetales que. se
les ponen en contacto.

Las plantas secas ~ humedecidas previa y

convenientemente  deben ser preferidas a  las

frescas, segun el Autor de la memoria, para
la  preparacion delos eleolados. Hablando por
propia esperiencia confesamos que este método
puede adopiarse con respecto @ cicrlo nimero
de sustancias, siempre que: se tengan las plan-
tas desccadas con cuidado, y aun convenimos
con el autor en que de esta priclica pueden

resultar algunas ventajas.

Asegura tambi:n con razon Mr. Mouchon'

que no hay tanta necesidad como suponen los
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repetidos encargos de muchos Farmacéu!icos,
de evaporar toda el agua contenida en las
plantas que se someten & la accion del acei-
te para que éste se cargue suficientemente de
los principios colorantes, resinosos &e¢.

Los medicamentos eledlicos oficinales, aun
aquellos - que son el resultado de la coccion,
deben  ser limpios , homoguneos y mno conte-
ner mas principios que aguellos que son en-
- teramente solubles en el escipiente oleoso; de-
- biendo proscribirse todos los que mno pueden
estat mas que momentincamente suspendidos.
Sin embargo Mr. Mouchon con la idea de dar
"mas actividad 4 esta clase de medicamentos
propone una manipulacion por cuyo medio se
llega a sujetar la parte estractiva de las p'an«
‘tas que forman su base. No somos de parecer
de que este  método constltuya una mejora
~ practica pues realmente da origen 4 medica-
~mentos nuevos € imperfectos ba]o el aspecto
del arte.

Por fin aconseja usar del embudo de se-
paraciou (“deplacement ) para separar el cuerpo
graso del magma vegetal. Este medio es bue-
1o, pero mnosotros preferimos el que consiste en
‘verter la masa en un lienzo y dejar colar
el aceite. Este procedimiento es mas sencillo
¥ podemos asegurar que la cantidad del pro-
ducto oleoso es la misma cuando se tiene cui-
dado de no evaporar mas que la tercera par-

1
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te de la humedad. (Journal de Chimic me-
dicale).

© ANALISIS

De dos concreciones encontradas en la articula-
cion de la rodille de un anciano,:

por Mr. Lassaigne.

"~ Guyton y Fourcroy son, 4 mi entender,
los quimicos que analizaron por la primera vez
en 1782 concreciones artriticas, y los que anun-
ciaron que estaban formadas de fosfato de
cal. En 1797 demostré Wollaston que la sus-
tancia que compoue estas concreciones es el
“wrato de sosa, y todos los quimicos que despues
d¢ esta época tuvieron ocasion de analizarlas,
confirmaron este ultimo resultado. Algunos anos
despues  del descubrimiento de Wollaston re-
conocié el mismo Fourcroy la presencia de
este urato en una concrecion estraida del
dedo gordo del pie de un hembre de 50 afios,
observacion confirmada posteriormente por un

trabajo que hizo en compaiiia de Vauquelin.

En fin, Mr. Vogel, catedratico en Munich,

hizo observar en 1813 que estas concreciones

contenian a veces urato de cal, Pero aunque
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en el dia esté bien demostrado, segun o ue;
-acabo . de esponer, que las concreciones qug se
.encuentran en las articulaciones del hbmbre, pre--
..scntap casi siempre la composicion indicada por
f,VVf)Haston y confirmada por los quimicos pos-
/terlqres,. no esta menos demostrado, asi por el
;h’ficho observado por Guyton y Fourcroy en
1782, como por el que yo publico en csta
Tota, que estas eoncreciones pueden 4% vecos
..(auuqufa.esto sea um caso raro) ofrecer una -
-composicion  diferente que se aproxime mas ’6
-menos 4 la de aquellas que analizaron Four-
croy y  Guyton; y en efecto, esto mismo es
lo que demuesira el egemplo que voy & citar.

] : El Dr. Manec, gefe de los trabajos anatg-

- «micos del hospicio de Ia Piedad, me ha re-

-mitido dos pequedias concreciones blanqueci-

-nas, muy duras y aplastadas, que se encontra-

-ron flotando en la articulacion de la rodilla

-en la diseccion del cadaver de wun hoﬁxbre

T;' de unos 70 afios de edad;y como estas dos con-

£ creciones eran casi iguales y presentaban el

o mlsm.q aspecto, solo he sometido una i los

~ esperimentos  quimicos destinados 4  descubrir

. su  verdadera composicion:.

| 1.° La sustancia de estas concreciones

. no eshso]ublé en el agua fria ni caliente,

. comoni tampoco en el alcool, 4 ninguna tem-

- peratura:.

.

| P —— = I it

o . -
2.° La disolucion de potasa cdustica no
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ejerce ninguna accion sobre ella: i

3.° Calentada poco & poco una porcion de
esta concrecion con el acido nitrico, se ha ido
< poniendo amarilla por grados, pero sin prgdu—
cir de modo alguno el color rojo indicante de
la presencia del acido rico, lo que queda ya
demostrado tambien por la insolubilidad de la
concrecion en la disolucion de potasa.

4° El dcido hidroclérico dilatado en agua,
puesto en digestion con esta sustancia, la re-
blandece disolviéndola en parte con una lige-
ra efervescencia, y dejando una materia ani-
mal blanca semitrasparente, que sometida 4 la
accion del agua hirviendo se ha disuelto por
fin, trasformindose en gelatina.
5.° El acido hidroclérico que habia servido
para ¢l tratamiento de una porcion de esta con-
crecion, saturado por el amoniaco, ha dejado pre-
cipitar en forma de copos gelatinosos semitras—
parentes, fosfato de cal; y el liquido de donde
se ha aislado esta sal demosiraba por medio del
oxalato de amoniaco la presencia de la cal, que
antes de la disolucion preexistia en la concrecion
en el estado de carbonato.

Las cantidades de los principios qucr acabo
de indicar han sido determinadas mediante la
calcinacion de wuna pequena parte de la
concrecion y la disolucion del residuo en el &ci-
do hidroclérico, precipitando despues el sub-fos-
fato de cal por medio del amoniaco,
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" Resulta pues de los ensayos que he empren-
dido sobre el analisis.de estas concreciones, qua -

-gstan compuestas de ,

Materia animal solable en-el agua
hirvieodou ot pooen s i 1R

:Sub-fosfato deeal. . .. ... ., . 49,9

Carbonate decake s suiiniiy, #1429

Glotiingy

400,0
Por consiguiente es ‘indispensable ‘aproxi<
mar estas concreciones halladas en la “articula-:
cion de la redilla 4 las concreciones huesosas!
que tan frecuentemente se encuentran en la:
economia animal, pero que somn raras si se las
considera como concreciones flotantes entre las’
capsulas sinoviales-de la todilla en el hombre.:

‘(:Journal -de Chimie -medicale ‘elc.)

ESTRACTO

De una memoria de E. Mitscherlich sobre la
formaa’on .del eter.

El éter resulta de t descomposicion del al+
ool por diferentes dcidos. Se obtiene un equi=
valente de eter privando 4 un equivalente de
alcool de um equivalente de agua; y 100 par=

i1
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tes de alcool dan 80,64 de eter, y 19,367 de

agua. La descomposicion del alcool en agua
y en ecter, no es solo interesante por la for-:

macion del eter, lo es principalmente como
ej: mplo de un género parncular de descom-
posicion , que mo puede seguirse con tanta
facilidad para ‘ninguna otra suslancia, y que
se manifiesta en la formacion de algunas sus-
laucias importanles. como en la del mismo
alcool, por ejemplo.

- Se hace, con las debidaspreenuciones, una iez-

Cla de 100 partes de acide sulfurico councen~
trado, de 20 dec agua y de 50 de alcool anhidro,

y se la calienta gradud]meme hasta que su punto,

de ebullicion haya llegado & 140°: entonces se
vierte alcool en el vaso que contiene Ja mez-
ca, y se arrcg!a la corriente de modo que

no se altere la temperatura de la ebulhclon;.,

que debe permanecer counstantemente la mis-
ma. Si se opera sobre una mezcla de 6 on-
zas de ac1do sulfirico, 1 1]“3 ‘de agua, y 3 de
alcool, y se observa succesivameunle la den-
gidad del producto, en cada porcion de dos
onzas se encontrara que la. densidad de la
primera es de 0,780, la de las dos siguicn-
tes de 0,788, y asi ira aumentando poco 4
poco hasta '0,798; lo que ordinariamente se ve-

rifica acia la novena -6 décima onza, y des-

pues la -densidad permanece constante. La den-
sidad mas debil de las primeras onzas dcpcnde
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de que el dcido sulfirico toma ‘todavia ‘agua;
y la densidad constante es casi exactamente la
-misma del alcool empleado. Si la opu‘ac‘on se
conduce como se ha dicho puede convertirse

‘en eter todo el alcool que se quiera, con

tal que el acido sulfiirico no se altere, y solo se
pierde el que puede volatilizarse con los va-
pores de eter, 6 descomponerse por las partes
estrafias mezcladas al alcool.

El liquido destilado esta formado de dos
tapas sobrepuestas; la superior, de eter, con-
tiene un poco de agua y de alcool; la in-

~ferior, de agua con un poco de alcool y de

‘eter: su peso es casi igual al del alcool em-
pleado, si se ha cuidado de . evitar toda eva-

poracion al aire; este liquido esta compuesto de

65 eter.
48 alcool.
17 agua

Es facil darse razon de la presencia del
alcool en el producto, porque segun el mo-
do de operar, debe escaparse una parte mas
‘6 menos considerable en la  descomposicion;
y en cuanto al agua que acompafia al ecter,
es un producto necesario de la opcracion: su
cantidad en 65 partes de eter no deberia ser
mas que de 45,4 en vez de 17; pero ape-

nas es posible llegar 4 una diferencia menor
*
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‘en atencion- 4 que se pierde siempre un. poco
'de eter, y que- el esperimenio. mno es suscep.tlf
ble de mayor exaetitud. Mr.. Soltmann. ?blk{}-
‘ne en grande con 100 partes de espiritu de
‘vino que conticnen 82 de alcool puro, 56 de
‘eter, 6.68,3 con: #00: de alcool absoluto.
Si se toman 6. onzas de aecido:.sulfirico
‘eoncentrade, y se haeen fluir en ¢l Poco.,zi
poco 6 onzas de alcool puro, las dos primeras
‘onzas de eter-que se obtendrian tendran una
~densidad de 0,768, ymno se llegara a la den-
sidad constante sino - cuando- el dcido sulfd-
rico haya tomado- la-cantidad-de agua deter-
minada anieriormente. Pero st por cl: contra-
rio, se  toman- 3: onzas de 4acido sulfurico.y
©2: de agua, y- se hace fluir en.ella el a!c,g?l
gota 4 gota, las dos primeras onzas mo serdn.
mas  que espiritw de vino acuoso, de' 9,92975
de densidad, que apenas contendrdn vesligios c?e»
eter; y las dos siguientes tienen: una densi--
dad de 0,885. La deunsidad disminuye hasta que-
la cantidade de agua del dcido- sulfiirico ha--
~ya descendido al punte determinado, y hasta
- que cl' preducto-de la destilacion-haya llegado
a la densidad del alcoel. Si se aade agua. a
una mezcla de cide- sulfiivicor concentrado, y
“ de aleool, se destila-tanto. alcool cuanto existe
todavia. en la disolucion. Un csceso de agua
separa, lambien 1todo el alcool del dcido sul-
- farico, y del mismo modo, un« esceso. de al-

