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. Grande es el ~itter1s con f[ue la soctedad reclama de la cie~cia ,el verdadero
conacumento de .la epidemi«, cuyos lamentables sucesos llora todama consternada la
'Iltayoria de la Península, grande el que desplega el Gobl'erno de S. JI. para ar.-:"
nbar al suspirado términ.o, no _menor es que los hombres verdaderamente ilustrados
-¡/Un puesto en juego para despejar la útcóymta, é inmenso el que todos los profe­
sores médicos Espaiioles, han demostrado á la humanidad, -Hue parece ha sido inan-
dada comparecer _á la barra de un inflecsible 'tribunal. -
_ Ideas mas Ó mellas ingemosas, pensamlentos emanados de las mismas, observa-

ciones aisladas ó reunidas en doclrina, el sistema análogo-infinitesimal, rivahiando
con la medicina de los SIglos, el emsnrlsim» racional, y el mas irreflexivo Ytu:i~

nario, tod«, todo se ha presenl«do en la palestra, como irrefragable prueba del con­
flicto, de, la incertidumbre, de la Qbscuridad1 del Caos en que nos ha sumido el cruel

'-colera-morbo. .
: .'. -En medio de esta .tenebrosl'dad, el hombre que, consultando primero á su co­
razon que á su cabeza, comprende todo el lleno de la responsabilidad que s~re sí
.yrayita en estos duu de. luto y de~ol~cion, el hombre que, á. ~mpulso .de la. mas .
,noble. y santa -de las pastones, la candad, se consagra al allVlO de sus semcjtuues
'debe, ora como médico se dedique tan solo á asislú' á sus enfermos, ora como tal á
:puhlicar -el.fruto de sus o_bservaciones, debe, lJOrtjue aSI~ se, 1~ l'nsp,'ra un~ ley. de
·alta morahdad, no desdenar nada de cuanto pueda contrzbUlr al rer{eccwnamlento
:de la historia del mal, cuidando de no erigir pomposas hipotesis, b(ls.adas en ~topü"/¡s
,irrealizables. .

Tratándose del hambre es la pninero -conocer al lunnb; e, -'para no desviarle en
cálculos ontológú:os que ae seguro 4esv~'rtitarian lada la solide~ de la obra,

El hombre y siempre el hombre, la or9anizacion en roce y pugna con las cau­
. sas de destruccion; y siempre la orgam~acion, la indiv~auaUd(jd y siempre la Útd~-
;t'laú"ah'da-d. ., .
- He aquí las tres bases que lum de servir de pedestal d la palologfa: . he aqui

-el modo · y 'manera de trtuar el cálero-morbo, si alguna ulihdad hemos de conseguir;
: he aqui lo que yo qu~·~iera .presenlar á la consid~r.{lcio~ d~ mis lectores,

"Como medio ??UlS seguro Pflflf conseguirlo, (fferiré los hechos t(lles. cuales me
los 1ui presentado ,rm' ·práctica; ,ellos me servirán para la teoria, esta sení cspresum
fiel de mis aciuales convicciones, y ellas k;'as de el único sentl'miento que me,anima.

- Contribuir, con lopQCO que alfa?lc-e mi lim1lado entendimiento, (ll bien de ~n~s conciuda -e

danos y al lustre áe la ciencia. ' .
- , Poco pod(ds~r'Cir este escrito mirqd() b(lj() el a.spe~(fJ científico y literario,
algo la/vez en el escabroso terreno de l~ práctica, porque h.e pro,curada diseñar la
historia, ;no del cólera-morbo indiano,~f es del cólera-morbo ~spa.ñol, y mas lJarli..,
cularmetüe del qué ha i'eútado e~ Aragon, particularizando su{ formas por l(lS va~

rieda~es de organizacion, á las qui ~e"?Irtempera el lratamtelltq. · . .
El-que SÚ,.- mas aspl'raciones qu~ las indicadas escribe, sl7111'era sea osado, bien

merece la indulgencia que seguro de . ºb~erlterllf, reclasu; con anticipa,cion ,del pública
( U:de todos~ m,·s compañ~ros , ",. .

..
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Quid 'ql.\i t\ r¡cipitur,
ad modum recipientis rec ípttur;. . . ' ~

Este axioma 'de constante aplicacion en todo acto del vitalismo orgánico
podría creerse á primera vista no serlo en aquellos'que, producto'de un-eficiente
especial ó específico, creaban resultados proporcionados y en relación cen la es":"
pecie de su procedencia, y que en consonancia de este superficial juicio las 'en­
Iermcdades que como el cól éra-morbo, llamado indiano, presentan cuadros en
.eierto modo esencialmente uniformes, sean las que ,quieran, las individualidades,
se podian reputar escepciones de la ley mas 'general y fija á que' dan lugar las
consideraciones de la vida, pero un exámen atento 'y reflexivo descubre en estas
semejanzas patológicas ostensibles diferencias debidas á las particularidades de
-la organizacion recipiente que las ha producido en el agente recibido.
, Paralela á la espeóíalidad morbosa, ha de colocarsela especialidad orgánica,
,regl~,\ comun,: sin ' la cual la historia de las enfermedades no llegará jamas á sa-
tisfacer las exigencias respectivas de la causa y del sugeto donde 'desplega su

.acciono ' , <

Partiendo del principio que me -ha servido de epígrafe, describiré el cólera­
morbo que epidémicamente ha reinado en el"partido judicial ' de Egea de los
Cahalleros,' reino' de Aragon, 'provincia de Zaragoza, dividiendo la materia en
'las partes siguienles. > ',"

1.o Conocimiento del cuerpo morbígeno en cuanto lo permita el estado ac-
tual de la ciencia. '

<2.0 Indagacion rle las circunstancias generales é individuales capaces -de po-
nerlo en acci ón. '

'3.0
, Descripcion de .la .cantidad morbosa, espresando los síntomas que la

caracterizan.
1

4.0 Indicacionde los medios ~ precauciones mas adecuadas para impedir
su desarrollo, reproducción .y -propagacion. " '

~Lo Establecimiento de la Terapia, ó reflexiones sobre el .aproplado método
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curativo, por el que, asi como ' en todas las divisiones anteriores, se tendrán pre­
sentes las partioularidades ocasionadas poi .las diferentes,localidades, tcnperameu-
tos é idiosincrasias. . I • , . ' ,

\ PUNTO PRIMERO•

.Conorhlllent. del a.,ellte DlorlJ.í..é..o, Q lilea de la eauSa próxtnla.

Pocas enfermedades de 'las que han afligido al género humano lo han hecho
de una manera ' tan general ; aterrodora y mortífera como el cólera epidémico, y
naturalmente los- médicos han debido recurrir á todas las lumbreras de la cien­
ciá par~ apoderarse de' ' tan insidioso y formidable enemigo, y eludir sus mor­
'tlferas asechanzas: han debido afanarse' en la averiguacion de su ,~ n trí nsee,a et io­

logia, para comprender la naturaleza inte'grante del mal, y han .dehído en fin no
omitir medio ' ni diligencia para descorrer en tal conflicto á la -naturaleza el tu­
pido celaje con que se hallan cubiertas "las causas -prócsimas,

Real y verdaderamente asi lo .han verificado.
'Prolijo ó imcompatible con ,los reducidos límites de este escrito seria citar

los trabajos de eminentes ' é infatigables profesores que con inconcebible celo,
asiduidad, é interés han interrogado á las ciencias auxiliares y á 'las meditacio-

" nes de la filosofía sobre esta parle tan' interesante de la historia colérica, razón
por la que, y hecha en cierto modo .abstracoion de ellos, me ·limitare á decir.
que en nuestra España apenas .cn 1834 apareció el malhadado el1ubio de el Gan~
gcs, se pusieron en práclica 'y discusion ·todos· 'los reoursosflsico-quimieos é in­
telectuales de que la época podia disponer con -toda 'la exaetitud apetecible.

En la suposicion generalmente admitida que el estímulo preduc'ot-rle ola .do­
lenciaen esplicacion era un cuerpo íntimamente maridado con el aire atmosíé­
'rico, se aualizdcircunstanciadaments .en diferentes ' Ioc~lidades , latitudes, alturas
,'y á distinta' temperatura, se obró en fin ' sobre todas sus cualidades .sensihles
'y apreciables, .sin -que fuera nunca' dado descubrir Ia .existencia 'rea,! ;y material
, de una circunstancia que, aislada y .por su sola influencia, -pudiera .esplicar ila
formacion del estado,escepoional, .en ¡virtud del que .se .desarnolla ¡epidé(llica-

-mente el cólera. '
Lo cierto; lo real, .lo positivo es :que, 'entonces.como .ahora, -los resultados

de la investigacion fueron y han sido negativos, con 'la singular.contradiccion¡de
que la atmósfera presenta identidad de composicion materialen .lospuntcs .dnn­
de con fuerza é intensidad se .ceba el mal, . á :la que tiene iI¡H!-donde "0\ ..se co-
noció,nise .ha conocido. .

En este .punto pues, ó 'hemos de 'admitir ,con 'll!pócr3;lcs•. Mertens,Syden­
-:ham, -y 'otros, .cualidudesuculíus.é -indescomponibles en .la allDósfer~, y .esto á
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la doctrina dei positivismo repugnará, 'porque si dice mucho, parece :no aclara
el asun to, Ó bien, y será en' cierto' modo sinónimo, suponer :la, existencia en,'el
espacio de un principio, que aunque material, se escapa á las groseras manipu-
laciones del físico y del .químico. ,', . ,," " . .

En cualquiera de estas dos ' hipotesis _ñla~ó: menos controvertibles, solo re­
saltará el aflictivo desengaño, de la ignorancia del objeto, <,por la insuficiencia
actual ' del arte, biéndonos precisados á abandonar un terreno inproductivo, y á
admitir algo -que no -sabemosloque es, algo que llamaremos quid Dt~vi~um , en­
contrando 'en la signifícacion de su maravilloso nombre, ,la .ccnícsion e~plíci~

de lo que es y puede el hombre. . " .. ' ;', ';::..:';
lsi-tiené que .ser, mal-que pese á nuestro orgullo ¿y qué es ,este qu"id, ¡)i-;­

vÍlium?; se preguntará. · ¿Cómo' revelareis su existencia material? Y si .esta .~o,s ·, es

desconocida;' ¿cómo ' podremos-.~ nunca arribar al conocimien lo de un resultado.... :.
la enfermedad? ' ¿Cón'lO, sino "hemos'hecho mas has la el dia qué señalarle ún: nom­
bre ontológico, que-hasta -hcmos creado á nuestro antojo? Cuestiones. de alta y
profunda filosofía , infinitamente: enlazadas con . el estud.o de ' las leyes vitales,
'podrún' y deberán dar luz, -en materias que atañen á .los seres dotados de-ac­
cien propia, de la-vida. ,EstGsin embargo no' obsta' para que apuremos' todo lo
que sea posible Ia materia en el círculo de la. pura materialidad.' , .
:., Yo que .desde luego admiro á esos colosos de.la ciencia, que tanto han :he.,­
cho en' esta parte en ,pro de la misma y de la human idad, no encuentro en
sus ' bellas y brillantes teorias una razon que me. aclare en que consiste ese pro­
duclo -delet éreo con 'que se,prel~ndesintelizar toda la epid-mologín del , cólera;
y que ',si bien hallo muy ,conforme sea su residencia en la atmósfera, no creo
esté .. suficientemente determinada la forma en que subsiste, es decir; si en la
sólida', enla líquida, ó en -la aeriforme; determinacion en parte necesaria' .para
poderlo separar, y someterlo alanalisis que . pud i~ra: darnos su' intrínseca com­
'posioion. " , .' '.

', Sé" dice', que es 'un miasma, un-eñuvio, y desde, luego se concibe -qne se
:aludc' á un gas. ' Sea-en. buen hora, ¿pero este fluido de-distinta naturaleza delos
demás atmosféricos, quién..10' ,ha importado? ¿en virtud de que leyes se- ha .pri­
mitivamente formado? 'La descomposlcion se contestará de materias vejetales.¿ o

.animales cargando; infestando el aire," enjendra 'lo que se ha convenido .en lia·
mar:'éfluvio"colérico; luego no' es 'un cuerpo simple, sino el resultado: de. .ppa
comhinacionparticular 'de otros, cuya naturaleza nos es conocida, ; '<';i
. Habríamos en algun .tanto salido de la duda, si esta .carga, .desccmposicion
ó .infeccíon atmosférica ' fuera demostrable con ostension de sus.resultadoscpero
no siéndolo de uri 'modo convincente, tendrá el filósofo un derechopara dudar
de la realidad dél aserto; y hasta una razon para negarlo, -pucstoquc-lasprue-
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has no testifican la idea. .ni tranquilizan el,espíritu, para sentar tina premisa dé
forzosa consecuencia; de consiguiente es imposible guiarnos con seguridad en
tan deleznable, base, sin antes darle toda la , fuerza posible . para que, adquiera

'el mayor número de probabilidades en su favor.
, .\ ' " ' , ' -' , ; .
¿Podna hallarse el cuerpo producente del coleta suspendido en la , atmósfera

-en forma sólida ó .líquida? Creo no haya inconveniente en admitir teóricamente
'esta "posibilidad, porque como dice muy bien .Mtischembroec al hablar de los
'Metéoros; «se -halla probado por innegables hechos, que las lluvias; ei roeío,
las nieblas 'r los vientos, cargan á veces la atmósfera de una cantidad' prodi­
-giosa de :sales, muy activas y acres» . por lo que nada .eslraño .fuera,que .esJas
'introducidas en especie.en .el cuerpo del hombre con sus. propiedades. Intactas,
'dieran, por -su contacto con lus -superflcieaorgánlcas. . márgen.al desarrollo ó
manifestacion de fenómenos ' sintomáticos semejantes áJ os que earacterizan el

;cólera. . . . . _ . i • ,

y no hay ' que salir al encuentro de,esta _suposici ón con . l~ Justa , obse~va~
don de que ' la química se hubiera apoderado de . estos cuerpos sólidos ó liqui­
dos y 'demostrado su verdadera composicion, porque la misma ocurrirá si se

.quiere designarles precisa é indispensablemente el estado gaseoso, .alegando igual
:copia de razones e~ pro y en contra de cualquiera de los , tres. , ,

Si por ofra parle es imposible, por mas que nos esforcemos, llegar á com­
'prender de una manera segura, los efectos de las mil combinaciones de losprin-:
cípios que se desprenden de los cuerpos, é Inundan la ,atmósfera por decirlo

"así, si como dice oportunísimamente un grande hombre «parece que todo JO'
que el arte y la química pueden producir .de 'maravilloso- por' la fermelHaeion;-la
pulrefaccion, la disoluciorr, el frote, la trituracion, la efervescencia y la accion
del fuego, que todo lo .que pueden volatilizar, ora el sugeto esté eneerrado xn
sus vasos, ora penetre en sus 'poros, ora en fin imite tambien el fluido eléc­
trico aéreo, todo esto puede ser igualmen te producido por . la naturaleza, que

.todo lo volatiliza, em pleando todos los medios espresados, y que de consiguiers­
:te. la .atmósfera puede considerarse como el laboratorio mas 'perfecto y provisto
,que 'puede verse, y en el cual se reunen mas, muchas mas especies diferentes'
; de espíritus, aceites, sales, aguas y otros cuerpos, que en ninguno de nuestros
laboratorios, donde se encuentran diferentes productos, y tales como nadie los'
'lla visto ni cónocido. 'Si pues toda esto es innegable, ¿habr~ que ir á buscar . la:

-: ereacion de "nh'·.' ente 'quimérico existente por si y ante sí, que produzca necesa-­
riamente la enfermedad? Será preciso asignarle esta ó la otra fotmar preGÍsa' ·

. (sól ída; líquida ó gaseosa) ¿ó bien será mas lógico, 'puesto' que' r'lir'lgliDav·eIHaja:
" teórica ni práctica ha: de resultar de esta pol émica, no' drcu'nscribi'rnós á' íaIJ
. estrecho ' limí[e ,~ y .arteglándonos á lo .mas probable en' verdadera filoso(ía" a€G-'



10
gel' lo que 'con menos violencia se presenta ' al espíritu? \ ,

Convengamos pues: que en virtud de condiciones y combinaciones atmos­
'féricas particulares, . inaccesibles á la ' física y á. la'. química, existe durante la
epidemia·del Cólera ·uno ó mas principios de indeterminada naturaleza y forma,
pero' de índole SU! genens, los .cnales,obrando,simultaneameute 'en .muchos in­
dividuos ' dentro ~del radio de una . dada localidad, dan margen á una predis­
posicion que, una vez establecida, no necesita mas que la mas ligera, escitacion
.para desarrollarse, y constituirse eo la enfermedad, y que la formadon.de estos
priucipios no es esclusivaménte debida 'á una sola circunstancia que. dé .por re­
s últad óun 'agente invariable, si es que el calor, í~ humedad .y la electricidad
en . primera línea, y las Iermen taciones y putrefacciones con todo IQ que circunda
al homhre 'contribuye á engendrar productos denueva Iormacion, incompatibles
-con 'el libre egercicio funcional, .

Diré mas, yquizá no carezca de fundamento; queestas condiciones componentes
la constituciori col érica se pegan (y -permitáseme la espresion) á los alimentos, he-
bidás, y á todo lo.que el hombre usa para su sostenimiento. . ,

He dicho 'que se formaban uno ó mas principios, induciéndome á esta ' cr,e­
encia 10 complejo y compuesto del padecimiento, lo cual supone .. que muchas
fuerzas determinadas forman p~rte de la causa, y' como dice Zim érman otras
tantas partes de I,a enfermedad, las que reunidas conponen, la causa total y de
consiguiente la 'enfermedad entera. Presentándose pues electos compuestos, .e.s
'!l1UY natural atribuirlos á causas compuestas tambien. : porque si bien 'es cierto
-que de una simple puedan resultar efectos' rnuluples. . no lo es menos que de
.este modo de enjuiciar, nos esponemos á no atacar de frente al enemigo.

Aun cuando este cálculo no fuera exacto, tendria siempre la'ventaja de es­
d)\icar las variaciones del estimulo coléricp ,por. las propias de las respectivas
localidades, y nos alejarla de un estremo pcligrosísimo para la práctica, cuál
es, ~I . aseriarse ·en la administracion d~ lo -que se ha querido llamar específico,
con .arreglo á la idea 'que se ha formado de la especie ó tóxico col érico, pu­
-,diendo y debiendo 'hoy asegurar: que esto es una-quimera, y que el.hombre que
en algo ' estime-su conciericia, debe ser .cauto, y no proceder báculo ¡entando en
una ,enfermedad tan .grave, tan pronta, tan egecutiva, como 'lo es la de quese

, -trala; porque sobre ignorar .y desconocer, si tal medicamento, que no .tiene mas
l,ÍndicaeiOlr qlle Ia .que el autor se ha propuesto llenar, .podrá.neutrdlizarlos pri­
mitivos -eíeotos ·del vencnovse pierde un tiempuprecieso; se desprecia el ocasio
1)l'oceps de Tigorosa .aplicacion' 'en h 'dolencia , resultando de tan inprocedente
-modo de obrar, .llegar .una época en 'J~ que confundidos los. síntomas del mal,
con los de la ,medi¿acion esperimental, -se .crea una confusion .en medio de las
que ya ,~o -sc'sabe r que hacer,.po.rq\le,:se ,palpan los .perjuicios de 16 que sin

. ,c,ri.te,rio se 'ha' practicado, . , . ' ' . , -
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"Nó se'crea-'por esto sea mi opinión. abandonar el terreno' de la avcriguacion

de la causa;' lejos' de esto conozco que .sin el. conocimiento aproximado de ellas .
no puede establecerse una Terapia acertada, y hasta mehallo persuadido ha.de
llega). 'un día en que 'ha de cesar la incertidumbre; pero hoy no nos hallamos eill
este caso, y por la misma razon esta parte de'doctrina tiene en la historia del
céleraun interés' de 'actualidad inmenso, profundo, ~uy trascendental' para la
sociedad amenazada de muerte por-el terrible azote. . . .
- No han "sido'; 'ni son estériles para la ciencia los afanes de nuestros antecesa­

res y.contemporáneos, y no porque se diga, «tal medio' de' invéstigacionhn sido
hasta la fecha infructuoso» se ha de. creer no ha valido para nada en la aclara,
cion de un hecho; el entendimiento saca ó puede sacar de este medio un partido
estraordinario, muchas veces fe óundisimo en' consecuencias, y esto que tratándose '
de fenómenos puramente físicos y químicos es una verdad ; adquiere colosales
proporciones, al hacerlo entre causas y efectos, con el.intermedio deseres vivientes,
los'que reciben las' primeras, y'da'u. a los .scgundos un-carácter en muchas oca­
siones 'diametralmeil te opuesto á la naturaleza presunta de aquellas. Un ácido por
egcmplo, si bien es cierto que enla mayoría de ' casos, dada su mas intensa coo-

.centracien.. produce la cauterizacion, .no.10 es menos, ' qu~ este cJécto.. puede en

.el hombre ser modificado en virtudde ún uso continuado y de paJÍt~cularidadcs

orgánicas, hasta.el-término de reducirse á cero su accion, y que S!3 puede llegar
·á tomar inpunemenle cantidades suficientes á carbonizar cualquiersust.anc.ia ó
cuerpo inorgánico. . _. '
, Si 'pues la naturaleza intrínseca físico-química del agente productor, del cólera
nos es desconocida, porque los médios físico-químicos hasta el dia empleados:.no

-han dado resultados satisfactorios para su descubrimiento, es preciso valernos de
los hechos' yde la induccion, abandonando hasta cierto plinto los principios, porque
estos nonos conducen á la ,aclaracion ó averiguación del hecho; ,y ver si este

· noslleva al establecimiento del principio. .~. "
, .Para.esto se necesita, es'verdad, -un númern considerable de.ohservaciones bien
hechas, 'y el génio suficiente para deducir deellas consecuencias tao ciertas coma

· los hechos de que emanan; se necesita tambi én que el espíritu despreocupado sepa
inferir de lo perceptible por los sentidos; lo deducible en sana lógica, sin tras-.

· pasar los límites 'de la,verdadera inducclon, y se necesita ·e,n fin, que á esta -y-á
· las observaciones acompañe la esperiencia reflexiva y bien "meditada.

' Esta es la situacion . Nosotros nopodemos inquirir ni consignar de una ma....
nera precisa la: naturaleza de la causa por lo que ella. es ensi; ni-preveer bajo
este aspecto ,sus eíecíos ,precisos, en primer lugar porque la -desconocemos, y en
segundo porque obrando en un organismo -e~ modificada de .una -maRera solo ron

. geturable, y no son las congeturas el camino mas seguro para llegar á la verdad:
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el .médico pues y .el filósofo'; alclx~larse del cólera morbo, "se hallan -imposibili­
lados de deducir el efecto por la causa, obligados en '.consecuencia áobservar-los
fenómenos consecutivos á los efectos, y de estos remontarse'á la causa, estable.­
eiendo con hechos, observaciones; analogías é inducciones, la esplicacion de esta
por los resultados de ·aqri ello ~. · -,

Yo sé bien que no se llega á profundizar las causas de las enfermedades sin
grandes dificultades, y que generalmente no bastan 'ligeras analogías entre efec­
tos y efectos para establecer identidades etiológicas; pero 'al mismo tiempoob­
servo 'que conexionadas íntimamente las enfermedades con sus producentes, ' ec­
siste una correlación recíproca, razon por la que creo ' de suma 'conveniencia en

.el asunto.ea cuesti ón el indagar, que estímulos, agentesó causas crean en · la
organizacion, electos análogos á los porque se caracteriza el cólera morbo, yen­
centrar en el cuadro patológico semejanzas de .modilícacion vital, por las 'que la
induccion pueda ligar en.parangen. dos electos análogos, parad éducir dos 'causas
semejantes, y si .entre los primeros y los segundos se encuentra toda la confor..
-midad apetecible, se habrá cJa40 un paso de alguna consideracion en la. patogenia
colé rica..; ..

No tengo la vana .pretension, ni aspiro á tan colosal "empresa, superior é inac­
cesibte 'al pigmeismo de mi nulidad cient íflca, y ·si solo quiero manifestar con es-:
tos mal pergeñados renglones, que cuando abatido mi espíritu á la vista de tan­
la y tan ' diversa teoría,' r delos mil y mil decantados métodos propuestos para
el tratamiento, vacilaba sin saber á que atenerme, hubede adoptar una doctrina,

- hube de formarme una idea. de ·10.que era .el· sufrimiento, y'no pude hacerlo sin
valerme de la nualogía clínica: y .Ilsio' ógiea, teniendo muy presente que la vida
modifica, cambia> altera y ~~sta desfigura los efectos mascalculables por la Ín­

',uole de sus causas.'
. Permltascmeesta .discusion que si no" disculpa mi audacia, "al menos espresa

mi intenclon pom éndome al abrigo. de lo que pudiera Ilamarse ignorante osadía .
.Es en mi concepto indudable que el principio é-principios causaní es del cólera

,~e encuentran en la .a.tmqsfera en su mayor proporci ón, sea la .que quiera la Iorma
.vn q~e se'ballen, porque solo. asi puede ' concebirse la rapidez .con que á veces
ataca de un mod ó simultáneo á .comarcas enteras, sin que pueda atribuirse esta

· .biIüul lane i~ad ' .de . aíeécion ó inyasion en la generalidad de los .casos, á comunica­
ciones directas' de enfermo á .enfermo; .por lo tan to, aun cuando' queramos'suponer
un foco ó .punto de donde parle la epidemia, es forzoso.eonceder su propagacion
por un intermedio ,de rapidísima transrnision y:un.irlo á -un vehículo,' que -conte­
nicndo elcuerpo ó c;u~rpos -eficicntes, se esíienda 'ágrandes distancias con-incon­
,revible .prontilud, y . yo noencuentro este con ti nen te revestido' de estas necesarias
F99 ~*iones , mas' que en elaire atmosférico, sin que .cscluya J~ probabilidad, d~

