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Reforma necesaria,

No sin razon se quejan alarmadas las
clases puras, y con mas molivo la quirtir-
gica principalmente , visto el rombo fa-
tal que han Ilevado los asuntos de sus ges-

tiones y el terrible statu quo & que queda-

rdn de grado 6 por fuerza relegados todos
los que no han querido ¢ podido aprove-
charse de esas regalias en que han venido
a converlirse hasla hace pocos meses lan-
fas y tan variadas, tan contradiclorias é
inconvenienles disposiciones sobre la lla-
mada nivelacion.

No hablemos , pues, de aqucllas afa-
madas disposiciones, que harto hemos ocu-
pado la atencion de nuestros lectores con lo

FOLLETIN.

Episodios de la vida del profesor de partido,
(Conclusion.)

—Soy vuestra servidora.

—Gracias, gracias.

Quedamos solos.

Tomé de un estante de pino un plano que re-
presentaba en tintas de varios colores el lerreno
del desmonte y el de las vecinas colinas, analizado
por capas, el cual presentaba en todas ellas y en
una misma direceion: 1.°, una capa de tierra ve-
jetal de 1 metro 25; 2.9, terreno de arrastre 0,95:
3.°, silleria, 4,20 4.% , arcilla, 3,27.

Estas diferentes capasfermaban en lasicolinas la-
terales del desmonte una banda 6 bancosde 27,35,
que lo cruzaban por su parte superior demodo que,
calculando con fundamento quegel terreno del

grande de sus inconveniencias en general,
consideradas por sus inmedialos y remotos
efectos, ni tralemos una vez mas de probar
lo ilegitimo de la fuerza con quese obliga &
sujetarse & duras disposiciones recientes &
(quienes comprometidos con la formalidad
siempre esperada de la palabra legal , han
de dar pasos alras al injuslo empuje de la
retroaccion de la ley misma. El hecho pa-
rece consumado, yen esto como en olras
tanfas cosas, se respetasin examen ni jus—
licia esa falalmente acreditada fuerza mo—
ral de fanlas ilegalidades é inconveniencias,

Es lo cierto que una voz de alfo y 6r-
den se ha dado en el camino de la nivela-
cion, y es en nuestra opinion , ya lo hemos
dicho repelidas veces , la més justificada de
las que de algunos anos & esta parle han so-
nado en el campo de la legislacion médica;
pero es muy eierto, ademas, que dada la
consigna , nada se ha hecho despues para

fijar la suerte de las masas detenidas en su
paso y aspiraciones, en perjuicio de susin-
tereses y del bien comun, y esto es lo mas
principal , lo més urjente.

No basta impedir que en adelante de
un modo facil ¢ dificil se autorice porabre-
vialura & todos para el ‘completo ejerci-
cio de la profesion en todo y en fodas par—
tes , dando asi iguales derechos con des—
iguales sacrificios - de fodo genero; es me—
nesler pensar en ordenar en breve el ser—
vicio sanitario en fodos silios de un modo
complelo, esto es, médico-quirdrgico, y con
arreglo 4 las poblaciones segun su clase; y
en eslo desgraciadamente no parece [que se
piensa en las elevadas regiones del Gobier—
no. Conviene & todas Juces crear una clase
lo bastanle instruida, que atienda & las
necesidades medicas y quirdrgieos conve~
nientements en las poblaciones que hoy ¢
carecen de ella ¢ lienen solo una asistencia

r—

desmonte debid estar unido 4 las calinas proximas
en una época lejana , y que sua separacion de los
precipicios que ais laban eslos lerrenos, debié ser
producida poe las avenidas de aluvion, natural
debiera ser que desmonte y colinas préximas pre—
sentasen hancos de igual naturaleza y de dimen-
siones aproximadas.

Iba , pues, 4 encontrar un banco de escelente
arenisca, propia para la construcecion de los -es=~
tribos, que me economizaba algunos miles de rea=
les vellon , por evitar distantes acarreos.

Mis jefes se miraron sorprendidos.

Yoy 4 daros, continué, una huena nueva: Para
los agotamientos del “primer estriho no necesito
bombas ni aparatos hidrdulicos.

La empresa va 4 tener una economia en el ma-
terial de des mil.duros por lo menos , y una ven-
taja de un mes en el tiempo de construccion.

Mirad , sefiores, este plano, y fijad bien vues-
tra consideracion en él.

Al eabo de media hora de conferencia entre mis
jetes esclamdé el Direclor, ;

—{Un desagiie! ;¥ mis ingenieros no lo haa
visto! jBravo! Presentad vuestro trabajo al conce-
sionario, y se nos apea deun destino que sabemos
llenar tar indignamente.