|
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~cool sépara agua hasta que el dcido contenga
‘un poco mas que el doble del agua incluida en
‘el dcido- sulfirico: concentrado. Afiidase al dei-
~do- sulfiirico: corncentrado- alcoct anhidro en es—
ceso, y desde luego pasa a la destilacion al-
cool puro;. pero cuando la temperatura se ele-
“va: & 126°, empiezan: a-aparecer los primeros
vestigios de eter. La produccion del eter se
~halla en su maximum entre 140° k50274
160° el. dcido- sulfdrico empieza: idcscompo—-
~merse; aunque hasta 200° se desprende ' cter,
' Cuando se han. empleado 6 onzas de idcido
- sulfirico y de aléool en esceso, la: cantidad de
- eter quese ha formado entre 1.50° y 200° apenas
“llega 4 una: enarta parte de ouza:
¢ Se ha procurado-esplicar la formacion dél
eter por- la afinidad: del dcido sulfurico con el
- agua, la-cual preduciria la reunion de un equi-
 valente de  hidrogeno y-de un equivalente de
- oxigeno; pero de los esperimentos que ante-
- ceden: resulta que: el agna-se desprende con-
tinuamente con el eter, y es de teda eviden-
- eia que- el dgoido. sulfivicor se reuniria  mas
 bien 4 esta agua;. que 4 la- que se forma-
sc por el hidrogeno y el oxigeno. del alcool,
¥ que se separaria casi al momento a la mis-
ma temperatura: Ademas, el alcool no se tras-
forma en eter: por otras sustancias, tales como
fla potasa 6 la sosa, 4 pesar de que estas sustan~
‘eias. tienen una afinidad mucho mayor con
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el agua que el acido sulfdrico  diluido ‘em~
pleado en los espenmpmos cuados y aun se
puede calentar -la disolucion concentrada del
“acido en el alcool hasta 140°, que esla tem-
peratura 4 que el eter empieza i formarse,
sin que el producto contenga el meunor vesti-
‘gio de eter. Una temperatura elevada tampo-
‘co trasforma en eter el alcool, de lo cual es fa-
cil asegurarse haciendo pasar vapores de alcool
-por un tabo calentado hasta el color rojo.

Tambien se ha tratado de esplicar la for-
macion del eter por la del dacido sulfovinico en el
momento en que el dcido sulfiirico obra sobre
el aleool, y se creia que este dcido estaba forma-
do por el acido sulfiirico combinado con un
‘hidrogeno carbonado, por equivalentes iguales
de hidrogeno y de carbono; :pero investigacio-
nes exactas de M. M. Licbig, Wohler y Mag-
‘no han demostrado que esta formado de icido
~salfiirico y de alcool, y que cuando se le des-
tila sin que el dcido sulfurico quede libre se
~forma alcool.

Esta especie de descomposiciones y combinacio-
mnes se presentan con mucha frecuencia; se las
puede lamar descomposiciones y combinacio-
‘mes por contacto, y el mejor ejemplo de ellas que
puede citarse es el del agua oxigenada; el mas
‘pequefio vestigio de peroxido de manganeso, de
‘oro, de plata, y de otras sustancias, produce su
‘trasformacion en agua y en oxigeno, que se des-
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“menor alteracion. La descompoaxcxou de los

Y
3!

~ azticares en el alcool y en acido carbénico, la
;-,ox1dac1on del alcool cuando se convierte en vi-

nagre, la trasformacion de la uréa y del agua

. en acido carbonico y en amoniaco, son fend-

meuos del mismo érden. ( Journal de plmr—
macie el de toxicologie ).
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AHOGADOS.

En la Giudad de Rouen, departamento del
Sena-inferior , una comision de salubridad pu-
blica, compuesta de M.M. Avenel, Girardin,
Vingtrinier y Pouchet, ha publicado una esce-
lente monografia sobre el tratamiento de los aho-
gados, seguida de una nota en que esponen los
varios medios que conviene usar en tales casos,
con el fin de popularizar el conocimiento de unos
recursos, de cuya pronta administracion depen-
de su buen éxitoy la vida de los que tienen
la desgracia de necesitarlos; y con igual objeto
hemos creido nosotros deber insertarlos en este
periédico especialmente en un tiempo en que sue-
len ocurrir con mas frecuencia esta clase de des-
gracias; sin que deje de conslarnos que se hallan
publicados en otras varias obras.

12
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Tratamiento antes de la legada del Meédico

1.2  Despuesde haberconducido: al ahogado
al parage mas 4 proposito. para socorrerle, se
le debe desnudar y enjugarle con cuidado.

2. Acostarle, con la cabeza un poco. ele-
vada.

3.2 Restablecer el calor 4 ben eficio. de man-
tas calientes, de fricciones. secas, de cuerpos ca-
lientes. pasados @ lo largo. del espinazo, so-
bre el pecho, vientre, y despues por los pies.

4.° Limpiar las: narices y la boca, é irritar
das primeras con las barbas 'de una pluma,

5. Administrar lavativas. calientes, com-
puestas de cuatro. partes de agua, de aguardien-
te y de sal comun. ;

Tratamiento. aconsejado al Medico.

6. Inyectar en el estomago, por medio:
de la sonda: exofigica, un  poco de vino ¢ de

aguardiente caliente..

7.° Al momento: que renazca el calor, in-

troducir una sonda en la laringe, adaptara ella
el cafion de un fuelle y ejecutar la respiracion
~ artificial, impeliendo el aire al pulmon despacio
¥ sin sacudidas, y comprimiendo alternativamen-
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te el pecho para imitar los movimientos mna<
iurales de la funcion.

8,° Continuar este medio por espaciode 4
4 5 horas, teniendo cuidado de entretener el
calor.

9.° 8ila vida tarda 4 reaparecer, aplicar
vegigatorios de agua hirviendo y moxas a los
miembros. '

10.2 Sangrar si el ahogado estd ‘caliente
y tiene la cararubicunda ¢ violada.

Los medios que principalmente deben evitar=
se son: los movimientos bruscos, la suspension
por los pies, los vapores de azufre, las friccio-
nes con licores espirituosos, las lavativas de ‘ta=
baco, y la laringotomia. {Journal de Chimie me-
dicale ). )

ASCITIS
Curada con inyecciones de agua tibia en la ca-
vidad peritoneal ; por F. L. A. Vivielle Ci-

rujano en gefe de los hOSpic"ios civiles de

La Rochelle.

Cirlos Meunier, de edad de 40 afos, ¥y
de wuna constitucion fuerte entré en el hos-

5 *
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pital general de La Rochelle el 25 de Setiem-~
bre de 1830 con una ilcera situada en la
parte interna € inferior de la pierna izquier—
da. En mi primera visita enconiré en este hom-
bre un infarto considerable del bazo, que se-
gun me dijo, se le habia formado de resul-
tas ‘de unas calenturas intermitentes muy pro-
longadas que habia padecido. Para atender &
la curacion de esta afeccion organica juntamente
con la de la dlcera, propiné al enfermo una
tisana amarga y una dracma da una mezcla
de quinay nitro 4 partes iguales para tomar
varias veces al dia; la ulcera se curé al cabo
de un mes i beneficio de la quietud y de una
compresion metédica. El infarto del bazo dis-
minuia tambien visiblemente, y al cabo de dos
meses del uso de estos remedios, el enfermo
parecia estar perfectamente curado; pero al
ir 4 salic del hospital observé que las estre-
midades inferiores estaban ligeramente edema-
1osas, y examinado atentamente el enfermo me
aseguré de que existia ya una coleccion de agua
en ¢l abdomen, la caal no siendo muy counsi-
derable todavia me permitié reconocer los or-
ganos contenidos en esta cavidad, que encon-
tré en un estado normal; pero creciendo mas
y mas la coleccion & pesar de todos los reme-
dios empleados, exigia ya la puncion. En este
estado resolvi emplear un medio que me ha-
-bian sugerido las diferentes tentativas hechas has-
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ta ahora y mis propias observaciones. Asistido
de muchos de mis compaiieros practiqué la pa-
racentesis con uun trocar de hidrocele; vacié 4
medias el liquido, y despues tayecté en. la ca-
vidad abdominal como azumbre y media de agua
pura & la temperatura del liquido estraido; vol-
vi a vaciar la mitad del liquido y repeti esta
maniobra hasta que no llegé a salir mas que
agua pura; despues saqué todo el liquido, y

" fijé la canula con un vendage de cuerpo que
tenia el vienire ligeramente comprimido. Du-
rante la operacion, manifesté el enfermo te-
ner poco dolor; estaba sin calentura, y siguid
lo mismo: le prescribi dieta y el uso de agua y
vino. Todos los dias inyectaba por la canula
como unos seis cuartillos de aguna, 4 una tem-
peratura gradualmente elevada; y el enfermo
llegé 4 esperimentar cierta incomodidad, y el
pulso se elevs. Il tercer dia afladia dos ter-
ceras partes de a'gua una de cocimiento de
quina filtrado; el enfermo al cabo de algunos
minutos esperiments dolores muy vivos, y es-
to me obligé a dar salida inmediatamente al
liquido. Elpulso se elevé sensiblemente, y por
la tarde habia calentura. El dia cuarto desa-
parecid. la fiebre; suspendi la inyeccion y se
continué con el agua y vino. El dia quinto
repeti la inyeccion compuesta de partes igua-
les de agua y de cocimiento. de quina, y 4
pesar de haberse manifestado al momento los
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dolores, dejé quicto el liquido por espacio de
tres minutos: sobrevino calentura ‘y.’sei.aumen—
6 el dolor en todo el abdomen, Prmmp‘almefl-
te acia el puuto que xocupabar 'ia canula. Es-
te estado duré casi todo el dia, y entonces
me determiné & quitar la canula que ;cg’usaba
al enfermo vivos dolores, y le ’PI‘ES(EI‘]bl una
bebida atemperante, fomento? emolientes al
vientre y'que continuase 4 dle‘ta,‘ |
Tl dia sesto el enfermo habia pasado ma-
la noche; la calentura duraba itodafn’a, aun-
que con menos intensidad , y la ,p}cadur'a del
abdomen estaba muy dolorida y h_geran;nenle
rubicunda: igual prescripcion; y si los accxde.n-
tes inflamatorios no hubieran ced1do,1 no hubie-
se titubeado en practicar una sangria. Al cabo
de ocho dias ya no habia signoalguno de nueva
coleccion en el abdomen; los alimentos se fue-
ron graduando y aumentando. segan las fuer-
zas del enfermo,y tres semanas despues sa-
li¢ éste del hospital perfectamente curado. Pos-
teriormente he tenido ocasion de verle muchas
veces, y siempre le he encontrado en el me-

jor estado de salud. C Archives generales de Me-
decine ).
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BOMBA

De las ventajas que proporciana el uso de este
instrumento. en cierias enfermedades. quirdr-
gicas.

——

M. Rognetia refiere: muchos casos en que
el uso de la bomba ha sido el dnico me—
dio capaz. de salvar la vida & los operados.
En operacion de Ia traqueotomia suele caer
en los bronquios una ola de sangre  venosa
que: produce: la asfixia y mataria al sugeto si-
no se: recurriese & la  suecion por medio de
la sonda de: goma elistica. En Ia paracentesis.
ocurre frecuentemente que un liquido. denso
y consistente: tapa la canula; en este caso una
bomba- adaptada: & la canula del' trocar puede
restablecer la: salida del liquido. En el mo-
mento en que un Cl'ruj'ano; iba & practicar la

cistotomia para vaciar la vegiga llena de san-

- gre, llega Boyer, dispone unas inyecciones. tibias,
- hace uso de la bomba y evita la operacion.