. " ~' . " . . ,
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otros cuerpos que puedan encerrar porciones mas ó menos considerables del
.efluvio ó como .quiera llamarse, estremo que, ' aunque ligeramente, trataré mas
~~~ , , ~

Convendria saber, si el agente especial era sólido, .llquido ó gaseoso, ' si se
propagaba de reino á reino, de provincia á provincia y de pueblo á pueblo,

., por medio de Insectos Ó,animalillos que posándose en los sitios epidemiados ó en
· los enfermos, llevarán el padecimiento á otros puntos é individuos, ó bien ' si por
las condiciones' coléricas se formaba un animal destinado á estender laplaga des­
tructora, creándose en este 'caso un acarus colérico semejante por su objeto al

,.acarus scabiei; pero de esta controversia nada puede hoy- deducirse para la
aclaracion de la naturaleza 'de la causa, bastándonos saber que. en la atmósfera
se encuentra de permanencia, y dejando el modo probable de propagarse', para
ulteriores reflexiones. " . _

Ya pues que el analisis ha sacado poco fruto, examinemos con cuidado las
, circunstancias cualitativas.de la atmósfera, que acostumbran preceder y acompa­
.ñar al desarrollo general é individual de la epidemia, ,y hecha abstraccion en
. Ió posible del elluvio, miasma, tóxico, ó como quiera que se le denomine, tra-
ternos de conocer el influjo' que tienen en nuestra organizacion las diferentes
combinaciones de la atmósfera, habida cuenta de las respectivas localidades, y
habremos hecho -algo para salir de tan intrincado laberinto,

Sabido -es que aun en tiempos normales, el aire que respiramos no es el
- éter puro, sino el atmosférico, mas ó menos impregnado de toda especie de cuer­
,- pos, y de ellos, algunos los mas estraüos y contrarios á su naturaleza y á la
- nuestra, que además de la influencia -que en la máquina orgánica tiene el aire
· por. su mayor ó' menor pureza, y proporcionada cantidad de sus ordinarios con­

ponentes, la ejerce por- otra infinidad de circúnstancias, tales como su tempera­
tura, sequedad, humedad, peso, elasticidad, electricidad, y en fin por todo lo
que en si encierra, y hace referencia á los usos de que se sirve el' hombre.

Una constante observación ha enseñado que el escesivo calor fa.vorece y has-
· ta puededetermiuar el desarrollo del cólera, observacion rnuy .en consonancia
con los hechos y con la teoria. El calor dilata, ensancha los .cuerpos mas duros,

·y los dilata en .todos sentidos, y si hasta el hierro no se esceptúa de la 'regla
. general es muy conforme admitir paridad de resultados en el hombre, salvas
. las restricciones de modificacion que las leyes de la materia bruta sufren '. por
parte de las de la vlda. : En_efecto, el calor considerado en su relación con el
hombre cuando escede de el natural y 'apropiado á .cada lndividuatidnd, dismi­
.nuye la cohesi ón y . enlace de las fibras, dilata los p01'Os >intersticiales, ' debilita
.la ordinaria elasticidad del tegido, precipita considerablemente el movimiento de
los líquidos, disminuyendo la fuerza de agregacion; mas activas la absorción y

, exhalacion cutáneas, deben ,salir en un tiempo dado del ' cuerpo mayor número
. .: 2 .-
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de, moléculas y en 'cantidad mas subida que de ordinario, permitiendo -la posi:
-cion :en' que se hallauÍas propiedades; la introduccion de las cireuaferéntes. cque
la absorción acojerá con avidez, -y claro se está que debilitada la acción vital
por tan -eonsiderables pérdidas, exaltada en proporcion .la irritabllidad, afectados
considerablemente y en e~ mismo sentido .los nervios, todo ajente, que para su
eliminación necesite de esfuerzos violentos, ha de 'suscitar 'luchas intensas entre­
el Yla vitalidad atacada en tan ,desfavorables condiciones.

Si al esceso del calor añadimos un grado 'que esceda de lo comun de hu­
medad, atonizado y enervado el organismo por el primero, la segunda acaba 'de
anonadarle, produciendo en los sólidos un laxu« estraordinario, -y una torpeza y
aumento de fluidez en los líquidos, cuyas condiciones darán por resultado forzoso

, una .lentitud marcada en el oírculo, ya por la mayor disgregación de los líquidos
va tambien por la inercia é ineptitud de escitabllidad org: niea de los solidos;
siguiéndose como puede iníerirse detenciorÍesó estancaciones mecánicas de san-,
gre, linfa y otros 'líquidos -en "los órganos mas vasculares, como el higado, bazo,
pulmones, riñones, cerebro , y corazon, viniendo la dificultad en las secreciones
y la tardanza consecutiva -de las escreeiones, la diminuciori -proporcional en' la
-Iuerza y celeridad dé las pulsaciones cardiacas, troncos . gruesos arteriales, y
hasta en las de menor ' calibre, la disminucion -tambien respectiva del calor or-
gánico que se notará con"preferencia en las partes mas -distantes del centro, )'
por fin una atonía general en todos los aparatos y órganos de ;la vida de nu­
-tricion, 'con una superabundancia de escitacíon en los de la vida de relacion

.: Si á las dos,particularidades referidas unimos como coadyuvante un esces«
de:electricidad, y' las propiedades mas . esencialmen te necesarias á la vida, ani­
quiladas ya por la hipostenizante impresión del calor ' y de la humedad, - reci­
ben -la de escitacion .eléctrica, incitado por ella con fuer-za é iniem:i~ad el -sis­
tema de incrvacíon sensorial, ha de subseguirse un túmulte orgánico'compren­
diéndose sin mas esplicaoion, cuan dificil ha de ser señalar un carácter uniforme
al-cuadro patológico producto de -1as causas citadas. .

-¿Si pues nada mas se .nccesitaria para presentarse:una enfermedad conmu­
chos de los sintomas fisonómicos del cólera, que la - accion simultánea de las
particularidades termométricas, barométricas y telúricas enunciadas, obrando con
perenidad , _¿qué ha de suceder si á -estas se agregan focos de fermentacion és

.Ó .putreíacciones, :que- co.n ~lIS heterogéneas consecuencias complicarán mas y mas
el estudio atmosférico? Y 'qué, ¿el calor, la humedad y la electricidad, cuando.
escesivas, no son 'los mas-poderosos eficientes de las fermentaciones y putrefac.

_cienes en todos los cuerpos que hayan á ello tendencia ó molecular disposicion?
¿Y estas fermentaciones y put~efacciones no guardarán en 'su cantidady cual~­

dad una -relativa proporcion con las-correspondientes á las localidades - donde se
efectuen, quede necesidad las' habrán inducido ' en los cuerpos de 'que emanan?
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Yo .que,· sin ser, ni dejar de ser contagionista (mas adelante . aclararé vesta

aparente contradiccion .lógica), creo con convicción .en la existencia de un tóxico
colérico, me hallo inclinado á pensar, que no se necesita la preexistencia de
este tóxico; si es que existiendo con esceso calor, . humedad. y electricidad,. y
eslablecida por las desconocidas especialidades de su combinación la constitucion
col érica, el cuerpo que constituye la especialidad de la eausa se forma espontá­
neamente, ' ó mejor dicho, ha de ser consecuencia forzosa de ellos. no necesi­
tando, una vez formado, mas que conductores que lo transporten de unaparte
á otra, en donde por las circunstancias de localizacion no puede desarrollarse
por sí, y ' que en las que existen estas, no necesita ser transportado, pues que
se presentará ~a 'enfermedad sin que podamos apear . como y porqué. .Pregunte-
mos á la historiay á los hechos. '

El aire caliente y húmedo, .por unánime asentimiento de todos los epidemó-·
logos,: es el mas adecuado para el desarrollo de enfermedades mortíferas y pes­
tilenciales, asi que Boger vobserva, qué en Irlanda han reinado epidemicamente
siempre que ha habido calores humédos. Mezeari refiere que.en tiempo de Luis
Xl apareció despu és de una estaci ón húmeda y de vientos calientes que dura-

.ron mucho .tiempo, .una asoladora epidemia qué causé en Paris y limitrofes
cuarenta mil defunciones. ·'En Batavia, donde el verano es generalmente húmedo
y .caloroso, reina el cólera-morbo con cstraordinariaintensídad, yde un modo
espantosamente fulminante. El aire escesivamente caliente de Bender-Abassi es
muy 'temible en el continente del Asia, donde sus habitantes tiemblan al recor­
dar y esperimentar -la malignidad de sus efectos. Los eslranjeros perecen alli en
poco tiempo, y los ind ígenas llevan la muerle pintada en su semblante.
. :Mírese en oorroboraoion de las ideas propuestas el país fatal de dónde. se supone
ser originario el pestilencial cólera, y mírese si las condiciones atmosféricas .de]
suelo que nos ha legado, segun se cree generalmente, tan inoportuno huesped, no
son las' indicadas. Transportémonos con el' esplritu al Ganges, y en las circuns­
tancias de su localidad hallaremos el porque alli .se padece el cólera cndemi-
'camente, .

Si de allí pues procede el cólera-morbo,' allí debieron existir sus primeras
' causas, y estas fueron y son consecutivas á las condiciones locales, No,:prexistia,
el toxico colérico; germinó por decirlo asi de la combinacion atmosíérica que, sub­
sisLiendo, perpetúa el padecimiento, porque la constitucion médica es allí perenne
. é indestructible mientras no cambien, no se alteren, no se diversifiquen .los ele,:,
mentes que le: hicieron nacer, que le dieron márjen, ¿Que razón pues habrá para.
negar á otros' paises en igualdad de circunstancias al del Ganges la: , p'o~. b~l i dad

de enjendrar efluvios, miasmas, tóxicos, que estendidos -en la, respectiva atm ós­
Jera sean susceptibles dedesarrollar la .epidemia sin·necesidad de una trapsportaciou
directa? Yo no diré que un cuerpo 'cualquiera transportado Q~Jt'gion ,~s ponp~~e



16
sufra el cólera no sea la ocasión, el incentivo .que sirva como de" principio de
afinidad para constituir una dada. y desconocida particularidad atmosférica, "pero
esto no escluye la posibilidad de poderse. forniar 'esta aquí ó acullá, siempre que
se·reunan condiciones 'de aptitud, semejantes -á las existentes en el primer punto
de manifestación del mal. '

Veáse sino, si las poblaciones en donde al escesivo calor se reune la proxi­
midad de rios, lagunas ó"pantanos, SOIl oban sido por regla.comun las primeras
á sentir los mortíferos ataques de la epidemia, y los desgraciados vecindarios lo~­

-calizados"en las cordilleras de los rios, que no -tienen fuentes corrientes, y que
son precisados para sus usos habituales á retenerla ' .en .estanqnes tal vez mal "
acondicionados, nos darán una' triste prueba de la realidad amarga que esperi­
mentaron.

Tómese como praeba lo sucedido en este partido judicial. . '
En mil ochocientos cincuenta y cuatro, solos Tauste y Remolinos sufrieron:

El primero tiene un canal de riego próximo á la poblacion; y su terreno es esce-
. sivamente salitroso. El segundo está situado á orillas del rio Ebro, y su localiza- "
cion es á la falda de una montaña que constituye su nombrada salina. " Estos
pueblos no interrumpieron en nada y para'nada sus relaciones con , Ejea y los
restantes del distrito, y sin embargo la epidemia ' se circunscribió en "el año ci~

tado á estas dos poblaciones. '
Ha de tenerse en cuenta que la primavera y otoño 'fueron calientes y secos,

en contraposici ón de·10 .sucedldo en el cincuenta' y cinco, que 'lo han sido ca­
lientes y húmedos, constituyendo, por razón del temporal; á todo el partido en la
misma posicionque á Tauste y Remolinos por su localidad. Esto no obstante, Re­
molinos y Tauste figuran los primeros en'la estadística de,aparicion del cólera
en mil ochocientos cincuenta y cinco. ". " .. " " "

Siguió á estos pueblos Castejon deValdejasa que, á .su situación topográfica
en la falda de una elevada sierra, reune la particularidad de tener aguas estan-
cadas, asi 'como la Sierra de Luna, el cuarto invadido'. , , .

. Nótese que en estos pueblos :los primeros atacados tenian suresidencia.habltua1
en los mismos, y-no babian "tenido roce ni comunicacion con ningun pueblo, nr
persona afectada, lo que hace presumir con fundamento, que las condiciones de 10­
'cahdad fueran las que dieran margen al desarrollo.

Santa 'Eulalia de Gallego, Murillo de Gállego, Ardisa, Moran', Sierra de. Estro;
nad, Sierra de los Blancos, Fuende-Luna, Piedratajada y Marracos, están situados

"ceréa del rio Gallego, pero sus aguas corren á bastante profundidad de "las po­
blaciones; sin' embargo han sufrido 'la epidemia con bastante intensidad, y segun
las noticias que de algunos de eslos pueblos he podido adquirir, los primeros
invadidos no, tuvieron comunicacion directa ni indirecta con pueblos ó enfermos
atacados del cólera'.
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En Balpalmas exitia una balsa' donde no, se ,reunían las mejores condiciones u~

salubridad, y en este pueblo se cebó con' estraordinaria fuerza, asi como en ]d
Sierra de Luua, siendo los primeros enférmos procedentes de la población; sin
sospecha .de relación con otros coléricos ó puntos epidemiados. En Ejea, Erla, Luna

, Orés, Farardues, y segun creo en Biota (de este último pueblo no tengo noticia
segura) que tienen buenas fuentes, que no hay aguas ' estancadas, la epidemia se
exordió por enfermos procedentes de puntos epidemiados.

En Ejea lo fué el primero Manuel Cbevarria, 'quien el dia anterior habia" es­
tado ,y comido en Tá'uste, donde á la sazon se padecía el cólera. El ~.o un
carabinero que venia de Pamplona, yel 3.u un guardia clvü .procedente de Belchlte,
puntos ambosataeados ··del cólera. ' . ' . . 0 "

. ' .En ' Erla;segun relacion de D. Angel Gomez de.Carascon, médico de' Luna,
el primer enfermo fué una pordiosera que venia de Zaragoza y de Sierra de
tuna. ' . '
, En Orés, Maria Arilla, que en el mismo día de ser atacada' babia llegado I1c za­
ragoza. Todo I~ dicho confirma, que en los puntos donde se combinan en mayor
ó menor escala calor, humedad y electricidad, elementos apropiados para fer....
mentaciones y putrefacciones, no ha necesidad lit atmósfera de un cuerpo llevado
alli por personas que sufran, si es;que es resultante de la eombinaoion local, pro­
bándose asi mismo que en aquellos sitios donde . tan palpable é intensamente se
esperimentan los efectos de estas tres condiciones, necesitan 'mas tiempo para ad­
quirir las especialidades atmosféricas concomitentes á· la constitucion colérica.

Ya Hipécrates nos habia dicho al hablar de las constituciones epidémicas:
Ex anni »ero constituciones in univeT'sum quidem .siccuate« pluviost's sun; saluhriores.
"Dando esto una idea de que ya eu tiempo- de este grande hombre se hahian
observado:las nocivas resultancias de la 'combinación, obgeto de estas reflexienes

Efectivamente, este profundo filósofo llamó constituciones anuales á estas coin;
cideneias atmosféricas, y si no las- denominó -espresamente epidemias, cuando me,
nos "demostró de una manera innegable, que lag: enfermedades sobrevenidas en
estos determinados periodos, aun cuando fueron diferentes por el órgano Y sis­
tema donde , se desarrollaban, presentaban cierta facies en su marcha y terminacínr»
que imprimían un sello' semejante" en- términos que había que modificar él tra~

tamiento, y arreglarlo á lá .eonstltucion morbiflca.
Trazó la his-toria de cuatro constituciones divididas: en caliente y seca, fria.

y seca, caliente y húmeda, y fria y húmeda, divisíon conf?rme' con el famosO'
cuaternion de Galeno, y designó á cada 'una de ellas propiedadespartfculares:

. tambi én, deduciéndose sin replica, que la diversa combinaci ón de calor y"frio, de'
sequedad y. humedad, es la base de esta clasiflcaoion de constituciones. Si pues;
las diferentes combinaciones de la atmósfera diversifican afectos análogos por su
sitie y forma, y si las neumonias observadas' en una constítueionseca y fria re-o

o"
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den"cuasi con seguridad á un plan antiflogístico, no sucediendo 10 mismo en la
caliente y húmeda, en la que. se' revestirán de todos los caractéres de la biliosa
de Stoll, sera indudablemente ·debida esta diferencia al distinto modo eon que son
'estimuladas-las superficies orgánicas, y este distinto modo, producto de. una par­
ticularidad inherente al conjunto de las cualidades ' áfines de lacausa.

En este caso si no se ha recurrido á la suposici ón de un producto ócuerpo
nuevo que produzca Ó cree la con~titucion médica, nos vemos precisadosú ad-.
mitír una 'cualidad sui generí's en todo lo que nos rodea, porque de no hacerlo asi,
se embaraza el espíritu, en la concepcion de la ' discrepáncia patológica.
~ Hipécrates, .que esplicaba el carácter fundamental de las enfermedades pro- .
pias de cada consiitucíon anual por los necesarios resultados del calor y del frio, ,
de la sequedad y de.Ia humedad, al tratar de las epidémicas se vió precisado á
dejarnos su. 9uid Divinlfm, atemperándose en'el tratamiento á. lo que .la induc­
cion . y la analogía :le 'manifestaron ballarse vmas en 'conformidad con la .idea
que materialmente .podia suponerse mas en relacion con la índole de los. trastor­
nos funcionales, para lo que noolvidó nunca la constitucion erdinaria en que rei­
naba la epidemia, porque ,aun en esta clase de calamidades, el resultado de. los
medios y medicamentos no era siempre igual, en atencion á que lo, que este año
lo habia dado satisfactorio al siguiente rué nulo; infructuoso, ó tal vez perjudicial.

Ahora bien: supongamos que en .una comarca se padece el cólera 'en mil ocho­
cientos cincuenta y cuatro bajo esta ó la otra forma, con esta ó la otra situación
topográfica, y que tal método curativo ha dado buenos resultados, ó sido con el
que mas curaciones 'se han obtenido. Se reproduce al año siguiente en lamisma
localidad, y fracasan los medios que de tanto sirvieron en el año anterior. Aqui
pues, ó ha variado la enfermedad, y esto no es lo mas probable; porque SU pa.
tognomia es igual en lo'que nosotros podemos percibir, .ó las circunstancias de­
.combinnoion etiológica que en esta localidad hall reproducido el sufrimiento son
diferentes, ó bien por fin hancamhiado las condiciones orgánico-vitales de ' loS
habitantes. Sea de..esto '10 que quiera, en IQ que no podremos menos de COI1~ ­

venir será, en que la. diferencia es real, y. que lo que mas probable se presenta
es qne consista en las inducidasen la atmésíera .por modificaciones que nos re.,
velad n el modo y forma de la enfermedad. . .Ó»

Siempre se' deducirá, que el calor" la humedad y la eleclricicad en primer tér­
mino, y las variaciones consecutivas de la atmósfera propias y relativas de ' cada
localidad, son las mas aprop ósito para enjendrar lacoustitucion colérica, y pro
'ducir el c.uerpo, morbígeno el cual puede tomar creces por nuevas agregaciones
~e igual y diferente naturaleza; diversificando, sino el padecimiento en su
esencia, algunos de sus epifenómenos, suficientes por su aparici ón á modificar
la forma de la enfermedad y de consiguiente el tratamiento: ' .
" ~Iut)lo m~~. pudiera..decir en confirmacion de esta verdad , pero cuandc todos
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. han observado la notabilísima diferencia qué existe entre 'el cólera-Indiano, y el
·que el)" 183i, y'sobre todo en 185i y 185~ hemos ' visto los profesores Españoles
tanto por lo que hace 'á la enfermedad como á sus consecuencias, cuando todos se
hallan penetrados de que, -el que se presento en Galicia es diferente en la forma
y hasta en los. resultados de el. que reinó en Castilla y,aun en Aragon, creo su..
perfluo estenderme en mas consideraciones sobre un punto de general asentí-
miento. ' , , ' , '

En medio pues de la obscuridad que reina en la indagacion de la causa del
cólera podemosentreverla en la combinaciou del calor" humedad y electricidad,
elementos bastantes á formar una constitución particular; y si quisiéramos pres­
.cindir de la consideración de un ajente especial ó tal vez específico esencialmente
anti-vital, las módifleaciones que esp~ri,mentaria la organizacion por el áire con las
particularidades referidas serian, muy análogas á las que se observanen los col éri-

-cos. La historia y los hechos, responden afirmativamente á este modo de ver las
'cosas. , ,

He dicho, que si quisiéramos prescindir ' de un ajente 'especial y tal vez es­
pecífico, ajcnteqne yoadmiti desde luego como producto de tina descomposícíon Ó'
combinaci ón especial atmosfcrica, y que siendo al principio tal , llega cursu tem­
p01'lS á" participar de las cualidades de los miasmas' animales, dando lugar á una
verdadera infeccion, por manera que en mi opini ón el áire de Una localidad ópo­
blacion atacada ,del' cólera, sí en los primeros dias con tenia solo emanaciones Ó
efluvios propios de la constitución atmosférica respectiva" cuando muchos indi­
viduos han padecido la enfermedad, llega á corrom perse por las que se 'despren­
den de los enfermos, siendo esta una concausa para fa mayor gravedad, y para
la prolongacioo de la duraci ón de la epidemia, porqne aun que hubieran cesado
ó destrud íose.en parte las malas condiciones de la atmósfera, cada enfermo de por'
si, y lodos colectivamente forman ensu circunferencia una atmósfera parcial sobre-:
cargada de eíluvios animales, puesto que el aire espirado, la transpiracion cu­
tánea, las evacuaciones ventrales, la orina, r demás eserelos arrastran parte del'
elementomorbífico, ó elementos heterogéneos por- el, trabajo' oe'elimilmcion 01'-

gánica. .
Conocidos, eomo nos son Ira~ta derto grado, los accidentes atmosféricos que

preceden, ' acompañan Y dan creces á 'la constitucion ~pidémico'coléric'a, ylos efec­
tos de las particularidades que la forman en el cuerpo' del- hombre 1 podemos
por induceion aproximamos al conocimíento de: la naturaleza de ,causa en su
relaci ón con el organismo.

Para esto serlÍ muy conducente desentrañar, sí es pÓ'Sib-fe, ia.n:aturafeza de­
Ja enfermedad.

¿Qué es pues el cólera-m,orDo?" ¿E's una sinerjia, una neurose, ó una dfa......
iesÍS? ¿Es un estado puramente' asténico ó esténico general, ó por fin una n~~ ·
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masía local que .por , las,simpatias del órgano primitivamente afecto irradia á la

, generalidad, dando márgen á todo ,el cuadro de su característica síntomatologia"
¿El principio ó principios reputados como causa del cólera obran primitiva­

mente en este ó el otro sistema, en este Ó'el otro aparato? .
El cólera ni es una sinergia ' ni una diatesis, ni una ineurose, ni un estado

asténico .general, ni esténico de igual estension , ni una ílecmasia local. .El cólera
es una enfermedad maligna en toda la estension di la palabra, carácter que la es

-cluye de todos los estados simples enumerados entre los que pudiera ser clasificada.
Esta palabra se dirá no es nada; carece de signifícacion útil, no aclara el

asunto, y para nada nos puede servir. Sea asi, y dígase lo que se quiera; pero
.ella representa un hecho, y esto es lo que se busca. :Me esplicaré. Siempre que
una causa cualquiera obrando con mayor ó menor intensidad por mas ó menes

' tiempo constituye á la organización .en la precaria é inesplicable posicion de
verse insidiosamente amenazada 'de la estincion vital de una manera directa, sin
que el observador pueda darse una satisfactoria razón de la gravedad primiti­
va de la enfermedad y de la muerte, es forzoso creer, en uno de aquellos agen­
tes que, por su contacto ó irnpresion en las superficies sensibles, destruyen y
aniquilan, antes que el poder autocrático de la vida haya tenido tiempo de re-
hacerse contra su maléfico influjo, .

Para que este efecto se pro-luzca, es preciso, no solo deletereidad .en la causa;
si es que esta vaya á obrar directamente en lo mas esencial que para la'regu­
laridad orgánica tiene la vida, es preciso por decirlo de uña ,vez, , sea ' atacada
en su primitivo 'origen la {uerzaJ/e, resistencia vital, es preciso que la causa -se lo­
calice en el centro que establece las .rclaciones entre el sistema nervioso de la
vida de relación y el nu trltico ú orgánico, que es lo que en rigor constituye '10
que llamo fuerza de resistencia vital, .
" Rotas en este caso, desencadenadas las' sinergias, olo que'es lo mismo la si­
mul tuneidad de acci ón que debe reinar en estas funciones, resultará un aparato
morboso, en el que no se vé clara otra cosa, que la próxima cesacion de1~ vi­
da, si~ que este fatal t érmino pueda atribuirse á.) a altcracion aislada de.Ia tes­
tura de ningun sistema, órgano ú aparato, ni á la descomposlcion integrante de ,
los Úquidos orgáriícqs; ,á pesar que este estrenio de la historia del cólera no cs-

. tá suficientemente discutido. - . ,
Si estaesplicacion repugna á lit escuela ,anatómico-patológica ~costumbrada

á mirarlo. todo por un prisma demasiado limitado, importa poco á la verdadera
filosofía-clínica, que tiene ei debe~' ' ~Je profundizar mas los, ~enóll1cnos normales
y anormales, 'que nos presenta la vitalidad. '
, . Responda sino esa esc~ela. . ...

En los casos mas fulminantes del cólera, ,q l1~ son en los que la causa ha
debido obrar con todo su poderio material , ¿qué os ~~~ manifestu(lq el escal~)elo?
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¿Habeis , por ventura encóntrado en los órganos lesiones, ni aun alteraciones pro­
porcionadas al desorden funcional? ' ¿podeis patentizamos en la mayoría de casos
trastornos materiales que nos espliquen ' la razon de la muerte? ¿La sangre y
demas líquidos del cuerpo .aparecen por el análisis alteradas en términos de tlar
motivo á creer ser suficientes para causar la muerte? ¿No os ha sucedido, seais
humoristas, opertenezcaís á los organicistas, no os ha sucedido con frecuencia en
los casos mas rápidos y desgraciados no encontrar en el cadáver mas que sig­
nos negativos de 10 que con él mas laudahle objéto habéis buscado? Es inega­
ble,es positivo, r en esta, inesplicable oposición debemos con precision recor­
dar que los , órganos, ademas de su materialidad accesible á los medios de in­
vestigacion, tienen su vitalidad íntimamente identificada con su testura, y que '
esta es inaccesible á los medios de investigacion, y de consiguiente cuando como ­
en el cólera padecen todos Ios órganos, sin que los sufrimientos guarden pro- '
porci ón con las alteraciones materiales, es de necesidad remontarnos á la idea
de un padecimiento primitivo mas que anti-orgánico anlí-vílal, anli-dinámico.

No quiero significar con esto que la vida pueda concebirse sin la organi­
zaciou, pero es conveniente recordar que el órgano tiene su vitalidad: será en '
buen hora el resultado de su composicion material, pero sobre esta composicion
hay algo, y este algo, que todos confiesan y ninguno esplica, debe figurar
siempre y ser objeto de profundas y altas' reflexiones al tratarse del hombre en
cualquier estado que se le considere. '

Yo considero á la individualidad fisiológicamente constituida por la relación
recíproca y arreglada de la vida orgánica y de la de relucion , como considero á
la enfermedad por mas grave que sea, regular, calculable, benigna, por ' la
afeccion y reaccion simultánea de la vida animal y de la nutritiva.

Discordantes los esfuerzosde la una para la ayuda de la otra, abandonadas á sus
solas y aisladas acciones y reacciones, ni normal, ni anormalmente considerado el
individuo, puede existir órden, regularidad, armonía, y en cualquier sentido que
lo miremos" á la falta de orden, armonía y regularidad ha de suceder el tumulto,
la confusion, la anarquía, equivalentes á la .perversidad, á la ma,lignidad.

Esto, y solo esto sucede en la enfermedad de que se trata, y sino, que se
me diga: ¿entre otras anomalias, esa frialdad, ese frio glacial, mas que glacial,'
cuyo carácter no puedo esplicar con ninguna de las ' palabras hasta el dia co­
nocidas, "porque es propio del cólera, y solo del cólera, de qué' es efecto? ¿Con.
siste en la dificultad, en la falla de circulaci ón? podrá asi ser en algunos ca- ,
sos, y en estos ya no hay violencia, en concebirlo, ¿pero cuando todos lo mismo
que' yo 10 habeis observado como fenómeno exordiante, con una respiracion franca
y pausada, 'con unos latidos regulares y hasta fuertes del corazon, troncos grue­
sos, y aun arterias de menor calibre, pues que el pulso inspeccionado en la
radial, poplítea, axilar, y temporal es lleno, duro y regular, 'cuando lo habeís

3
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en-fin visío .persistir después de la cesacíon de los vómítos; ~iarr~a: afonía,
imper~eplibilidad del pulso, y en una .palabra; cuando nada faltaba para la es­
tíncion completa del mal mas-que el Irio, podreis, repito, atribuirlo ála asfi­
xia,.capilar, á la falta de acci ón arterial, , á la atonía del corazon?¿Podeis creer
que los .Ienémenos mecánicos i 'químicos. de la, respiracion no se verifican con
c'9mposi,cion, cuando el aire espirado . es caliente, y tal vez haya dejado en los
capilares pulmonales los elementos de recomposicion sanguinea? -..Si pues no
faltan en las parles ninguna de las condiciones necesarias materiales de la pro­
duccion ' del calor, si la sangre llega á esa mano cuyo solo -contacto horripila
al médico, Y- a ese'·pie cuya inspeccion lo anonada ¿por qué estan heladas?
¿Si estas parles conservan íntegra y aun exaltada la facultad de sentir
puesto ,qne avisan. al sensorio de la mas ligera impresi ón ¿por qué están
heladas?

¿Será porque esa sangre ha sido envenenada y ya no estimula, no 'calienta,
no impresiona, no pone en juego la sensibilidad y contractilidad orgánicas, y
de consiguiente se, halla inhabilitada para suscitar movimientos de composicion
y descomposici ón, fuente y origen del calor orgánico? ¿O bien 'esa sensibilidad
y contractilidad inactivas por el contacto de un cuerpo delet éreo, .no pueden
apercibirse de la llegada de su estimulo natural, la sangre, y aun cuando esta
contenga su' habitual y fisiológica composicion, no pueden suscitarse movimien­
tos de composicion y descomposici ón , fuente y . origen del calor orgánico?

Yo creoque en el cólera-morbo, en su mas grave forma ypresentacion, ec­
sisten .gstas dos causales, porque el influjo de la causa, principiando por des­
IruiÍ' la armonía vital, se ha estendido á todas las moléculas orgánico-vitales,
dirigiéndose primitivamente á las propiedades orgánicas, no de 'este ó el otro
sistema, órgano ó aparato, si es que á todos en general, imposibilitando la vi­
da propia para reacciones saludables y naturales, y como dice oportunísima­
mente Trouseau, interpretando á Bartez en estos casos puede considerarse al,
organismo como ,una reunion de seres individualmente envenenados, y cuyas
reacciones aisladas, discordantes . y sin acci ón, son tanto 'mas fatales cuanto mas. . ~ .
numerosa~, porque cada una de ellas gasta de la 'vitalidad .sin provecho para
el consensus y bien general ; porque cada órgano, cada aparato, cada : sistema,
obra aisladamente, padece aisladamente, y muere por decirloasi aisladamente.
. E.n ~eíeeto, ~l recapitular .el cuadro palognomónicod,cF cólera- m~~llo, no se
diria mas que las propiedades mas esencialmente cara.ctáisti~as de' la'::yida ha­
bian cesado del todo" no se diría mas .qUI( la facultad de sentir y moverse ve-, .
getativamente se habia estinguido, principalmente y de un modo marcadlsimo
en todas las dependencias del sistema ganglionico, el cual .por la importancia de
sus atribuciones; y naturaleza de sus funciones, Corma el sitio, por decirlo asi,
de donde parte ' la fuerza , de resistencia vital; ~o se diria mas en fin , que 'per-
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vertido el, sentimiento instintivo, el estupor, la i nercia y , la mas espantosa anar­
quia.pr~sidian y se babian" ~nSeñ?reaQO de la vida de.nutricion, al paso ,;que la
cxallacion mas marcada dominaba á la de relacione

Becértase paraf p~ol:Í~~lo la digestion, clrculacion, nutrición, absorcion, calo'- .'
riflcacion y .secreciones, y .se verá si este órden de funciones, que en conjunto
formal) el lodo de la vida orgánica, se ejercen con regularidad y composicion.
recíproca, y ' si los trastornos de las unas guardan . proporcion ócorresponden
á los de las otr-as. I • 1

Téngase bi~,n pre?~nte, que t9dos los enfermos se quejan con preferencia de
una ansiedad ' a flicL iv~ mas que doloríjica en la -region epigástrica, y que común­
wente en' los•.casos mas egecutivos y graves, es el precursor, dé la enferme­
dad, el que .pone en 'guardia .al p,racqco, y. el que le hace presumir Ia proximi-
midad del enemigo. . .

.1 • La existencia delplexo solar enel sitio de la sensación, 'centro'de .la vida
. orgánica, I ilustra sobre la dinámica significaciou de ese .sentimiento angustioso,

que no se presta á una definicion escolástica, y que en consideracion -á .su in-
dole pO,dria .llamarse espasmo aflictivo. . -
'. Sufren, no hay duda, primitiva y muy particular.mente en esta terrible. enfer-,
medad las dependencias ganglionares, pudiéndose en. algunos casos ,hasta 'señalar
la sucesiva afecci ón de cada. una de estas dependencias.

En los, primeros síntomas, ansiedad, nauseas, vómitos, borb9rigmo.s,diarrea\'
se.nos representá el trastorno de ·las acciones ,~ ncomendadas al semilunar, lnjn­
bares, etc.; en la disuria yestranguria, el de los ~aeros;en la afonia y~ ,",~isfagia, el de
los cervicales; y en esa disnea que parece circunscrita á la entrad» de la lá~ .

ringe, el del g~nglio que ordinariamente existe sobre el lado.de la traque-arteria.
:y en medio de esta falta de .acci ón de las propi~da.des org~llicas, ,¿qU;é hace la

y iila . de r,ela.ciqn? Lejos de eso, muy lej9s de;eso, se eI\cUe!ltl"~ .exaltada, y .. lo
está en todas sus dependencias esclusivas, por m~l)era .que -las.:vísceras en donde
ad,cmas de los fi~etes provenientes de los plexos,',se dfstribuyen nervios cerebro,
espinales, parece. que han cesado de relacionarse,con, toqo 10¡Hge. haga.. referencia
~ } lasensacion percibida; asi es qq~ esos ~nt~n,sos vómitos, y. evacuaciones albinas
tan, desmesuradas, si .en la mayoría de los .c ólicos ordinarios y el} .tiempos nor-­
males, van precedidas. y acompañadas de dolores in\ensos, . ~,purgi ,tiy,o§ ó lanci­
nantes, 'en el cólera se verifican. sin escitarlos, de . Ulh modo Al' veces, insensible,

-pero no por esto falta . una sensacion, que pa~ece , !lq . p~sad~l..sitio de -la impre­
siol)', qlle~ mas que una sensacion podria llall~ar.s ~ un sentimíento in[erior, pura­
Jllt(}1 t~ del instinto, ¿En-qu~ particularidad ,de ,,o~gan izaci.~~ encontrarenw§ pues
l}~ diJerencia,en~ ~~ m9qo de pade~er~ e ~ ambos¿sist~m.a~ .: . p:e.rvi.osos? ..¿S~rá . que
la causa obra con mas energía en.el uno que ~n 'J~l. : 9 t!9~ Ó .bi~n \s.i~nJ,lo muy

.nr?~,qn ci~d¿l la l.tenu~d,ad, delicadeza"r finura de, los perYio~ . de.los, g:HJglios,

'T
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muy blanda y floja la testur~ de 1 su tegido, y muy excesivo su número, en-
comparacion de los del cerebro que son mas gruesos, menos- numerosos, de un
tegido mas denso, y menos sugetos á frecuentes alteraciones, los primeros pier­
den la facultad 'de obrar, son materialmente destruidos, antes que puedan opo­
ner una reaccion con traria, al paso que los otros conservan _todavía suficiente
resistencia material para producir' movimientos de antagonismo morbífico, -revela­
dos por su tumultuoso modo de funcionar?

Problema es este que puede dilucidar la anatomia-patológica, que yo noha­
go mas que indicar, sometiéndolo á la sindéresisde mejores talentos, quepuedan
resolverlo con datos cadavéricos; pero al observar la diferencia establecida en el
modo de padecer de las dos vidas, al notar que los actos vegetativos se hallan
suspensos, casi abolidos; que la digestión, circulación, nutricion y calorificacion
no se egercen, y que al contrarío todo parece se ha convertido en sensibilidad
y contractilidad animal, me inclino á pensar, que la causa ha destruido la ac­
cion ganglionar, porque ha atacado de preferencia tegidos de menor resistencia
material, Ó porque la afinidad vital de estos tegidos es mas conforme con la com­
posicion material de la causa misma, ó en fin, lo que es mas probable, porque
estas dos circunstancias se han combinado para anonadar la vida alterando el
tegido, ó destruir el tegido anonadando la vida.

Contrasta ' en efecto, que un cuerpo, que en poco tiempo ha perdido la soli­
dez de sus carnes y las tres cuartas partes de su peso y volumen, egecute mo­
vimientos fuertes, rápidos é intensos; contrasta que en ese organismo, en donde
la materia desaparece á nuestra vista, se conserven íntegras, ilesas y ·hasta exal­
tadas las facultades de sentir y .moverse; y contrasta en fin considerar la rec­
titud del juicio .y la sublimidad que adquiere la vida humanal ó intelectual. ¿Qué
médico sino no se ha compungido á la cabecera de los infelices coléricos que
hasta en-los últimos momentos imploran con un lenguage interesantísimo, qué

.habla directamente al corazon, el remedio de su tortura epigá strica? ¿Quién de
mis compañeros no habrá llorado al oirlos reconrnendar con eficacia á sus esposos
y esposas, hijos y deudos, cuando connaturalizados con la idea de la muerte, in­
vocan con emoción al Todo-poderoso? ¿Y quién á la vista de esteirresistible es­
pectáculo, remontándose á un órden de ideas superior no ha dicho: aqui ya no
existe la materia, _pern"ste solo el espírit~t, el que, si tratándose del -hombre fuera
concebible sin aquella, se encontraría su efigie en un colérico agonizante. "

El cuadro trazado es exacto, exactísimo, está dibujado á la cabecera de mas
de un colérico moribundo, presentes en este momento en mi imaginacion, yun
pincel no tan tosco como el mio podria darle su verdadero colorido. Lo dicho no
obstante nos podrá hacer traslucir el sitio donde con preferencia se ceba la causa,
y la .natuiuleza de sus efectos. " . .

.-i ñ el cólera, una vez declarado, no quedan nías fuerzas que lasactivas; se
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eslinguen, se aniquil án las radicales, porque el ataque' ha sido directo; se conser.­
Ya' la vida mientras subsisten las fuerzas en acci ón, yesos calambres, esos gritos
simpáticos, esa' inquietud física tan significativa, los traduzco yo cerno esfuerzos
·de la naturaleza .para sustraer acción del deposito de las fuerzas radicales, dc­
pósito herméticamente cerrado en los casos mas graves y fulminantes.

En los órganos; pues, y propiedades de la vidavegetativa se esperimentan los
primeros y mas intensos efectos de la causa colérica; y para confirmarlo, recurriré
á la analogia del-modo de obrar de otras que la flsiologia-patologica enseña di­
rigirse sobre estos aparatos y centros orgánicos.

Sabido es que las pasiones tienen influjo y resonancia directa sobre la ínervacion
visceral, desordenando las funciones, alterando la testara de los órganos esplacnlcos,
cuando su accion eslenta y prolongada, y ocasionando hasta la muerte, si con inten­
sidad afectan á un individuo muy susceptible; de aqui esos síncopes prolongados por
la recepci ón de una nueva fatal que nos afecta, de aquíesas lesiones cróni cas del co­
razon. hígado y bazo, observadas en los sugetos espuestos á alternativas de temor y
de esperanza, y de aqui en fin tambi én esas muertes, efecto algunas veces repentino de
emociones violentas; ya exalten las propiedades vitales, como sucede en la cólera, los
celos, el furor, ó bien las depriman, como en la tristeza, la aflicci ón, el miedo.

Comparemos ahora: colóquese un hombre cualquiera en uno de esos dias de
otoño, y á la perspectiva del lúgubre aparato de una tronada, ante un reptil ve­
nenoso interpuesto en su camino, y desde luego este sugeto - se . quedará helado
de espanto como primer .efeoto; esperimentará una sensacion opresiva y angus­
-tiosa en toda la región del estómago, y preferentemente en el cardias, nauseas y
vómitos. espamódicos; -confinuando: ~I peligro, habrá emisión involuntaria de orina
y heces ventrales; la respiraci ón se hará corta, frecuente, pequeña, accelerada -y
hasta convulsiva; el corazón disminuirá y hasta paralizará su sístole y diastole,
despu és de haber latido tumultuosamente y con ímpetu; la sangre detenida en los
grandes vasos, y con mas razon en los de órden secundario y sistema capilar
general, dará lugar á la falta de- calor, y.amoratamiento de la piel; un sudor frio
.inundar á todo el cuerpo y si insiste el peligro, se presentará un temblor .convul­
sivo; los ojos, fijos en el aterrador animal, transmitirán cada vez mas viva .la
imágen espantadora, y si la posición se prolonga, ·morirá el desgraciado colocado
en ella, víctima de la exaltaci ón de la vida de relacion proporcionada á la con-
centracion de la orgánica. . . ' .

Procédase á la autopsia de este cadáver, y algunas alteraciones insignificantes
de testura, algunas congestiones, ó mejor dicho, detenciones de sangre en la -red
capilar y órganos parenquimatosos serán las únicas lesiones producidas por la
causa.

He aqui que ·sin apercibirme hé anticipado el bosquejo de un ataque de có­
lera fulminante, y para hacer mas palpitante la .analogia, se han consignado las
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disposiciones orgánicas del sugeto.espuesto á- la ,pasion, adquiridas por el 'calor,
la humedad y la electricidad, y por fin se 'han: señalado loscarácteres anatómico­
patológicos de estevdlnámico sufrimiento, en el que: ó por el que ha faltado la'
vida, antes que la disposicion material de los tegides.haya tenido tiempo de' re-
sentirse perceptiblemente, '

J A propósito se ha colocado este individuo en las condiciones de,laxitud y
eretismo hijas de la influencia del calor, humedad y electricidad en cuyas.condi­
clones éncuentro yo la aptitud morbosa, escitaday puesta enaccion por! la au­
tivital de una pasion que puede .hacer percibir en lotananza la naturaleza -mor-,
hígena del principio col éticoj-revelada por sus efectos, y .analizada; por la induc­
don, la analogía, la .ohservacioñ y la esperiencia. : punto de partida y .t érmino de
,las consideraciones que preceden. " '. • ! "

Podria sucederque al observar el -modo con que méha parecido conducente
y arreglado á los ' hechos, esplicar Ha causa del cólera y su manera de obrar, se
creyera me -habia engolfado en las inesplicables hipótesis de un vitalismo .Sthalianc,
ó en las fútiles mistificaciones del espiritualismo -Hahnemauiano, pero un dete­
nido exámen demostrará, que si los sólidos; los líquidos ' y. las fuerzas' han sido con­
siderados con una aparente abstraccion, lo 'he hecho para sigñiflcar en donde se
manifiestan mas ostensibles los' primeros destellos del mal" sin dejar t por eso deco­
nocer que la·lesion. del 'órgano es coetánea de la t fuerza y de los líquidos que le ,
riegan Y' nutren , y que si estas 'tres cosas constituyen colectivamente la materia

_viva, y se hallan intimamente enlazadas, 'colectiva é intímamente enlazadas de­
hen permanecer ,en la enfermedad, colectiva pues y simuliáneamente deben su­
frir,' si bien una <J,e' ellas puede estarlo mas que las demas, antes ó despnes que
sus inseparables compañeras.

...' . Si después -de lo dicho se me pregunta cual 'les la causa dei cólera, y cual

.su 'naturaleza, sin ' afirmar, que he llegado á conocerla diré; que quedan consig­
, nadas las condiciones favorables pa'ra su' pl'oduccion, ' 'conocido por analogía. el
.efecto' que-sigue á' su aplicacion, -esplicados los trastornos 'funcionales que pro-.
-düce por' la 1 alteraciort orgánico':'yital '!que le suhsigue, Y.diré en fin, que cuan­
;do -en' Jí!- t ciencid de las enfermedades la teoría- 'es insuficiente, el camino rmas
-espedito es acogerse á la"practica,ry de la .observacioh de los hechos formular
la"teoria, que es lo'que he.prócurado hacer.o . y )

Ygnoro si lo he conseguido, pero al menos he procurado huir del confuso
r; laberinto' de hip ótesis .improbadas é improbables, .círcunscrlbieñdome á 'lo que

' li~ visto en' los ouadros -vivos.. en los mismos enfermos. '
"'1 ).

. "
f, " l .i . • 'l- '

r, "
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, PUNTO ' SEGUNDO.
\ .

1Ildasacloll de las clrclIllstallela!ói ..e.lerales eapaces _le (tOllé" en aceloA
al a ..ellte colérico ósea:

, .
CAUSAS PREDlSPONENTES y EXCITANTES.

. I

Si' en las enfermedades conocidamente especificas la predisposicion es circuns­
tanela accesoria en cierto modo, .porque la .especie es el todo, y su efecto casi

. J \ • III • 'i ' . . ~. . .
seguro, sean las que sean ,las aptitudes recipientes, no "variándose r~as .queJa
forma de la presentacion y no en lo esencial; si en la viruela, la sarna, l~ si ­
filis, sea el que quiera el individuo afect~d0 ¡s},empre tendr á viruelas, 'sarna Y,'sÍ::,
filis, sean confluentes ó discretas, inflamatorio ónervioso el aparato, benignas
ograves las espresiones de la enferrnedad.. en las que no participan de este
carácter no puede ni debe"en rigor. establecerse uua línea de demarcacion en.....
tre las' causas predisponentes, y las determinantes, porque aqni las causas pre-'
disponentes son mas que esto, son ' á la enfermedad lo que los virus' á ' las

virulentas, porque lamanífestaciorr morbosa no- es otra cosa' que el producto
de la modificacion orgánico-vital que aquellas prepararón. · . ;

. Antes de rasar mas adelante, y paFa mejor inteligencia de la 'éategoria de
causas á que -pertenczca la del cólera, creo de oportunidad detenernos en las 'si- o
guientes aclaraciones, porque ellas serán de un valor indeclinable en una éues­
tion de las de mayor cnantia que ofrece para la sociedad el estudio circunstan--
ciado de la epidemia. " .

Se ha procurado establecer una' bien marcada distinci ón entre las éníermc­
dados específicas' contagiosas, las producidas por in{eccion, y ras simplements, -
epidérm·cas. . . . . ' . ,

Analicemos las' descripciones de estos tres estados reputados esencialmente'
distintos, 'para incluir nuestra enfermedad en uno de ellos, y sacar algunas con­
secuencias respecto á su caracter contagioso ó· no contagioso:

COi'iT:AGIO es un modo de propagacion . de' las .enfermedades, en virtud del!
cual un individuo afectado comunica su mal' á otro' ú otros dotados de una
aptitud particular para recibirla, y que á su vez se convierte en elemen to de'
transmision, cuyos caracteres por lo' demás son siempre idéntieos.

Ii'iFECCION es el modo como se propagan ciertas enfermedades dependientes;
de la accion 'tóxica ó· morbífica que ejercen sobre uno ó mas' individuos, coloca­
dos en' circunstancias ' it propósito para recibir su inlluencia, las' materias ve-'
getales Ó animales en descomposicion y los miasmas exhalados por el cuerpo
del hombre sano ó cnferrno.,
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EPIDE~IIA es la época durante la cual se manifiestan enfermedades que en un

tiempo dado atacan á un gran número de individuos de una misma especie, co­
locados en igualdad de circunstancias, r que su marcha general representa un
cuadro comun, análogo al que ofrece la misma enfermedad en un solo sujeto
cuando no es mortal. '

Estas distinciones estan estractadas de uno de los autores que con mas lino
y detención han tratado la materia. t • .

Desde luego para que una enfermedad sea contagiosa se necesita: ..
"P RIMERO., Li exis'encia de un principio comunicable, y comunicable en especie.

SEGUNDO. Que este principio t~nga tales caracteres que, aunque sufra todas
las elaboraciones posibles y congeturables por parte del organismo enfermo, sea
capaz de desarrollar en otro sano la misma enlermedád con la misma forma esen­
cial, lo cual supone que ha de .ser indescomponible, y que al pasar por los ór­
ganos pierda poco yen rigor nada, de su cualidad constitutiva, porque mas ó
menos grave, con mayor ó 'menor intensidad, producirá siempre efectos de seme­
janza earacteristica, porque de otro ' modo dejaría de tener la conservacion
constante de un tipo" atributo esencial de la especie.

¿Y cuántas enfermedades encontraremos con estas marcadas señales? Si qui­
siéramos ser rigoristas, ninguna; porque ·la uniformidad de los principios se ha,
de modificar indispensablemente por las transformaciones que inducen en ellos las
diferentes' organizaciones que los reciben. Sin embargo , limitándonos á lo que
como positivo nos manifiesta la observaci ón, encontraremos ciertas formas pato­
lógicas reproducibles y comunicables por principios materiales, de los que pode­
mos.apoderarnos.

La viruela, la sarna, la ,sífilis, la rabia pertenecen á esta clase; yesto lo sa­
llemos, porque inoculados sus virus producen la 'misma enfermedad (sin que degen
de' darse escepciones, y párese bien la consideracion); á pesar de todo se reputan
por contagiosas la escarlata, el sarampi ón, el coqueluche y ciertas enfermedades
nerviosas á las que se atribuye esta propiedad.

Abara bien: ¿~e ha visto ' el principio material del coqueluche? ¿se ha .podido
indagar el del sarampió ny el .dela escarlata? ¿existe como especie material el
~l el corea, epilepsia y catalepsia que se ha querido decir ser contagiosas en al­
guna ocasion? Claro está que ha de contestarse negativamente, y claro tam­
bien que en estos casos por la circunstancia de que el contacto mediato, el in­
mediato, y la sola vista del enfermo reproducian una enfermedad igual, se admite
un,a particularidad comunicable; pero convengamos en que se admite por analogía,
y solo por suposicion y por analogía se le designa ó señala un carácter espe­
cífico, porque se_dice tiene las condiciones manifiestas de los contagios , la de .
comunicarse con carácteres siempre idénticos.
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cion S~el~¿;~:~;:li :;J:~fi~~~~~~s:~c~~c P;~~;'~i~:;a"~n: :~ri~~~'PI~~~:~~Y~~
pació y se perpetua en el tiempo por gencmcion directa y de' un níó-aif\ iWd~!..:.

ñnido», las' especi és deben desterrarse de la patología, porque la'condl'Mdkall'eilib'lé
yalterante del organismo y la 'variedad de las formas por ésta- fafti de,éstabi­
lidad, repugnan á la constancia especíñca y á la conservación' fija" de: ,uY¡: tl~Ó'

conSla1tÜ? , _. '
Era: preciso' que ' las enfermedades no tuvieran mas que',sigÓos úiN inniU­

íaliles como la misma especificidad; de este modo esta se nos haría' ostensiuíe en
cualquier estado que s~ nos presentaran aquellas, y la reconoceríamos á' lá simple
vista, á la ,sola'inspeccio:l de los sentidos: era preciso en fin qué' lag: circuns- '
tancias dé la semilla ' que 'caracterizan laespecie se' teprodugeran sle~phrcti rti­
pletamente idénticas, conservando un tipo consuuue, Ó que aun' cuando' suftiJtan:
alguna modificacion, no fuera bastante á borrar las marcas d~ 'la 'esp~ca~fs¡: biglj'
á ,presentar una simple variedad de la misma. ' , "

, Si en las meditaciones á que forzosamente ha'de entregarse 'el pat~lóg(Y n'o
tuviera que considerar mas que la organizaclon, fácil le fuera en' vercthll des-­
cribir cierto ,número de especies morbosas, pero tratándose del órganismb~ d~' Ji
materia viva, de la individualidad, el cálculo es de todo punto! diíerenie. .

No ' obstante, y sin hacer abstracoion de esa individualidad ,cuyos' típoidrdi­
narios conocemos de un modo aproximativo por la. ImninosaabtÓrcb'il de; Hi}
verdadera anatomia-ílsiologica, podemos entresacar del numeroso' ¿atá lo~o ' ill~óe...: '_
bífico algunas entidades que generalmente conservan, sino uíl" t!po cot\§Hl'll'te;'al
menos un caracler Iundamental, que permile reunirlas en' fáITtma~ ' ch~i 'de! fija
clasificacion, como lo demuestra la patologia-filosóffca y rfinatónij':f-jitÓló'gIÚ:

Los rasgos atributi vos de estos estados son': ' e()nser'vhr' ~'ti'~ve~ ' dI( Ü{ fári¡é'~

dad orgánica, ya signos materiales parecidos ' siempfe,' sr: ~lb' ' i(ré'ó tí'¿ó~> l)i'~h sea
síntomas uniformes, () ya por fin lesiones dé ,téstutai cálitlbabl~s~~ ,yo" rebbnloet~~
lo bastante, para predecirlos antes delsu"maniTesla¿ió'ri : ' . "
- La,viruela, la sífilis, la sarna dan: phi" r~sril't'a:d 'o! uof prodúb\o,'¡ililitetiar 'qt'l
salla á la sim pIe vista, á la sola ' inspe écion dfr..I,o~; ~~'11 ~~¿~; , ~í,~W~W;). Ul~. ; ,~¡~g1~~~
fijo que nos las,di á conocer, tienen' adeinái(unW ·p~rFcu~hri~l~d'lli~h).ll&abl~ 'p:ij~

cierto, 'y es, que inoculados sus virus, ó no prod'dcef eQfermed:ldl
, si"ef:slig~to"

esvretractario ' á, 'SU" accion, 'ó' si' la 'pr ódueen,' es: éór{ el': c~~~tf~r~ fuiMáhI~iÜ:iI"

con el mismo signo material, 'siquiera séá "nicldificadij~) é¿nSm\tY~nrlú"~~Wit hf~e~~
dnd'j pero' una'varretU1di; d~' la: especie: " . , , ' . " .

Ifodr.ian\1agré~ar~e ' á estas'' tres"hi' ¡'aBHi;' · el¡ 'chóu~~~~ ,s !,~ <íb·m~!~~9;'trütpA~,t~Jk:;
rnMigUa; 'si¡'nti per',Ut"seguridadl: de'su"sigtio{: erí¡:Ui ,stistartcia, ,' p~f;' sItrecorl6ci4if
índole transferible ó comunicable, .., ' " , ,., " . , '

Teneñí{j¡dl~\1í ,.. espeCificidad)nÚrletllil 'i'evéI~da por)Jr¿dü~lds<, ili titgH~í~: 'qlf~ dan
- { " " '



á ~~ocer la causa, la que aplicada á oíros individuos desarrolla igual enfer­
medad, sino en la forma patol ógica, en la espresion sin tom ática, porque esta es
independiente. del agente específico, y emana directamente de la individualidad,
cuando ' menos en el producto material , en el signo caracteristico de la especie:

. No seles puede negar el carácter con tagioso, .porque tienen un tipo de .Ot ­
ganizacion, de [orma y acti~idad todo lo rigorosamente post"ble determinada, porque
se multiplican en la organizaclO'(/, por transmision directa y de un mod~ indefinido,
porque reunen en fin todos los rasgos atributivos de' Ias especies morbíficas.

._El sarampion, la escarlata, el muermo agudo, la antigua lepra, tal vez algu­
nos herpes y algunas otras 'enfermedades exantem áticas, se asemejan conside­
rablemente a las anteriores por el sello material que imprimen . eo 'la sustancia,

, en la organización, sello por el cual podemos conocerlas, sea'el que quiera el
aparato sintomático que susciten. Nos fallan aqui materias morbíficas que estrai­
das de los enfermos é introducidas en los sanos reproduzcan la enfermedad,
pero el ' defecto es probable que consista en la insufíciencia del arte, para apo-
derarsede ellas, en tiempo y época oportunos. .

La esperiencia y la observación han sancionado el hecho de ser comunicables
y transferibles de individuo á individuo, si bien no de una manera ' tan demos­
trable como en las que preceden .
..- Se hallan de consiguiente lambien reconocidas por contagiosas porque: tienen

un tipo de organizacion todo lo ' rigorosamente poszble determinado, porque se mul­
tiplican en la organizacion, sino .por trtuismisum directa, demostrable, cuando menos
pór tie11!po indefinido.

Haypor lo tanto tambien éspecificidad material revelada por signos mate­
riales, que hacen suponer la de la causa. vatcndida la constancia de ' los ' efectos
.en la sustancia consecutivos á.su acci ón en el organismo.

Otro órden de enfermedades á las que no se les ha querido llamar especí­
ficas .y si 'especiales deben en mi concepto incluirse en aquellas, porque si bien
no tienen significada la especifícidad por signos materiales, presentan un todo
patológico muy semejante, puede decirse característico, tienen una fisonomía pa­
tolégica calculable en su.invasion, marcha, relacion y encadenamiento, .son en

. fin un yo accidental de un tipo, puede decirse constante, con sus variaciones
. subordinadas á la individualidad.

, El tifus petequial, la fiebre amarilla, la disenteria, 1<1. fiebre catarral insolita
la coqueluche, yalgunas otras pertenecen á esle cuadro. . ,
. Todas ellas, como queda dicho, no tienen un sello esterior fijo para poder por

él ser. clasificadas, pero si una espresion Ienomenal y sintomática muy semejante
en . todos los casos, espresion que en cierto periodo adelantado del mal no puede
ier desconocido á la simple vista. . . . _ .

. Las petequi as, la ictericia, el colorido 'de las evacuaciones ventrales, el so-



id . I d 31m o particu al' e la tos, podrían equivaler en su significacion clasiñcativa, á las
.pústulas, vexiculas, Ilictenas etc. de las enfermedades reconocidamente y sin duda
reputadas por específicas. .
, Podrían aun aproximarse mas á ellas por las alteraciones de testara que des­
pues de estos estados patológicos se encuentran en el cadáver, y las lesiones de
los foliculos de Peyero y de Brunero, el reblandecimiento de la sustancia hepá­
tica, las úlceras de los intestinos gruesos, y las de la mucosa traqueo-bronquial,
podrian tener una significacion clasiflcativa para dar á estas enfermedades un tipo
de .organizacion lodo lo rigorosamente posible determinado. .

. -No se las cree transferibles y comunicables, porque ni tenemos señales ma­
trices para clasificarlas de especificas, ni materias morbíficas para reproducirlas
á nuestro antojo.

No son de consiguiente, 'se dice, contagiosas, porque las enfermedades espe-
ciales infectan pero no contagian. .. _

_Asi lo creeré yo _en cierto sentido. Pero ¿por qué esta diferencia, dada la
semejanza en eltipo patológico? No la encuentro, á ' la verdad, mas que en la
falta de signos esteriores, y en la de productos virulentos, -pero esta última la
hemos visto ya en el sarampi ón y en la escarlata, y sin embargo, no solo tie­
nen reconocida por unanimidad la especificidad, si es que la índole contagiosa ..

Supongo pues, que los principios reeonocidamenle contagiosos encierran vir­
tualmente toda la enfermedad, porque se hallan por su naturaleza suficientemente
animalizados, porque su calidad es completamente heterogénea, no necesitan por
parte del organismo ninguna elaboraci ón para atacar á la sustancia, á la orga­
nizacion, al tegido, y produce signos materiales de fija aparicion al esterior, pu­
diendo reputarse la fiebre que provocan, como un esfuerzo de la naturaleza para
descartarse del "elemento nocivo.. Natura: conamen adextermituuionem materie mor-
hijiúlJ in regri salutem o"!!!'¿ ope !,!olientis. _ .

. Supongo tambien que otros principios, introducidos en el cuerpo sin estos
caract éres, se asemejan mucho á ellos, y llegan á adquirir probablemente sus'
circunstancias por una serie de trabajos orgánicos que .los animalizan, los ela-­
boran, los conviertenen u,na palabra en virus..

Por esla razón en un periodo adelantado de su carrera no pueden descono­
cerse por marcas esterieres, y me ' bailo muy, dispuesto á reputarías en estos sasos
no solo especíñcas, si es que contagiosas, porque en esta época tienen un tipo'
de O1'ganizacion todo lo rigorosamente posible- determinada, porque es 'Pres~mible_ .. se
71mllipliq,ue¡t en la organizacz'on, smó por transmúion directa, si de un mod~ mdejimdo..

Búsquese en corroboracion de las ideas propuestas la. peocedencíajíe los
_pri~cipios que hoy se reconocen por todos como contagiosos, y la v.iru~l~, -la si­
íllis, la sarna, en primera linea, el sarampi ón y la escarlata en seguida, nos pa­
tentizaránoriginarse sus causas de productos engendrados enel seno de organismos,
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vi~ientes~ 'Y '5er ·(Wmo. líquidos, segregados á virtud .de ciertas condiciones que
OO;cÓtlOceqlos, r pro:bxulementc' ignoraremos mucho . tiempo. .

Búsquense así mismo los agentes productores de' las enfermedades llamadas ,
especiales; y los enc6ntfaremos emanados ó desprendidos de restos vegetales ó .
animales, muertos" en" deseomposicion, r bajo este aspecto tendrán ya cierta afl­
nidad1 de-: origen, consistlendoúnícamente la diferencia en que aquellos salieron
del' organismo. la- eeníeecionados, y estos necesitan serlo todavía; aquellos son
por deeisk» asil la. enfermedad, estos la disposicion de la enfermedad; los primeros
son ya ponzoñas, los segundos' no'lo son, .pero tienen todas lasaptitudes para serlo,'
y es 'de, todo: punto' presumible adquieran este carácter en el organismo viviente
donde'. son!iageridos. ..

Todas las enfermedades que me han servido de puntos de comparacion reu­
nen-Ia particularidad-de reinar:y. haber reinado epidémicamente,

Otra circunstancia de analogía para aproximarlas en cuanto á su causa. . I

K las primeras sin embargo! se les llama contagiosas, á las segundas infec­
t1Intes; á las primeras' epecíficas, las' segundas especiales. Los estados varioloso,
psorico l y sifilítico son; se'dice, específicps; el tifoideo, el icterodes, ' el catarral
,insél ito:especiales.

.¿Que' será; el-colérico? cual de consiguiente la naturaleza de su causa? ¿ La
consideraremos como específica? ' En 'el sentido genuina de la palabra es imposible,
porque; ni', tenemos 'virus reconocido, ni signos materiales, ni alteraciones cada-
véricas:constantes. , .

.Parece pues ' á primera vista que el cólera debe reputarse como una ent¡'dad
IlMológiea:comun, ordinaria, nada específica, nada especial, pero reparemos 1.0 Que
la~'(jifcuns~ancias : que ' dan- márgen: á la constitucion colérica son efecto de fer­
mentacienes- y.:putrefacciones; ~ :o · Que la enfermedad representa en lo ~senc ia
un cuadro uniforme en todos los casos, si bien con- variedades debidas á la in-l
dívidualidad. 3:,° Que' reina epidémlcamente. 4:'.0 Que en un periodo adelantado
deF mal' tiene marcas" esteriores constan tes, puede decirse fijas. Hela pues con­
fundida" con' las',enfermedades<dichas' especiales, y de consiguiente á la causa, "
al principio, con la posibilidad de' ser' transferible y comunicable, cuando por
ptrrte: del organismo- hayal sufrido ' eltihhraciones,' mutaciones, transformaciones

- ~lue:la puedan convertir en-virus; enponzona.
Veamos"sino-que es-ínfcccion; y~ si' una línea divisórla'hién demarcada: -se­

:~pr' álas:enfermedades ' infectantés- d~ las ';específicas"ó' contagiosas:
FIlIa infección ' se reconoce-una-cuatídad. tóxic:l'ó' morbífica, existente;' en

la, afultisfe"ra; Y- SUi primitiva -cteaciorr' se busca en') las", nitlt~ríns : v'egcltiles y
' ahirim.les,·· en putrefaccion;' y"en-·los ··oriYanismós sanos': ó'l'enfermbs l ; rMnitlos";en. , o
sitiospoeo- capaces"r 'colocarlos en-condícioncs part1cu13réS'"i · .
. .' Es' decir;' que ' para 'íníestarse«n'o's~' necesita -tocar, ni: ser ;\ó&ídb p'Of.retín:'
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dividuo Qnrerm~, ' basta y sobra habitar bajo ,la influencia de una'atm'ósfera"·iiue ,
eontengarel' "cuerpo ,ó cuerpos infectan les. ' " "
. ,Las fiebres intermitentes, ' enfermedades por ' infección, sonprod úoidas por
,las exhalaclones de que se carga la atmósfera , á consecuencia de "las> despren-
didas de lospmtanos. : Lr existencin, se .asegurJ, de delrÚIH ' (y cuidado que.aun
~o se ha' dado ua sentido' preciso áesta ' palabrajvegetales ó animales, lasaguas
.mas ó menos ' estancadas, y el calórico son, los elementos á propósito para i ta
Iormacion del miasma,de 'que resultan las fiebres' intermitentes. ' ,
, > La.qulmica sin .embJrgo no ha podido, ni investignr la 'naturaleza 'aislada del

'miasma, porque no se .ha hecho dueña de él, ' ni decir' á ciencia cierta ' cual es
la otra 'cualidad que deben tener ',los componentes de I~ atmósfera para con­
vertirse en miasma, puesto que el analisis 'nada ' de positivo Y' determinante ' riós
ha manifestado en esta partc., , ' ,

Cargado el aire de emanaciones procedentes de restos ariimales en putrefacción,
suelen presentarse enfermedades revestidas de un carácter fundamentalmente uni­
forme, y 'desde luego no se titubea en dar por sentada 'la existencia de un miasma
que se Barna pútrido. " ,

Tampoco lo ha demostrado aisladamente la química, á pesar de que nos hace
apercibir de él la sensaci ón desagradable ' que sigue á su impresion en los ner-
vios olfatorios. '

, El aire deficiente ó escedente en principios constitutivos; alterado por la
rcunion de muchas personas en sitios de desproporcionada capacidad, és causa
poderosa de infeccion, y aunque en estos casos no fuera de necesidad recurrir
á la formacion de un principio .de nueva creaci ón, bastando para la esplicacíon
de los efectos la insuficiencia de oxígeno y la escedencia ele ,áeirlo éarbótiicó
y azoe, se ha creído en un tóxico inícctante, ' ,

La química en este tercer caso guarda el mismo silencío en lo referente á
un principio determinado con propiedades esclusivas, paradar lug-ar á una misma
enfermedad en todas las ocasiones. ' Deduciráse pues, que en cualquiera de 'los
casos propuestos, que pueden ' esplicar todas ' las enlermedades por infección, se

.. . _ ' _ 1 _ • " • • •

convema en, un tOXICO, en un cuerpc real morbífico, pero que esta convrccion no
es mas que una suposicion gratuita, sin' pruebas.. sin testimonio demostrable. "

". ~Es te argumento podrá parecer ,irrecusable á aquellos que todo lo' natural,
y aun lo vital, lo quieren ver claro, patente, sin 'dificultad ninguna; per'ó dejará
de tener esa, pretendida . solidez para los qtÍe, ' aun cuando hayamos de ' confesar
la limita éion de nuestro entendimiento, comprendemos ,que una multitud defe-c-,
liÓmenos "no. se hallan al alcance de nuestra pequeñez. - " , ~ ' - ;

- > ,E" verdad, mucha verdad; que laquímica nos ha negado ,hasta -la fecha
lo "que -Ia filosofía y el lraoiocínío le han pedido con instancia y. con 'afan, :'perd
de- 'esto ·á unaafirmaoion absoluta bay tina distancia, ' que solo puede 'medir el

5 - ,
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.que quiera conocerse .á sí .mismo. . '\

... No necesitamos por fortuna aislar los miasmas, ni fijarlos, .ni demostrar SJJ
naturaleza" para asegurar ' 'Su existencia, para determinar sus efectos.

_ ¿No, basta la .observacion? no basta el ver que en ciertos y determinados sitiQ~

y en ciertas y .determinadas épocas, se desarrollan enfermedades de una similitud
característica, 'para suponer las consecuencias de un~ circunstancia general, y d~

una .eausa idéntica?
Ya he manifestado en otro lugar la realidad de las constituciones médicas mas

npreciahles por las condiciones comunes de 'la atmósfera, ya he dicho que ' aun
en estás se admitía' una 'particularidad que diversificaba el aspecto de la enferme­
dad, y modifloaha el tratamiento en las mismas enfermedades esporádicas, co­
munes, ordmarias. . ¿Habrá acaso quien ponga en duda éstos hechos, 'f niegue esta
'particularidad oponiéndose con ' sútiles argumentaciones á la tradicion, á la evi':
dencia clínica, tan solo porque la química' y el'microscopio no,han materializado
la citada particularidad? ,

Si los miasmas se admiten por suposición, es por una suposición filosófica,
es pOI' una suposición en favor de la que hablan muy alto la analogía 'y' lo~
hechos, la induccion , la observación y la esperiencia. '

Pero esos miasmas, esos cuerpos residentes en la atmósfera, que dan márgen
á e~ferm~(LHbs revestidas de .un aspecto tan uniforme, ¡,en que se diferencian d~
los principios 'contagiosos, de los virus? ' ' , ' .

. Ya lo he dicho tambi én, en que estosúltimos han salido de el organismopre-
parados, y los primeros son todavía estraños al organismo.

¿Que eran .los virus, las ponzoñas antes de convertirse en tales? ¿cual fué
en unapalabra la ocasión para su primitiva Iormacion? Lo ignoramos; solo sabemos
que determinan enfermedades de un tipo todo lo rigoiosamente posible determinado,
y poseen primitivamente la propiedad dereproducirse en circuustancias análogas :

,- Tambien ·ignoramos qué 'son miasmas; .solo sabemos que predisponen á enfer­
medades, que en cierto ,periodo de su marcha tienen un tipo todo lo rigorosamen l~

posible determinado. '
Es pues probable que, 'en este periodo del mal, et' miasma por las elabora- :

ciones que ha sufrido adquiera las que tenia el virus. '.
,: Es pues justo y razonable creer ,' que las enfermedades miasmáticas, sino

primitivamente contagiosas, lleguen á serlo en ciertas épocas de su succesion.
Deduzcamos por lo tanto: que el contagio y la infcccion no estan .todo !~

diferencialmente distinguidos .que fuera de desear, cuando las unas y las otras de
lasenfermedades á cada uno deestos estados correspondientes reinan eR.id~~icamenl~.

Limitando estas ' consideraciones al cólera-morbo, creo que en una comarca ó
poblacíon pued¡e el padecimiento no ser contagioso ni: comunicable ~e individuo
á individua en los primeros dias; pero 'que cuando el miasma ha ' suJri~o. elabu-
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raciones .succesivas por parte de muchos enfermos, al miasma alnroslérico se agrega
otro anima! pútrido, que dar.i á. la dolencia mayor gravedad, y tal vez el ca­
riCter.contagioso, pOI' manera 'que. para ser atacado del cólera, no se necesita
tocar 'ni ser tocarlo por , los enX~rmos, porque basta que 'exista la constitucion
epidémico-ccoléríca, .p_ero esto no -escluyo la posibilidad de que en 'ciertas circuns­
tandas de la marcha general de la enfermedad y de los enfermos, pueda el p~­

.decimiento ser comunicado. Esta idea aparece corruhcrada por el modo con que
se observa aparecer y crecerla ' enfermedad en las poblaciones: '
, Rara vez toma el caracter epidémico repentinamente, 1'0 mas comun y frc-,.'
cuente es presentarse uno ó dos casos cada tres ó'cuatro dias, y cuando ya-exis-

, ten diez, doce ó mas ,.coléricos, estos infectan mas y mas la atmósfera, en cuyas
.circunstancins, si sobreviene una tronada, ó un día de escesivo calor, ó bien
.corren vientos fuertes que mueven, que agitan el principio ó principios col éricos,
que enrarecen el aire, sutilizando, por espliearmeasi, el miasma, y haciéndolo­
mas tenue, mas divisible, aparecen un número considerable de invadidos, de los
que' muchos, la mayor parte, no han teñido comunicacion, roce, ni contacto .con'

- los enfermos, '
Parece ser circunstancia ó requisito ' indispensable, para que una poblaci ón

sufra epid émicamenteel cólera, que 'su respectiva atmósfera, en donde ya existe'
'la constitucion epidémico-colérica, se sature de los princi pios que la ' forman ,
hasta el término de inducir en todos sus habitantes una idoneidad de recepció n,
establecida la que, se ostenta el sufrimiento con tola su fuerza é intensidad. "

Podría citar', en corroboraoion de este modo de exordiarse v estenderse el.. .. . ...

. cólera-morbo en cada localidad, la mayor parte de los pueblos de este distrito"
'pero.me limitaré á algunos de los que tengo auténticos datos. .

' En esta villa se presentó el dia 19 de Julio un car ahinero. , procedente de'
Pamplona, en .el que el cólera llegó hasta la completa cianosis. Ingresó en la'
casa de Beneficencia; y á lQS ~~ dias despues de una rcaccion tilóidea se' le'
lIió de alta. ', ' "

El) 9 del mismo mes, llegó atacado de la misma enfermedad un guardia
civil, el cual había estado en Belchhe, villa del bajo Aragon, quien' á los 8 días
desufrimiento fue víctima de una congestion encefálica, para lo cual debió con­
tribuir mucho el haberse cambiado de cama, cuando iniciada la reaccion y ma­
dorosa y caliente la piel, hacia 'concebir esperanzas fundadas de una posible'

. curación, pero' á p~sar de mis consejos, de los de mi compañero' don Fermin
. Lahuerta, y del esmerado cuidado que todos los suyos, 'y con particular el ca­
,.ballcro teniente D. Antonio ' ,Suarez de Pua desplegaron, ' no rué ·asequible ,ha,...

cerio desistir, de ,su -idea, . y pereció, tal vez por satisfacer sus deseos.- , ' ' .
.', .. ~l ~1 , del citado. , ru~} atacado y p~~~ció fulminantemente Manuel Chavarria.
qne: e,n : el. dia anterior había estado y comido en Tauste, donde 'asi como en:
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Belchite y P,~nil)loi1a reinaba á la sazon, epidémica é intensamente,el-mal,
.: ComJ es. natural, estos 'primeros casos llamaron mucho la atericion pública. . . ,
sin' embargo de haber convenido en junta facultativa , que celebramos- eón' mi
compañero el Sr. Lahuerta, no manifestar la indole del padecimiento, 'por la 'co­
incidencia de ser los dos atacados procedentes de puntos epidenuados, y por'. el
'temor de patematizar á la poblaci ón. .. . ' _

A la casa de el Chevarria, vecino 'de'la población, bracero y casado, . acu~

dieron todos sus parientes y amigos en número escesivo, 'fue preciso que estu­
vieran, pUl' decirlo a~i ,' hacínados, porque la hahitacion es, reducidis! ma, y estas
'gentes si bien se sorprendieron de la rapidez .y aspecto formidable de la dolen-- .

'cía, la creyeron u~ cólico intenso . de comunpresentacion, .
.Vamos á mi :wopósito. A pesar de estos tres casos conflrmadlsimos, y de

otro ocurrido á los pocos, días en un segador que acababa de llegar de Bar­
bastro, no obstante á haberse acumulado muchas personas corno queda referido, '
y sin embargo de haberse tomado pocas precauciones con . los cadáveres, no
apareció otro hasta el, día ~6 de Agosto,en el que después de haber precedido una
trona-la 'en ql an terior, Iuerou invadidas do, señoras, de las que 'en ninguna podia
atribuirse á roce ó comuuicacion con personas, puntos, ó 'efectos epidemiados.

. Desde este' dia siguieron observándose nuevos ataques, hasta la declinación
de la epidemia.

La ' misma marcha siguió en Tauste, segun relaci ón del ilustrado y laborioso
profíl.sor.D. -José .Deban, si bien el.primet' invadido fué deIa poblacion, sin co-:- ,
mumcaClqll anterior con pueblos ~l personas afectas. " '

En igual forma . apareció en Castejon de Valdejasa, I'alpalmas, Ribas, Ores
v Fararducs. '
" . ..

. Por cuanto precede espuesto, se podrá infene la idea que tengo, respecto á
la índole contagiosa 'ó '10 ' contagiosa del mal, idea emitida. sin' intencion .de inclÍ.:
nar la balanza de las encontradas opiniones en la materia; dejando este resul­
tado álo que mas privilegiados talentos habrán de decidir, cuando ' á ello les
qhIigucn eltiempo y la obscrvacion, jueces los mas competentes en tan debalid~
discusio'n. · , " '
J , Puede entreverse ahora ; qué papel jugarán las causas predisponen tes 'en la

l determmacion del cólera-morbo, y como ellas por su accion ~as ó menos', pro:":'
.' longada se constituyen .en la verdadera, en 'la próxima , en la determinan tI'. .

. Por esto todas aquellas poblaciones .próximas á rios caudalosos, situadas en
.terrenos húmedos, hondos' y mal ventilados, son las mas espuesías, .y eri las
~lue con ~arcada predileccion aparece ' espontáneamen~e, sin necesidad de -que

• se cargue la 'atm ósíera de el principio por transportacion directa, en atención rá
-qne las condiciones de su topografía son suficientes, dada la constitución, ádes-
al'ró\h! r 'el [omes colérico. .
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. Digánlo Tauste y Remolinos que P?f su situaclon en: el punto mas declive
delpartido, y de consiguiente . á menor altura sobre el nivel del' mar; padecíercn
~lasen lS5i, y han sido las primeras invadidas en 1855, ' porque á lascondi­
erones referidas, hade agregarse la' de estar próximas, la primera á 'un canal de

. riego, y la segunda al .rio EDro, que:puede decirse corre lindando con el puebloe
, .Coll fí rmelo Castejon de Vaídejasa y Sierra ~e lana, poblaciones localizad~s

á,' la falda de escarpadasSierrás, y que carecen de aguas corrientes, teniendo
que abastecerse 'de, este importante artículo' de balsas mas ó menos estancadas

, " . ,
y generalmente sucias. . , .; " " , . . ' ,

, Corfírmelo igualmente el pueblo de Ilibas, barrio de Ejea de los Caballeros, '
situado muy próximo al ,rio ArIJa, pero con : mas ,espeeialidad en el centro de
dos sotos, llamados Arenes y la Paul.: los cuales en todo tiempo despiden efl~ -

. vios húmedos, que de seguro han debido perjudicar en el 'presente año, conci-­
biéndose asi -solo, por qué sin motivo apreciable fué invadido antes que, Egea,
saltando ó dejando esta ' población. intermedia, entre Tauste, Caslejon y Ilibas.

Asi es que en estas vecindades, 'donde por su posición se reunieron calor,
humedad y electricidad en escoso, dando lugar á fermentaciones y pulrefaccio­
nes, no 8010 se presentó el cólera exordiándose por personas de la población, ­
si es que fueron las primeras' en la estadística de aparición,

He indicado en otra parte que el agente colérico reconocía por vehículo al
aire atmosférico, .pero que podia, en mi concepto, pegarse ó mezclarse á olros
cuerpos , ó' intermedios, y á propósito de esto haré una ligera reflexión,
, Un rio caudaloso, como el Ebro ó cualquiera otro, es, generalmente el re-

.cipiente de mil causas de insalubridad, y en estremo nocivas, maroadlsimamente
en tiempo de epidemias, y no puede menos de ser asl, porque en él se vierten
ó á el van á parar los escretos corrompidos de los enfermos, en él se lavan
las ropas y olros muchos de los útiles que han servido para uso de los epide-

, IÍliados; ,por lo ,lanto las aguas de estos ríos bebidas mas, abajo, ,no deben ser
de buena calidad, y nada estraño fuera pudieran ,servir para mod.flcae el cuerpo
de' los individuos que las usaren ordinariamente, convirtiéndose así en causa '
predlsponente de las mas poderosas: "

En estas circunstancias, aun cuandono quisiéramos dar ning ún poderío . á,
un principio creado por la composicion que el aire adquiria, seria forzoso con....
'é'eder" una accion etiológica á las aguas sobrecargadas con 'tan abonadas cuali...;; ,," ;
dades de iutoxicacion, las mas adecuadas para producir una septicoemia. :: . ' ,'

.. '. Adenl~s; ¿si el esceso de humedad es ya un preceden le, ,.abonadísimo ,pl)ra
, producir ' fermen ta~iones y putrefacciones de'diversa naturaleza ' y ~omposicIont '

qué nó ba desuceder si las aguas contienen ya un. fermento ' eoléricor " ' , :: ' ~'" .
, 'Np debe ' dudarse ~~ mi' conceplo que las materias animales qu~ ~sl~, líquido

'tl'i-rastra,"se.hallan impregnadas del agente 'epidémico, .con ' ·las'" modificacionei '
. :, ' G
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Yagregaciones, que ha debido adquirir ren los enfermos, los que por precision
le habrán comunicado propiedades mas 'beté rógéneas, ;)

Es pues .natnral suponer que los pueblos que hagan un uso habitual 'de
estas, aguas, tienen .una.doble ymels ' pronunciada esposicio á á contraer la en­
fermedad; pudiendo ' sospecharse que rcclbian m3s cantidad de vrincipio nocivo,
y bajo este concepto, si Tauste y Remolinos; Cástejon de Yaldejasa y Sierra de
Luna han formado la vanguardia en este distrito, será tal vez debido á que
estas poblaciones han recibido anlcsque las' restantes la dósis suficiente del
agente colérico para constituir la verdadera -infeccion, habida cuenta de las pre-
citadas condiciones locales. . - ,

Predisponen igualmente ála enfermedad las reuniones frecuentes y numero­
sas. Es costumbre que honra mucho á los Españoles, y muy en práctica en este
distrito, congregarse 'en los sagrados templos, cuando se ven amenazados de una
desgracia general, á implorar el favor y protecci ón de la Providencia, . acu­
mulándose en un espacio, relativamente angosto, un desproporcionado número
de personas por un tiempo demasiado prolongado, porque á estas religiosas fun­
ciones se ' les dá toda la solemnidad que de justicia reclaman, ' siendo precisa
consecuencia la alteracion del aire, _razon por la que' seria de desear que en los
pueblos donde las íglésí ás son reducidas, ó no se permitiera la entrada mas que
á las personas mas ilustradas de cada familia, omejor todavia que estos cul­
tos se celebraran en altares públicos, al libre ambiente, teniendo en caso con­
trario la precaucion de no cerrar las puertas y ventanas durante los' 'sermohes,
como generalmente se hace, porque en estos casos, á la commocion que la
evangélica oratoria .produce, hay que añadir la insuficiencia del aire, por el
ácido. carbónico que despiden las muchas luces, y la 'falla de renovacioh de una
atmósfera densa y apenas respirable. .

Sabida es de lamayor parte la lúgubre historia del calabozo negro, en cuya
prision de diez y ocho pies cuadrados fueron encerrados por el Virrey de Ben­
gala ciento cuarenta y seis personas, y á las diez y seis horas de perrn ánencia,
solo respiraban con inconcebible trabajo veinte y tres, víctimas los restantes 'de
tan inhumana é imprudente medida ' -. ' "

. En el salon del tribunal Old-Bayled, perecieron casi todos los concurrentes,
á escepcion de los que estaban a la derecha inmediatos ,al presidente, ' en 'iloilüe
había una ventana -por -lá que podia renovarse 'algo el aire. ' -:

, En la acusacion y defensa del librero Rólaild Jaucbis y cémplices por , ln-=.'
súltos -de escrito y palabra al Rey, juzgados en Oxford en- 1557, -fuétaólá la
eoáeurrencla que, ademas de-algunos 'que perecierón en el mismo salon del tri:.
hunal, -en pocos días pasaron de 3QO -las deíúnciones de ' stigetos,-que! bab'¡an
~t~~~ e~ .el -f~lino~o j'ui'eio, el que por ,lo lúgubre' dé sUS resultad.os,rééÚ>1ó 'el
nómbre de juicio negro. . ' , -
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.. Podrian multiplicarse los ejem pIos de desastres ocurridos ' por esta causa en
tiemp ós ordinarios,' pero los dichos son mas que sufícientes 'para recomendar con
interés la inconveniencia ' en los de 'epidemia: . de esas reuniones monstruos, en
donde el menor de los peligros, como demostrativamente lo ha comprobado el
profesor Lchlanc, es aumentar considerablemente el ácido carbónico, disminuirse
en' igual proporcion el oxigeno, agregándose á esta deficiencia de proporciones
normales en los elementos respirables la superabundancia de azoe, que las ex­
halaeiones cutánea y pulmonal despiden.

Si .Ios reducidos límites 'de este escrito y la precípitaclon con.que se redacta lo
permitieran, citarla los curiosos é interesantes trabajos practicados en esta' ma-:
teria por el ya citado Leblanc, los cuales confirman la idea perjudicial de la
acumulacion de muchos ixdividuos en circunstancias epidémicas.

. Juegan asi mismo un papel interesante en las predisponentes generales todos
los 'focos de Ierrnentacion y putrcíaccion, porque los elluvios que los restos de
vegetales y. animales despiden á la atmósfera son ·los que eh rigor dan mar.....
gen á la constitución colérica. . '

Este punto de higiene nunca bastante recomendado, se halla .descuidado,
puede decirse, en totalidad en las poblaciones de, no numeroso -vecindario, no
sirviendo que las autoridades en cumplimiento, de lo repetidas veces prevenido
al efecto dispongan se publiquen medidas coercitivas; que son eludidas en to-­
das sus ' partes.

Asi es que las calles se ballan sucias, no limpiándose mas que el dia pri­
mero que sigue al bando ó bandos, ?edescuida 'el aseo de las fuentes, estanques
ó lagunas, no se tiene esmero en la policía de los macelos ó rastros, se bailan
próximos á la poblaciou los estercolares, dentro de las mismas. habitaciones o
casas animales inmundos, y hasta hay muchos pueblos donde tienenlos cemen­
terios ó campos-santos en el centro de ellos, ó muy cerca, y con insalubres
condiciones.

En este casó se encuentran en este partido judicial, Ribas, Farardués, Orés
Assin, Biota, Lagana y algunos otros, sucediendo que se convierten en sitios
infectisimos, y que cuando la epidemia se ceba, hay que recurrir á edificar '~
mejor espresado, á-instalar otros con precipítacion e inoportunidad, como ha-te­
nido que hacerse en , Balpalmas y Sierra de tuna, desgraciadas vecindades,en
lasque se reunieron todas las causas y concausas imaginables, para que l!~s

legaran el triste ejemplo, y recuerdo del mas lamentable abandono, pues queea
el ·rigor .de' la enfermedad, y á 5'U mayor altura, hubo que .habllitar cemenl~~

rios, faltos comcesñesupcner de higiénicas condiciones, eontribuyendo el ne­
cesarió aparato para 'estaoperacionáuumetñar -el -luto, la -consternacion,'el , d~

aliento . 'y el panico"destruelor quetantas 'v-íellirias ocasiona en :esta. ·aterradóra
eiiférinedád. ·
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Como transicron natural entre ·las predisponentes .generales é. i.n~ividualefi

y participando de ambas, debe jncluirse el temor ó .. miedo '.del cólera, babíén­
dome ensenado la esperiencia, acorde con la de todos los .prácticos, que' esta
pasión, que el miedo al cólera, ha ocasionado, sino mas, tantas desgracias come
la misma enfermedad. ' .

He esplicado, al ocuparme dela naturaleza de la causa, la semejanza .tan
palpitante entre..los efectos del temor y los mas característicos del 'agente cO­
lérico en su mas grave preseatacicn, y las. espresiones vulgares: «se ha helado
la sangre,» «se ha orinado de miedo> «se ha muerto de miedo., espresan mas
que todo cuanto yo ' pudiera deciren corroboracion de tan tristemente demos­
trada verdad. . ' .

Véase sino donde el cólera se ha ensañado de,preferenCia; póngase de ma:­
niñesto la estadística general del padecimiento, y en ella veremos que, Ó. en
los grandes 'centros de población, ó en los muy escasos, ' es en los que mas ha
subido la ' cifra proporcional de defunciones, ' .

En los primeros, se me dirá, hay una razon para que así suceda, poi-que
-el aire en ellos se altera con mas facilidad , por el número crecido de ¡habitan­
tes, y porque las casas ó habitaciones no tienen por punto general la necesaria
ventilacion. Bien en cuanto á la mayor esposicion, pero estas causas no existen

. en las poblaciones de reducido vecindario, ysobre todo, aqu i ademasde ' la
.. mayor ó menor aptitud, se trata de la gravedad -que adquiere el mal, y esta

en mi 'concepto es en 'muchas ocasiones debida al abatimiento moral, creado por
. ,.el estado patem ático, .

Me espresaré.
En las poblaciones grandes solo. las personas de- una regular ,posición pue-

den disponer de facultativos y medicamentos en los primeros momentos del
"ataque, solo ellas ademas del escesiV,O cuidado que tienen en su higiene pri­
:vada, descansan en la seguridad de poder 'obtener socorros á los mas ligeros
: ~ín tomas, y en la confianza que les inspira su posición.
.: La desgraciadaclase prolel~wia ', que tiene formada de la enfermedad una ·
-idea sinónima tle la .muerte porque 00 vé ni oye otra cosa que los estragos
que,de ella s~ cuentan, "tiemblan, se horripilan al solo nombre' de cólera, ai
triste pensamiento de poder ser acometidos; y cuando la fatalidad los constituye
~~p ,el caso que ellos. con tan negros colores se han pinlado, se anonadan como