—Caballero, no me conseeeis, repliqué con dig=
nidad; hagamos trizas mi proyecto, si de llevarlo
4 cabo puede sufrir un solo instante la honra y
reputacion del Gltimo empleado de la empresa. A
veces, Sr. Director , se oculta 4 la cieacia lo que
la casualidad descubre, y.....

~—Modesto sois por demés, Sr. de Ruiz, pero yo
s6 premiar el talento y la laboricsidad, y usted es
digno de todo mi aprecio. Haced vuestro trabajo
vuespros cdlculos son matemdticos, y os cedo la
mitad de lo que habeis economizado 4 la empresa.
Vais & ganaros diez mil duros en un mes; y biea,
la direccion cuenta con vos para lo sucesivo, y en
el interin os felicito por vuestra buena suerte.
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legalmente incompleta 6 complela desau-
lorizadamenle, por inirusion ; porque esla
probado que es absurda umanueva crea-
cion de clases puras , médicas ¢ quirirgicas
aisladamente; v hecha aquella creacion»
;qué hacer delos que pertenecen hoy & cla-
ses puras y no han podido nivelarse 6 no lo
hayan hecho segun hoy se permile? Los
pueblos no los querrdn entonces, con (anta
mayor razon, cuanto que hoy mismo la ma-
yorfa exige ya profesores médico-cirujanog
para sus vacanles, yeso que aquella crea-
cion lan necesaria ni pensada se hallay no
son unos pocos los que se hallan en tal
caso; pasan de seis mil, segun calculos pro-
bables.

Abora bien; gno merece el asunto aten™
der al porvenir de seis mil profesores a
quienes ficiles concesiones para olr?s lf:.'s
han perjudicado y la mayor conveuiencia
de los pueblos empiezan & desechar ; esto
sin coniar con que se cree algun dia una
nueva clase que mas amplia en derechos,
les eclipse en sus soliciludes y destinos ?
Es indudable ; las clases médicas y-quiriir-
gicas puras necesilan recibir uva facjl y
amplia aulorizacion para el ejercicio com-—
pleto de la profesion consliluyendo una
clase secundaria, como hoy loes, pero mas
aulorizada , para servir con arreglo & un
plan sanitario bien concebido y planteado,
las necesidades de las poblaciones ¢n que
hoy residen solas, & favor de una lolerancia
ilegal, aunque necesaria, de una inlrusion

. necesaria lambien y consentida.
Con razon muy sobrada se espresa so—

bre esle parlicular el senor Claras, en el
siguienle y apreciable escrilo:

—Pero usted, me dijo con respeto el ingeniero,
serd facullativo.

—iOh! Si, sefior, soy facultativo.

—4iY sus maestros?

—No los he tenido, cabullero. Lo poco que sé lo
he aprendido estudiando con reflexion en una edad
conveniente.

El joven ingeniero baj6 la cabeza y queds pen-
salivo. La situacion era muy tiranle Y me apresu-
ré 4 cambiar la decoracion.

Hice sonar un timbre, y mi Luisa nos presenté
frutas, dulees y vinos, que su amabilidad hizo
aceptables. Conoci que estaba deminando la situa-
cion, y salimos de mi casa dirigiéndonos 4 les
trabajos.

Los jefes mandaron cambiar una polea de un
cabestrante, pero nadie se atrevia 4 verificar la
maniobra.

El jéven ingeniero que debia sufrir un vértigo,
es desembarazé de sus ropas y se lanzé sentado en

YA KA BORRAN.

Asi decia Fr. Gerundio en una de sus
capilladas, hace ya algunos afios, querien-
do significar con tal epigrafe el estado de
decadencia de la constitucion de aquella
época, segun la marcha que el escrilor
veia que se observaba en algunas provin-
cias de la monarquia. Ya borran tambien
nuestros titulos, podemos decir con algun
fundamento los que nos honramos perle-
cer & la clase quirtrgica. ;Debemos dudar
esto? Creo que no; si alendemos & que to-
das las plazas que hoy se publican son de
medico—cirujano con decentes dolaciones,
y si alguna se da al publico de aquella cla-
se, esmezquinamenle recompensada, cuan-
do no sucede lo que recienlemente le pasa
al que suscribe estas mal (razadas lineas.
Estando asalariado para la asistencia de
pobres, casos judiciales y de oficio, con la
enorme suma de 500 rs., reclamé, por
medio de una. inslancia al municipio, le
aumentasen su baber hasta seiscientos du-
cados, ya en el presupuesto, ya por igua-
las que corriesen de cuenta de la corpo-
racion (pues que de otro modo es muy difi-
cil hacer eslas efectivas).