Eu un caso de timpanitis acompaniada de as-

. triccion rebelde de vientre, Mr. Rognetta disi-

. pd los gases y restableei las camaras 4 benefi-

cio del uso de la bomba por el amno. (Bulle-

'\ Zin general de T, herapeutique).
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CAPNOMORA.

Tl Dr. Reichenbach continuando sus inves-
tigaciones sobre los productos de la destilacion
de los cuerpos orgdnicos ha separado una sus-
tancia oleosa muy distinta de la Eupiona, de la
Creosota, de la Parafina y de la Mesita. Esta
sustancia es muy dificil de estraer, y el autor
le ha dado el nombre de Capnomora, porque
se encuentra particularmente en el humo de-
los cuerpos orginicos descompuestos por el fue-
go. La capnomora en su estado de pureza es
un liquido trasparente, sin color, de un olor
muy agradable de rom ¢ de ponh, de un sa-
bor muy picante; no se congela 4 21° cent-0;
se evapora sin dejar ningun residuo, y no es
conductor de electricidad. Con las bases vege-
tales obra como un icido, y con el dcido sul-
furico y las sales como una base. Por lo de-
mas, esia sustancia no se une con las otras ba-
sesni con los dcidos; porque cuando se cree
haber obtenido su combinacion, basta un poco
de agua para efectuar la separacion de los
constituyentes. La Capnomora se distingue de
la creosota y de la picamara por su sabor, su
insolubilidad en los alcalis y el acido acético,
y por la facilidad con que disuelve la goma elis-
tica; y se diferencia de la eupiona por su peso

anticipacion  la ievasion do cstas coavidlsion
que  sobrevicnen ca tolos dos poviodos del pars
10; y las causas vemotas de esta g
medad no son wmas esplicitas que
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especifico, por su‘puunto de ebullicion, ror ¢l
bollin  que deja al quemarse, per iu dico-
hicion en ¢l acido sulfurvico, s descomposicion
por ¢l dcido mitrico, y su

solubilidad en el
acidg carbaziético y las

' Fases \‘(gt:laic‘-s. La mp—f
nomora s¢ encuentra en ¢l bollin y privcipalmen-
te en el de haya, y en ol aceite animal de

Dippel. Todavia no se ha descubierto su utili=

dad en Mediciaa; prro en s artes s: la pueds

emplear pmadisolver la goaa dactica (1) dina=

fen der phara ).

ECLAMPSIN

Merodo curativo de esta comvalsion enlus mu
geres e puilo,

- No hay signo cierlo que h'rga praveer con

os
€8

i
grave enfor-

¢ las causas

proximas, aungue eutre estas ultimas se rece=
moce como muy priucipal un  parto d

s
Glliid=

S

(1) Veuse el mim. de Jurie, pday. £19,

13
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siado largo 'y laborioso. Si la. muger estda ro-,
busta y ha perdido. poca sangre, es necesaric
sangrarla con preferencia 4 todo;y cuando se
éncuentra en condiciones opuestas, deben em-
plearse los marcéticos a alias dosis hasta con-
seguir el efecto (1). Si la enferma reusa, 6 no
pucde tragar, es preciso administrar el opio en
lavativas, con muy poco vehiculo, y acordarse de
que los medicamentos son casi tan eficaces por,
el recto  como por el estdmago, como gue el
primero solo esta habituado a recibir un gé-
nero determinade de escitantes. Finalmente, de-
be accelerarse la salida del feto todo lo posi-
ble, en especial si los accidentes tetanicos esta-
llan antes de la terminacion del parto (Bu-

letin de T herapéutique )

ESTORNWUDO REBELDE.

El Dr. Beilby ha asistido 4 un joven de
13 afios que estaba afectado de un estornudo

* (1) Este conscjo deberd  sujetarse d las
reglas de una prudencia ilustrada por el exa-
men y apreciacion de todas y cada una de
las circunstancias que concurran en la partu-

. Tienta,

3
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sumamente penoso hacia ires semanas. Al prin-~
cipio se habia repreducido este estornudo por
cuatro 6 cince sacudimientos repelidos y vio-
Ientos, con muchos minutos de mtervalo; pe-
7o cuando le i Mxr. Beilby se renovaba ‘de ires 4
seis veces por minuto. No arrojaba humor ningu-
0o por marices ni por boca, ni se le hume-
decian los ojos; h parte interma de la na-
Tiz estaba seca y rubicunda; la lengua limpia
¥ bastante encarnada; el pulso latia 70 veces
por minuto, sin estar fuerte; el apetito se ha-
bia disminuido y Ta sed era wviva. Ia salud
de este joven habia sido delicada por espacio de
mucho tiempo; se le habia considerado como
muy bilieso, y se le habia hecho tomar gran=
des cantidades ‘de magnesia para comwbatir las
acedias casi continuas de su estémago. Algu-
nos meses antes de soebrevenirle el estornudo;
habia esperimentado violenios dolores de ca-
beza, y unos vértigos tan intensos que se ha-
bia caido muchas veces, habia perdido la visth
por algunos segundos, y avn se habia encon-
trado con mucha frecuencia en la imposibilidad
de leer durante un largo espacio de tiempo
en cuya época la aplicacion de szlhguijueias a
la cabeza le produjo algurf alivio; habiendo em-
pleado dliimamente diferente polvos, y entre
<llos el tabaco cofilico (Cephalic Snuff). El Dr.

eilby prescribic el tratamiento siguicule; ve-
gigatorios' detras de las ~orejas, purgantes, in-

*

|
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yoceion ds acelte comer en las narices. Al ecabos
deocho dias el estorawlase habia hecho mu-
cho mw s feccusate, puss o se reprolucia mas
que eala dos ¢ tres minutos, y le preseri-
bis eleachoanin de hicreo, v quese espu=
siecra gralualin-ute y con precauvciouss a la in=
flucncia del aice frio. Al mes 3 medio toda-
via duraba el estornulo, peto coiL un, interva<
lo d¢ cinca 6 seis minatos, y aun  mucha
was curla el enfermo fijppba fuertementa la
ateucion  en alzun ohj-to. Quince dias  des=
pues dejs ya de repro,dm'insc el estornudo, y,
solo tenia Lufnu' cuaudo. el joven. se fatigaha,
Iiste estornu: lo sieinpr: quedaba \uspcndldo du-
rante el suciv, pero se rveproducia en el mo-
mento. dé abric los ojos, y 2 veces parecia
que ¢l cufermp se despertaba  estornudanda

(Tie Ldimb. Meldical and SQurg. Journ e

ESTRECHECES. GRAVES DEL CONDUCTO

DE LA URETRA EN EL HOMERE.

Del estada actual de la terapeutica sobre es=
lé l)un-Lm

ey ‘

La reprobacicn mas justa ha condenado d
“Qateterisino forzado, debido a Desault; hasta su ti-
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Empo sc practicaba juncion de la vegiga., Ad-
mira que ¢l juicio exacto y positivo de su dis-
cipulo Boycr mo haya desechado esta practica,
seguida aun  en ¢l dia jor Mr. Roux. Janmias
practicé - Dupuytren ¢l cateterismo forzado; lo
que hacia cra tener introducida wua candeli-
lla que fijpba dclaulc del obstas ulo, y por este
medio llegaba a vencerle. Mr. ;\l[xllb:ydl es el
gue ba propagadov en Francia el uso de las
inyeceiones forzadas para veucce las estrecheces
orginicas, Los resultados iuteresantes obtenidos
por Mer. Mayor, de Lausana, que introduce des~
de ¢l principio candelillas de un gran diame=
tro, no. La obtenido todavia uua publicidad
suficiculte.

FISTULAS LACRIMALES.

Me. Carren de Villards cansidera las fis~
tulas lacrimales como mucho mas raras de lo
que comunmente secree; 3 ha couseguido cu-
rar un gran uimeso de ellas a beocficio de
chorros coutinuos. Se aisla el tumor con una
especic de embudito de goma clastica, y se
proyecta. sohee ¢l el choiro continuo de una
agua astringente cualquicra ala temperatura
ordivaria. (Lulletin gencral de T hevapeutique )

%@@_" Y5

\10\
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LACTOLINA O CONSERVA DE LECHE.

Mr. Grimaund ha presentado 4 la Academia
real de ciencias de Paris una preparacion que
designa con ¢l nombre de lactolina, y que
mozclada con mueve decimas partes de agua
de su peso reproduce exactamente la compo-
sicion de la ‘leche fresca, cuyo sabor con-
serva tambien. Esta sustancia, dice, se conser=
va indefinidamente sin que la humedad i
él calor la alieren, y por lo mismo ofrece
un medio segure de trasportar ‘la leche 4 lar-
gas distancias. Mr. Braconct, prosigue el au-
tor, ha ensayado ya hacer una conserva de le-
che que reduce esta sustanma a la sesta parte
de su veluinen; pere su Precedlmlento que se
funda en la coagulacien per medio de los
acidos, priva por una parte 4 la leche de la
inayor parte de sus sales, y entre otras del
azucar de leche, y por otra: aflade una can-
tidad de sub-carbonato ‘de potasa para: hacer
soluble el coagulo, y por lo mismo esta pre-
paracion quimica se diferencia notablemente
de la leche, y no tiene su sabor. La nucva
preparacion es debida a las investigaciones de
Mr. Gallais, farmacéutico antiguo, y cousiste
en separar la parte acuosa por medio de la
evaporacion, no en caliente, porque en este
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easo siempre hay alteracion, por mas cuidado
que se ponga en ecconomizar el fuego, sino
pouiendo succesivamente todas las partes del
liquido en relacion con el aire {rio per me-
dio. . de wuna: agitacion conveniente, En. los pri-
meros ensayos, prosigue Mr. Grimaud, quise saber.
si la evaporacionde la leche y [a coneentracion de
todos sus principios inducinia algun cambio en
la ' disposicion. de sus gldbulos; y con esta
mira sometié: Mr. Turpin un poco- de lactoli-
na  al analisis micrescépico, y observé que los
glébulos de Ia leche conservaban su integridad..
Hasta. el dia; continua el autor, no- se habia
empleado. la leche mas que para hacer man-
teca 6 queso, pero la lactolina ofrece: un ter-
eer  producto, y un. alimento muy agradable
y muy sano. (drchives generales de Medecine ).

MATRIZ.
Prolapso de esta viscera reducido median-
te un procedimiento particular ;

por el Dr. Ireland.