primer efecto, se abaten completamente, porque al miedo del cólera se agrega
1:1 sombría perspectiva del mas total abandono, 'y del mas desconsolador -desam­
paro" persuadiéndose estos seres miserables, desde el momento de la invasion, de
J3: matadora conviccion de la incurabilidad del mal, así es que cuando ' la 'hos­
p'itaHdaddomi~iliaria acude á consolar al, colérico pobre, encuentra ya un ser.
aniquilado, yerto, ma!3 que enfermo, semi-cadáver, y semi-cadáver ' p~r la mas
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destructora de las afecciones morales; ya el temor há atacado de inercia y_de
estupor las propiedades ,orgánico vitales, y el sufrimiento se ha hecho refractario
á la accion de todo humano recurso.

Veáse espresa la razón porque en losgrandes centros' de poblacion sube tanto
el número de defunciones. ' '

En las de muy reducido vecindario les es de todo punto imposible sostener fa­
cultativo.de ninguna clase, que pueda 'con anterioridad á la presentacion del ter­
rible azote hacerles persuadir -de que serán socorridos con oportunidad, que ' no
teman, y en una palabra, que no dege dominar en el espíritu público la triste
imágen de un horrible é incurable padecimiento, resultando de aquí, que si el
primero ó segundo caso de cólera 'es,y ya se comprende cuan buenas disposi­
ciones' encuentra para ser fulminante, y perece el atacado, decae el ánimo de to­
dos sus convecinos, y sin guia, ' sin direcci ón, sin una voz autorizada y protec­
tora, se eretiza de un modo incalculable el sistema nervioso, se crea unaaptitud
moral depresiva, y atemorizados todos, enferman de miedo, el influjo constitu­
cional epidémico aunque sea poco 'en cantidad, y no malo en calidad, encuentra
los organismos destruidos, sin accion ni fuerza autocrática, y produce tantas víc­
timas; puede decirse, como enfermos. Como pruebas practico-feacientes pueden
acreditar todos los habitantes de este partido lo sucedido en Sierra de Luna yBal-
~~ "

En estos pueblos' ha sido mayor que en ninguno el número proporcionado de
muertos: .y en mi concepto, porque desgraciados los 'primeros casos sin mas so.:..
corros que los espirituales, el infeliz que tenia uno . ó dos vómitos y deposicio­
nes , se acojia como única áncora al Todo-poderoso, seeonaturalizaba con la idea
de una inevitable muerte, y esta sucedía 'como ,término' preciso del abandono
mas aflictivo. ' " '

Itecuerdo, y no ,puedo ,hacerlo sin contristarrne, que cuando sabedor á las diez
de la mañana del dia 10 de ,Julio del estado en que se hallaban los moradores
de Sierra de' Luna, pasé en aquella ,misma tardeestremadamente calorosa áaquel
puehlo, no encontré un solo habitante que pudiera reputarse en'completa norma­
lidad, leyéndose en el tétrico y pálido semblante de aquellos seres aterrorizados,
el paniso que los em bargaba y el desconsuelo de que se hallaban poseídos. Te­
nian para ello fundada razon, pues en un pueblo de escasos 4.0 vecinos ,hablan
ocurrido en los dos días anteriores diez, y seis 'defunciones; el único profesorde
.cirugla residente en el pueblo se hallaba en cama, y el ayuntamiento constitu-
cional ', de Castejon de Valdejasa, cuyo médico- visitaba por contrata á la Sierra, á '
pesar de comunicrcion que le dirigí para que le permitiera pasar, como á ello
estaba dispuesto, aun cuando para hacerlo perdiera las noches, no accedió, por
estar el pueblo epidemiado y con un número considerable de enfermos muy 'gra-:
ves, resultando de esta coincidencia de fatalidades, que en Sierra de Luna; -se
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C:1r~;a de todo consejo y socorro corporal, siendo prestados los espirituales por un
apóstol del 'Evangelio, símbolo de cristiana c~ridad, pues que de80 año: ,~e edad,
solo en su casa por haber muerto dos sobrinas y una h~rmana, no ,dejó perecer
á ninzuno sin los consuelos inefables dan úestra sacrosanta Religion, únicos que

b '. . .

recibieron los enfermos hasta mipersonacion. A la vista de cuadro tan desgnrrador;
despu és de haber hecho 'dejar la cama á muchos en quienes no ,'pude traslucir
mas que efectos del terror, reuní al ayuntam\e'nto, juntas de sanidad y benefi­
cencia, con los mayores contribuyentes, procuré tranquilizarlos, hice cuanto mefué
posible por desimpresionarles del concepto contagioso y mortífero que teníandel
mal, indiquéalgunas medidas de higiene privada y pública, y.entreotras el cam­
bio de aguas, pues una fuente que hay en la población es''poco .potable, y la
balsa se ballaba no muy bien surtida; les asegure que-en lo sucesivo nolesfal­
taria asistencia facultativa y medicamentosa, y-púa que se convencieran de .la
realidad de mis ofertas, á las doce de lá noche me puse en viage para Erla, y
del establecimiento farmacéutico del Sr. Lucia se 'trasladó en aquella: misma no­
che un botiquin á Sierra de Luna, con una instruccion para la administracion
de las medicinas en casos urgentes, y en los primeros amagos dela enfermedad.

Oficié á D. Angel Gomez de Carrascon, médico de Luna, y D. José Aramburo
de Erla, y estos dignísimos y ,filántropos facultativos accedieron con la mas lau­
dable abnegacion y 'desinteres á mi invitación, pasando á visitar uno cada vez
á este pueblo, en el que gracias á estas medidas, y la calma de 'espíritu que
ellas crearon, en union con la plausible é influyente creencia de los milagrosos
efectos del agua de Ntra.Sra. de Monlora, con la' que rociaron calles y habita­
ciones" disminuyeron los casos en número, y sobretodo engravedad, no habiendo ,
ocurrido con posterioridad á lo referido mas que dos . ó tres defunciones.

En las mismas aflictivas circunstancias se bailaba Balpalmas, agregándose .á to­
das la de haber tenido que depositar y retener algunos cadáveres, mientras se
habilitaba un cementerio, pudiéndose ya calcular 11)s perjuicios materiales y mo-
rales de esta medida en tan criticos y azarosos momentos. ' , "

El sacerdote, contristado y en estremo fatigado, hubo de rendirse al cansan­
cio, viose precisado á ponerse en cama atacado de la colerina, asi es-que pasó
á substituirle el presbítero D. Pedro Palacios, residente eh esta villa, ' el que si­
guiendo el noble ejemplo de su compañero, trató á los ' enfermos con un celo
y aS,id,uidad escesivos, proporcioná.ndole,s los recursos que había 'visto aplicar y
administrar en el punto de su habitual permanencia, .

Habiendo pasado á este pueblo, tomé iguales disposiciones queen Sierra de
Luna, y las medida.s apropiadas á l.a localidad; se trasladó un botiquin d~ la
farma~Ia de D~, ~aclOto Morana, residente en tuna (quien, y permilaseme 'el pa.
rentesis, ha recibido por recompensa de su generoso : y filantrópico porle un

, amargo desengaño y un desprecio inconcebible); pasó á residir en el pueblo el
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ministrante: D. Silvestre Gonzalez, con una sucinta instrucción que .le entregué
para que socorriera á Ios enfermos, hasta que el Exmo. Sr. Gobernador de la

.provincia, á. consecuenoia de . coniunicacion que le dirigi, orientándole de lo
ocurrido, providenció pasara' á Balpalmas el facultativo ausiliar D. Antonio Bla­
si 11 Saez, consiguiéndose con estas determinaciones' calmar la angustiosa posici ón
moral, y atajar los desastres del mal, ' cuyos resultados serian incalculables, á
haber continuado el desamparo: . .

Estos dJS infortunados pueblos forman un singular contraste con los res~

tantos del pirtidu, y no consistiendo la diferencia en manifiestas condiciones deo
insalubridad 'distintas de algunos otros del mismo partido, debe atribuirse á que'
en todos reside un facultativo, sea dé medicina ó cirugía, facultativos general­
mente y con justicia .bien acreditados, los cuales, con: un: celo que les honra
y me enorgullece, ' han sabido comprender, que la mas culminante indicacion

. era, sostener el estado prtemático de los pueblos Ó' de sus moradores en bue­
.nas condiciones, disminuyendo . la gravedad del mal é inculcando la' persuasión
de ~ la. curabilidad y probabilidad . de buen éxito, recurriendo en los . primeros
momentos,

Esta ejemplar conducta há proporctonado á- todos mis apreciables compa­
fieros un trabajo qge no puede calcularse, pero la providencia ha: recompensado
sus' desvelos, puesto que et número' de víctimas ha. sido insignificante propor­
cionalmente á los enfermos, y este galardón significa mas en el alma del mé-

. dico que todas las ovaciones sociulcs. :
La estadística del partido, remitida por los municipios: al Gobierno de pro­

.vincia, confirmsrá coa cuanto fundamento puedo asegurar' el hecho, prueba
plena 'de los efectos predisponcntes generales é individuales' del temor.

. Temperamento. ' En rigor no existe. (ahora como siempre hablo de lo que me­
lla 'enseriado mi práctica) una preferencia marcada como predispositiva entre
los diferentes temperamentos, si bien be observado mayor aptitud, y preseu­
tádosemela enfermedad con mas frecuencia en los linfáticos, que por raz ón de
educaci ón y modo de vivir tienen con esta composición orgánica un predomi­
nio del sistema.,nervioso, combinacíon 'poco eomun, pero que' aun cuando opuesta

_en tesis general á las ordinarias coincidencias temperamentales, se ve alguna vez.
La razon podrá residir, en que estos individuos tienen poca actividad plás­

tica, poca energía vegetativa y gran facilidad de impresionarse, sin poder reac­
cionario, particularidad ~llY en composicion con las de localidad mas favorables

.al desarrollo de la constituoion epidémico-colérica, porque efectjvam ~nte estos
suzetos se encuentran en los sitios bajos, húmedos y .mal ventilados.

o Sexo. Muchos han. creido que el temperamento nervioso era . el mas pre­
.dispue·sto,. y po.r ello "han inferido padecer mas las ~ug~res ' q.ue los h~mbres;
yo por mi parte, sin negar la influencia de la consutucíon física Iemenil, pero



4l 1 .• h . id tsubordinando mis ideas á lo dicho en elprecedente, creo que, SI ' an SI o a a-
cadas mas mugeres que hombres, mas que al predominio temperamental debe
atribuirse á ' la movilidad é impresionalidad del sistema afectivo; y asi debla su­
ceder, porque la muger natural y conocidamente es mas tímida y medrosa que
el hombre, razon bastante para la mayor disposición morbifica de una dolencia,
para la que tan desfavorable es esta pasion deprimente, >

La comprobante de esta premisa nos la dará .el mismo sexo, si atendemos
á'que entre las mismas mugeres, aquellas contraen mas ,frecuentemente la en­
fermedad, y en ellas es mas grave, cuando se hallan ' en circunstancias ' mas
abonadas de afcctabilidad moral; así es que las púberas en-la época de sus mens- .
truos, 13.s embarazadas en las entradas de mes, las puerperas-y lactantes, sufren
en proporción mucho mas que las que no , se ' encuentran en tan delicado es­
tado, desproporción en consonancia y armonia con la presunta naturaleza y modo
de obrar de la causa, puesto que en estos casos el eretismo visceral en que las
funciones generatrices colocan al sexo femenino, le hacen mas susceptible de la
afección, es en esta posicion su sistema nervioso una cuerda muy tirante donde
aumentada la elasticidad y disminuida la densidad, se producen sonidos á la me-

, ,

-nor oscilacion, ' , '
Edad. Por lo que yo he' visto, favorecen la predisposición, la pubertad y la

época de la consistencia, siendo cosa' digna de notarse el poco número de an­
cianos y niños que 'proporcionalmente han muerto y sido atacados en estepartido.

Esta aparente anomalia podría consistir y. esplicarse, teniendo en'oonsideracion
que en estas dos épocas estremas de la vida, la actividad orgánica se halla con-

.centrada en.elcentro trisplanico, y poco espresada en el sistema nervioso senso­
rial, faltando de.este modo la causa de la discordancia sintomática, l por lo
tanto uno de los principales, y el mayor elemento de la malignidad; quiero de­
cir, que si bien no puede negarse , han de sufrir con preferencia los 'órganos

.que son normalmente mas activos por razon de la edad, como que la naturaleza ,
, reasume en ellos toda la suma de fuerzas, sin distraerlas de la vida orgánica
por 'estímulos, sensoriales. esta misma suprf;macia de accion constituye unaaulu­
cracia mas poderosa y enérgica, determinando reacciones dirigidas por el solo
instinto deconservacíon, única tendencia de la vitalidad en los dos estados re­
Ieridos, ,

r ,ausas oeaslollales ó eseUantes, :

.. ."

Establecida la predisposicion general é individual, para' el desarrollo rrcncral 'ó
individual del padecimiento, acostumbran á hacerlo estallar; , o ,

Generalmente: aunque, como queda indicado, es raro que la primera aparicíon
del .célera en una poblacion ó localidad sea .tumultuosa y sorprendente, en tér-
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minos de presentarse como primeros casos un ' número considerable en los pri-.
meros dias; siendo lo mascomun suceda lo manifestado :en otro lugar," se . ha
ebservado que.siempraque sobrevienen cambios.de temperatura reinando' la epi­
demia, se aumentan las invasiones; y la gravedad_de los enfermos ya atacados,
ebservacíon unánimemente .reconocida por todos los médicos con quienes he po- ,
dido tratar el asunto. " '

Asi es -que las lluvias, ' las tronadas, los vientos fuertes, sean los que quieran,
parece dan mas actividad al miasma ó miasmas, y no .es estraño notar queen
una poblacion donde solo había hoy.tres ó cuatro . coléricos, , ,aparecen mañana
treinta, "cuarenta ó mas, después de uno de los accidentes atmosféricos ma-
nifestados, . ' ' . . .

Una ·temperatura· uniforme mientras dura: la epidemia es la masconveniente,
así es que en este partido; y particularmente en estavilla, los, dias.de mas ín­
vasiones fueron· .}os que' reinaron vientos del Norte muy fríos y fuertes, y Ios en
que precedieron tronadas ó lluvias, coincídenciaque.pareee .eontradecírse, ,pues
que 'naturalmente el frio debia haber calmado. , .

En corroboracion .de la misma idea; la hora del dia en que .mas -invasiones
;y. novedades .hemos observado ha .sido en los erepúseulos al salir. y ponerse
el sol. ' . . '

N'o sedirla, en vista de Jo dicho, .mas que el miasmaó .mlasmaacol éricos,
una vez formados, tenian determinado el tiempo de su acci ón morbígena;y que

. todo accidente termométrico, ;~mét~iÓQ y ·telurico, capaz de modificarlo, de
agitarlo, de' moverlo de sus condícíonos de creacion, aumentahaIa esfera desu
actividad.

Yo . :IlO reselv~~é, '. nLaun ¡intentaré .. aaoor.lo, ,eOIDO :estO .sueede, pe~Q ~ el hecho
es el que presentó, hecho que podríadar Iugar á profundas reflexíones, las cuales
me alejarian demasiado del reducido círculo 'que me he trazado. .

Indivídualmr:nte: como causas escitantes individuales deben incluirse todas ~que­

llas que contribuyen á crear 'la predisposicion, y adem ás 'las que estimulan de
cualquier modo .los sistemas, .órganos .yaparatos donde .con preferencia se'marca'n
los' síntomas de la enfermedad.
. El calor del cuerpo aumentado -considerablemente; como sucede en -t odoejer­

cício' violento, en una marcha precipitada, en' los juegos que necesitan una inter­
vencion activa, fuerte -y prolongada del ' sistema muscular, como 'los de pelota,
'barra etc. El frío considerable, y espectalmente estando sudando, la supresión de
'lá transpiraci ón, y con particularidad del sudor de 'los-pies, el.Jsuefio muy-pro­
longado, y mas todavia las' vigilias escesivas, especialmente si se ·pasan ;l~s fle-
ches al lado y á la vista de los enfermos coléricos. . , .

Las emociones fuertes de espíritu; así es que la :ira, los celos, ila : amc~ion , el
llanto prolongado, el-desoonsuelo, eltemer 'sobre -todo, yen 'una ';palabra todo
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46 ,lo que violentamente conmueva el cor ázo ú, ~ é intranquilice el espíritu.
Las comidas ó alimentos en escesiva cantidad y mala calidad, con particu­

laridad si son propensos á la fermentacion ácida ó pútrida. Entre los alimentos
los mas perjudiciales en mi concepto son: , la leche muy grasa bebida en abnn-

. dancia y recien ordeñada, las carnes de animalesmuertos ' de cualquier enfer­
medad, las de cabra, macho cabrio y cerdo, si son muy ,tiernas , Ó, añejas, las
carnes saladas, los huevos de barbo, los cangrejos, el queso rancio y la man­
teca de vaca con igual calidad, las setas, hongos, las judías secas y especial­
'mente las verdes, los pepinos y pimientos, y toda fruta que sea inuy ácida,
ó no esté bien sazonada.

El agua helada ó muy fria, con preferencia estando sudando, ó por ,la no­
che al dispertarse, 'toda bebida ácida en estremo, ó muy espirituosa, sin que,
como se dirá mas adelante, ' puedan establecerse prescripciones ~ absolutas enesta
materia. La falta de aseo y limpieza en el cuerpo y en las,habitaciones. i

' - El uso inmoderado de la venus,' Ymuy particularmente, el onanismo, poda '
,enervacion y debilidad que acarrean.

He aqui reasumidas las escitantes mas poderosas del cólera, pues aun cuando
podrian añadirse otras muchas" me ha parecido enojosa tarea, puesto que no
haría mas que repetir lo que tantas veces se ha dicho, y por otra parte volvere

, á ocuparme de esta parte de doctrina cuando se,trate de la profilaxis. " '

PUNTO TERCERO.

Deserlpelon de laen.Jdad DlorlJo.. Ó 81~.onla1olo.la eolérle.'

r~S=

Generalmente al trazar el cuadro patológico del cólera, no se' ha hecho mas
que describir los síntomas que le caracterizan cuando ,todo el mundo hasta los

'profanos á la ciencia pueden conocerlo, epoca en la que generalmente se recurre
, .á .los conocimie~tos facultativos, y en la que desgraciadamente bayque luchar

.' con trastornos las mas veces de dificil vencimiento. - Esta razón y.. la ventaja
-,inmensa de',poder sofocar' la enfermedad naciente, me han inducido, por creerlo
, dealta convenienci á, á señalar los mas ligeros señales por los que se pueda eo­
nocer el enemigo en embrión, y . llevado de esta: idea, dividiré este punto en
tres secciones.

1." Predísposlcíon marcada al cólera.
' ~ ~o Cóleraleve ó colerína.
3.' Cólera confirmado en suprogresion ascendente.
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predlsllOldeloi....areada al eólera.

-cEE=30~~E====-

Cuando en una población se han presentado uno ó dos casos de cólera ,
ó aun cuando asi no sea, si en las-limitrofias reina epidémicamente, es'muy co­
mun quejarse al médico 'muchas personas á la vez .de una sensaci ón ó pena,
como ' ~vu lga'rmen te espresan, en .el·estómago, que circunscriben con especialidad
al cardias, 'pena que generalmente no quila el apetito, pero quese aumenta si
se tarda mucho á comer, y-después oc las' principales comidas; estos sugetos,
que por lo demas se hallancompletamenle buenos, si se miran con detenimiento

-no dejan .depresenlar en su semblante una módificacion que á un ojo ' práctico,
y acostumbrado á .ver pueblos ~pidemiados no puede cscapársele.

Parece en efecto que la cara se halla abotagada y semi-ictérica en las mu­
geres, y en los hombres ofrece una mezcla de rubicundez y color de paja, se
sienten así mismo estas personas incomodadas, despues de lomar alimento ó be~

ber agua en cantidad, por flatulencias ,muy molestas; ' el espíritu, si ' es persona
de educación ó algo temerosa, esta algo abatido, el vientre lejos de laxarse se
constriñe, única Circunstancia que tranquiliza al que puede llamarse ya enfermo
y le hace despreciar los ligeros señales, creyéndolos efcele del ealor, ó producto
de alguna indigestión, ó bien consecuencia de la imaginacion.

El médico tiene un deber de indagar con escr üpulosidad la procedencia de
. estas incomodidades, y si en ninguna de las causas mencionadas encuentra la
esplicacíon de. su aparición, se esta en el caso de reputar á la persona con una
marcada predisposícíon al_cólera. _ -

Si por una de esas fatalidades -tan Irecuentes en tiempo de epidemia, los dos,
tres ó cuatro primeros casos que ocurren en un pueblo de corto vecindario son
fulminantes, y se desgracian los enfermos, todos los habitantes de aquella loca­
.lidad se quejan simultáneamente de esa des ázon gástrica, y de una inquietud ines­
plicable, pudiendo en esta ocasíon apercibirnos de la modifleacion del semblante,
de que he becho mencion mas arriba.

Una circunstancia puede en estos momentos servirnos de mucho para com-
. prender que el 'sufrimiento general es, si no puramente patemático, cuando me­

nos no de tanta significacion como podria creerse, y.es que los niños, los idiotas
y las personas nada aprensivas, son las . únicas que no reclaman la asisten-
cia facultativa. . -. _

-Comprometidos en esceso son estos días para el facultativo que, si ha de
llenar bien ' las indicaciones, necesita un conocimiento circunstanciado de la per­
sona que á él acude, reclamando .ausilios para una enfermedad que tal vez no

L _
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exista mas que en su imaginacionj .pero que no por esto deja de tener á los
ojos' del práctico su signiflcacion. ~ . ,

¡Cuanto cuidado, cuanto dísoemímícntc. veaanta sagacidad .no se necesita para
comprender, cuando' la única unedicacion cons!ste en la persuasion, y cuando
es preciso echar mano 'de los agentes de la materiamédica para destruir los
efectos materiales del principio ó principios . coléricos! . ', .

Como se espresará en su lugar, en estos casos debemos iníormarnes, no solo
.de la índole temperamen tal' dominante en el país, de los usos, .costumbres y
género de alimentacion, si es que hasta de sus preocupaciones mas vulgares, y
de su predileccion á .tal ó cual medicamento, á este ó el otro sistema médico,
para de' este conocimiento sacar fruto diagnóstico .y .terapéutíeo en tan críticos

. y apremiantes momentos. .
De ' iodos modos, es de un interés múyvital pararse en estos 'ligeros se­

ñales, que indican una manifiesta predisposición al padecimiento, porque socor­
riéndolos con oportunidad" se evitaran muchas desgracias y se disminuirán los
·efectos de la constitucion epidémico-colérica. '

SEGUKDO"

. (:'plerlna 'ó eólera leve.

. I Cuando la enfermedad sigue una marcha progresiva, y no estalla brusca y
sorprendentemente, á las ya indicadas molestias ósentimientos incómodos acom-

·pañan indigestiones; eructos ácidos y deseo <le vomitar, por parecerle al enfer­
mo que si lo consiguiera cesaría Sil . estado; 4 estos fenómenos se agregan, SI el
sugéto es' sanguíneo, una pesadez insólita, y', una. pereza estraordinaria á todo mo­

.vimiento; si es nervioso, un estado general de inquietud ' que no.sabe á queatri-
·buirse; y si es linfático, una debilidad, una indiferencia que le hace descuida r
sus mas predilectas ocupaciones; la cabeza en los primeros se halla embotada, en

· 'los segundos dolorida, especialmente en el sitio correspondiente ála ·médula
_ oblongada, y en los terceros aturdida y sin disposiclon á ocuparse en ' el mas

ligero trabajo mental.' . . :.
. Si existe algun órgano idiosincrasiado, ó con algun padecimiento crónico ,

, ó bien si la persona .sufre alguna enfermedad habitual, como qué los primeros
destellos del .infl njo delet éreo sefljan .con preferencia en)as .partes dipuestas,
orgánica ó morbosamentc á padecer, acostumbran á engañar . no solo á Jos

, ·dolientes, .si es que hasta al mismo médico que deje apartar ún momento de
su imajinacion la época ' escepcional en que,' sobrevienen ' estos' accidentes. .Este

· error es tanto mas comun, .cuanto que los que no ven .nunca cólera sino hay
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diarr~7,} ~~;~ej~n ilu.sio~~~~pQrru~a).con~tipa~~gp re~~ld~" , 'Y Ju n,~ e~t~aoFdiQ~ria..difl­
cul~d,e~ ¡~p~!~,r g~q~lfHW:JJiCO~¡ dau estraordinariamente. ,- .i' , r , 1

: ' ~~ .I X~ · ~n,a ·i~Jdig~s~o.q ,o Hpa.2e~~c~tb~c!on de . an tig~ps ,; ~~frimientos ', j\ o ,~ó ~? '
s~ s<.>.cqfren. lo§ p.retc",9,id9S . inJ~rWls gils.~ricQs, por no laxar ~i\ :vi.entre, y J pro"
vo~ªr la enfep~edad, .6 ' ~tt)~ac~ ind \sti9tapl~Ht~" cay~ndp ,en, ~Le~trem.? ?p~:es .lo ;' 1

" En ninguna ocasi ón es .mas de necesidad u~a , diagQQ~i.~:" ~ ¡ ~~~~nci~1 qu~ en C5¡-;

, ta,~. po ~quc tal ,ve~, se¡l esté el y~rdadero, _oc4St~ 'lp'rreceR~H y,seguraP..le.nt~)os ,p,ro­
'c~ft.imie9 l~s ' c¡epJ,í.~sw' lH~~ estaépo.c,a, de , la e~fern~e.~ad : exige, reclaman ~oda la,
· cqnsid.eracion de1,!!p~dl~p jpicio,so. < ;J ,r':' ! ~ <r r. .• · ·· ,¡ tJ. . t , J ,!, - • .

. . Esto~ s,ínlOmas1, ,cuap~p nnp, sc¡ l~s "pu.cd~ I .~alcu~ar '.e~~y~aI)1~nte o!l~PJend i~h.tes

:del .sQget9,. ºdeo: c~l.Usas agena~ 'á Ia constituci ón colérica Ú Lesto..sucede 'muy'
Rocas; yeces)Jl,son,. sLasi puede de~l f~e , .'l?s¡ .~}g~j fi~a li y.o~ ,d~.¡ la , i ~ c.ubácí99í ¡ del,
~ó.1era,' y asi como cq. ,ot~as . enfyrín cd .l~ es donde-!st~ 'p,er,iodo . es l~;, </0n).pieta:"
mente .reconocido; 1~~ f~n?JIly~os moXb :>s03'q':le¡19 . p~p,r~san , g!~aI:dap. orelacion con
I~ ¡índole; de)a . ~eb&ti de que 'ge!l ~~a¡hI}enl~ van as?,9!ado~, C~!l , eletemperamen to,
id~ó~~ncr~si~ y ~s.tad() ant~c~d~n~e ..del .sugeto, .del .fnismo ~q~~ aq~i ,el conjunto
de .l~s , ~ign9.~:' ;tje r;te,( d~f~r,e9 lc ,[9I'ma! lq;"que jn9uce t~qI,Qieq ~~f~f~.nG~,a e,9 l ~aqa
s~qalf·ais1ada, seg~~ : sean/Jos . i n~ i v i4uos s .estad o,) ~q leri or .qe. )p~lm.isIJ;l,os. .; . 'J

. He aqui porque, á escepcion de la sensaci ón epigástrica Ó deafliccicn, ~9mo

~j~~n ' Jos. ,~nfeIjpos ,., np.e l ara, , !l\u Yf' r~~:~. r ",e3 J¡tlta, 19s, demas sí.~to.m,~s nitjenen,
ni: pueden-teper. unifOl;mid,ad en .todos Jos . C.1So~." s i) posotros .P!l .la en,cqntra~o~ .e~

las razon~s 4~~prendid~s, r d.e,l ~ls , c,?[)dicion~s d~ Jo~ 'JenferQ:lOs J!li~ll}.os' il rer9: fva:-
yamos",!llu....s .a¡lela?l.cr ( l . , 1 . J , l' 0'1 1:. ! ' J. _ l . ~ o ; . ,;
.:... [l Descui9a?os: CSlOS. p~~I~g9~eno~?r rY ~ ~ .y~~es sil! .. !lue ~,ayan .pr,e~l :ajdQ" ~~~r~T
:":le,il.~n . uua.,o d9s A~p~91pqnes 'l ~l1)U nd~n l~~ de materias, prlmer~ . eSCfeme~lICl;t~ . Y
d~ mucha c~nsi~tencia .~i l~a9ia an ~~cedido ,- co ñs ~ipacion, y .~~:m wo~~q,es~er~~t

r~9~as" ~e" un, polpr.~lp~r!1}~[)to, ' si .el ',.suget,o {es ;;sa,nguiQeo/J bilio~Q" , ~ yblan9as
9·J notan. am~Fill~s ' si }~ l,i?fáqco_·ó ~ef.ri?,so~ Es~~s eyacpaciones, á,no ,s~f! ,que

el ~nf~rm.o s~, my.y, i ~ri.4lb,\.~, ,},~ pr~pe~~}oA.Eólic9S,e~p¡lsm.9di.cos, .; g~pe.l:a)m.e~té
'nQ¡se j nician c~n ~o\or~~ , ,r, cuando ~oqstitu'yen el .primero X ú~ico , fen9fI.l,eno
aprecLa~le del. m~l" " ~.e presentan sln conscje~Bia ' delif\~ivi~u<?~ . ,A, l~ , , ~er~_em ~ó

, cuart~, s,!cep}da~ , m~y. f~ec~ent~~ente .9:0n.. ;~ortos i~térvalos I ~n : ,h)sl : .c;as~~, algq
graves, y , g~neralmCl¿te '. d~ dos en ,~os ' hor.a~ en l,os qu~ n~ .19 : s~q ; , l~~~lo~ J .I~s

pr.od-,ucl~s ~on. ya\se1,lli-~í9U~?0~'J é)no?o~os" si,po. exis~e , ~)g!In ¡l .c91n, pl¡~acio~ ~prBj
ce4entc pel estado' g.en~r~l; ó .del. de· l~s. ~fganos c9nteni.do~ .en la ,cav,idad:.na-·
tural. Auméntase la ansiedad epigástrica, m~~ ( ~~n~ible en ,l.o~ II,l0~,entos . q,~,e

p~eGeden á caqa depo~!cion" 'y ,calmada ~on~iderablemente en los t m~e. J~ su~ den,
razo~ por la quer l~s. :enfer.mos, en lIledjo del teqlOf,¡ qu,e)~,s i,~osej!a la.d~~rrea,

parec~ ' que )~ d~scar" R~r. ~~¡ ali.v~o , IJ.l0lI!~Dilá~co, ; hqJl~..~~p~rim..f{n.'a~}Jep · ,~P}O~~-:
lante ,pena. .,.'



5~in embargo ' á~ ia qui'n~ ó ' ses~, arltCs"ó' déspues, segtln-:la -·resls~eMi al";vi :"'·
tal, ya la citada sensación 'no se1aliv~ár y se haéé, continua -si~ ,petcep.tible' iÍi;.,;'
terrupcion, muy particiilarmenté en lo,s' ~tlébiles, ',ánciaíio$ :- y 'en ,l:\'s 'mugeres
lactantes, vaporosas ó histéricas. Hay desf~Ue¿¡ m..ierito ~ 'y ~l "sáli,i de' .~a 'cama; 6­
al andar, algun y~rligo , ligero, q?~~r~'ntamiento gene~l de :flierzas, ' ~y : ,un,sen-
timierito de debilidad óouslder áble' ' i , " , ,'" ,: " ?l 'jI !', ,f ",

-. El rostro se 'altera: perceptiblemente, 'se bosteza 'coÍl frecuenci~, y I molesta
algo 'la sed. Si el ' temperaiDento' es muy saligíÍÍnro,' pronu~dá'dac'la idiosincra­
sia gastro-hepática, ó antecedió algun esceso en lá allm éniacíon, 'apareceJa len~

gua saburross y es.' amá'rgo' ~l " güstol,I, Y"sé"f1reserlthn ínati s~s,"i' sin ningun re~
snltado. Si nojñedian estos antécedentes, de constitución ~ . d~.svios gástricos ' alÍ-:"
teriores, 'la lengu¿ está ancha, húnieda. : natural, pero 'no' 'por eso d.ejá" de habel!
sensacion 'como de'.!empácho"gástrico Y' sed,' párticularmente 'de' bebidas ·friaS:l

En los iníérvalo ~ de las d~posiciones;soií I,muy perccptible< y' 'casi',' éo'btinuos
los borborigmos, "qUé' se aiim€n ~á:n" 'mucho" Instantes 'antes; ~e: defecar!d,AjJás :m~z,

ó doce horas, 'segun sea el enfe,riI!o "y '1.11 violencia1dél 'movimiento velftrill; ,sé!
queja de esc~lofrios conv,erlidos! f pocot ratb en frió verdadero: álterándose;,cuand¿
esto ha 'a'c09tcCi,d6,"la 'voz, 1que 'pierde'.de s~ ti."ibr~ "habitual r~lse ' háce 'hoiltl:i

,., l' . "', . "", ¡'" , " ;'. l" ', ," e '1( I ' sÓ, n / I ( p." ') ,y ronc~. 1 )" • • , . "":' , ' .,t t " " ' " , j ".1 .'" •. ' • "

t os' 13tidos"ar1eria1es por punto generril; 'qÍientras"lá's cosas' nO" pasánl.tle este
estado;' 'áó''sé' modifican; ptro'-: en contráposicion se I enfria i cOIiocmament~ la!!piel
dé las estremidades, y esto' aun cuando "'se)cuide ' de'tenérhis abÍ'igadas:' ,(
_ Todo este aparato ,es muy ·comun aparecer por la, mañana; y~ ~eder' ahnei:lio

dia,::'nol'queiláIido' por hdarde y' noclíe rnps qu'e"'el.ca!,!sanc;ó y 'debi~idadf n~­

turál, "algunos ruidos de tnpás,' yla arisiedad ' le'pi gástri,ca~ .Si' el'~hfermó ! Se cuida,
adi étándos é,' gu~rdahdo cama( Y. tomando otra~ préducio ries~ que (se 'íúdiear án;
cede la éoleriri'a; pero sino ló r~~ée ' así, come CO!P9'or'dináriaPicinle,' note abriga
y trata de concili ~r ' el' sudór, ~ la ~miñana 'siguienlc,' po~o' masó im'eóo( á, la
misma hóra' que la an terior , sé reprQdúce fI¡}" escena~; ; qtie'!como'-é¡f h zonable es
menos tolerable. Aumenta cónsidefabl~meh~e ~a !frecuencia Ide -las !d¿posiciónes~
siendo 'estas completamente líquidas: 'SieP niM recae">'eWuna ,p'Crsona san'g iJi iH~a '
con predominio gastro-hep~tico, ó'hay'ísaIlúrr'a"g~~'tric¡i; J las'!'fuaí~ti~s escretailas
tienen muclia bilis degenerada, lo ,que 'les d~ 'el aspecto ',deJ las""hivaduras "oé

carne, y,en 'caso contrari~ se parecen' al ~agti a ~l 'cebada;l mézClada ~c~n J lé~li'e,

despidiendo un olor análogoal que 'notamos';'cuandó, se)ritra 'en" un ' rastro;'-ó
mejor en un depósito de -intestinos, i : ," ~ 1, -¡,H' ~, l "¡ ~ .' ,' )' 'j;1 , i

Por momen to~ se, exaspera el e~pa'sl)1o aflictivó, el:tleéaimienlo .de fuerzas ',
se bosteza casi sin interrupCion:'1no ,l éesan' un instante los )jorborigin6s( '~hay

una inquietud fisica pronunciada, ligeros desvaneciniientos de la vista : al' mas
pequeño movimiento, 'la cara pierde mucho de su habitual gordura, y se 'alarga
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en él\.sl;l,nlido -'dé su ' longitud, -los ojos I rodeados! 1de ,UD"' círculo superciliar, se
linnden .eñ llas' orbitás ''y' pierden"su' espresion, <progresael frio esterior en.pro­
porcionrque aumenta 'el Calor interior, ':)C la: sed-de.hebidas heladas, falta : com­
pletamente' el apetito, gusto 'insípido ,estando!la"lengua, limpia," y amargo cuando
sahurrosari sobrevienen ~~Igunas mauseas .y eructos frecuentes sin gusto particular.
•' o Si elsistema.rvasculár está ,muy-desarrollado, y la sangre se supone rica
en principios cscitdntes,r.se observa algo 'dé frecuencia ' en el. pulso', y un au­
mento de.caloresleríon'que desaparece .despues de.cada deposicion, y momentos
antes,' sin disminuir, ' lej ~s de esto , aumentandovla celeridad del pulso, Y' dismi-
nuyendo la fuerza -de. las,'pulsaciones: ,,' " ,1 , ' . , . ' I _ .

l': Si el enfermo es 'niuy inerviosO, . él ·pulso ,estámuy ,.fre~uente y duro Yse-pone
pequeñoey dépriinídoen el tiempo qué -precede Y sigue á-cada deposicionxyendo
acompañadas 'estas .partícularidades.del '/círculo, con 1una frialdad cutánea mas ,ó
menos pronunciada, .segun sea Ó se' suponga -la:crasis de los' líquidos y' la es-
citabilidad consecutiva de IÓs ienfermos. ' 1 " ,,'

l En 'el -{uror.l.de la: i epídemia,crara vez cuando la enfermedad ha llegado á
J ~ste · ; término .se: contiene, 'sin ' presentarse otro mas alarmante, .pero -en los prin­
cipios" jn á -laedeclinacion I de ·aquella,· no ,es ' nada-estraño ver á un sugeto, es­
peciáliIiehte ,si.tiene- algo -de' energia vital :,y poca. aprension,...sostenerse cuatro,
cínco; ó:inas días comunaoabundante diarrea que -parece no tenen.resonancia-en
laegeneralidad, que no tiene ningun influjo apreciable, ni en, lo funcional del es­
¡tómago ié ¡inteslinos, teáues; ni en la -circulaoion y calorificacion .rconserváudosc
el apetito y la integridad, regularidad y Iuerza..del pulso. , ~

, Estas'tapariencias engañosas¡de..un .pádecimiento ligero; no dejan sin embargo
de ,producir .algo de,añlccíonrgástrica y sed, y sobre lodo" cierto .grado,de frial­
dad quernotamos 'al 'lieinpo':dcyinspeccionar la radial , más perceptible si el exa-
men!se -practica' en la Ipror;simidad de laS I defecaciones. .' ( J

. 1': No obstante; tiene escepolones éesta regla, pues algunas personas á quienes
-á imitacion-dertos. antiguos :.podria llamárseles atrabiliarias,' y otras en cuyos
, humores quizá existe una de esas acrimonias desdeñadas por algunos espíritus
poco»reñeesivosrque.re únen ~ en' fin .a un sistema- nervio~o muy enérgico una
sangre muy¡irritanle,.,una ..:pletoral.quoad-vires, no solo conservan el-calor, aun­
que sea grave y prolongada .la colerina, si es que con un pulso duro y frecuente
olrecen una. temperatura .esterior escedente, 'y pecante en cualidad, carácter que
suele conservar hasta la muerte, asi como sucede en otros individuos por 'cir­
cunstancias dependientes de estados ó afecciones locales, Ó' bien por.los órganos
donde 'con' prioridad y preferencia se.ha cebado la causa productora. .
. A pesar: de todo,y sean .las 'que{quieran ' las organizaciones y organismos,

cuando: la diarrea 'se escede basta el punto indicado, y lo suficiente para consti­
\ tui r ' la -verdadera cólerine. ihay un signo que pocas veces deja .de ser tal por el
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síntoma -que, lo motiva, 'y, ,ICS,'Jla2alteraci ón enotable .d~. la1VO?', que ,n~; ~'~olo es

'hon~a' y~'ron ca,si 'es .que.em rigor ha perdido 'su, sOQ!do 'completariH~nl~ .c~~yi~"

tiéndose, .si fuera posible 'denominarla, ási, en V,OZ gástrica, porque parece. que
los enfermos veqtriloquean propiamente.,' ";""1;' ' ..., " , . • '.'/ 'U!, . '

¡,. .' J 1 . '.

En mi práctica,' á la que; como dejo 'consignado, atempero .la.descripcion íde
la ' enfermedad, -me ha servido .esle sintoma, Yf':puedo decir¡ que.con:alguna se­
guridad, para presagiar la¡ aparicion de 'otros unas :alarmantes. , » ',I}" ·.! Ji"'l ~ .}

, : ~ él eíectivamente sucede 'algo-pe dificultad en lardeglucion.ntérnase lares­
piracion ancha y profunda en' los. linfáticos, corta .y, frecuente en lós nerviosos,
y sanguineo-nerviosos, y en las personas enjutas :y vigorosassé-bien én.Ías .que
temen 'con- esceso; de 'cuando en cuando. exhalan involuntariamente los 'enfermos
suspiros-congojosos, con los ,que se. alivian, transitoriamente. ,Ehaire ' ~spirado :es

todavia caliente, y no, han disminuido !de temperatura las membranas 'mucosas,
inspecciqnadas en sus respectivas' entradas, asi como la. punta \y bordes ,qe la len­
gua, Eseítanse los sentidos enfermos,' y en proporcion la afectabilidad moral;'t. es
imposible conciliar el sueño, porque lo.' impiden, los contínuos conatos de' deponer,
y la exaltación -incipien le 'tle la vidacde relacion; no '~se '; consigue . tranquilizar, :.el
espíritu; y la cabeza principia :í zumhar, coú.oíusoamiento.,de-las-impresiónes;
" No .siempre es-este.el. órden.de sncesion de, la llamada colerina; porque ~e,ob­

servan; una' infinidad de varjcdades.vyaen .su.duracion, ya en su-íintensidad cre­
ciente, variedades, no solo 'J¡ijas·de 'las. mdividuales, ,si' es que_ ( con~culiv~s ~ á

la mayor ó menor intensidad cori -querreine .la epidemia, Yl1á la época ,de .esta
en que se hagan las observnciones, ' I ' 1 ..., ' _ _ J ,; . '/ ' • ' , ¡

Looalidadcstrpuehlos, poblaciones .hay; .donde apenas se' presenta '-uo, caso de
'cólera confirmadó sil1. ir: precedido ~ de' · · l a' ,cole·ri ria ; y .otras.donde apenas, éstapre..
cede, porque ' todos :}og'qu{ enfcrmando ihacen: con.aquel desde, el.exordio: ' ; ~ ,

Lo primero os comun en: dondetno haY. causas-perenes de insalubridad; fo­
cos continuos.. de' fermentacion 'y. putrefacoirm, iY en donde -los d¡ez ,ó,;docé'prÍ·

':meros rcasos: han sido' benignos; -siempre ltúe.;la epidemia. sea..gradual, ;6 . no ten-
. ga rexacerbnciones-repentiuus> J • " ¡ 1 l,'f'. ¡ '-', ". T.

" Los seis ú ocho prlmeros.idias de la aparición de.la ·renfermedad,:,puede .de­
cirse que un sesenta por .ciento de vlos' atacadossllegue esta.á . la- altura .que se
quiera; principian por la colerina.» ; " " ', , ,'. '.: ,.:~ r '.1 " .'.

A los quince, disminuye.por lo.rcg úlnr, este; número-en un"tercio, y..á.los
veinte hasta lus ~'8 ó',30, 'cas! todos los invadidos -lo son,de; una .manera Iul-
minante. lo i. . 1 ' -"', ::. 1 j J , ... ,'n! .. ! , <,

. .. . I J..' "' . ... •

Las personas de un' temperamento.vlinfátieo, rrnedianamente arreglad3s, por
'punto general tienen antesla colerina y; bastante prolongada; .no¡;lanlo ,las san­
guíneas, y mucho menos las nerviosas, )as mugetes, los niños; y¡losique pade­
ccn alguns irritacion crónica' del hígado,bazo, ó riñones, .las p úberes en, el :pe ,



53
riodo ealamenial, las que se lullan en estado de gestación, y sobre todo, y muy
distinguidamerile las puérperas. . ' ,.' .

A,l~ desaparición de la epidemia, es lo regular observarse de tres en tres ó
de cuatro en cuatro dias, tan solo un caso fulminante para cada . cincuenta co- :
~~. . .

Ya se comprende desde luego que es imposible .'en. esta parte trazar reglas ,
generales, y que si '10 he dicho, no ha sido ,mas que por indicar lo que mas
frecuentemente ha sucedido en este partido judicial, que tal vez pueda vguardar
analogía con otras observacio,nes. . , . ' . .

.- Sea. 'de esto lo que quiera, si á los ya,indicados trastornos locales' y genera­
les, se agrega alguno que otro vómito de lo contenido en el estómago, ó de lo,
que se íngiereorobaja -el pulso, y la frialda~ .cutánea, aun cuando no escesiva,
se hace general, ',disminuyendo la de la entrada de las mucosas y ,de la lengua
y con urgencia no se socorren estos síntomas antes que sobrevengan marcadas
alteraciones en el sistema de la vida de relací ónv .é si socorridos', no .ceden en
poco tiempo, está muy próxima, es muy inminente ' la . presentacion del có­
lera grave•.

TERCERO.

(:OLERA GRAVE• .

-~=3~~====ao=-

Puesto que aun cuando preceda el cólera 'leve ó colerina, su agravación dá,
márgen al syndromo que .imperfecta~ente voy á describir, lo haré de el llamado

. ~ .

CÓLERA FUÜIINAl\TE. ' . " ' .

!

I

, Todos los prácticos han debido, .y efectivamente han observado, que .en el
mas completo y regularegerciciofuncional, sin ningún, fenómeno precursor, sin
que én fin podamos 'darnos razon de ninguna ,causa ocasional, . y cuando por
nada absolutamente se pueda sospechar hallarse alterada la salud, hay, cuando
reina epidémicamente el cólera morbo, personas .acometidas, de un modo repen- ;
tino, . brusco, sorprendente, y todos lo mismo que yo habrán notado, que aunque
con, alguna escepcion, lo mas comun en estoscasos, cuya ' gravedad se - traduce :
ya en su iniciacion, es abrir. la escena un vomito abundante, antes dé cuya apa- '
ricion, existe por cortos momentos algo de ansiedad epigástrica,' mas Ó, menos
subida .de punto, yen. proporci ón con la mayor ó menor movilidad fisiológica
de la inervacion visceraL ' , . , . " , . _ . .. " .v :

Sugetos de .un temperamento nervioso pronunciado, ó aquienes antecedentes .
10
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meticulosos y paternáticos hahián constituido en un estado espasmódico 'general,
se quejan y acusan como primer síutoma 'un estremecimienlo general, 'una ] ó:r­
mula de' temblor convulsivo, . acompañada de un 'Irio ó .sensación defri áldad-en
todo ' lo largo de la columna raquidiana, que fijado ,por fin -enla dorsal, 'pro­
duce la moléslia epigástrica y vá seguido de un vómito, para el que noencuen-

• • t , , ....

Ira razon eleníermo en nmgun antecedente. .
Personas con predominio' vascular é idiosincrasia éncefálita, snírencomo-éc­

sordiante un sentimiento -de comezon á toda la piel, y UD vértigo 'que '10$. atur
de, tras el que vomitan con estrépito y abundancia. . . '

'No faltan especialmente en estos tipos orgánicos, ·quienes apenas vomitan,
. quejándose de una sensaci ón de opresión en el pecho', de un sentimiento de 'an­
gustia y soíocacion 'estraord i n'a r i o~ y una r éspiraóion anhelosa, corta y.'enes-
tremo fatigosa . . . . .

Hay 'en fin 'quien sin ansiedad epigástrica, sin incomodidad 'ninguna ; 'vomita
cuanto contiene el estómago, y.cuanto incldentalménte se ingiere 'en él, siendo
írccucnteeste modo de invasi ón en los flemáticos, ó en .los rrnal fegimeri tados.

A las · evacuaciones superiores suelen seguirse; y, mejor ser simultaneas, las
alvinas, ' y las-materias por lo gcncrul , son completamente líquidas, poco amari­
llenlas las primeras, y las segundas parecen al agua de ar~oz, ' en la que se
hallarán en :suspensi ón pedacitos pcqur ños ó grumos de sebo coagulado.

Esta diarrea es inodora, casi sin interrupci ón, y,á la .media hora de dura­
cien mucho antes en algunas ocasiones deja aniquilado al enfermo., . . ,

Cuando asi sobrevienen los accidentes, todo en conjunto, ' y cada síntoma ais-
lado llama' la atenci ón al profesor, por cuya razon, Y. porque mida ,podriain­
ten lar que pudiera describir mejor los periodos álgido ,y cianésico; de lo hasta
el dia dicho, siendo por otra parte cada fenómenó, cada síntoma, puede decirse,
tié predominio en esta época del mal, 'he creído 'de alguna utilidad esplicarlos
aisladamente, principiando por los que suministra el' ~ .

Hábtio esterior. .En los ataques fulminantes de 'cólera, ó en los que. . no,
siéndolo en su principio, se-hacen muy ' graves por su succesivoincremento
es Imposible la bipedestacion, porque el colérico vacila y cae de debilidad, y
esto -á las pocas pérdidas por vómito y diarrea; sus piernas flaquean, 'viéndose
obligado 'á pennaneccr-cn cama,.ó postrarse en el sitio que le sorprenda la do­
lencia. La:posicíon ó dec úbito, _es"ordinariamente dorsal eo los primeros 019­
mentes, esceIltuando los pocos casos en que los doloressoo intensos, , 'en
los que el invadido permanece al principio boca abajo, y con las manos prietas
en el sitio del ·dolor" . " ' < ,

Sea 'como quiera, si la 'enferme~ ad sube de punto, y progresa la' gravedad,
es imposible una posici ón duradera, ' y contra los. esfuerzos de la mas .decidida
voluntad, pues por punto general el deseo dominante es sudar, se mueven y
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cambian de posturá 'á cada momentovatormentados '-por ' una inquietud flsíca ¡n-

- describible,-y hasta, imcomprensible á 'no verla. Todo -les incomoda, las cubier­
tas de la 'cama y hasta la 'misma camisa les molesta, les abruma, se'desabrigañ
continua é instintivamente, y si á fuerza 'de persuacion és 'y consejos, ó á impulso
de una convicción de propia conveniencia, se resuelven á un decúbito constante,
la agitaci ón 'de'la respiraci ón indica -el 'apremio"vital y la imposibilidad, la ab­
soluta 'imposibilidad en que se halla el -desgraciado, 'de poder continuar quieto
y abrigado. " - -- .

En 'pocas horas, ' á veces 'en una sola, ytOdavia antes, disminuye 'notable­
mente él volúmen delcuerpo, siendo -singular el-modo como desaparece 'la gor-
dura en tan pocos instantes ,

Las carnes -se 'hallan sin 'firmeza, ,y-al tocarla piel, ' 'no se 'crecria mas que
un pedazo de pergamino mojado cubría á otro de carne muerta.
" El color esterior se 'hace terroso al principio, y en ün tiempo adelantado

, . ,
azulado ,y semi-negro, particularidad mas - perceptible al rededor de los labios,
en 'donde .generaimente be visto principiar la cianosis, siguiéndose á ellos vlos
párpados _y punta de la nariz, y por fin generalizándose' en 'lodo el tegumento.

Si cuando la piel está nada mas que pálida, se aplican á ella estimulanles
rubefacien tes, la rubicundez ,ó estimulacion que producen es de un colorido
amoratado, y si esto se practica en el periodo de ameratarmento, ó no se con­
sigue efecto, que es lo regular, -ó si viene, es de un aspecto cárdeno, ~ y 'como
salpicado de puntos gangrenosos.

Toda la superficie cutánea está'arrugada, y si se apelotona en un punto,
conserva 'por algunos instantes la figura que se le quiere dar.
-, La cara ofrece un conjunto especial y -un carácter característico en la ma­

yoria- de casos, aumenta en longitud y disminuye en latitud, ocasion ándosetal
mulacion, que en ,muy corto tiempo queda desconocido el individuo, la nariz se
afila, 'se alargan las comisuras de los labios, se hunden los pómulos, los ojos
lánguidos, húmedos, tristes y de particular aspecto, se ocultan materialmente en
el fondo de la órbita, la frente se arruga, y cuando el torturado col érico, con
sus labios cárdenos, con las ventanas de la-nariz y parpádos amoratados" dirige
en derredor su inquieta mirada, presenta un cuadro fisonómico, horrible si, pero '
al mismo tiempo aflictivo, compungente; porque en aquella vista fisica de re­
pugnante ' impresion, hay una significacion moral, que conmueve é inspira la
mas profunda y sincera compasion. -
.. La cara de los coléricos no es la de-los agonizantes ; es una combinacion de

la vultuosa y de la hipocr ática, participa de la turbulencia de la primera, y de
la,atonia ' de la segunda: es 'en fin ; un medio entre la espresion del temor y de
la s úplica, espresion que solo puede concebirla el que la ha visto, motivo sllfi­
ciento para que se le d(s'gne con el nombre de cara colérica.
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,Contribuye mucho á patognomiaarla unaeircunstancra (siempre de mal agüero)

y es. . que cuando con el semblante espresado" y con el colorido indicado, el' co, '
lérico se rinde á la fatiga de su desesp-rado mal, quedan los párpados ' entrea- .
biertos, dejando ver la esclerótica' y conyuntiva, surcadas de .azuladas nudo-
sidades venenosas. ' . .

Los he visto en esta disposicíon, constituidos en el periodo álgido y eiané- '
sico dos días, y si aun despiertos presentaba la cara 'el carácter espresívo ma-.
niíestado, y los ojos permanecian medio cerrados sin apercibirse los enfermos,
ha sido constante el peligro; y escasas las curaciones obtenidas.

sí 'se levantan los párpados, aparece dilatada la pupila, escepto en los muy
nerviosos, en los que frecuentemente se halla contraída, y, ofrece, asi como
la totalidad del globo del ojo, movimientos de semírotacion isócronos con los
calambres ,de las estremidades,

, ,
Si la cara es el espejo del alma, ,y en ella se reflejan las sensaciones de

que está poseido el espíritu, si, en las impresiones puramente instintivas. icuando
obran con intensidad, tiene el .hombre poco poderio para contrariar .las diíeren- \
tes inflecsiones del semblante, [que cúmulo de reflexiones no se agolpan á la
imaginacion del filósofo, al ver la ' cara colérica, para poder esplicar la pro­
fundidad de la alteraci ón orgánico-vital.i.l jY cuan significativo es este pen­
samiento para comprender y asesorar la idea del sitio donde preferentemente.
egerce su malévolo influjo la causa productora del mal! No es este sucinto bos­
quejo donde deben esplanarse consideraciones de tan alta importancia, que ni
puedo, ni osar.a hacer mas que anotar, pero que dejan campo abierto para otros
talen tos superiores. . .

El pecho de ' los enfermos que han llegado á la algidez se 'aplasta;
desaparecen las prominencias formadas por " el tegido celular; la , piel , pegada
á las.costillas, marca los espacios intercostales. Las mamas en el princi pio se
ponen duras, túrgidas; como ingurgitadas, pero mas ' larde, y sobre lodo en
la canosis, adquieren ' una blandura y flacidez considerable," y la areola del
'pezan se .cii'cunda de nudosidades venosas,que le dan un aspecto particular.
Si la muger está con el flujo catamenial, ó embarazada, estos 'fenómenos , son
mas' notables, y si lactando, se suprime la secrecion; la leche 'existente ocasiona
infartos lacteos, y aun cuando los pechos se hallen llenos, es muy dificil ' la
succion, porque se endurece el pezón, y los' conductos lactíferos se ' espasmo-
dizan y contraen fu ertemente. ,

El vol úmen del vientre disminuye mucho, y el tegumento abdominal pa;:,.
rece pegado á la columna vertebral, .pertactado en toda su'estension, está'blan­
do y flácido, cscepto en la -region hipogástrica, y' sitio correspondiente-á la
vegiga urinaria, en el que se observa dureza y prominencia, efecto de la co­
mun retencion del liquido contenido en su cavidad. .
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A poco rato de sufrimiento, se nota una promlnencin con mucha rigidez en

cada lado del vientre, formada por los músculos rectos, que, no veomprendidu
!lien, podría dar lugar á equivocaciones de alguna trascendencia. .,'

Los órganos de la generaci ón están marchitos, flácidos y sin aocioa; si la '
:muger está con el menstruó, ó con el flujo , loquial , se suprimen estas evacua­
~io nes; si en eslado de geslacion, suele venir el aborto antes del cuarto mes,
:y es casi inevitable la muerte del felo en una época avanzada -de 'la preñez '

Estas incidencias en las -puheras" puerperas y lactantes, -esplican 'la grave­
'liad que. en ellas tiene la enfermedad, pues aunqueIa índole de la causa no- ; '
Juera de suyo tan ami-vital, bastaría la inten sidad de su acción , , suprimidas .
llas mencion adas evacuaciones con sus conseculi vos efectos, ' para 'crear un in-:
minerite peligro de la vida, inminencia mas y 'mas razonable, habida cuenta '
de .la malignidad del padeclmiento.

. .Apa:rato locomotor. Cuando se inspecciona la .radial de personas muy cs-:
-citables, á poco subido que- sea el estado álgido, se perciben grandes" saltos" .
.de tendones, que no solo en esta ' parle, si es que en otras muchas 'se 'hacen .
:perceptibles á Ha simple vista. . ,

El sistema muscular. de la vida de r élacion sufre un espasmo c1ónico, ' mas
.ostensibleenIas estremidades, y particularmente en las inferiores, en donde
se ven apelotonarse las carnes, .produciendo .crampus ó calambres mu{doloro.;.'·
sos, que arrancan agudos gritos de intenso 'Y terebrante t dolor, .y que en ·cier.:... ·
'tos .momentos es de' .tanta .duraéion, que ocasiona una verdadera Tigiliez.'·

Cuando el resultado ha de ser fatal , se presenta COIl mucha anticipacidn.vla
..carfologia, y casi-siempre el crocidismo, siendo muy frecuente ver á los en- o
Jermos estregarse continuamente los ojos por parecerles revolotearen' derredor
.algunos .cuerpecillos que suponen estar en las s áhanasi ó ropas que usan. .

:Vo:z. Ofrece .y, merece ·una atención muy particular, porque todasIasva-:
'riaciones que sufre . en su tono, timbre· ·y fuerza, tienen una '.signiflcacion . de
mucha consideracion. . asi es, que' algo ronca en los 'principios, sé hace mas tarde
honda :.y ,debil, despues chillona, y acaba por ilesaparecer del todo, 'consiguiendo
apenas, -cuande ise hostiga aleníermo, producir un sonido que 'parece salir del '
.est ómago, '. ! .

. :Estas grailuaciones en él tinihre. . tono y fuerza de la voz siguen ,' por
tpun10 :general, las diferentes de 'la .enferm'edad, y son .índices del ' mayor ó;
filenor peligro. . .

.Palabra. Es .temblona y entrecortada, muy Iatígosa en las personas muy
«ihesns ode temperamento sanguíneo decidido, y en todos, durante el, periodo
-cianésrco, no pudiendo apenas pronunciarse .cuatropalahras seguidas sin 'ílHer- '.
zrumpirse, razon por la que se debe procurar preguntarles todo lo menos ' po":"
.sihle 's dirizir él interrogatorio de modo que contesten con monosílabos; .

s • o 1
el
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Estas alteraciones ' en el 'modo y forma de hablar se-'hacen mas patentes

en aquellos casos que, no presentándose apenas vómitos y diarrea, no solo no
disminuye el calor,' si es que' se aumenta y hace 'acre, se inunda la piel -de
un sudor pegajoso, y existe como síntoma culminante una ansiedad indecible en
la respiraci ón .

Sensíbiltdad animal. Se halla exaltada considerahilisimamente; las mas lige­
ras impresiones son cansa de sensaciones muy molestas, el colérico está en una
perene escitacion , le incomoda la luz, los sonidos, los olores fuertes, su cabeza'
está ofuscada, y ' en el tránsito del frio al amoratamiento, se queja de zumbido
r chill ido de oídos, percibiendo ú oyendo ruidos de campanas, arroyos, ins­
lrumentosde música, etc,

La escitacion. de los sentidos estemos generalmente dura hasta muy al tér­
mino del cólera, asi es, que la vista se dirige con prontitud á todo lo que
tiene alguna relación con el enfermo, el oido exagera las impresiones, el olfato
,~ o pierde nada de su integridad, y el gusto como mas intimamente conexionado
con las funciones interiores y especialmente con el estado gástrico, guarda .en
sus sensaciones proporción con sus cond'ciones,

Sensaciones afectivas. Esceptuando muy pocos casos; y estos .recaidos en
personas de un temperamento linfático, y faltas de toda eduoacien, en todos los .
demas, los coléricos están afectadisimos y muy impacientes, siendo lo general
el mostrarse muy amables con todos sus asistentes, á no ser que su carac\er na­
tural sea díscolo para con lodos. Esta impresionabilidad se conserva hasta que,
agotadas sus fuerzas flsicas, y estinguida su resistencia vital, _caen- en una in..::.
diferencia total; fatal estado, presagian te siempre el de una naturaleza venci­
da! .He temblado, y el desal iento se ha apoderado de .mi alma, cuando he
visto á los enfermos no responder á mis palabras 'de consuelo mas que con
un gesto de resignacion que, indicando hallarse conaturalizados con la idea de
la muerte, les impele á desearla, y espresa al profesor lo poco que puede la
ciencia esperar de una máquina donde falla ya LL Ill l S bella prerogati va del
instinto. ' --: -
, Facultades intelectuales . Se conservan,ilesas en el .principio, pero mas -adelante
se exalta la imaginacion en términos de espresar conceptos "con un .Ienguage
impropio de la respectiva educacion, .los juicios son exactosy comprenden toda
la fatalidad de su posicion; la memoria se conserva íntegra hasta ' el fin , recor­
dando hasta la mas ligera esperanza ó promesa de medicacion que el faculta­
livo ha hecho.

Toda esta alza de, las. facultades intelectuales se pierde cuando se acerca el
instante fatal, de consiguiente la estupidez tiene tan mala significacion como
el indiferentismo. . ' " _' '

. Generalmenu, no deliran , y si lo hacen existiendo la cianosis, la muerte
, -
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tarda poco en cerrar ·la escena..

No obstante, en algunas naturalezas .de esmerada educaeion y muy meticu­
losas, aparece pronto el estravío mental, que tiene menosvalor por la eírcuns-.
tanela atenuante del estado afectivo. . . _ ..:'.;

Eldelirio colérico es bajo y tranquilo, á pesar de que en temperamentos
sanguíneo-nerviosos, y en los que con pocos vómitos y diarrea conservan el,
calor, y tienen muy agitada la respiracion, suele ser ,violento .y basta furioso.

: Sueño. Rara vez se logra conciliarlo. Tanto dolor fisico, y tanta impresion
moral, alejan el reposo de esta morada viva de tormento. r

Sin embargo, si se mitigan algo los calambres, y cede el 'vómito y la
diarrea, aun cuando insista el peligro, el enfermo se duerme cortos momentos,
pero este sueño fatigoso, con los ojos entreabiertos,. es interrumpido por efíal­
ces ó pesadillas congojosas, y lo mas frecuente es, que los enfermos despierten
con un grito agudo, ó un .suspiro aflictivo, verdad ero significado del i apre-
mio vital. .' .s

El carácter del sueño es muy atendible, y merece bien fijar . .la aténcíon
del práctico. . . , .

Si tiene .el descrito y se repite con frecuencia, si durante él, . el pulso que
se babia empezado á notar desaparece, -y el" enfermo .respira ,con, anhelacion
y suda Irio, importa poco hayan cedido vómitos, diarrea y. calambres, porque
ó no vendrá la reacción, {, si se presenta, será anómala, congestiva ó tifoidea.

Al contrario .si es tranquilo y no muy prolongado, con 10s ojos . completa...
mente cerrados, y una respiraci ón normal ó todo lo regular posible, en conso­
nancia de los demas .síntomas, si se despierta naturalmente, aunque 'persistan
vómito;.diarrea y calambres, no bay que desesperar, porque la vida 'conserva
sus naturales propensiones, y .este sueño es el reparador del cansancio mate­
rial, en tales términos, que mientras dura, generalmente se rehabilita el cír­
culo, si bien desaparece al terminarse.

. He visto á algunos en quienes todos los síntomas parecían amenazar una
catástrofe, pero que durmiendo y despertando alternativamente, en la forma de
buen ' presagio 'que he indicado, han vencido , la enfermedad, no obstante á.ha;
her permanecido dos i:lias Inos, sin mas pulsaciones arteriales perceptibles que
las que se observaban durante el sueño, y entrar en una reaccion . Iranca, .y
esenta de complicaciones. '

En ' las personas muy nerviosas y en las linfáticas, cuando las ' evacuaciones
por vómito y diarrea se han escedido, se .acostumbran . presentar algunas lipo­
timias ó desmayos, y ' en las primeras, hasta verdaderos sincopes, que es pre..;;
ciso conocer muy bien, y .apresurarse a combatirlos con ,insistencia y constan­
cia, pues que la demasiada ligereza 'y precipitacion podrian hacer abandonar á
un enfermo, que tienetodas las ' apariencias de un cadáver. .. , ,
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. Funciones digestivas. En el instante que invade .el cólera Iulminantevó cuan-e
do . ,por ,gr~~os llega' á.. hacerse -grave, se__ estingue. totalmente ·el apetito .y: lodo
deseo', de.alimentos. : El. gusto ó , se hace insípido," si- no 'hay complicacion , Ó
amargo y ácido, si existe biliosa ó saburral por: indigestión. . .

Lased essestraordinaria . y uno de -los- síntomas ' que mas incomodan, -re­
pugnando .toda 'bebida .que no, .sea fria" asi .es, que todos 'piden con .instancia,
é inconcebible] avidez agua, yagua .fria. ómejor helada, encontrando . un pla­
cer"al .tomarla, ó al .musticar .hielo; .este placer. sin ' embargo es de corta dura­
cion; porque en la mayor intensidad todo les parece urente, y no encuentran
nada fresco. , ,. ,.' .

iQge ..contraste y 1 que leccion . tan espresiva ·para cierta escuela médica ofrece'
esta sed,.rabiosa, con la humedad y anchura de la lengua, con esa -sensacion
epigástrica .que lejos ' de aumentarse parece se mitiga y calma con una fuerte
pr~sion, y ¡ con lá Índole del pulso y del calor! Hay aquí una falla ab~oluta
de composici ón Ienomenal y Si quid in morbis preter ratumem eveniat, non
fidendum, y la cousideracion de la carencia de correlacion sintomática, debe ser
en esta enfermedad la que nos aleje de un esclusivismo diagnóstico y terapéutico
tanto mas temible, cuanto carece de datos en que apoyarse.

Busquénse el) efecto .las esplicaciones que se quiera, si se hallan 'basadas en
'Cualquiera de ' los sistemas dicotémicos, nunca podrá darse una satisfaccion ra- .
zonable ':j fisiológica del porqué JI como de' esta ardiente sed, cuando no hay
una .causa local á que poder .atribuirla. . .

Yo.por. mi parte la considero como una, abcrracion sensitiva, aunque en al­
gunos casos 'pueda ser y 'sea producto de una flogosis gástrica, ó electo -de
una intoxicoemia; pero en los restantes, los mas numerosos por cierto" debe

. repularse como .una .perversion anómala del instinto. In malignis, anima ' obli-
viscitur et desipit, negue deinceps nectuetur'; nec rigilal. .

, .Una consecuencia bien Iunestisima en:verdad puede sacarse, cuando la sed
aumenta (si de aumenlo es susceptible) mientras el enfermo permanece cada vez
mas helado, sin ,P':IIso y, cárdeno. ó semi-amoratado, consecuencia acreditada des. '
graciadamente por la .práctica, y confirmada 'por el mas sabio y docto de los
observadores. SLecterior« algént" iiueriora vera ut antllr, el 'suim kabnuu lretltale.

. La ]cn.gua, cuyas modificaciones de .oolor y aspecto quedan yá espresadas
en lacolerina, pierde su calor en la punta y bordes que tambien aparecen
amoratados en el grado cian ósico, '
. El exámen de e¿te órgano.. es .de. sum,a .importancia, principalmcníe por 'l()

referente ' á las dos últimas particnlarldades mencionadas, asi es; que cuando­
toda' la superficie..cutáneaestá ..caliente y~, .si i .no. reaparece algo el pulso, y la.
punla de.la. lengua recobra su 'calo r i :n~lur.al , .elpeligrc subsiste. , ."

En los casos traídossya al .~rreno · .de :·.la ~descripcion, en 'los que," por ' cir
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cunstancias aducida~ ' , en su h~gal', todo el ámbito estertor est~ urente, la puuta
de la lengua parece que ha reconcentrado toda 'ta 'f rialdad colérica, -con la cir­
cunstancia que se estiende: á toda ,l á mucosa de la boca y fauces, .y una atenta
reílexion hace creer que tendrán igual estado -todas las membranas mucosas, es­
pecialmente las del tubo. digestivo; consideracion de algun interes terapéutico;

Por la calelaccion y sonrosamien:o de la punta y bordes. linguales' se sue­
len iniciar las reacciones mas saludables, termometrizando este órgano la apa-.
ricion de otra temperatura general , , . ' . . ,

,En los niños y mugeres .muy nerviosas, no es raro observar en 19s mo­
mentos de reposo algún rechinamíen]o de dientes que, si sobrevienen despue .~
del cese 'del periodo álgido ó cianósico, y va -acompañado de mucho adormeci­
miento, indica cuna congestion encefálica, ó un~ reaccion nerviosa de no muy
buenas consecuenc'as, ': '

La déglucion es accelcrada en el principio del ataque, y IQs enfermos be..".
ben con ~ una, suma . prcci p i ~a~i01i cuanto se les Qá, pero á. muy poco tiempo,
viene 'una gran difículjad de deglutir, guardando' la disfagia relación ~Ofl 1:)
intensidad de la sed y .fuerza '.de los calambres, ' . .

Inspeccionada la mucosa bocal y las amígdalas, nada aparece de particular,
escepto el). algunas personas muy linfáticas, en quienes se nota una turgencia '
manifiesta de estos órganos, coincidente con infartaciones parotídeas, y un fuerte
~olor en toda la direcci ón de la trompa de Eustaquio, ,

. Esto, no obstante, no es muy cumun; y la diflcultad de tragar parece
mas efecto de un estado de contraccion mas ó menos permanente en los mús­
culos de" la deglución, que consecuencia de alteraciones materiales eh la II}ti-:- .
~o~~"Iaringéa,' puesto que nada espresa el reconocimiento físico de estas partes,

.Es forzoso repetir, que en ,~J sitio correspondiente al estómago es donde
mas se quejan los eníerm os, ,y á donde refieren 'su mayor penalidad. Alli en
erecto ' llevan las manos automáticamente para señalarnos. el punto de partida
de esa sensacion tan indefinible, cuanto angustiosa, que precede, acompaña t
persiste incesantemente, durante todo el curso de la dolencia:
, Esta pena no se ' aumenta' con Ja presión , pues pl contrario los coléricos
piden ,y solic! tan ,se les coloquen "en I ~ región del'. estómago presi oriea conside­
rables, y créen por el momento aliviarse; pero esta .calma es falaz .Y', muy
pronto la desecuan , POf(llJ~ nada hay en el mundo ~apaz , de sostener el silen-
pio de I~ . congoja .gástrico-colérica: " . ' .

La significacion pronostica de.este ~íIltom~r es de las mayores, si ~o la prin-
.oipal, "pudiendo asegurarse que, aun cuando hayan desaparecido todos los sín­
lomas mas alarmantes, mien tras insista .el espasmo .afllCtivo, no hay curación se­
g~ra, subsiste el peligro, y aun cnando este haya cesado, y . la . rea~cion :sea
franca, regular, calculable, aunque .el enfermo en convalescencia coma, y dege

. 12 ,
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su cama, transcurren muchos dias antes de dejar de senti r afliccion epigástri-
ca, prueba irrefragable ,de la preferencia de,ateneion. que merece ' este fenómeno
sintomático. ,,' ' ,

Creo escusado 'detenerme en dar ,el vardadero .signiflcado ' d i agn~s tico y.pro­
nós 'ico á este síntoma, porque en las consideraciones respecto á la naturaleza
de la 'causa, dejo ya consignada mi opinion. " '

Iláse de tener presente ,sin embargo, que en algunas colerinas leves se pre­
senta la ansiedad muy subida de punio,y en esto; casos, si la , lengna está
saburrosa, ó hay precedentes ,de indigestión, nodebe inspirar tanto temor; pero

.si no "se reunen 'estas circunstancias, y con una ó dos deposiciones, sin 'nín­
gun sintoma de cuidado, y sin que por la generalidad se pueda presagiar , la
agravacion del cólera, ,el espasmo añictlvo es muy intenso, debemos estar muy
sobre aviso, porque 'de' un momento á otro estalla el,sufrimiento' con una Iuer­
za y violencia Iulminantes.

Hay frecuentes nauseas, y vómito de todo cuanto se ingiere" que es espe-
lido con precipitación y hasta sin apercibirse el enfermo. Las bebidas son ar­
rojadas sin cambiar en nada sns cualidades flsico-quimicas, por manera que si
lo que se toma es de este ó el otro colorido y olor, es espelido .con idénticos
caracteres; 'si es frio , no aumenta de temperatura, y si caliente, no' la pierde';
y esto aun cuando se retengan algunos momentos en ' la cavidad; circunstau­
cia que nos pone de manifiesto: 1. o la 'ninguna potencia modificatriz de la su':"
perficie quimiflcante; y '2. o que estas evacuaciones deben ser consideradas como '
verdaderas convulsiones de ,la muscular gástrica y demas músculos vomiíacientes,

A estas consecuencias induce la reflexi ón de que si, como algunos creen,
en el vomito y la diarrea 'consistiera .el ' pe~igio de la enfermedad, ó los demás
síntomas fueran producto mmcdintorlelas alteraciones que ,estas evacuaciones
producen, una vez calmadas, cesaría la gravedad, pero una ,atenta y continua­
da observaci ón me ha enseñado que no debe ponerse un aran inconsiderado en
cohibirlas, cuando no hay ninguna señal de reacci ón, ni en los primeros' in­
dicantes del mal, porque: no esestraño qué su cese total aumente .el tumulto
patológico. , ' . "

, Ademas. yo he-visto ' coléricos con uno ó dos ' vérmtos y- deposiciones tan
solo, y por cierto, que han sido los mas fulminantes y desgraciados que me
ha presentado la ' práctica.

Esto es para persuadir que, si alguna vez en virtud de causas anteceden­
tes, de condiciones temperamentales é idiosincrásicas, los vómitos y diarrea pue­
den ser efecto dé irritaciones Ilogisticas en,el estómago', hígado, páncreas é in­
teslinos, en la mayoria estas evacuaciones son uno de tantos síntomas del sistema
nervioso, ó de alteracion és humorales, y que si se para Y. ha parado mas la
atencion en ellos, no habrá sido mas que por' creer consecuencia suya el es-



63
ceso de debilidad. d~ qne van seguidas,.. pero es necesario convenir, en que
acontece sin que aquellas 'hayan precedido. .

En los intermedios de vómito á vómito; vienen"sobresaltos gástricos y re­
gurgitaciones, siendo tal el estado convulso del estómago, que sin que tomen
nada los enfermos, .y de consiguiente nada haya que arrojar, porque los' jugos
en é] contenidos, y los que han podido afluir se ban ya evacuado. persis­
ten las convulsiones gástricas para atestiguar el escoso de su contractilidad
muscular. ' , .

J . Cuando ' los enfermos se acercan . al desgraciado término, si beben algo se
oye el zurrido mecánico, que la 'caída del liquido produce en el estómago.

Las materias arrojadas por vómito son primero alimen licias, mas tardebi­
liosas, luego mucoso-biliosas" y' últimamente de todo lo que se toma, que rete­
'nido apenas en la cavidad del estómago, es vuelto sin mezcla de , ningun gé­
ncro, fenómeno que, unido á lodo el resto de lo que caracteriza la cianosis, es
un signo faLalisimo, siendo muy patente la razon dé 'porque asi .ha de·suceder.

Otro,de los señales que, como queda espresado, se-presenta de los prime­
ros, y-Ilama mas ·la consideración de los enfermos, 'es la diarrea, y si bien en
los nerviosos, en las' púberas menstruando" en las embarazadas y puérperas, en
los .q úe 'sufren ordinaria y' crónicamente alguna flegmasia crónica del hígado o
intestinos, vá precedida y acompañada de. dolores en la region hipocondriaca

.derecha, umbilical , ó hipogástrica; la regla general es ser indolente " sorpren­

. diendo en tales términos su aparicien á algunos, que son acometidos de ella sin
conocimiento sensitivo.

Cuando todos los demas sín tomas se colocan á la altura de ' una estraordi­
naria gravedad, -la diarrea es involuntaria, y muchas veces sin que los enfermos
se quejen' de esLe síntoma que llegan hasta á despreciar, se ve. debajo 'de· la
cama una' gran cantidad de liquido -ventral, que ha pasado todos los colchones
y ropa sobre que esta acostado el enferma. .

Los productos alvinos son del color y earacter ya descrito, restando única ­
mente añadir, que cuando recorriendo con precipitaeion, y marcando su carrera '
porel ruido que ocasiona en los intestinos; salen las materias lo mismo que
han sido ingeridas, sin mezcla ni variacion física, ni química de ningún genero,
el cálculo pronóstico es funesLísimo; porque esta circunstancia nos indica: 1.' la
ninguna. potencia modiflcatriz de' la superficie quiliílcante y defccante; y 2." que
estas evacuaciones 'deben ser consideradas como verdaderas convulsiones de la
muscular intestinal y dem ás músculos que coadyuvan al curso de lo contenido
en estas cavidades. '

'Es en 'algunos casos tal fa frecuencia y abundancia de las , evacuaciones,
que los enfermos para espresarla dicen: «mi cuerpo es un caño», espresion y fra­
se instintiva' que, aunque vulgar, dice cuanto' se puede desear.
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Generalmente sccscreta Y- .vomlta simultáneamente, simultaneidad que-acaba

de CQhii rin'ar el 1110UO convulso como' se efectuan. ' . r .

En algunos casos, muy insidiosos á.!il verdad, sobrevienen apenas evacua,
clones alvinas, pero no pOI' esto dejan 'de .presentarse los signos mas temibles
y graves; y asi como he.dicho al hablar de los vómitos, si aquellos ceden re,
pentinamenle, sin que se ,háyan manifestado algunos indiciosde reacci ón gene-

. ral, debe temerse un' mal desenlace, mucho mas si con la desaparici ón de la dial' .
rea coincide un dolor pungitivo en toda .la region abdominal, ó circunscrlto á

la hipocondriaca, ó hipogástrica, dolor que se presenta 'muchas veces en la mu­
gel' si 'está con el 'tlujó catamenial, ó en estado' de gestación, y quesuprimiendo
aquel el} las primera~,· y produciendo e] nhorto'en las 'segundas, pá á conocer
una determinaci ón las mas veces congestiva al útero, que precipita la muerte,
rápida y 'sorprendente en, estas circunstancias,

Les.intcstipos son el a~ien~9 de permanentes borborigmos, y en toda la es,
tensión del abdomen sp' percibe una sensacion de constricción, corno .si la cavi­
jlad se hallára circundada pe una faja fuertemente apretada. Los gases quecir­
culan por ellos, .ocasionan u~ ruido ' continuo. y el enfermo, creyendo soltarlos
ppr el ano.. 'escret~ involuntariamente, incidente . .coW~p ~n algunas invasiones
Inlminantes, . . , . .

El vulgo (y tal vez ~.ntre los facultativos mismos se halle alguno segun . sean
sus ideas respecto á la naturaleza de la causa, sitio donde primitivamente obra,
'y' efectos orgánicos primitivos que .pr()du~e , ) no solo piensa q!JC np. puede exis­
tir cólera silí 'ir "precedjdo de su con:esp.onqiep,te diarrea, .~~es que se halla '
persuadido de que, una vez corregida, ya está esterminadp él sufrimiento. .

, Por lo que 'concierne al pr~mer estremo, seria necesario RIl~ el principio ó
principios productores tuvieran; no solo un punto determinado y fijo de acción.
si es que en todos los casos crearan unaaltcracion orgánicc-Iuncional invariable.
• , . .' 'i , t " . . . . .. '.. : ~ . ~

De este modo, supuesiaIa via pe introduccion por las superficies gástricas,
ó mejor dicho digestivas, liabria que .rccllp'ir á SU~ efectos. irritativos en la rnu-

·cosa, gastro-intestinal, trasmitida 'tal vrz ' por conügüidad de tegidos y con
constancia q,e actos ~ los pon ~ lI.c los biliares? 'y pancreático y álas glándulas que
les dán origen, .p bien á una modificacion neurótica de los órganos menciona-

· dos; que por la pre"cipi~a.ciQ~ del mQviJIlieplp peristáltico fuera suficiente á
originar el desconcierto ' ventra], como rnnsecuencia siempre segura.
" P:odri~ ser autorizada ~s La opinion; 1." Si para presentarse el cól~fa palog­
nomonizado se hiciera requisito s,nequ~ non la preexistencia pe la diarrea.
1!! ,·Si ésta, por la irradiacion HU~ pudiera tener en la generalidad, sigpific.árabas~anLe

para atribuirle toda la ~qnsecutiva gravedad: 3.° Si la autopsia 'cadavérica nos
· (¡ cmostr~ ra siempre,' Ó en la mayoría de las indagaciones, trastornos ó lesiones de

l~tlll;a á' que atribuir 'los funcionales v sintomáticos observados durante. la vida. .
• ' , ' ) . ' # t ... . .. '" . ' i .... .. ; ' . ' f ' •• '• • , -' l ¡ , _ o' " • • ".
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llero si tenemos presente: 1.,0 que la colerina deja de abrir la escena en

muchas ocasiones y en ciertos temperamentos muy nerviosos, y que en algunas
Iooalidades y épocas de la epidemia suelen 'venir ataques fulminantes, Ó. escesi­
vamente rápidos y gravísimos, convertidos en tales sin mas que una Ó dos de...;
posiciones: ~. o qué no se concibe como un movimiento de vientre, auncuandó
.sea algo escesivo, pueda ,por si solo, y en tan corto espacio de tiempo, desbor­
dar la vida -de la generalidad de los órganos y sistemas orgánicos .de un mOGO
tan, trascendental: y 3. o en fin ; que la inspecci ón cadavérica no -nos patentiza
sellos en la organizacion, tales que á ellos, y á sus respectivas resonancias sim,
páticas, se baya seguido como de necesidad la gravedad, y basta la muerte, des­
echaremos lacrccnela 'de que las evacuaciones alvinas, por su sola aparicion, .bas..:
ten para' asegurar ti presencia dcl c~leea, as1 cdlltd igiíalmérlte t¡lie constituyan
el mayor peligro, y de consiguiente el sin toma mas atendible del mal bajo el as...;
peclo terapéutico. porque no consiste toJJ. la enfermedad en el desarreglo de un
solo aparato, órgano ó sistema; cuando espresada su forma mas alarmante, cada
uno de,los síntomas -tiene una siguificacion que, guarda relacion con la presunta
indole de su patogenia, y con el desorden general que se ha producido.

La diarrea cuando es escesiva, como que; ñi da lugar á álirrteiitac'!<jn de nin­
gun género, ni los medicamentos pueden dar el resultadotetapé ütico, y ni aun
c( fisiológico que en caso contrario darían, C'S un síntoma peligrosíslmo, y bajó
este aspecto basta depreferencia, especialmente errsugetos muy débiles ó caquecticos.

Sin embargo)' su desaparici ón 'brusca; persistiendo el íno y la cianosis', suele
inquietar mucho, aumentar la .sed, el ardor y espasmo aflictivo; los calambres y
la alteraci ón de la voz; y en los sugetos sanguineos ir seguida de la aparición
tic fuegos volanles en la cara, y, considerable aturdimiento. ,

En las personas 'muy. nerviosas con predominio vascuiar, sr con las probabi­
lidades de una sangre muy escitante, las evacuaciones ventrales son muyescasas,
y ,como he manifestado al hablar .del vómilo~ ' esta falta de esereeioaes sueleacom­
pañars é de' UII calor general acre y urente, de un,abundantlsimo sudor pegajoso;
de una agitacion cstraordinaria de la rcsprracion, que ocasiona un sentimiento
inesplicabíe de sofocacion, y una illtl'aliÉ.nHidad de espíritu que precipita; por su
efecto patemático, el término desgraciado'.

' -Respil'acion. ' No sufre -variacíon en' S'U , tilma y regUlaridad en' ei prinéipió,
oí 00 recaer en un tempcsamento e-minentemente sanguíneo, con idiosincrasia pul.
monal decidida, o en ' una naturaleza muy nerviosa, aterrorizada á la mas -li-:
gera colerina, estado: moral que, unido á la consiguiente inquietud física, se aso- '
cía con una desproporcionada frecuencia de .la respiracion , síntoma de poca in...;;
portancia material, y que, desproporcionado con los restantes" n.O debe inspirar'
tanto temor, sin que dcge de tener un valor real par~ el juicio práctico, para
abstenerse de medicaciones y 'disposiciones capaces, por su sola insinuacion, ~

, 13
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\Con ~crtir en real .un peligro S910 aparente;
e .Un ~onocimienlo circunstanciado del sugeío, una alencion es~erada de la fuerza
Y"sllQésion en'.¡IQS,lalido? arteriales, .y' grado de calor esterior, podrán ~ servir
para~ distinguir ,si ,la alteracion respiratoria nace de la posición afectiva , óes hija
. I '.". .

¡dp. ¡la .intensidad de la dolencia. ' . .'" , ,
~ P~ r ti;n do ' rle 'estas consideraciones, mientras las pulsaciones conserven la fuerza

-ordinaria, ,no -ft;,baje 'el temple tegumentario, no incomode mucho lá' sed, y las
-cvacuaciones no sean escesivas, la 'mcdificacion respiratriz es del ' enfermo ,mas
;qúe Jde la enfermedad, puesto que la frecuencia del pulso y la ansiedad epigas­
-tri~a ,- q~e parecen, ser escesivas, se hallan en armoniaccn la primitivaexaltacíon
"de la inervación .sensorial,
- ~ . ·No~ ·quie~o, ni 'pretendo significar, que no deba verse aqui mas que un afecto
'puramente nervioso, con idesütucion de toda 'intervencion colérica, porque la 'su­
PO~)go, ' en -su primera aparicion, electo-de la misma', y ' tanto y en tales términos,
~~e no se encargará nunca demasiado la masesquisita solicitud ciU(~ ' estos casos
-reclaman, .puesque la-menor disíraccion ó descuido en la aplicaoion oportuna
"delos medios terapéuticos é higiénicos, la mas pequeña iríiprudencia.en el len-
gHage, espresion, gesto y actitud' delmedico yde losasisteutes, basta "para que
el", cólera .se formalice; y marche aun' mal desenlace con una eslraodinarta
p,r~n tit ti d, muy en relaci ón -con las'aptitudes individuales;.. suficientes á' dar gra-

"dos de gravedad 'a la causa, con cuyo modo de obrar tienen .tanta afinidad.
. ' ~ol o. s i' quiero y pretendo . manifestar, que en las 'Personas en ,qll ienes ob-=­
servamos las' circunstancias constitucionales yde impresionabilidad ó afeCtabilidad
e~~~ci;das, antes que se haya resentido .la generalidad, se hacefrecuente , pequeña
y bastante accelerada, 'Con ínté rvalos muy aproximados exhalan suspiros, muy
pJ~fu qdos, egeoutados con toda la libertad y ampli tud apetecibles; y seguidos
de un notable alivio ó desahogo. Puede leerse enel pálido y alternativamente
a~~I!?rJl90 .rostro de estos pacientes el espanto y .miedo de que sé hallan ' po­
,s~~dps, Y qu.~ 'produce esta acceleracionen los movimientos .iuspiratorin y espira­
, t~ri.o ,· : acceleracion , vuelvo á decir, ' mas patem ática que necesaria y procedente de
' l ~ gr,avedad del todo patológico, y que sea 'Cualquiera el grado ó altura en que
se encuentre la enfermedad, siempre es mayor que en los individuos donde no se
'combinan lar heterogéneas disposiciones. ( .

~ \ .' , ~ _. ' ,

'. ~e to~o,s 'medos, lo que 'ordinariamente sucede es que la respiracion perma-
:n~z~a ilesa hasta que muy abundantes y repetidas lasdeposiciones .y .v ómítos,
y mpy disminuida la calorifícacion, al menor'movimiento qué seegecute se3ji­
la.y -se 'hace unainspiracion larga y ·prolongada, . seguida de una 'espiracion
.ded gual; carácter. Si se aumenta la gravedad, se hace frecuentísima habiendo
1Ío~i,~o : ?,o9Jªr hasta -cincuenta y ocho respiraciones en un minuto, en un jóven de
23 ~ñ,qp,:yi~ti_l!!~ de" un ataque Iulminaníe en siete horas. Como es de supóner
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al mismo .tiempo es veloz, muy corta, anhelosa, fatigosa en' estremo, .desigual
é intermitente, interrumpida por suspiros entrecortados, que se verifican con
mucho trabajo, coincidiendo estas suspensiones con una especie de hipo ó singulto
en el que parece tomar parte el diafracma y demas .potencias respiratorias. .

En lo mas fuerte del periodo agido, durante la cianosis, y en.Iosmomen­
tos que preceden á la angustiosa agon ía, la respiraci ón 'es fluraniente diafrac­
mática, porque se ' han inertizado los músculos pectorales intercostales y' abdo­
minales, y los movimientos de dilataci ón y compresion del pecho no se ve­
rifican mas que ea el sentido de su longitud, por el ascenso y descenso del septo
intermediario, que tal vez sean verdaderas con vulsiones de estaporcion musculo-
menbran ósa. . .

.No· es una sola vez la que se ohscrva que un colé rico, que había conser­
vado integra la rcspirucion , y cuyos fenómenos fí sicos en nada sehablan alterado,
se quejade .IB'onto de un dolor Ú opresi ón en la región precordial,inter-esca pular
ó sub-clavicular, y con . una prontitud inconcebible este nuevo incidente reñuye
sobre todo el aparato sinícmatoi ógico. : Cesan de repente la diarrea y el vómito
se deja de percibir el pulso, Ó se hace filiforme! la piel se pone urente; "y .se
cubre de unsudor abundantisimo, inuy caliente y untuoso, se enciende el sem­
blante, y la ' voz se restablece algo en su sonoreidad, pero no en su fuerza,
disminuye tambi én algo la sed, y parece que esto indica una esperanza de reac­
cion , pero este enfermo de cada vez tiene mas agitacion en la respiracion, que
es corta, accelerada, muy frecuente.. suspirosa y luctuosa; ' se bace 'por fin con­
vulsiva, -y quejándose por instantes con. mas intensidad de su opresión dolorífica,
perece en mi concepto á impulso de una determinacion, que pudiera dar lugar
á una equivocacion poco favorable al que sufre,yque perjudicaría notablemente al
profesor que incurriera en ella, creyendo por el pronto una mejoria, en atenci ón,
á los síntomas falaces de una reuabilitocion en las funciones generales.

He' aqui el caso en donde la temperatura eslerior, lejos de rebajar, se aumenta
considerablemente, fenómeno que, si aqui ha venido por una congestion activa,
favorecida quizá por el temperamento ~ predominio orgánico, se- nota en otros
como ' inician te v concomitante de toda la succesion sintomática, y en algunas

. "
ocasiones producto de la exist.encia de Ilecmasias agudas Ó crónicas . anteriores,
residentes en las vías aéreas, ó en otros puntos de la cavidad vital, dispuestos
por ,su' habitual estado morbifico á apoderarse y acoger estimulos de cualquier
naturaleza. '_ .

El aire espirado, si en los primeros síntomas no presenta sensiblemodíñra-
cion, en la fuerza del sufrimiento, como que los capilares pulmonales parlicipan
del estado general no se altera, y sale con los mismos caracteres fisicos que en­
tró' asi es' que se presenta frío, y . es de presumir .no haya perdido Íladadé sus

, 1 , • •

cualidades, como no pierden los alimentos en el estomago e intestinos,
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Es precíso .observar, que en esos casos que pnncrpian por la opresion gran-

de en la respiracion , y en los que la cianosis n~ vá acompañada ni precedida
de la algidez, pues lejos de esto, corno queda dicho, la piel está urente, yel
.calor es acre, el aire,sale desde el principio muy frio, pudiendo decirse quelo
primero que se interrumpe es la regularidad de los fenómenos químicos de la
respiración. _ .

Este modo de padecer es atributivo de los sugelos muy sanguíneos, de los
que tienen el pecho muy angosto, yde los que padecen alguna Ilccmasia cró-­
nica de los organos pectorales.

Es así .mismo frecuente en los temperamentos nerviosos, de sangre muy
irritante, atemorizados en la invasion, ó cuyo espíritu, muy afectado antes de
padecer, produce un estado espasmódico general , que encadena todo Illovim.iell -:-
10 espansivo. , .

Seria muy de desear que, tanto en cst~s circunstancias, corno siempre qua
el cólera ha llegado á 'una altura considerable, se recogiera el aire de I~ es­
piracion, y se sometiera á un rigoroso analisis, no solo para indagar el ' gl:-ado
de actividad ó inactividad que tenían los órganos hcmalósicos, si es que p~H'a

indagar tal vez la existencia de algún- producto especial, que quila pudiera srr­
sil' de alguna utilidad 'en el estudio de la ctiologia y de la terap éutica ro- ·
lérica. . .' . - ..

Solo diré en esta materia que á pesar de haber procurado con esmero no
tar si el aire espirado tenia algún olor particular, me ha sido imposible ppr'­
cibir diferencia, escepto en dos embarazadas, y en tres sugetos de los' que el
1. o era herpético, y los dos restantes reumáticos. En las primeras el aire,
frio completamente, daba un olor 'muy animalizado, 'semejante á el que tiene et
de los sugetos que ordinariamente manejan carnes, y 16~ segundos lo' despedían
agrio, de cuyo carácter participaba el suder, .

No puedo atribuir esta particularidad al inflnjo colérico, porque Io hallo en;
el temperamento sanguíneo y en la dificultad y lentitud natural del circulo en
las embarazadas, y en - la discrasia,' ó mejor dicho, acrimenia linmoral de los; ·
hombres citados,

Percutido el pecho 00 tos coléricas en toda su estension, no se ' obscurece'
la habitual resonaneia, hasta estaulccide el periodo algido, _en el .que y en un
sugeto .exento de compheneienes, el' pleximetro da un sonido claro en el vértice,
disminuido entre la quinta Yo sesta costilla, y eompletamente mate,en la base oe
ambos pulmones; ruidos que sehacen mas- puonuaeiados en la verdadera ciano­
gis, y que dan á toda la cavidad el sonido semejante al producido á ohscrvado
en las induraciones pulmonales, ó en las neumonias dobles de mucha estension
y. profundidad. ' . .

~ uesar de no venir estos incidentes mas que en el apogeo del mal, no es
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estraño observarlos en los sugetos pletóricos, en los muy -nerviosos de ' 'pecho