El ayunlamienlo no accedié 4 la soli-
citud, pero conviro en aumentar 1.000
reales & los quinientos que figuraban en el
presupuesto. Remitié este & la aprobacion
del Sr. Gobernador, y en su consecuencia
manifiesta el alcalde es de parecer se
reuna el ayunlamiento, y aumenlen los
1.500 rs. que figuran para el cirujano, &
la cantidad de 3.000 que se consignan
para médico, y en su consecuencia que se
publique una plaza de médico~cirujano,

para evilar reclamaciones del pueblo. ;Se
quiere un liro més directo? ;Cémo habra
menos reclamaciones y mejor asislencia,
habiendo un profesor en un pueblo, 6 ha-
biendo dos? Esta visto..

Esto sucede hoy en la provincia de Ciu-
dad-Real; en otras sucede lo mismo, y ca-
sos d2 ofra naluraleza lendiendo 4 la total
anulacion de nuestra clase. ;Es este el pre-
mio que debe obtener una clase que en di-
ferentes épocas ha prestado servicios im—
portantisimos & la humanidad en tiempo
de epidemias, esponiendo por ello su vidas,
& los alcaldes, 4 los jueces de primera ins-
tancia, y demas tribunales de justicia, y
en vez de honorarios, haciendo desembol-
sos importantes para la recomposicion de
instrumentos y pago de caballerfas para
trasladarse de un punto & olro? Parece in-
creible que asi suceda, pero sucede. [Ojala
que en adelanle la clemencia de S. M. oiga
los clamores de tanlos padres de familia
que en el ullimo tercio de su vida deberin
quedar, si asi siguen las cosas, sumidos en
la indigencial No se olvide que nuestra
corla 6 larga carrera la hicimos & costa de
grandes sacrificios, estudiando en tres y
cinco afos lo que & olros profesores se les
concedia lo hiciesen en ocho meses: ana-
tomia, fisiologia, higiene, terapéulica y
maleria médica, parlos, afecles esternos y
medicina legal, son las asignaturas & que
se sujeld & los primeros; malerias que los
segundos no tuvieron tiempo de leer sola=
mente. -

Eslos justos clamores, que deben secuns
darse por loda la desgraciada clase y por
la prensa cienlifica, parece no deben ser
desoidos ni por S. M.y sus Ministros, y

——

un lazo de cuerda 4 verificar la cperacion, antes
que ¢l Director pudiera impedirlo; pero & la mitad
de la ascension se rompio el eable, lanzando un
agudo silbido, y un grito de horror envolvi6 al po-
bre jéven en su caida.

Me lancé el primero sobre el desgraciado, que
quedé inmévil, y vertiendo tanla sungre por su
braze izquierdo, que pronto se puso pélide v frio,
Comprimi fuertemente la axila y cesé la hemor-
rigia.

Hice rasgar los vestidos y hallé fracturado el hii-
IDero y rota la arteria humeral.

—Esto es grave, dije, pero yo salvaré la vida de
este hombre. Pronto escribfd. «Luisa mi caja de
operacionas y apisitos.»

Y alli, sobre el campo, rodeado de mis jefes, y
mis de mil trabsjadores, ligué la arteria y reduje
la fractura, sujetdndola con el vendsje conve-
niente, |

Cuando me levanté, lieno de sangre, seguro y

sereno, un hurra entusiasta y general vino & llenar
mi corazon’de agradecimiento,

—iQué dia tan grande para usted, Sr de Ruiz!
me dijo el Director, apretindome afectuosamentg
la mano. {Oh! joh! tan hébil profesor nuestro em—
presario!

— Seiior, sefior, conlesté todo turbado, Luis Fe-
lipe, rey de los franceses, era cirujano y rey.

—Y nueslro ingeniero os debe més que 4 todos
los reyes, pues sin vuestra presencia aqui hubiera
muerto.

—Seguro. .

—iOb! Tambien es esposo y padre carinoso ,y
podeis contar con una recompensa digna de vues—
tro celo.

—Yo conservaré el marido & la esposa, y el pa-
dre & sus hijos, y 4 la vez que soy vuestro empre=~
sario, velaré por la vida de mis trabajadores, amne-
nazada siempre por la rudeza de los trabajos.