Man’a Shields, de edad de 50 afios, bien cons-

-~ tituida y dotada de mucha actividad, entré en
el hospital de partos de Anglesey el 17 de No-
" viembre de 1834. Como unos tres afios antes de
. esta. época eché de ver que tenia un pequefio tu-
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mor ea T vag'an, el caal xj:St‘.”:!‘I]I;ﬂa? 'f)’)md:f
poco y awm ntaalto de v.oluul:tl,_fl'.: {rus;llfa:.a‘v:
alguuos esfusrzos u-my‘hg::ras s.'.ih.o ’( .:h J.'?d"al
cinco 6 seis pulgadas. En l.n posicion 0111.01“
podia la emferma introlucivse el tumor, pu;o
volvia a cacr cuanlo se ponia de pie. En l().socnlo
primeros wmescs, caando no anlaba gspcrnn::u;
taba poca ‘iucozu.n.li.ja,l.y dolor, paro du.spuuffb(‘:‘e
este  tizmpo la reduccioa ya 1o 401:. p();al c.
Ya los ocho wm3ses que li:m. precc;'hdo a ‘su
catrala en el hospital p:r]\:r,m‘ macho de re-
sultas dz una sc:osacion de tiraatez (.bimrz‘r;‘;%'l
down) que esprimeataba; la srnpnrhc;&: ¢
tumor s¢ uleers y sz hizo ¢l :'iah.'ll'O de un
flujp wmuy in~omolo; Ia progeesion m;n.‘ .\U“X‘ll.'lt
meote peoosa; y o uo pu-.]wmlu dedicarse a
ningun trabaj, se vio esla mager l'crnwlla‘ |pr1:
cision” de implorar  los socorros de la ) v(. lL‘
na. Habicuaii}s\:um.pmscma;lo cn esta cal.;v:o
reconoci un prola o de la nfﬂh'lz que produ-
cia  un tuwor de forwa conica, |1L: }nns;n}:
co puigadas de foagitud en la posicion : »oui_
zonlal, cuya punta estaba formala por ¢ F)rl
ficio del ;'uv.m; y caya base corr:csi.)onzha 2 ‘a
vulva, coustituyendo su sllt‘)ll'l'ﬁ(“.i: la l‘muc-oi:
vaginal vuelta y (li;,-h:-n':hda a(‘m. duln-u‘i-lul p::ﬂo
vegiga dislocada, y acia d::lr:\.s Po;'u ”‘“"_,
icualmente dislocado, ca términos de plria\,l
121' un  tumor rvedoaleads en cada 'mnf)- l.a
estos puates. Esta menbrana estaba ulcerada

i presion moderada , ¥ sin que
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én la estension de unas dos pulgadas en 1a par-
te anterior del tumor, y el recto tenia mas hien

el aspecto de la piel que el de una membrang
mucosa. Hubo algunas dificuliades para vaciar
la vegiga; el vientre estaba algo estrediido; la
eaferma no habia tenido hijos, y siempre ha-
bia disfrutado de buena salud. Hasia e} dia 24

solo se hizo uso de un tratamiento paliativo que

disminu_yé los dolores; pero deseando la enfer—
ma medios mas activos, ¥y convencido yo de su
unecesidad, separé en la parte lateral del tamor
Y en tioda su longitud an colgajo de la membra-
RBa mucosa vaginal de pulgada y media de lar-
go. Este colgajo fue cireunscrito per dos inci-
siones paralelas, 4 escepcion de sus dos estremida-
des, dondese reunian bruscamente, y fue diseca-
do empezando al nivel de I valva; habiendo
esperimentado alguna dificultad en desprender
la mucosa engrosada de los tejidos sub-yacentes.
1a hemorragia fue poco considerable y un
vaso que daba bastante sangre fue obliierado
por medio de la torsion. Se aproximaron
los bordes de la herida con cuatro puntos
de sutura, despues de lo cual se redujo el
dtero con Ia mayor facilidad mediante una
la enferma
esperimentase dolor sino cuando se hubo
de obrar sobre las partes inmediatas de Ja
vulva y sobre el hocico de tenca, nicas

- del tumor que estuviesen dotadas de sen-

14
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sibilidad. Tnmediatamente despues de la opera-
cion se inyecté en la vagina y en el recto un
cuartillo de agua fria con el objeto de preca-
ver toda hemorragia, accidente que no sobre-
vino. El 30 de noviembre no habia presen-
tado la enferma ni ficbre, mi dolor local, ni
hemorragia, ni ningun otro sintoma desagra-
dable: se le prescribié un laxante suave,
quietud y deeubito = horizontal ; todas las
partes conservaban su posicion natural, y
el recto y la vegiga se vaciaban facilmente.

El 15 de dieiembre se pudo ya reconocer

por medio del tacto que el hocico de tenca
ocupaba su posicion normal, y se percibi-
an las ligaduras que no se habian despren-
dido todavia: la enferma pudo entonces le-
vantarse sin esperimentar ninguna tendencia
& la recidiva, y sin sentir aquella tiranlez que
antes le atormentaba.—=En el caso presente he
separado el colgajo de la mucosa vaginal en la
parte lateral del tumor, porque de este modo
obrando entre la vegiga y el recto, evitaba el

riesgo de herir estos érganos; en otro, la disec~

cion de este colgajo partiendo de la parte su-
perior del tumor me parece mas facil que el
procedimicuto del Dr. Marshall Hall. ( Dublin
Journal ).
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OBLITERACIONES DE VASOS CONSIDE-
RABLES. '

Mr. Barth ha presentado 4 la Academia
real d.c Medicina de Paris una pieza anatémico-pa-
tologica estrahida del cadaver de una muger de
54 afios que fallecié en el hospital de lac;)iedad
el 16 de marzo de este afio, digna de la curiosi-
dad df: los analémicos, y muy propia para escitar
detenidas ref.lexiones fisiolégicas; y consiste
en una arteria aorla ventral obliterada por una
especie de coigulo denso (sobre el que se ha-
bia contrahido este vaso en todas sus partes)
des.de el punto de donde salen las renales si-
guiendo todo el resto de la aorta y prolongin-
df>se por las dos iliacas y por otras varias :rtef
rias del abdomen.

Los Sefiores John Reil y Williams Thom-
son encontraron en diciembre de 1833 la ve-
na cava superior obliterada en la estension como
de dos pulgadas formando una especie de cor-
d.on redondo como cartilaginoso al tacto‘, y ade-
rido solidameqte por un tegido celular 4
la}s partes vecinas, especialmente a la cara ante-
Tior del bronquio derecho con varias concre=
ciones calcireas en los alrededores y especial—
mente en la parte inferior. '

El Dr, Dechart de Berlin en una inau-

&
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gural impresa en 18923 consigné un hecho se<
mejante de otra vena cava superior oblitera-
da cerca del nivel de su entrada en el cora-
zon y aderida 4 un tumor aneurismatico de la
aorta.

El Dt. Otto de Breslau en la segunda par=
te de su obra intitulada: Observaciones raras
de Anatomia, Fisiologiz y Patologia refiere
otra obliteracion de la cava superior desde el

lugar €n que se junta con ésta la vena azi—

gos hasta la aaricula derecha del corazon. Tam-
bien en este caso habia aneurisma de la aorta,
y tan considerable que habia llegado a perforar
el esternon. (" Archives generales dc Medecine ).

TEGIDOS ERECTILES ACCIDENTALES,

Por un dérden succesivo de reflexiones  y
observaciones repetidas ha sentado Mr. Lalle-
mand como un principio irrefragable que la cu-

racion de los tegidos eréctiles accidentales se’

consigue ocasionando en ellos una fuerte in-
flamacion supuratoria de cualquiera manera
que se intente. Se convierte entonces el tegi-
do eréctil en fegido fibroso y algunas veces
en fibro-cartilaginoso, y las cicatrices tirantes que
resultan hacen radical la curacion. Escoge como el
medio mas seguro para producir esta inflamacion
la introduccion de una porcion de alfileres que

REPERTORIO GENERAT. 109
deja puestos hasta que la supuracion los arro-
ja advirtiendo que el aspecto violaceo y aun
negrode la parte no debe ilhponer, ni menos
]_a supuracion saniosa que acostumbra dar: to-
do esto, dice Mr. Lallemand, es la seial mas
evidente de que la inflamacion ha llegado al

‘grado necesario para producir la trasforma-
cion de tegido que es indispensable para’ la

curacion. Si la inflamacion decae despues de
establecida la supuracion, debe sostenerse con
repetidos toques con el mitrato de plata, ¢
mejor con el de mercurio, A
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SECCION APOLOGETICA.

Nimero de Mayo, pag. 189, nota 1.7

Una nacion que en el ramo de la Ana-
tomia, fundamento y base principal del estu-
dio delas ciencias médicas, ha hecho los des-
cubrimientos mas importantes y trascendenta-
les; una nacion, cuyos primeros ecnsayos, es-
critos aprm:lables y obras clasicas difundieron
en otro tiempo por toda la Europa las luces mas
vivas sobre esta clase de conocimientos; que
los eunsefig, demostré y publicé dentro y fuera
del reino con admiracion wuniversal; una na-
cion que supo notar y corregir publicamente
los defectos de las obras mas acabadas que pro-
dujeran entre los estrangeros los hombres mas
sobresalientes en este ramo de la Medicina; una
nacion que en la parte grifica de esta mis-
ma ciencia escedié 'a los mas perfectos mode-
los presentando disefios ﬁguras y estaluas que
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representaban todas y cada una de las par-
tes que componen el cuerpo humano, dotadas
de toda la frescura, suavidad y embeleso de
que es capaz el arte, embellecidas y animadas
con la magia del colorido, y aun mas con la
sdfprenden[e maravilla de haberlas impreso ha:sta
el tono y el simulacro de la misma vida,
dandolas accion y movimientos organicos ; prue-
ba singular € insigne del consumado saber y
pericia de estos Profesores beneméritos; una
nacion, decimos, que tales titulos de gloria
pudiera presentar, que tantos derechos adqui-
riera en otro tiempo 4 la consideracion, apre-
cio y gratitud de todo el mundo médico, jme-
receria , ni deberia consentir, verse posterga-
daen la historia de estos mismos tiempos, tra-
tada de barbara, omitido maliciosamente el nom-
bre de sus Profesores mas ilustres; y ocupan-
do su lugar a ofros estrangeros que han tes
nido la mainia de sepultar en el olvido sus ad-
mirables producciones, de desfigurar su ori-
gen y de engalanarse con sus mas ricos des-
pojos? Pues tal es la nacion espatiola; y hé
aqui las pruebas (1).

(1) La justa indignacion de que nos senti-
mos poseidos siempre que focamos este punio ha-
ce que esperimentemos un verdadero .- disgusto al

APOTOGETCA. 113

1.2 "En ' los ssiglos XVI y XVII el cuchis

llo anatémico de los Profesores espafioles ape-:
Ras dejé en ¢l cuerpo  humano parte aiguna
que no recorriese y demostrase: esta verdad
se  hallard comprobada en los numerosos tra-
tados que en aquella época se dieron 4 luz
sobre este ramo de la medicina, y de que
en breve -haremos mencion, Yy por consiguien-
te nos limitarémos ahora 4 hacer mérito de al-
gunos de aquellos descubrimientos insignes y
raros que por su importancia -cambian y tras-
tornan Ja faz de las ciencias y forman en
sus fastos una época célebre y distinguida; y ta~
des son sin duda alguna, en Medicina, el fe-
nomeno de la circulacion de la sangre, y el

vernos precisados & sujetdi’ nuesira pluma pare
que no traspase los estrechos Ilmites que circans-
criben la seccion de un periddico; pues quisiera-
mos no-levantarle del papel sin haber dade d es-
das vindicaciones tode lao estension y vigor de que
son susceptibles; pero en este caso la seccion apolo-
getica llegaria a convertirse en un tratado com-
pleto historico-critico de la Medicina y Cirugia
espafiolas, mas voluminoso que el mismo periodico,
y por lo mismo serd indespensable gue nos resig-
nemos con la brevedad por mas que tengamos,
que wviolentarnos,

35
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del suco. & fluido nerveo. considerado = ¢omo
agente dela sensibilidad y del movimiento.
La mejor prueba de la grande importan=
c¢ia del fenémeno de la circulacion de la san-
gre' es. en. nuesiro. congepto el empefio.y la te-
nacidad. | con. que varios. - estrangeros han pre-
tendido, apropiarse. el. hallazgo, y los ardides.
poco. licitos que algunos de: ellos han. emplea-
do. para usurpar 4 los. E’sgdﬁol’es la gloria de
este. célebre descubrimiento. anatémico, como

veremos. despues.. Pero. los. hechos histéricos

son tan terminantes y decisivos en. este pun-
to.que: escluyen abiertamente toda clase de du-
das y de cabilaciones.. En efecto, el primero

que vistumbré el interesante fendmeno que nos:
ocupa fue sin duda nuestro gran fijésofo Sene—

ca: Corpera nostra, dice (1), non aliter tremunt
qudm: si spirifum alique  causa confurbat ; cum

timore conlractus est, et venis. {orpentibus mar—

cet, cum. frigore inhibetur, aut sub accéssionem
cursu suo- dejicitur. Nam  quando. sine injuria
perfluit , et ex more procedit nullus est tremor
corpori. Y lo. que mas justifica y corrobora

la presuncion. de que Seneca tuvo ya tdeas

muy claras. acerca de este hecho es que el

‘Mazqués. de Argens. eusw Istoria dcllo spirito,

'—_— AN R

(1) Quastion natural. lib. 6. cap. 8.
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fearta 7.2 hablando de los tiles descubrimien-
tos hechos en las ‘ciencias fisicas por este cele-
bre ﬁléso’fo», y de la <criminal costumbre de al-
gunos /mode:-rnos de aprovecharse de las luces
y trabajos ‘de ‘este sabio de la antigiiedad, ase-
gura -espresamente ‘que -otro de los 1ales des-
‘cubrimientos ‘de ‘Seneca que se hallan en -este
<aso ‘es el de lacirculacion de la -sangre.