estrecho, ó en los que sufren alguna afeccion crónica de pecho, á' luego ' de '
presentarse la colerina, y ésta particularidad debe tenerse muy presente; porque
puede por: si suministrar indicaciones que deben ser socorridas con urgencia.

Los signos sumimstrados por la auscultacionsiguen el orden de sucesión
de 103 adquiridos por la .percusion, advirtiendo que he visto en dos casos, y es...;
tos en sugetos muy sanguineos, con preponderancia idiosincrasica pulmonal, so­
brevenir co.no preludiante de la algidez un ligero estertor crepitante que, 'au­
mentando considerablemente en poco tiempo, suspendió el vómito, la diarrea y
los calambres, reconcentrando todo el padecí miento en el pulmon, que no ' daba . :
mas señal de padecer que la dificultad de respirar y elestertorindicado. Esto "
me sirvió para tomar indicaciones antifl ogísticas, de las que en los casos citados
no tuve que arropen tirrne. ,

Si-el cólera se prolonga subsistiendo la frialdad y amoratamiento mas de 4.8
horas, comúnmente entre los precursores de la muerte se presenta el estertorago­
nistico, fenó:neno mas común en los ancianos y personas linfáticas, que en los
sanguineos, y sobre todo en los nerviosos.

He observado que cuando la persona es muy biliosa, ó desde la invasion
se queja de peso y dolor en la region hipocondriaca derecha, yal mismo tiem­
po está la lengua saburrosa en el centro y rubicunda en la punta y bordes,
cada vómito vi .precedido de uno ó dos golpes de tos, la que en mi modo de
pensar 'es puramente hepática, asi como puede llamarse gástrica ' la que mo- .
lesta . á algunos coléricos de tem peramento irritable, y en los que el espasmo '
aflictivo gástrico és de los mas pronunciados. " .

Ya puede venirse en conocimiento por cuanto precede espuesto relativamente
á 103 síntomas suministrados por lavespiraclon , que no 'solo es preciso y con­
veniente conocerlos en su espresion puramente sintomática, si es que en su sig­
uiílcacion verdadera; es decir, que cuando por cualquiera circunstancia sufren los
orgános contenidos en esta cavidad de una manera congestiva, aun cuando tod ó
lo restante del organismo parezca atacado de un esceso de debilidad, ó consti,.;. · ·
tuido en el estado nervioso mas exaltado, debemos fij arnos con ' preferencia en el
estado local de 1I110S órganos cuya sofocacion podria por si sola causar lamuerte-

Puede igualmente inferirse que una rcspiracion franca, ancha, regularmente
frecuente, nada anhelosa, y sobre todo exenta de toda incomodidad y dolor, debe '
ser buen presagiante, en contraposiclon del estado contrario, y.que aunque esté'
espresada la algidez, mientras los movimientos inspiratorios y espiratorios se ba-.:· .
gsn con libertad y de un modo regular, el peligro es menor que cuando existen
los trastornos men cionados. .., s.: , -: •

Cireulacio», Al tratarrse de la colerina be \manifestado, cuan poco 'frecuente
es resentirse la ciroulacion general, ni ninguna de sus aisladas dependencias; cuan­

· H
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do el padecimiento se limita á no producir mas trastornos que una diarrea no
escesiva, y que '.no frunce las fuerzas de una manera apreciable. .'

Eíectivamente.veriflcándose.bien los fenómenos mecánicos de la respiracion,
y 'en igual forma, por lo que nosotros podemos calcular, los químicosde la misma
Iuncion, el pulso suele conservarse integr o, y puede decirse normal, los latidos
del corazon tienen la fuerza, estension 'y 'sonido proporcionados, no aparacen túr,
gidaslas 'venas, y .el colorido de la piel se mantiene bastante regular.

Todo en fin parece indicar, no solo que la acción contráctil del sistema vascular
tienetoda so energia habitual, si es que la sangre 'se halla dotada de la compo­
sicion 'cualitativa ' necesaria para el sostenimiento de la armonía circulatoria, hasta
un 'tiempo .adelan tado dela enfermedad. . . .

.Nétese sin"embargo que en todas las colerinas, aun cuando no puedan ni
deban repularse por graves, observamos como bosquejada la frialdad cuta­
nea, muy particularmente en las partes distantes del centro, á no existir par­
ticularidades .iudividnales, que .desarrolien un cierto estado' febril, de corta du..:
racíon á .la verdad.

Ya dejo consignado en 011'0 lugar que, ó en las propiedades caracteristlcas
de"la vitalidad atacadas directamente de inercia por la deletereidad dela causa,
oen la 'sangre viciada directamente tambien por el tóxico colérico, debiamos
buscar la deficiencia del calor general, ó lo que es lo mismo, la dismincion ó
suspensi ón de los movimientos calorifioantes.

Esto .me conduce á tratar aunque ligeramente una importante cuestión, de
no rpequeño interés en 'el estudio del cólera-morbo, á saber; ¿El principio óprin­
cipios productores de esta enfermedad obran, de una manera dinámica sobre el
sistema nervioso, ó bien absorvidos por los vasos linfáticos y las venas, crean
un envenenamienlohumoral, suficiente á alterar todas y cada una de las fun-
ciones, 'Y á 'intoxicar todos y cada uno de los órganos? '

Sipara dilucidar el asunto nos .referimos á uno de esos casos tan espanto­
semente .íulminantes, acaecido en un sujeto completamente sano, cuya salud en
nada .absolutamente ha sufrido modificacion hasta el momento . mismo de la in­
vasion, .si reflexionamos que en estas circunstancias parece que toda la orga­
nizacion 'y .todo el organismo se .han resentido á un mismo tiempo,'y puede de-:­
eirse á una misma hora, y si por fin consideramos que los fenómenos circu­
latorios 'en los primeros síntomas no dan' muestras de sufrir con prioridad, y
con 'la 'intensidad que-debieran. isupuesta, t omo es forzoso'suponer, la actividad
estraordinariamente .nociva del veneno; parece nos vemos como inclinados á afir­
mar, .haher aquel 'obrado por su solo contacto en las estremidades .del sistema
nervioso generalmente considerado, y con preferencia, como se desprende de sus.
mas resaltantes 'sÍntomas, en los de la vida de nutricion, irradiando sus primi­
tivos efectos á toda la máquina pe una 'manera ' eléctrica, porque solo :asi se
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concibe el simultáneo y general trastorno, ~r solo asi se 'puede dar una .satisíac-

. toria razon de . la rapidez con que la muerte .pone término :á tan .Iormidahle
padecer. . . . . .

Igualmente distante del exagerado entusiasmo de los primeros corifeos de la
doctrina humoral, y del insolente menosprecio de los modernos solidtstas, ·,si.n
participar .de la sutil y psicclógica arrogancia de:108 animistas, y del grosero' y
ridiculo esclusivismo de los anatómico-físicos, .sin que, en fin , quiera ser conci­
liador .de tan encontradas opiniones, Creo que todas las ..luminosas concl~io~és
desprendidas de Jos referidos sistemas, aplicadas 'con la .prudencia y re~tri~~o- .
nes convenientes, pueden contribuir á esclarecer -el .punto de doctrina que en la
historia del cólera venimos dilucidando. .

Decia mas arriba que en algunas ocasiones, y :estas lo eran las Iormas.ma,
graves y egrcutivas, parece nos veiamos inclinados á creer que el jrrincípio Ó
principios coléricos obraban por solo su contacto en las superficies orgánicas,
y. esta observación no se halla por lo menos en contradicoion con lo que .~ i.a­

riamente nos enseña la ñsiologin, la patología y la terapéutica.
En efecto, en cualquiera de estos tres terrenos -que consideremos al hombre,

veremos multitud de fen ómenos sobrevenidos por la simple impresion que .~~­

jetos esternos é internos producen en las raicillas ó estremidades sensibles -de
las superficies orgánicas.

. Un olor fuerte, impresionando 'con energía .Ias superfi cies olfatorias, obra
con una inconcebible rapidez simpáticamente sobre la contractilidad orgánica
sensible del corazon, y paralizando sus movimientos produce el síncoperestado
que muchas veces se corrige con medicamentos que obren dispertando la 'sen­
sibilidad animal de los nervios olfatorios. La vista agradable de una fer lil cam­
piña, no solo se limita á hilarizar el mas abatido espiritu, si es que un bien
estar general, independiente tal vez del principio senciente, parece indicar .,ique
el eíéreo.Influjo de tan bello espectáculo toca todas las .:superficies orgánicas,

' }'eanimando su propia y respectiva vitalidad. . .
1'01' último, no puede ponerse en duda que la acció n de ciertas .sustancias

medicamentosas aplicadas al esterior, ,ó mejor .todavia introducidas en las rpri­
meras vias, se siente en toda la economía, antes que hayan Ienido tiempo para
insinuarse en las partes donde se espresan sus efectos, .y .de consiguiente poder
atribuirse á la absorcion ó tránsi.to: ,á .las segundas vias,

Por esta razon JuauPringhes advirtiendo -la 'f rOlJ itud con que se espresan
los efectos -de la quina .en la .curncionrle-las .ílehres.de acceso con marcadas in­
termisiones, infiere, .y con .sobrado fundamento, que la sola impresion de su con­
tacto en los nervios del estómago, mas que su inlroduccion y mistion ,con.los
fluidos, .produce la curaci ón -de la. enfermedad.

'Por .la.misma 'puedeneesplicarse-Jos -prontos.resultados de .los alcoholes .muy
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espirituosos, y de todos aquellos agentes de la materia médica cuyas partes son ;
volátiles, activas y penetrantes, y que, ingeridos en el estómago, ocasionan sin .

' tomas nerviosos con estremada celeridad. .
Por todas estas consideraciones, pu.s, y otras muchas que pudieran adu- ;

cirse en corroboracion, que omito por ser demasiado conocidas, y enctiya es­
planacion creería ofender P-l buen sentido de mis lectores (tal es su unánime~ ' .
mente reconocida verdad); teniendo muy presente que bay un síntoma que nunca
falta en el cólera, que es el primero á aparecer, y Irecuentemeute el último á
cesar: el espasmo aflic tivo gástrico, me veo conducido á opinar que el principio J
ó principios coléricos modifican como su primera manífestacíon los nervios del .
estómago y circumferencias, que estendiendo su irradiacion á la generalidad del
sistema producen el todo sintomático que compone la enfermedad.

Si considerarnos al mismo tiempo con el célebre Fourcroy que. el estómago
está compuesto de una grande porcion de nervios, que el octavo par que' se
termina en sus dos caras abraza su orificio superior (sitio donde es mayor la
ansiedad colérica), las innumerables comunicaciones de éste con el intercostal, los
ramos que envía á los plexos innumerables situados en sus inmediaciones; si 1'e­
flexionamos la fábrica, situacion, estroma sensibiliad de esta entraña; si traemos
á la memoria lo que sucedcen los diferentes y variados males del ven triculo, y los
síntomas que sus afecciones producen en la cabeza, pecho, estreinidades, y so­
bre toda en la piel , de la que su membrana mucosa no es mas que una conti nua­
cion, .no encontraremos destituida de Iundamcnto esta teoria, ni inadmisible CII

tesis general,
Se dirá desde luego que para que asi debiéramos enjuiciar, era ' necesario

probáramos que este cuerpo ó sustancia morbífico-colérica era introducida y puesta
'en contacto con la mucosa gástrica, porque de este modo, y no de otro, se es­
tahleceria la analogía con lo que sucede con los medicamentos, y otros agentes
úquicnes se les atribu ye y puede atriblJírseIes esta propiedad de impresron sim-
patizante: .. . ' " ,

.No se trata precisamente de demostrar la vía de introduccion del tóxico in­
jectante, y au~que segun lo qne con arregle á mis ideas he manifestado en otra
parle,' podría suceder que pegándose, ó impregnando, ó combinándose, ó sea como
quiera, con los alimentos, bebidas y otro 8 cuerpos, fuera directamente y sin nin
gU lI tr ánsito anterior á ejercer su primera accion química en la superficie del ven- .
trículo, yo admito como mas verosimil, mas probable y menos violenta" la idea­
de un envenenamiento miasmático, es decir, la introduccion en la economía de
lino. Ó mas cuerpos nocivos por las vias respiratorias, y mezclados con el aire
almosíérico.

Para admitir esta hipotesis, se dirá tambicn entre otros ' argumentos, cr á"
forzoso que los primeros síntomas ' fueran suministrados por' los órganos resÍ)i-
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r '-llol'i 05, sobre los qp~ hp ~Lra~9 me,cánica y, quimicamente, el estimulo ~~¡..,..
bo'9. é , b.en, que, ~ezc,hl~O/ ' siQ.niqdicaolon 'cón la, sílÍ1g~c, y, alterando 1~>nof7 ' "
mal composicion de este.Jiquido, se estableciera en 'lodos 'los casos una vC,:dá ~ : .

dora coleri-em'a ó discra~~a colérica, y en este cOn((elj~p todos y cada ,:u,no '~c "
los , síntomas serian efecto, del directq .confacto ·sobre. las partes de una sangre"
,nepla:para escitar I~ . acciqn, intersticial, ó la. sensibilidad y contractilidad or- '

I • -.: . .' ,. !" .' .

g;tJ1 lcaS::, . , . . .

E~ vista de la opinión m,as generalmenteadrnilida yadmi~ih ,¡(', respecto
ú.la indole fisico -q!líJ'lic~ de la, causa colérica" y CO!1 .conooirn innto de lascon- .
diciones-atmosféricas mas á.propósito para.su formacion, es lógico y rnzonalilo
acoger CO:l~() m.1S proluble ~sta via de introduccion del agente, 'sin que .sea
una 9pnLr~dic~ion el silencio y la (alla de -resentimiento de los órganos que
rr¡'¡qcro Jo reciben, porque esto no prohrria mas que la sensibilidad propia de
los respiratorios en el caso presente era refractaria á su accion primitiva; no pro­
haría, /II .IS quc .Ia fuerza descomponente .de. los pulmones era incapaz de divrr,'
sificar las. cualid .ides de este cuerpo; y no probrria mas en fin, aun cuandó-: .
sentáramos ' por' real su' permanencia o mezcla con la sangre, que si,'se :d i r i g i~
con particularidad á un pun to determinado, como lo seria la súperficie -gástrica.
.la a~t~r¡~ celiaca,' ó ei c~nl,ro solar, . ~'eri:i,p~rque estc ó estos puntos tenían una
afinidad especial con el estimulo patogenesíco. , . ,

Nadie duda hoy que 'el principio odorífero de la trementina, de íos, bálsa­
mos y resinas, de los espárragos y la angélica, vaya ~i depositarse en' b orina
sin el intermedio ,de la sangre; á quien se supone con Iundamentosu couduc­
tQf• .y ~in embargo ni el,aire espirado despide aroma especial,' ni se resienten .
los pulmones, ni se, ha,podido demostrar la existencia del principio caracterls...
tico en.la misma sangre. . .

Nadie duda que los principios reumático, goloso, escorbútico, herpético etc.,
sean depositados directamente sin el interm '~d io de la ' sangre, que' es su conti­

, n ~ ~ te y conductor, en las articulaciones, en las cncias ~ intestinos, en lapíe! e,te. ·
Nidie duda hoy, en fin, que los-productos de las secreciones normales; sino

com pletamente formados, 'se hallan contenidos en esencia integranteen,'la sangre,
.r sin embargo, ni en aste caso que' ~e trata de estímulos ,fi siológicos,. ni 'eil el
i.i tcdOi min te citado que se hace de.patog énicos, despide cualidades parli¿i¡la..­
I' ~s .en el aire espirado, ni se resienten' orgánicamente los plilrr!qnes, á ' ''d on~l e
ellíql1id9 continente al1uye en gran cantidad, ni en la mayoria, de, casqs ,"sc ha
podido demostrar la existencia de estos agentes en' la misma :sangre. , .

, Será. pues esto debldocá que la sensibilidad propia 'de 'los pulmones C:J re':"
fractaria 'á la acci ón de estos cuerpos, que pasan por su ' su " la n Ci ~ , purde de­
cirse;' .sin:-d ejar .sentir ,su 'impresicn: será efecto de' que la Iuerza ,d ~s~om í}QÍJe~.I e

. d ~.1 'ó¡'n ao .de la hematosis "es iac~plZdc diversiílcar las, 'cualidades de los mis-
" . .: . .." ,', ' . . , e ' .. . . , ! ' , : . , . , : 15 , ..
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mós, y será én fin que si se dirigen con particularídad ,á este ó el otro' orgáno
secretorio, ',á' aquel ú otro punto determinado, es porque estos órganos v estos­
puntos tienen con ellos mas afinidad fi siológica y patolégica. • 1'.1

, Si pues fisiológica, 'patológica J terapéuticamcnte analizado el problema no
podemos negar: 1.. la posibilidad, por no decir seguridad, de que' la sangre
pueda contener uno ó mas cuerpos cstraños á su naturaleza" que sin alterar
notablemenlesu composici ón vayan á estimu lar y egercer su , int,ll1jo íisiol églco,
terapéutico y patogénico en ciertas y determinadas superficies, a fines vitalmente
con sú índole , material; ' y 2.° que el simple contacto de estos cuerpos en pun­
los interesantes y muy relacionados del sistema nervioso es sufi ciente para que
las 'dependencias de este sufran, y sufran de;:- una manera análoga al modo de

,,;.; padecer del punto 'simpatizante; tampoco, reasumiendo todo lo hasta aquídicho,'
debemos desechar la posibilidad y probabilidad de que el tóxico, miasma ó ellu­
tíQr:cól~ric'o, introducidos en la organizaci ón con el aire inspiradó''- ' .se deposi-

, ~ , ,

tel(eii lá sangre y circulen íntegros con ella, sin alterar de un modo sensible
s!J:":"'éualidad habitual, para ir á desarrollar sus efectos en el centro de lá 'vida
ÓÍ'gánica, incitando la aparici ón, no solo de los síntomas locales, que éomo van­
~uardi.aaparecen para indicar la enfermedad, si es que, las simpat ías que lo~

órganos primitiva y directamente afectos desarrollan y ponen en juego, .son las
que producen por su estension y propagaciou -Ios trastornos generales que la
putognomiza n. ' " ,

, ' Conforme 'pues á las ideas emitidas podremos decir: 1:que el agente ó ngen­
les etiol ógicos del cólera-morbo son ahsorvidos por las venas pulmonales, sin

, que en el primer contacto sufran modiflcacion cualitativa, ni alteren las .condi­
cienes normales de la"sangre de un modo sensible y . conocido. 2: Que llevado
por.esle líquido al centro nervioso,' Ó al 'punto. de residencia del Ioc ó principal
tic la vida de nutricion, ataca la .fuerza de resistencia vital , ' 'ó lo que es lo
mismo,' desnivela la relacion que debe reinar entre los dos sistemas nerviosos,
constituyendo la malignidad del padecimiento. 3: Que el simple contacto del
estímulo morboso, amortiguando, estupefaciendo por decirlo ' asi, el influjo nn­

. vioso en todoIo que tiene reíerencia con ' los actos mas necesarios á la plasti-
' , cidad, se estiende simpáticamente á' todo , el aparato nervioso mas iutimamcnte
", enlazado con la nulricion, al queanormaliza de un medo semejante a aquo¡

conque se espresaron sus electos en el ' foco primitivo ó punto de partida.
4.G Que es de presumir, si nos representamos toda la sucocsíon y' cuadro de

, la enfermedad en todas sus rases, que el tóxico, muy cstrano f la organizucion
:,: en su entrada, después de sufrir elaboraciones succesivas en los órganos cuyo

modo de. sentir se avenga mejor con su primera y genuina índole cualiíativa,
es absórvido -nuevamente después 'de haberse progresivamente animalizado, y
que, asi como la policolia biliosa no se establece hasta que la bilis . (elaborada
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ya por laglándula - respectiva, ó retenidos sus principios mucho .tiempo en 1;\
sangre por la inhabilitarion del órgano secretorio) 'es llevada 'completamrnte fo~­

ruada al torrente circulatorio, del mismo ' modo la coleri- emia no debe éxis ~ir

.en toda la estension de la palabra, hasta un periodo adelantadode la enferme­
dad, en el- que el'veneno colerico no solo se halla simplemen le mezclado ' con
la sangre, si' es (lile combinado, amalgamado, y con propiedades dcscomponentes.

, El cólera morbo pues, mirado bajo este punto de vista, principiaria por ser
una enfermedad iníectante, y terminaria por hacerse un padecimiento pútrido:
por....el mismo concepto. tendría en sus primeros fenómenos muchos puntos ' de
contacto con .Ias fiebres intermitentes, y en los succesivos con las septicoémicas;
en la primera idea seria una dolencia especial, y en la segunda se baria espe­
cifica; tcndria en la iniciacion solo el. carácter "epid émieo, y en el apogeo de
'su esprrsion anormal,eI epidémico '·y.,. el ·col\tag¡'óso. ' . .~ .

''', " Previas estas ligeras consideraciones necesarias al :objelo. que me be propuesto,
."1 sin que me considere autoridad competeritcpara la rcsolucion de. los diferen-.
t,tS problemas que de ellas se desprenden, procuraré csplicar. el modo como' en
mi .concrplo sobrevienen los trastornos que en el cólera morbO observamos en la
.circulacion considerada en su totalidad. ,-. - '

Digo mas arriba, que el sotn contacto del estímulo morboso amortiguado,
.estupefuciendo .por decirlo, asi, el influjo nervioso en lodo lo que tiene mas rt~~

Ierencia con los actos mas necesarios á ' la plasticidad, se estiende simpáticamen­
te á todo el aparato de inervacion mas intimamente relacionado con la nulri-

. cion, al que anormaliza de un modo semejante :i aquel con que se espresaron
sus primeros ' efectos en el foco primitivo ó simpatizanle. ' - -

Ahp\:a bien: si fijamos .la consideracion eri lo que se observa en muchos , y
, pu,ed~ decirse en la mayor parte de los casos de cólera, nos será imposible de­
.sechar este modo de obrar del principio Ó· principios productores, y .en ellos
' habd necesidad de esplicar los trastornos generales de la circulacion por la afee-

.. cion de todo el árbol circulatorio. ' y 'muy especialmente del s.stema capilar ge­
neral, afeccion nerviosa y simpática'del: espasmo que la causa' produjo en elcen-
tro Irisplánico. .
. En esta suposici ón, el cstasis sanguíneo seria efeclo de ur.a asfixia directa,

. primitiva, residente en los vasos tenuisimos de todas las . parles, seria un ver­
. . dudero espasmo ténico, ó un' estado -de contracci ón (sino de paralisislde la con­
- tractilidad propia de estos canales, parálisis que alcanzaria á los capqares ·san.
, guineos y á los linfáticos, y que daría razón de la detenci ón y·falta. de "círculo

" sanguíneo en las partes, y tal 'vez de las cscesivas evacuaciones ' alvinas, y las
que suceden por la piel, puesto que la cisterna quilífera y el canal-'torácico,
con todos los vasos y ganglios, participarán en un periodo adelautado' de 'Ia,es,
pasmodizacion general. ' .;:;: . ."":



'76 .
Hféclivamente;' al considerar 'cómo-se suceden losfenómenos. de' intcrrupcion

c~tculatril:~l ¡ notar que- cuando' en -Ios pulmones ;entra un;volumen considera­
ble de) aire; y: sale ' otro : proporcionado' con-Ias cualidades ñsrcas regulares; de
d ' 'de' la espiracion, al tener presente que cuando ya no hay .'circulaci ón. arte­
rial, ó no' se perciben l las pulsaciones, ' todavía- es manifiesto y considerable el
sistole y diástole del corazón, 'se vé uno autorizado prl~a reputar el obstáculo de
lá circulacion como originado en - la' circunferencia, es decir; como nacido' en el
sistema capilar general, ' en cuyo elemento nervioso han debido - resentirse. los
efectos de la causa, y de este estenderse los del venoso y arterial, finalizando
en lo; pulmonales: fenó:neno inverso de lo que sucede en otras asfixias, en las
que los trastornos' principian en el 'órgano de la respiración y pcqueñacircu­
~lacion . Interrumpidos los actos físicos y químicos de la .respiracion, recibe el
coraz ón la sangre con todas sus. cualidades de venosa, suspendiendo como pri­
mer , electo de' accion del cerebro por la falla de su alternativo movimiento, l de
su .escitante natural, la: sangre roja, haciendo desaparecer todas las maniíestacio­
nes de la' vida animal por lamuerte de su centro, el cerebro; disminuyendo la
circulaci ón arterial, ' y últimamente la capilar general, las secreciones, absorcion
),' exhalacion por la deflciencia de elementos sanguíneos, la calorificacion, y úl-
timamente la suspension particular y succesiva de las funciones. .

En este modo de terminar la vida, por el influjo que la muerte del pul ...
mon egerce sobre los demas órg.mos, se observa universion, comparada con
lo que sucede en algunos casos de cólera, en los que el sistema capilar gene-

. ral 'y org.úiico -parece ser el prim : 1'0 en resentirse, y el punto de partida de los
obstáculos que nus tarJe han de venir en la circulacion . Esta teoria esplica la
aparicio» de L~ cianosis ó color lívido de la piel , antes que se presenten signos
visibles de alteraci ón funcional y orgánica en el pulmón. corozon, y sobre todo
en el cerebro qll~, como queda ya dicho en lugar confereme, se halla de ca­
da HZ mas cscitado,

Este .modo de altcracion succcslva- en la circulaclon no es.sin embargo ab­
soluta mcn constante, porque en esos casos tan -r ápidos, recaídos en tcmperamcn­
los decididamente sanguíneos, con idiosincrasia pulmonal ó codiaca, en los que
lu respiracion es desde el principio corta, (recuente, anhelosay muy dificultosa, en los
'jue. h,IY un aumento~l c calo¡' estcrior, pareceser que los sín tomas suministrados por
la circulacion nacen en el sistema .capilar pulmonal, sobre cuyo elemento ner­
vioso se ha fijado la' causa, ·traslo(na¡;uo como consecuencia necesaria sus actos
I}!Jimico-vitaJes.
, .I ; (} ' estas circunstancias la sangre, no pudiendo ser recompuesta, permanece

con sus, caracteres de venosa, y todos los órganos <lela economia mientras no
se estinga la sensibilidad del ventriculo izquierdo '.y de las arterias, rceiben un,
un líquido · impropio para el el egercicio de sus respectivas funciones , viniendo .
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en estos casos con mas precipitacíon la coleriemia ó envenenamiento humoral.

Si aquihemos visto padecer primero al pulmon, es porque en los sugetos
en quienes observamos esta particularidad tienen mas acción vital en este 01'­
gano, y una escitahilidad que lo pone en armonía con 'el esllmulo á quien re-
concentra en el radio de sus operaciones. .

De cuanto viene espuesto creo que sin temor de equivocarnos . podremos
deducir: que en el cólera morbo suficientemente caracterizado se hallan vital­
mente alterados los sólidos, los líquidos, y el resultado de su combinaci ón que
es el principio vital.

La dificultad pues consistirá en resolver, si los sólidos, los líquidos ó el prin­
crpio vital son primitivamente afectados, aislada, ó colectivamente, y en el pri­
mer caso, cual de los tres ha sido el primero en padecer.

Esta cues tión la resolverá cada uno segun sus ideas, y mayor ó menor ad­
hesion á cada una de las tres doctrinas médicas que pueden servir de base para
deducir en la materia en cuestiono

Yo por mi parte dejo consignada mi opinion, y el juicio aproximativo que '
del asunto he podido formar, porque 10 encuentro conforme .á lo que he visto
en los enfermos, y porque en éste concepto se pueden distinguir las diferentes
formas de la enfe rmedad, por las distintas modificaciones de las respectivas in-
divid uales. '

Forme cada uno el concepto que crea mas arreglado, lógico y conducente,
de la manera y el porque de los trastornos que en el cólera sobrevie nen en la
circulación , he aqui lo que he podido observar á la cabecera de los enfermos.

Inspeccionadas la radial, lá poplítea y la: temporal durante la colerina , y aun
en los primeros síntomas ' del cólera grave ó confirmado, nada ofrecen de parti­
cular, si se cscepí ua que al tomar el pulso hallamos todo el tercio inferior del
antehrazo muy rebajado de calor, pero por lo domas la arteria pulsa con la mis­
ma. fuerza y regularidad que si no existiera enfermedad alguna.

Si insisten los vómitos y la diarrea, y el enfermo es algo temeroso, se' prin­
cipia á enfriar toda la piel , y el pulso baja en fuerza y aumenta en frecuen­
cia y celeridad; agravándose mas el estado, la piel se cubre de un sudorcillo
pegajoso y frio generalmente, y desde entonces el pulso se hace filiforme;
el sudor es cada'vez mayor y mas frio, y el pulso termina por hacerse COIll­

pletamente imperceptible. Se agita la respiracion , el corazon redobla sus es­
fu erzos, pero les ruidos sistólicos y diastólicos son mas débiles, si bien todavía
muv perceptibles á la mallo aplicada á la region precordial, y particularmen­
te al oido, solo ó ayudado del estetóscopo.

An tes que esto baya sucedido y en el mayor número de casos, cuando ,to­
davía se perciben los latidos arteriales, se empieza á mani festar la cianosis, co­
lorido que progresa visiblemente si laenfermedad se prolonga con creciente re-
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ligro, y que termina por poner todo el ámbito estertor de un aspecto lí vido,
amoratado y basta negruzco, segun sea la mayor ó menor finura de la outicula.

En la aproximidad de la agon ia , aplicado el oido al sitio correspondiente
al corazón, no se percibe mas que un movimiento oscilatorio, una especie de
temblor convulsivo que, disminuyendo por grados, se estingue simultá neamente
con el último destello vilal.

La sangre estraida de las venas en el principio de algunas colerinas no
ofrece ninguna particularidad atendible en sus cualidades físicas, y guarda res­
pecto á la proporcion de sus componentes una relacion con el sugeto de quien
se estrae; pero cuando los síntomas del cólera grave están ya completamente
espresados, cuando la piel fria é inundada .de serosidad pegajosa, va acompañada
de un p.u150 filiforme, aun cuando se abra la vena con una ancha y larga cisura,
la ·sangre sale. por rebosamiento, consiguiéndose pocas veces que lo haga en
ehorro o arco continuo, y la que puede sacarse es negruzca, escesivamente car­
bonizada, muy diflu en te, poco coagulable, y á las ~ O ó ~ i horas despide un olor
agrio que se convierte en pútrido á las ~8 Ó 30.

Si se aplican sanguijuelas ó ventosas escarificadas durante los periodos ál­
gido y cianósico, aun cuando prendan 10- anélidos, ó no egercen succion alguna,
ó se desprenden á las primeras golas de sangre que han chupado. Igual resul- .
tado se obtiene con escarificaciones, probando esta circunstancia , por una parte
la falta de circulació n capilar, y por otra en mi concepto las malas condiciones
de la sangre que los vasos periféricos pueden contener cuando el mal ha lle­
gado á tan considerable altura.

Sin embargo de abrigar la cnnviccion de que el análisis de los líquidos vi
tales, tal cual se puede practicar fuera de sus canales y depósitos, no sera nun­
ea mas que su anatomia, porque siempre se escapará á los reactivos una cir­
cunstancia esencial, no dejo de conocer la inmensa utilidad que el reconoc imienlo
analítico tiene y puede tener en la parte etiológica y terapéutica del cólera; y
por esta razon no se encargará nunca demasiado este punto de doctrina por lo
que hace á la sangre de los coléricos, mucho mas cuanto por todo lo que dejo
espresado, y mucho mas que pudiera decir, parece no debe caber duda de una
alteraciou humoral que tiene y debe tener muy trascendental signifi cación.

No puedo en esta materia citar resultados positivos, porque ya 'por la esca­
sez de mis conocimientos, ya por la falla de útiles al efecto, carezco de datos
ciertos que púdieran servir de ·algun provecho práctico, y me abstengo de refe­
rir los hasta aqui obtenidos por otros célebres profesores, porque son demasía­
do conocidos para que no hayan llegado á la not icia de todos mis lectores,

Seria no obstante muy útil se analizaran por separado el aire de la espi ra­
cion, la ~~ n gre , el sudor y la orina de los coléricos, para parangonar los res­
pectivos resultados, ya con los obtenidos en eslos productos en el hombre sano,
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ya con el que dieran en otras enfermedades, principalmente epidémicas y con­
tagiosas; porque asi quizás podriamos adelantar 'algo; no solo en el conocimiento
de la naturaleza de la enfermedad y de su causa, si es que en el de los puntos
de contacto con olra Ú otras de las que tal vez hoy inconsiderada é irrazona-
damente se le separa demasiado. ,

El retorno del colorido habitual de la piel , la desaparición del amorata míen lo
de la punta de la nariz y de la lengua, de los labios, párpados, ' orejas y estre­
midades de los dedos, preludia la aparición del,pulso , indicio siempre de buen
significado, si con él coincide la rehabilitacion del calor de la lengua, y que no
lo es tanto faltand o este, pues aunque hayan cesado todos los señales de la cia­
nosis, y la mayor parte de los de la algidez, si á las 1<2 , 16 Ó ~ 4 horas no
se mitiga la sed, y la lengua se conserva fria, esta apariencia de reaceion es
transitoria , y una congestion parenquimatosa ó una fiebre tifoidea seguirán á la
estinc.on del cólera.

Acontece con frecuencia, especialmen te en las mugcres y personas de un
temperam en to lin fático, que el calor eslerior tarda mucho á restablecerse, no
siendo esíraño ver un enfermo con un pulso lleno, sin ni ngun síntoma del có­
lera, permanecer Irio dos, tres y hasta cuatro días, y en estos casos, si con
la desaparicion de tos vómitos, diarrea, calambres, ansiedad, vértigos, ele.
coincide la manifeslacion del calor de la lengua y moderacion de la sed, no
hay que desesperar de la curacion, á pesar de la friald ad cutánea, siempre
que.en algun órgano ú aparato no existan flemasias ó detenciones de líquido, ó
bien espnsmodicaciones fibrilares que encadenen la reacio» , fenómeno que ya
se nos revelan por algun dolor, peso, turrreíaccion, Ó' sentimiento de constricción.

Es de mala significacion que el pulso desde imperceptible, filiforme y obs­
curo, se haga repentinamente fuerte, lleno y frecuente, mucho mas sino va a50­
ciado del respectivo calor esterior, porque esta espansion tumultuosa determinará
con fuerza á los órganos muy vasculares, como hígado, bazo, pulmones, cere­
bro y corazon, y á ella se seguirán, sino rupturas, cuando menos congestiones:
tanto mas graves, cuanto que la vida propia de los órganos, no ha adquirí­
do los 'derechos del organicismo que en cierto modo hablan perdido.

La vuelta gradual y paulatina de la circulacion acopañada <fe la respecti­
va y proporcional del calor, y de la relativa y conferente de la regularidad:
respiratoria, indican esfuerzos combinados, sínérgicos, y armónicos; anuncian el

'dominio de la sangre sobre los nervios, y dan muestra de la carencia de obs­
táculos mecánicos ó lesiones orgánicas, creadas durante el, reconcentramiento ;
algido y cia nosíco. .,

Los vasos linfáticos, y tal vez la misma linfa, sufren como es natural v
presumible, y no se diria mas que estos canales vivienles vertían sus , I íq u i~
dos por una verdadera espresion, no se diria mas que una fuerza mecánica
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hacia salir de sus conductos á estos humores, los cuales, no recibidos por los
ganglios y las venas, se derramaban al cslerior, ó en fin, que alterados en
su produccion, no contenían las cualidades de escitacion necesarias para su
absorción y conduccion al torrente gencral. . .

Este espasmo linfático, por ' decirlo asi, podria tal vez esplicar la desapa-
.ricion rápida de la gordura y de todas las prominencias celulares, esas eva­
cuaciones alvinas tan desmesuradas, yesos sudores Jan abu ndan tes y pegajosos,
que aumentando la debilidad son perjudiciales por aquello de sudores qui non
levant lcedunt.

No hago mas que indicar estas ideas, para cuya completa esplanacion serian
precisas largas escursiones en el campo de la Iísiologia-patolégica, dem asiado
prolijas para la concision de una monografia , dejando . á la consideracion de
otros talentos la mayor ó menor probabilidad del asunto en cuestiono

La inspección cadavérica podrá ilustrar mucho la materia , y el infarto ó
endurecimiento de los ganglios superficiales y profundos, particularmente de los
mesentéricos, la 'vacuidad de la cisterna quilífera y del -canal torácico, serian ó
serán tal vez las alteraciones que se encontraran en este sistema; asi al menos
la hacen sospechar la induccion, la analogía, y aun los hechos en vista de esa s
angio-leucitis atónicas que alguna vez quedan en las convalescencias.

Tambien seria conducente analizar la linfa, y sobre todo la contenida en
los ganglios, muyvparticularmente en los del vientre, y con preferencia en esos
casos fulminanies donde apenas hay vómitos ni diarreas, para comparar estas
alteraciones con otras en donde todos los fenómenos parecen ser dependientes
y consecutivos de la perversión Iuncional del estómago, intestinos y visceras
coadyuvan~ s. _

Calo1'ljimcuni. No no~ debe ya pues sorprender I,a falla de calor csterior,
y el urente que observamos en el interior, porque en los casos fulminantes, en
aquellos en que el agente productor ha debido obrar por su sim ple contacto en
el centro de la vida plástica, esta ha sido atacada en su símbolo mas caracte­
ristico, la calorificacion eSlJOnuhica, Y en este caso, aun cuando 'los materiales de
oscitacion lleguen á todas las partes, estas no se mueven , porque tienen eslinguida
la facultad de hacerlo, agregándose ma,s tarde y en una época avanzada á la di­
fic ultad de la circulacion,·Ia llegada de una sangre contaminada por la perniciosa
acción virulenta de un cuerpo que la ha viciado, dándole cualidades inadmisibles
á la afinidad orgánico vital de las superfi cies nutritivas, existiendo como es con­
§iguiente una doble causa de paralizacion para los movimientos de la fibra irrita­
hlc, que desde luego se halla inhabilitada para suscitar espansiones y concentra-
ciones alternativas, generadoras del calor orgánico. "
. No solo debemos parar la consideración en la mayor ó menó¡' frialdad de
la piel , si es que en el carácter de esta misma frialdad, porque la impresión

. , .
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que produce el contaelo de la piel de un colérico es ~special, es diferente r

'muy' distinta de la que observamos en otras enfermedades, no se .lepuede lla­
mar glacial, ni marmórea, ' y se le,debe denominar propiamente colérica, lo cual

' si nada vale 'para ilustramos en el modo de su produccion, sirve de ,algo para
espresar .quizas la existencia de' una particularidad que hace distinguir este pa­
decimiento de otros, con los que puede 'tener algunas semejanzas, respecto á las
alteraciones materiales, y probaría que la, sangre contenia . un cuerpo que diver-

. sificaba 'la indole de'este Irio, qu~ no puede definirse mas que. en los' términOs
que 'dejo espresadcs. , , ' '

El calor reumático es distinto del catarral, del herpético, '.del' urticario, del
varioloso, del gástrico, del bilioso, del perineumónico etc.. ' '

" El frio colérico es distinto tambien del de las intermitentes, del producido
por la baja de temperatura 'atmosférica, del que. se observa en las simples con-
gestiones etc.. , " ,,' .'

Si,' pues en el primer caso hay que recurrir paraprobar la diferencia'á par:..
tícularidades supuestas, pero inherentes -á 'la causa o á los órganos que sufren,
y esta diferencia se halla espl ícita y unánimemente reconocida y descrita, en
el segundo es muy razonable atribuirla a iguales particularidades, y.Iorzoso ad-

' mitirlas y describirlas tambien. . ) , ' " " "
No entraré en esta larga y dificil tarea, y si solo llamaré la atención sobre

la índole especial del frio colérico, que no he podido comparar. 'con ninguno 'de
los que hasta la fecha me ha presentado mi práctica, y que he visto módificado
segun lo haya observado en sugetos sanguíneos" nerviosos.ó linfáticos, espresán- _
dose con todos sus caracteres en estos últimos, no,tanto en los segundos, .ymu­
cho menos en los primeros, en los' que á una frialdad marmóreasuela acompa­
fiar un sudor que inspeccionado s,in oprimir la piel, parece .caliente, pero que
deja de dar esta sensación si,se hace locontrario. , '", ' ;

-En las personas nerviosas y muy irritables, el frio cutáneo es análogo al.que
.se nota en 'una persona 'constituida en el"segundo grado de la congelacion. ,

Ya puede inferirse pues de cuanto interés debeserpara,el pronóstico la con­
tinuacion, disminucion, Ó cese de la frialdad cutánea, y ya'qu,cda dicho cuando
debe halagar la aparicion del ealor. "," . ¡ '

Es sin embargo de advertir que sisin percibirse el pulso en la radialrea­
parece el calor periférico, y este ,es ácre y' con un. sudor fuerte, abundantísimo
y pegajoso, el enfermo se halla muy eri peligro; y la prueba está en .que .la
respiracion se agita, el colérico se inquieta é impacienta ma,s de cada 'eJ, ce.

, san, brusca y repentinamente los 'vómitos, diarrea y calambres, se ~ume.nta ~l

espasmo aflictivo, y por 10 general si el 'sugeto es sanguíneo; se presenta un in­
tenso y opresivo dolor en la region precordial, ósi nervioso'.un delirio 'agitado
tumultuoso y de cortos momentos, incidentes precursores de' la muerte, COIlSi-
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cuencia de una reconcentracion vital en el corazón, pulmones ó cerebro.

El ,calor en los casos felices aparece, si asi puede espresarse, de una ma­
nera insensible y progresiva, iniciándose en la punta de la lengua y, entrada
de las membranas mucosas, debiendo cuando esto se observa y hay algo de pulso, .
con una respiracion pausada y regular, esperar con calma, y. no precipitar á
la naturaleza poco dispuesta entonces para esfuerzos víolentosy medicaciones .
activas.

Ella. terminará la obra .sin necesidad de ausilios estemporáneos é impruden­
les en el mayor número 'de casos, y el práctico en estas circunstancias tiene el
deber de preguntar á la organizacion para conocer, si la. lentitud de la reac­
cion guarda proporcion con la intensidad del ataque que ha antecedido, y con
las leyes de la individualidad en que ha recaído, orgánica yvitalmente considerada.

Secreciones. .Se alteran igualmente y no puede menos de ser 'asi, porque los
'capilares secretorios participan del primer efecto de la causa como todo el res~

tante sistema capilar, de suerte que la circulación es igualmente dificultosa, sien­
do consecuencia precisa que los órganos secretorios reciban poca sangre, en el
principio, .y ya entonces, ó de seguro mas adelante, la que llega. á su sustancia .
está alterada con los caracteres de la coleri-emia.

Al ver tan abundantes vómitos, y al observar que en 'algunas ocasiones son
-de materiales biliosos, podría creerse que la bilis se segregaba en mayor canti­
dad que de ordinario, pero prescindiendo de que esto to sucede mas que enper- .
sonas sanguíneas, con marcado predominio hepatico, pues que ,ordinariamente
solo las primeras evacuaciones son biliosas, quiz ás consista, en los que sobre­
viene, en que el hígado tome de la sangre venosa muchos de los materiales para
.su funcion glandular, opinion que en mi concepto no se halla tan suficientemente
-discutida como generalmente se piensa, pero que es agena de este lugar, á'donde
solo ha sido traída porque lo exigia la naturaleza -de la cuestión.

La orina disminuye constantemente, yse enrarece de una manera manifiesta,
con particularidad si los sudores son muy abundantes. Suele presentarse en- el
periodo álgido, y especialmente en las personas de temperamento nervioso, una
disuria ó dificultad de orinar considerable, y los enfermos acusan ' en la region .
del .cuello vexícal una especie de constricción que se hace dolorosa.y mas sen-

-sible cuando atormentan mucho los calambres, -
Esta dificultad escretoria sigue hasta muy entrada la reaccion y si esta se es­

cede 'algo, se hace-mas insufrible y exige pronto socorro, porque de lo contra­
rio las simpatías que se desarrollan constituyen un nuevo peligro.

La orina espelida durante el mayor peligro es la verdadera orina de las bebi­
das, clara é inodora; pero la de la espansion ó reaccíon se presenta encarnada,
muy ' amoniacal, y deposita un sedimento latericío, Ienémeno .de buen agüero,
porque sobre espresar regularidad enla funcion, talvez sea un signo'de-eliminacion.
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. 'Repito' en ' este lugar' la conveniencia' de'un análisis Circünstarichlilo

l

dé la
orina en-todos los casos, porquedeél 'puedensacarse 'grandes ventajaspara su '
teorta y' .la práctica de la"enfermedad. ' y" para distinguir cuando la disuria ' es
puramente nerviosa, cuando' producto' de naacistitis, y cuandoelecto de ·una al­
teracion fundamental del líquido segregado. '

".Absoi·cion. Todoparece demostrar que' esta íuncion se halla paralizada <en· .
la mayor intensidad del mal, y ' entre otras pruebas que pudieran confirmar es- :
ta verdad, 'tenernos In de 'l á ineficacia"de algunos medicamentos que, debiendo :'.
ser-absorbidos, no' lo "son "de ninguna mañera, pudiendo decirse que obran por
su solo contacto, como lo demuestran sus efectos. Por esto se dan cantidades de
opiosuflcientes 'á narcotizar 'al sugeto mas refractarioála accion deesta sustan­
cia;' y ni aün;'.esperimctí(a en estos casos ' el mas ligero ·aturdimiento. ·

Llamounticlpadamente la' atención sobre este pnntov-queserá mas adelante
objeto de algunas reflexiones terapéuticas. ' ' . '

, t

. Descritos ya los principales síntomas del cólera morbo, resta decir 'que su ,.
marcha es géneralmente continua y de corta duraci ón, pues ' si·bien ' no es .raro
observar algunas colerinas que, anmenlundose con marcada -y conocida lentitud,
llegan á hacer estallar el cólera grave; yentonces podría decirse que la enfer­
medad duraba seis, ocho ó mas días, esto no es frecuente, y tratándose delpa..
decimienlo en sú mas grave forma, generalmente es rápida, siendo lo regular
que, si el término ha' de ser ' fatal ; y el 'cólera se -ha. presentado de una manera
ya caracterizada con todos los patognornónicos, sucedaá las 24 ó 3ti horas, rara
vez m3S pronto, ' si .se,'esceptúan 'algunas personas débiles muy nerviosas,' y que
temieron mué@ :ahtes de ser' atacadas, en cuyas círcunstaucias no es estraño su­
cumban los enfermos á las 8, lOó 1~ horas, 'mereciendo estoscasos el verda- .
dero connotado de' íulminantes. , . ~ , ,

Esto es lo que ton 'frecuencia acon lece e-n ' algunas poblaciones de''escaso ve­
cindario, donde abandonados los pacientes á' solo su horror al cólera, 'son .tan­
tas y rapidísimas las defunciones como las invasiones, aserto que queda" ya de-
mostrado con hechos en su respectivo lugar. ' r , , '

Se han distinguido en el cólera tres periodos: 'colerina, periodo ,álgido: y pe­
-n odo cianésico. : Sin negar la 'utilidad de esta division, no encuentro su decan­
tada ventaja, y hasta me hallo persuadido de la dificultad de una'marcada dife­
rencia, que ~ó puede establecersemas que en' aquellos casos que; principiando
por ser colerinas, siguen progresivamente creciendo 'hasta constituirse .en elver­
dadero cólera grave." " " "

Cuando la enfermedad invade intensamente, es muydiflcíl estaseparación de,"
periodos, y cuando ' el profesor llega á ver al enfermo, le habla ya con todo el ;
aparato sintomático ' que' anuncia la' profundidad ',del ataque 'y el peligro .inminen-
te d~ la' vida. ' ' -,: , ',: :;' ';: ... .. ' ," " " : :'
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Han querido algl~no~ añadir un ~uarto tiempo llamado de. reaccíon, y si bien
en muchos casos que dlr~ctamente lteñ,den y marchan ála salud, no.parece debe
sepultarse este: esfuerzo como parte integrante de la enfermedad, sino como el ven­
cimiento de la mísma por los saludables esfuerzos de una naturaleza victoriosa. , ' .' . ,
en otros muchos en los que 'parece que al cólera sigue otra enfermedad propia-
mente tal y con su caracter peculiar desde que desaparecieron lossíntomas (le la
primera; se inclina uno á pensar que otros padecimientos mas que consecutivos
son una continuación natural si se quiere de la dolencia, y dependientes de !~

misma causa', si bien modificada por las animalizaciones y elaboraciones' que ha
.sufrido en el organismo. .

'Asi es que esas fiebres tifoideas que siguen con tanta frecuencia á la cesa­
eion de' los vómitos, de la diarrea y los calambres, y que no podemos atribuir
á. un escesóde reaccion, porque muchas veces ,se observan antes que haya des;
aparecídoIa frialdad cutánea; esas fiebres tifoideas, repito, parece.queson el emuló
tiempo ó el término de los efectos de la causa del cólera, la que en virtud de las
elaboraciones .que ha sufrido y absorbida con estas nuevas cualidades; no aban­
doria la organizacion basta haber desarrollado el todo de susfenómenos etiológicos.

.. De todas maneras, no erro sea en estas cireunstancias un error de clasifica
cion admitir un periodo que podi ia llamarse; no de reacción, porque esta pala­
bra seaviene mal con la idea de la enfermedad, si es que con el nombre del ca­

j racter "que presentará e) estado general del enfermo que, habiendo padecido lo
.que fisonomiza y caracteriza el cólera, padezca tras este otra indisposicion cu­
yos peligros son de tanta importancia como lo fueron los primitivos,
. . No he podido observar mas que. dos casos, que en mi concepto debieran
ser reputados 'como 'de cólera' intermitente. .

De ' estos, desconocí el primero, creyendo que el .nuevo ataque 'sucedido
con un dia de intermedio era nna verdadera recidiva 'de la enfermedad. Afor­
tunadameníe,-no encontrando en el régimen del enfermo, circustancias á' que
poder atribuir la recrudescencia del mal, y en atención, al escesivo sedimento la­
tericio de '10 orina, observado en un sugeto que anualmente Y.por la época
en que fué invadido del cólera acostunmhraba á padecer fiebres intermitentes
tercianas de índole puramente angioténica, sin especial complicacíon, fneron
motivos suficientes á decidirme á la administracion del febrífugo, despues del
que, no se reprodujo - la dolencia si bien quedó una ligera irritacion ó mejor

.subirritacion gástrica, que duró, mas de dos meses.
El segundo', se presentó'mas franco ó cognoscible, porque la invasion, fué

con un frio intenso, vómitos, diarrea, descomposición facial, afonía, calambres,
é irnperceptibilidad del pulso,frialdad marmórea de la piel y espasmo aflictivo epigás,
tri~ . ,muy pronunciado. Siguió á¡;este .periodo de dos ,horas de duración, .otre ,
de .cuatro, "con' fiebre vasoular intensa y terminó por 'un . sudor eepíoslsímo,
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no ~lJY .caliente y algo pegijoso; quedé algo de sed y diarrea, con frialdad
de la piel; fenómeno que contrastando singularmente con el-pulso regular, y;con
el ningun resentimiento orgánico, me impulsó á no prccipi tarme, por temor de
.hacer unrnal; pero al repetirse la misnu escena al dia tercero y á la. misma
.hora, con mayor intensid,ld .y peligro, y al observar el alivio y remisión ve­
nido por el mismo orden de sucesi ón que en el dia primero, administré en el

. cuarto el sulfato de quinina, con pequeñas d ósis de alcanfor, 'y esta medicacion
. provocó .una diaforesis caliente,' no pecante cn cantidad ni calidad, muy agrada- .

ble para el enfermo, que ~í los tres días entró en .una convnlescencia franca, re-
gular, y csenta de todo peligro, :

Me Inclino á pensar, que muchas colerinas, de las qneduran cualro, ' seis
.0' mas días, y qué se presentan solo por las mañanas para ceder al medio dia, .
Ó por las noches para acallarse durante todo el día, pueden tener el caractcr in­
termitcnte, muypurticularmente si se observan en lugares ó sitios pantanosos, o
en poblaciones -donde puede decirse que reinan todos los años end émicamente.

. No pasa esto' sin embargo de unasuposicion sin hechos suficientes en queapo- :
yarse; porque se ha de advertir, que los dos casos referidos, los vi en esta vi­
[la, en el término de la epidemia, y cuando al mismo tiempo princlpi ában ya

"á ser frecuentes las enfermedades comunes y esporádicas.
Llamo sin embargo la atencion de mis compañeros sobre este punto, porque

Como he ind icado, en alguna época de;la epidemia, la naturaleza del cólera ·tie....;
ne ó puede tener mucha analogia con ' las fiebres inu-rrnitentes, por la que pre­
sentan, entre sus presumibles causas; o'y seria de desear que en casos en' los que
el 'febrifugo no tuviera manifiestas y marcadas contra-indicaciones, se ensayara en
las, colcrinas con esprcsasy ostensibles remisiones; mucho mas al principio y al cese
de la epidemia, y sobre todo en las localidades humedas y pantanosas donde or­
dinaria vnnuahneute se padecen fiebres de acceso.

Sea continua la marcha del cólera que es lo mas comun, sea intermitente,
no ha concluido la eníermcdnd 'aunque 'ya no quede ninguno de los signos que la
han constituido'; porque muchas' veces los enfermos salen 'de un peligro grande,
para verse sumidos en 011'0 mayor, viniendo en lo que se ha convenido en lla­
mar reacci ón. ó bien una fiebre que yo de mejor gana llamaría pútrida . que ti­
foidea, ora una calentura nerviosa secundaria, ya .ini1amaciones laten les é insidiosas
del estómago, intestinos y peritoneo; y pOI' último,' congestiones que denominarla

. con gusto espasmódicas de -los órganos parenquimatosos, que aun cuando ce­
,', dan por el pronto, pueden ser el origen de padecimientos crónicos y de lesiones
, de testura, que mas tarde lleven el enfermo al sepukro.cuando menos se sospeche.

' lIé aquí ' rorque lodos los prácticos habránobservado,que en el presente
año, SI han presentado muchas muertes repentinas, en sugetos quequedaron en­
debles ú caquécticos despu és <le haber padecido eJ. cólera morbo,

~ . . ' . .." Ó: . 1~
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. Una atenta observaci ón , y un escesivoculdado por parte del profesor,' podrá ,

sino remediar estos fatales incidentes, porque va á' encontrar un organismo des­
(ruido y aniquilado por. la anterior dolencia, cuando menos hacerle descubrir
ciertossufrimientos á los que dará toda .la importancia y signiíicacion que rcal- .
mente tienen. .

'Ya he indicado diferentes veces los señales que deben acompañará una-re­
acción saludable y sin consecuencias ulteriores; no perdiendo nunca de vista
el. temperamento é idiosincrasia del enfermo, los síntomas que mas .han predo ­
minado y los .sistemas ó .aparatos que mas han sufrido; porque rara. . muv
.rara vez; dejan de quedar, ó por las particularidades del sugeto, ó por las que
mas han sohresaltado durante los . periodos álgido y cian ósico, residuos que es
forzoso apresurarse á remediar, si hemos de impedir' resultados que una .época
mas lejana,nos sorprenderan, si antes no nos habemos apercibido.

Aparte de esos estados generales que se han llamado nerviosos y tifoideos,
son muy temibles cualesquier' determinaciones en órganos ó aparatos particula­
res; porque .en esta posicion, las ílccmasias terminan ó por supuración (, por gan ­

.grena, término muy en consonancia con el estado atónico, y pocoactivo demi;
superficies sensibles. '
. .; Por esto, y por mas franca que parezca 'la reaccion y la convalescencía, no

debe dejarse de visitar á un colérico, si puede ser todos los días, hasta que ha­
y.aq . trascurrido muchos sin resentirse de la mas pequeña incomodidad, y basta
qu~ entregado á su habitual género de vida y ocupaciones, lleguemos á cou­
vencernos de hallarse en completa salud.

PUNTO CUARTO.

.iSl4iINr iOMIfte4ÁOS Dlas adecuados para I.pedlr su desarrollo T prop..•

. gRelo.. Ó Mea 1 profilaxis.

Afortunadamente el Gobierno de S. 'M. prescindiendo de las' hasta ridículas
pretensiones de algunos hombres, por otra parte sapientísimos y llenos de eru­
dicion, ha· comprendido que al cólera morbo no debia nepársele en circunstancias
dadas elcaracter contagios, y en muchas la.posibilidad de ser transportado de

•regiones muy distintas en clima, temple atmosférico y causas de insalubridad, y
en las que 'el sufrimiento es endémico; á otras en 'donde no se reunen mas que
accidentalmente 'estas disposiciones, y en las que tal vez ' no se adquirieran las
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precisas para constituir la constitucion epidémico-colérica, si el incen tivo, Ja-~7 .

sion, clIémcs no Iuera traído de las primeras.:
Tal vez hoy" la haya adquirido nuestro. desgraciado pueblo, porno hallarse

'todo lo bien montado ,que fuera de apetecer el servicio sanitario marítimo. : "
Aducir hechos que confirmen esta verdad seria perjudicar el..buen sentldo.de

mis comprofesores, pues entre otros que pueden servir de confirmaclon, ' nadie
.ignora que 'en 185í ·le import ó á Vigo el vapor correo Isabella Católica', pro­
'cedente de la:Habana, siendo . la causa, el desconcierto y abandono sanitario-de
la, rja de este punto. A. Brrcelona sepresume Te llevaron los buques que vs­
nieron de Marsella, y a Cádiz o~ros, c~ya procedencía fué de puntos epidc­
miados. '

Será si se quiere improbable el medio, modo 'y manera de estas impor­
taciones, -pero los hechos que hablan 'mas alto que todas las teorias, parece
atestiguan y .ponen en claro la realidad del aserto.

Por esto, convencidas nuestras Córtes Constituyentes del vital' interés ..que
esta cuestión ofrecía, han aprobado un reglamento de sanidad, en cuyos capitu­
los désde el cuarto al décimo inclusive, se ven, sino eompletamente llenadas, to­
das las disposiciones, cuando menos tomadas las mas necesarias precauciones,
para impedir nuevas invasiones, no solo del' cólera, si es que de otras enferme­
dades tan pesíilenciales y mortíferas como aquella. :

Hoy sin embargo, estas disposiciones, si .hicn mitigan, me hallo persuadido
no serán suficientes para impedir reproducciones del cólera; porque la. consii­
tucion epidémico-colérica reina en España desde 1854 y muy pnrticularmcnte
desde 1855, .razon por la que el aran y el interes debe dirigirse á destruir , y
neutralizar sus electos, cuando las circunstancias atmosféricas le pongan otra vez:
en acci ón, y á remover todas las circunstancias insalubres que puedan dar m¡u'-
gen á la misma reproduccion. "~ , ,, .

Yo confio en que el miasma colérico perderá progresivamente su fuerza. de
impresión, porque sugetándose ! la ley comun de lodos los estímulos que, obtan
en la organizacion, será disminuida su potencia morbífica por el poder . modifi­
ficante del hábito; y que aelimalados, 'connaturalizados 'en cierto modo los espa­
ñoles con. la' causa del mal, aun cuando sean muchas las invasiones, ha de-die­
minuir la gravedad ,considerablemente, para lo que ha de contribuir el. menor
horror que ha de inspirar el suírimien lo, y no menos el progresivo adelante, de
la ciencia en el conocimiento y tratamiento del mismo. . "

Tambi én creo, que si la primavera y otoño del !)6 no fueran lluviosas y
muy caloresas, habíamos de sufrí; menos que en el 55, creencia basada, en· .los
antecedentes que quedan espresados, respecto á las- condiciones, estactonaleamss
á. propósito para el desarrollo de la enfermedad. , .. :, .

Va se puede venir en conocimiento que abrigando la"conviecion de, hallas-
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nos -hoy bajo el influjo de una constltuclon médica accidental epldémlco.eoléricá, no
he de optar por los cordones sanitarios interiores, porque si aun cuando la cons­
títucion no-está declarada y manifiesta, es problemática su utilidad y convenien­
cia', pudiendo' originar graves Y' trascendentales . perjuicios, hoy. que aquella ' 1)0

puede negarse, los aislamientos locales 'no han de dar ningún resultado favora-
" ble, y sí de seguro ir seguidos de inconvenientes que saltan á , la vista del mas

ligero observador. . . ,
. Al frente pues' de un enemigo retirado en sus cuarteles de invierno, debe­

mos estar apercibidos, principiando por inutilizar. el campo de 'sus' operaciones, '.
Iortiflcandonos, y. alrincherandonos, para resistir sus embates de"un modo poco
sensible.

Conocidos como nos son sus .mejores .aliados, tratemos de destruirlos y creo
habremos conseguido mucho para debilitar sn pQderio. . . " J <" : :;. ' .

Si. el calor, la humedad y la electricidad .cenvinadas, y las f~r.ffié·ntációnes y
putrefacciones por ellas originadas, son las concomi tantos y en' cierto modo las

. escitantes de la actividad mlasmáüco-col érica, procuremos el] lo que nos sea da­
, ble disminuirlas ' primeras, y si esto' no nos es posible, cuando ' niellos aparte­

mos lodos los elementos de las segundas, para impedir sus'naturales y precisas
consecuencias.

Todas las poblaciones próximas á ríos, riachuelos, canales, estanques ó ace­
,quias, deben procurar que las aguas corran con libertad .sin detenerse e,n -las
)ímill:ofbs de' las respectivas vecindades, procurando limpiar con 'frecuencia los
canales de riego y navegagiou; y esta operacion debe egecutarse cuando la ,ah
mósíera esté fria y seca.. ' - .
, Por estarazon encargo á todos los Españoles y particularmente á los de este

'distlí tó, no descuiden los escombros de las acequias de riego en los términos
que lo hacen, y que los practiquen á entradas de primavera, sin perjuicio .de

. "hacerlo en el invierno y á fines de estío, porque xle ' este modo las ' materías
' vegelale&- y- animales que .se estraigan ,de las' aguas mas ó menos detenidas y
'tal.vez ya viciadas, estan menos. espuestas á Iermentafy podrirse, alleranl,lo J<~

atmósfera circunferente r preparando focos JJe ' reproducción colérica. ' . '
. 'Conviene 'usi mismo ',que los pueblosque se abasicccndc agua de r.os ,ó de
lluvia; no llenen los depósitos hasta despu és del dcsyelo y antes que entre, el

.ealor, teniendo .cuidado de no ocupar las vasijas sin -haherlas antes Iregado, sj
'puede ser eon aguas arom áticas ú con agua de: vinagre; y procurando secarlas
bien ·untes de O.cuparlas: . . "

Me ha inducido á lá anterior advertenr., la consldcracion deqae las aguasde
Jos ríos pueden todavía contener reslos del cuerpo morbigeno, y he advertido
.sea dcspues.deljlcsyelo porque opino con muchos epidemólogos, que los priu­
¡cipíos epi~émicós'y 'contagiosos; sino se hielan, cuando wen9s pierden gra9
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parle de su acclonnocíva, con el Irio muy intenso. ,

Los vecinos de 'l'auste y Remolinos dbcn aprovecharse ~~. esta advertencia, de
cuya práctica hay jma seguridad, -no han de ·rep~r t\u: ningun perjuicio y esmuy
1'lrohahlc consigan una ven laja positiva. ". . . .

En las poblaciones donde se gasta pa.r{\ lO~9 ·uso :,Lgua. ,rele~iQ\l en balsas ó
estanques,' seria .muy conveniente se l¡mpia.r:a.'.1 bien estos depósitos, y después de
-quitar una ó dos capas de iie~r\l oc la superficie, se vertieran yerbas aromátí­
.cas.por dos ó .lres días, pasados. los (IUe, se procedería ~ llenarlas, y no tiene
duda que en estas circuustancias .el nuevo liquido .podrá servir con menos ' espo,
sicion, que.si scacum ula.sobre el que. hoy pueden con tener por razones bien cono-
cidas, . ' .

' Cuando'menos ('S de (1bsoluía necesidad limpiarlas y cstraer todo .10 que con­
tienen; medida que-dche .íomarso en Caslejon de Baldejasa, Sierra de Luna, Balpal­
mas, Casas de Espcs y Sierra de Eslronud, 'que por lo que yo sé son los pueblos.. . ~ .. .

que se abastecen de aguas de lulsa.
" En los que tienen fuentes; se ha de vigilar por 10-; ~S. Alcaldes, esten cui-

.dadas con esmero, porque de otro modo sus aguas se corrompen y fermetancon
II).IS prontitud que las de rio ó lluvia y la anuencia continuada de gente áestos
sitios v.ú!llico:;, los hace cuando las f1guas /,C estancan, muy insalubres y perju-
diciales ú la salud. pública y privada. . '

LsJe todo punto indispensable y cstremadameníe urgente, construir Cemen­
torios ó Campos santos, en donde estos se hallan en el centro, muy cerca de las
poblaciones, ó localizados y establecidos con malas condiciones higiénicas, que­
dando ya manifestado en que pueblos del . partido se carece de estos lagares: no
obstante á que unanimemenle se halla reconocida la necesidad , y á pesar de las
oportunas y sabias medidas que el Exmo. Sr, Gobcrnndor ovendo 4 la ilustrada
Junla Provincial de sanidad ha lomado, ' se halla descuidado este ramo interesante,
y es de presumir continuc cstándo!o, si el Gobierno no delega á cada partido una
persona inteligente y de reconocido 'celo que lleve ú caho una disposiciou, cuya
conveniencia por mucho que se elójie no Jo será nunca demasiado.

-Dehcn hacerse en estos establecimientos plantaciones de árboles si pu~dc ser
aromáticos que al mismo tiempo que embalsamen el aire, y neutralicen efluhios
de mal ú índole, quiten á estos I~igares, . el l úgubre y monólono aspecto que pre­
scntan , para que-,al visitarlos nn se apodere . de nosotros ese tétrico desaliento,
y para que la imagen de la muerte no nos asalte con tan feos colores. ~sl~me.

d ¡~ja en liada se opone, al santo y religioso respeto, á ,que nos.debe il1d~cir la
l'otll1emplarion de nuestro natural 'y preciso término, pues lejos de esto, ,lascRu­
¡'¡l/;td de que los reslos mortales de nuestros interesados, y .los nuestros cuando sea
Ikg'ldp Sil dia , descansan y han de descansar en una moradaapropiada ynore-

, lwgllLlnle, parece CIUCconsuela el alma del hombre menos preocupado y religioso.
. . . f • 19
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Convendria que en todos ellos se construyeran capillas espaciosas, y quedes-

. de Marzo en adelante se celebraran en ella los funerales, á horas cómodas y nada
perjudiciales. De este modo se evitarían muchos males irrcmediahles en los puc­
hlos, donde añejas preocupaciones, eludirán siempre las disposiciones, emanen de
donde quieran, respecto á esta materia.

.. Debe mandarse que las sepulturas se hagan cuatro palmos lo menos mas
profundas de lo que hoy dia se hacen, y que las primeras capas debajo, y so-

.hre los ataudes ó cadáveres, sean de cal, sin olvidar .que en todos los cemente­
rios, después de pasado el cólera se ha debido echar sobre su superflcie una ca­
pa de tres dedos de esta tierra, como se halla prevenido y terminantemente man-
dado. ' .

Entiéndase que todas estas precauciones, y las que mas adelante se dirán,
han de tomarse aun cuando no se presente ningun caso dcc éler.i , porque el ob­
jeto es y debe ser, no solo impedir el progreso del mal , si es que precaber su
desarollo ó reproducci ón .

.Las Juntas municipales de Sanidad , oyendo á SIIS respectivos vocales Facu'­
tutivos, deben vigilar cstrnordi na ria mente sobre todolo reseñado, y muy particular­
mente, sobre la venia de los articulos de primera necesidad , estableciendocomisiones
fu culíativ as que desde la entrada de primavera, fun cionen ccn rctivided, y rcsron­
suhilidad en el asunto.

Para esto es forzoso que á los profesores se les de en esta parte, teda la li­
hcrtad , amplitud , independencia y. g,lranlias necesarias, porque estos fun cionarios,
dependien tes de una contrata general ó parcial, temen muchas veces tomar algn­
nas medidas, si ellas han de perjudicar á los intereses de un Alcalde, llcgidor ó
persona influye nte, que guiados csclusivamente por sn inlcrcs particular, se echan.
moral y materialmente, en el desgraciado que aconsejó una dcterminacion sin mss
mira, que el bien de la sociedad y el descargo ds su concienc ia.

Yo suplico y enca rgo ú todos mis amados compañeros, que cuando por iniqu i,
dudes de esta naturaleza se vean ajadosy perseguidos, las delaten no solo á las
competentes autoridades, si es que á hl pública opinión , á fin de obtener si no
una rcparacion material , (que esta rara vez la conseguimos) cuando menos una
recompensa moral , que les indemnice de los perjuicios originados; é impriman
la mengua, el desprecio y el baldan general, sobre el avaro inmoral, dispuesto á
asesinar á sus convecinos por un miserable puñado de oro, que cree le ha de sal­
var hasta de ser invadido del terrible sufrimiento que aqueja Ú todos sus con­
ciudadanos, y cuyos dolores no son capaces de hacer palpitar su empedernido y
marmóreo corazon. -

¡fahlo con este lenguaje que quizá por muchos sea calificado de descarado é

improcedente, porque conozco (y no por espcriencia propia) porque conozco, muy
afondo lo que pasa ysucede en la mayoría de los pueblos, rorque sé que en ellos
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no basta ver en el macelo ó rastro, Utl carnero podrido, un h:le)' muerto de tul

antrnx maligo, ó de otras cnícnncdadcs que hacen tóxica la carne es preciso ade.
mas para jrohibir la Y{ illn de estos venenos que el Sr, D. N. dueño deellos, no
se haya propuesto sacar dinero, porque de 011'0 modo el profesor que incurriera en
este crimen de lesI avaricia, será despedido al finar Sil contrata, para cuyo tiem­
po yase hah";1 procurado socahar su crédito facultativo, y tachar Sil conducta
privada que SP\'á irreprensible; perd iendo por Sil exactitud toda SlI Illuntropla, to

, dos sus trabajos;' toda su abnegacion, y llevando en su alma la amargura, el de­
salcnto, .el despecho, la ira, y sino el odio y deseo de venganza porque su cora­
zon~ se alimenta en otra fuente mas pura y de otro temple superior, cuando menos
IIn destello de 'indiferiencia, que á no recaer en espíritus nada débiles son suficien­
les á matar y ahogar los mas nob'es y humanitarios sentimientos.

Tienen lo sé y lo sé prácticnmcntc, tienen la mavoria de mis compañeros la
bastante filosofía virtud; y grandeza de ánimo, para despreciar estas y otrasin­
justicias, sin que influyan ni puedan influir en su ulte: iorconducta, pero... ¡ha cuan­
la virtud se,necesita! Si la sociedad yesos hombres que tan mal nos juzgan por­
qu~ no han llegado á conocernos, pudiera comprenderla, esimposiblcde lodo punto,
no miraran con mas deferencia y respeto á los Ministros de la salud.

Ha de llegar ese dia no lo dudo porque está escrito «que el bueno será galardo­
nado», pero enIre tanto sepa d mundo entero, y 'persuádanse los pueblos, que los
profesores, Españoles á imitaci ón de los de todas las Naciones, no ahandonarim jamás
oí sus hermanos, y que, aun cuando á ciencia ciertasepan recojcr por fruto abro­
jos y espinas, ellossembrarán su camino de flores de consolacion, de socorros de­
todo género, del desprendimiento . de sus mas caras afecciones; ellos en fin ofre­
cen desde hoy sus vidas en aras del bien públ.co, como lo tienensobradamente acre-

, ditado, y como lo han probado todos mis comprofesorcs residentesen este partido ju-
dicial. '

La recompensa la llevan en la rectitud y fllantropia de BU . desinteresado
proceder, eslá fija en su caritativo corazon, 'y es coronada por las miradas de
agradecimienlo, que en mas de una ocasion les han sido dirijidas por los

-'10s i 11 fel ices col éricos. '
Si la sociedad por quien se sacrifican puede decirse espontáncanente llega

{¡ reconocer rI valor del sacrificio, sea en buena hora, sino... les basta ese
sentimiento que proporciona toda acci ón buena.

La posteridad es seguro que les hará justieia, ' porque ciertos _ hechos,
en su actu rlidid pueden ser desapercibidos, pero la historia 103 acoge con avi­
dez, para escribirlos con caracteres indelebles.

Heme cstraviado demasiado, pero habrá de disp-ns árseme en gracia de ]0 que
pudiera llamarse una justa reclamacion , de una clase tan 0\ vidada como henemé­
rila, e igualmente porque me he propuesto si de ello necesitaren, estimular á
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mis rorn pañcros, para que siri consideraciones de ningun g éucrtiIndiq úen todas
las causas de insalubridad , que pucdnn cxitir en sus. respectivas localidades.
" Es preciso convencerse que si siempre ha sido precisó, hoy es imprescindible
y urjcntisimo, sino queremos deplorar tristes ' reprod ucc i ~)I] es de la epidemiapasa­
da, que SI c.slá aca lladü, no se halla estinguida en 'mi conceplo.

No cr eo fu era inoportuno al desarrollarse el calor, quemar en las inmediaciones
de las ba lsas, estanques Ó riachuelos, azufre )' mercurio por .las mañanas y \)01'
las lardes al sali r y ocultarse el sol, porque podría suceder que en las localidades
húmedas y pantanosas, se impidiera la formacion del miasma efluvio 'ó virus' co­
l .rico, pues que tal vez los vapores desprendidos de estas sustancias, ncutraliz árau
los d edos de las fermentaciones y'putrclaccloncs necesarias, .

'-,"081"118 "'clhld.....
.~ ~.'¿;E • .-

Cuando ~ pesar de todas las precauciones enumeradas y de otrasno csprcsadas,
por estar ya indicadas en el transcurso de esle escrito, se presenla el cólera en una
(jada localidad Ó poblaci ón , cada indi viduo 4Cpor sí debe procurar no escitar el
sufrimiento, huvcndo de toda las cansasque puedan hacer estal lar la predisposicion
que'en mayori menor escai;l con trucn todos, Óla mayoria de los lJue viven dentro
delradio de la constitucion.médica.
" ' 'A4y i~ r to COI~O primer consejo, que es muy perjudicial ubandouar totulmcutc el
género habitua] de vida, y que debe proscrilnrse lodo régimen que esponga á la na­
turaleza á nuevos einusitados hábitos, porque ha de violentarse mucho, untes qlle se
embote la sensibilidad. Ümne nunium iuuur.e est inunicum, ' ,

Asi es, que en' lié;npo de epidemia colérica, gcneralraeulc se cree no ser conve­
nicntes las,verduras ácidas y fla tulentas, y seproscriben de un modo ahsoluto yge­
neral lamhien sin tener considcraciond« la naturaleza del sugeto, de la localidad
do'nrle se ejerce, y sobre todo ticla respec tivay arr:li ga~ :l costumbre.
. Yo aconsejo que el que tliarhlI~ CI)tc'hace uso (le vcjetulcs, no se ahsl('rigad~

'ellos totulmcnle á las horas ordinarias, si bien' los tomar á en menor cantidad v
de la mejor calidad posible, prefiriendo los, del mismo lugar donde hahite ,ú los in;·
portados de otras partes, y mu y pai"lí'cularll}eÍlle si en eS~:ls se padece ,el cóle ra epi­
démico.

El labrador avezado á las faenas agrícolas, filie ex igenesfuerzos fís icosde ('0 11 ­

sideracion , no debe suspenderlos ~e llenuuunqirc los modifique y , tome prevel1 l'io­
ncspara impedir las supresiones bruscas' de lutraspirácion.
, , El literato no cesará en r sus' oc upac iones r) l." I) úf(' ~e ; 'cuidündü si, (le no engol­
farse en abstractas mcditacfoncs, qucocasiónen .un'j ll~ p,l:oho egercicio intelectual,
y ¡eligiendo horas cómodas para el estudio, en las que ni sea escesivo el calor, ni
seestcu ytrinca ndo las digestiones, procurando adcmas no prolongard. masiudo los



_ _ . , 9 ~t

trabajos mentales. Elaficionado á los licores espirituosos no dejará de tomarlos á .
las horas que salia, disminuyendo la cantidad y prefiriendo los menos alcoólicos v'
escitantes.: En una palabra .debe desecharse todo régimen absoluto, i este deh.c·sef :·
apropiado á cuantas consideraciones puedan surgir de la localidad, tcmperamerito,'
idiosincrasia, estado ordinar:o de salud y costumbres de cada individuo parüoular."
. Las casas y habitaciones han deconservarse muy aseadas', barriéndolas fodo'sJos

días dos veces, y rociándolas con agua de colonia, vinagre de los cuatro ' lad;~o~es. . . ' r
agua clorurada ósulfurosa, ó bien con vinagrecomtin al alcance de todas las fortunas. '

Se ventilaran asi mismo dos veces dejándolas abiertas desde las 5 de la manana
hasta las 6, durante todo el Mayo, y desde las 4. á las 5, en Junio, Julio y AgÓsto, 'Y:
desde las 7 á las 8 de lu tarde en el primero de estos meses, siendo de-las 8á las 9 ,
en los restan tes. -, ' .

Antes de abrir las habitaciones y aun cuando no haya enfermo en lacasa., ·r~Cei? :
toda la pohlacion existamas que álgun ligeró caso sospechoso; deben .quemarse en .
una cacerola que podrá recorrer todos los departamentos de cada'casa, 4~ ¡JOCO ' de
azufre, mercurio, alcanfor y cinabrio, á falla de lasegunda sustancia; yqe buena'ga-.
na aconsejarla, queaun cuando no senos presentara elIatal cólera, tomaran los muni- .
cirios esta determinaci ón , muy especialmente en aquellos sitios donde se r éuneninu­
ehas personas como son, iglesias, escuelas públicas, casas de beneficencia; concejos,
rastros, etc., puesto que ningun perjuicio se habrá, de seguir de esta práctica, 'Y
podian ser muchas las ventajas.

La ropa de las camas se ha de zaumar todos los dias con vapores de salvia,
romero Ó tomillo, csponiéndolus al aire libre por eS!1acio de una Qora¡ . Ó m-a~
todavia. · . , , '~ ' -

Se ha de- tener mucho cuidado de no retener en las vasijas ,la orina, -' e~~i.
cretos, esputos etc., y antes dé verter estos produclos en' las letrinas ó ~SCU~~7
dos, se deben diluir con abundante agua hirviendo, y si puede ser muy saturada"
de sal comun, dejando durante el dia los servicios llenos pe mm djsoluci?n de
la misma sustancia, Ó bien rlevinagre 'aromáticoóros3do. ' - ,

- En los lugares escusados ha de tenerse un estremado aseo; procurando ~e~ ,'
ner constantemente en ellos, una vasija llena pe cloruro -de cal, que se removerá ­
y renovará con toda la frecuencia posible. ' . .

Estos sitios deben limpiarse antes de entrar el calor y echar una buena capa
de cal en la superficie, operacion que se repetirá' de tres en ~res dias, y todos:
si incidentalmente se desarrollara la epidemia', mucho mas si en la casa hubiere ';
alg ún enfermo, aun cuando no ~a del cólera. ' . ' . . . ., ' ,

. El agua con que acostumbramos . lavarnos al salir ' de la cama, hadeser'
templada, y si puede ser mezclada con unas gotas'de agua de colonia ~lc~~fO:: ;

rada, aguardiente óen su defecto agua de vinagre' CO" salvia, No debe -prnc­
ticarse esta operación de -pólicia .inmediatamente 'de salir :del ··'lccli'd't Y· si"á la i

~o
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media hora ó' un cuarto Jlor lo menos, procurando 'que 'el paño Ó'tohallacon que
nos secamos, sea de lienzo mas recio, que delgado.
, . Las . camisas, medias, pantalón interior, y en fin toda ropa que V3)'3 pegada
á la carne, se renovara con la mayor frecuencia que sea posible, evitando.en los
cambios, todo tránsito repenünode temperatura que pueda suprimir lá traspira­
cion cutánea y particularmenteel sudor de los pies.

Seria mt~Y conveniente que de dos en dos, ó de cuatro en cuatro dias,
á las dos horas del último alimento diario, y al tiempo de retirarse á la ca­
ma, se tomára un baño general templado y aromático, de 18 minutos de
duracion, . .

Después de las dos principales comidas que generalmemte hacen los espa­
ñoles, convendrá reclinarseen cama por una ó dos horas, y conservar "Ia piel
húmeda y madorosa.

El sueño no debe modificarse 'y cada sugeto invertir á en él las horas de
costumbre ordinaria. .

Igualmente el egercicio será el habitual, pero cuando sea posible, ' seve­
rificará en horas cómodas y de poco calor, evitando lomar el fresco de las
mañanas y el sereno 'de las tardes ó noches. Los sitios que vse relijan para
pasear, deben estar todo lo distante posible de los 'rios, estanques,' lagunas,
fuenles y acequias, siendo preferibles en la direcci ón 'de los vientos del nor-

. le, y e.o la proximidad de arbolados. . .
Sebuirá de todo lo que pueda producir catarros, y al menor síntoma

que de ellos se notare, se ha de guardar cama hasta rebatirlo compleíamen­
le sin violentarse para sudar, porque es muy perjudicial toda escilacion que
liendaá eretizar el sistema nervioso periférico y el capilar vascular.

Es preferible frecuentar los , alimentos á hacer de una vez abundantes co­
midas-hasta el término de incomodar; y aunque en esta parte no pueden tra­
zarse .reglas generales, sin embargo hay menos peligro en lo primero que en

, lo,segundo, muy particularmente para aquellas personas que con un predominio
.considerable de los nervios, tienen un estómago débil y poco apto para di­
gestiones penosas y laboriosas.

., .. Respecto á la elección de los alimentos; si sin esfuerzo ni contra riacion que
. \ . violente mucho las ordinarias coslumbres del sugelo pudieran elegirse, se har ú

de los no flatulentos . ni demasiadamente ácidos, y sobre lodo de 'los que en
mucho volúmen dan poca materia nutritiva.
. Repito que en lo concerniente áesle estremo, es muy' dificil y podia ser­
lo peligroso establecer reglas fijas pues que los consejos en esta materia, han
de sugelarse á las respectivas individualidades.

Durante las comidas, debe beberse viuo añejo, y aconsejo que se tome
por' vía decaíé.uma_tacita de infusi ón de flor de tilo, mezclada con media onza de
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licor de quina, digestivo muy apropiado para las personaaIinüücas y ner-
viosas, y no, tanto. para los de temperamento sanguíneo, con idiosincrasia Iun-
cional del estómago e hígado. ~

Cuando se beba' agua, se disolverá -en ella un poco de azucarillo .6 azú­
car- puro, y se echaran unas gotas de licor de quina ó anis, precauci ón de
necesidad si, está el cuerpo sudando, y no tan precisa cuando media esta
circunstancia, porque hay personas' á quienes repugnaría esta .combinacion. y
cuya sed no se cal maria con ella. '
, Los helados que se han creido de utilidad como preservativos, creo :no . de­

hen lomarse con profusion é indistintamente, si bien pueden ser convenientes
y mas entre los muy. ácidos; á las personas 'muy escitables, siempre que no
se baga. de ellos ' un' uso indiscreto y .á las ·horas de la digestion .estomacal.

El temple de las bebidas usuales, debe ser mas tem piado. que muy frio,
siempre que no repugnen al respectivo paladar.

Son IJÍuy perjudiciales 105 escesos en la venus, sin que esto sea aconsejar
una completa privación, que á ciertas naturalezas, pedria ser nociva.

Aconsejo, que sin cscederse bajo ningua concepto se reunan. los amigos,
y con el decoro y respeto que deben inspirar esos días -de general amargu­
ra; procuren amenizar sus morigeradas comidas, con las mutuas .satisfaeciones
de la amistad y con la natural alegria que infunden [las reuniones sociales.
No abusando de estos momentos de solaz, pueden 'contribuir mucho especial­
mente en poblaciones pequeñas donde no hay que pensar en otra cosa que en
la desgracia inminente, pueden repito contribuir á desechar un poderoso elemento
de la malignidad, cual es, el terror pánico de que en mas ó menos grado se
hallan todos poseídos. . .

La calma, el sosiego, la tranquilidad de espíritu en tiempo de epidemia, es
si se.me .apura el requisito mas indispensable para salir incolume. .

El hombre durante las calamidades públicas, y especialmente de las que
.afeclan á fa . salud como lo son las 'epidemias, tiene un deber hasta deconorcn­
cia, de hacerse en lo que pueda superior á lodo contratiempo, de orillar toda
causa de incomodidad, y en una palabra.de estar siempre en guardia, no para
comprimir y reprimir el ímpetu de sus pasiones; pero si para dilatarse con la
menor violencia que le sea dado. . . .

Los llantos aflictivos prolongados en demasía, tienen segun me lo ha I:OSC­

nado mi práctica, una estraordinaria influencia, no solo para provocar el des-.'
arrollo de la enfermedad, si es que también para hacerla grave y peligrosísima,
y aunque el sentimiento que los ocasiona es tan justo y natural que est á en
las leyes de la orgánica sensibilidad, debo recalcar mucho la consideradon y
aconsejar un esceso de reflecslon basado en las meditaciones de nuestra consola­
-dora.religion.
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" :'Sobre todo 'es 'necesario estar muy 'á la mira de las M:\dr'e~, :l qmenes la

patea btNltrebatado' á uno ' de sus'hijos, porque estas desgraciadas, fijas durante
la vida á la cabecera de su ídolo, respiran por mucho tiempo el mismo aire,
que:quizásaleya infecto del angustiado' pecho del enfermito, y á estas malas
cendiciones ó disposiciones predispositivas, se 'agrega ese profundo pesar solo
concebiblepor el que comprenda la santidad é 'inmensidad del cariño maternal.

He ,visto ' realizada esta funesta consecuencia en tres casos, en los que muer­
tos los hijos de dos y tres años de edad, fueron acometidas las Madres á las ~U

boras,,,1' víctimas á las 48 y 56, de un ataque fulminanlísimo slusí vpucdcn
llamarse. . .
,: Estas infortunadas 'desoyeron todas mis amonestaciones, y entregadas delleno

á su dolor, derramaron copioso llanto que no Iu é posible mitigar, porque hasta
en sus mayores tormentos, tenian presente la imágen de SIJS idolatrados hijos.

Ha existido en estos tres casos la particularidad, que ni sus esposos ni el
resto de, la familia sufrieron el cólera, no obstante á que como es de suponer
se'rozarian igualmente con los enfermos, y si bien-podrá darse ó atribuirse mu-

~ - .
cha parte de este erecto á la mayor susceptibilidad de laMadre, yo creo que nde-
mas' de la, afcctabilidad, contribuye lo mucho que se gastan las fuerzas en un
llanto continuado originado por un profundo dolor, para el que no son suficien­
tes todas las rcflecsioncs imaginables. '

, He"aqui consignadas las principales precauciones que deben tenerse en ade­
lante aparezca ó deje de aparecer el cólera, hasta que su ausencia continuada
por uno ó dos años, nos de una seguridad de haber cesado la constitucion epi­
d émicn-rol órica; pero sí qued~\n indicadas de un .modo gcnern! las -reglas que
deben tenerse en el uso de las CirCllm{usa, Apph"catll , ] ngesta, PI rcc111ft el Alli­
,¡pa~ ptuemtua, creo do suma conveniencia especificar el que debe hacerse de es­
tas seis COS:1S llamadas no naturales, habida cuenta del modo de vivir, .de las
diferentes clases' de' la' sociedad; principalmente ,en tiem po de verano, en 1..'1 que
son mas comunes las' invasicnesdeIa epidemia.
, -. Conociendo pues,',como creo que conozco, los usos y costumbres'de las dos
clases en que puede dividirse la sociedad del ' distrito, a cuyas observaciones se
atcntpcra esta monografía, me.ha parecido conducente establecer reglas todo lo
generales que sea posible, para que á ellas y en la meucionada estaci ón , se aco ­
modcn sus habitantes, con 'el objeto de impedir algunas invasiones, debidas úni­
ealnentc á los frecuentes desarreglos.

R/gimen de los trabajadores , braceros Ó jor.na[~ros .

=.....
El desayu no ordinario de estas gentes tan dignas de consideracíon, acostum
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hra ser, un trocitoA~'¡ g:,~~~y , up ,;. ijq~~" d~ ; fj~g~.ar~ ,i~n~~\ , ~~sl;~~,br~¡ ~~M~uno, ?d~he , .
d~.ar:~e \P.E~~U l:~p~~dIP:e~ ;.~q~,~l. ' ~?" ,~~~ .A~ , :,p~I~~~ y.~i . p~~ "pq~ib,I ~ ; , 9~~ ~e~l~: ~n i - :
~~~o· '; ~~~r!~p ¡; pn ! , :todo~ "l,~rp.P9:s P9r . p,n~ . '~I~~1 9 ~' : lq !J"ie . ~~k?~R:en~ :. ~o ;. ~u~,! SI.gq!nC~ ' , .
r~.9t~~~ ':\~~:~a~~i~?~A~;~ ~u.l,~im~~..po,t,~~ \-¡?;ei ' "c~r ,,¡ Y; :)~~í~'~ gh~'~ RrN\~ i',?* rs~\e,~ " :i ~,q-,
v~~pdo, : ~el:'l~"~~?e~n~~§P,-,\es ; , con: un ~ .p,fP!l,::qe)~qa , !~ ; ~,)~1 18 ,: ea,s~~ ?, té , r~ c I 9 :, , '