: Estos datos daban Ya por ssi solos sufi-
ciente ‘derecho 4 los Espafioles para - disputar
4 los estrangeros que escribieron posteriormente
del descubrimiento de Ia seirculacion sangui-
nea el mérito de Ia prioridad ; mas para mo
f‘ydejar nada que ‘desear ‘en la materia, y cerrar
de una vez la puerta 4 todo género de con-
troversias y de interpretaciones, ‘otro fildsofo
espatiol y Médico famoso Ppresenté al mundo
el fendmeno de la circulacion de la sangre
d-emos’trado ¥ esplicado del modo mas claro, sa-
tisfactorio y esplicito; este Tue el cdlebre M-
‘guel Servet, quien en su obra De Irinit. error.
impresa en Basilea ‘en 1531 hizo ver, que la

sangre pasa del wveniriculo derecho al pulmon por
medio de la vena arieriosa o pulmonal, donde
purificada por el aire que se insinta en ella, vucl-

ve por la arteria venosa al veniriculo izquierdo,
que se *dz‘lazfa para recibirla con mas Jacilidad, ete.
No es posible ‘dar wuna idea mas exacta ni
espresar de un modo mas terminanie ‘e"l\gryan
fenémeno de la circulacion de la sangre; ras
- Y
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zon poderosa que parece debiera haber retrai-<
do a todos del designio de alribuirse este
descubrimiento feliz, por - grandes que {ue-
sen los alicientes que pudiera ofrecer 4 su am-
bicion 'y amor propio. Sin embargo, " hubo
varios que trataron de arrogarseesta gloria que
tanto houor hace a4 la Medicina espafiola; tal
es la miseria del hombre, y hastatal punto
lega 4 cegarle su loca vanidad.

Los que mas esfuerzos hicieron para so=
focar en su origen el descubrimicnto de nues-
tro Servet con el fin de apoderarse de €l y de
presentarle despues como propio, fueron los Tta-
Yianos (suele acusarse & esta nacion de algo
envidiosa), pero fucron desgraciados en el
modo de econducirse, y en especial el Sefior
Realdo Colombo, que fue el primer preten-
diente, quien habiendo descrito y presentado
como cosa nunca vista este fenémeno algu-
nos afios despues que el Médico espaiiol, fue
tan servil y poco diestro en su maniobra, ‘que
copié casi literalmente la esplicacion de Ser-
vet, de modo que inmediatamente se eché de
ver el plagio, y -de tal le calificaron desde
luego los buenos criticos, y como tal le pre-
senta en su Biblioteca anatémica el célebre Mé-
dico inglés Jacobo Douglas. La misma suerte
cupé & las pretensiones de Andres Cisalpino,
tambien italiano, que escribié muchos aios
‘despues que Colombo, y con mayor razon a las del
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P. Sarpi, de la misma macion, caya tentatid
va {fue muy posterior a las de sus paisanos. Y
como la fuerza de la verdad sea tal, que a
veces obligue 4 confesarla aun a aquellos mis-
mos que¢ mas interés tienen en su ocultacion
y disfraz, sucedié cuarenta afios despues del
descubrimiento de nuestro Servet, que al hacer
la anatomia del corazen los discipulos del cé-
lebre Fallopio, y estando en disputa .acerca de
la circulacion de la sangre, uno de ellos, lla-
mado Pigaffeta, impulsado sin duda por el es-
'timulo de su conciencia esclamé : Se  intered
dum certius aliquid ipse experietur Hispano cui-
dam sectionis perilo assentiri malle, d& quo illud
proditum, per longissimas ambages, et circuitus
sanguinem in dextro cordis wveniriculo prepara-
tum , in sinistrum  per pulmones duci 1). Pe-
ro lo que mas inconcebible parece es que
al cabo de cerca de un siglo se presentase la
obra del inglés Guillelmo Harveo, Exercitatio ana-
tomica de motu cordis el sanguinis in animuli-

bus, publicada en 1622 segun unos, y en 1625

_segun otros, con la ridicula pretension de que

se considere 4 este Medico como el verdadero
autor del descubrimiento de la circulacion de

(7) Monavio, in collect. epistolar.  medic,

L epist. 208
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la sangre en razon 4 que sus antepasados
no habxan hecho mas que wvislumbrar este fe-
némeno zooldgico. Kste rasgo de osadia cau-
sa verd aderamente admwamon y por -el resul-
tado feliz que le ha corenado puede comparar-
se 4 aquellos golpes de mano que sin la mme-
nor probabilidad de buen éxito suelen -dar al-
guna vez los habiles generales guiados por
aquella maxima de audaces fortuna juvat; aun-
que por otra parte este  resultado mno itiene
nada de estrafio, y yo no weo en él mas que
un efecto inevitable del abandeno € incuria
con que los Profesores espaiioles hemos mirado
hasta ahora los intereses de muestra repula—
cion y literatura (1). Efectivamente mientras
que Harveo arrollaba 4 sus contrincantes de Ita-
lia sobre la prioridad de este descubrimien-

R T T A e TS ¥ D eSS A

(1) Bien sabemos que por algunos historiadores
regnicolas, y en estos ultimos tiempos se ha indi-
cado en alguno que otro escrilo el derecho de
nuestro Servel @ la gloria de este descubrimi-
ento; pevo esto no bastaba; era preciso presen-
tar al mundo toda la fuerza de razon y de
Justicia que nos asiste para reivindicar este
tesoro patrio, y arrancarlo de las manos exd-
ticas que lo detestan; y- esto deben  hacerlo los
Medicos, 4 quienes inleresa con Rraferencia.
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fo fehz‘ mientras. que los escritores ingleses
apoyaban. de mil modoslas razones de su com-
patriota: y realzaban: su mérito; mientras que
los Médicos de todas las. naeiones, juzgando se-
gun. lo- alegado: y probado, asentian con.razon
4 la opiniow: favorable al profesor inglés, nues-
tro. benemérito-Servet y su descubrimento yacian
sepultados. en el olvido: mas profundo; y la na-
cion.espafiola: en vez de tomar parte en la con-
tienda, donde hubicra podido. presentarse con
mejores. armas que: ninguno , permanecié pa-
siva es]_)ectad'ora,.\ Yy pasé por esta: decision in-
justa lemquame ovis nom aperiens os suum. Sin
embargo, la circunstancia de: hallavse el descu-
brimienio de Servet estampado en wuna obra
herética: debid influir mucho en el silencio que
acerca de € guardarom sus timeratos paisanos;
pero: bien pudo haberse vituperado al Fildso-
fo , sin dejar por eso de vindicar al Médico. Por
lo. demas estamos muy lejos de desconocer el
mérito: de Guillermo Harveo, asi en la esten-
sion y complemento que dié al fenémeno de
la eirculacion: de la sangre, como: en los de-
mas. servicios que la fisiologia debe a su ta-
lento. y laborioisdad ; pero asentir & sus preten-
siones cuando tenemos & la vista la demostra-=

. .cion: auténtica de la circulacion cardiaca y pul-

monal y el per lan cissimas. amba res de nuesiro

. Servet, eso jamas.

El descubrimiento del suco 6 jugo nerveo
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es sin disputa otro de los acontecimientos ana-
tomicos que por su grande influencia en la Me-
dicina debe cousiderarse .como verdaderamente
clisico. En un tiempo en que el galenismo y
las teorias quimicas ¥ humorales se repartian
el imperio de la ciencia, y en que por
consiguiente se ignoraban las leyes mas prin-
cipales del organismo, y se desconocian las cau-
sas mas poderosas y eficaces de las enfermedades
el descubrimiento de que hablamos, semejan-
te al relampago vivo y prolongad,o que en no-
che tenebrosa serprende al caminante y le des-
cubre el precipicio 4 que se dirigiera sin ad-
vertir, asi .sorprendié a los Médicos de todos
los partidos, paralizé les progresos del error,
detuvo el curso funesto de la ciencia y ense-
fi6 4 sus Profesores el origen de un orden de
fenémenos cuya importancia y estension ni se
previcron entences, ni se calcularen debidamente
en los siglos posteriores, niaun en el dia se co-
nocen ni se saben apreciar cual corresponde;
que hay verdades de tan profundo mérito y
tan fecundasen resultades interesantes, que so-
lo el tiempo y los s¢lides progresos de la filo-
soffa - son capaces de desarrollar todo su pre-
cio y valor, muy superier 4 veces a lo que
p\resumieran al emitirlas sus mismos autores.
;Y quién puede disputar a la Espaiia la gloria
de es\te descubrimiento feliz? Registrese la his-
toria de Ja Medicina hasta el siglo XVII, exa-
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minense las obras de los que mas se acerca-
ron en lz\i -amigiiedad al conocimiento de la ver=
ﬂadera fisiologia, y se vera que la esplicacion
de los fensmenos de la innervacion por un agen-
te mas 6 menos material (lidmese sﬁco, jt:wo
fluido &e.) que corre ¥ circula por lo inferior odé
I,OS nervios , fue totalmente desconocida hasia la
época ('le la célebre espaiiola Dofia Oliva de Sau-
co, quien apoyada en varias observaciones y
raciocinios muy sélidos publicé el descubrimien-
1o d.e _esle agente de la sensibilidad y del
movimiento en su obra singular, titulada: Nue
va filosofia de la naturaleza del hombre oculta
@ los grandes Fildsofos, impresa en Madri(i
en 1588. '
~ Este descubrimiento ha comrido con varia
fortt.ma el dilatado espacio de dos siglos\y
medio. Algunos estrangeros con su :icostuin—'
bf-ada modestia lo publicaron despues como pro-
pio; otros mas arteros y ladinos trataron de
€l en sus obras en términos de inclinar al
lector a que los tuviese por sus unicos A
t?res,' y otros en fin disfrazaron con su re-
ticencia  maligna su verdadero y legitimo ori-
gen. Hubo anatémicosy fisislogos que lo im-
pugnaron de mil modos y procurarcn dester-
mr'lo como inutil 6 falso; y como mo podiah
reflstir la evidencia de los fenémenos , se li-
Initaron 4 negar la evidencia del agente qua
Jos producia: el suco nerveo se calificé de una