. "~J;~!l ~ ~,~l?tm(JP rI!}~ IPl~r ~Ji trqlPJÜ: ~~t~ lHH..GH~fto? , .~~" h_oraA:c~p.H;es 91~ dcs~~yu . ,
n.ªr~~" l ,Y;· ,~k~~í :)PS;; ,~3;lP¡PH? :. ~¡ar :m:llJpl~p: r/~cl~ l iP .,.lP {~~~ -(r ,ll !~af!l,~e.~ t~. ~e .H~ I~.a
a~~ada, se les amonestará lleven. m,~d~~~ 1 o: ( ~~\~y,t??i. y :~a¡l,y,y,? la..¡ ~ 'ja~c;l , ,?spe:
~I~~¡ ,~,~; -~~P~~P:, ~;e :S~~ \~¡l ; :,~;n !,,~e!~¡::.~e., (I\' I '; ~1Rrr_?~g , ~~u,~, ;!;~d~¡s " dr,c!~n~mo, y .nue

c~~s~r.~a , !PUS~9.¡t}~rpP'O }~ H,Wref~' >:,~ "¿ " 1 " •• • ( ,' .. ; '. ,\::- .. , ,: " '1 : , .

<,~, ,\A. ~as,; ,7, . o;.Jh~s ~ ~ ~~ la'.m\9~'~Ja" ~p,m:l,n, ,el , ~e:9 11 ~ü~ : ah ~n en.to 9 cl : alI~ uer,z o ,
- 3niés .dCl que;' 'será' útil. susp,enllan"el 'trábajo:'¡,Eil':'est&-~a1n i da nó ,debe 'ha~

-~A ;.: +',~ ~ (: L .•A;", · ." ' ¡~ 'J : .: i¡ ,1 :.' t · · , ~ . f l ,: dJr~ ~ · ~ · I : "' ¡ í . ~ ) .. ;, ~ ~ Ufr' . .~ \ " r-:: "l. " , v: : . J ' i ' ~.~

cerse liSO de y~rduras, ni cargar aerrúislado el-'cslo-mago: '10 'creo que 'el . me- ., ', ;' , r; 1 _ t ¡ " \. ;;. 1v t~ ~. >, v-' O ' .~" tÓt 'f' :l~. i . '.' t r• . 1\ . , "'(.• ~~' • l.

j~~ : ~1'i91er~o , í),:l r~ es~ ' l,or~, "seria uu,i"'so'pá ','de,'áceile: :{ QD"poco de': carne
I • ~ . t -, J-l.J , · ., • 1 " ; ... , " , ; 1 t (i : • f . ~ l' ,~' • 1'" • .., "' ~ . - ' , ¡ t~ 1

asada, . y "desdé luego debe desecllarse 'el aso' ábundánlé 'qtic' en ' .este 'pnis se
h!~e.e. ,d !1 la ¿el~gllae~~q~, p~r~ el ter~er alimejüo ,á, la? diez qc '.la márlan"á, -sus­
ti~u'y~n'dola " con " él ~' pan ' Ú, ¿tiro" eqlÍ i val~n .t~ , sÍlficie'rite ~paí'a" beber ' á ' l ~, hora
rerefid ~~ ,A ,lá$ , dQ~~ .menos cuartq se- s'd5p·~tidkrá seg'Uhd~ \re~' el ' trabajo;~ por­
que ' co IÍi ité's t~ "comida: hl, líace~ ' en este p~is 'hasta p'rofusa' y mu~' ; suclllent~, .
~s , ,,p~~N~!cj¡~.í :,;e : é~ i~?gQen." '~ ella: c{ln el' cuerpo iriundado del 'sudor ,': y esta\
süspe"ri'sion ~dehe .'ilúrar ' llaSta. Ulí ¿ifárto·· dé~p¡j ~s' " d~ ' comer. , ' ., " ~ . "
.~>·.'.~ ."r~t,cU~I(f'Q' d~" ~~J,ar~~ h~ia: en"qúe geil,Jb)m~rite ', ~é' ' m~t i,~d~a , .s,c' les
d;1~~ I~~4!la l~'~'s~ l a'a~ 'd~ l~~lfuga ' a,el ' pais: rún ~ po'c'o'de',cú 'nc asa'~ :r ó en 'eslO- ,
fii{Io, ·).igúar· ':,lli in~n'to .qU({ ¡'eónviene ' alas 'ocho ~ tl e ' I ~ ' .noche ól

. á ia cena: ': "
( 1"" l ' . t . ') , ! , ..,. 1 ¡ .,"). I ~ í I . ' ~. • .' • ,'. ,'.' " ,1 • M ( • ~ . • • " . . • " ..

, ' : Ya se c?~p·r~~derá 'por lo que 'queda: di ~lio ! quela 'cl ~5e Qhrcra- eneste'par-
'lido :juUiciaJ ;""come 'si se ' q li i e~e : ,có'ri ·de.mishiao'éséesó· d l1Í;a n t_e~ hs faen~sr r-ilgri,

colas, debiendo. decirse en honor d~ ·los propielúr~os, que~' todos .á porfia; , liO
.s~ l o no.escasea,n i s.t ~S: ~ll ~. Rr?dig~p ma.t~r.i ~.lment~ .e},'.so,sten i~ i ~n'to de sus depen,­
dIentes, resultanuo de aqu,I,.,qllc por un celo lo\ablc SI, pero ' l~d lscr{'Jo hast~ cierto.
pun!~! eS,tos inl'elicesquc durante todo,el invierno han eslado alimenlándose e.scasa
ji ~IYg(l ~lIi~p le,"~ I.: í'¡'~!?áf 'las.'faé.nas·oe;r'ccoh~ccio'ri ~'.~e ·~c lf ti«gan ¡' ~in 'm i r~1fil ienlb 'ni

·¡'l:t~6? ~i cJ~n ,á {Mo~'réginlen 'tIianlctFalrncll tc--&pucs\o, y á los' pb'cOS"diás,"¡Ileslátl os
:~ '¿; ~(~~'~inci,il~l~hy." ,grag¡~n tds y' ~p~rfec lá ~Ile~ lc ; co~d ¡';n e ri,~~19as ;'_ ~d n tl:aen , in.di,ges·tio~
'ües"·quc I)'ófsi'solás",SOIi' sJficicntesl'á'e~citar el cólera, " m ll~h9 ma> si:se' tiene pre~
, sen te qu.e:'el tem peramen to dominante es shngÍ¡ í n~o~ ' y 'billosa lai'dio~in crasia :- - '

, ~l~,~~ tfí ''agüai,'<.Í{ qí le h¡~cc liso' el Ühr'ador, sin ,-,que 'estc"caliente; ilo ~debeser 'csce-
- .,.! , . ;- ; : 1. I ; '1 .. . '. ' .. . . ~ • • I . .• .: . : . ,,: , "'. .' ~ J,. .. • ... 1

' .?I Y~"l~p,\~ fi',i,a"a~j, ~9,r9.o , i g l~a.! m~n te ~ I vino, porqu,e comunmente suí:la9 copiosa""-
!r~iil~ !ó"d,q, ~.1 J!ia:',..y corro se'come,"en': ahunüancia, .podria'n.yefeclivamente/sobre:
\~ign'e ri " :~~i pácl{os ' ,g:lstricos,' de íildolc"r~tárral yllogíslica".silfic i c n ~es por si e'ti ·'mas
de < Una oetlsion, á ursarrollar 'el r.aueci mienlo, 'que'desegtÍ'rO';en estas' cirClIn'slan-
"; iA . -~j~ ,/ J.:i, t{;. 01 J..i J ~·f ~. ,.;. . .... ' .~ ..L I r~' • . " ~ ti .' i~·;; i, ',: ~ !"l f 2,1 : _,r

"
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cias, se'rev¡glc déticifú{ de las lrormas" mág'gravés !'y ('Jecu'tiv3~. Jf'-¡;,!:i ~ 1\ ~:. 'j'

Sucede eón ml¡ clí~'(rreeueiíCia qu~' ios:'campos ó propie'd'aÚ.es 'lisc"halhlO " ffil;lÍ
distantes de I~s 'pohla'dOl{~s , .siendd iVdisp?é'nsahle j)éJ!~óctar A~ , "la :-" i n lerrt p~rie , " lo'
que hac~n WsJO\'halc'f9~ , c'o'íeei~ mas coiIi,'Úl élo'~ desc'iIitl ~, .'!af>anfdo~b; rázoh por I~ 1

que'se' les ' ha1' (Jé ;idcorlsrjaiJ.- que':ch estos;casós f: lIe,yen álguná'lr<jpaí para<ábrlgats'e'/
I'SIJéei3ImenIC"'!)ót \\S in;lñánas r i~{ Hóra ' lf( ~f foCíb, ;qúe e ri':esl:i" lo¿álidJtl rtCOi­
túmhrá.ser abuild; nie en lot.l;) tiempo ~y p'~!rlibiJla¡:merire ' e n" las',h~redadés ~'p~ó:n=3
mas' á ;rbchud os, :¡'ce1luia's ó milrú;nlhtles: ' J,' 1{''':1 ~1',~ t,« ,: é'.:f ,~, í: , , ' '' ~ :

f .... ~·!.l · ' ,;' , r., :¡ . J. • I \ •. •( ....11 .t· j , ' I n ~ - ; ~ 1 f

Seria de' mucha utilidad llevar á"los tajos agu'a de fue rite;-y siendo"faclibJé de
la que.ordinariamente se hehe, porque de '01;'0' I~bdo ;en' lo~ :'c'ámp'os li'j({~ó~""de :

, .. 4. J ~~. 1 I , :, • {J!.;j • ' J l ~ : d . ' l ~ ' " VI" ( "

Jos ,.pueblos se hace ,uso de.las.qllC estun réhalsaiJas ' y eriC:harcadas,COIl" l ás ' 'qué
- ji . J . 1 • I : . j"'" . , 4' I . ;' . ' , ?;. _!'lo

ni ,se sP~W~:'.c )a ~ct~' , 'ni)s,c al~~n,'d~.~, : ~~~l;e~e~id,á ~1._g~.~ c~~l , ~e b~.~~,~c!laC~?~ :4p~)~i~;:J
ne la maquina en C50~, dias tan ,csceslvamentc 'calorosos, ,'a n :,t d Iegdo~e 'una\nueva.• ~ J' I.J I .'. I .:f ) ! . ~,..' t '" . i !.... .(r I . ... J-) '

cnusa ,d e i l ~ d igcspo~l,:s ~)a,s"mli<;h/a? q~e _Hcva ' cd.~si go I.I~ pesada ~'ncu' ~l1J,~nc!a , d~l '

pobr« lrabap ~lor. , ,',' " '. , . ¡

: ,j~~ ! I o~ ?oe'~s ~ (l i ¡¡?l ' (ie . :, ~ I ~ l ga.n !-a .qtJ ~ ¡p ~ \~e I ~ c~4ic ~ornal~r~:;, ~~ ~1r.s ' h.dy~~~i f~~
~.eJ)¡1neN',Y ~ a m hl~ p ,. S ~I~ Jop~~ 1J1JCswr~s., " ,.' ;~ ~)" '- n r ';.i ~ l. " •.", ~' "

1 Es forzoso é" ind is¡ ensnhle. gil:¡lI' , mu~,has 'Yisilas'\iJomiciliarias, : á' las'habita-
• l') ! " 1. I ..."1 f •• • ~ • ' . " •

cienes de.,l?s IHe~cs,lc,I:O~Ó.:; , y á his º c'los trahajndores, ,~,; g u i (' p es se)d~qe ¡pro-
vcer de agua cIOrll,ri1,d ~l, ', rO~l ! ma!lt!~lo 'FSÍH'C1P pe roci*r sl,lfredU(~i,d,~\s Y, genera!;
rnent~ : POC',~}\Y:!Ha~ , Jl1o ~'pt!as:" ge ~s t~ I!Ilod~ ' )se ,sop segu i ~á ~Il~: ('~!,as gciJlss'/sli­
muladns ,por el pu,noonor .inherente. al' sexo femenino, ~ohs.ervcnJ im p.ias. s~s ca­
sas sin n~r,esi~ad de 0~r,9s ' medi!ls,coer~iliyo~', puestó: que c'l .,mieüo 'dé ser'tacha':
das de [.oc,o,:curiosas" ,las , ha r(cu id~r con ,esmero Jo que hoy, miran con indife-

· "" 1• •' ... . : 1 , J : ' • ' t" j ~. '. , "" f ' . • • ! ~ ~

. r.~n éi,a, .!. ~lU ~i c~?n,(~.QI J~qa l,4,~M\~" d~¡ '~~ : l,salu:q " , : de, :~ a 'qu~ Ji? . ~~ ~~u~~:ü~n" ~ha l3 la
que la ll~qcn p.~_r~l!d~. " ,r;" ~"t¡ -',, 1, '1, I ",J ',: ,,,,;L ' ;': t , : 1 ! oJ '

'.J . 1 " ~ "1 l.;- 1 II ¡ 1 l,",' ~ ~.' '," . t . ;.-

' .. :' Régi;nen : d~ ' lo~ nropl'cta;'ios y perso1las aC07!lOdadas. ; .' ,
.. ." . ... . J '; • .-¡ l I • -". -llJ ~ ... (

1 • ' I

· [ ~- ; tJ }. , J. t' • ~". 1.1 • " . I ~ j • .. I ~} ~ " I ~ " ~ .::-.:, l ' j 'J ~ t ~ 4 ,"" i... .J , ¡.. ~,

Eslils . ~~os lu~1:>,r~ ~ _tO\ll,a,r var!~ I Pq~c~ al !!TI ~n~o el Cllocoh~t~" ,que u; pesar de
lo que conlra esta sustancia se ha,,dech rnado nQ dl'jar;\" el' que.' á ~ .ella ,~stc habítua,-

. .- . . .J . t, I " '~" 1 . • e, .' " , t

uO,si bien , d ehe , lom~rsc meola hor~ oespucs dc.lqber dejado la ~ !lma y oc. ha-
o _" '. 1'- J J ~ t; " j . . .. I .. .. J • ," I .' ,

herse labado coh ,ngua mas, bien tgmpladll ,que fria' , y a'foinatizada ,co'il 'agua de
• \' I • • ¡ .l 1 ',' ~ . '< i,.) . . ' p.~'¡' 1. e: ~ :1 ~ ..", 1 ~'f

- colonia Ó, vinagre de los cualro lallroncs. ' " : '" ,
, , " • il ¡ :". " ~ . ' . • 1 ," J : , j'

, .. Acto continuo y 'ar1es. que el, so [ ~, cal j el~tc demasiado, se,pa,searauna hora, con
lra~quilid ad y sin agilar~c , su-spcndicndo el' égerricio á pie:'ó á'(,'¡lhallo hin pron-

~ • • .. J. • '. J . 1. ' • 1" ~:. , ,

lo co~o el cuerpo se ,<¡ ~I hm d~ , S l!do ~: y procü ~a ~p\~' n,o' .dcs~,an,s~t l~ ri. ~it io~ ~lIUY ..

frescos ó donoe existan ' corr:cnlcs de aire, qúc cs 'lo que géncralrncnle seliace,
, j '~1 . ' ...JI , . ~ , ; ' , ,.r(l;"ll" .. .i '.Jr!.. t,' r;;

rorque en eLo s ~~ ,csp'cmncnta .mas .placcr.. , ~ " ,'.. " , ,
Aun cuando c01Iluoihenl¿ no acoslumlll'll lomar csta clase olro láli lllenlo has-



. , '

la el medio dia, no será inconducente el que á las ocho Ólas nueve se~ COI\l;\Il ,

unas migas con buen aceite, b"ébiendu ~9os " ó ~ lfes ' onzas de buen vino ' y medio
1 , vaso deagua que puedeser fresca...: ~..,, : ,... _ _ ' . _ ,

, ~ A las doce y media ó la una, se comerá el cocido á la española y algun ligc-:
ro, principió, '~iendo ' preferibles á: todos. hl volatcria»tierna ~t ~Ianca .Ó ;105 .asados

, del ; hüen-carnero qneaíortunadamente abunda e l país," .'.: :', \
Generalmenle no convienen las carnes, negras por su propiedad laxante y por

su indigcstibñidad. ' . '- . '"'-', r ,\ ";~ ,

, Debe desecharse esa profusión de platos ' Inertes, de qu~ en tiempos dé epi ­
tlemi¡in,noí·¡sc '¿ puede"alHisar impunemente,']y' la', 'alimentacion hade ser .sencilla
v "nut'rltivh, 'ro5;l ;'fúei! ,de. conseguir ' 1101" las lper-soriasA de-alguna' !posillilidau en

'. ;·s td: lJ)á~ l i dd¡¡.Iud ic i a l ,' porque 'ci~ t~rre~Q lj?bunda de ártícul,os ",(¡ tie:Jl~e~en , c ll lJ r i l~
e's l:i l l i e(i eg¡ (hi (J :- ' ) ~" ,: . '. " l . : ' r,'. { .' ' ! ,.?[~ . ',:.,.. . ., ", 'j 'J' ' , : ' , . " 1.' -

• ' " . , ~ ' 1 , I • 4 :.

,Por esto aconsejo "no se coma , mas que un principio y algunos postrea ., qne
:'(lChén elégirse secos, sin que sea estónlesechar.las, Irutns, de las que puede h:l~
terse ;úso ~estando ,'bien "sazonadas y.-comiendolas en moderada cantidad. ' d ' !, 1

' .-; ": Xtnoser que lupersonasca.muy rohusta .ó halle .en ello repugnancia; será .() ~or­
"tuno' LOmar una taza de tilo, salvia ó flor . de naranjo, ,y una copila ,de licor. d~p, quil;a.
':-- ':" ~ Sé ilormirá hora y.media ó dos horas de siesta, .c uidando . de , )~no hacerlo
complctainente desabrigado, ni ,en 'sitios ;muy,frescos, bajos .Ó, ~JÍl in cdos . ,

A las 6 'de: la tarde .se tomará "el chocolate y cinco ó seis onzas de .agua
. fresca,«SIendo esta preferible mezclada COI~ azucarillo á lodos los helados, muy

' pa r l i c.lil a rin ~n le en las poblaciones .donde. COlpO en Ejea se,tiene la dicha de po­
seer fuentes, que en nada .ceden 'á'¡ las mejores que pueden hallarse en los,pirineos.

··La 'cena debe ser parca, .haccrsé después del :pasco¡ l y' cQ1T! pOli~rse : de }1C­
queüas cantidades de sopa, I borraja ,.ó,.hisalto. , huevos frescos, pescados.no salados.. ' . , "

- ó 'carne asada', unas almendras .»avellanas ,y .,pl\ rtes iguales d~.ani.scte. yagua '.
-, Creo -no 'sea convenienle fumar en demasia. . espcciahnenle en la~ lloras de

,nla8 ealor¡ y "debe; t,ener~e lcniuaQo 'én que".el. h~l)~~g, ; ,no!sea , fu ;rr l~ '"ni pasado,
. - porque ' rese~a 'demasiado 1as-..fauées, aumenta, COIPOjgS" ,nalqralv,el calor,_::y .hay

'precisloñ' de: éstar bebiend<)"agiJa , conli'p·u~llnenle ., 'si~ndo ! . cosa proQa'da que no
IlUe~e abusarse de ~s te Iíquido_,sin esponerse.á- enfermar.. .'. , " ' ; '¡ l ,',

;)Podria suceder.rque' alrvcrmc .dcscenderué estas , minuciosidades" se me ta­
',lchar:l'dé 'oíícioso, prolijo 'y, hasta. rcdu iid~nle ;rpero como me , hallo , persuadid»

. L(lue ":,lIchos 'desean un ' método fijo 'á que. alenerse, .como J o habrá. podido espe­
rimentar todo Iacultativo á"'(llI ien 'Ie hahrán sido pedidos consejos circunslancia'­

, dos en esta níalúia, he creido 'conferente' particularizarme sin 'pretender estable-
< cer una Tégla constante y fija, porque desde luego. cor.ci bo la necesidad de mo- .

dificafla con ' arreglo' á ·105 diferentes ind ividUDS; y aun :l las 'dislinlas coslu~br eg
de cada pueblo. ~ ,t, " • • ~

1 ,
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·Establecimiento .de .la terapia' eon , la : po~ibk e$peCif.t;a~~Of1t i ~e .. l(ls n modi/ica, f~~n~s,.' , "'~f .
con (tr"'e~ld á la localidad; íémperamenllJS lIé.. id,~o.si1J.cr.asi(& f' ,lfebe;J f~/!ir;t ¡ el·,

l',; :. j :: ~.l ~. ~.t : ·i . ~·.} " ;J 1)., j .~:: ~ 'Lt;. ') i :1r.~} }t : ; ,j/: ' ~ u ¡ r· ~·_h ; (.~ ;·t
Métedo earRtl.vo·.

1 1 (. :;:..<t,.1 i ~ • ',J r' { j~"f()r f · ' -~ ·1 .; \ ; ; ~ ,:.:¡l
l
' J "í . ... : ... ~.. I'¡ ~:'- '-' ~" i\ \ ~ ~ i r

· , En l?dos :liempos :se hai 'p~e'ten'dido ' tratándose..de. eil fer~ed:)d~s , ¡~pi(fé.~'j~~~-I ;Y
-"contágiosas, materialiear ekrsupuesto, princ,ipio .producente, ,á " qu ien., se , ¡ I~ ¡, ll,aLªsi g.,

· nado, está'ó la-otraennturaleza, ~sta'ó aqncllaIorma, y.estas,ó"aqu~llªs : :pJ{)pie.da­
des 'para arreglar en consonancia de la idea, el'tratamiento an li-~pid~lAic~ ,'ó; :~.n- '

.. ticonlagióso.- : ,. ... "' '' ..~ ' . ".' ¡ ,'1 fr' t') : , , , ., ;1 .
.. .Lo r~ ¡smo ha sucedido. 'y.. comoes natural deMa. suceder-con ét(}oJe~a; ; lre~Q I­

tando de th.~ta·teoría mas!ór.menos.atrevida:: yr:con mayores ó menores,.)¡is9S, de
-:pról)a~i1i6a~ ;' ún ,enojóso'Iárragd.de tnedícacionesná-las que selesha lJ~~a~o~espe­
,.cífl'dlS,ó· unti-coi éiicas, ló' que'.equiv~lé á (decir;, que 110, solo".cor:dge'k,inmedia..:.
Jia'inehte·log..eféclo'S ¡de ¡l~ cau~a ,.si e~ que :.obr~n dlr éctamente y.:'p.()f:. ' sus"'pr~­
piedades 'cualitativas,' descomponiendo, ' .inactivando, inerlizalldo . la :na~uré\leza.de

"la causa misma. ,. . > ' , : ' J.' . . ~" . - • sÓcÓ, :' "' " ", "
. • _ . • .. ' . . ,r .. -s .

l . .:; UnosI 'han supuesto ! que ; : s~'; inttodúcia en, el; est ómago ~n cuerpo, .cuya
.' naluraleza decoirip.ósicionno se .han , tomado el : trabajo dc! in.voest¡g~r; ) atri-
, buyén'dólc 'solo cualidadesilindigestas' é..ina5inlll:}bIes, que..paralizandc.las Iuncio- '

-- 'nes .del estómagoi liaban -márgen á 1:\.slntomatologiarcolcrica.s.En virtlldr"de este .
-, " nl ~do - d e " pensár" soló-se' ha 'pensado en C'vaC~¡lfí ellvenpno -antcs .que, : ~ u:¡; á~oiofl

pudi ér ~ esrfnd~rs'e _ á"t?da .la·'ináqu:í na: icousecuentes ái:esta ~i~~a Y' é,Qº ,.~~<:,Ju s i\)n

, de 10'(\;1 ori-¡l iódicacion -se Ihan';prcconizado hasta coo ."profusion .,Io§,¡emé.ltcos, el
· '¡iteile 'de ol iva~, ePdc ' ~l1 mc n d ras, dulces, el agua';tibia- en~-.\ g~'illJ¡~ (}a'1liJ;ª,~ :l~ a~ta

jH'ó(\ ucir:: ,iómilos"nbundantes, la hillec~cllana , -ek.l~rlaro· em~:~i.c,o ,yen·UF, ,flal¡l:'"
or .hra'Itodado' qúepudicra ócasioaar: laespu lsion del .tóxico íque , ~~, : supQn ¡~ ing~~ipo

elJ la primera .visceratle-la digestiva. ' _ , ' . l ".) :'1;:': ••,,,!, "':" }J,}{ ¡
f¡ '. íEsfifmedieacioli en la mayoriade casos, ha .dehido, precinilalj 'IJ ª- PfPs@Qlacion

. : 'dél v'el:iodó .::ílgido Y' eSlá 'el! mis Ínlimas ·conv. icc.io ne~-' qUr .e niJJ~ Lq'u,e hlllld¡fdo '
:. ; h'l íen a~s 'é oh~ccuen ti ~l s ; exisliria una saburra gástrica ,por! inpigestion,,¡bilj9sa;,&in '
-: : i rr i t'aéi o~ ' hepática oen fin, que bubi e~á ,pr~ccdido esceso8,en,el r~gim.en aUni,~~.ti~¡o .
. ' " '. }lresumirán como .queda· insinuad~ los :parlidarios~de ,e~41. d.o~Ji· ip ~, 1' e.v~guár~ la,
_. é,;\w:;'i\ nluterial ,antes que'sll acci~p irradiesimpúticarrient ~ ! . ,ó íp{)J ;~!~~Qr9.¡m~ ' ~.i' to-

, 'do;el sÍstcmaorgúnico; y. ' des~e luego se" concibe, qu~: aJln \,~~cn,t~9~)a. ~:rMf.~ :~el

pensamiento, la. ulilidad del (ratamiento deb~ eslar . ci rcu,n ~criJq· ;í' IJ?~i; J)!j r~.(tros



1
I

, -~1 01
:'monibntos, ántcs:que ilü .gencr,í1 idÚd sienla', eluinñujo !simpatiéo_ématerial: de la
-causa, porque .en =est:l 'última circunstancia i 'nada ó muy, 'poco .podrú ' obtenerse.
iU' ,OlI;os" 'cn! lavpersuasion .que el ,agerlte :~colérico . era 'de ; naturaleza 4ccidá,
han ipreconizado .los alcalinos;' conrinsistcncia; aun cuando _ por"~el ~~ ro ri to no die­
ran resultados; ,y/ de', aqtlí ha nacido el: lan proclaínado uso de, los 'carbonatos,
-principalmeníe .del rde sosa. isustanciavque hizo concebir -gr:lndes')esperanzás; tal
fué -tel ~ entusiasme y ', la: seguridad ' l con: 'gue se-le llego' ,;1 ,creer'un verdadero

respeciüoo , ¡ ' .',: " .... ,,' J J " ,,' • f .. ', 1 !; I ',,11 ;"' '' 1' ': ' ",.
~: U ~. ,.,) . . : - , lo'· I ', J ,~,. J.. J

Eíectivamerite -en. los casos que ,se inician por'muohos' ivómitós, 'sin; 'rcsen'­
qiQ¡ ien to " ~ marca.do de Ja.l!generálidad¡de los' sistemas, Y' sin';altéÍ'acióir d~Pimlso,

.me -ha .dados.algun rr ésultado: -pero.estos será' 'debido¡álC'SU .' propiedad! rti l) liemé- ­
"; l i ca:;~ própiedad doriginadarde lá «fervescerrcia quefse.,:verlfica ~'e n":e l .~j eSlómágo,
-por; .su. .éombinaciop .com. el;¡ jugoí' Igástrico-'denl:\siadoí t\éido ! él} ' cstás:íHoM-
sienes. :, ;11" " " (! ; . ,,'1 t' '. r f, -(} ~ ,¡d¡,

v f! , Quieries" 'han1 ~l:ei do ;se ll tra ta~ha! : ;de ,iun f~Hcal í; " Y' han! aconsejado ¿o'mo ~ j an lí ':'

uolo los 'áccidos, .ccomó 'el vinagre~ 'zUlilo i ,'de"lim'on" naranja ÓJgrosella, ':medi­
cementos .que' alguna ' vez"han>producido .allvlo en' personas muy biliosas ó':de

. ~t temperamento: sanguíneo, .con ridiosincrasia " gastro~hepá lica : ::,'; 1. ? ,: 01
. . " Ha!.habido-.quien 19 'ha asimilado al. gas hidrógeno'J ~;ulfurado;y ~áun;Ü} i:';gas

oxido uíé.. azoe, Intentandoi de.consiguienteLdestrujrlo icon rlós:-a\calí( ál.-sel.lle:'-
;:.janza de-lo-dicho ~ al,hablar .del- carbonato' de sosa. ~ ,.:, ' ,. ' o',. ' I . '

..L, No falla-- eh':fin quí én» con ;.tina r' conviccioh ¡~ : ; ' estraordinnria brillantezj- ha _
asegurado que el miasma colérico era animado , queriendo decir cone. ésto.qua
ehlóxico i ¡iroquclor"consistia.enf;animalillos (¡¡le se rintroducen en nuestral -eco-'

.chOlnia, rlonde á ; ,la : 'semejanz~hq~e '! las abejas depositan laumiel enususopanales,
inocularian' estos , en' da -orgañ izacionc'el. cólera smorbo. ~¡ J , ••': ¡'I °L -',':. ~

,\ -En i una :brillante ~ i nstrucqion (práctica '; sobrerel .tratamienlo¡,de' esta. enfer­
medad, que .en :(sus¿! número"i.::16.°.y;"4 7.': correspondientes ¡á, los ( d ias :) ~O .y ,
30 ·de Juliodel 55:',dió' con, mucha»oportunidad el periódico LaAlianza,.1\fédica; ,

rdice su autor ,hahlando..de' ~stá -m áteria: 1 «Muelles ' autores _han¡'ido mas lejos, -y"
:»creen que dicho miasma .es animado.res decir ' 'que el veneno:'colérico .con;­
;'» SisteL ei:l. an imalil1ó~! que se líntroducen'.' en nueslra',economia. Esta es mie ínti­
-»ma' éonvíccion; "1:: esio, es lo -que confío . demostrarírun día de !un"! 1IJ0dó -írre-
:»l fragati le (en~' tJn ' trabajovmas estenso. - v -'} oV :0:; ,.. ,',r. Í" O~{), " 1" "\;i ,"'jl

.. • - • le I . .

, »Hasta creo (prosigue) que seria ,posible, si tuviese ,la dicha-de.Jransmitir
\prn.ís' éonvicciones.:aL·áriimopde rDuestraso1primeraslcorporaeiq!!es científicas, _po- .
.')fder c'oillar ~ c-on 'el"anon'auaíniento\del lvenenó,'colérico: h' indicando -4Ua~I(po­

. l> bláciones : los medios :d~ : guardarse :dé\. vencnó' Ó' de·uículralizarlo; luegoiq~e
:~ comparece len 'J.algun, punto; 1~;o>ponieDdo; .diques ,;laIL..Ganges, f ,p.fjm~r · fQ(j9 ! :Y
\) manari tial -:inagolabl,e,f-de (nuevos:: pestilíferósJ enj~m.brcs : ¡) .f)j;J!: !! _1 ;1J.; !h;,~~ ~ -

- 22 '
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:;! ,:G6w,:papelj estaniun lles,~i1\'ados l .{ud(}~empeñur ;)ellg~sl:a .¡lq0riail'10$.-;( suifurcos
~'lf morcurial és; .no: \SqI O I~ como curutivos, .sino,') Qom,ü' pr9fi1ile. lic,Qs, y; ! ;mucho~lcn­

.drá 11 ue.xagradecer» la lunnanitlad ,}dc)la:l ud ar..wj QIl :IIY-: ;pruehas ' promelitl:is con
' i~da , l a~l hueQaHéJ(Y oonviccion, pol·)·jOf· . d-9t lOl; '~Q..f)A:J;:¡¡\f; ll:lin :.1 Lauzet, ·:tll tig.uo

' ge fe¡ u de ,, ~cl ín i~a, Lde .la Iucultad- de .urcdicinaéonn'eL! llotel- Dtet1 ~c•.Paris.~;:, ' ,.';'!
. í~ ¡",No \¡ se.('~e(les i la¡, s i il .embargo ~süa ' e~acla .:eSlailsú.posicion, ¡ ·I;arar l :{llJe J ' ·fh Illll¡- '

nfrc')iy, '! el .Il!ercuriQ.·tengaii diw,j ndiq'Jcioll ') ctl;;álglmos casos Y'llcnj ,cieylas ¡t CQI!l}­

"plicacioncs del cólera ' y púa que úan de hecho desinfectantes; l~orqllei ~cs\a
IH:op~ctlad estáIrmuy".en,;O:cl;1CÍ.on '.c~n:: l l a ~ ,: í lldol e ~~de ·,.l esUas:I':sl:lslancias!< J:: '

',tH nj)elJo¡ sin- C'.mJ>~rgo . advertir; que.hasta, qIl6 j:eHic~I)():~ !Y ,la espcríencia I Lhhy~n
-sa.l)c.íonadoj ;el, h,ecl,o,¡;t3 If probl(liJIúlif;~: se¡:áI la!a1lrniJiistracion, ¡ dc¡ Jos~~sulfurosos¡ r:y

. ,w,exclJrj .\ le~ -como agtídotos ¡ ,.anli f.0lÓd~os ~ :: como lo S'Ól'ÚIl I,toua,s!O las);!.Biedic,ac,ioliéS,
.J~~sada,$;eJl' lá~ideaAle _ un, ¡ ~QJI IJahveneoo¡;TI"l ll C {,s~. ignoraolo que.';\lt"\¡fller;haéor, por¡-

que 110 'se sabe,"que es lo que ha de neutralizar. ' _, ::', :1.' 1(,

- d,¡r,Cl,lan.do por, fin!..se ha;coriocido \ ¡¡a .dificullad;ponunos,i'Y I :.:por . !ofro~i)lak~~z no
.menos ,rcfl~c,sjyos~ que] losaprimeros,·Ua:dmposihi.!idad de jformularulún.tratatnierño
~ Jij oi nacid¡j ! ¡d~ luna Idearpurament éíqulmicató ¡Qsica;¡ s~ " hairect.!nritlo 'ú .cimeníar-
lo en los efectos qneila' ~aüs~"haj ;p'roducido : ;,en1 ,la organizado,!I'Fén'eLorganismo,

. ';- Y.I:sLbi enr ,cs l~ procédimielllo~'{Í '!la ;h\ll\ra lle .indagaciones ,p'a togé~ ico :.. colérica8 que
hoy'-nós hallamos, J:es 'segun ,~'.o¡ puedo Joonceptuar, 'el mas .adeéuado, ..lógiCo y .pro­

.cedente, .no dejan de existir controversiasaeneeste'. nu évorcáuipo.tporquelas.ideas
~''f siSlemasicsclusivi'slas;:se disputanoccmencaenlzamientóda tazon, sobre sus ad-

, . ¡ ' 1 -- • . " t , .-wersanas.r.» 11 ",' 0.:¡ ,' 1I 1\):1 1, . (; ,';(;[0 :! r: : .; '¡ ') f) :l !'i ) . l j J .f;f,;> ' I rq Jt
} ') lJ)l e} ',W;;" {.'~

I ... De i -esta' divergeneiauha $UI'g i ~0 ;; !l a i bstraord ín311 ia~d i y;ers idtid : , yc 'dl stinl3/ 'nato-

-raleza.de. métodos' rcurátivosecparasc~tá ':eflférmepad;:::rli (erenei<!; quc:..Lbil':n .minido
podria ser tuviera origen-cQ ::la fdislinÚH az: que ':él ':pndeciÓlienl~ ":I}ja ' debidd.rpre­
señtar.rsegunlsea'Jamncíon, .proviheía, partido ¡ó ipueblo.iá«lende:serefieran cada
-nno de.los tan' dccanthdó¡úy ¡ rcspectlvñmcnté' .élégiadosatratamientos. t.ilfl ch. ! t U

r GLos partidarios sisteniáticos de!la sabiadocteina fisio,lógi;ca}én".suJocá pre~~íi-

-':s ion~: de~ Íimih1I10' ; lodo~{r' Una sola',l eri ~ermedad;¡ su.¡ f~mÓSaf)gas.{rHis , ' la:lthan-. visto
-y ~ la ven ':comoJ'prif!litivamenleproducida, Jicomo consccutivamehté .simpatizante;
"YJ en: esta suposicion ,\1 consideran nde: necesidad ',y. esclusiva' »convenieneias:la
-sangriá general :.-y! 'las' ' loca l~j i ' para' , apagar ellpfúcgo gástrico, cuyo "calor ¡;es­
.parcido por todo el organismo, es y seiá:npara ;~cllos (}oda!j lancomposioionsde
, cs la;~ ccnfei)neda¡f : . :ú j,",";;'r'.I j L' .'}t(fi :::oq j i :', 'I?' ~ml' ~L; L ;j;211'lq} I Y, ¡) J;1¿: ~¡j ; (,

,tI': ,Basta.rnin ~ ligerónrecoerdo.c.dcroloaqueuen [jl1a {) ¡eliol()gi3 ,~· sinlomatologia¡ ,y
, 'profilaxis délacólera hé manifestado:.para répudiar-lalideandeí-unar gastritis cons­

tanlé;· ' ~Y l coín~< los' .adeptos del}esta :~óClrinar; Lasaz ' irreflexivos, -.quier.en ' hasta
:i) reéis~l ; · · llorqlJ e ,.-;aú lÍ ¡ : i"cu ¡md()~ tQs lJ síntOlIia~¡qohseryados i. dur~nle uia (vidallno' la
desechára\~,~ la a!1topsiu"conl:que ellos ¡i pre~l~ndenJ ' confirmat !;:su~> t3Sex~taciones,
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la contraria y;:ddi'ia'¡, un¡ solemne aneri tis, :'I lesas:escuelas que.creenetcnct encer­
rad;\' ':loda:'l lu ' c íenc i,a~d e l (h6mbi'e ;'e ll ~ I :\: ; éajaide sus-escalpelos. ''i ¡¡ 'Ji, d!' jf! ~ j ; '~I O í;q'

. ~J Í) No»p{)l' :lo¡'dicllo serJ :,yo; «le Ios ¡(lil e'! nieguenabiertamente -la• existencia ,'¡rin
alguno, casos Li ~ irritaciones verdaderamente Ilogisticas en el cslómagoP'j'porquQ
circunstancias :dc· tempuramento, idiosincnasiuó' prcdisposicion puéden dctermi riarla ,
pero '.delcrmimirl';(,;inde'pelllHenteméntc l:le .un :cfecto sdgur.ó é' 'Indispensable devla
causa; 'esfremti enr el quelno p;fiure!(convenir.:j1qlliÍs,¡;porquédos,thechos;' y¡¡IQs ',!tCl'
chos en su ' mayor número, hablan en contraedet'cstce jl!icio ' Ltan ¡~scIQsiy,o \ 'comQ

fala1 '#. ; r : f~ 'n t ~ , . f ·· ! "(n ' ! '9 nF¡ ·rf1 f ~ . i ·I; ) {'Hf1 · r ,)"'t f 1 ~ ¡ ' Ir "!. r·ff' ¡" I1f ·.-o;. , • J {t rl ' ~ l ' I ' ~ :¡ " P ;::;1.4': • ' t , ' ".1. I l J, .ll ~ , J J ~ , ~ , ~ '~ ' f : ' • .• : ~ j " J I ,J . • I~ ....

-llb. ~6L:ha l falhHlól:(iiJfé'w.: cal~ulándb ; ser!lacnfornicdad ¡ , u IIá cbld i' i '+~m ia: primi ti v:; f',

lía '{)\'opiteSIO :\:omo i l1dicáéioll (clllminahlcl
, f;\ ,S~lIígr i 3 jJ c On f¡:e l l ongeto /dC'!1 evacuar

, ¡parl'e:'dNi{Ven~ i'i bn óiqiJizas tódo ie¡"¡ dismi'lUy,endo rallincnos' larcantidad>para modi­
tlcof ¡ los/efeclos 'd¿ ¡ ~;u)tlelel;inl;ñ lH~ion isolircí,: l\as!'partes'jdel;'o i'gá~ i smo:cr~ci R ien (' ,n J ­

:"f ,n' Y~Fhe , 1I 1 '~hó¡ i ; (iI U'é eféi~lY' ¡es\ab:ii perslindidi:i!dc; la'lrealidad.de ¡una' alteracion
. 'IÍlí'morál::c!í! oierlá~ y"deleftíiitHidas ':ép~~H';'¡ de l ':má\!,:¡pCl'(f¡ CUa IIdo len su:(,v irll,úl las

manifestaciones orgánicas, espresan porel tumulto y desarreglo ruilcional Ha a.nor!..
ülannll uencía: dir 'cste(líquido cterogcneo; no'creo-puedan Sc\~ tales! las-irrdicacio­
"fesde lias l 'evhcu ll(~iónes' sanguíneas; qUél seic,on'sli hiyan 'en!naso ¡det slstema-curá-
tivo', pubslo\Oo 'qtt~i '~o¡lla'\íiinadáS ' 'loda~rl las :moléc'u,las>orgánieas, -chcárnadas 'malerial­

'mente conl
[él!Ívene'Tid, seria 'preeisb; estraer 'de 'su's':iíHestinos ¡y,; traina ~;o:¡'gáÍlica, . '

lodo el agente qu~ las impregniq ,tesullado' ióaséq~ibleJile; todo punto, como desde
• _ • _ J . , - ' ". "-luego< se'Fconcibe.n, IV '}',!] 'ji< '1,'.' " '¡", ! r.) 1'} ~Jlj ¡ . 1\' 7 ') (j ',:' .\;/ ', :'; W l; , . '

- f;¡¡ IJáy· ¡ lam'Die¿:2qu i~n)d'a:¿dó ! poi¡l seg~fa ;la ' aSfixiarde'1<íícírculadoA ,limlnlonal '¡o~
"d'é la ' dillihír ,g~i1e'tal ; ¡'ha nrOl'muládc)"lá!!iÍüiicáéión de nnlangríaj ¿om'O~ antiasfictii­
-éti;r líacic'ódo ¡de,reMa l indicaCióri 'una'l:regla ~'C6iirnn (' Y\'cbnslitltyendólaen>pll'ri tó 'de'_

• . .. • ~ f • • . t · , "

~ i }a r l ida ~ de:ún,¡ t'ralamierito~'" : ':,:r¡ " .,;,:;". -:;:, :"",,/.") '.iJ ' '' :~'Iü'' "~ i r; ::: l b 'JWJ I I ,!I

1, 'Atec liérdésé lo fqt'le.lie11 espresa~ó" ;arhablar'oet: )estasisl:sanguíii'có , 'Y' désde'lue­
'~gb~ sé· " d'éd üdr~hiti.e " sj1 bien ' eh alg li Í1 a:~ ~i rcunslahGias~" qúe procurare' conslg'nál:,
las depleciones sanguíneas, pueden tener lugar ·YiSci' 'tfporturiisimas; 'no tanló::qtle

¡ Ííü~;arí' de figllr~1' ¡, (c6mo,: !éÍnóI1' ¡ ó pi'ecer>tó!:gcncrál;i'porque suuso en~ (otrás' po4ia
. ") " •• - "':1 , .. •. • • ' _ ~- \

~'I' r"" s'Ae íY u ido' .de fatales"conseciíenc.ias f I:')" t í e.flf l :' !¡l ,'l~, " 'j I 1~'lo'U ' ' '' : ', . , ~,; !.Tr, e . , - / . . .
Quedará pues '~roHado:<'que-las:sangrras~ño pueden t énéruda üldiéaciongenefál ,

'hi C0l11'O 'afltillogísticas,f' p'orque nO"éxiste siéltlpre;!"Y SI lo"hacé :es ':niliy rafa vez
::Hí' vé!;tláijera Iyl'si níp.~¡¡ flOgosi~;~;'n l ; ttimo !:in tldotos :ó',repelefi lbs¡"déI: ¡ lóxlco;:¡¡'por:

.' " .. .. ' ''' .. " ..... . . , " . ,
~If{j'e 'aun' ~e n ~ " l:i' : seg íi r i da{P de;:'éslarOconleilidóoend:la,%sangre7.! se'1hfibieraHi'cre1idó,
~ciían'd(Pñosolró§ l {rib~\ 'apét¿mlibos altertiéiollcsf-qüc' l'Jüdl~ñdú -'l l anÍarsé'·'~fécló~ ael
¡cféÜb';1 s~rHfn ÚidestrUdmne's:, porser rprimi livainenle,:ió'eulYtiÍizablés; "ni'en';lr,p'!cómo
.:intiti.ásfíCticas;! poí;qüé 'no ,en;;lodas1 Iás .~c:ísiOííc$· ,bastará ¡ ~l simple desabbgi{d'éftih
:;váso~,j::para' iesHÜ)leceF5Ú ; ¡to'nic~dád'bjrcúlattiz. :hj ;' "! ¡ J, , )o ¿, ;¡ ; ,; ,., :':l~rrTC .f' ;.;~

No obstanle ' con este ,último obje~o , como ma~ · adelalÍ lc '~e verá,iti~n'eti'iíruchk:
"

•
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veces In5 cstracciones de', sangre; -un potlerio que-no puede ;llenarse.con 'n i n g u~
na otra medicaciou . rpero aer;csto .. áíusarlasien lodos ' los .casos, I va .unatdifesen­
cia, que es.prccisamcnte.icnr.la que.se . funda .... la . utilidad 'ó .descofivenienoia de~

cstenrecurso. . ,, ' ,:) . l , \·,),jé'·· 1 ! .H:!" 1; ' '-': ', "','0; ¡ : .: ; • ,"' ) '. l ~ ~j ;:", ¡ l

-L~s ,q¿é, no haq vistorenlel. cólera mas ,que: una .exaltacionl .del sistema ner­
vioso; sin cuidarse de la diferencia .en -el modo de-ser, utacailoshlos' tlüs árboles
ó dependencias »de este, ' han,empleados-el j opio y, toda , la serie imaginable .de

- paregól1icos¡Lcalmanles ':Y l nnrcoticos.:»•.U:l ~,'} nJ,:U'; J ,J;'Hn .J il 'H;'!),:« t;.> n" 'CI< ' \

Si no tuvierumos que . mirar la enfermedad mas que'por uno de sus l:\d.b~,

c.iedau1cnie:;.que·¡lódo lo.sque .directamente-, reb:ljam ·)1~ 3 ~e!l.sibilid:,l.d ' l) .nrÜOlaJ/: de­
.heria, .proelamarse-comoo útil.;eq, la dolencia; ¡'perp .como,e~ o HrJ'cis~b):~~SC~r l,~ :,t

causa de'esle aumentd de ¡¡accioneÍl ;J 'Jla l y.ida : '~el)s.orj31,- -s,:,~la \ q!Ji~{\ ¡rtQIl,le )orig~n .
. • ...' l · - !

en laJ' proporcional .idisminucion. ,ded a ·¡y¡idj'l f nerv¡üra.yege,~~liy'a ; ..ha i, ~e~¡ ¡ resu1:-
tar:una',. desconveniencia en ciertós.í¡ C!l~p,SI lnp .; ,lI)jl~:in~~t~, Ju¡pa l pa9 1~ , . ~J que, lodo
Jo que: pudiéramos.'·ganar"¡por¡ ¡una: ¡ par~e' ~d,e Ja ~~~nf~r-p}~9ad~ 1.0,'poGI:de!'ja~9s; ,.c Q!1

-usura ~porj;ll a¡· olra .;.J:i(P ·I1;? ¡jj ~ : WI¡ . Ji' ',V' ¡l!i'::;" . '. _~; " .',.\'. '0 ' ; ,. / \ . "~';' :!/';

10s ique han"creidoi.que .siempre 1 en-'toqos los casos '; ~~' i si~. njnglll]~ . modj­
Iícacion-,poi'¿ parte.. delasugeto, existía-una). marcada : ª~on ia {;º~ .las Iuncipnes, 1l!as
esencialmente -vitales; j \án' , p'rec.on~i~a~o .,:,los. estimulantes J9ifl,lsibles, 19s ~ópi;­

. c05 ¡ ianli cspáS!ll ó~ icos l .yc:,n~urOsléQis~os ,dosJ akoIJ(H tco~ Y. .l9s esdlMlte§J del "t~T
-do genero, .s i ,n · l r~s ll: icc i9nes: un i ' .mar,cad.as J r.~~cp~ ion~s~¡ ¡ . ;..., 1 "w JI ':/: .! L 1 • d

Aun cuando YI} 'creo que el primer efecto del tóxico c Ql~ris.Q . sea aniql)i­
· l ar,~:an~n?qaI; l J :,l:: ¡a~Qion. fde¡ lª~<,:p ºte\l,ciasde :~ la: pla~.l.isi,dad :.9f;gálJ ica, ,:DO me ha-

• - 1

.119J, Qisp'q~stQ~ ¡ (á. ,cxe~f'f;!:lq~ Jg i J!a g~ I Js.i emp,r9j l de ; : ~n~ '¡ Jn !~Q19 r;W9dQ, ',pqrqn,e _d~ºc

.enlr~ri, rQ f~c.u~nla,; .' :Ql ' :qy,i4Jnlf~¡j q:e!~ipiIUr~) :.e.lc,;. ~ D9~',..e&l!l¡:rªz.9Jl"sihien ,e~' v,~I:,­
dad que en la mayoriade casos nos vemos . préci s a<J9,~ I J~ •..eph.~r .mano ,de. ! s
"!ie.cu~s9~, de , q u,e.¡;y~qgo~¡Jtablaod,9 'i! , n p; ( l o. .es I m~ÍJ osJ que h,~y,,¡cir~!lI)~~,an ~ias é
iJ}diy'i9ualid~de§ )qu~ .;T~p ~lgnªn1 esla; Ifl~d ~cac~on , ,ppr' fflrllc~JilriQape$ ¡¡inher.enJ~s

,-,4 , l asftresp~c~i~a's¡ , :o.rg:}n i.zacj on~. '{ ::.:ni 'l',nJ) í i ,DJ·[FI ,',',., ;, ,iI,-:: ", .(" , • '/~i ;.¡;l •
lo • .! '" I . 1 .

'i .i -De ·;.esla1 suerte. P9~l"ia!llQs revislar:'JtQQqs ~.) los, 1 \ r-aL'tm iep lQ~ del la J rn~le~ia

médica y terapéutica, sin que nos fuera lícUo, ,:\seslan9s,,:,á, ,lVIo' ,fijo, :. ~ IX)~quc

Im 'lten-em9s~ I)I!U s~guri,Q,a.d ¡pey 1,11\ efe!,~o ¡'pr.~()is,o' ~qye: des~rUi~. , "'¡',

, "\ , ¡Q,e, ~QJl~igui e ll ~~ r!es. ¡ <J~ t~d,o; 'íl?pn\Q ~~lies,ario Jop,em~S j O, l r9. ..J:mn~o ,m.uy ~¡­

_ (~ren t~; ' I P.Q~quEO ¡ s ie~4es~no~e!ll os J(l;g!IHlll!rf!l~}af,fí~i~o.r:gl!ími~q H de I~: . Q~~sa , n,qs
,s~~á : !mp' o.sjp l~ ; de§trU ! 1~ flS4S :f: .cf~c~os ~úqlJ í IJl ico-:fÍ~~cQ.~ "<{9n ;s~gYIidad , ,ól' JQ .,q~c '
! e~ l<tnn)smq I'desQaluralizarí ~u' : c0..mp-osipj{).Q;' y" íp'i~l)90 .. 'WqHj p l~~ .¡ ']~SOmRu.es~ºs

l l~~ ~~q9 In~ IJOs ~?,gu.e" :nsmlO.ffi,izan ¡y na~Qgp'~lpi~an. ,1~J¡gq [~r¡ng~~d, ¡,~~~4~ l~q¡.bj~n
,I.l!ll.l!ar á ' un }solo y.l1r~ci~9 ;( ~ér.lI).-iI)QgJa 'iter:~pé~ti~~ , (;debie~idol ell; ¡;c~qse~,u {jn.cj,a
esta arreglarse á las ' formas que..etI dos'j ~ iv,~rso§' ri9.d i~~dUOS,!I f,ªs~s¡ '~é,· jp'¿i~en\es

d~I. ~suffjmi~vt9 I'e 1 p're~~.pteº. %,~l om :.. . .,J f Ob, j ¡~l .' : ~ ) uU) 'li ., ol: ' ¡:
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. lP~ ,
. ' .Dejando pues ~p.arte ' teori~s- .esclu§.ivas, ql.l~ .por,. s~rlo tales, . tienen el sello de.'

su inutilidad, sino ,de su .perjuicio, y.prescludiendo en ~ lo que se pueda -y sea da­
~le l ,de>~eq~c;lmentos purame!lte antí-coléricos ó eSp'e9ífi~os,porqQ~ actualmente
tro'R}~zamo,s, c9Í( la inc.alificada naturaleza de}a c~_q~a?no .olvidemos nunca que el Ie­
nó,m~no ,lI)~S ·,.cu~mina~,te ,gel .cólera. ,es la di~99r'da~~ia ?orgánica, el desarreglo Iun- :
cional $Ü.l cor.rela.ci~n re~íproca" y qu~ ~~ rigor.hablando.cada 9rgaf}o" .cada apa­
rato, ' cada sistema, y si se me apura cada molécula orgánica, padece,aisladamen­
te, como aisladamente gastan del co~sensus general sin apfoyerhamiento . común.