16
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invencion ridicula y paradoxal, y desde en—=
tonces cada cual did  rienda suelta ‘@ su ima—
gn‘nacioﬁ, y esto dis origen & inumerables
congeturas sobre la verdadera causa de la in-
nervacion, y 4 diferentes esplicaciones arbitra-
rias para darse razon de los hechos debidos a
su inflajo. Partiendo  toldos estos impugnado-
ras del erréneo  principio. de supoaer a los
nervios dotades de  una estructura solida 'y
compacta, y de ninguna manera vascular, con=
sideraron’ @ estos. érganos como unas cuerdas
mas 6 menos tirantes, y de aqui las. hipdtesis
de la ‘vibracion, de los. movimientos oscilatorios.
Sr undulatories, la trasmision simpatica &c. pa»
ra esplicar los diversos. {endmenos mnerviosos.
El favor de-que altervativamente gozaron es-
tas diferentes. hipdtesis oscurecié. en parte el
mérito. del descubrimicnto de la ilustre Jspa-
fiola; y decimos en parte, porque los resul-

‘tados. de ‘su  pensamiento feliz ni se pusie-

‘ron en duda ni dejaron de producir todo sa

efecto, introduciendo, en la Medicina un dérden

nuevo de estudios. y de investigacicnesdescono-
“cidas que variaron con el tiempo su aspecto,
“haciéndola seguir un rumbo mas fisiclégico y
“acertado. Y aun puede decirse que estas. nuevas
opiniones suplementarias que eclipsiran. por un
“momento e mérito. cientifico. de. Dona Oliva,
“solo sirvieron para hacevle aparecer mas bri-
llante cuando la luz de la verdad disips las
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nichblas del érror y de la ignorancia. En efec=
to, las hipdiesis emitidas por los adversarfog
de.l suco merveo , lejos de  satisfacer. al entendi-
micnto, pugnaban abierlamente con el dicla-
men d.c la razon y del buen sentido, yk}a ob-
servacion ilus_tr'ada de los feno’menosfﬁsiﬁlégi—
cos. Contrad?cia y repugnaba todas estas espli-
caciones apb:lrari‘as. La msuficiencia de estasin-
venciones hizo que los fisiclogos volviesen 1la
vista “dcia el descubrimiento de la célebre Es
pabola, y hé agui el principio de la reaccion
d.c la verdad <contra «l error, y del trivm-
fo del suco nerveo sobre 1odas las hipdresis que
se fraguaron para sustituirle. Posteriormenta
ciertos fendémenos  del mesmeréismo bien averi-
fgue.ldos 3 los esperimentos de Legallois, Galvani,
.Wllson, Nysten, Vavasseur &e.; y las investiga-
ciones de Lamarck, Cuvier y olros, todo ha
contribuido 4 favorecer la hipétesi del sweo rervco
¥ @ realzar el wmérito de su descubrimiento
porque aunque se ha divagado mucko ¥y e
divaga todavia acerca de la naturaleza del agen-
te encargado de desempefiar  los actos de la in-
nervacion, todos convienen en el dia en el fon-
do del descubrimiento de Dofia Oliva de Sau-
o, pues todos admiten la existencia de -un
jugo 6 fluido, mas 6 menos sutil que recor-
re los mervios y desarrolla los fenémenos
peculiares de aquella funcion.

Pero aun puede esforzarse mas el partido
. *' = 2
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4 favor de nuestra célebre compatriota, y ha-
—cer ver que sus opiniones, auun acerca de
la naturaleza de este agente mnervioso, son aca-
so mas fundadas y probables que las de mu-
chos de los fisislogos modernos, puesto que
tienen en su apoyo un dato anatémico visible
¢ irrecusable, al paso que las otras todas estrivan
-en congeturas, probabilidades y razones de
aproximacion y de analogia. En efecto, dese~
ehadas por iuverosimiles las  hipotesis de la
vibracion 'y demas, y en la' necesidad de ad-
mitir  una causa, un agente cualquiera de los
fenémenos nerviosos que todosobservaban, otra
de las razones que sin duda tuvieron - los fi~
sidlogos y los esperimentadores para calificar
de fluido 4 este agente, y aun de fluido su-
tilismo é imponderable, fue seguramente la de
suponer 4 los mnervios destituidos de un con-
ducto especial por donde pudiera circular una
. sustancia mas grosera, mas material, si po-
demos espresarnos asi, un jugo 6 suco por egem-
plo, circunsiancia innecesaria en la hipétesi de
ser esta sustancia un fluido imponderable, pues-
to que para la circulacion de estos fluidos no
es un obstaculo la falta de tal conducto, en ra-
zon 4 que por su mnaturaleza casi inmaterial
penetran, recorren y atraviesan todos los cuer-
(pos que no repugnan su paso por densos y

compactos que scan los tegidos 6 materias de

gue estan formados; al paso que la existencia
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del tal conducto en los nervios, probaria un
destino y wusos particulares, porque la natu-
raleza nada produce en vano; y este destino
y estos usos mo podian ser oiros que los de
facilitar la circulacion de wumna sustancia que
por ser menos volatil y sutil que los fluidos im-
ponderables, exigiese una via espédita y deter-
minada para poder correr por ella: leego
si probamos la existencia de este conducto en
los nervios, habremos probado tambien que la
sustancia que corre por ¢€l es menos sutil &
imponderable que los fluidos conocidos con este
nombre. .

Para probar este hecho anatémico bastara
apelar a las observaciones queen estos ultimos
tiempos se han hecho sobre la estructura de
los nervios, observaciones cuya exactitud conocen
ya en el dia la mayor parte delos Profesores ilus-
trados, y esta circunstancia da 4 nuestra prue-
ba el caracter y valor de una piblica y co-
mun opinion. Las investigaciones de Reil y de
Prochaska han hecho ver que la cubierta celu-
lar que envuelve los mnervios, Hamada neuri-
lema, examinada despues de esprimida toda
la sustancia medular del nervio, presenta una
reunion de pequefios conductos que se unen
entre si y se abocan unos & otros de trecho
en trecho, de suerte que los filamentos de los
nervics no son, como se ha dicl o, continuos
en toda su eslension, sino que se comuni-
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~can y abocan entre si, como se obscx.'va en
los plexos, en los cuales hay una comunicacion
intima catre todos los mnervios. Sin embargo,
estos hechos pueden no parecer aun bastante
decisivos en la cuestion que nos ocupa, y para
mayor convencimicnto podria desearse que el
conducto de los ncrvios ocupase el centro de
su sustancia, como se observa en los demas
organos vasculaves: de este modt)., se diria tal
vez, la analogia de estructura daria mayor fuer-
za y realce 4 la analogia de funcion; pues
bien, esto mismo es lo que ba observado .el
famoso y malogrado Bogros. ?Este anatén_nco,
distinguido de la escuela de Paris ha descubier-
to y demostrado con un gran nimero de es-
perimentos exactos; gne ademas del neurile-
ma y de la pulpa, existe en todos los mner-
vios un conduclo central, parecido al que se
observa de un modo tan manifiesto en ciertos
moluscos ; que este conducto es visible sin ne-
cesidad de ninguna inyeccion anterior, y que
se indica por un punto oscuro gue se obserya
en el centro de la pulpa nerviosa; que este
conducto existe tambien en los filetes del gran
simpatico; que cuando la inyecdon. penetra en
los ganglios, se les ve aslmnismo c‘hsienderse y
presentar el aspecio de una multitud de con-
ductitos que se abocan entre si, y se repl_e—
gan y contornean sobre si mismos; y en fin,
que las anastomoses se verifican por el aboca-
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miento de los conductos medulares” €. ONi—
vier ha examinado repetidas veees en compa-
iia de Bogros estas anastomoses en los ner—
vios subeutineos del ante-brazo, y se ha con-
vencido de que eran vealmente vasculares.

Resulta por consiguicnte probado: que la
opimion de nuestra nsigne Aisiologista  Dotia
Oliva de Saucoes, bajo el indicado aspecio,
mas fundada que las de Aldini, Gritauner,
Humboldt, Edwards, Fourcault, Dumas, Pre-
vost, Loustalot-Bachoué, Desmoulins, y demas par=
tidavios de los fluidos imponderables concidera-+
dos como agentes de los fendmenos dela inner—
vacion..

h

2.°  Pos circunstancias prineipales prueban
el gran mériio de los escritores espatioles de
anatomia del siglo XVI, y lo mucho que con-
tribuyeron & ilustrar la Europa sobre esta cla-
se de conocimientos; la primera es la de ha-
berse traducido. y reimpreso: sus obras en dife-
rentes idiomas, y la  segunda lade haber ocu-
pade entre los estrangeros. las catedras mas fa-
-mosas. de: Medicina, y haber sido buscados y ele=
gidos muchos de elfos para encargarse de Ja con-
servacion de: la salud y de la vida de los su-
‘mos Pontifices y de otros personages de pri-
mera gerarquia, de quienes recibicron diferen-
tes honores 'y distinciones en prueba del apre-
cio que les. mereciera su eminente saber y
-distinguidos servicios. B2
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El Metolo anatémico de Andres de Lagu-
na sz imprimié en Paris el afio 1535, en Ba-
siflea en 155] y en Estrasburgo en 1602.
H:! aqui un anatémico distinguido, un Médi-
co ilustee, gloria y honor de la nacion espa-
fiola, cuyo merecido elogio ni cabe en los limi-
tes de un periddico, ni es este su mas opor-
tuno lugar, ni pudiera nuestra pluma presen-
tarlo con toda la estension y dignidad que se
merece, por cuyas razones nos limitarémos 4
algunas indicaciones generales relativas al asun-
to presente. Andres Laguna recorrié varias na-
ciones de Europa esparuuldo en todas ellas
las luces mas vivassobre la Medicina y la Ana-
tomia; ilustré la Alemania, y precedido del
ruido de su nombre legé a Tialia, don-
de las Universidades, las Academias, los cuer-
pos cientificos de todas clases se disputaban el
honor de recibirle en su senoy de contarle
en el nimero desus socios. Presentado en Ro-
ma, presentic sua  urbem orbus principem nobi-
litavit, como dice wuno de sus biografos; y sin
perjuicio de los graves estudios a que se dedicé
sobre la historia natural (de que haremos men-
cion en otro lugar) enseiis piblicamente la Me-
dicina por espacio de doceafios; obtuvo por su
aplicacion y saber la proteccion de varios Car-
denales, y fue Médico del Papa Julio IIL
quien para recompensar los servicios y el mé-
ritosublime de Laguna, le creé Conde Palatino,

APBLOGETICA 129;
- -Otra de-las. obras que. mas " contribuiyeron;
4 ilustrar la Anatomia en la época a que alu-.
dimas fue la de las cuatro tablas anatomicas del;.
cuerpo humano de nuesiro catalan Luis Vasseu,
pubhcada en Paris en 1540, reimpresa en Ve-!
necia en 4544, en. Leon en 1560, y en,
Paris por : la cuar’ta vez y en el idioma de.
aquella nacionen 1555,
. Lo mismo puede  decirse de los Dmlogos
de Anatomia del médico valenciano Pedro Xime- .

no, célebre disector de aquella universidad ,

y- despues de la de Alcali; habiénddse i unpre-
so. su obra en Valencia en 1549, y
La brillante edicion de la Anatomia del )
hombre de Bernardino - Montaila, impresa en,
Valladolid en 1551, es otrade las obrasapre-,
ciables de anatomia de aquella época; y en igual
caso esta la titulada Rio de la vida del Me-,
dico aragonés Borbon; las de los tres Marti-;
nez, Lobera, Collado, Sanchez, Guevara, Leon,
Medina, y tanlos otros célebres espafioles, autores
de obras maestras de anatomia, cuya enu-,
meracion en este lugar adoleceria de  prolijidad,
3.° ;Quitn ignora el mérito sublime de
los trabajos de Andres Vesalio en Anatomia?
;Quién no sabe la fama colosal que le gran-
gearon en Europa’ ;Quién no le considera
como el genio de esta ciencia, como su reslau-.
rador, como el astro luminoso de su siglo? Pues
quién supo mnotar los defectos de las obras de
. , 17 .
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este sabio; ‘quién escribié espresamente ‘con

el fin de corregirlos y que en efecto los corrigis, :

dfué parte debera tener en las glorias del Pro-
fesor Tudesco? JQué lugar debera ocupar en
la historia?..... Lo dejamos 4 la  econsideracion
de los" hembres impareiales, y solo haremos
saber ‘al “ mundo médico que este ilustre censor

de las obras anatémicas de Vesalio fue el espa--

iiol, castellano  viejo, Juan de Valverde. En

efecto, cotégense las producciones del Tudesco’

con la obra de nuestro compatriota titulada

Historia de la composicion del cuerpo humano;
compirense las estampas del primero con las:

que dié & luz Valverde, y se verin enmen-
dadas por éste muchas equivocaciones de ‘aquel
grande hombre, y algunas de dichas estampas
originales de mucho mérito que pertene-

cen esclusivamente. al profesor espaiiol. La ci-’

tada obra de nuesiro castellano se publicé en
Roma en 1556 con wuna brillante coleccion
de estampas pintadas por el espaiiol Gaspar
Becerra; se reimprimié en la misma ciudad tra-

ducida al italiano cn 1560, en Venecia tradu- -

cida al latin por Miguel Colombo 4 instancia
de Mercurial en 1589, y despues en 1607.
Sin embargo, el francés Mr. Eloy asegura que
Juan de Valverde no fue digno de una biografia;
jrisum feneatis amici! (Se continuara) (1).
et

(1) Teniendo que hablar en el pdrrafo pro-.
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ELEMENTOS DE MEDICINA LEGAL °

Urreglados é la  legislacion espaiiola  por los
- Doctores D. Miguel Peyro y D. José Ro-
drigo. Un {oino en 4.° de buena impresion:
Vendese en esta ciudad en la imprenia del
coso @ corge de D. Vicente Ventara, y fue-
ra de ella en los puntos y librerias sigurentes:
Barcelona, Brasi: Cadiz, Hortal: Madrid, San-
chez: Santinge, Rey Romero: Sevilla, Hidalgo:
Valencia, Cabrerizo: Valadelid, Roldan. 4 32
reales en réstica, v 38 en pasia. ;

Tiempo hacia que se lamentaban los Mé-

ximo de los singulares irabajos anatomicos de
Valero Tabar, Catedrdtico de prima que fue en
esta Universidad de Zaragoza, lo suspendemos
hasta el  nimero proximo por si en el inlerin, y,
@ consecuencia de nuestras repetidas indagacio-
nes, conseguimos adquirir algunos mas antece-
dentes biogrdficos 6 bibliogrdficos de este espatiol
benemerito, ; ; 5 %08
*®
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dicos y los Abogados espaiioles de la falta de
una obra nacional que les evitase buscar por
deducciones y_ eomparacionics en el dictimen de
los autores estrangeros, poco acordes muchas
-veces con nuestra legistacton, la  solucion de
]e}s cucstiones médico-legales que se ofre-
clafr a: su: exdmen: y decision; 'y en este senti-
do la obra que analizamos es yadigna del ma-
yor .aprecio, pues aun’cuando’la parte médi-
cosquirirgicasca tomada, como confiesan los AA.
de. la de Medicina legal de C. Sedillot, na-
die podra  negarles la originalidad ni la pri-
macia en la aplicacion de aquella doctrina 4
Jas leyes de nuestro pais, :

. Dividida esta obra en tres partes, se trata
en la 1. de las cuestiones que se refieren al
thombre vivo; en la 22 se reunen todas las
que exigen muchas veces el examen de. los
restos inanimados de nwuestros 6rganos, yla 3.2
comprende algunas disposiciones = legales rela-
tivas & los Profesores de Medicina y Giru-
‘gia en el desempeiio de sus funciones. o
8 Las cuestiones médico-legales sobre el ma-
Arimounio, la. prefiez, el parto, el aborto, y
.otros varios fenémenos anecsos 4 estos: las afec-
~ciones mentales, las enfermedades simuladas
-y disimuladas, y las que eximen del servi-
~cio  militar, son el objeto de 24 capitulos que
Lcomponen, la . primera parte de la obra. En to-
dos ellos se echa de ver el esmero. | .con .que
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los"AA. han examinado nuestra legislacion, la
exactitud con que han aplicado a cada' caso
las leyes que le conciernen, y la rectitud
de juicio - con que  las han coordivado con las
mociones « fisioldgicas 'y patolégicas del siglo en
que vivimos. Al tratar en su capitulo 24 de
las enfermedades que senialan los autores estran-
geros ‘como motivos de escepcion del servicio
militar, han modificado los dos cuadros man-
dados formar por el gobierno francés arreglan-
dose 4 ‘lo dispuesto  en .nuestra ordenanza de
reemplazos y dividiendo por consiguaiente los
achaques en dos secciones, de las cuales la pri-
mera comprende aquellos que se pueden cono-
eer 4 primera vista, porcuya razon deben exi-
mir al que las padece de entrar en sorteo,
y que st hubiese entrado, autorizan a las co-
misiones  de revision de agravios para desachar-
los; y la segunda contiene los defeclos que exi-
-gen observacion por mas 6 menos tiempo, y
-algunas pruebas facultativas para proceder con
acierto en las declaraciones de idoneidad ¢
ineptitud * para el servicio, por cuya razon se
les envia 4 ser obsérvados en los regimien-
tos. Con este trabajo han abierto los 8S. Peyro
y Rodrigo el camino que debe conducir a los
Profesores espafioles a la uniformidad de pa-
Teceres en un asunto en que desgraciadamen-
te hace tanta falta, puesto que su publica di-
vergencia les .acarrca | mil invectivas.y calum-~
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nias. [Ojald llegue un dia en qué tratada esta
‘materia ex profeso y mas por estenso “pueda
términos que nos evite los fre-
insulta el wul-
inter-

aclararse en
cuentes sarcasmos con que
go lo delicado de nuestra reputacion,
pretando injusta y maliciosamente la diversidad
de nuestros pareceres, cuando generalmente es
efecto delo vago € indeterminado de nuestra
legislacion en este punte, y de la falta de
una obra de esta clase!

Los signos de la muerte, el examen cadavé-
rico médico-legal, la putrefaccion, las edades, la
idéntidad de personas, la supervivencia, la ass
fixia, la combustion espontinea, la muerte por
inanicion y la historia médico-legal de las he-
ridas y de los envenenamientos forman la ma-
teria de los 23 capitales de la segunda parte,
que pueden considerarse semo otras tantas an-
torchas que conducen con seguridad al Profe-
sor a wna acertada decision, sin el menor re-
celo de tropezar en los obstaculos, que los au-
tores con el mejor tino han sabido remover.

Seria inuiil la tercera parte de esta obra, es-
ceptuadosu primer capitulo en que se manifies-
tan a4 los Profesores las leyes 4 que deben su-
jetarse en sus declaraciones, si todos los Mé-
“dicos y Cirujanos reuniesen 4 una légica preci-
sa y & los completos eonocimientos de sn pro-
fesion , una mediana facilidad de escribir, y al-
gunas nociones sobre la fraseologia y tecni-
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casmo de los escritos legales;
cfa con que se ven hombres de grandes cono-
cumentos en su ciencia, que
rudos ¢ ignorantes si se les

mente por esta clase de escritos
S€a mas y mas apreciable la exactitud con que
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pero la frecuen-

pasarian por
juzgase _tunica-
hace que

han presentado los AA. perfectos modelos pa-
ra todos los casos que puedan ocurrir, en tér-
minos que se puede decir que en esta terce-
Ta parle se encuentra un formulario comple-
to de certificaciones me’dico-legales.

Sirven de complemento i esta obra una
tabla sinéptica de los venenos considerados con
relacion 4 los accidentes que pueden pi'odixcir
y al tratamiento que estos exigen, en dos plie-:‘
gos de marquilla; y un gran cuadro  toxico--
Iégico con el cual sometido al analisis un ve-
neno  mineral, 6 vegetal, de los que son sus-
ceptibles de *dar ' resultados 'ﬁjos, se I;uede

conocer su mnaturaleza quimica por un corlo
nimero de ensayos; en un pliego de marca
mayor. o

Recomendamos 4 los Profesores espafioles
la lectura de una obra de cuyo interés podran
ya juzgar por lo que llevamos dicho.
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PROYECTO DE BASES

para la formacion de la Sociedad médica  de.
socorros muituos , propuesta por la comision intering,
de gobierno de la misma,

I
Se formari una Asociacion médica general,
de socorros mutuos entre los profesores de los,
diversos ramos del arte de curar,

. 1L :

Todo individuo que pueda ejercer legalmente,

la Midicina, Cirujia 6 Farmacia, tendra derecho,
a formar parte de la .{\sociaciona

_ IIL ,
El gobierno de la Asociacion estard encargado:
_4.° A una comision central gubernativa,
compuesta de un Presidente, un Vice-presiden-

te, un Tesorero, un Contador, dos Secretarios

y. siete Vocales.

9.° De unacomision en cada provincia, com-
puesta de un Director, un Vice-director, un Te-
sorero, un Contador, dos Secretarios y tres Vo-
cales.

IV.

Las comisionesse renovardn por mitades ca=

da aiio; pero los individuos cesantes podran ser
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?ree]egldos, ‘teniendo voto en las elecciones cuan-
tos socios se hallen en los pueblos donde se ha<
gan. (;I'odo individuo de la Asociacion esiara
obligado -4 i

.dg. 0-a servu: el encargo para que fuese ele-
gido; pere podri renunciar en el caso de ser ree=
legido para un cargo, inmediatamente despues de
Jhiaber servido otro, i ‘
: Los mdlv1'duos delas comisones ejercerdn su
encargo gratuilamente. Solo la'central podra te-
o - o ¥
aer un secretario con sueldo, ) '

_ "VI. ;
! .'Se dividira en acciones el interds de cada ins
dl.VldlIO que pertenezca & la  Asociacion; pero
mnguno podra tener mas de diez :
» VIL
e . o 4 h. 5 7 '
Cada wna de las acciones daré derecho % dos
reales diarios de pension. 4.° A los socios que
‘queden imposibilitados de ejercer laprofesion, ya
sea la imposibilidad fisica, ¢ ya sea moral. 2.° A
']2-15 viadas de los socios. 3.° A los hijos de los so~
¢10s que queden heerfanes de padre y madre, 6
que aun cuando tengan madre, baya perdido-el
derecho 4 la pension por haber contraido nue-
vamente matrimonio. 4.° A las madres viudas é
4 los padres sexagenarios de los socios ‘que hayan
muerto sin dejar mujer ni hijos. :

18
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VIII..