"". , ~l como y.,~l . por,qu.e -esto ; ~e pr~.duc.e.' podrá eS,tar y de . segu~o. tal vez esté
en la índole de la. caus,a! pero .se~ esta la que ¡quiera")a,,I,Ilunel:u de trastornarse
consi.stir'~ en.el indivi~u,o, y. bajo e~te .aspectoanalizada tan ~~li9~p .a y concienzuda
c~~~tion, · de~~mos. no: qesechar .p~r qna oposioion sistemá tica ni~guno.de los re­
~n.eqiq~ que: f'nue,s~~6s an~~ceso~es y . "'COQlelI!P~rán,éo~¡pqs han prop~,eslq" ' op~rq pro­
curemos amoldarlos á las individualidades: patológicas ya los diversos grados de

. ,
lá enfermedad. .'. > 1. ' . ', • ", I

. '\ . • , d · " ~ . • l

.. y:o por ,m~ parte -en \a "esposicion del método curativo que he empleado para
. el cólera, ·ya ,por mis ; c~ny i ccione~ , ya por . los ,c9.nsfjo~ ,de algunos d"e .q¡is ll~s-:-:

trados comp~~eros, no me saldré ' ·nunca de la realidad de los hechos y de la '
verdadera exactitud clínica, que debe ser el primer adorno. de todo escritor mé-:
dico. . " . . .

, l" He adv~rlido en otra.parte, que cuan,do en un .,p.u~blo ~sp'ecial~e~ le si es p~~
queño reina cpidémicainente el.cólera, se quejan';l~uchas , personas, ~ la vez .de
cierta desaz ón general y de una pena (espresion delos enfermos) como dicen en
la boca del estómago. ; , . 1 SO I , , . '

En esta \~il.u ac ion ~s, d(p~eces!dad atenderal. sugeto que sufre, porque .la in,- ,
dlcacion, debe vari ár 'cons~cu tiva~en té : " .. '. "'. 1 , . rÓ» ,(;'1

Si el individuo pertenece á la clase culta Ó.,alg? . í1 us tr~da, y se hallapo~~i-,

dorlel te~~r que revela en ~us ordi~aria~ conversaciones si? que por etra par­
teexistan señales de, alle!a~ionmaterial . Ó' Iuncjonal, ,se debe ~c.óns ~jar .la emi­
gra.cio,n ápaises esentos d~ ,~l,a , calam id~,d , po~qu~ ' d~ ;es~e modo.sobre rebatir qui-

, ,?á un prlncipi~ de predisposici ón ieál q~e contin~a'ndo hahitaudola ipcalidad pu­
diera tomar p~sitivas creces; se desecha un elemento, 'cual.:es el :a,f,ec,livo, sufi-

,ciente por !~ ~. á desarrollar c~~ anticipacion marcada .la enfermedad .que á no 'co- ,
ip~!~ir , el' e,s~adQ ;pate\llát\co." Ó. no ,s~~prese,ntari~ ; <S./si !lo ' .h ! c.U:~ra ~ Juer~ , m~s tard«,
y ,con no tan graveforma. r- ).. .' ' , -, ,

, ' ' ~i por cualquier '9bsiácu'lo:--.no fuera-dado poner en prá~tic~ una ~rasiac ion '
que se hace en estos casos urgen le, se podrán mandar)igeras dosis de una -in-

. fu~i?? de·q~in.~ J~m~d.a .~n ayunas, u~~ ~,limenta~i?n r~g?l~ ~.,y, I,ll ~ tód i~aJ y, yo.acon- 7

sejanala abstlnencia de toda lectura en -dondé 'se hablara del colera porque
estos semi-bipo~oildriaco s~ ~sperari CO~ an~ia ~a ll~ga~a d'el ~orreo que 'toman en

1 , • .J'" 23
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sus manos 'con tan la1curiosidad'como;miedo ':y dejan trastornados' 'al l\eer" los :de~
sastres '(deSgraciris 'ocurrigas:en ' ólros: 'p'~nlo~:, desgracias reíeridaspor los;pa'pe~
les 'públicos muchas .veces ':con inexact~tud , y ' si~mPfé 'eón pocas precaucion~s. ;

" kós qtier, ,~si ' es ta~'! doírlina~?~ ; prir ?el .:p~Iiic?t deb~rr ' ~ehe( p~eparada " para '
toinaralglina cucharadita, siempre que)aíeotadó' por 'c\lalq'uier'.'causa 'sean IÍlo­
lestados por inquietudes generales" Ó.,pór exarcerbaoiones <Íe ' la oesaío'n gás­
trica; lasigui énte'tmistura. ' :, . , ,' ! ,,:. ' - ' :i ~ 'q.. . , ~, -: ' , . ' ,i'!' ,,.
, -T ófncse de ' 'licor anodIno", ' ./ ". ",1'< ». !'j:: .:: , un';escrúP'Uio" l ": ,; ,,," . ~

. '. deja~abe.de ' cortez~ ' ¡de .n: ra¿ja r".' ,'<, ~ ; l ' . : d?~ .onzas \~~z~l~se .
de aoua Infusa de tilo . , , . . , . tres onzas '

. No debe frecuentarse en demasía esta m~'di,caci on" 'porqu e " 'verificáD:dólo ' ási
.llegará á ser ' ineficaz y ~ n ? producirá .esá radiante"e~pansion que ol)serv~h'

mos: en las, circunstancias mencionadas si recurrimos 'al difusivo' 'en' 'moilien:"': '
• , . ' • ' .' ;J ' " . '. ~ • \. t (tos critícos. - , , ' . '. ~ " .'"

I~sta ' fórmula ,puede arreglarse' para todos, los "de temperamento' ',il'ervios'¿;
y' si el te'úlOr y la. escitabilidad' generales fueran tales qu~ .Üegábm' :r- produ- ,
cir' insomnios sin cefalalgia, convendrá , añadir"á la prescripcioil: 'diéz gotas' dk

: l áüdanoHquido de Synde-ham. ipero cuidando, que 'lá cabeza ' no 'se halle rlolori«
. ~a . con peso -súpraorbitario, 'frontal u'occipital;"en 'cuyo caso se deben pr"es:

cribir como preventivos y correctivos del i~minellte mal, baños de pies sina-
piz ádos; : hechos con dos partes de' algua 'üIÍ~ de 'vin'agrc I y ~os onzas de
mostaza en polvo y ' practicados dos hóras despues dé la cena, , ,

Si 'la' persona predispuesta es robusta;' 'sanguínea, con predominio bilioso
Ó .gástrico, si padece habitualmente .~pi ~ taxis " flujos ' ' h emórroidal~s Ó de: c~al­
qüiÚ 'olra clase como sean' de ¿ari'g¡;e, '; y püede ' decirse 'por cóstrimbre; no .se~
rá inoportuno bacer una sangría generál ,Ly mejor' todavía" una. aplicacion ¡;rd~
sanguijuelas á'.Ia márgenidel ano, '1 ;" • • ,' t . ¡ • , 1," " •

. . Losasi constituldos' aun cuando.no pu~dan llamarse verdaderamente" en!..
fermós; han ..de, adieta'rse medianamenté'y beber por ,la,s''mañanas y tardes agua
azucarada' ;de ,naranja, [imon, 'grosella Ó :~liórdon: priva.rse del' chocolate ' si

, , pueden hacerló' 'siri ' grandé" viOlenCia' y sustituirlo con 'conservas de ¡ drueia t ó
cúalquier 'o'tro:du1lcc"sl!b:"'ácido: ,, ' , ".' - I~ / :' .' • '. ~"! ¡,~~ '. ' ., ' (

, , "Si hay);'in~tivos ' para ' Si.IpO~er\ una ¡ caig~ 'j sab~rrosa d~ >'estó'~ag? ;: se : pre!Y
sentan - algutiiis' :arca~as Ó nauseas, y el vientre vá estreñido, en "ez ' d~ lo~ar

. la infusión de quina diariamente corno v}éne aconsejado, se hará en' .hfmi,sma
" fo~~a ' y' dósfs ' ~e un~, , li~~~~ inf~~i?r : ; d~' hi'p:c~~ua~a : aron~ati~a~a l ~?~ a,l,c.0~,o.l
,.'de 'mental piperita; eri :é~ta "forma, ,' ,1

1l.:' /, \, ~" ' ; ~ ' . ~ -,':' ~.' J, ,"," ':1,
Tómese: 'de ' i~ fu\ión; ·ti ger:i .'d~ hipe¿~éua~~ ~ : .. li:éJ. , ; ,ó ri,z~s ' I ~ ' ~ézdi~~~(

'~ ' ,.' . ' 1 r, . o.. .! 1 f .~ .! .'( J ! : >.. , . _ , '

¡ . _ dé al~ohol de menta , pipel'ita". . . ,' , ,liOC~ gotas, J:,' ' -" i :. ,
~ . . ., ,.. a ~ J . t ¡ J ; ' , . · v \~· JI _.f .

La dieta en estas 'circunstancias debe ser tenue, hasta que se hayan conseglll-. '
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do ' una' 6' d9S I ~ep?s icion,es "áÍlUndantes y desaparecidó ulg? la sensación ' penosa
del epigástrlo'; procl!rando suspender el medicamento á las tres evacuaciones pri n­
cipaJm'e'nte 'sí alguna de ellás fuera completamenle 'líquida y 'mandand.o para b~-
bída usual el cocimiento frio de cebada-perlada, -e e ' . " , ,r, "

• i r ',Esta misma ¡ infusion podtá> darse á' .las 'personas 'de -temperamento linfáli­
có con múcstras de :predisposicio'n; ,á lds que se encargará tornen todos los '
dlas-despues d~ " comeruna "ta,z~ :ge .:agua' 'de,salvia con unas gotas de ~ li~
cor-dé quina. ,,' ' .. ,'" , ' , ", . ' . ' ....' . . , ,

Nunca . se aconsejará demasiado ' la consideracioú" de los ;'masinsignifIc~nt es

señales , que" en ' 'tiempos de .epidemia 'r 'especialmente del cólera, 'indiquen I!\
marcadá predisposicion al' padecimiento; y nunca debe '''ponerse mas c¡¡i­
dado 'en.socórrér al' súgeto con áfreglo 'á'su ,naturaleza; género ' de vida, in­
clinaciones' y estado moral: pues ' aunqtieilo podamos ¡qmpedir la ' esplosicn
del :' m'al ; .encontraremos ' al enfermo 'preparado con oportunidad y dé un' modo
adecuado, que podrá desechar. muchas ,de las complicaciones .'qu.e 'frecuente­
mente se presentan, y ~ s,on ~ri óbice para una ' medicación sen'cillaj r 'calculable.

Sucede con ~ · bastante 'frecuencia; que si en un vecindario "'suceden, dos ó,
tres 'defunciones' repentinas." y estos han sldoIos primeros. casos, todos' los ha­
bitantes simultáneamenlte 'sequejan al profesor 'de su desaz ón gástrica y- de
un sentimiento general dé mal estar que no pueden definir ni particularizar,"
cuyas incomodidades no se observan, ni en los niños;Iii en losidiotasú im-
tecHes. ó ,en la's,'personás poco ~ nada aprensivas. ' , •. < • 1

Aqui podra existirla predisposícíon real y material del sufrimiento; pero 'la
. circunstancia (le no ' 'quejarse los que no piensan ni calculan el riesgo , del mal

porque en:ellos no ha, egercido influencia ninguna la-muerte' de sus convecinos;
,páréce

l

nos inclina ~ 'creér que el abatimiento gen ~ral 'guk,á man érá de ln-electri­
cidad'atmosíérica, se ha-estendido sobre toda individualidad' que piensa y ' siente,
es la causa de: esa cohmocion que puede llamarse general. . '

'Es preciso pues obrár sobre .Ia , 'afecci~n patemátíca y destruirla 'lo.antespo­
sible, ' p~f(fue subsistiendo y en combinacion . ~on 'e~ influjo epidémico, precipitará o

la prés éntscion-del cólera y hará la .enfermedad'gravlsiina y fulminante ,' ,
En estos lan azarosos momentos, se ' ha de tener en, 'cuenta, no soló el tem­

peramento dominante en la respectiva ' localidad; si 'es' que los usos, costumbres.
géñ éro de:~li mentacion ;,jytcon' ' marcada.especialidad. ' la añcion de los 'habitantes
átal .'ó ctial .sistemá'médico "porque creen que toda medicación está reducida tÍ

sangrías' (, á purgas 6,á voinitivos etc., creencia qué tiene origen en álgun fa­
culíativo acredit ádo, que ha habido en ' esteó el. otro -tiempo en la poblacion, 'f"
q úe 'ha sido' prosélito de-una:determinada doctrina médica: " ." 0'0

I 1 ~ •

, No solo hay que tener eh cuen ta lo ' quc antecede, si es 'que sus ideas re;'
, ligiosas, y por fin"hasta las mas vulgares supersticiones y.preocupaciones.

. '

..
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,Convencido de esta idea y. habiendose ipres~n~do con .muchg ántensldud I

'! .gl'~ycda4 en ¡,el pueblo ' de Rivas, barrio 'dej~s,ta ,,:illa, y ba~i,en,d,Q , s~~.um;-j \
hido las tres primeras atacadas; al observar I~ .atemorizada , que se .ballaba ,
toda lá .vecindad, y que -apenas ,que9aba .4p'ersqpa po.r quej~~se " y .resentirse '
de las incomodidades que qlled~n .espresadas, ~,on~iderando ¡qu,e estas gentes .
creén y se hallan ':con vencidas que.es imposible obtener. ninguna r curación sea ,
la que quiera la I enfermedad- sin sacar sangre; djspuse gq~ ..tod~s .Jp~ m,ora­
dores esceptnando aquellas formales 'contraindicaciones, se sangraran au~ cu~n~o",

.no estuvieran molestados por desazón gástrica- " , "
,Esta , medida ,'produjo resultado, 'Porque los que á ella' recurieron se persua­

dieron (haber conseguido, la .inmunidad col érica, , y hoy quiza. se. ballen con­
vencidos, q~e si. la epidemia no ,progresó. después de su .soñado-antidoto, sea,
por su 'eficacia ',y, poderio centra la índole del ' mal, ,.'.

No quiero decir con esto que debamos. sin consideracion entregarnos 4
una ciega y empírica rutina de servil : é irreflexiva imiíacion, pero en· tiem­
po de epidemia, ,y' tratándose de sostener el, espíritu público, es lícito y has-
la necesario ~que~: ' axioma-eras; eSJ, allqluindq, ,ab arte recedere. , ,

Si los' pueblos, por tradición y por añejas creencias religiosas, 'traen un
csceso de confianza en. ciertas prácticas 'y ceremonias, I no deben bajo ningun
concepto contrariarse, Jejos -de esto el profesor que sepa, compreder Lodo. el
lleno,de su alta. y elevada mision , debe hasta fomentarlas, porque. .sin entrar
ni poner en 'duda la maravillosa influencia de las cosas j divina~, estas prácti­
cas, y ,hasta ciertas, preocupaciones egercen una' acci ón ID.UY,, saladable en el
.ánimo 'qe las personas 'acostumbradas , á ver en"ellas la, panacea .celestial ~,i'

todos ,sus males. r " .' '" ' ' . . ' !.; , .' . -' ,

En ,este p~rtido judicial desde el. principio .de la epidemia, 'se bendijeron'
mllclps casas y pob}¡}ci~qes con agua del aljibe pe t ~uestra Señora ,dd tlonlora, y
lejos .oc' repudiar eslaceremonia, estimulé,á muchas personas de una educación
religiosa hasta fanática, áqu.e I~ prapt}cáran; .no ' por otra cosa,' masque porque
en estos momentos, cuando el ,tcll).or" y .tal ,v~z solo el temor, .hace 'tantosestragos; .

'~ i médico dehe.acoger eOIL avidez, 'lodo lo.que sin .perj údicar m,a,terialmente pueda
sostener él estado afectivo en buenas; copdicipne~. . . ;'\ .: ' , . ;.. Il:;l

La inmediata consecuencia si estosmedios dau .el , resul ~4~o que, se.apete­
ce, es que 'no se atribuya nada á -la. ciencia., pero no ., por, 'esto deja de perte­
uccer á ella el .lauro; porque ~ponsejando , este y .otros . re~!liS9S ! ~e igual
Ilatilralezá, sin que .sea 'mi ánimo,' atribuirle Influencias .superiores y sobrena­
turales, .ni negar bajo .ningun concepto ¡ q~e estasipuedan e~isHr, la! ciencia
presta un servicio, porque ha conocido que la medicina .metal, .es el verdadero

' ealInante de la intranquilidad genera]," :\~;, r( " ; H ~.' ~f. \. • f!

Si las aguas de qu~ hace: uso el vecindario: al iniciarse....el" , ~ólera con ·
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31gnna:firi lensidHd .' ·Y1malignida~ ; -son Cder!palsa', rio;',estanqu éfQ :: fuefit€s;~ insálú ores.

. ". . . ' - , _... . " ,
eStpr.cciso;m~ndat,1. o·aconseja.r;<á las munioipalidhdesr: scHJraigaíl 'dc/otfos'puutos
iío\f~p.idemiatlos; fes:peci~hJlén te; 1:l:'qU'e~)ihaÍl í-de 'bellcr: ó;:C'QITSUlÚir.los ' en fel;rrI O~ , 'pues
preseindiéndu ¡de!la-real!Jy ,m~tefjallbtHidadiqué«le cstá'''délcrminacion'Jpódria'Té­
portarse,:, so'o'¡inealculables rlas v'ent.\jas'qu8"pucden -seguirse -delestá ;m-cdida; , en

, el~ ániino> (te' ias }pers:omls! · préd i~puegtflS;!ly. ~ prefe r~n ~cmen t~ : e.il Josmeticulosos; Ique
desde .elmoment é se?persuadeú"habec 'comprendido ;t2da:su -infl uencia. '.: ; .> ": . '
..., J¡ Siendo ;ini~res~n lísimo1' como ~ s el'd esprcn ile de,cuaóto esplanado ·JI)f~ ccde,: · y .
como-loi:aórediiaqál ; 'obsef\ra~io!l¡'(mrls'ttin te; oponerse,':vir{búspelJpos'i~ ; , al, .progr~-:;<,

so' de la eníermedad. .y .de necesidad para-conseguirlo salir al encuentro de -los
indleios-qne.en cicrtotsentidmpoariámos ,~Il~mar;fellómenos' de' inéubacion col éri­
C:l;;¡tóda 'détenci}lJf :diseus. ivá.!yip'ddlidu eñ····e?le 'pu~ to del :':tl:atmhiento;;/ iió .- será
jamas'lsuperpoami :)i nip~ocederi te, _pon iue7 ,~l l ' m ormento ·; s . '3 p'remJante , t, muy'.·In- .
gai:·y, !tránsilor~¡} da . Qcasion;!l la~" funciones!S9 ha\lan 'todavjálen elmaycr, grado,
pe. regularidadnpesible; subsiste»aunqu¿amlmhzada;,l]a!¡CSla15jli.dhd'!orgánicó: ;~! .las ­
fuerzas ,yitales; no'":han! sufrido!aun esa .resolución radical»que: trae;enpos; .la :i n"­
cohercncía,laIaltn de "fij eza~ ';Y': árinoniu\;(!Mi:Hj~áva,~~i'as;' ·nQ !! es~á' :.e, IÍ : ~n :,sighific.a-
Aa lí\::l1!aHgn'idad ;' .y,es .üempo-deprevenirla qúiz ás. :» lO,.;! .= , :" : ' :" " ,, " .:' ".

" " ,L;1 m~li gnid,ad ,si;~ 'csa :paHlbra ;á la.qucoulgunós espiri jus. .ilusionados.lpor el
, reFed~nl vq(eJ:a, lld n.creidor'vacías de ~se!l tic1 o iyrt s i O\~yerdadera: : s i g'nifié~~i on , la rila.
li.g~i<Jad morbosa, -despreciada :O,por.cierta:eseuela ¡positiy.}sta;/l üon un ,desden im-
perdonable hacia 'nuestros dignos antecesores. , cuyas páglnas-escfitas co ñunafilo­
.solla y" ,.o ~·ig i na l i,~aClH Il i m ilábl es, : ~soh" .Y sérán para~' : lo~" hotnbres .peasadores de mas
' predoso ~rch iYo ; y repertorio derla ·eien'cia ;'-:la-maligúidad, sea- tal vez ' la .causa
,fle.ql,le;;muc",has ,vec.e s~' pasc, p;ra 'nosotros :d esapeÍ'C~i lJ iqa ! esa , é~oca ~ del -nial en', la
. q \l~ .taillo) podti rtmós·l coilsegu i r!; l y :tá n to pO,driaings 'évitar.:" .' ",9. ,."í ,~. :,', "' .

En efecto, un agente destructor está minagdosordamcnte el orgarilsm b. .y .
,, o~a~i.onandoJ'.lllOdi'fi~ap!() ne~ que:'una:1 LVc~: caloacicriz,a~as °S?IFén' la I.lna'Yoria -de ca­
, sosj' in~fs~fu,cli blesf ;tl ue ;yi :' no ,;se'; có~rejlr ia n; i :a ph: éua~'ao 'pudiérpmos ~pod~rapws
.c!Clp,rin cinio ·\m2düQtor ;~ r! pOl'qlll~' i 'la , F'vidá se~l llal!deslJordádo , _se-ha-rsalido-dc-su

• • . ..l .... I , • • " , . ' _ • • l.. _, lo< ... " '<

';.q\HCIQ,;c,Y<fIllas p-1;eeJPJt~damenleja\ . t~rmmo Jata}~: . , / ; ,j i . !):...! ,: ~ l. v, ! "

_ ;<;',c t\ n~s .. pues-que' llegue- cs le ntie rri po~:. ticne;suverdaderó' -poderio hi.·jnedicina,
L~.s " q~úfldQ ' pQdcrnOs at<l,éa¡; ';,af .cn.cmigo, 'qúe : ~oda~i~ noese :lm,lle.cho, dueñedel

.C,áWpO, peio : ,gu~l \Qsidiqso,:y ·esl.í:alégk o.rno se.prssenta-rdc ~rente,. h~s(a 'baber(dp,

.mjpadq la '.Jiqs i~ón.,"! ~ . ':" , .) ~ ' r ' , :1 f . ':~' ,:! ·,··l . o , ,~ . ' • :.. 'l',' . ,J

' . , j ;. No , faH.an}ial,. vez:;pana:u'n 'lnpdico ,.o.bschvador.:algllnbs.¡'caracteres 'fPor-los' que '
: pueda ' t rasl l1 ({i'r~,-~a : proximidad de' < u n : · a laqü e:· deís~ó l el'á ;· ; ~: r :s i ,-o; a l. db~er" :ir: ':.rsa ara-

, .rente Ao~·m3.1idad.¡)d Jtlllc ión al ; nm~ los) Suge los quc¡p'u'edcnrc\)iIlarse pr.edisp,ur~tos,

. si al 'I n9t~r-'q\} e nMse lia 'pcr(l i {l~ ;el~a i)e l i tÓ;Ü-I ll.d! bs;il iges~io~es 'se:-v.criQcan bien
Ó) cu.al1{loo'l11c.nos sin h:as lQ,l'no :.: :('h~'consitleracioh;f íY si cn;din;~al.<vcr ;q l1 e íí nin~:ú-n. - 'i .



110 .
sistema, Qrgano úiaparato padecen, ~n, :lérmino~ de .ponet.enfermd ostensiblemente
,al individuo, .parece 'que .esa .desaz ón: general; ,:r esa-ansiedad ,epigás~r ica ; ; f~ue

esos horforigmos, fJatulencia~, ·y . censtriccion,,de·!vien tre; no .son.Jndices, ' ni pue­
den traducirse como ere~to~ de:un desarreglo vital oculto, éIátente; el.prácuco
que'no pierda de vista la accion permanente de una- causa.geseral.. que 'obra
sobre todasIos organizaciones; y org~pi~.mos; yJijá la idea ' en!~p .lmaginaclenno

.Ihdeseclíe .un" momento; verá.. en esos. primeros síntomas ..t~n , b'enignos, ' l~n sen­
cilIos, yde, tan poco valor; un lobo con . piel"de.cordero, ' que no ~ quiere des­
prenderse de su,enga.ñosá vestidura, hasta tener, una seguridad derdevorarnsu
inocente presa. " . .;~ f 't~~'

Por lo tantót ó estas .ineomodidades son 'riada en cuanto 'á la causa, ó son :·Ya'
sus efectos; si lo'· primero, pertenecerán ál individuo, :y. serán. hijas_deLestado
afecíivo; de una jiasion, .~el miedo del cólera; pero. no por- esto .dejalán, de.ser
un .Ipal, y un mal que ' e~ sus nías ' fínalcsconsecuéncias .y progreso, llevará, el

.sello del resultado final , de la' verda dera enfermedad. Es pues necesario, forzoso: _
indispensable, oponerse álos- trastornos, no despreciar la aprensio ú, y, curarla .
-sin desatender ,.el influjo 'de-Ia conslitucioqo,epidem!ca. , · ' . ." .. ../,

, Si; lo segundo, es decir: si los prolcgérnenos se atribuyen .á la aceren- dr..:...
¡ .•

recta-de la causa; porque ~en "el estado m,o.ral del enfer.mo"no .encontramos ,razones
que los.espliquen, hay~na npocsidad absolutay apre,miaQ t,e de' destruirlos, echando
manó de ~ie¿ursos 'que podrán llamarse -Preventivos, y. .hasía cierto grado .preser-

· va li vo~ de: ulteriores deterioros; .
Esta 'seria laverdadera oportunidad de administrar un antídoto si lo poseyera­

mos, porque el venenoJIO ha' vencido.á la autocracia, porque 'esta no bavperdido
.surrcsistencig; porque el equilibrio no, se 'ha destruido;' si bien esos fenómenos
de iniciacion, s'on ya,ondulaCi?Bcs,q~e indican la.inseguridad del centro de gra-

o vedad vital. , . .
Heme 'aq9i. •. si se-'qlJie're precjsado. á tocar segunda vez, la cuestión de los

especifícos; porque lo de menos -seria administrarlos si .se -tratara de in'lroducir­
. los.en-una retorta; en un alambique, en un tubo, ó en,un' vaso cualquiera pa­
ra buscar un. resultado una simple-reaccion 'química;' se .trata de otra éosa mas ,
esencial; se trata de introducirlos enel estómago, ó en la sangre dé un. hom,

, bre - vivo.i se. trat~ de' administrarlos .sin una seguridad 'de conseguir, la reac­
, cio~ química' que se busca. , y ~?I! una probabilidad que raya en"la eviden­
; cía, atendidos los efectos ' fisiológicos, ,"y Icrapéu ticos de. los div.ersos medica-

mentos reputados -'antídotos, "de producir una reacci ón vital, contraria á la que
se-necesita .obtener; para. vencer la naturaleza dinámica del mal.

.;:, - ,]Por ·egemplo. .Los partidarios de la .. heterogenia .dominante, los que cre én .
. ,. en\Ll¡l .fgéneracion. espontánea 'de infusorios col éricos; llevados de su" idea, se

, deciden sin . titubear por ' la. ad~inislracio~ promactica y curativa ! de sustan-
- ~~n i, .': 'i;
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cias insecticidas, y , propinaní.lós -calomelaños. al interior y.las fricciones .mercu­
riales: ~ con' ebfin ;~'de~ , saturar la: masa de, I~ , 'sangre. de-eiertaicantldadde mer:­
curio» que' la h~ga rrefraotaria.y destructora. de.vla materia animada (h a~ta hoy
en. mi concepto- invisible.. é j improbable) .que segun ellos .constituye la .causa,

. . -.J .su carácter .epidémíco :,y . ~cori táj iQso, , ' ' .. , . ¡ f; ,:,;,1.' 1' '. " . , ", ..
. .. No entraré' en discusion 'sobre Ia posibilidad ó imposibilidad' ..de ésta genera'

, cien priniiíiva, de animales parásitos que serian unos verdaderos ~carus , colé-
, ricos; porque <esto 'pte, alejaría . demasiado de mi objeto,' . . '. ' , '. . : l .

i-> ..: QiJiero desde' luego.lconceder por un momento la realidad de esos lnsectos,
, y su introducion en el; organismo; y -aun-asi, liabri ámosde tener, una COl):-

.vicoionxde que el, mercurio los :mataría de"hecho; y . no solo esto; S} es, que
UDa ' 'seguridad: dé ,poderlos ' dar antes qil é~ .inuculado ' ~u veQen~,bupit.fa., pr,o,­

. 'ducído la /modificáéion vital ' que éon s til IlY~ ~ 'Iá esenci~ ;pa,tológiea" pgf(ílJ,~ ,:es­
tablecida _esta, ' ya ,no tendremos que .atacar solo .' á·,la espt,cialidad .e.ltoI9gi,ca,

. tendremos ' \que. a~endcr >á la especialidad ~ . morbosa, á~ ~a espcci~li~ad " Pªt,91ó-:­
gico vital; ..y' aqul ' ya "no tenernos fenómenos purameiite i , quit~i~Qsr tenemos ,:al
Irento .al "vitalismo con 'sus modificaciones; tenemos ademas'de.la ;~us~¡ el. ,efec-
to; ademas : del cuerpo Sil resultado en el organismo. . ;< ¡ ':'. , .,:;' > ~ ; ¡

Ahora- pues bien: ócúál' es ,este resulLado? ¿.cuál la naturaleza de Ia, enfer­
-medad? Lo -res la discordancia' orgánica;..lQ, es la , irregularidad sintomáüca , lo

/ . es la atonia . directa ó indirecta de la plasticidad. rlo es' "en fin ~l dominio de
los nervios sobre la 'sangre, dominio ' no simple, SI es que especial , tal vez
específico. " .

'. -. .¿Q~é electos-produce .el mercurio, introducido en la sangre, sobre ',este lí­
quido? 10d'o el mundo sabe que el , enfermo 'sometido por ,.algun tiempo á la
accion de este medicamento, se constituye en un estado caqu éctico, bien co­
nocido por las_alteraciones que. le acompañan, y que la mas xulminante 'Ia
productora de ·l~s demas. oes una ' manifiesta disolucion de hi,'sangre, la cua]
pierde bastante su color,' y considerablemente .su 'eonsisteneia, ' se hace diflu-

: en te~: y , se 'cuaja en~n coágulo muy blaO(lo~Todó" el mundo sabe .q~e de esta
'.virtud rdel mercurio ' se , ha sacado ínuclÍQ' partido, para destruirlos estados 00;,.

gisticos .mas proilllndados y rebeldes; y' nadie por ,fi ñ ignqra' que admin~stra ­
'do á grandes-dosis-: y sin trepidar" es un antiplástico: de losma~ poderosos ..

Es decir; que sin una seguridad deconseguir J...'muerte' del téxico, por- .
que .este es -un pr,oblem'a,no resuelto, vamos de seguro ,á inducir eñ la san­
gre' una alteracion, . y' á darla cualidades,diametralmente opuestas, para cr sos­
tenimiento equilibrado de la sensibilidad orgánica y animal, para el justo"en
lace de la .simultaneidad vital, para la conservacion ,ie las sinerjias; vamos :i
crear]nn elemen to de discordancia, 'de' irregularidad, ~e eretismo y , movilidad
visceral, que es' precisamente lo que mas ' le[J)émos en .el padecimiento; qne es

-Ó .
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nes especlales -de .los individuos. en 103 (IU ~ se 111 empleado; o del car,'¡d~l~ zd ,' ~

la epidemia en el punto Ó puntos donde sefia usado la . medicacion.' ,
:' , En las peritonitis puerperales, en las-pleuresías que se presentan en este es­

ta~o 'esoepoional de -la muger y cll....alg;I/l03 hidroceíalos y.. reumatismosagudos,
el-mercurio .tiene una acción in'conteshble y reconocida; sin 'embargo. nadie h;~
sonado en pensar que esta acción se ~J(ige á la caus~ y todos presumen vaY',l
:\ 'ejercerse sQ.~}r ~ el .estado orginico en.que bis conIicion es d ,~ la sangre colocan

á estos individuos; de consiguiente si n030lr05 no podernos probar en "el cól~r ;l ,
el primer efecto de 195 . mercuriales, ' e ~ proba~l~ :que en 103 casos ' en .que ha
producido resultados, satísíactorios, sean estos debidos á que el medica men 'o
há corregido la cualidad' discrásica d ~ I .indi,yidllo ,ó 'indiviLl lIos sometidos á una
.inlluénciá en.Ios que, lit discordancia; org'lOicL seria d)b :d1 á la demasiada
. escitabllidad y riqueza "de}~u sangre.., ,'. . '

Eslo significad.que ' el mercurio podrá tener algunas veces su' indicacion
, pero: slgnific Irá t"lll!Jien que esta indicaci ón no estará.basada ni en hl naturaleza
-de la causa, ni en la naturaleza de -la enfermedad, si c~ .que en la de- las mo­
rlificaciones que esta ' últiml sufra po~ parte de. las condiciones - del organismo
recipiente. " , '. , . ' , '
, Lo mismo que se, dice del mercurio puede .decirse de toda medicina al­
terante, porque iguales' consideraciones surjirán de iguales ajentes. ' ,

Las variadas formas que una enfermedad ' ofrece por parte del. organismo
que las .sufre, son modificaciones .quc deben : tenerse muy en cuenta' porque sin

, su-ccsnctay 'lIien meditarla aprcciacion, ni pueden resolverse todos los problemas
que' presenta -el' enfermo, -ni de consiguiente hay tratamiento' posible y fun­
dado, esto es corriente y hasta tribial: pero esto.no nos dispensa ni .puede '
cscusamos de: mirar.cons marcada atenci ón, para 'nuestro gobierno \IUérior,- cu'al
sea I~ ' naturaleza común y_ ordinaria de la enfermedad, nacida .de la que pre­
súmihlemcnte tiene ' la cansa que la caracteriza de. tal enfermedad . . ,

. llahlo í)arlicularmente de' los estados morbosos.atribuidos á .causns ,ó ajen-
tes e~pccillcs y específicos. ' , - . . . ..

- liajo el, pr:i1nú concepto 'todas y cada uña -de las dolencias 'que pueden
• atacar al .ho:nbre, S01 susceptibles de tratarse . respectiva. é individualmente

("011 los -m\5 diversos -medicamentos, y cnyas propiedades -difieran mas entre
~ i , ; \lllf'stO 1\I!e .sus. efectos' serán correlativos r , á los que ' el org~qii¡-l1~ .reci-"
piente haya inducido en los del cuerpo morbígeno. Esto tambi én .es. sencillo

. y'f¡ícil de conecliir. " ;:. .
. E!J el segundo concepto, no so!~ .- no tendrán c~b,da medicaciones' cncontra
das: si es qne aun las q!IC < deban ser contrarias á las destructoras ,(le lana....
turaleza del mal porque 'asi 16 exige la -naturaleza del individuo, no .pl1·éden
emplearse.con todala -a.nplitud y anchura ql~ e el estado del organismo reclama;

' . ' , 25 · .'. '. ._- - '..~. .

. .
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porque detrás del sugcto 'con su vida propia y. peculiar, está la causa,con su,

, ~c c¡on propia y peculiar: también: ;~etnis ' de la Iórm á del padecimiento que per­
~enece il aquel, se halla la' nalur31ei~fespecial de 1:1 énferm~dad producto de 'la úl­

~t i.ni ~ . Eslo último ya n~ es ' lfi~i~I ' ni ,Ian fMí! "de" resolver, porque requiere
un !ra~(ljo intelcct úal, 'en virl~d- del cual el sugeto -y lá ~causa; que habemos
considerado, en abstracción, se' combinrn para constituir UD,todo patológico, .euvo

'conjun'to ' consti tú y~ la' ycrdadera, " l~ inlrinséca e:?enCiJ de todo ' fenómeno anor-
mal, íorma' el' verdadero carácter de la ' individualidad 'palglógica. ' r ' s

Hagamos aplicion de estos ligeros conslderandos o'á ',la ,énfe'rmedad que nos
'ocupa.- ' . '. . " ,. ' -' -,' li ' -: c; , '

, : Si Iueramos tan felices ..que conociendo la , causa del cólera ' en cminlo -á sil
comí)osirion,!' Y' á la vi~"de :. inlró(1uc·on en el ~ -org~n ismo, ru}ramos lIarrfados :á
los" prirñ'eros 'síntomas,' ~nl~s que I~' accion química ' ó~ física ,del ~genle eliolé,
gico se hubiera combinado . con' ' la accion vital' del 'órgano aparato,"osistema
donde ejérce ' su primi~'i'vo ' 'co'nlacto; ó 'lo qne es. lofiiismo, antes que" si hu":
biera formado completamente la'eníermedad: podríamos ó evacuando el veneno,
'o neutralizando hacerla abortar qUizás, 'pero la: incertidumbre de poderlo: c0I1­
scguir,dé~('mo~ en , lá prcdisposicion marcada ,al cólerera entablar una !.lledica-
cion, que sin que desatienda las' indicaciones hijas , del,' suje~lo, vaya ya enea­
minada á 'impedir 'el ataqtÍe~ue mas tarde , han desufrir las fuerzas radicales,
vnva á retener v encadenar -la ármonia 'de a mbos sistemas nerviosos, vaya 'en fin
á conserv ar' la •fijera -Ia .estabilidad de las, conexiones recíprocas que forman el
yofisi~lógico y el accidental patológlco, "conctbible, ,ca lc~ la~l e" regular y-~on

relación; que destruya en fin los élementos mas:apropiados de la maligni-
d d

',' .J ' ' - . " "or 'a ". ' ,".' .. "~ ,
.' > .Asi ~~ que si me fuera posible concebir en toda laestensíon 'de la palabra
el Temp~ramenll{m :tem peratura .. dé los,' antiguos," ,y pudiera hecha .abstracción
del in'dividuo 'dh'igir la me.licacion -del -cólern por la : sola consideracion de:108
electos 'presumibfes de la causa; 'calculados' 'enssú relaclon con la organiiacion,
no ~itu~earí~ u~ momento en proclamar á .los tónic.osneuró'slénicos-, y ~~á 'los

:anti-espasmódi cos'oomo me1:l icam~ntos ' específicos, no~ ·. de"'"la causa, si 'es que
del eslado morboso que aquella no hace mas que provocar, " por esta razón ' se
m"e ha-visto .aconsejar la :'iri fusion'.de quina y el'lic~r de 'qu i na , ~ y por ía mis­
ma"cuando 'no' existen cónplícaéiones por' parte de ' los órganos ó de', ',los iOdi-

- viduos, "he propinado los an>ticspasmódicos en esas ansiedades 'propias del estado
afectivo, v -el} las inco.nodidades designadas como síntomas'de ' la.. predisposici 00
marcáda :·, . ' " " " ., '; ', :,', ' , , ,", ' . - '. '

, J '

'Yo, me guardar é muy bien, sJn embargo de generalizar- ~n un terreno donde
as' pái-ticli\aridadc? son mas qúe particularidades incidentales, porque son el

todo ' en"el sentido' en 'que d.b : considerarse 'al hombre 'enfermo, pero- es~ono
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, o~ta ~p3ra q úe en la mayoria dccasos, ' tenga en la predisposlcion marcada al cólera
'un lugar prcíerente Ia médicacion neurosténica y antiespasmódica, cuyo_modode

, -obrar' es- 'de lodos conocido; -y cuyos _efeclos -sónel 'verdadero contrario co~ ~

trllflS, de la -' nalnrakza intrinseca . del. cólera morbo que yo he observado:
, - Esta- medica~ion cuando meñostieiHdá gran, vc'nl<lja de no inducif .en el
organismo · ésas .:alteraciones 1profundas que .crean otras.. ' pll es ln~ , eñ- prúélica

,pór espíritus mas '.íecundos SI; pero 'que tal vez .no sean lodo lo prudentes que
fuera de desear, en el estado -actüal 'üt, conócimlentoscticl égicos del rólefasi~

, que 'pór esto 'seami ánimo' ofender á nadie, ' porque en medicina cada 11 no es
dueño de susconvicciones ',y ' ,yo 10(' hallo persuadido que" nadie es capaz ~e

'obrar 'á la 'cabecera .de los erJfrrmos,' ni de escribir sin ellas puesto '-(Íuc.·co- -,
nozco ',á .fondo' hi rectitud de 'conciencia de lo,dos_~los hijos' de 'Esculapio ,~ ' ~,

"Las' inias so'n las que dcjo"consigllad:l's; .y "ensu virlpd aconsejo, que siempre',~l lle
eltentperarnento, idiosincrasia ó es'ádo especial de los' órganos no opongan f91'1pa­
'les contraindicaciones, á la administsacion de la quina y de otros loriico-n ~urqs:­

Iénicos, se den' en la' Iormat -que., sea mas apropiada á lodos .los . que pres~Il.­

ten signos visibles depredisposicion marcada ~ y aun' q!lé' cuando se ' des~rroll e
el cólera en las limitrofias' dé--U1l:l localidad ó en-la localidad misma, se lome 10­
das Jas mañanas rÍ1~dio cortadillo de iníusion de quina, añadi~ie_l1d~ la .valeriana
en los sugetos que naturalmente padecen espasmos. V(lpOroSOS~ .-

Por' lo demas dejo ya .maniíestadasIas .ieslricciones ,~de eslqs mcdicarnen ~o,s ,
con, arregloá las constituciones y estado especial delos órg:in.os; peró una- VPZ

rebatidas las'coinplicációnes que pueden existir dependientes .dcl indi~idl1o }) 'del
estado orgánico, se deberá insistir en' la administracion de .la quina cuidando

~ por supuesto, de suspenderla tan pronto como 'produzca efectos irritativos en
lá mucosa gástrica, obstáculo que ,raras veces se presentar á si -la usamos con
prudencia y en -Ia.dosis adecuada á la naturaleza de cada individuo.
,~ -' Coterina: ' Lo comun á -no ser' en" los casos que henfe'rmedad invade ful­
minantemente es;' que precedan los fenómenos antedichos á la presenlacionde'la

-diarrea, llamada colenna. , pero aparezca esta comoquiera; si una persona se ve
, en .tiempo de epidemia col érica, molestada po~ frecuentes borborigmos, algunos

ligeros dolores de vientre . y una diarrea mas ó menos frecuente de materiales
primero s ólidos ~y mas tarde .liquldos ~marillen tos- ó verdosos y que producenu

.ser espelidos, un sentimiento de ardor y escozor en vla mucosa del recto acre­
gánqose átodoesto una señsacionde quebrantamiento, cansacioy dehilidado ge­
ner,al,; aunque ~I ·pulso se 'conserve regular, no se linya enfriado nada la piel
~sle ' mleg~~ I~ cabeza y no' ~e haya p~rtrdo el ape~it 1; es de necesidad no per­
Q?f 'un-mm u~~, r ~I enfermo: d~bel'<Í tornar 'un .fuerte baño dev-pies, mily Si!la­
.pizado: y poniéndose en cama SI posible 'es entre inantasde lana,"ó entre sába­
nas de lino no · muy delgadas, procurará conciliar el sudor yelsueño ry si, 10-



. ,

~~ d.~ ' . ~ •

116. r ;. ,. ' . '. • ", "" •

g!\L..,pm:;~gu i r . cs le..·l¡\timo,,' no 'debe-disperíarsele-en dos Ó tres.borss: 'Al colo.,
' l: ar~C ~ cn ' la C;lm k(]lp ,S,Cl'ft a L ~alir ~del h.lñO" s~ ha de .fom;ü·; una] lilz;l'cde / '
:jnf'lsion ~dénor de H1o,~ naránjo"o ;t~ahªr. c~n>pequeñas .canlídades ¡ d; licor . ¡ ~) e
f}1I!na~ y ,}dicCiQn'~_d~:}l llas ~olas :, d~, ol i co r,~'. a n.~dino ' ~n ' las,,;persoñas de l~lllpera,'7

- m.cnlo nt'rv)o;o:.muy,pr.onuncjado. :,.:!.: J". ' . ~ " ;". ' •• ', .. :: ~, ... ";: : "

. ' U~ ~c ,H1 l i ifld d~ ropa Ó c~~ier.lás ' que debe',tener .el.enférmo ' será, ba.sta~lc '- si"
es ;.~~b i l , 1 nctviQso.ó linl*lico; no .~~ ~ ta , .si es, sanguineo; Y '~olo 'l~imprescindi~}le
sf es > 11 na ,m~ger ensestado devgestacion.> , .. t, .... . ' ,~" , ' ,. ' .l ' ' .

Ni en ,es1c, nj, 'elf ninguu-periodo de, mal,'~e · , debe:perm i!i r:qu~,;.~t ' en (ef­

mO,' lenga l.a cabeza dentro de ~(1 .ropa, porque ademas -del senlimienl~ ~~ ~> su
· 'Fo.focncion J inhierente .á esta posicioo, 'puede-ser ' m.!J)r perjudiciaf la respiraciQo.
d~ , gasrs 'inft'c!<}3, d~sp~didos por-el "sudor, i de' mas es.cre\os ~del cuerpo.; "

'. Ihg'J ' esta qdycrtencia, - 1)Jqu ~ .especialmente las gentes poco ilustradas.. pre.
QCnpadls' con la idea 'de un - imjosible vencimiento del mal; sin un · copioso

.sudor¡ tOrillan . d~ p¡,op {)réio :)1 r l o á, tod.! costa,y no. soJo Jcargao SU1cuerpo de OtrO'

enor~e peso! si es que completamente ' envueltos 0'0 se atreven nicaun-á res
j pirar ,~on ,l¡ocrlaq; rlrtí~lica ' rún'esta, - que~esperiá l n~ (ln te á sugelo.s Il1UY . irr}~ahles
ó de unsistema vascular muy 'desarrol!ado" puede iser yh.a sidofunri ¿:lIISa de preci­

' pilad o!! d;'l'. ' té ~mi no, ~ciag? por," quc,'han, : sido ,ata~ados de una Tongest.ion é

cn,el~Vllrmqn o. en elcerebro, que .ha traído en 'pos la ' muerte; en ' ~ mecho de
· 'el sud JI', acré y '[pg,\jóso;, qll~ 103 .infelices han provoqado' con ' una violer.cia y ~

- aj,ibcion 'ill(l rs,('í"i1~ibles. .'"" - ' . . ..., ' ~, . . ' ', : .. ,
" Si, no I03ra conciliarsé el sueño" y persisten los Jcnómenos: se ,hará uso -de ,

eun rloen',cllarlode "hoj'a de Ir inIusiou, ci\ad:i '.en ~ fornhlépida·eargándola .cad,l '

,;el" mas : 'del, licar "del .:qú'i'l}l.-,púdiendo HegJf-- ~ dar; hasta', oriza -l .mcdia en
seis- ,'ul'l nhículo mencionado y .ndicciénáudo- hasta ".un'; escrúpulo 'del "Ji.cor
., ¡ ' J " r. ;,-•. ~ ,,-:" J jo. ~ ; r:'" . -. , \ _ l 'Il. ~ . •? _.~ ~. ."-,.,,, .. '-',

••1.01l1n0. ".... h ". " . ' -¡ .. ~ . ' o' '

:. ,~i" seq flllJ ·:ch [) ~13: .p!íb ~r,lprox.iml á h ~ ¡)')ei dc susm énstr üessc · sus ~i lu i l' á..

h iníusiou de,flor de Íiar¡lrÍlo ro~ ton -la: dJ--;c'- Ibcllo' dé 'yclltls: ó· cu,lan trillo
tle.' l1f)ZÓ, 1.( sc'coloca',:ált entre lós' muslos d l~ : la clifc~ina, . 'Vasijas:·con:c.oéi ll) ici,l -

· ~ \l:l dcbellaUo1a' ó'l\ly ralicnl.r" di~pa ~st;\~d ~ ' módóqlle el 'v,apor ',;ie "dirija. ú. el
".J l,ier\); ' JlO¡;q ú~ e'~ . esl() ~·;; easos':exisle' tÚl '- csl.ldóde éri~palnra,,'ó,conlracciOl)' ner- .
, .yiusá'i.leC, sisl<~ih:l " gcniLa~, ó', llV'jór dichq dd ' ál) ,~ ra lo (la: 'est~: no:íihre; ,oes :mll Y
- '~: on ve ll i jílc re\;ij ;l r·' ~as ho('l ll i ll¡l s d e~ IÓ3 V;lSOS; é¡'ndncir llñadilil~aci?il ,~.~ la, ' fibra

pliJ::iCIl!fll' ,,¡ir ~i!ia:. pu~.slo lI íl (~ :Lts~sim 'palias qll( ' sc"d e~ai'ro.lI'11:ir1l1;'J101·_d· )pa{}~c i -,
" il}i(:ú io de ~' cs t:1 ""cñlrañ:{ anmCciltarian .\;1'5 ' 'P!iopia'( de 'la ~!lrerllH'd¡ :tl ; ,.;, ' ;' {,l. ,;'

. ' ~ o,. S(II'alJ ch " aflli ca ~ al vicnt.Í'e:lfo¡nenjQs, \ihjo~dc , 'agnai lIe ,·..Iinaza;'" malvas; ,Ó
, níalYahl,~co .y, mcjo't todJ"h 'n n a~' cat~rpb~m~l'unódirlá, ¡hecha c;on leche, ' lúiga ,d ~

pan . ~. az;ifr<\ll , qn'e ' se' 'i'rme"jL-eerii I! ',~ Tato \ 'n rato;' : ~n ' lél'm:'~()s q'uc 'se
, ron ~i ~'n (' . :-iemprc cálicll'lc: . '



, '

1, .

I

:'111
Si á las lr~s ó cuatro horas d~l empleo de e~tosréql1rsos; : se' presenta .ul~a

· diaforesis general ,y .nada incomoda para el enfermo, coiiservándose el 'pulso 1'0­
gular, ·con -,..,disrriinucioll ' progresiva de, la sensación de quebrantamiento ty de":
bilidad y de la aflicción epigástrica, que son ' reemplazadas por un" bien ' estar

ragradables, humedad y anchura de la .lengua y falta de sed; el enfermo que en
su colerina ha debido privarse de todo alimenlo, ' prtncipi-rá ' por lomar peque-

· has cantidades y con intervalo de tres horas, '\le caldo de pollo ó codorniz nu
.muy cali éntes. valimentacion qlle se irá aumentando muy lenta y 'succesivamcnte
· pero' sin abandonar la cama. ' - . _ . ,

. Las bebidas que se han aoonsejado al desarrollo Y.' durante esta ligera co­
lerina, podrán irse tambi én dejando, ea términos de no tomar "al segundo dia

, .,mas 'queuná pequeña cantidad -ílespues - del aliménlo, y.rle un fem ple mas Írio,
" Cuando ya· nada queda masque ·algo de sed, y alguna que 'otra evacuaci ón.

arreglando la dieta, al estado 'del paciente, será preferible á toda bellida la si-
guicnte. :. ' . < " , s , •

De agua de fuente . . . . .. dos libras ( "
T ómese, '. 'goma ..arábiga disuelta .' .. tres dracmas . '. j, .

espíritu de nitro dulce . . diez y seis,golas , ~ez~, e~.
jarave de corleza de cidra .. lres onzas '

" - , " . " ~ -
t • • . _

La 'vasija donde se conserve esta agua se colocará eh otra que contenga hielo;" ,
'y á las dos horas se podrá 'empezar-á dar pequeñas cantidades repelidas con

· frecuencia, para que' el convaleciente ' no' este atormentado por la sed; esto 'si
continúa el movimiento de vientre, .porque si há' cedido 'comp\etJmente, la tem­
pcrátürá de lo que -se beba - debe ser 'la de la ,f¡ábilacion del enfermo 'que se

. conservará mas caliente que fria; , , . ' . ~ .
. Si á pesar de-los medios indicados, despu és de haber sudado el enfermo, o sin

'hacerlo, insiste la diarrea convirtiénrlose -de biliosa .ó.mucosa, en serosa ó' de
~ color _blanco 'lechoso y espumosa; si 'seaurnenta la rlesazon gástrica, se .modi­
- fica · algo el, timbre de la voz ' y.sobreviene alteracion del semblante por ligera
; que -sea; ya ,el ,peligro es mayor; y la medicacionno puede~ circunscrilíirse álos

límites mas arriba marcados» . ~ ~ .;.
. En 'este caso se ' reemplazarán los fomentos ' emolientes 'y anodi'nos con otros
: 'hechos con una libra de 'vino blanco, otra de cocimiento. de ruda y dos 011',­

•.zas de manteca de cerdo, -euyos lopicos deberán aplicarse con ~ írauelas para
" que esciíen algo la piel, y conserven mas tiempo el-calor.
'. Se r¡'ccucnlarán las dosis de la, infusion aromática con licor' de quina o-tin-"

• z tura roborante de Wil de: la. que sepotlrá dar medio escrúpulo cada cuarto de
hora, en cuatro onzas de infusion detlor de naranjo. . ' . .

. Mieiltr;s ~l pulso nó' se resienta n.o se debe echar' mano devlos rubefncien- :
; . , ,. ': . ;, " : -, , .... . 26. "

"



·ns
les, si bie~ se ha de procurar co~servar el calor cutáneo, aplicando bayetas ca­
lientes y aromatizadas con el humo de salvia, .romero ó espliego á las eslremi­
dades inferiores, y mejor todavía envolviendo el cuerpo 'entre dos mantas im-
pregnadas dé vapores odoríferos. " " ". . "," ~' . ' "

Si hi 'continuacion de los líquidos teiformes no-da ningún. resultado satisfactorio
después "de un: uso de 12 ó 1í horas, y el .enfermo es muy sanguíneo óalor-

• mentado por una 'sed intensa, presenta una léngna seca y recia que apenas puede
paladear; se substituirán los líquidos templados con pequeñas cantidades de agua de
naranja del temple de la atmósfera, ó bien de grosella ó chord ón: y si no
obstante progresa la 'ansiedad epigástrica y crece la sed, no'debe-tardarse un
momento en hacer una .aplic3cion : de sanguijuelas á la márgen 'del ano. ' .

"' Si esnerviosa ó Iinfática, no deben dejarse 'las bebidascalientes, -yá los in­
-Iusos quinados .' ,debe añadirse, para ' tomar dos onzas de cuarto en'cuarto .jle
hora la mistura siguiente; -

.De aceite esencial de 'anis . . tres;gotas
~ tintura cárminativa .. '. '.' diez y ocho

Tómese. láudano de sydenham . ',' ... ': seis mézclese.
jaravede peonía .. . . '.-. . • dos onzus " .

. agua de azahar . . . -. . . . . . ': . ,tre? - Ó» "~

Para tres temas.

A1 mismo tiempo se pondrán de media en medi~ hora lavativas, con diez cu-·
charadas de agua de arroz fresca; media onza de almid ón y media yema de
IJuevo; encargando al enfermo defeque en vasijas que se colocarán 'dentro de
la cama, y recomendando la retención de lqs enemas todo -el tiempo posible aun-
que sea con algo de violencia. .

.' Se ha propinado y p~ede decirse que generalmente es ya .unacostumbre,
añadir á·, toda lavativa mayor ~ menor cantidad de láudano - llquido.. pero no.

' puedo menos de recomendar un . esceso de prudencia y: meditaci ón en la ,ad- '
"ministracion de Jos opiadostanto interior, corno mediamente; porque si bien es
cierto que tienen sobre el plano muscular digestivo una acción manifiesta y estupe­
faciente; y que consideradas ia diarrea y el vómilo coléricos, corno estados córi­
.vulsos de la fibra matriz deestos órganos, 'puede y debe "el opio ser de mucha, de '
incontestable utilidad; no lo es menos que.su absorcion puede y debe ' tambi én
producir muchos males, que sino se espresan en el .periodo mas alto del cólera, ó

. serán -un obstáculo ála reaccion por el considerable embotamiento de la .sensibi­
. . lidad generalmente considerada, ó si aquella sepresenta será con incidentes que

.atestíguar án los resultados de la conducta anterior. _ , '. . " ' . .
tas luces suministradas , por la"'verdadera -ílsiologia patológica; dan' derecho á _

pensar, )10 verificarse la absorci ón .mientras dura el periodoálgido ycianosico; de '

. .
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consiguiente si ilusionados por la disminucion ó cese de la diarrea y aun de los

. vómitos cuando existen, por el uso de las lavativas, .., ó al .interior del opio,
nos obcecamos, en continuar, ó bien morirá "el enfermo siñ 'haberse, absorbido
nada del estupefaciente, y por lo tanto conservando ilesas sus facultades in­
telectuales, ó- bien en la. reaccion pasará al torrente de la ciróulacion ' todo el ,
opio retenido en el estómag9 e intestinos, y .el enfermo se narcotizad, encadc­
naado la espansion po~ 'un sueño .letárgico, p~oducto - de un verdade-ro epvelic-
namiento " ~. .

.He ' anotado esta rel1exion, no ,para retraer i los prácticos absolutamente del
. usó dd -opio, pero .si para repudiar S!J general é "indiscreta aplicacion.

Desde luego y principalmente -en la colcrina cuando no se- halla aun' estiu­
guida . la facultad ahsorvente, están .contra indicados los narcóticos Y' .pnrcg óri­

- ~"CoS , y con párticularidad, el opio" y sus. preparados, en los temperamentos muy
sanguíneos, en los predispuestos por raz ón de organizacion óIdiosincrasia funcio­
nal á congestiones encefálicas y sobre todo en 'las embarazadas, -pues en' ellas

- existe una doble.razon de retraimiento para la administrácion de los opiados.
, En las púberas dotad.\s de una .constitucion muy ' movible y eretízable, y

preferentementeen las mugeres, que ordinariamente están atormentadas por una
histerulgla, son ' convenientes no -solo como "coerCi livas de la diarrea, si,es como
refluyentes. en el estado general de esp:ismo~iz~~ion neurótica las lavativas si-
guientes. -

. .Tómese.: De asafetida . r , , ••• Qna dracma
goma tragacanto . . dracma y media- . .

" di~sllélvanse por ' seIl3ra~o en dos libras de agua de menta, y
: añádase á la ,disolucion media o una ',yema de- huevo.

.. Esta composición se dividirá' para cuatro lavativas, dadas con : eli~térvalo' .
de .media hora y retenidas todo o¡lo qne sea posible, ,

Al .mismo tiempo se aplicará el) toda la superficie del vientre u.na cataplus­
. ma de mastranzo (vUlgq menta aquatica) cuidando de no prolongar demasiado ~ll

.aplicacíon, porque de.:otro modo se prod,ucírá una tlíclcnacion rebelde de curar,
y que atormenta jnucho á los enfermos. - . , - .

Lo masprudente es; cuando se crea de utilidad el mastranzo; dejarlo en con­
. taclo. con la piel hora y media, y por igual tiempo 'reemplazarlo con unos fO­

mentes.anodinos sin perjuicio de aplicarlo segunda vez ,si fuere necesario, cosa
que será ha~ti conveniente si el :sugeto padece ordinariamente algun eritema, ()-

r eccema .cr énico de' la piel, ó bien bajo el innujo de: unadiai~sis hgrpéii~a se há~
Ha complicado el cólera con este elemento disCF'ásico.: .
r • Si la colerina .recae en una persona- robusta, deben mandarse ,baños · gene­
rales templadosy darle mientras esté en ,el baño algunas tornas de naranja tem-

"
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' l)\ada tamoíen-y aromatizada ~on alcool de 'melisa ,simp.le; si es nerviosa, el b~M
'no debe ser tan caliente y se administrarán durante él, infusiones arom áticas con
' 3 1~?01 de quina Ó 'tintura robórapte, y .si sqn n~fáticas, la temperatura delagua
§crá mas caliente que para ,todos, y se macerar án en ella yerbas aromáticas
ó mejor todavía se aromatizar á con -' una buena y proporcionada 'éari tidad' de

. .agun de colonia ~ l~ánf91'~da . .. , " " " ', ! . o,, - ,y . , ' ~ " ' ~ ,

La permanencia en el baño, que sicm~~~ debe hacerse mpy próximo á la cama
preparada para el enfermo, se prolongará media hora en los sanguineos, igual liem­
po en los nerviosos, y tres cuartos dehora .en loslinf<Hicos;y éuaudo el paciente
$e sienta ya mol eslado, (que no es' lo' comun) bien calientes las sábanas de la ea-

.ma,' y bien secada la" sup.erflcie .cutánca con .una ropa de' lana calentada al.fuego
4ehojas LIé salvia y romero, se trasladará' á'ella, insistiendo en ' las bebidas lem­

"pladas .y, arregladas .á lo que queda dicho en las ' diferentes constituciones,' .é
idiosincrásias, . . "

Si el sugeto es gastrónomo, ó á la diarrea han antecedido desvíos ,manilies­
tosy» absoluta ya relatlvarnente; .y con los síntomas .de la eolerina coinciden .

' señales patentes de una saburra gástrica; ~ay que mirarmucho c,-omo se suprimén·
las cámaras, pues que lejos de así procurarlo hacer por medio de astringentes in­
leriorcsó medios, debemos administrar un pUl~gante; y yo, en estos casos no lo

, encuentro mas 'apropiado ,que .GI ci~rató de magnesia en lim.OI~ada" y dada ámedios
cortadillos 'de tres en tres horas, y por cuatro veces; cuidando al mismo tiempo
de escitar un ligero grado de 'mador, con la quietud en cama, .el abrigo propor­
clonado,' r .a l gu p~s lomas ' de,cualquier ,.behida subácida, Y,no muy calientes.

En estas cirounstancias á la diarrea que sude tener un carácter mucoso-bi­
1)050, acostumbran .también asociarse algunas nauseas, y aun algun vómito bilioso
h;utl>icll, que pa.rcce' no.je~cr influencia"en elestado g~Il ~\~al, porque ,el pulso y el

' cator l:oTt~baj ün, ni pierden su regularidad. . s-. . " •

. , _ CU;I1.1 do asi sucede hay opnrturlidad de di5poner ' pequeñas -dósis de hipccacuana
(doce grn nos,para un adulto) sllspendidos en seis onzas, .ó en cuatro de.i nfusion
de ~lianlanill~ , hasta, 'conseguir la desaparicion del peso ( ,empacho s(lb~rral,>t)
bien no dando resultados hasta que la prcsentacion -de otros síntomas nos haga
várinr- a' forma , óla Indicacion. - , " ",
. ' ~ o h~¡l Y quedar demasi ida ímporlancia enestas-.colerinas, que JO llamaré

p'or i'Hlig(}Sii~n', al · aspecto xle la len~iia y- particularmente en la conval~cenCia ,

¡mes acostumbra qlietlar'saburrosa, 00n gusto insipido, p~ro sin nada' de sed. y:
húmeda ~n toda su csténsion, _: - , ' " _ ' .

' Si por sola la c1rcunsta,ncia de la. carga ó capa de 'la lengua, i19S empeña- _
1lI0~ en '¿'onlin'uar adietando 'al enfermo; esta indicaci ón S~ bará cada vez m'as
nrccsaria pOl'ql,lC de cada yez se alimentará la señal Iisicaque á'ella ha dado
lugar, .. ~ , . -, . . ,

~ ',.
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" La capa stlburr~ ~a de la lengua n~ desaparecerá hasta quo los" 'liquidos ~~:-

, (ricos 'se empleen en sus Yerd~deros usos digestivos; y ellos, de por si, unidos
á la' debilidad :queInduciria mos 'Con una alimentacion lan lenue, darian como
mas "de una 'vez ha sucedido, m:Írjen á una recidiva en dónde ,los fenómenos
tendrían 011'0 carácter, porque la naturaleza seria atacada en desravorable~ con-
diciones. ' " " '
) Por -supuesto, es preciso un csceso de -prudencia ,para 'graduar"la,alirnen­

tacion en estos casos, no pudiendo establecerse un régimen absoluto para lodos, '
porque, he. observado que lo mas pruden le y arreglado es conceder al .enfer­
mo en-estás circunstancias peqúeñas cantidades de aquellas sustancias que con
'mas placer apetecen, ' p'ara ir sucesivamente entrando en, la alimentacion ordi-
naria y regular. ' ~, ' " . , _ . ,

Generalmente y pu-de decirse quc por pura é inconsiderada imitacion, :1
r lodo el' qu~ tiene y se queja de diarrea se -le d.i cocimiento, orchata <! .sor­

bete de arroz, V. prescindiendo "de que cuando se administra con esceso ó sin
regla, ~sta sust;nCia empacha y llega á fastidiar al enfermo que 1~¡'1l1ina poro , . . ,.
aborrecerla, se halla formal y espresamente contraindicada .cuando la lengua
está saburrosa, cuando 'hay náuseas Ó algun vómito bilioso, y las.cámaras par­
ticipan de igual carácter, ócnando el sugeto es' muy sanguíneo con id.osincrasia
gaslro...:.hepátiea; en cuyo ~aso desempeñan mejor ' papel ,y son mas .couvenien­
tes los, subaccidos mezclados con .goma- arábiga, como .la naranja, .Iimen, ó gro­
sella, y en"su defecto el agua con azucarillo y" unas gotas de esencia de limón
, .' . ,,' .

, o ams.
OII'¿S .muchos medios que seria prolijo "enumerar', y de los que' hoy seran

' muy pocos los pr.icticos que no tcngan conocimento, se han aconsejado para
cohibir la diarrea llamada colerina, pero como yo me hallo . persuadido de que
cuando esta se há presentado, ya no se trata solo del estado "local" dela mu­
cosa gastro- intestinal, gi es qne del g('neral de las funciones vegetativas y~ ,dc ,

las de -relacion; no-limitaré: nunca la mcdicacion á atender~sclusi"amente á la
nlayor' Ó ,menor frecuencia de las' evacuaciones ' vcntrales, por abrigar la con­
viccion de' que eslas son dependientes del influjo de la causa en ei sistema ner­
vioso, y que "se revisten de este Ó' el otro carácter- segun sean las cirounstan­
cias temperamentales y el estado del estómago, hi~óido, intestino, pancreas etc. "
pudiendo de consiguiente la' colcrina,ó ser, pOI' .esplicarm é asi, activa, óblen
:pasiva; y,exigiendo de consiguiente una ,regla, terapéutica distinta y 'ba- !;¡,

salla ' en las consideraciones dé la individualidad, que modifican aunquénodes-
truvan los ' efectos de la r.311S3; .. . ~. .

. éua~do el enfermo marcha ' favorablemente al término'de su dolencia, .ladiar­
rea pierde poco á poco su fetidez, se' retardan las evacuaciones.cy,los produc­
tos varian por grados de color; de lechosos, blanquecinos y espumosos se con­

,27
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_v!e_ilen en rOJIZOS, amarillentos,"y 'po,r fin ' de color nortnal; disminuye la can­
tidad de cada deposicion, v proporcionalmente aumenta la consistencia; ' siendo
l,~ frecuente .y regular que" Ia diarrea sea substituida-por una cónstipaclon -que
dura tres, ~ cuatro ó mas Oías, pero sin molestias ni incomodidad, porque desa­
parece 'Iaflaurlencia, los borborigtños, la-ansiedad epigásttica, el sentimiento de'
em pacho, la desazón ~en era l , la' intranquilldád de :~ espíritu, la sed y sequedad
delabóca, _y el enfermo resudando continuamente y' apeteoierido el descanso '
yIos aJi inentos, puede reputarse en 'convalecencia de su-cólera leve ó cole-'
rina.. ' ' "

Uña' estremada circunspeccion por parte del facultativo, 'y .una ciega con­
fianza por parle del enfermo :en los,consejos de aquel son ' !li~'cesarias en ,in con-

~ . . . . '..' - l ' ,:. - .
~a l ece n eia , de la colerina, siendo rnuyIrecuente que los e~travios y falta de pre-:
cauciones réprnduzcan el sufrimiento con .una estraordinaria-intensídad.

Eñ efecto, hay sugetos que despu és de haber sufrido'sla colerina algo su­
bida de plinto, se creen 'ya revestidos jle una infalibíaIumuiiidad, y confiados
en esta idea. desoyen toda _amonestaci ón y se entregan ' sin' reserva á su ali-

- men [a~ion 'ordinaria, en la q~le se esccden con mucha frecuen cia; siendo lo comun
que estos, sugetos, ó sean acometidos del cólera grave, ó tengan laJ, colerina
callaseis, siete ú ocho días mientras dura 'la epidemia, y queden , desaparecida
que sea; con una irritacion cronicá del colon muy dificil de n batir, ó bien con
una exaltaci ón del sistema nervioso que los constituye en un estado valctudi-
nario muy prolongado. _ '

, . Debe pues vigilarse ' la coñvalescencia, partiendo de la persuasión, que lejos
de establecerse ' la pretendida inmunidad, se ha 'creado una nueva causa de pre-
.disposicion para ser"atacado con -mas facildad y esposicion. - - ,

Cólerágrave. Bien por una creciente 'intensidad; ya de, un modo ,sorpren­
dente ~ el éó lera -no se cirettnscribe ' en muchas ocasiones.ú la colcrina mas , ó, . - ,

menos subida de grado; 'ási es'que si las evucuacionesse hacen abündan iisimas,
filuy frecuentes y se verifican de un- modo insensibÍe,pier.den su ' fetidez y: se
kacen inodoras, tomando el aspecto <le agua ,espumo-;a con coágulos 'parecidos
,ti los' del sebo; si al 'mismo- tiempo se enrarece , la orina, y se dificulta , su

. escreelon, sobrevienen vómitos, abundantes f d'c'todo cuanto se ingiere. se 'pre­
. sentan loscalambres, la sed intensa, el 'en friamiento, dé la 'punta de la lengua

.. t . l'

Y de la piel, el sudor general' copiosisimo y peg'joso, disminuye de fuerza ~ l

" pulso .Y se hace ObSCUl 0, - filiforme' ysemi imperceptible, con desproporcionada
frecuencia, se alteran las facciones, y baja considerablemente el timbre de la 'voz;' .
se l~allá ya suflcientemente caracterizado r verdaderamente:patognomonizado el c:ó­
' lera grave, y ,es' necesario obrar con urgencia' sin parar demasiado la conside-
raci ón-en los vómitos y diarrea, .porque no son ellos los que hacen apremiante
el e¡ta~o ¡ la vida se halla amenazada en su genuina y verdadera signilicacion,

, ..
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y élmomenlo bportllilo es de , corta duración.
En todo lo que llevamos visto hasta colocarse el enfermo en, 'la posicion ul- ,

tim ámente descrita, eléólera no ha tenido mas, que manifestacionos locales; "las
grandés funciones, cuyo conj unto -y rcgulnranqonia sostienen la vida, no se h3- "
hian alterado de una manera- sensible, y el ~peJ i g ro , auuque tal vez incubado
ya, no se babia hecho ostensible, patente y mn~ifieslo;"la medicacion dc coúsi-
guiente ha"sido" tambien, si asi puede decirse, puramente local, .si bien con la idea
de impedir el desbordamiento que la nat,ui"alcza presunta de la causa' hilbia, de
ocasionar. .Ó» , • •

Ahora ya no nos hallamos en este caso; el trastorno 'es general; está, igenti-::­
ficado ,cpn todas las moléculas ' orgánicas; y la caloriflcacion espontánea, prin­
cipio eséncial; y resuIlado preciso -de todo acto 'del vitalismo orgánico, padece
primitiva Ó consecútivamente; la' medicaci ón de consiguiente debe tambien diri- .
jirse de: una'manera combinada :í corregir, no tr.istornos presumibles por ia in~

• dole de .la causa, si es que alteraciones realesexislentes, por Ix completa acci ón
de aquella. ven hi organizacion vilal. ·' , , ....

Er 'emple~ simultáneo y combinado de medios "estemos éinternos t que pnc­
dan .rcstituir la.amcrtiguada calori Iicacion, consti tuye lo .mas esencial del trata­
miento, sin que por esto se hay» 'de orillar toda . indicacion hija del estado par- "
ticúlar de .todos y eada 'uno de los órganos; indicaciones " que com~ · se verá
y puede ya comprenderse, estarán muchas veces en oposicion ·con las generales,

. Para mayo~ inteligencia y ' coil -objeto de esparcir todala claridad apeteci­
ble, trataré por sepa-rado de los diferentes recursos que reclama el cólera grava
principiando por los ' medios estemos. ,

Si el sugeto es de constitucion nerviosa ó linfática, Óno muy sanguinca, acon­
sejo se 'dé principio .á ' la mcdicacíon esterior por el Irio. . siendo' la mejor forma,
de.esu aplicaci ón las fricciones generales y continuadas con nieve ó hielo.

~ . Me indujo á esta práctica la considcracion 'de que el aspecto de la pi él y el
carácter de la frialdad cutánea, I~ sed y sensaciones interiores de los enfermes
as! tempcramentados, cuando son acouietidos del- cólera grave, principalmenle
si es de un modo -Iulminanfe, tienen asi como todoel cuadro sintomutolégico
mucha semejanza' con el de' la congclacion en, su segundo grado, - tanto consi-
derada loc~l como generalmente, '; + _ -

. La J)~ 'usado en algun,~s casos., y pocas veces "he tenido que arrepentirme
de!" esta Tlr{clica, cuando bien calculadas y meditadas las clrc únstaricias de ·OÍ'....:. ,

ganizacion, se ha procurado hacerlas generales y. repetidas con frecuencia, has­
.'la- la aparicion 'del calor periférico-á' cuyamanifestacion se .han suspendido, pa-­
sando de' un modo alternativo y sucesivo á la npl ícacion de fmyelas calientes; .

-• .vapores,aio~áticos y 'braserilloseclocntlos entre las súb<lnas, ' .' _ '
El frio se ha propinado ya por.,algunos prúclico~ muy juiciosos y rec.qme nJ--
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dables ('n ~ cases eslremos, ,y cuando Ioda jnedicccion h.ibia sido infructuosa; pero ,
'toO estos, los buenos resultados deberán ser escepciones; no por Ia falta de acción
dé ,los , medios; si es que .por la insuficiencia de su poderlo en tan ' apurada 8i-;­
iuacion, en la que generalmente la profundidad del ' a taq~e .es inaccesible.'á todo
l'ehabllitante. , · -

. Se han usado las aíusiones : de agua muy fria y las lociones generales. ..con
una esponja; pero este modo de emplear el Irio tiene el inconveniente . dese~
mas difiicil de practicar, )'; de babel' deestar continuamente limpiando al enfer­

. mo, que tiene que desabrigarse con frecuencia; razon por la' que cuando> poda-
mos proporcionarnos .nieve ó hielo será mucho mejor. ,'. . '

. A esta medicacion estertor debe acompañar.lainterior; debiendo teneren cuen­
ta .que no conviene dar al enfermo ninguna bebida completamente fria hasta que
se baya rehabilitado él. calor esterior, y que en el uso de los escitantes .anties-
pasmédicos se debe seguir una escala creciente y proporcional. ~ " .
• Convendrá dar comienzo por' algunas onzas de infusi ón de té,.tilo ó naranja
alcoholizada con infusi ón ',vinosa de quina, ,que podrá ha~erse mas 'tarde con ' el '
licor ~e esta corteza, pasando á ligeras dosis de' una mistura antiespasmódica' que
será la siguiente. " - , -

Infusion de valeriana.. • • • . tres onz.lS.

T
. . . ulcohol de ' quina. . . . • ' •. media onza.
omese ...·, . rl . de ci . do. . '1 .tintura ce asta e ciervo succma o.. ..un escrupu o.

. jarabe de "menta ·pipCi'ita.. . . . dos'OnZ11&.
. Para tomar de media en media hora, á dosis de dos onzas en

dios de la infusion arriba citada.'
_' . ' 'una vez- haya retornado algo 'el calor cutáuco. vso pasad .cómo he dicho ir:

la' ,aplic¡lcion dé bayetas calientes, vapores eséita-utes y por finá ligeras sinapi-
_zuciones; dando nl enfermo ligeras y pequeñas cantidades de agua fresca con
~\Il~S gotas de agua d¡} aza har. ' .
~ Si las friccion es cori nieve, con hielo, ó las. afusmnes frias se han 'usado por

espacio de' dos ' ó . tres ,horas, ó 'si por circunstancias de organizucionnosc ere­
yer~1l 'conducentes, se principiara por Irotaciones gerÍrrales Con j'\rol!ol alcnnfo-

. rado; 'practicadas con una bayeta, y con" bastante fuerza; aplicando iiimcdiata­
mente unos sinapisn~os en la parte.interna de los muslos, piernas; brazos y ante­
.bi-azos; en la columria verfehra], 'y'.aun en el ' epigastrio; pero ~para - lo>, último
hay .que tener cuidado no se halle la lengna muy encendida, seca ó 'saburross;
porque en este caso ' la ansiedad epigástrica,si hien originada quizas de la jna ­
lignidad concéntrica de la causar presenta un~ complica éion dq1ti ndiente' del es­
tado ñecmáslco o hiperdiacrlsico .de la mucosa gásldd\, quecontraindica · él uso ,
de ~cscitantcs directos de accion prolongada y pcrman~nle. ' .' e-

La sinapiiacion será ambulante, estando flplieados en cada parte di~z minutos
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en las mugeres y sugetos escitables, igual tiempo en los muy,sanguíneos, "y nn
c~l~rlo de hora 'en los 'linfáticos, ancianós, y personas de piel áspera' y habituada
á las insólaciones por razon de oficio ü ocupación. , .

> ' De la parle .i~terna de lasestremidades.se pasará á la estema, y-ási sucesiva-
, ~ente, 'sin -perjuício de-practicar Iriccionescon. intérvalos muy aproximados, yen
íos pontos libres .de rubefaccíon con el alcohol alcaníorado, aguade colonia; eter,

I y amoñiaco-Iiquido.rdilatado en 'proporcionad,a cantidad-deagua. " _
_ Al .mismo tiempo .se emplearán vapores búmedossuministrados por agua ji­

bia,de-,malvas, r~'l!lero, salvia; y espliego; ,unos tras ge otros, y á medida'que la
.enfermedad se prolonga y. hace rebelde; y despues de los vapores húmedos, las
fumigaciones de yerbas aromáticas, de chocolate, 'canela, cinabrio, y -azufre, cuyas
fumigaciones asi como; los vapores, se harán en vasijas ó hraserillos coloca dos
entre las sábanas. .

Todos estos recursos son de una jncontestable necesidad; pdo en donde se ca­
rece de aparatos á .propésíto, y. esto sucede en la mayoria de.Jos puehlos,« bay
necesidad de tener empleado un personal numeroso para .cada enfermo - y elem­
barazonecesario -para esta maniobra incomoda, desazona.ysobre todo .alartna al
enfermo, que ve pintado el'desaliento en eus hijos, esposa ó parientes, dedicados
por punto general á la asistencia del colérico. ' .

Por esta razon á fin de substituir las botellas, cantarillos,' calentadoresy.l~m-
.billas, es de necesidad se tengan, en todas ' las poblaciones unos ,tubos-dé latón Ó

zinc, imitacion de la máquina dé San Gerrnaa, y de esta manera se evita mi ,i n ~
conveniente de alguna consideiaoion, .puesto que una de lasprimeras necesidades
.del tratamiento es y debe ser conservar 101.' tranquilidad del que 'sufre. : ,

Si la frialdad colérica ' vá acompañada de una rigidez semi-teíánica de los
remos superiores .ó' inferiores, tncomodan mucho loscalambres, .háy dificultad. ó
imposibilidad de orinar, o'por fin el enfermo muy sánguineo ó irritable se etetiza y

-y enerva con la sinapizacidn 'y- cscilantes' critáneos; que lejos de'aliviarle at}:-
. mentan la exaltación nerviosa, será-prudente envolverlo' en una manta de lana ­

empapada en cocimiento-muy .caliente de- hojas de belladon á; .cuidandq de,con­
s.er'¡árla siempre 'húmeda y' calient é; cosa que; podrá conseguirse humedeci én-,
~dola con una '~sponj :l ,. ~ mejor todavia dirigiendo vapores húmedos del mismo
cocimiento, con .tres . tubós coloéados, á los 'pies" de hi cama; yen ambos -cos­
~adó~; y en defecto de tubos, con tres _,,:~s ijas llenas 'del' líquido .hirviendo, ,y
puestas -entre las sábanas. ..: ' . . " ",,. ~ .
'. , R'e . echado D!ano-de este , medio 'e.n-las cireustancias le!pp-eramentales é idio- ,

I sincrásícas-arriba' dichas, .en, las que además d~! escoso de esCilabilid~d nerviosa,
. heRálculádo' puede existir"u~~stado' de contraccioÍi espasmódica 'irritativa. en las
" tenüisimas boquillas de 103, capilares' periféricos, que 'repugnando todo .contacto

esümulante, cederhi al de. otro que'ocasionara- una dilatación de lafibrn, cal-
'-. \ " _ .. , '2 8 .,

, .
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- mando laaccion , aumentada ' -de" la -sensilñlidad»

Esta idea :ha,teni~o"p~ra ~mi. m~s ~validez , cuando ., becvi s l~, exordi:arse "¡la, al-.
gidei 'sin .resentlmiento de'los ~cápilares pulmónales, ni .alteracion notable de la
circulaci~"n ' general, lo . cuaf~pa~ece)nd icar . ~ue ~ la ' asfixia',es, ' na9jda de ta.falta~'
de- 'éírcul~ .én -',el, sistema 'sanguíneo~de la 'Ílúlricion:.propiamente ..d~cba~ .: () loque
es 1<)':' mismo envlos vasQs'-cápilares,'~ ar teri ales ,' y veno~os. · ' -~', ':, i',~. .,." . ''- ,,": '

.'. ' ~uantlo s~ creaóportun ó' ces 1', eri ~'~r uso' deeste"Jla,ño que ,tiene la,ventaja
.dc ,a,coinodarse á. la ,debilidad y estado semi..:.Jipotímico del , enfermo, bien por­
que. nó d{:rcsull¡:do, ó y:C.porqne>'s,e .:háya' conseguido..la reaccjon, se:ha,!<:de
tener preparadas ~ sábanas . Ó ,mantas dé ,Iána; sécas' ,y';;'calieQtes,,'con las que; s.e
enjuga:-- al enfermó, tr ásladándolo á; otra.cama 'contigua y paralelasen la que'diez
minútós' antes se" habrá"; colocado una " tUlJlb i ll~ con '"fuego . suflcienté, para
calenlarhi~' l)(iiformem.ent(', y.,:en' el' que se habrán ,quemado""· yerbas '~odorí fc~ras;' .
o lIn . poco' de~ cliocolatc. ,"", '" .;; '.~,:.' " .' <' "'Jo, .. ,:: • " , : '"

si el cólera estallara de uninodo fnlminanté, -~'es" :palente la Indicaclon de
lOS !' ruberacÍl~Íl tes~ culáne'os ' { urgente ;u aplicacion: -porque la~ enfermeda:d mar- '
'cha ,demasiado -r ápidamente.para esperár diez,' quince ó"veinle minutos, qüe han
tfe ' ,lrancurrír"para que1·lós primero"s.'sinapismos den resultado; y si" por otra
parle es imposible ~ colD~ar aL en rcrmo en -u ~ a bañera, I)Orque su angustia Y

f
de­

c~imie¡~to -generar ~ó.- ló' perÍniten, se cubrirá , to~o el cuerpo con 'una rop.í 1 de
lana empapada ' en, agua -muy calienl~ , donde>s~ hayan macerado -cua tro- Iihras
de mostaza .pulverizada-y tres ' onzas, de sal, amoniaco. ' . .'

Hsta aplicación oc?s,ionª á los pocos minutos , de", sn uso u,na 'e straordiriaria
inquietudr y una-insoportáble comezon; razón pºr la- qu~ si estos efectos se pro­
)ongándemásiado: hay precisión de suspender el ba'f¡o,su¿tiluyendolo con:otro no

, . , tan ,irritante,'?prinCll)iánóo por quitar l~ sal amóniaco;· _ <. ' . ' . >,-' •

, No conviene" desde-Juego -en lasro"personas de muy 'oelicada y flna cutis, ni
en las que;',siendo Iinfáticas ó sanguíneas, :, ~s lan> esccsivamént é"obesas;' con dis':"
p'osicion á :la'apoplegia. '. ;::' . ~ ' , . - -... . .., . •' ',.' ' ,:~ """
. 'Cuando el-sistema' ñervios», ó','por; razon de tell1pe~amenlo/ópor :-la altura

.y determinacion ,pr~fcrente dé 'la-enfermedad s9bre -ln' sensibilidad 'Y' contracti­
'lidud i nimal; está muy, exaltado, con'stituyendo.:los {'alámtires .,u~' predominio mar- ­
cadísimo, ~ acompai'ladode"la._mas .pronunciada friáldad ,éoléricá,' será.muy opor­
tuno ;dar friccione(á' todo Jo largo del .raquis, 'con, bálsamo de'"ioln" ó tranquilo
i"uertemente' ,' alca~ fó:f(ido,;, dejando" en', loda ,; Ia.. esl~ñsion . de las:":vertebras, una
compresa de :lana -impregnada del. anodino citado q'ue ~c ; .húmcdeccrá con ~~re- >

: ~uéncial' proclírando" girigirá.lá ,parle vapores
1

de:.hojas ge'':.beleño/ acónito, J':
. -, betiadomi: . k. ". 1 . ' ,,¿"< ,; "-- -< ': . _ ' . ' , ~~:r ': , _'o 1. .

Este 'recurso es de 'mucha utilidad' en las ~p.1Ugeres , Y en sllgelos:nluy, ner­
viosos, . a8Lcomo en· los ' niños; 'í10rquc:,..generalmenle",y por, ~ rrt:zbnes fáciles de'

, I

/
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concebir .no pueden sufrir. las fricciones que generalmente Se .~con~ejao en el
sitio ' indicado" y que~ se hacen ' con líquidos .ó sustancias .muy escitantes; y es­
.tremadamente irritantes, y que aunque utilísimas , como ,diré, -no convienen en

. Jos casos y -. sugetos mencionados,
. Cuando. ' la sinapizacion, los baños, las fricciones, los vapores, r toda la-
.mcdicacien estema no rebaja la enfermedad; si en las circunstancias. del .co­
lérico no hallamos 'la causa de la-íneñcacia terapéutica, y si 'sin existir de­
terminada yosfe'ilsible afección 'de -un, órgano aislado, se- enfría la punta dé la
lengua; y se aumenta' y caracteriza ' la. frialdad colérica de.'cada,vez- mas, se
hunden los ojos; 'J se rodea -la órbita de un cerco azul-amoratado, se .estiugue
.totalmente la voz, se hace imperceptible el pulso.,y la piel se pone de coloi· ­
de lirio .bajo;."aun cuado hayan cedido 103 vómitos. . la 'diarrea': y los calambres,
el peligro es -inminenjísirno, y hay que redoblar la acci ón de-la:. medicación.
csterior, haciéndola continua, y sin vacilar, si bien ' con la prudencia ~'que cc-:-
sigen las particularidades orgánicas. . " •

Se harán pues en es~03clS03 fuertes íriegas sobre la columna vertebral con ácido
sinápico, tintura 'de cantáridas ó amoniaco líquido; y. en los lados de.este cfln­
duelo huesoso seaplicará un si'napis}llo amoniacal , y mejor todavía un vcgiga­

. torio magistral,- medio de preferencia en los ancianos y en los 'qu.e padecen 'ó
esfán predispuestos á enfermedades de pecho, principalmente asmáticas.

Para dar estas friccione~ puede echarse mallo de la siguiente composicion:

Alcohol aromático. cuatro onzas.
, , Eter sulfúrico. . ' . -cinco dracmas.

Tómese. . Amoniaco liquidó. . . » < media on~a, " mézclese
Aceite esencial de lrementina. seis. dracmas,

. Tin tura dé .asafétida. · .' -'. . _ media onza.
, .

Se tendrá en un frasco de-cristal bien tapado, .y se advertirá- no se.caliente
el llquido, cuando haya de emplearse. - . ,', _ ','. .
. Como uno de los-medios de mayor escala, y en 'casos estrernadamente apu­

raaos;se empapa"en' esta mezcla una compresa de' lana, y aplicada so~re . las
vértebras, se..pasa 'COi} alguna fuerza una .plancha bien ·caliente; · operaci ón que
se repetirá" de cuarto en cuarto de hora, por ·tres ó cuatro veces, cuidan-lo .. de no
hacérloeri personas muy débiles,ó en.esceso irritables. .

• -cÓ> En la India se usa' como último escitante cutáneo, una .compresa ·de lienzo
niojada en aléoholmllY Inerte y aplicada al raquis ó al epigastrio, á la que se
le pega (uego; "produciendo de este modo una ~ dos cauterizaciones. .
~ , No puedo responder-de los resultados de este procedimiento, porque no he

hecho uso de él; ,pero se pretende haber obtenido de Sil práctica casi verdaderas-. . \

resurecciones., en casos de muerte aparente. . - , . ,
. . Solo -envestas circeustaciasy como -medio esploratorió, en caso de du 'a me
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. resolvería a obrar en este sentido,': sin que esto sea-desechar 'este ausilio de la

práctica, pero solo por aquello' d.e . .meli~s ~tsl ' a~ceps- ;xp~nrJ .remeilt"um' .'''quam
nüllum.' - , . , ':' . , '.

De grande .interés sin: niñgun género" dé, duda es' la medicacio~ ~ tópiG~ en .'
el cólera, porque ~edi fije á' escentrlzar el sufrimiento' rehabilitando -la acci ón
amortiguada de la 'caíoriñcacíon,' pero ' esta jnedicacion exige una'prudencia es­
traordiuarla- en. la' eléccion de los' medios; por-cuya razon observaré: "

Que no' en todos Ios casos deb~~ ser escit¡lI~ te; porque h~y cierto número Y'
calidad de naturalezas, y soorevienen algunas circunstancias' en que eStos recur~ :­
sos, lejos d~ dar los buenos .efectos que nos proponemos, ocasionan un eretis- I

IT\O perjudic!ál en 'el acto y "de consecuencias para lo sucesivo; que. hay tempe-­
ramentos en los que la crispatura"cutánea se aumenta con los ' rubefacientes,y
que en ellos-los mejores revulsivos son los emolientes y calmantes aplicados eh .
forma-téplda, 'conío, lo he indicado al ocuparme de los baños de. belladona.: en
atcncion á que el estado de tensión espasmódica del ,sistema nervioso dermoideo
y del capilar "sanguíneo se amolda .mejor á agentes que, ' produciendo una laxi-

. tud fibrilar. y una dilatacion intersticial, .ocasionen una espansion en el circulo,
destruyendo .la causa del estasís sanguíneo. ' . '¿" ' . ' • ' . • ' , _.

La sagacidad .clínica c.onsiste en saber establecer la distiricjon para compron-,
. der la oportuuídad ' terapéutiéa diferencial; y para ello.. es precisó interrogar á ~ hí

flsiologia filosófica' y tener un exacto conocimiento, ';óo solo .de la naturaleza in­
dividual del sujeto, si, es que del sistema Ó, punto donde con preferencia se ban
localizado ,los efectos deIacausa, y 'del modo como .10 han' hecho. '

Algunus de las observaciones diférenciales que dejo 'consignadas en' -Ia'siñto- .c

matologia podrán servir de base para establecerlás en el todo 'del método cura­
tivo, y dee consiguiente en la eleccion dé los ' medios que debemos emplear al
esterior, ' . ~.

.' Qúéda por lo tanto probado: que los 'sinapismos, vegigatorios, urticaciones,
moxas, fricciones sec~s y liúmed~s, vapores en igu~l forma; y todo enfíu lo que .

-pueda llamar, la accion de la vida á lá piel estunulandó, 'si bien' [ndicado enla ma­
yoria de casos, no deja de presentar escepciones; que es"forzoso sepa "el médico"

-, apreciar á la cabecera de los di~ersos enfermos, ' pues que de la exacta aprecia-
- d on de' todas.las particularidades anéjas á· la indivilualídad ha de surgir el plan
. combinado, y arreglado ~ todos los,problemas que presente la enfermedad. . .:

.Simultáneamente deben jugar la medicacion esterna ~y la. interna; ~ y 'cuando el -.
,có lerásehalla ñsonomízado suficientemenle en el' orden de ascendente progresion, ó
bien estalla ' de un modo brusco y Iulminant é, habremos'dé dirigimos al interior,-'y
administrar al enfermo sin perder un momento medicamentos capaces de sostener.
' las fuerzas activas; y de substraer las posibles-de las radicales, para dar lugar
á la reacciou ó' eliminaéion del cuerpo morbígenó. . ~: , ." .: .
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Losvémitos -muy abundantes y con tanta freenencia -repetidos, acostumbran
-oponer un obstáculo á la inedicacion interior; pero como.en los casos que se' cou­
ceptuan n~cesarios los neurosténicos y antiespasmódicos, vamos á.'buscar el efecto
del simple contacto del medicamento en las superficies sensitivas, no siendo hc"""""'
cesario para que el agente terapéutico dé el resulado apetecido. ique sea absorvi­
do y llevado al torrente de la circulacion; nodebemos receder de la administracion
interior por mas-que el~ enfermo vomite cuan to ingiera á los ,pocosmomeutos .de
haberlotomado. - -.. . . '. - ~ : ., .

Dada 'y bi~n cimentada l~ indicaclon de 1;1 oportunidad de j una' medicaci ón
interior escitante, antiespasmódica y tonificante, debe principiarsc dando t érron­
citos de 3zucar impregnados con unasgotas de licor anodino, -repitiendo de éin-'--__.
co en cinco minutos la dssis, y cuando el estómago sehaya habituado á este r.e-~.

medio, se administrará de cuarto en cuarto de hora una ligerainfusi ón de qui-:
-na'y serpentaria virginiana, alternanUo·con pequeñas dosis de la siguiente Iórmula.

Aceiie esencial de' anís. '. 'seis gotas;
Id de meñta piperila. cinco. ,-

Tómese. < Ti ntura de succino. veinte. . o ' mézclese:
. Id. de azafrano . • .' .un escrúpulo.
Id. de castóreo. '. treinta gotas-o
.Jarabede quina loja . dos

o

.onzas.

Si"LL coacentraclon continúa, .aumentindose considerablemente la desázon epi­
gástrica; y no podernos sospechar . una complicacion flogística en el estómago;
deberemos añadir á l.~ composicion arriba citada una onza del ~lixÍl' de la her­
mana de la caridad, y 'si todavía progresa el estado y. .se éstablece la cianosis, se
aumentará dos escrúpulos de la -mistura de Stro6llOlf. · ¡

Cuando se halla ya pronunclado el amoratam.ioento, ó lividez ' de lo~ párpados,
alas de la nariz, punta de' la lengua y .de los labios; . es de, necesidad calcular .
que la.sangredetenida en los érg.mosy parenquimas los congestiona por una_ver­
dadera detencion mecánica dei líquido; esta detencion .quc reconoce' 'por causa 'un
verdadero espasmo <Jel sistema vascular.capilar, y :\U!I' de,los vasús , ~ de ~ediarH~

calibre, si bien reclama -para su' córreocíon.medlcamentos que rehabilitenla accicu
contractil de los .conductores sanguíneos. ipucde, prolongándose demasiado, ocaslo­
naruna vcrdadcra.asñxiadel órgano, Ó. una ruptura de los vasos . seguida de .' ­
un derrame interior, ó de una desorganizaci ón 'qué mate la vida de 'los tegidos _
antes que _hayan podido rehacerse; é bieo: si esto no sucede, dejar, aun cuand« -
se presen te . la reaccion, estancaciones de' líquidos que den .margen en .la es-
.pansien .á inflamaciones de mal carácter, y de un término generalmente' Iata], I

. MucbilS ,veces -pues n~os ye¡'em~)s p'recisados,en medio. de .'una medica~ioa

escitante general muy activa, á recurrir con una aparente contradíccion ádesen­
gurgitar .este ó el otro órgano que, sobrecargado de ·sangre, no ',pued~, por es-- .
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}Wesarme asi, moverse, dil~tarst!~ contraerse, para seguir la' reaccícn "general, Ó

laJ vez por s~ sobrecarga impida' la reacci ón, atendiendo á la importancia que
sus Iuriciones egercen en el· todo de la organizaci ón.

Me-ocupare. mas adelante de estas 'congestiones' que se obsérvan en los pe- ,
riodos álgido ;¡ cianósico, Y' haciendo por. ahora. abstraccion de ellas, continua­
,n~ con la-medicacion -escitaute antiespasmédica, '. " '

, Si la referida mistura con las adicciones enumeradas no hubiera dado nin­
gml resultado .á las dos horas de su uso, y el ' enfermo atormentado por los ca..,.
'lnmbres, -vómitos y diarrea pertinaz, se sin tiera..estraordinariamente angustioso,
débil y coo tendencia 'á las, -lipotimias al tiempo de vomitar y defecar;'se subs-
tituirá la mistura dicha con la siguiente; . ' ..
. ' Tómese- .Julepe moscado 'de Fuller .. . , ,-ocho onzas.

Del que. se ~3rá unacucharada de' media onza cada dos "minutos, alternando
~on terroncitos de hielo, .y sin (lar al enfermo oirabebida .. que la 'siguiente: .

, . .Agua de' goma ' ,', -, ' . . .. ' dos .libras. l ' :
' . Tómese. ~l ~ohol nílri~o etéreo' ." ~ .~ un escrúp,~lo. ( mézclese. '

Jarabe dequina . , . •_ dos onzas. ]
Esta agua 'pol}H ~ongela,rse," ydarla en' pequcnas cantidades

~L mismo tiempo, si la lengua no está escesivam énte rubicunda, y la pre- .
sion en el epig ástrio lejos -de causar dolor parece aliviar -el-espasma .aflictivo,

.se aplicará sobre -la regiou epigástrica elsiguiente epitema:
T" Triaca I magna. . . . . tres onzas. mézclese.
omc~e . láudano -~e Sydenham. .. ' . una dracma. ,

- Cuya mezcla dehe estar aplicada una - '~ora, procurando- antes .de colocarla;
frotar:' con un paño de lana rociado con aguardiente alcanforado toda'la pal'le
que debe ocupar 'e] medicamento", "

~ Es de suma utilidad f estrcmo muyatendíble no -dar al enfermo tan -pronto
caliente como Irio: ahora orclut:1 de- arroz, y 'al instante agua' pura; 'porque se
cmbrolla Ta 'medicaoinn, -se producen en el cstémngofinpres'ones contrarias y _
C!lc()lltradas, y: riada se ,puede ' hacer calculabk; -ni . con acierto.

Gener..ó nenle al principio del cólera conviene' todo caliente, pero llega un
periodo en' q1le el Irio interior }s Il)as aprop ósito; -en primer lugar porque a si
l~ exige la ' posici ón .dcl enfermo, y cn segundo, porque éste . apetece y desea
l~ls: bebidas heladas, que .proporclonan -un. inesplicable placer.
- He' visto con el uso esclusivo del 'j iI lepe moscado, los ' terronci to~~ dé hielo

tomados eón .frecuencia; 1;1, uplicacion de , l ~ triaca á la region epigA~trica ; los '
sinapismos á las estremidadcs, cJ agua de goma á medio- hielo, y IQs, vapores
húmedos de belladona y malvas, conseguirse curaciones casi imposibles de' concebir.

. Desde luego y en todas ' las ocasiones esde una ' estremada necesidad , no
Il)ulliplicar los J;eC~lr~03 terapéuticos por un llljo ' ú ostentac.ío" .que 'á' "<' veces ' es
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_sinonimo de la, inseguridad y de I~ precipitación, y que nos al-rja de U/lO de
los mas esenciales requisitos del tratamiento .del .cólera, cual es, el hacer la me-

«, dicacion todo lo sencilla y ,calculable que sea posible,' , ; , : . _ '
- :Algunos cifran Lodo suñían en hacer muc~lo -! muy distinto; yo creo que

lo mas prudente i.una vez ' bien conocido Si enfermo, y bien diugnostic éda I:i '
enfermedad, es .hacer 'lo estrictamente ..necesario, con la calma y reflexi ón que

" .. 'exigen . tan. apurados momen tos, , " .. '
Salteu; non uocere es' principio que ,no debe apartarse de . la imaginacion

del .práctico. en esos, instantes t,al) apurados, en-que un desmesurado .intrrés poi'
la, vida de nuestro enfermo parece', nos autoriza [nstintivamcnte á probarlo to­
do, mucho mas ' si fa tradici ón nos hace entrever .-la mas pequeña áncora .de
salvacion. . - . , '

"-. -
Se encuentran en Ia..:prá~lica y especialmente entre las gentesdel campo'al~ ,

gunas personas ;q ll~. repugnan de, una manera ,invencible lodo medicamento; y
cuando en ellas hay necesidad de echar mano de escitantes interiores, me.he va"""

, lido con algun fruto de'lós líquidos de esta' naturaleza que ellos usan habitualmente ,
, He administrado en estas 'ocasiones- el aguardiente anisado, .el rom de Ja-
maica, el Coñac, dados sin mezcla de ningun género de cuarto en cuarto de 1101 ;~

)í la dosis de dos, tres, y.hasta cuatro onzas, en termines de producir /lO UII;Y

verdadera'embriaguez, pero siun ligero grado de escitacion alcoholica, ,que reem-:
plaza en estas ocasiones la espansion creada por, los mejores añtiespasmo~itos.

Antes de decidirse por' el uso de antiespasmódicos escitantes enérgicos, debe
tenerse un exacto .conocimiento del temperamento, idiosincrasl« yestado anterior
del colérico, y sobre todo de la posici ón actual de las vías gástricas; porque en' .

. la consideracion de la generalidad, ó en la vida propia y habitual de los órgu­
nos.vpueden existir contraindicaciones ostensibles á lamedicacion eseitantc dilusiva .
- No es"esto sin ' embargo .10 ' comun, y aun cuando ' por los trastornos' 'so- ..
brcvenidos, en la. enfermedad, o por particularidades , inherentes al slljelo"sc
hallen contraindicados 16s antiespasmódicos, llegan momentos en .queú través de
estos obstáculos .no hay mas remedio que administrarlos por aquello tIe-uf gel~­
tiori est occurrendum; pues ,que solo un agente de pronta ~<;,ion puede sostener
la vida que se eslingue por momentos. . . - " , , '
. Es preciso ~esde Iuego .rebatir .estas complicaciones, y una vez consegu idh,

sí con ellas no desapareceel íorniidable aparato sintomalológico, insislir con du­
plicada energía en los neurosténícos y' antiespasmóéiccs, porque ya· esa conges­
tion , esa flogosis o ese empacho gástrico mi nos estorban, y nos 'han dejado mas
.despejado el campo de· la.terap éutica colérica, ~

lo que digo .. de las ' tres complicaciones , referidas.. debe entenderse . de lodag;
lasque pueden presentarse, r ~si me he particularizad9 con ellas" ha sido L)OIl'"

que. conjnas Irecucnoia se observan. , ' .. ,'; , .
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. Si - queremos en tesis general trazarnos una línea de ,conducta para el tra-
tamiento del cólera en, los casos exentos ' de toda composiclon ó complicacion,
es preciso ~lasi~car, en lo susceptible de clasificacion, "el temperamento domi­
mmle en la"respectivá localidad, el carácter asténico, ésténíco, nervioso, hiper­
diacrísico etc. de. la epidemia; y recordar mucho y .muy. detenidamente el éxito
de la mcdicacion en los primeros casos; porque 'de todas estas consideraciones

. podremos sacar gran partido para la geñeralid~d. de los casos, y procurando no.
, ' descu id~r" las que ,nazcan del estado del individuo, JlOS ' servirán de. mucho ~n

los , procedimientos pronósticos y terapéuticos> , , _ .
Réspeclo á- la medicación interior, hay qtie hacer la misma observación que

he señalado al hablar de Jos escitantes cutáneos, á 'sabertque si bien la falta
de ác.r.ion .vital de las dependencias trisplácnicas, autoriza á priori el uso de re­
medios susceptibles de .provocar estimulaciones orgánicas, es de neeesidad aten­
der al modo de obrar de la causa, fliferen~e segun ~ sean las organizaciones : y ,
el estado de los órganos qu~ díversíñcando los primeros efectos del agente, exi­
gen igualmente una modiñcaeion apropiada-en' el método curativo. ' ,
. - Por esta razón' me detendré aunque ligeramente' .en-especiücar algunas ' va­
riedades incluidas en la misma . medlcacion antiespasmódica, por creer y haber

" observado .que cierta y determinada clase de estos agentes, se avienen mejor COn

ciertas y determinadas formas <le la enfermedad, , _
. ': . Asi es que cuando desde el principio de la manifestací ón fulminante def cÓ­

lera se presenta ,con poca ansiedad epigástrica una considerable opresion en la
respiracion, sin estar dolorida ninguna parté del "pecho, ' ni. ir acompañada de
'-J1l calor urente y acre 4e la piel, recomiendo la mistura siguién]e:

Goma amoniaco. ' . . . . media onza.
, disuélvase S. , A. Y añádase:

Tómese. . Infusión de flor de naranjo. " tres onzas.
Tintura de asafétida. . . . . ,.' seis gotas,

: Jarabe .de genciana,- , . ' . . dos onzas.
. ...:- .-

Se dará una .9n,?3 (le cinco en cinco minutos, alternando con infusión dé va- .
leriana templada en el principio del ataque>y fria en la:cianosis. ,

Este pl'oc'clJill}ient~ terapéutico ha . producido sobretodo sus ' buenos 'resnl­
"lados, cuando una considerable anhelacion y, frecuencia de la respiración coin­
, ciclen' con un pulso perceptible todavía: én cuyos casos parece que la causa

ejerce 'su ,accion en la inervacion pulmorial de un modo simplemente'espasmó­
dico, creando" o dandó lugar ':f un sentimiento de sofocacion que atormenta mu­
cho á los' enfermos. "

Esta será la ocasioil "de emplear 'las fricciones ~ la columna vertebral - con
el h;ÚS31l10 tranquilo ó elde Tolú: fuertemente . alcanforado. , ~ ' ,

~o es, de "Jant~_ eficacia cuando esta. ' sensacion se observa solo en el grado "
,¡

" /



"

133
mas 'alto de la 'enfermedad, precedido de'1a'c9'leriÍla 'p rolongada; ' y es 'qiJe en ­
estas circúnstancias la 'alteracion es mas 'profunda, mas general, no. está ti:"
mitada á la inervación pulmonal, y reconoce una rnodifíeacion general de la iner-

. vaci9n nutritiva . y calorificante, ' . ' . '
- .Si la sensacien epigástrica vá asociada a' flatulencias, borborigmos, dolores

abdominales, umbilicales ólhipogástrícos, y en fin á lodo 'el aparató comun de un '
cólico nervioso, '.el diíusivo mas 'conveniente será el siguiente;

Tómese,

Tintura de ambar gris. < , •

de succino ,y cast éreo.. <'

• . -cárminativa de Silvio. . '
jarabe de valeriana.

doce gotas. '
un escrúpulo.
treinta ~gotas. ',
dos onzas.

Para administrar de 'cuarto encuarto de horaalternando coniníusion de men­
ta pipefit á, aromatizádaeon aceite esencial de ánis.

Igualmente convendrá en estos casos las fricciones á:Ia columna vertebralCOIl

el bálsamo de Tolú, y al vientre con éter sulfúrico laudanizado, aplicando así
mismo fomentos de cocimiento de belladona, acénitoy adormideras blancas.
.' j-

Reasumiendo: sostener -y aumentar ven .10 posible la. suma de 138' fuerzas ac-
tivas , de la vid} vegetativa, "y reanimar la accion dé la sensibilidad y eontra_c­
tilidad orgánica, son las principales y mas urgentes 'indicaciones que'deben for­
mar la base del tratamiento del cólera morbo; razon por ' la que rne he detenido
en la medicacion' revulsiva, neurosténica y uutiespasmédica: indicando, aunque
110 con 'Ia especificacion, que fuera de desear, ~ las varias .modificaciones y grados
de, 'actividad que en las distintas organizaciones deben: inducirse.

_Como quetodos 195 síntomas, cuando el cólera se halla en su apogeo.Jla- ­
man cada uno de por sí laateneion del médico, "porque en cada uno vé Un
enemigo que ,[~i bien subordinada .al conjúnlo patológic~o, ' y bajo este aspecto im- ­
posible de' segregarse de el todo) - á veces es, urgente rebatir y atacar si' se quiere
aisladamente, hablaré sucintamente de algunos, -para los que se ' han propinado
distintas y 'diferentes medicaciones, siempre que han constituido un predominio
sintomático. ' , . . - . ' . " , '

Vónui~s;, Principiaré, m~mifestand~ q~e la demasi~da ' precipÚacion 'en' corre~
gil' los vómitos me ha sido siempre perjudicial, pues cuando el cólera se pre­
senta de un _modo fulminante, generalmente la cesación rápida qel vómito vá se­
guida de una agravación sinto'má~ic,!1 que hace-dudar al , practicosi ' s u p~i m iendo

la evacuacion ba hecho un bien ó un mal. -
Por esta razon, mientras 'los - YOmitos no se escedan en"t érminos de no cesar

un Instante, no reteniendo el estómago ni un segundo cuanto -se ingiere, no
debemos oponer á _este .síntorna, más o medicacion que la qué conviene 'á la ge-:.
noralidad del conjunto paíológico. .pero cuando suceda 'lo dicho, hay necesidad de

2,9

..
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dirij irse de un modo directo ácotribir elv ómi to; para loque' c,reo'JJebcn ~~ner-' '-
se pí'cseiltes las consideraciones ·siguientes. . ~ _ _

S¡ la enfermedad se inicia por un abundante v ómito, y á los.po éos mom én- < .

tos en Ira el en fermo en el periodo álgido y se ve atormentado de una ' sed in- /
tensa con-sequedad y rubicundez de. Ia lengua,_deseo ardiente de bebidas Ires-
cas, grande ansiedad epigástrica, y un 'sentimiento insoportable ' de 'ardor en él '
estómago'; si e( dé' tem peramento sanguíneo, ,perten~c~ á las gentes, del . .campo,
y esta acos tumbrado á 19s alcohólicos, .se.recurrirá á. unagrande aplicación de
sanguijuelas al epigastrio, y .no se -permitirán "las bebidas mas que frescas, 'p~r-
qúe eslos' sujetos, si bien por 'er pronto esperimentan un placer mascando nieve,
esta -susta ncia les aumenta In sed y la sensaciori de ardor. epigástrico, haciendo
los vómitos de cada vez mas Irecucnl es.

, Caso de permitir á eslos sujetos behi~s heladas, debe se; dcsp~es de.,{Jes~
prendidas Ius sanguijuelas, y entonces: se les dará con frecuencia alguna cucha-:
radita .de sorbete de naranja, groseHá & espu ma de limon; y en defecto !ie ellos
agua de vinagre lodo lo helada que sea ase,quible.- - .

Si ' el sujeto es nervioso, -y el conjunto de · Ios fenómenos de la sensibil i- '
dad animal 'se hallan muy exaltados, conservándose .aun algo, el pulso, en

/ , medio de una frialdad cutánea seca , .esto es, sin ir acompañada de ese sudor ;
pegajoso de .que. tantas veces ~e hecho mencion, se le fi ará á cucharadas de
café repetidas con frecuencia la siguien te pocion:

Subcarhonate de sosa -.- . dos escrúpulos."
Satúrese con una disolucion concentra-

1
, ; d;l. de ácido cítrico. : : . . , I

0-111 ese. '. Añúdase: infusión de azafrano . -tres onzas. f mezc..ese..
. Jarabe de éter , . " : una onz¡] .
. Láudano liquide , . . . . un escrúpulo.

Al' mismo -tiempo se áplicarán cataplasmas de hielo ó nieve en la región epi­
zástrica "y-se darán fricciones -con éter laudanizado en la región dorsal de lae a... , •

eolumna vcrtebcal. .-_ ' . ' •
Si la persona es linfá tica, los vómitos abu ndantes y SCI'OSOS, -li lengua esl:~

l1úmeda, ancha y. pálida , no hay rnucha sed, y la pié! está, inundada de un ~ u­

tl'or Irio y abundante, se dispondrá lo siguiente;
. Acido 'tarlúrico'.. . escrúpulo y medio. t

. Tómese. . Disuélvase en : jarabe simple. ' . seis dracmas.- , . _ ( ' . \
, Añádase: agua de fucnte. . " tres onzas y media. r .

E'sta mezcla se pone' en-un Irasco de cristal y seseñala con el-uú mcrol ."
() bien con un papel ú oblea -encaruadn. ~

Bicarbonato de sosa. treinta granos. . }
Tómese, . Disu él vase en jarabe simple. . . < seis dracmas.

Añádase: agua de fuente. ,-lres o,n za~, y media.

•
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Se eoloca en otra botellita. Ó frasco, señalado ton el númern 2.<: ó~ ;~on un
papel Ú. 'oblea' azul.

Asi disphesío, se da al'enfermo una. cucharada grande de la holell;¡ número _
, J.o o papel encarnarlo; y acto continuo ntra cucharada igual ~ 'de la del' número

.... 2.°ó papel azul, con.el objeto de que la combinacion que.dá POI: resultado lIH

tartrato 'de 'sosa, sé vcriG.Jc dentro del eszómago, consiguiéndo de esta manera
.1: la introduccion en la máquina de' cierta cantidad ' de ácido carbónico , y 12 .°
una jreuuulizacion de -los jugos' escedentes en la primera víscera de,'ia digestion;
efectos ambos de reconocida utilidad en, las' circunsta ncias e11 que la constitucioú
.tcmperamental y 'la discrasia humoral constituyen á .los sujetos 'linfáticos:

En estos: enfermos será conveniente aplicar un fuerte sinapismo amoniacal
en laregion.del estómago, y estimular Ia.rcgion dorsalcon fri egas de ácido sinápico
, ó tintura de canthidas. · : < " . .

, Si lo~ vó;nifos son esccsiv'a'mente ácidos, el sudor despide igual.,olor y ,el
cólerarecae en persoñas que son, Ó· han sido escrofulosas ó há'pétieas, ,se man-
dará para corregirlos lo siguiente:' r

" Magisterio de ,bismuto. .. dos escr úpulos.
. Tómese. . Divídase en ocho papeletas.' .

De las que se dará una cada diez minutos .en (res onzas de infusion de c.o­
lomho bastante fria. ,

Creo ,que.en estas mismas circunstancias podría convenir el caldo de buey
Irio, dado á grandes cucharadas, con intérvalos muy aproximados. No puedo sin
.embnrgo aconsejarlo de un ,modo práctico, porquc no lo -he usado. .

Otros muchos medios se recomiendan como eficacísimos ' para los vómitos,
tales son: el subnilrato de bismuto, á j)artes iguales .con el carb ón 'de bonetero
perfectamente pulverizado y reducido á polvo impalpable, dado . en suspension
con el jarabe de diacodion. ' -

Se dice que en algunas ocasiones ha "producido maravillosos efectosuna es ­
pecie de. gluten preparado con aImidon y 'agua fria. .ó agua dé rosas y consucl-
da mayor administrada ú cucharadas. ';' , "", _ -, '

Tambi én 'se recomienda la clara ó albúmina de huevo batida con aceite ,y
agua ~ p·artes 'iguales.

El aceite de olivas alcanforado dado á 'cucharadas de café,
El estracto de hellatlona solo y 'asociado coñ el opio. -c

El láud áno líquido de Sydenham.csolo ó asociado al 'azúcar en polvo.
.Lit estricnina á la dósis de 5 á 45 centésimas de grano, en cuatro onzas

de agua destilada, dada á grandes cucharadas de hora en hora." -
Ya se comprende desde luego que efectivamente será. una verdad el que ha- ­

.yan (leido buenos resultados. cada uno 'de los diversos medicamentos enumera­
dos, y desde luego; aun cuando no puedo responder de muchos de ellos, Ole
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ha. parecido condüeentc reseñarlos/parque atelÍlperon'dós~ el prácti~oá los dí-
íerentés temperáméntQs, idiosincfasias,ín'dole de los vómitos y fases de la enfef~

'medad 'en 'que ~ sobrevengan~ po&r~-eleglr entre losdifertmtesarit~-em(Üicos aquel
Ó aquell?& 'q~é , e~~n -'mas.' en rela,cion con el estado rocal del estómago y co~

, .el .a~rlO' general ~lre presenten 'los ·sistemas. generales. ' . " -
. . ,"Diasceo, H~ 'in~Ucad~ los' meaiós mas' á propóstlo "Rara'e?rregir fa de lá
'-"colrvin,a., Cuand~ Iorriialiaado el cólera 'con todos sus sintomas,' patognoménicos,

" se presentan esas, cárri~v~s "tan carac,terísticas 'y 'abri'ndantes,'que puede r de'cirse
son '<ionGI} uas ,y,s'iwiÍlferrlIPción T I pocas- v~~es s«( puedé atemler ,,·Con. ' p~efeFéIf~

cia y esdusion á ellas,' y. hasta es .Uli~ problema pará>mi" .si en estas 'circuns>
t~incias ' t1ébemos ocuparnos de suspenderlas; porque, cuahdo espontáhea: ó·'arti­
Ilcialrncnte se ~u pr¡¡nen de! todo, e( estado. .empeesa visiblemente, y si ha de

"venir la reaceiotl ;' se presentali otr~l .vez las deposiciones 'en may~r 6-, IDLnor
abundancia;' y c'on mayor 6: menor Ireeueneia. " , ' , ' . ' " . '

; ,~ ". - - - (~. - v. ., .'. '"

, , Esto sin embargo no. es decirque .no tratemos de móderarlás siempre.quenos '
- ~ ......,. l' 1. . . • . _ -

, sea.posihlé; y lIJ ~cho 'mas cuando, injeiada.Ia f;'e~ccion"oRolle.la abundante diar- ' _
reaun obstáculo á ;la total rehabiLitacion, porrla consiguiente debilidad ,y desa-

.' zon q,ue pro'9uce: , ,'." . '. " " , , , '", '
K~ la c.oátiñuacion pues de los' recursos indicados ya.'pata 'corregir la diar­

~ea:,debe añadirse en íos 'sujetos débifes y, ne·rviosos, la- apH~acion de un redaño '
de' carnero reeien desollado 'á. toda la region abdominal, que deberá estar puesta
pórespacio de dos hOl':is, cubriendo el vientre; despues de .quitada la tela, con

: unos fomentos de 'vilJo generoso,,'en· el que se liay á infundido canela y azafran,.
. . Al mismo tieinpo-se dará de media"en. media"üora la lavativa deMr.RoS'­

tall ' ~mrip lÍes-ta ,.de : , .' , ' ,. .
t ~ ... "

'.. Agua de arrói~ .'... , ., ., .. una libra'.
60ma arábiga. . .. . ' .' ,. ' ~d.l·acma Y medía..·'
Gomá ' tl!agacanto:' .,' , : .. ,: '. , veinte granos.

, , AJmidon ~ • . '. ' : . ~ :.. . . . . ' dos dracmas,
" , .· Láudanó~ de;Sydenham. .. ·. ' '., :. . . ; veinte gotas, ,

, - ~ ..

,para. i ¡jihIinistrarla ~Ccuartas- ' partes 'Cada dos horas. ,: ' . ,~ . .
. ' Si ' lá persona' es Illuy~ l:obÜsta Ó'de 't~mperamento ·'eminéntemente .s~~nguí n eo-,

, . se:a ñadirá"afptan: gen,eraf 'tmas apro'piad{) para el tollo patológico, unos fomentos.
tl'e .oxi'cr'atQ, y la l~lVali y.~' ~siglliente: · " -. ' ", ' " , ~ ,>.

, ". , . .~Cocimiento\ de'eebáda·pet:l~da.,. . .~ós li~r~s.: ' f"
Tóme~~: ; M.ud,lago'~e g.oma ,arábiga: ' . . r .' do~on~as: " "r

N,trato de potasa... ' . C ' " ~ . ' , un escrúpulo, /
Hágase 'la dis¿luCiou delmúcílago y delnitro,en gl cocimiento de laceha:

. tfa' perl ad~ ', y. dcspues,- de enfriarse se 'darán cuatro. lavativas con et iótéevalo'
de media ' hofi_ . ;' . ' ;} .~ ' , < 's:
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á la region dor-:

..

, Al mismo tiempo sellará una aplicasíon. de, sanguijuelas
sal 'y sobre las apófls.s tran sversa~. . ' , ,

Si el colérico es linfático ó escrofuloso, se administrarán lavativas de cuatro
en cuatro horas, ya dosis de, seis onzas, ' de la' composicíon sig~ ie~ le ..

Coeimiento ,de ratania: ", " " " dos, libras.
Tómese, " Estracto de 'quina" • ._ ~ o" " unA dracma:

Láudano líquido. '".. , ... un escrú pulo,
.Y se aplicnrá á -la region dorsal un fuerte' sinapismo amoniacal.

_ -$i la diarrea es efecto, Ó puede calcularse sostenida pOI' un afecto patcm ático ~ ,
ó 'bien recae ~n una. muger histérica. vaporosa, puérpera" Ó pubcra en las proc­
simidades ó con el flujo menstruo, las lavativas . que mas convienen son 'las si-
guientes, , ,

Asafétid:l. " ," " ,. . , " ,', nna dracma. \
Tómese, . D.;,iS t~é~vas? .S. "A. en agua de ruda " ,. ,dos , l,ibras. t

LtCI sulfú rico . .. , . • . . un .escrupulo. \'
Tintura de sucine • . ' , , . , 'treinta gotas., /

#

Para cuatro lavativas; y cuya acción se ayudará con Ir icciones á las re..:.
giones dorsal y lumbares, hechas con esencia de trementina laudanizada.

Cuando despues .de .haber cedido , lii algidez y de estar ya espresada la.reac-:
cion, insiste la,diarrea; si esta no .es escesiva, limilánaose á dos, tres o cuatro
deposiciones cada día, no debe' suprimirse' mientras el' pulso se conserve bien,
y el calor . no se rebuje, porque lo mas probable y frecuente es que ceda es~

pont áneamcnt é alteccero ócuarto dia , si es qlle no está sostenida por un oierte ,
grado 'de irritación hepática Ó intestinalvea eUYQ caso ya se nos dad á cono­
cer por los síntomas locales, y particularmente por los dolores que existirá n en
el hi pocondrio derecho; region umbilical, trayecto del colon, Ó bien por los sín­
tomas de una rectitis que ocasionada muchas veces por la acri tud de las mate-

:rias evacuadas, ó por el trabajo escesivo del esílnter; dá lugar! á un-tenesmo re-
belde de. larga duracion., ' . _ ".,-

EÍl todos estos' casos 1':1' medlcaciorr está ..erara, puestoque .se.trata de estadas:
flogísticos, para"cuya correccion solo hay que ' t cn~l~ presen le' la debi lidad con:-"
seontiva del intenso'. ataque- que han sufrido las fuerzas radicales 'de la economía.

Sin embargo; aun cuando nada nos haga sospechar la flogosis de los orga­
.nos contenidos en' la' cavidad natural , sj' la diarrea en' fa reacción se eséede' en'
términos de producir lipotimias y' tendencia ~ una "nueva coneentrucion..
debernos administrar el cocimiento blan co de Sydenham con el jarabe de diaco­
dio para tornar cuatro onzas de tres en tres horas, . alternando con caldos .de'
pollo, de buey, "'carnero, pev~íz y galí.ina, sucesivamente, no muy calientes y,en'
pequeña cántidad. .. ,J , ~ ,

Cuando, en' fin; no' qued~ ya Qf: ansiedad. eplgástrica, n( n'áu;eas, Íli~ alter,a...·
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ciou ninguna ' enJ a circulación- y calorififacion,-y si solo vuna diarrea mas . ó
menos tenaz que detiene la entrudá" en la conv álescencia, deben aconsej3rse las

. g-ehüinas' de' asta" de ciervo y"de cola '~e pescado, Y,darse por la mañana y p.or
}¡:r tarde una lavativa ~e la",siguiente' eomposicion,' , ~

» Ni Ira to de pla..ta cristalizado. ". ". ; , tres cuartas partes de grano, '
Tómese.. Disuélvase en: agua Mslilada desosas. cuatro 'onzas, . , ' ','

, " Aijádase: almidon: , ' l ' , " r ' -. , dos dracmas"

lb y . cm~ tener"muy en consideración, tanto en las dia~reas iríiciales, ~coIbó
~n" las consecutivas, si el sújeto padece alguna 'de esas enferincdades que vici~n

los humores, porque en .este yaSJ) el tratainiento 'ha ~le subordiua~s~~ 'al estado
general. ' '" , ' J .".. '

.He visto, en corroboracion de esla doctrina, á un sujeto .que padecía una'
diatosis 'heq)élicri ,"': sostener l~n a diarrea consecutiva ,qll ~ se hizo refractaria á io- '
Q3 mcdicacion,_ceder al uso de' l,a .lecl}e de hurra y á la ,reiterada~aplicacion de
cataplasmas d,e masttanzo, las cuales 11foJJpgej'on un eritehm flictcnoso que curó
.pos meses de curar; bien que no Se puso' mucho aían en hacerla desaparecer
pOfql~e p0,r razones_Iacilisimas de concebir se creyó improcedente.

Es de consiguiente 'de mucho interés no perder, de vista el estado anteceden­
'.le del sujeto; y con espec¡'alicbd la integri.daq ó áltcracion mntérial y funcional
de los org~ ~os vcptrales, porque.jle iotrc modo puede :. Iomarse por' puramente
.colerina una diarrea que; ,si' bien desarrollada por 'el influjo epidé mico c!U-e ha
servido de ocasión p~II'a 'su deS:llToJ)o; depende en su 'mayor parte "(y muy pare.:.
ticularmentc despu és de vencido el c ólera) del estado constituoiena] genera] , -ó

, del local, y reclama' de consi ~uj.,c!llc ott a me¡gicaci?n , . " , ..
1\0 terntinar é lo cpn,j::crnienle á la Giarrea sin decir que si la exordiante Ó

la de- la col,d i'na ,. exige po'¡i punto 'generar una 'dieta ' té il úJ~ Y- llas t ~i ' tenuísí uia
en ,muchas ocasiones, la couscou tivarcclama por regla com ún una alunentacion
}: p parad ora(' ~m p u cSta ' de, sustanc ias (le' fácil digeStio'n ; siendo las preleribles los
,calt!os' d~ pollo; carnero, 'pprdiz, y gallin á; las ' sémolas de arroz y patata, y las
',gelalin:1s' de ·('apon. - 1- _ " " ;;. ", ' : _ ' •

, El aUmento ~ n iodos los ,c:l5QS dehe darse en ' pequeüas cantidades y ' con
frecll cn,c¡;l, y si 'no' 'exislen' seña les deirritaciou g~s lr ica ó intestinal , será con- .
~r eil i l~ ~ lc lomar algunos sorbos 'de vino "generoso Ierrugirioso, ó mejor de quina .

, ,Calambres. ~\ lí rJfl ll e 11gados íntimamente con ' I ~ cn!,cnmdatl, y de cousigujente
,slIjc,los' al l(alamiento general, exigen, cuando son muy intensos y cóntinuados, ,
en Iérminos'<do no dej ar nn momento dé de scanso y de producir gritos ' dolo­
:1'0505 'y tormentos insufri bles, uña atcñcion particulnr, ,y en éierto ,modo' ~cási
e~c l llsi;'a . ,~' ~ . . " " ,

. Si el' sujeto ('5 'de iempcra ~l cnl6 , muy'n á vioso, deben aplica'rsc" cli el' 11'a:­
yerto ' de .!os [I e r~' ios [('11101'al, 'y \10plilCO , cataplnsnias -de hielo, y cua ndo el ell-
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fermo .princiíli~j percibir un gl'(u}i) de calor qlie, C3CIl ~CC (cspresión de los en':::
fer IIIos) se le d.tdn 'friccio:lCs cn la misina direcci ón con alcohol alcanforado,
bálsamo 'tranquilo, alcohol morflnado, ~d iso lucion de cianuro de pOlasio; .y' pm'
último, si con ninguno de estos medicamentos 'empleados tino tras 'otro' 'secon­
sigue resultado, sé probará á comprimir ' la estrcrnidad con un torniquete; apli- :
cado á la pa'rt~ superior media é interna de ambos ' muslos, y mejor con tina ven­
da almohadillada, .procurando no prolongar demasiado la compresi ón , que debe'

- hacer.se gradual y, alternativamente. - _
Si es 'sanguíneo" ,s~ aplical'án sanguijuelas ' á las regiones inguiuales i .po-"

pliteas, y, mejor todavía vcutosastescarilicadas; apl icanrkr can-Ias.cisuras abier­
tas' unos botines de cataplasma anodina, ó \HlO ,~ fomen tos con compresas de.
franela, de c,ociníien to •dc., bclladona- Y'.acónito, . procurando conservarlos sicnl~ '
pre caHcnles: , ' - . , , ' -

Si espersona fi nfúLica, ó débil ,> y at6níca, -se deben hace¡'ú: las,estremidadcs
inferiores,' sr á"las 'slJ¡wriores si ~ufr('n tamúíeii, unas frícgas con mi cepillo im>.
prcgnado de l¡l composic;on. '

Alcohol . ocho onzas. ' ¡
T ' ~ Amoniaco líquido . seis dracmus.

., omesc.. I~ter sulfúrico' . -: . -: unarmza.
Aceite de trementina : onza y media: ¡

Acto contínuo se ,cubr!l'Ún las estremidades eou.botincs t mangas de ma sa
sinaplsüoa, que ~ s'e ¡e\"<l utadn de , emulo á cuarto de hora para repetir las frie- ,
gas estimulantes" ,

No solo se observan loscalambres en fas estremidades superiores.e iníerio­
, res, sino que no es raro. notarlos en ' los inúsc¡;IQs de las mándibulas, en los'

del globo del ojo, ~ en .los de la oreja, y cn una palabra en todas ' las depen-
dencias de la niiotilidad ..inimal. - -

Cuando pues -los cala;l1 b:r~s ~on '~ i 'se quiere generales; si', recaen en ,uua
persona rpbUSl:< luel'tc, sanguínea y, vigorosa, deben hacerse ese~lI~iH cacionesó'

aplicaciones numerosas'ide sanguijuelas á los lados de la columna vertebral, ' y
cubrir todo ~s te · 'co~d u.c to co~ c~tar ~{srria s e¡~oli entes muy Íaudani; ádas. .

, Si es ncrvióso, . écjnvcndrú aplici1l' sohre 'Ias apoflsis tran~('rsa's, .lá pomada
amoniaca! ' de Gondret, :y espolvQréal' la ' Uilga con l)~q l;eñ as cantidades dealro..·
pina ó cQde i n~,' nwzc!?qas ~on almidorr ó;grasa de cerdo. . , " .

. 5i Iinfúlico, sehar án Ir icciones á todo lnfnrg ó del raquis con la ya indi-»
cada' mezcla de amoniaco, 'alcohol, aceite d é trementina' y, étersulft't rico, . y err
los intermed ios ~e aplicnrá una' tira dcsillapism~s- qiÍe se mantendrá: .todo 10'
caliente que sea, tolerable.

Estamedicacionpara los calambres, como desde fuego .se "echarii .de ver,
conviene y está . a rrcg l ad~ á la general , puesto que, como se , puede inferir, vá
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Cuando hubiera inconveniente en dar hielo, Ó agua IIlUY fria. EC deberá

empapar en ella una esponja que llevará el enfermo por la boca, .:ó bien al-.
gun trocito de naranja' ó Iimon, si predominaren los síntomas biliosos.

' Por lo demás, como la sed se halla tan correlacionada con .el estado ge­
neral y con el de las vías 5<Ístricas, remito á lo' que sobre este particular se
ha dicho en su lugar; advirtiendo únicamente que son muy pocos los casos en
los que se pueda sin perjuicio del enfermo desoir el deseo de la naturaleza,
que con tanta significacion pide socorro -para la sed devoradora, y que 'el
práctico debe con una solicitud estraordinaria remediar; escogitando el modo de
verificarle de la manera mas oportuna y adecuada, puesto que, como se in­
fiere, es imposible trazar reglas generales en esta parte.

Nada diré respecto á la ansiedad epigástrica ó espasmo aflictivo, porque
siendo el fenómeno culminante ele la enfermedad, consecuencia en la mayoría de
los casos de la naturaleza de la causa, puede aplicarse á él cuanto al hablar ­
del todo del sufrimiento dejo espresado: repitiendo únicamente, que si posible
fuera conceptuar la existencia del cólera sin ninguna complicaci ón y compo­
sicion por parte del sujeto, el espasmo aflictivo debía tratarse con los anties­
pasmódicos. asociados con la quina; lo cual indica la necesidad que habrá de
echar mano deeste recurso en la generalidad de los casos.

Cuando mereed á la medicación , ó mejor dicho, al poderio de la naturaleza,
se ha vencido el cólera, Ó para hablar con propiedad ha salido el enfermo de

. los periodos álgido y ci.mésico; no se ha concluido el peligro, porque en lo
.que tal vez iuconsidera.lamente se ha llamado reaccion, pueden presentarse. y
efectivamente se presentan nuevos incidentes que comprometen- la existencia.

Ya se comprende desde luego ' las malas condiciones en que queda la na-
. turaleza para sobreponerse á nuevas causas de destruccion. .

Describir todas las afecciones consecutivas al cólera, seria un trabajo estremada-
. mente -prolijo, y al que no podría yo arribar 'de un modo satisfactorio; pero si. en

alguna ocasion ó fase del padecimiento necesita el profesor de un minucioso y
detenido examen de la individualidad que sufre, es en los estados consecutivos
al cólera.

'.No solo es suficiente tener un verdadero conocimiento ' del individuo; se ne­
cesita además tener muy presente lo que se ha hecho, durante el pasado peligro;
porque muchas veces nos veremos obligados á rebatir los efectos de 'los medi­
camentos que hemos empleado, guiados .de las mas bien tomadas indicaciones.

Preséntanse en. primer lugar esas fiebres generales; y las llamo así, 'porque
' . 10 .
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no hay aparato ni órgano especial á que referirlas; no ' existe otra cosa que un
aumento de 'calor en la piel, proporcionado al Irio que antecedió, calor.acom­
pañado-de un pulso frecuente y Heno en los sujetos sanguineos, frecuente y '
pequeño en ' los nerviosos, ' y no tan frecuente y blando en los linfáticos. Esta
fiebre. trae consigo una sed .relativa á su grado, pero sin sequedad ni ruhicuu­
dcz de la lengua, con poco resentimiento epigástrico, que lejos de aumentarse

'. ha disminuido, nsi como las náuseas, .vómitos, diarrea y calambres. No hay
ni dolor de cabeza, ni opresión al pecho, ni nada . en fin que pueda esplicar
peligro, ni gravedad en esta pirexia. .

Esta fi ebre debe respetarse mucho. Es e1 dominio de la sangre sobre- lós ner­
vios; es la fiebre general que ha reemplazado á la convulsión general tambien;
es en fin el heraldo .que 'publica la adquisici ón de los derechos -de la plasti­
cidad , de la vida orgánica; y es en una palabra _el índice de la regularidad,
del órden, de la armonia que han substituido á la "ataxia, al desorden , á' la
anomalía fun cional, á la mahgnidad colérica.

Esta fi ebre durará relativamente á ' la tolerancia del- sujeto, y mientras los
, .

~rganos, los sistemas po se resientan en particular, es y se reputará por irn-
prudente todo procedimiento terapéutico. .

DIeta tenue, arreglada á 'la naturaleza de los enfermos, bebidas gomosas, y
un abrigo regular, pondrán término <Í esta calentura diruinatriz, saludable, au­
Ioerátiea; restauradora.

El estado consecutivo mas frecuente en el cólera que ha llegado hasta la
cianosis es el comatoso," y aqui es necesaria mucha prudencia yconsideracion,
no solo de la naturaleza del enfermo, si es que del tiempo que ha durado el
éslasis sanguíneo, y de la cantidad d~ opio, láudano, atropina, estricnina, ú otros
medicamentos que se hayan empleado en lo intenso del sufrimiento.

El pulso' podrá ayudamos mucho en el dia gnóstico diferencial del estado que'
venirnos tratando.

5i es lleno, fuerte, lento; el semblante está rubicundo; late el coraz ón con
impetu y violencia; se halla, pálida la piel y fria, al paso que" el .semblante pre-

. senta un~ estraordinaria rubicundez; principalmente de los pómulos y conyuntiva
palpehral, la indicacion está clara; se sangrará hasta sin mucha consideracion
al estado precedente; se aplicarán sanguijuelas tras de las orejas; y despues de
rapada la cabeza,_se colocará on casquete -de nieve!ó hielo machacado, que se
procurará sostener dos horas, y si con él se· consigue algun despejo y cale­
faccion 'dé la piel , se reemplazará por fom entos de agua fresca, hasta que úl­
timamente se-aplique el cianuro rle potasio disuelto en agua templada. ,

Al' mismo . tiempo se dará interiormenle algunas cucharadas de j arabe de
quina loja con unas gotas de esencia. de canela, ó menta piperila. .

.Una vez despejado ·el·;.enfermo; se podran.aplicar dos vegigator!os á la p~rte

¡
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interna de los ' hrazos. .cuyaIlux ion procurad -sostenerse hasta- muy 'adelantada
la convalescencia, ,

Si por el con trario el pulso es pequeño y frecuente, ó lo . que es mas co­
mun , sin frecuencia; se halla la piel estraordmariamente fria, y muy pálido 'el .
semblante; 'permaneciendo el enfermo apático, indiferente, sin accion ni sen ti-:- ·
miento ninguno, pues no se cuida ni· se apercibe de nada cuanto pasa en su
derredor; en este caso se debe recurrir á los escitantes estemos, é internos.

Será de . utilidad en estas circunstancias aplicar un vegigatorio 3 la region
cervical, . y si fuera insuficiente, dos tiras de emplas to de cantáridas á todo Jo
largo. de los . lados del raquis; deben hacerse friegas generales con eter alcan­
forado, y aplicar á la cabeza rapada igualmente' unos fomentos calientes con
in composición .siguiente . ',t'

Cocimiento fuerte de quina . ' dos libras.
alcohol de menta alcanforado media libra.

Tómese. - agua de colonia tres onzas. : .
alcali -'yolatil . -. . una dracma.
espíritu de 'Minderero, .dos escrúpulos.

. ,

Interiormente se dará alguna eucharadita del julepe moscado de Fuiler, ó bien
de la siguiente mistura. ' ,

Acetato líquido de amoniaco un escrúpulo. l'
-Tómese . esencia de menta piperita - catorce.gotas,

agua de serpentaria .' cuatro onzas.
jarabe de eter una onza. ~ ,

Como ' se puede deducir, en el t.« caso existe un a congestion verdadera-o
mente sanguíuea; en el '12 .o hay una .atonia nerviosa, un profundo cansancio. de
la inervacion sensorial; en el primero es preciso quitar. fuerzas activas supe­
rabundantes para .constituir el equilibrio; en, el 12 .° es' for zoso aumentarlas.

. Si durante el periodo álgido se ha administrado mucho opio en lavativas
Ó por la boca, si no hay espresas señales de reaccion; con un pulso lleno y
lento; se duerme el cnfer mn sin cesar, con una respiracion franca, pausada, y.
apenas perceptible; si no existe al mismo tiempo delirio bajo ó musitacion , y ,el,
paciente cuando se le despierta responde coherenlemente á cuanto ~e ' le pregun­
ta,' pero pide con instancia se le deje estar porque desea dormirse; sin o-rilla r las
consideraciones hijas del temperamento, debemos caminar en la idea de un nar­
co tismo; 'y en consecuencia administrar de cuarto encuarto de ' hora una la­
vativade i~fu sion dé calé con unas gotasd e amoniaco líquido; hacer urtica­
ciones generales y sinapizaciones ambulantes, dando interiormente alguna pequeña
dósis del mismo líquido, y se podrán ensayar progresivamente las aplicaciones
de tópicos frios en la 'cabeza, y las alusiones de agua; fria en, todo ".el cuerpo.

. Si al estu por, . _ ócom~ , mas Ó menos. gra~l u ado . ,~.nJ cualquiera de IQs casos
••• " . 0"0 . ... .. , . _ •
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referidos acompaña una tenai constipacion, los calomelanos administrados á

.corta dosis, y con intervalos muy aproximados, producen cinco ó .seis eva­
cuaciones que acostumbran 'ir seguidas de rebaja en los síntomas encefálicos.

Nadie puede desconocer las pulmonias y pleuresías consecutivas al cólera
en una reacción que se escede; porque el pulso, calor, disnea, dolor, espectora­
cion , y los signos suministrados por la percusi ón y auscultacion, dan . suficientes
datos diagnósticos para poder conocer la índole del mal y arreglar la tera-
péutica. .

Sin embargo en muchos casos, y pa!Jicularmente en sugetos .de tempera­
mento linfático, se observa una respiradon ancha,profunda, lenta, con un pulso
Ileno y pausado; peroal mismo tiempo sin que ni en la cabeza, ni en el vientre,
ni en el corazón y grandes vasos exista ningun trastorno, el colérico perma­
.nece frio y se siente ' cierta opresion en 1,0 prorundo del pecho, que nos hace ir
á' buscar. en esta cavidad la causa' de este estac:onamiento, á veces muy pro­
Jongado, que impacienta al enfermo ,é intranquiliza al médico pensador'.