Los: socios: que-aspiren & gozar la. pension de:
jubilacion, tendrin, que probar ante la comision
g‘ubcrnaiiva.; de: su. proyincia,, por si.6 por medio.
de sus representantes legitimos, que estin ahso-
lutamente incapaces de ejercer: la profesion por:
imposibilidad. fisica. 6. moral..

O, P

Las. viudas que: tengan. derecho- 4 la.pension:

de viudedad ,, lo.deberan. probar: tambien ante:

la.comision. provincial, y gozarin. de su: pension

toda la. vida. si. se. mantuviesen en estado de viu-

dedad. En. caso. de. que: perdiés,euhla«- pension por

“contraer; matrimonio, la. volveran. & gozar si que--
dasen. otra: vez: viudas, y no gozasen de. otra pen--

sion_maypn de__viudedadm. '
! Xi.

Tambien: lo: probarédn. del’ mismo- modo- los:

huérfanos que: tengan: derecho. 4 la. pension  de

horfandad, haciendo: constar: si'es huérfano, que es

menor: de. veinte y, cinco- afios;. que- no- ha-ioma-

do.estado, ni tiene: profesion: 6 sueldo: de-ningu--
na clase; y si: fuese: huérfana, solamente que no,

ha tomado. estado.
XI..

Cuando: una- viuda: pensionista: pierda el de-
recho a. la. pension . por;pasar: 4. olras nupcias,
le adquiririn. los hijos que hubiese tenido del
socio difunto, si tuyiesen las condiciones sefiala-
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‘das arriba. Se pagari la pension al hermano 6
hermana que represente a la familia, y pasara de
unos hermanos 4 ‘otros, mieniras que los hubie-
:se en disposicion de poder dener derecho .4 ella,

XIIL
Los padres de los socios que no hubiesen de-
jado mujer ni hijos, probardn tambien su derecho
a la pension ‘ante Ta comision provincial, haciendo
ver, cuando sea la ‘madre, ‘solamente ‘que es viu-
da; y cuando exista ‘el padre, que es ‘sexagenario
Y 1o ‘tiene profesion, sueldo ‘6 modo de wivir co-
mocido. ;
: XTI,
Los fondos de la Asociacion ‘consistirin en
las cuotas que deberd pagar todo socio por cada
:accion 4 ‘que se inscriba,

XIV.

Por ningun ‘motivo se destinarin ‘estos fon-
dos @ otro objeto que el directo de la Asociaciony
es decir, al pago de las pensiones ‘que hayan
adquiride de -derecho los socios 6 ‘sus repre-
sentantes, 'y al de los -gastos ;indispéilsables de
las comisiones.

XV.

La cuota de entrada serd 4 ‘proporcion de

la edad del individuo al tiempo de tomar la

‘accion ¢ acciones; la cuota de cada accion sera:

De 90 reales los que tengan menos de 30 afios,
*

-
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3 400, ;. .de 30 & 35:
110. . ... de 35 4 40..

#2500 Jiide 008 4 5

440 ... . de 45 4 50;

460. ..... . de 50 a 55..

sin kel L ddigh & 60,

o 230, o qvnde 6O 65
28 Rwa oy des 65 & 70:

380u sy dei T00a 154

£ o O

XV¥I.
: Se«gagarém por trimestres en-las provincias
las pensiones de los pensionistas que residan ew
ellas. La comision central tendra especial cui-
dado de que: haya siempre- en las cajas de las

otras comisiones los foundos suficientes paras'

cubrir los gastos, 4 fin de que sean. puniuales
los pagos.. . ;
XVIL.

Para llenar el desfalco que producird el pa-
go delas pensiones ydemas gastos indispensables:
en le fondo general de- la- Asoetacion, la co=
mision ecentral hard ecada semestre la cuenta
generali de- los- gastos que: haya habido en el
semestre anterior, y dividira el total-entre las ac~
cionges existentes, sefialandé la cuota correspondien-
te 4 cada aecion, ;

f XVIIE.

Todo socio estara obligado & entregar al Te-

sorero-de - su- Provixlqia la cuota que le corres-
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pondiese segun las acciones 4 que se hubiese
suscrito, antes de cumplirse tres meses, coata-
dos desde el dia en que la comision central ha-
ya publicado el dividendo. Cuando algun socio
no hubiese pagado en dicha épocasu respectiva
cuota, perdera todo derecho & lapension; pero po-
dra volver 4 adquirirleen caalquier tiempo, pa-:
gando todos los atrasos..

XIX.

Todo socio' tendra derecho al goce de =
pension desde el dia que se cumplan: seis meses,
contados de aquel en- que pagase su cuola de:
entrada. Si en el intermedio muriese el socio, sw
familia no tendr4 derecho-a la pension y se de-
volvera la-caniidad entregada. Tampeco tendrd
derecho & la pension de jubilacion: el que estu—
viese imposibilitado de-ejercer~ la profesion & los.
seis meses de haber pagado-la cuota- de entra-
da; pero se'le devolverda  ésta: Kste articalo no
tendra efector con los que se inscriban- antes de
haberse celebrado la- primera junta general, des-
pues de la-aprobacion de los estatutos; pues to-
dos los que sehubiesen inscrito con anteriori-
dad 4 esta époea, tendrdn derecho al goce de la
peusion desde ek dia en que se cumplan seis me-
ses, contados de aquel en que se hubiesen ins-
crito para fundar la Asociacien, siempre que pa-
guen-su cuota de entrada en los primeros tres
meses despues de la eelebracion de zrquella“junla.
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La comision -central tendrd la direccion ge-
neral del gobierno y fondos de la Asociacion, y
no se podra pagar pension :alguna sin que haya
declarado ‘antes el derecho .del individuo recla-
mante & su goce. [Las comisiones provinciales
recogeran los fondos de sus :respectivas provin-
cias y les .darin el destino que indique lacen-
tral. Tambien sera del «cargo de las :comisio-
mes de  provincia stomar todos los informes ne-
cesarios para que la «central pueda -declarar
que un individuo ha .adquirido .el .derecho
.4 ser pensionado.

XXI.

Los fondos de la Asociacion estarin ‘en po-
.der de las comisionescentiral y .de provincia en
arcas de ires llaves, .de las cuales iendra una
el Presidente 6 Director, otra el Tesorero y otra
el Contador, quienes seran responsables del de-
posito. El Tesorero wespectivo :de cada co-
mision. provincial pagard las pensiones corres-
pondientes @ su provincia con 'intervencion
del Coutador, que -despachara los libramien-
tos. " La inversion vy repartimiento ‘de los fon-
dos estaran bajo la direccion de la comision cen-
tral, que recogera los sobrantes de unas par-
tes para remitirlos @ otras y ‘que aprobara las
cuentas que deberan enviar cada tres meses
las comisiones de provincia.
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Los gastos de- la: Asociacion: consistiran::

1.° En pago: de pensiones.. ; : .

9° En el sueldo. del secretario: general de:
la comision central.. :

3. En los. gastos de correo. y escritorio; ian-
to. de la comision central” comode las provincias..

4.2 Enlos gastos de quebrantos de letras, im~-
presiones. y demas. de. esta clase..

XXIII. »

La comisions central. reunird: cada: seis me--
ses en. Madrid: una: junta general. de socios,
en que: se les: dara: cuenta: del: est“a-dq« de la
Asociacion: en: todas. sus: partes,. y. en la cual
se declarari el dividendo: que:deberd: pagarse por
cada: accion: en.el’ proximo: semestre.. La cuen—
ta geuneral,. asi’ como: tambien: un: fzs’tmcto de
la. sesion,, se: imprimirdn. y repartiran. entre.
los. socios..

XXIV..

No- se-'pédﬁ'zi%. por- ahora: para: ihscribirée co-
mo- socio:mas: condicion; que la de podcr-qercer
legalmem(:l'azMédiéiha; Cirl}gia% 6 Fa]\r.maelg'l; pero
en la: primera junta: general quese celebre despues
de la aprobacion de- estas bases,. cugll(;"O»fse-'Presel} te
el’ proyecio: de estatutos: acreglados a- ellas,. se po-
dran establecer las reglas que se juzgen: oportunas
para fijar las condiciones quc.lla}1 de tener lgs
que quieran entrar en la Asociacion despues de
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aquella época.

Las juntas generales podran admitir como
socios, @ propuesta de la comision central, a
individuos que no sean facultativos; pero seran ne-
cesarias dos terceras paries de los votos para que
queden aprobadas las propuestas de la comision.

‘ . XXVIL

Todo socio- podrd aumentar en cualguier
tlcm?o el mumero desusacciones hasta el ma-
ximum; pero estari en todo caso sujeto a lo
prescripto em los articules 45 y 19 con respecto
& la cuota que dcbe pagar por las que te=
mase de muevo y el derecho que deberan darle.;
{3 , XXVIIL.

* Todo socio que lo haya side sin interrup-
cion veinte y cinco -afes, adquirirda el dere-
cho 4 un aumento de pensien igual 4 la mi-
tad de le que le corresponda por cada una
de sus acciones. ; 4

- En ¢ nimero préximo insertaremos las mo-
dificaciones que se hayan hecho en estos articu-
dos d consccuencia dela discusion d que se los ha
‘sujelado, y en los siguientes continuareémos dando
un estracto de lo mas sustancial que contengan las
sesiones de cada mes; con lo que nuesiros fectorcs
podrdn estar al corriente de todos los progresos que
hagaesta Sociedad ﬁlantropzca plon cuya prospe—
':ndad nos inleresamaos,
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_qmeues debu’a adplamarse SuL IIDPOI‘IB

Barbastro, Lafita: Barcelona , Rivadeneira; y en

| ruiiz, Calvete: Daroca, . Mariano Casado, del

@

| Gaasp: Pamn’ona, Longis: S[ll[lﬁl[l'?l)(t, Blanco:
LY Seéfzstmn, D Balrasar Torres, Mddico: San-

[ Sebastian, del Comercio: Tarazona, Cubeles: To-
ledo, Hernandez: Valencia, Jimeno: Valladolid,

]

El precio de suscripcion a este pericdico
por trimesire es el de 33 reales en Aragon, y
36 en las demas provincias, porée franco. Los
numeros sueltos solo se venderan en Zaragoza,
a 12 reales, y se remiiirana 13, francos de
porle, a cualquiera punto de Espaiia de donde
se pidan, mediante aviso de los Comisionados, 4

PUNTOS DE SUSCRIPCION.

. Zaragoza, Casa de la Redaccion y libreria

de Gallifa: Madrid, Razola : Avila, Aguado:

todos los puntos de Cataluiia donde se suscribe al
Fapor: Badajoz, Sra. viuda de Carrillo: Bilbao,
Garcia: Burgos, D. Luis Dicz de Agiiero, procu-
rador: Caitz, Hortal y Compafiia; Ca leayud Lar-
raza: Cartagena, Benedicto: Cérdova, Berard: Co-

Comercio: Ferrol, Tejada: Gibraltar, Casa de R.
L. Elpper: Huesca, Castanera: Lerida, Coromi-
nas: Logronio, D. Manuel Maria Marguneta, Médi-
co: Murcia, Benedicto: Malaga Sra huda de
Martinez de Aguilar: Oviedo, Lo ngoria, Palma,

fander, Martinez: Suntiago, Rey Romero: Sevi-
lla, Hidalgo y Compaiiia: Soria, D. Juan Patricio

Rodrwuez Vitoria, Barrio.
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