La auscultacion presta grandes ser vicios en estas ocasiones; 'y'aplicando el
estetéscopo á los diferentes puntos de la cavidad, se' percibe una falla de mur­
'mullo. respiratorio en la base de ambos pulmones, suficiente para poder diag­
nosticar un estado congestivo de estos órganos, que es preciso apresurarse ú

• _ r

corregir.
Sángrese':a:\ enfermo una ó dos veces, y la aparición gradual del .calor gc­

neral, la frecuencia y desarrollo del ' pulso, con la proporcional en la respi­
.racion, indicarán haber desaparecido el obst áculo que existía en los capilares
pulmonales.

Si las evacuaciones generales no fueran suficientes, ó á pesar de ellas, con­
tinuára la impermeabilidad del órgano de la hematosis, ·se aplicar án sangui­
judas reiteradas veces y en gran ' número, dando al enfermo de cuarto en cuarto -
de hora una cucharada grande de la emulsion de Brunero. .

Rara vez sobrevienen en la reacción congestiones, ni Ilecmasias del hígado
y del' bazo, órganos qUQ por el contrario se cargan de sangre de un modo es·
traordinario en el periodo álgido, y sobre todo en e~ cianósico; fenómeno por otra
parte muy conform.e con la testura y composicton anatómica de estasjvísceras,
y con la naturaleza probada y presumible de sus funciones.

. Los riñones padecen alguna vez : co~secutivamente,y ,cuando existe disuria
y esta coincide con ' un dolor nefrítico const~nte y de .alguna consideracion, ca'
101' general muy aumentarloy.ácre, pulso frecuente y contraído, sed y conatos al -

, vómito, y al mismo tiempo las pequeñas cantidades de orina que se espelen tie­
nen un color rubicundísimo, y producen en la uretra una' sensación de ardor
insoportable; debemos sin titubear echar mano 'de las sangrías generales, y apli­
car sanguijuelas á .las re~iones lumbares, mandar semícupios de belladona, y_
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dar ál enfermo 'pequeñas cantidades de emulsi ón arábiga ligeramente alcanforada,
y mucho mas si hemos ,usado el} la concentracion las.cantáridas, y el sugeto
es nervioso, muy irritable, ó púbera en la proximidad de sus menstruos.

Pero si la dificultad de orinar se presenta sin señales marcadas de nefritis,
con un pulso pequeño y con poco calor esterior, será conveniente el uso del
semicupio de belladona, las Iriccioncs al periné con su pomada, y en su caso,
si el sujeto padecía habilúalmente hemorroides, 'unas sanguijuelas á la márgen
del ano. En este modo de padecer se trata mas de una constriccion espasmá­
dica del cuello de la ,vejiga, que de una congestión sanguínea, 'y las sustrac­
ciones generales 'de sangre podrian ser hasta muy perjudiciales.

'Al tratarse de congestiones en el cólera; hay en mi conpepto que hacer
una notable distinción entre las que sobrevienen en 'el periodo álgido, y sobre
todo en ercianosico, y las que se presentan en la reacci ón, cuando con mayor
,ó menor enerjia se halla 'ya, restablecida .la accion del aparato circulatorio.

En ' la reaccion las determinaciones de sangre á un aparato ú órgano pue­
den producir verdaderas inflamaciones con todos sus fenómenos característicos
y esenciales; porque la sensibilidad y contractilidad orgánicas se ejercen ya, sino
con ' eempleta regularidad, al menos con la necesaria fuerza de impresionabili­
dad, capaz ' de suscitar movimientos de irrilacion.

En la asfixia general, ó durante la algidez y cianosis colérica; las conges­
tiones pueden llamarse verdaderamente mecánicas; son propiamente detenciones
de sangre, porque esta no circula, se acumula en los órganos por una .verda­
dera obstruccion, y bajo este concepto las indicaciones que en ambos casos es­
tan llamadas á cubrir 'las- evacuaciones de sangre, son si se quiere de todo pun-
to diferentes. .
. ' En ·la reacci ón obran. como jmtifloglsti éas; en Ja concentracion simplemente

como evacuantes, como desobstruentes, como antiasficticas.
De . aqui se infiere sin ningún género de violencia, lo 'ya , indicado en otras

partes de este escrito sobre' la inoportunidad é improcedencia clínica con que
algunos han querido generalizar el uso de las sangrías en todas y cualesquiera
que sean las formas, fase y épocas 'del padecimiento. .

He aquí en esta materia lo que me ha enseñado la práctica, y he visto mas
en relacion con la teoria deIa enfermedad. .

Generalmente es oportuno hacer una sangria al principio de la colerina ó
cuando estalla el cólera fulminante en las personas en quienes existe una plé­
tora quoad volúmcn, como preventiva de la asfixia ~ venosa y capilar, y como
preparatoria ·para la reacción: sangría que deberá, y probablemente habrá ne­
cesidad de repetir al retomo del 'calor y de la circulacion, para combatir las
congestiones consecutivas, observadas con mucha frecuencia en estos enfermos.

Sin embargo, no todos los temperamentos se prestan á este recurso, pues
31
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es. necesario no perdamos nunca de vista, que el elemento nervioso. ha de ve­
nir a complicar el estado, y que disminuida la cantidad del liquido sanguíneo,
puede romperse el justo y proporcionado equilibno. entre la sangre y los ner:
vios, dando nuevos elementos á la discordancia ' orgánica, ó lo que' es lo mis­
mo, aumentando la tendencia de la .causa para la. produccion .de la incohe-.
lrencia funcional, .ó sea la malignidad. ' ( ; _

En ciertos casos fulminantes, ó aun cuando no lo sean, siempre que el có-, '

e ra principia por .una anhelacion estraordinaria de la respiracion, con ' sen sacien
de' un peso enorme' en la parte media del pecho, pulso imperceptible, -calor uren­
tisimo de la piel, rubicundez amoratada del ' 'rostro, y abundantisimo. sudor ge­
neral, que participa .de los caracteres cualitativos del calor, es de necesidad
principiar tam bien' el tratamiento por . una .sarigria general.

Este modo de Iisonomizarse el sufrtmiento indica en 'ml concepto, y en con­
sonancia con las ideas que dejo vertidas en la ' sintomatologia, que la causa .se

, ha determinado con mas fuerza y prioridad de efectos sobre los 'nervios del
pulm ón, y que la asílxia se -inicia en su. sistema capilar; de consiguiente si
pronto no se desengurgita esta parte tan esencial para el completo y regular
ejercioió.de la .respiracíon y circulacion, 'el enfermo morirá en pocas horas, que- .
jándose 'momentos -a ntes de perecer de un dolor pungitivo, clrcunscrito con par,'
ticularidad al corazon,y que sé' inició en la vena cava ventral.

La sangria practicada en estas' circunstancias dá una sangre negra, tan car- •
bonizadaque, aunque esté espuesta .al aire, 1:0 adquiere 'modíflcaeion en su color.

Por lo. tanto no solo es conducente ' para descartar á la' economia de un
líquido incapaz de sostener ' el estímulo orgánico; si es que prepara la circula­
cion pequeña ó pulmonal, para hacer sufrir á la sangre que llega .al parenqui­
ma de la sanguificacion las elaboraciones necesarias y todo ' lo regulares que.
sea posible. , :

Es decir 'en rcsúmen: que cuando por el aspecto sintomático supongamos
que la .asíixia tiene-su origen 'en el sistema capilar del pulmon, estan indicadas
la depleciones sanguíneas con probabilidades de buen resultado.

Frecuentemente sucede esto en aquellos casos en que apenas hay, vómitos
y dialTea; · y .hasta no es muy subida la ansiedad epigástrica: porque la .causa
se ha cebado de preferencia y de un modo muy' tenaz en la inervacion pulmo­
nal: y .la .suspension ó mala é irregular actuacion de los fenómenos mecánicos
y químicos de esta funcion, dá lugar á toda. la escena - de refrigeracion, dis­
minucionó cese de la circulacíon general y capilar periférica, seguidas de todo
el conjunto que constituye la dolencia , tanto mas grave cuanto que ha sido ata­
cado primitivamente un órgano, que paralizando sus actos eslingue de un ' modo
rápido y necesario 'la vida, y quealterando sus funciones recomponentes manda
á lodo el organismo un líquido impregnado quizás del tóxico colérico.

~. J
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Cuando el cólera se patognomiza de un modo sucesivamente creciente, y aun

cuando lo haga repentinamente, si la respiraci ón se conserva ilesa ó con poca '
modificación hasta en los últimos momentos, y la desaparicion de la circulacion .
arterial no sobreviene mas que gradual ypaulatinamente, la sangria .no está ' in- .
dicada escepto en los casos en 'que se conceptúe util como preventiva; y ya
quedan estos designados, y anotados los,perjuicios de la precipitaeiou si no se
consideran bien las leyes temperamentales é' idiosincrásicas. ,

En estas circunstancias, la asfixia principia el} el sistema capital' general; la
sangre se detiene en 105 vasillos de último órden, rÍo porque' los del segundo
no puedan ya recibirla, ni porque eslen trasformados los actos ' ñsico-quimicos
de la respiracion que se cgerce todavía con regula ridad y consonancia, si es qué
porque, la. causa ha espasmodizado, ó mejor dicho, inhabilitado, por sucontacto ó
refluyente simpatia, : f:~ sensibilidad y contrae tilidad orgánicas; fuente y origen
del cnlor 'orgán¡co. · . . . '

La sangría general, aunque se praetiq úe ea estos casos cuando ya adclan­
lados, no dá resultado porque no sale apenas sangre; y si se consigue alguna
pequeña cantidad, .es. por .rcbosamíento y sin producir ninguna mejora.

Aquí y el} esta posiéion, fas detenciones de sangre son, para esplica rme
como yo -lo concibe, parciales; y el ' práctico. debe apresurarse á desahogar los
órganos IOOS vassulares, ó fos que den muestras de padecer; pero 'á desaho­
garlos directamente; para impedir la soíocacion · I ~ca l , y remover ,obstáculos que'
encadenan é impiden la reacciono '

Las sangrías . locales, bien con sanguijuelas, bien con ventosas escariflcadas;
prestan grandes servicios, en estos casos; y el, médico. debe mandarlas á la vez:
en dos o' tres puntos segun sean los resentimientos orgánicos. .

Asi es, que si se presentan dolores, é sensaciones de peso é' incomodidad'
en el hipocondrio derecho, en el bazo, corazon, pulmones Ó cerebro, se deben:
aplicar sanguijuelas abundantes en todas estas parles, procurando recurrir tI}
ellas inmediatamente que el enfermo acuse sentimiento de .desazon - gravativa
en cualquier érgnno. . .
'. Es decir Fe.,sumiendo: que es preciso ptevenir.Ia asfixia . I oca l ~ como COIt

las sangrías en el primer .caso hemos tratado de prevenir la general ó primi­
tívamente pulmonal. :

Por lo demás, tanto respecto á las evacuaciones generales como' á las 10-'
,cales, no pueden sentarse preceptos fijos.' '

El conocimiento del temperamento é idiosincrasia (Iel sujeto-y de su ha­
hitual estado de salud. : puede y debe suministrar precedentes indicativos muy'
de: eslimar, para anticiparse á prevenir accidentes que es presumiblesobreven­
gan .en el' periodo álgido.

Todos Jos que' padecen flccmasias crónicas" induraciones ú : ohstrucoiouee
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en los órganos parenquimatosos, -están espuestos casi de seguro -á estas con-
gestiones, que en ellos deben ser doble temibles por la. anormal disposicíon de ,
su sistema capilar orgánico. .
, Las embarazadas se hallan muy predispuestas ~ las detenciones de sangre

en los parénquimas, Y- el feto tiene; como es consiguiente, una esposícion á
la ,asfixia; por , cuya razón si :el, temperamento de la muger en estado de pre- '
ñez no es eminentemente nervioso, debe principiarse el tratamiento por una
pequeña sangría, y aplicar dos docenas ,'de sanguijuelas á la region epigástrica
é hipocondrios,

Advierto' de ,paso, que se maneje con ·mucha prudencia el uso de los es­
citantes internos y estemos en. las mugeres preñadas, porque suelen suscitar
violentas contracciones uterinas que -acnrrean. el aborto y añaden al peligro del
cólera el del, estado puerperal anticipado. . ,

Si la muger se baila ' próxima al flujo catameníal. y presentado el cólera
se quejára de incomodidad, pesoó dolor al hipog ástrio, se aplicarán dos do­
cenas de' sanguijuelas á la parte ~Ha de ambos muslos, colocando á la enferma
con las cisuras abiertas en unsemicupio de cocímieoto de belladona; y.si el es­
lado de gravedad hiciera imposible removerla de la cama, se dirijirán vapo­
res del citado cocimiento al útero, por medio de tubos apropiados, sosteniendo
,al mismo ' .t~~mpo una revulsi ón permanente en las estremidades "interiores.

Si se halla con el flujo menstruo, es de utilidad poner sobré el ,hipogas..;.
trio una"cataplasma anodina y colocar entre .los muslos una vasijaque conten-

.ga' agua 'caliente, á fln de ,sostener la evacuacion todo el tiempo necesario para
que se presen te la reaccion, porque si .se suprime duran te el periodo álgido,
acostumbra á declararse un dolor en todo el vientre, indicio muy probable de
tilla metro-peritonitis que puede llamarse colérica, y qu.e mata con la rapi-
dez del rayo. ' , .
, ~ef~ oportuno, cuando asi suceden las cosas, hacer grandes aplicaciones de

sanguijuelas á todo el abdomen. . '
Yo he procurado socorrer asi las indicaciones, pero los casos que de esta

naturaleza y forma se me han presentado han sido tan ejecutivos, que despues
de suprimida la evacuacion y pronunciado el dolor, han sucumbido las enfer-
IIWS, antes que las sanguijuelas pudieran prender. -

Apropósito de esto debo advertir que 'cuando durante los periodos álgido y
cian ósico se -aplican sanguijuelas, es preciso aníes de hacerlo estimular fuerte­
mente la parte con fricciones secas, porque de olro modo, ó no prenden / las
sanguijuelas, ó si lo hacen, no ejercen SUCClOn alguna. / - . -

~ Mien tras estén aplicadas, deben frotarse con una franela las partes circum- ,
ferenles, porque asi se activa algún 'tanto la escílabilidad vascular, y se fa­
vorece el aflujo sanguíneo.
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Estas congestiones' ó detenciones de sangre en el otero acostumbran pre­

sentarse algunas veces en las..nodrízasd lactantes; luego que en la algidez se
secan los pechos; y en estos casos convienen las aplicaciones desanguijnclas á'
la parte alta de-los muslos, al mismo tiempo que se ponen sinapismos en los
pechos. .

. Deben desahogarse las mamas de las nodrizas, y una observacion algo nu-'­
merosa, me. ha enseñado que la leche de las col éricas no perjudica á la cría­
tura, á no ser en el periodo álgido, cuando habiendose descuidado la. suecion
hay una considerable cantidad de leche detenida y unos pechos que por' lo
demas' presentan una estraordinaria flacidez y atonia en la . glándula mamaria .

Este cuidado debe redoblarse en la reacción, porque los trastornos produ­
cidos por infarto lácteo de mucha consideracion agravan considerablemente .él
estado, y dan márgen á determinaciones encefálicas, que pueden. llegar. y llegan

- en efecto, desde el mas ligero estravio de las ideás hasta la verdadera mania;
creando en algunas ocasiones la apop'e1ia, Ycon mucha frecuencia una fiebre ,
tifoidea con . todos los caracteres de la verdadera putridez. . ~

: . Se ha querido establecer un- tratamiento aparte para el cólera de los niños;'
asi es que se han aconsejado sin restricciones los vomitivos en el principio dél
mal, con cuyo obgeto se ha administrado hi iníusion de polígala á la dosis de
dos onzas repetida con frecuencia, y mezclada con 'ipecacuana y jarabe de lo
mismo; y basados en que-en esta época de la vida el estómago soporta con
dificultad los escitantes muy enérgicos, tales como el almizcle, esencia de menta
y los alcoh ólicos, se ha propuesto la siguiente mistura: ' .

Agua de menta piperita .. .. tres ,onzas.
Aeetato líquido de amoniaco, . '. ~ . di
Jarabe de yerbabucna. · ~ onza y me ia.

Para administrar una -cucharada cada media hora, añadiendo ,á esta pocíon el
opio cuando el vómito es muy frecuente. bien -en forma de láudano, ó ya en la
de jarahe. ' . , . '. ,
. Si el cólera progresara á pesar, de haber insistido 'e~ dar ,al enfermito los

medicamentos enumerados, se le. añadirá á cada toma de mistura una Ó dos go- '
tas de aceite de yerbabuena, ó bien se dará esta sustancia en una cuchara- '
dita de vino rancio muy caliente, colocando' al niño en uri baño siriapizado, y
administrándole durante su permanencia en él algunas cucharadas de jarabe de eter. .'

En cuanto el infante ha recobrado el pulso; con ' ~bje~o de cohibir los vó-
milos y diarrea se le hará lomar la siguiente pocion.

Agua de yerbabuena . dos onzas.
nitrato de bismuto " .- . veinte-granos.
jarabe de eter , . , . cinco dracmas.
láudano de Sydenham . dos ó cuatro -golas. .

U
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los profesores Barthez .y ~mlete, personas muy respetables y atendibles por

. sus conocimientos y práctica, dedicada esclusivamente á las enfermedades de los'
niños en el Hospilalde Sta. Eugenia, al tratarse del cólera infantil, despues de:
elogiar por los resultados los buenos 'electos obtenidos á beneficio de los opiados

-administrados en lavativas de alnudon, y lambien por' la boca en cantidad pro­
porcionada á la' edad de los enfermos, y .ayudados de los medios estemos de ca­
[oriílcacion en los. casos en que existía como síntoma predominante una diarrea '
serosa muy abundante, sin complicacion gástrica aparent~,'y despues de mani­
festar tambien el buen éxito obtenido por medio del polvo de ipecacuana, da­
do á' dosis de veinte granos, mezclado segun la edad con media onza deja­
rahe de' la misma raiz, á fin de vaciar el estómago, y sobre todo para acar­
rear una.~acudida .capaz de modificar la vitalidad y las secreciones intestinales
en los casos mas graves en que existía poca diarrea, pero sobre lodo vómitos,
postracion y tendencia al enfriamiento; llaman principalmente ,la atención sobre
el trata lento del periodo álgido; Y'COlI!ü medio principal para reanimar la cir~

e'dacion y la inervacion, recalentar al enfermo y detener los .vómitos, parece ser
que el doctor Barthcz emplea los alcohólicos á dosis altas.

Para esto usa el rom á dosis crecidas, 'hasta el punto de producir la bol':':,
rachcm. ' :

Administra este-escitante con té caliente .y azucarado, y si el estómago no
lo retiene, lo 'dá puro y Irio, y al mismo tiempo hace chupar al enfermito al-­
gunos íerroucitos de nieve, tanto para .contcner los vómitos, cuanto para- 'calmar
la sed que casi siempre era muy viva. '

Dícese que con este tratamiento se curaron ocbo enfermos .de trece que
fueron conducidos al Hospital en el periodo álgido. ' '

Que si bien en algunos casos despu és de una reacclon mas ¿ menos franca,
se . manJfe~tó una'especie de estado .tifoideo de los mas alarmantes, -üh pui'­
ganle administrado para combatirla eonstipacion que exislia casi constan'ementá
puso fin con bastante 'rapidez á este estado alarmante; al mismo tiempo que s~

probaba á dispertar la sensibilidad por medio de' ]05 vegígateríos y los sina-
' pismos en los miembros inferiores; siendo en fin tales los resultados del rilé..:.
lodo, que solo murieron dos enfermos despues de la reacclon. .de los cuales"el
lino se hallaba antes de la enfermedad 'en :un estado de salud deplorable, efecto
de la miseria y de una alimentacion insuficiente. En ' este hubo algunos aiás dé
'calma despues .de la reaccion que se efectuó bien, pero pronto se manifestó
esta especie de estado tifoideo; despu és de los'purgan tes continuo la diarrea; y
acabó por sucumbir después de 18, días de .enfermedad. ' .

En la otra enferma que de nuevo fue acometida de los accidentes al cab~ ­
de algunos dias, se administr é otra. vez el alcohol, pero SIO poder esta vez acar- '
real' la menor reacciono _ . - . ', . "
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Reasumiendo 'dicen: . el tratamiento por -medio 'de los alcohólicos á dosis ele­

vadas, -ha dado ocho, curaciones y cinco -muertos,
Entre los cinco que sucumbieron, -dos solo tenian tfes años, Una enferll'w tip:'

diez 'murió á las cinco horas de hallarse en la sala ,á donde la hablan llevado
agonizante, '

Cuanto dejo referido respecto al tratamiento del cólera en los niños, lb IH~

estractado de' la Alia~zamédica, ,y sin pretender poner- en duda la vrr3dJad
y exactitud dé los hechos, 'ni rel~ajar en lo m:}s '¡ilíilimo los especiales -conoci­
mientos de los respetables autores de la idea, debo decir consecuente á lasque
me han servido de base en cuanto llevo espucsto.i que si bien no puedo res­
ponder prácticamente de la bondad ' ó perjuicio del tratamiento »lcch élico, por­
que no me he decidido nunca á emplearlo tal cual se-halla prescrito; creo que
lo mas p:udente 'sea' no separarse de las reglas generales, modificándolas por
supuesto con relarion al modo de vivil' en este periodo dé \:1 vida.

ViS pequeñas y reiter.uhs aplic<leiO:lCS de sanguijuelas al epigástrio, dan
buenos resultIdo,,; -por,'p!Jhto gJn0ral cn los niños, que á la verdad tolera~ , di-
íici'meute hasta los mas ligeros antiespasmódicos. '

Yo he .conscguldo algunas' curaciones, aún en el ' periodo álgido mas pro­
nunciado, sin mas medicaci ón que las sanguijuelas al epigastrio, baños generales
sinapizados, y envolver al enfermito en una manta ' de lana bien caliente al '5a-
.lir del baño, y dándole con frecuencia pedacitos de nic\'c.9 hielo. ,

Terminaré cuanto 'me resta del méto.lo curativo del cólera, v antes de ha-
, . .

blar de la couvalescencia, encargando con mucha considerncion, qué no debe
abandonarse ningún colérico aunque 'existan todos los señales de una muerte
aparente y probable; teniendo un escesivo cuidado, antes de dejar ' al desgra­
ciado, de asegurarse de un 'modo cierto sobre la realidad de la cesación totsl
de la vida.

" ,

He visto algunas veces coléricos constituidos desde ~l principio en la mas
pronunciada algidez, no- calentarse hasta el' momento de espirar.
" Parece que el calor encadenado durante la . vida por la contracciontetánica
y reli,nent~ del-sistema capilar general, 'es puesto en libertad con la laxitud ca­
davérica. En estoscasos y cuando esto suceda : deben aplicarse ventosas esca- :
rificadas á la region precordial, y si posible es, dirijir al ' mismo sitio grandes
corrientes galvánicas, pudiendo suceder que con el uso de estos medios se con­
siguieran alguna qllG otra vez' verdaderas resurecciones, por decirlo' así.

Si aíortunad.unenle se ha. ll('gá~9 . '~ ' triunfar del -mal y de.rodas .:sus fata­
les CO¡B ~cucrícias ~ ' ha'de vigilarse esmeradamente la' coavalescencía, estableciendo-
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la "dl~~ética de un modo minucioso, esplícito y.terminante hasta en los meno­
res 'detalles, para que bajo ningun concepto puedanescederse los enfermos.
-, Si queda algo de fiebre, y esta no es dependiente de alLeraciones sensibles

.él) los órganos; se baila .regularizado el vientre, y poco aturdida ia cabeza; es
el sugeto nervioso ó irritable en esceso, y se halla .constantemente lánguido y;
débil: se le podr á dar por diez ó doce mañanas seguidas-yen ayunas, dosion­
~3S ' de infusi ón de quina peruana, mezclada con' tres de leche de cabra, cuya
medicacion se suspenderá si llegara á laxar el vientre.

. Si duele la cabeza todas las 'tardes y el sugeto es sanguíneo, se harán to~
das las noches despu és de la cena,' que -debe ser muy parca; pediluvios sina­
pizados, .y alguna ligera ' aplicación de sanguijuelas detrás de las orejas; de­
biendo n estas circunstancias ser la dieta tenue hasta que haya desaparecido
la cefalalgia. .

Si el dolor de cabeza recae en Una -persona nerviosa ó escitable, y vi'
acompañado de pervigilio, se aplicarán fomentos tibios á la frente con . un .

. cocimiento de quina 'alcanforada, ó mejor 'electuario de quina, serpeataria vir-
giniana y alcanfor. .

SI es linlático, se podrá mandar un vegigatorio á la region cervical, y
sostener la fluxi ón hasta la cesacion ~el dolor.

Si qncdara en la [convalescencla algo de tos, es necesario atender á su ca­
racter y -al, sugeto qué la padece.

Si es seca y- recae .cn una persona robusta, podrá disponerse lo siguiente:

T ' . ~ AzoaLo de potasa. . .. . un escrúpulo.'
o.nese. ,1" lL . b d li 'h t. HISUC o en pra e e ~ le en. . res ouzas.

Para tonur á cucharadas cuando moleste la los.
Si la persona es nerviosa, debe mandarse el jarabe de bálsamo rde Tolú,

r disponer se hagan 'mañana y tarde embrocaciones en toda la direccion de la
traquea con aceite de beleño y belladona, llevando constantemente aplicado al
pecho un emplasto de cicuta.

' Si es linfática y la. tos incomoda mucho, y es al mismo tiempo seca, 'se
mandarán fricciones con la pomada estibiada, y_'por algunos días consecutivos
todas las mañanas m-edia onza del jarabe de proto-yoduro de hierro, medica­
mento muy conveniente en estas circunstancias, y sobre todo á los niños y mu-
.~cfes púberas. - ' , ,

Se ha de cuidar igualmente que el vientre no vaya muy tardo, en tal gra­
do que, como ' sucede con frecuencia, pasen cinco ó seis dias sin. deponer.

Para laxar, sin embargo, es necesario ' atender también á ' la naturaleza in­
dividual, procurando siempre no escitar demasiado, sea el que quiera el tClll­
peramento, y eligiendo los purgantes;' si puede ser, entre los alimentos ql!eiie~ .
nen en mas Ó, menos 'grado esta . propiedad, principalmente entre. las ver~l\r~s
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Yfrutas; dando la preferencia á las que se crian en. el país donde se egerce.

El vino bueno por punto general es provechoso en la convalecencia del cé­
' lcra; pero en corta cantidad, y sobre todo, solo á las horas de las comidas

Nunca se recomendará demasiado á los coléricos .convalecientes el esme­
rado :cuidad) que d -b zn poner en no acatarrarse; y 'en esta parte toda lenidad
y el mas ligero descuido pueden ir. seguidos de íanles consecuencias, porque
he presenciado algunas r eproducciones de cól-era seguidas todas ellas' de un tér-
mino' funesto; por enfriamientos' seguidos de catarros violentos. . '

Yo aconsejaría á· los enfermos que se: vistieran interiormente de franela, que
dejaran tarde la cama, y ' se acostasen muy temprano; que no salieran de la
habitación, .ni sobre lodo hicieran egercicio al aire libre mas que en horas cÓ.- .
modas, · y esto enIos días en que corrieran pocos vientos y la atmósfera estu ­
viera tranquila; huyendo" con pirticularidad de la humedad y del aire"'de las
tronadas, porque si perjudicial y espuesto es aun estando sano el sugeto, cuando

' se-halla convaleciente ego casi seguro ha de acarrear la recidiva rebelde, v COIl

tendencia á cronizarse, .y producir un catarro intestinal que mas tarde lieval:il ,
al enfermo al sepulcro. ' .

En. una palabra, y para evitar reproducciones: todas las reglas establecidas
para la profilaxis generalé individual han de observarse con exactitud. pero
con una exactitud rlgorosa en . la convalecencia, .y esto aunque no quede nin­
gun sin toma, ni la mas pequeña señal de alteracion orgánica ó funcional.

Dada esta circunstancia, es decir, siendo franca y buena hl convaleceneia,
. Creo que por término medio -'no debe' ningun enfermo que haya padecidó el ­

có lera entregarse á sus ordinarias faenas, hasta haber transcurrido cuando me­
nos quince días .despucs de haber abandonado la cama,
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referida -dolé ncia." ,. ' " ." ". ':' .

~y ' . ' '".' • ~ '" f • . • t" 4 • , ~ • ~ - • ' . • •

~..,' '6, o 'Y , cons u,I\~ngo.' á 19s h~chos y á..la ,~~s ! or~ ~ .d.p q9n~e aqgeIJQs . ,e i9.~""

Ii~Ii.; resultar~,\A~ .una .nm!1 e l'~ i~negi;\~le ; ,gúe ; é ~ , I~a\9f.' }~ ..btiWleg~(} Ja ..cl~F:­
, tfI~ldad .e~ce~ent~s, 80n los. ~cc lden~es- atIl)0~fe~I~9~ .m~? . apr~pIa~9s p.~ ra l,a ccrea,;;
-~ion ó')or,~a~iio !l (haN~ndo ,con m.~~ .p rQpíe4a~X ~ef ¡~ge,n. te: .~u,i g~n~r{s. . . '
, , 7. o Es m.u~ n~.t~I' l:\1 ~ !l e 1 ~si. .se~~ ¡P9r9qr. }~~tor ;\.J'es J~~tQr\e~ p,or ¡sJ !~(J'" ­

'!os" · ~Qran~o. ,co.n lI1l.ensl~ad y. . co~.tln u~~IOn ; 9~~SlO,n a l:en , eq . ~l .o:gaplsmo,!nw­
,? i~?~ci~ ~es nsiq?-~uí~.~~~s .Y ,,ªl te,~~~¡on~~. ,,: i. ta.I ~? ;~'? ~a 'ge,q~rali~ad ,de I ~~ ~~VJ!:- '
ClOnes, ~uy semejantes a las . ob~ervadas en la w.l~I,l1a ..~p~f~f:ql(~da,ct .~e ..~IJe .~
trata. . . . . . ' . . . .
:'.. " 8. ,0 . JE.: to. ~o ~9stant~~ (á'.,pesar .pe 9u~ .si . ~~lc~ la,r~,~~~ ..1a. . PP's i2 ~~~ &P

que se · ·_co~slI.tutrla . l~ ~~OIÍO~ll,Ia .. 'pqr 1;1 .~ccío,n. C.9 ~.~i,np~~aJ,~I · '~a ~q~,' ,~~~ ~4~~ Y
....~.: T , I • t · . ' . • . , . ~ . • l' .
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- cleclriciJid escedeutes; poli:llliTI ':léóricamcnle y ':fi1osó,ficam2nte ' trazar 'un"cua­

tlropatológico de muclu similitud fcn'Ó:n ~nal con':e\ del cólera morbo; es . mas
q-ie .prob.ib:e que Ls muchrs y- Uescóllocídils combinaciones atmosféricas den
\úgir á LJ. Ioruu cion de '-uno ó mas princ'i p'i I,J.s, ó.mejor djcb,O, le5ul t~ldos que
i)~r 's'u c:sielJ ~io :l , á mayores ó 'menores d is t~i~c ias " oi' ig i n~n 'u~r,COp~Úlú~i~n' ~~ ¡

~i\bll ti l mi.lic'i qU~r d .lb ~rá ~Llln ,ll;s~ ico lé l: ic~ , P?rqpe 'n o,-puc~c ::aésigll ~.rsi le
- óll:O nonibre nH,s adeciud» y si pniijc:lliv~ del, l,~ecli? qu~: s~~ búsea: ,h.' :.;lf' ¿

, 9, Q No pod~ il1)S designar ae"to3 principios unja forma f. l'eci~a , , J soli~:,','
liquida Ó, g isensa, .porque rcilla en esta parte de ,Qoqtrióa' ~Ig'uml duda 'que iíe:-
'cesita 'aclaruciones para su,d'lijnitiv:) resol'ucion'. ' , 1 ', ' ,,1, . l . . : .' •

.. , 1 ~ ", En' vista, sin .embargo de su, aparíCion r~rpida . :y .simultánea, se , i néliri~
, "el' á rii ni~ á, atribuirle el estado' gaseoso, Y' ele, consiguienie' su punto de, l'Gsi':"
- dencia en el aire ,que nos circunda, .sin que esto, eseluya 'la iJosib.i lidad de

J'1~ers?,. C6mbi ~}~r ~'O:1 ~ Ios' 'alimentos, ,b ~bida~ ~: d{I!l'lS Ú.lil ~s que el' l!o~bl;~ ¡ ,. 8~
ve precisado .a indispaúsahlemente ~sar par¡~ .el s03t~ mmle~~9 de.la ,Ylda'¡" :i

1 t. , Partiendo de lo espresado en el nomer~ J.o, y siendo. estos efectos
los síntomas propios de la enfermedad, el ' parangon de ellos con ' lo,~' de otras
enfermedades "de, 'semejante fisonomia, puede conducirnos J a]'"establecimiento 'dé

. ' .,1 . l pI . l ' 1· " ¡ ; .
.principios 'tic alguna utilidad e~. el asunto"en cuestiono , l ' , ,,¡ "

1. 2 Y, bajo 'este" concepto, paralelando I~s caracteres patognom ónioos del
cólera con los de ' otros estados morbosos, se encuentra ála enfermedad. consti ~

'tll i p ~l coa to l~3 'los signos d '~ ! t i rn tlignid lJ, siendo de 's ~ pon e r cine' s~ éaus~
productora Ó principal , contenga 103, elementos . ó atributos de "esta ri)aligriidld,

~l . ' • • i . .". ~ . . } ~ r •

, 1 ~. , Por lo tanto; , el cólera, tle?~ n Irañando su composiciof pa,tológi9a ' , t~nO '

es' I!i puede reputarse COIl}9 uno de los estados pátol ój icos siinplcs que n6,s'pilJ-
' tan los:" nosologistas, si e~, q~c puede ;P?r su c ll láée 's,i~ lomáti~ó: 'il,ifereqte ~~g Ll'~ ,
'sean , l~~ orga Olzáciqn es, i)~ll' líc i par de los, rasgos"de muclios ~é e!lgs ,á' J~ Ye~ .
, '}H ~ ~ Si' s~ dice' que él' cóléra es unallenfermeqad" maligna; es porque' la
villa se halla primitiva y directamente a lac{~pa y a.m~nazada ':dermucl't.e en lo:"

.lIó' C¡" 'CIIl:SO ~e ' su'anó:n'ála. ~arrcta : ' ,sin, que puéM atribuirse ésta)~ta~" ,tcn?SQ­
-cía 'á .la ,'alteracion matet.ial oC'.'ninguu , si~ tenia órgano Ú aparato:" l .: , . ' ," I

~l ' . , ., ' t ·- " ,. • 7" ~ ... 1 } e • . • • ¡' ", . _ . "T.

" , ~ , 15. .'Si'cñJo la incolierencia 'y desórden sintomá lico' el ' Ienómenq "m a~ " c!J,l-

minante de 'la ,enfe(.méthd, es m:ls que IJI'oJ)Jhle la suposición deleter'ea' de "ia
. ~\lU sa, y muy, fisi óló'gi ct~ creer ,+ya :~ ejercer ~!l pri~ndr~ (acción ,~nL.~I . :<~en trp
-flc ., Ia yi~a orgú n i~a , I desnivelaúdo :el ):elati\'o , e.i {Tc j ~ i o de ' l,~ v id~~ ·'Ye)eta liva .y

, -:.-bn~o r i ~il , ,cuya. jllst~ y ' arni~nica comhinación, éo.nslíluye lo ql~e en'r,igor,Jorrna
"Ia ~..el'dá(}era l'esistcncia vital. , , " . , ' ,: " , .: . :' l' • i

16: , 'X de :-~5 te modo 'qe ,obrar {le,! . :\jeute ' colé l',i c~" l',esul ~a u ~ ,conjnnto, pa­
r "tológico·,~é Qs~m~~~a caracterí,slícl1, el cual en ~! ,apogeo'de su palognomi~, pre:­

' ~e ll la apagnda ' y ,e'asi cstinguida la vitalidad,''de los centros ,nerviosos de la v~~

\



/ urr>' ,~ .
de' los ", de 'ª' vida' cie ':r'elacion

~ . ...

I

da' Ol~gariícá;" y <~'xa l iada" :~stra~rdin~ri~i,n~ente 'la
ó esterior ,

t 7. Si miramos el .asunto de ' una manera puramente anatómica, nos i~:o..

clinaremos á· pensar, que la diferencia , en el modo de padecer los' dos sistemas '
néiviosos podria atribuirse á la 'respectiva de ' su material testura; err 'Cíiya
virtud los orgánicos, por su tenuidad; delicadeza y escesivo número, no'podrían

. resistir el poderlo de' la 'causa'; mientras los sensoriales mas ' gruesos, 'menos
numerosos, y de lJn ' tegido mas resistente, opondrían 'mayor resistencia' al cuer-
po morbígeno. " " ' ::' .

'lS. La analogía clínica viene á confirmarla idea .que hemos -formado de
la naturaleza de la enfermedad; porque considerando los efectos de las pasio­
nes deprimentes, y con particularidad los del temor, 'cuyo :directo ' modo de
obrar sobre la inervacion visceral 'es de todos conocido, no podemosmenos de
conceder por' la semejanza fisonómica de los sufrimientos , Que aquellas produ­
cen, otra análoga en el cólera, y de consiguiente en ' su causa'; trasluci éndose
de 'un,' modo , filosófico, si no .la 'composicion físico- química qel ajente, cuando
menos' la modificacion orgánico-vital QC Su contacto én:"la§ superficies vivientes,

19. Yde todas las reflexiones á que ·dan lugar, las precedentes obser­
vaciones. se infiere, ser" los centros nerviosos de la vida propiamente nutritiva
y caloriñcante, los que con mas 'especialidad, preferencia ' y prioridad reciben
el influjo -del 'principio rnorb ifaciente. _ ' ; . '

2Q . . La fQrma de-la' enfermedad, si 'bien conservando los signos inequí­
\TOCOS 'de"hI malignidad ,'por el influjo ' antivital del:' causa, es f ~~~á e'ri ; re­
laciori con ' el' temperamento; idiosincrasia y esládountecedente del sugeto. :'-N"o
puede por lo tanto 'ni debe ' p resci n~ i r"e para 'e.1 .es lablecim i~n to - del ai~gn.ós:7"

tico, pronéstico y tratamiento, del quid 'quidf'ecipilur l}d, m'odlim +ecip'~enltr. reci­
pitur; ' mucho mas hóy dia, en que desconocemos 'la comp ósleion ':'iisico--química
det cuerpo, para' poiler'primitivam'ente ' desco-mponerlo, neutralizarlo ó . · i n~rti..
zarlo. . ' .' . . " ' , .

~L Habida consideración de las cualidades atmosféricas que mas afinidad
. " ~' '' .' _ { . t

presentan en sus resultados consecutivos con 'los .síntcmas 'del cólera y fon sll
desarrollo, progreso! exacerbacion, se hallan notablemente predispuestas jl pa­
decerlo 'las comarcas,'-distritos y pueblos, ' en .donde por 'las' circunstancias ' de
Iocalidadje reunen en esceso calor, humedad 'y electricidad. ' " . .

~2. La_observacion ha enseñado que el cólera se exordiaen estas p~obla :

dones' espontáneamente, es decir, sin que 'el primer enfermo 'hay~ tenido roce,
contacto, ni cotnunicacion con enfermos ó puntos l'pidenllados. ' , -, "

"!3: · A,si . mismo parece .asegurar la óbservacion, que en aquellas ' localida­
des donde existen 'buenas condiciones de salubridad, ' 'los primeros " enfetm~s
precedían de puntos epidemiados, y que si esponláneaBÍente:"se ::desárfollába~éD .

al.
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ellas el 'padeclrniento.. era; cuando. ;lod~ · la ~irQt.t n rcrencia . ,de' un ; partido habia
adq~ir¡,d9 las condiciones de la constitucion médico-colérica. . . '

~~. De todos, modos, aun cuando .gencralmente. reine la conslitucion colé­
rica, ' es preciso para que_en una localidad "; d;}~a se padezca epid émicamente en
cí sentido de la palabra, que la atmós~era respectiva se sature, por decirlo asi,
<.1el principio causante. . " . . ,

25. Teniendo presente que el cólera se asemeja por cuatro muy notables
ciiTunslancias á las enfermedades especiales, y éstas por muchas á . las especí-.'
ficas, debe cxistír mucha analogía 'entre la índole de la causa del padecimien­
.to que tratamos y las 'de las 'dichas con quienes tanto.'se asemeja; y . por lo
tanto, será ~I cólera ' una entidad patológica participantej de. los caracteresque .
distinguen á las .eníermedades por .infección y porconlagio; pudiendo por lo
tanto considerársele revestida de los atributos propios de la infección y del contag¡'o.

.' 26: . E.n · la- suposición de' que el principio productor del cólera pueda amal­
gamarse con los sólidos y ' líquidos 'que ordinariamente usamos para nuestro sos­

. tenimien:o, las poblaciones prÓx.imasá ríos .caudnlosos, estanques ó lagunas,
;están espu éstas á padecer con ~preferencia, no ,solo ·por los efluvios omiasmas
. que se desprenden. de las aguas é inundan la atmósfera, si es porque las mis-

mas pueden 'inlroducir..en la máquina 'parte de la causa, del .mal. .
27: ' Las ' ,pasiones', deprimentes, y sobre lodo .el temor de la misma en-'

Jermedad, favorecen . estraordinariamente la acción de'' la constitucion. colérica,
bien , .consideremos su influjo colectiva, ó ya· individualmente. '
. 28,. I Corisis!ien.do .la p'redisppsiciOl~ genera! é individual e.n, l~~ í9odific~cio-_

.~~s , qu~ sufre el organismo P9r las i,n~ucidas en la atmósfera, las causas pre,
' disp~n~il tes son de necesidad para .padecer el cólera; verdaderamente asiático, .y
.c,on§til lly~n. en rigorIa pró~i~~ ó determinante. , . . ...

29. Las 'causas escitantes , no hacen mas'que activar el desarrollo del mal:
.pero sin su concurso, ' ó no se presen tará, , Ó, si lo hace es posible se circuns-
criba 'á 'pequeñas alteracio·nes. · ' .

30. ' En las consideraciones que se desprenden del influjo que ejercen para
,el desarrollo y gravedad 'del padecimiento las causas. predisponentes y escitan­
tes; debe basarse la profilaxis, tanlo general como individual. . "-.
. al. Los slntomaspatognomónicos del cólera fisonomizan en un periodoade­

lantado tan conocidamenle la enfermedad, que' apenas ,es posible confundirla con
.ninguna otra' de las conocidos hasta el día. ' .

, 32: ' Sin embargo, no solo debemos ver· la causa en accion, cuando existe
'todo .ei síndrome de ' la dolencia. en su mayor inlensidad, si es, que las' mas
)¡geras .señales de su influencia deben hacernos apercibir del trastorl\~. : orgá­
nico, incipiente, porque es, de suma conveniencia conocer el padecimieot(kPOr

: : ~~~rt~ ,, 3:5.~ ' , :~n. , ;~~~r~~: " . , . .;..; , ¡ , "i , " ~' '' ' , . :, ; ..«. ' ,.', ',.; :.,.' : " . " " '~' ::' .> ~ ~t ;::· ;:: '
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. '.': .: ·33: " CO"rilo . qnelo.s .sinto'más 'del·"cólera se . prese~lan algunas veces son

cierta regularidad ó ascendente progresión, .se deben admitir Jos ,siguientes pe­
riodos: predisposici ón marcada ó g ástricida-l: colerina: periodo álgido: y .cia­
nésico. Algunos admiten el de reacción, pero -cuando esta es . verdadera, 'no
es ya la enfermedad si no Sll vencimiento. Es sin-embargo prudente~áminar

. aun en la reaccion con el conocimiento de la enfermedad que ¡ antecedi ó.
3í. El curso y duraci ón acostumbran á ser muy rápidos,especialmente

cuando brusca y,. puede decirse, simultáneamente se presenta la enfermedad con
todos sus signos diagnósticos. . -, , .'. '

. 35. . Los señales correspondientes á cada uno de los tiempos en .qué: la
enfermedad se ha dividido, nurc.m las- alteraciones su cesivas del padecimiento,
y tienen su respectiva significacion diagnóstica, y pronóstica. . ' ' . .

36. Es mucho mejor y menos temible que la ' enfermedad sea gradual y
'. progresiva en su invasion, que ataque de un modo fulminante; ,y .en esteúl­

timo caso es de mejor agüero el que se prólongue el padecimiento, aun cuando'
sea permaneciendo frío el enfermo; porque sobre dar mas tiempo á las indica­
ciones, traducimos mayor ' resistencia en él individuo.

37. •Si en atención á los mas profundos ' trastornos observados durante
la vida, no se puede dudar de ' la realidad de un envenenamiento miasmático,
debemos convenir en que 'en unos casos el veneno' obra por un' simple con­
tacto, y 'en otros por su verdadera absorción, combinándose el envenenamiento
nervioso .Y .el humoral en lo mas subido del mal, en cuyo easo existe una

.' verdadera ·¡coleri-hemia; y que. siesta no se halla probada de .un modo de­
mostrativo, tal vez consista en que el aire.. espirado, la sangre y-los 'produc­
tos de las secreciones no .se hayan analizado con. toda la,exactitud apetecible,

- ó bien que las alteraciones creadas en larcomposicion de .los.líquídos sean,inac-
. cesibles á los medios de investigacion . conocidos. . .

. 38. -La colerihemia es mas probablemente primitiva, . si los , desérdenésde
la .oirculacion ó asflticos .principian en el .sistema capilar del pulmón. '

39. La asfixia ó estasis sanguíneo ' tiene, su origen unas veces en el ór­
gano de.la hematosis, y otras , en el sistema capilar periférico, para cuya dis­
tincion hay que tener .muy .en cuenta el desorden de la respiración, 'selme-
do como se ha alterado esta funciono " ' . ' .

lO. 'El método curativo no puede' basarse en l~ que se. ha querido' ilaIrtar
específico, porque este no puede conocerse ignorando la verdadera composicion
de la especie. . .

U. Aun cuando esta nos fuera bien conocida, 'el antídoto solo tendría su
aplicacíon curativa en los primeros síntomas, ó sea err . los de predisposicion
marcada; porque' mas adelante, no solo se trata-de destruir , la causa; si .es que

-de borrar sus efectos en el organismo, y para ,la llestrocejbíi' ~de ~eslos'se'iá'ya '
• ~ ~ ~ - « •
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ínefícazel e3pec.ífico;po.rque la especifícióad-que: ha.y' que' corregir ''es la de la'
vitalidad. trastornndasegun ' las leyes dé la respectiva individualidad. ' ' '

, -,
4~. Compr éndese "sin 'embargo de cuanta utilidad es conocer los ·prlmeres

efectos de la causavpara ropoaersc-á esa' .especificidad 'morbosa, revelada por ~

los-caracteres de la malignidad. ,'.
~3. ' Por lo tarito, el .uso rsclnsivo - de los -vomitivos. rpurgantes, ácidos, al­

caünos.ultérantes, sangri,as:y otros muchos medios propuestos; ya corno -espe­
cíficos, ya COIllO- correctives del estado orgánico que se' presume existente, no
tienen ni pueden tener su' indicacion en todos los casos; - porque este proeedi­
miento lleva consigo el sello -de una superficialidad que repugna-á 'lo muy ege,
cutivo, pronto y :grave-de la.enfermedad.

44. Por la misma .razon, , y .con may-or fundamento, habremos de huir 'de
_ . toda medicacionque, sin producir efectos seguros; vaya á crear alteraciones

en los sólidos y.Iíquidos, contrarios al estado que estos deben 'tener, para opo- .
nerseá la discordancia orgánica, que es en lo que fundamos la malignidad
de "la dolencia. '

15. En la ignorancia, pues, de un meqicamento ' que vaya-directamente 'á
destruir la 'causa,' 'y en ' la .inseguridad de hacer mas mal -que -hien. coñ su ad­
ministracion, serádo mas oportuno arreglar el 'tratamiento -á lo que sea conve­
niente .para' .modiflcar la !alteraci ón o alteraciones 'v itales,-:' que -crdinariemente
caracterizan ~Ia enfermedad. v' ,,¡'. ' ' ~ " ." .,

I 46.- -~l siendo .la malignidad el-Ienémeno mas culminante, y 'hallándosecons"-_
títuida ipor el.ataque !dirllcto·:a,¡la ' fuerza de resist éncia vitnl,' ¡pareoe,natural.que
la nnedicacion esencial .se .saque ~de· I IOs ténieosheurosténicosy an'tiespásmódi­
cos; :.perquéila :,virtud ;estábilizanle ;:y :w tivadOl;a -de cestos ajentes, -á-cuya eabesa
se ;hállarla ;quin~ , rse 'avi-ene>perfool'Uiuente· con 'la naturaleza 'Jde -la enfermedad:
ó de las alteraciones vitales que ola :forman. , '. .:

J..4l'1 . ¡"Rero.ni1aun..esto -puede-ni "debe -generalizarse, porque 'prescindiendo
de las mas ,ó imerios' sólidas' argumentaciones que pueden -dirijirse ~ .esta .teoria,
como quejlarcausa robra -segun sean losundividuos, ' la mcdicacion -ha de ar~

reglarse :AÍ -€8!Qs, iy ','oonformarse -,coR las -mediflcaciones que-exijan el .tempera­
mento, ;jd.iosiQcra~ia ; estadoantecedente delsugeto; .y -varíaciones .de .la .eofar....
medad, por las propias de la localidad donde -la .observamos,

~i8 . tLas ~: sangrias ~eneralmente .. no-estan Indicadas -mas -que en el..primer
.período «ccmo:.pr.eventivas, ~y~n .la.reaccion como -anlitlogísticas iy'anti-:-conges- ­
Uvas; y aun en estos casos deben pesarse bien las circunstancias -tempera-
<mentales é-idiosinerásicas. ' . ..

- ¡i D. · ~·En el periodo álgido las indicaciones -de la sangría .general .deben
.tornarse . del..estádo 'de da .respiracíon ,y -delcalor -general, así-eomo del -modo
(.º c,¡mawrestarie;,lgs,:.tra.rnes cir-eula.t9r~s. ' , ' . ' .
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50:' Los neurosténicos y antiespasmódicos administrados .interiormente, y ,:

- los revulsivos escítantes esteriores, ·tienen las ' mas de las veces su indicacion, '
sin' que luk leyes temperamentales é idiosincrásicas dejen de .modiflcar, y -aun

. contrariar su; :uso. . ' , ' . ' ..
e 51. En toda la curacion debe procederse . bajo el concepto de que el .

mas 'coñocido efécto del agente - colérico 'es abatir 'las propiedades ' orgánicas,' .
y éscitar' ~con . tumulto y .desorden las sensoriales ó de la vida; de relaciono
. 52. ' Pero este ' abatimiento y exaltacion .serán de distinta significaciori pa­

tológleusegun . sean las' orgauizaoioncstes decir, que la é¡:msa 'del" 'cólera-obra­
rá ~ fel¡llivamente ' al sugeto! prÓducieddo en-unos "una debilidad radical 'y ver­
daderá:¡ y~ en"otros! una opresioñ'«le fuerzas Ó debilidad inUi¡'e~ta;" afectá údose'
de consiguiente de distinto modo la fuerza de resistencia vital ,. y exigiendo en
suvirtuddistinto y 'pró'porcionado ' método ciJr á:ti vo.~ [!: : r . . .; . ' . 'J" .

~~í, . , 53,; Atio' cuaríao 'hayán cesado 'todos los ¡'síntomas' 'del cólera, ' no 'po r esto
se ha .de" creer 'curado (e¡' colérico, porque en'ilas reac~fon$s' (sí' 'asi .'puede Iiá~
mars é) suelen 'preseiitarse estados generales" y-'locales'!que":'constituyen. nuevos
péligros: . ;" ,.' . ' : 1: ' . . . ;;, e ' ,(' •

5~'. " , Para el tratamiento de' eslos estados éonsecutivos; es de absolntanece­
sidad considerar el sugeto en quien recaen: la' intensidad con que ha sufrido ; el
cólera, ei tiempo, que ha durado I:} ' enfermedad, y por fin losinedicamenlos
que hemos usado para su yencimiento; ' . . ;

'.55. Mientras no esten bien espresados los señales de la muerte real, no
debe abandonarse al enfermo, ni' dejar de' emplear medios enérgicos para reha­
bilitar tal vez los últimos destellos de.una vitalidad que puede parecer esiingul-
da y no estarlo efectivamente. . .. o

56. 'En la convalecenéia se debe ' vigilar el' estado ,de' los órganos y apa- '
ratos para corregir sus desórdenes materiales, funcionales ydi námícos, segun
lo exijan las partic~larid~ldes del sugeto, 'y ~l. grado de abatimiento ó exaltación
en que .lo haya dejado la enfermedad. Se ha de tener sin embargo mucha pre­
caucion ~con la admlnistracion de los estimulantes en, esta época .tan , delicada, .
y espucsta 'á recrudescencias mJIY trascendentales.

57. La muger púhera en -Ia proximldad ó .época de sus menstruos, .du­
rante, la preñez y lactancia, se halla en UII estado especial, que requiere cui­
dados especiales tambi én, tanto en lo mas fuerte de. la enfermedad, como en la
reaccion Y.convalecencia. ' .

58. El estado de gestación reclama una atencion particular, porque la vi..;,
da del feto (que generalmente. peligra siempre} contraindica el uso de muchos .'
medicamentos, y en particular de toda preparación opiada.

.. 59. No son lo -fn ismo las congesuones de la reaccion, que las que. se ve:'
'r íñcan en los . periodos álgido y cianosico. Las primeras son producidas por,

, 3~ .
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Oh8eryaelone8 rer4"~ellte8al eólera qué epldénalt:anu-nte ha rehl~~o en el
, íaiio 11 8 3 5 ~d -e.te dlst.. lto, :.....re5Iáda8 'a'"la 'el..e~..R.. liíli!!é..ta 'en ' el Dole- '
.1 10 -eOelal 'd e l 3 de Dlele'lIJ.bre del eor..lente aúo... " ' 1 " , ' .. . ,,'

-_....:-_-.....,..~~~...~ ....Gi;¡¡¡¡------

J -Quedan consignados en ' d i ferén te~ puntos de' esta monografía .varios de los
estremos á.qué se refiere la citada "circular,' ,y la estadística 'del partido; espre-,
sada: en. los' interrogatorios mandados por los respectivos municipios "á.ese go-
hierno 'provincial¡ ,-.- i .. 1" r' 1 "'V ,,"'. ,,~; 1,'- ~ . ,c; ,/ , ,,' > • ¡

.. '~tA ñadiré, únicamente púa complemento"de ,aquella, ' que, J!l:imarcha , q u~(ha~ "
seguido la enfermedadlen' el disirito>ha .sido i an ómala lé irregular.iporque ¡rni,
hu','ség'¡<údo éoh ,regularidad '.las cordilleras del;Ios ¡riO,Si; la dire"ccjonl ¡de . la's ~car": ,

rateras públíoas.un! en cierto modo 'la 'de los-wientos reinantes y'¡comQnes en
, el país. '1 ~ i ' .1 ¡~,. ". ir' "'. .. .'~d :~, t L'-; ' ,,'

, Apareció primero 'en Remolinos, donde las causas .deseritas de-su localidad,
constituían á esta poblacion en las circunstancias mas'abonadas para el des­
arrollo del mal. " , .: .

No fué muy intenso, ni-respecto al número de atacados, ni á la gravedad.
Las defunciones fueron pocas, y jamás existieron muchos enfermos á la Vl'Z

ni hubo exacerbaciones ostensibles', pues la epidemia rué gradual y con un ca-
racter de invasion bastante uniforme. "

Duró dos meses, y desapareció sin causa probable á-que atribuir ' ~1 cese.
El dia siete de Junio principió á notarse en Tauste algun caso sospechoso;

donde las condiciones locales son igualmente aprop ósítopara la espontánea pro..
sentacion 'del mal.

Igualmente fue gradual la epidemia, si. bien negaron ~ . existir,muchos en~ r ,

fermos á la vez, por ser la -pohlacion de mayor rvecinrlario. " "
, Sin embar¡:!;o, como aparece en ' su estadística, el número de defunciones no , '

guarda proporcion ,con el de invadidos, ' lo cual prueba ' la solo mediana ' gril.,.. ',' ,,'
vedad, de: la dolencia. - ( _ ' ' ," , , \ ,\ . ;,
, ';~ Duró tresmeses poco ' mas ' ó menos.. y ~ desapareció müygraduahriente ,y'
á .la mañera que ,se habla presentado. ,, ' ,

' Del 4 al 6de Julio ' rué invadido Castejon de Baldejasa, sin que este pue- , , ; " ~
hlo tenga apenas -oomunicacion con los primeros, . ni se pueda concebir. porque .. ··
medio pudo lomar esta: I direccion. : . " . " ' ,¡ -:\ ", ! ,

r , " La.epidemia 'en este puntofué medianamente grave, ' seexacerhé ' visible-,
mente á los catorce días de su preseuiacionno fueron muchas las 'víctimas,-y J

eesó'á.losrcuarenta dias.poeo mas ó' menos de un modogradual ysin causa conócida.
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, . El diez del mismo mes fue invadido Sierra de Luna, 'en dopdeá los dos
dias adquirió un carácter de intensidad estraordinario, en términos de perecer
casi todos los atacados; pero ya .quedan referidas las razones probables de esta
fatalidad. . "

Se detuvo veinte y dos dias, y ~~ cesación Iué tan brusca y repentina .;,
como su 'aparición, sin que ni -para la una ni para la otra existieran razones
conocidas. '

. ' . En Ribas se presentó el primer caso el 2~ de Julio, con la particularidad
de que Ejea se baila entre esle pueblo y lausle.. " -

La epidemia en Ribas, nunca fué muy intensa conrespecto al número, pero .
la gravedad .de los casos ha -sido estraordinaria, y la mayor parte de ' ellos. .se
han presentado de un modo. fulminante. )EL:núlnero de: d,eftmcione~ hasido bas­
t:.nle¡.para lo escaso: del vecindario y número - de atacados• . , ' . j "

, " Et: r'primer ,.enfermo1perecioenpocas',boras; é igualsuerte, ha tenido el último-
Desapareció -gradualmente, pero : el ~ doce (de Octubre. despu és de dos meses­

y medio sin presentarse ningun caso, fueron acometidas dos mugeres, de , las
cuáles la última halna cuidado á la otra.. y las, dos perecieron. Las primeras,
despues de-haber pasado la colerina, y succesivamente los periodos álgido y
cianósico; y la segunda de una minera fulminante. .Ambas tenian un tempe-:
ramento nervioso, y se hallaban en la edad de la consistencia; pero nO se pue­
de encontrar ni en los accidentes atmosféricos, ni, en el régimen y relaciones de .
estas desgraciadas, la causa _de una reproducción tan estem poranea é inesperada.

Desde el día quince de Octubre no _han. ocurrido en Ribas mas casos
En . Ejea, despues de los ocurridos en -los días diez y nueve y veinte y uno

dé Junio, no se presentó otro hasta el .26 de Julio, recayendo cl primer .caso
'en una· señora pe temperamento nervioso, muy meticulosa, y' debilitada ante­
riormente por la lactacion. De este dia en adelante siguieron presentándose ahun­
dantes .colerinas, y de tres en tres é de,cuatro .en cuatro dias, se exacerbaban
y ocurrían algunos CilSOS' fulminantes. l' , s

; .. El-numero de -invadidos fué estraordinario, muchos los graves, y'.muy es~

casas las defunciones. c : f . JI '

- .J) isminuyó considerablemente :í fines de Agosto, y el 9 de Setiembre des­
'-llues de una Lronada fueron -invadidas. 8 personas, de las cuales murieron tres'

, Nada se habia observado ya hasta el.diaJ 9 de Diciembre, en el que des-.
' lme~ de una nevada, fuéron atacadas del cólera dos mujeres, una con el mens­
' b'uo, y 'otra lactando, y las . dos perecieron. ' La primera en el 'periodo Chl-.
nésico; -. y la , segunda 'en la . reacci ón, r consecuencia de. un estado tifoideo.

El cinco de Julio se presen tó en Ores, dejando enlre este' pueblo,Egea
y Ribas, á :Farardues, . .' L. ' . ,

'Debe. recordarse lo dicho en su lugar respecto alnprimer enfermo deOres.

. ",

. ' . ~
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ell_c,uya poblaci ón se :manif~ló:,la enfermedad ·con., mucha gravedad, habiendo
sido muchos los enfermos y bastantes . las defunciones..<,·., .... ..

El primer enfermo se presentó el veinte. de.-Juuto, yi el segundo el cinco
de Julio, la epidemia se incrementó á los ocho ' dias , y decreció á los ~O, ha­
híendocsído considerable 'el número de víctimas.ipucs, de 'noventa y tres in-
vadidos murieron treinta. ' . . .' :,' . : . " r . . · .

Se :ex~spe~ó despu és de una tronada , 'y · deéf~ció 'sin causa apreciable. "
" · .Duró treinta y' seis días, y cesó' de una manera repentina. . "
, Al ' mcspoco mas . ó rnem ós, fue .invadido el,' Frago ,' de un modo _g~adual,

·sin que ·Ia· epidemia presentara' una é:pÓca -visible dé exasperacion , esceptuando
!él dia décimo, en que subio algo .HJ, cifra de los enfermos despu és de una tro-..
nada. Fueron bastantes ' los 'invadidos y.pocas las- defunciones, y la cesaci ón
Ó desaparicion gradual y paulatina, verificándose á los treinla .y ocho días. .
, - El nueve de Agosto 'aparcoiú "en 'Ardisi ; pueblo situado' en' una altura, Ú

orillas del río Gállego , cncuya población fué benigno, gradual , escaso.' el nú­
-mero de 'enfermos , y pocas las defunciones. Cesó al 'mes; de una manera igual-
mente gradual y sin causa ' conocida. :' '

El quince se presentó 'en Sta. Eulalia de' Gállego, situado al Norle deAr­
disa, á hora y media de distancia, y tí un cuarto .escaso de elGállego.

Fué gradual, benigno' en su' forma,' cscepto en los dias .17, lS, .19 y.20,
en los qu~ subió mas .el .número de enfermos y defunciones; desapareci óal mes
poco mas ó menos, sin causa á qué. atribuirlo: . .

Con la misma Iecha, ó dos días despues que en Sta. Eulalia; apareció en
Murillo de Gállego, dónde nunca ..... se-reunieren mas de treinta - enfermos, ápesar
de ser poblacion de doscientos vecinos ' aproximadamen te. - , .

Siguieron presentándose casos 'hasta ' fines de Agosto; y cesé elpadccimien-
tolenta Jé' insensiblemente. . ", :' . l: ' ',,~ , !.. '1

" En Balpalmas sepresentaron los primeros cnsos·.el 'dia,.H. de Julio, el
15,16, 18, ~í, '28, 29', 30 ' y 31;.'no·apareciéroh:".olros ,hasla :mediados de
Agosto, 'pero desde ésta época hasta el' ~8;-·fué tal lá gravedad é inlensidad de

"la 'enfermedad, queapenas se' salvó un enfermo; bien q~e, ' como queda dicho, este
desgraciado vecindario se vió abandonado completamente. y' ni ' a.un. dirigieron
parte á la Snbdelegacíon, hasta que noticioso ' eslrajudicialmenle .de las catás­
trofes .que la enfermedad producía, pase.á cerciorarme, y tomar las, medidas que
se conceptuaron de utilidad.

Principió á decrecer, el 30 dé Agosto, ' Ydesde' ,el c12\ de Setiembre no se
presentaron nuevos casos. . ' .

El lSde Agosto apareció "en Biota, donde fué medianamente grave , no
muy subida la cifra de defunciones, y bastante¡ el número de enfertnos. . .

Carezco de datos oficiales y confidénciales para asegurar .cuanqo y 'comoce­
36
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SÓ, pero supongo_lo hiro á 'mediados deSetiembre ,: y de: un modo gradual,
así como se exordio. .

El odia t 9. del misma AgoslO,..lo hizo en Erla.. en cuya poblucion siempre '
fué. nluy .gradual, no Botándose manifiestas .exacerbad ones, .ni llegando , á reu- .
nirse muchos coléricos á la ves, Las defunciones fueron ' .pocas, .ydesapareéió
la epidemia muy lenta y sucesivamente, no habiéndose notado mas recrudescen-
ciaqüe un caso sucedido en el Octubre, . " .

, En todos los restantes pueblos del partido-se han presentado algunos casos, .
pero no en' 'número ni gravedad suflcientepara, llamar' la atención. ' !

.' . En Farardues; por' ejemplo, se padecieron bastantes colerinas , y alguno que
r Oll'O caso fulmirante, sinórden marcado, Y' prolong ándose tanto el estado, que

en el Diciembre todavía se visitaban algunos coléricos, 'sibien ninguno de ellos
grave, ,

Hay que notar una circunstancia, .bien anómala por 'cierto, sucedida en este
partido.

, Dos 'pueblos han salidolíncolumes de la pasada plaga, que son , Las-Pedro­
, -sas y Assin , pero con la particularidad de que en ellos no se ha presentado

ningun caso, ni aun -sospechoso, .
Nótese, sin embargo , que Las-Pedrosas . tiene la misma situaci ón- topográ­

fiea~ que Sierra de Luna , que se halla á -media hora de .dlstancia, . y en la di-
"rcc¿ion' de los vientos .que reinaron cuando "el cólera se echaba con inconcebible
intensidad en h\ sierra; que usan agua de balsa para' beber; y que sus' habi­
tantes ccupados ' en el transporte de granos, no interrumpieron sus faenas ni co­
múni éaciones con los restantes Pueblos "del ,partido, ni 'con la capital dela pro-
vincia. , ' ,

Assln confinando al N. con - Farardues :y al S. con Ores. vno reune las ma­
las condiciones de localizaci ón que Las-Pedrosas, pero mientras 'ores y, Farar­
dues sufrían el azóte , A.sip que tenia. continuas iY no ' interrumpidas relaciones
con estos pueblos , no pad,eció el .mas ligero síntoma de la influencia colérica. .
. No he podido inquirir que razon plausible pueda existir en estas dos pobla­
ciones para -haberse librado del cruel 'azote , á pesar de que he estudiado con
alguna delencion todas li}s particularidadearle su lerre00, temperamento ycos-
tumbres de sus habitantes. "
, , Sea de 'consiguiente.y 'es Iorzeso 'sea esto debido , á alguna especialidad 'ó

. circunstancia que se escapa á mi limitado entendimiento, pero no hay duda 'que
debe existir, ó ha ' de ser una de tantas anomalías y rarezas fiel incomprensi-
ble ' h uesp~d . _. ,

Si omito hablar de algunos pueblos del partido, será porque ni'han dirj.,
gídó parle alguno'á la Subdelegacion, ni .pres~aome las noticias que :con' posle-'.
ríoridad, y en coaformaoion á lo· prevenido' por 'el Exmo. :Sr. Gobernador de la'

,
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provincia, pedí" úJos SS. Alcaliles en circular dirigida 'por la de mi corgo ' lo
cual sigllifi c~rá :que las.ro1J!lldor.eB donde aquella no se ha- cumplimentadó ha-
bran sufrido pm-o. '

He aqui sin -embargo .105 'flueblo~ de lbs que rengo I noticia huyan padecido
el cólera. ' - .: - .

Remolinos.eeTatJst~.~Üi.sloj ~n · -de Bald;jasá.~BáIpuln~as.~Sierra du Lnna:
=Ardisa.-· Sta. Eululia de G-íUegQ:~Huril\o de Gitllego=lIl'lá; .: Ribás. :' J~jea
'de los Ca ba lleros.=Ores..::tt=El Frago:...-,.;.;Biot3 .;::::::;:FQrarducs. ¡ " . .

Estrajudicialmente se .wre" . ha diche labbiao existidocasos del cólera en .Luna.
x::::Moran ..:....-~i('¡.m- de ·Estl~() Rrid .~Qrra d.e 'IOs'Bb..ncos.==Plien'déLuna. . •Marra­
cos.=Cásas .de ',Es-pesi ~ .. ¡ - , , ', J ' :: " ~ .,

. De.cuantas.observneienes ,quedan consignadas , 'de las que 'sé desprenden de
todo este trahajo , y de las hechas por todos mis digníslmos cémpaneros , creo'
poder deducir. ; ' . . . . --', " ' '. .

1.0 Que' el cólera morbo que ha reinado en 1855, en el ' partido judicial
de Ejea delos Caballerosha seguido una marcha,anómala é irregular , sin guar­
dar regla fija y determinada , tan lo por lo que hace á su direcci ón progresiva,
como á su desarrollo, aumento y declinación.

~ 2.~ Que en' las poblaciones donde por SU" condiciones delocalidadse hall
reunido >humedad y-calor en esceso, y no muy buena cualidad en las aguas de
lISO habitual , la epidemia -se ha presentado ó iniciado por enfermos residentes
en las mismas, que no habían tenido roce ni contacto con enfermos ó puntos
epidemiadós. · ,

3.° Que en los que estan bien situados, ~o tienen >dos niestanques enfas
proximidades, y usan aguas de buenas fuentes, los primeros coléricos han pro-
cedido de puntos epidemiados, .. '. r .

4.° Que ' de la diversidad.. de estas condiciones nacen Ias 'respectivas de sus
formas y. gravedad ; como con toúa"Ia posible ,estensiori queda ' espuesto e,n' este
escrito. . . ' I '. . .', '

He procurado en- todo el ~u rsó de ; esta i~pérrect~ historia del. cólera referir
los hechos , con toda I~ claridad y ex'ac~itúd' posible; para lo que me hasido pre '
ciso 'prescindir de todo adorno retorico, razoo: por la que este escrito, desprovis­
to de los . atractivos floridos dé' Ía elocuencía, aparecerá árido y fallo pe la aI~e:"

nidad 'literaria: - .
.Careciendo. completamente de las encantadoras bellezas de la oratoria, yno

aspirando á figurar en la república de las letras, quedaré completamente satis­
fecho si he logrado cumplir con lo concerniente á mi, obligación como indigno
Subdelegado. _ .
. :Mi misi ón, sin embargo , no satisfaria las aspiraciones de mi conciencia, si
no tern.inara con el justo y merecido recuerdo, que .d~be hacerse de los trabajos
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