—Envidio vuestra posicion, Sr. de Ruiz. Scis
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mucho menos por los altos funcionarios de
ciencias médicas, que en tal confliclo do-
bian aconsejar para que se dicten Reales
disposiciones al m«joramiento y proleccion
de aquella, so pena de olvidarss de que la
mayor parte de los individuos, 6 fodos ellos,
son sus discipulos que encanecidos en la
praclica, ya civil, ya militar, y en la lectu-

ra de obras magistrales y periddicos cien-

tificos, son acreedores 4 mejor suerle. La
nivelacion de clases sin tantas restriccio-
nes, es la tinica que puede remediar fama-
flos males. sPor qué no se concede sin ese
Jinnecesario grado de bachiller? Los aspi-
ranies a ingenieros, a quienes se les exigia,
no le necesilan ya, en virlud de una re-
cienle disposicion, y haran sus esludios sin
tal requisito. jPor qué hacerlos de mejores
condiciones que & los cirujanos? Eslo es
inesplicable. Lo que si babrd es lo que en
fodas las clases de la sociedad, hombres
“muy distinguides y de gramlus Conoci-
mienlos cienlificos, y hombres alrasados,
abandonados y de conducta (al, que les

haga indignos de perlenecer, no solo 4 las |

“clases médicas, sino 4 olras menos eleva-
das. Con sentimiento hay que confesar que
en la clase de los cirujamos los hay de
eslas cualidades; pero con el mismo senti-
miento hay.que conceder la existencia de
los mismos en la de médico-cirujanos, como
en lodas las demds. Los cirujanos, para
- oblener ¢l grado de licenciados en medi-—
cina, deben somelerse & rigorosos exame-
"nes, y si no fuesen apios para el desem—
peio de la medicina, no se les aprobara;
por cousecuencia, .no debe haber tantos
inconvenienies como siempre se han opues-
to a la tan cacareada comonecesaria ni-
velacion; no perdiendo de visla, gue hay

mas facilidad en hacer de un cirnjano un
médico, que de un médico un cirujano.
tdzar 25 de oclubre de 1861.

Ramon de Claras.

ACTOS DEL GOBIERNO.

SANIDAD MILITAR.
REALES ORDENES.

18 octubre. Disponiendo pass & esta Cérte don
Félix Azta, jefe local del hospital militar de Za-
ragoza.

" Id. id. + Concediendo abono de haberes al pri-
mer médico D. Antonio Almodévar.

Id. id. Id. & D. Pedro Ortiz y Solo.

25 octudre. Aprobando el nombramiento da
médico auxiliar del escuadron de remonta de Ara—
gon, hecho en favor de D. Casto Lopez.

Id. id. Nombrando primer ayudante supernu-
merario, con destino al ejéreito de Filipinas, al
segundo ayudante médico D. Emilio Albiol.

Id. id. Destinando al regimiento infanteria de
Leon al segundo ayuwlante médico D. Francisco
Lioret.

Id. id:  Aprobando. una propuesta de variacion
de destinos de varios oficiales del Cuerpo.

Id. id. Concediendo abono de haberes al primer
médico D José Perez y Lopez.

Id. id.Id. licencia al primer médico D. Nico~
ias Pinelo.
Id. id. Id. - permiso para venir 4 la Peninsula

al primer ayudante médico del ejéreito de Cuba)
D. Juan Nunez y Rodriguez.

Id. id. Coufiriendo: empleo de médico mayor
supernumerario, con destine al ejército de Cuba,
d D. Joaquin Rosell y Tio.

Id. id. Concediendo licencia al segundo ayu-
dante farmacéulico D. Anlonio Quer.

—

iy

la cabeza que piensa y la mano que ejecuta; vues-
tra gran ciencia os acerca d la divinidad, y el mis-
terio que parece velar vuestra existencia de hoy
os presenta & mi vista grande por muchos con-
ceptos. Os prometo mi amistad para en adelante, v
cuento con vos.

—Me confundis, Sr, Director.

—Senora, os felicito por el bello (riunfo de vues-
tro esposo, y me despido hasta muy pronto de us-
tedes; os dejo sl herido y no necesite recomendar-
Jo 4 vuestros cuidados.

Marché el tren,

A los tres dias velvieron mis je&.a con la sefiora
del ingeniero, que iba muy bien en su curacion, y
de cuyo completo restablecimiento respondi.
~ El Director me presenté un pliego en blanco, ¥
con su firma al pie, y-adjunto el plano de un hos-
pital provisional para que loaprobase 6 modificase

—Sr. de Ruiz, vuestros operarios y los mios

:1ecee;t.m una casa de curacion y un medlco di-
rector, Levantad un edificio 4 vuestro gusto, y
sed vos el profesor que lo dirija, Respecto 4 dota-
ciones y demds condiciones, os dejo drbitro de
imponer las que creais justas, y las estendereis en
ese pliego en blanco, autorizado con 'mi firma. Os
presento departe de esta sefiora, este recuerdo de
su gratitud, y espero nos aviseis cuando, sin peli-
gro para la curacion de su esposo, pueda enecargar-
se de su asistencia.

Y antes que pudieran admitirse protestas ni
evasivas, la sefiora abrazé 4 la mia con efusion, el
Director me apreté 1®mano con la sonrisa en les
labios, y ambos personajes desaparecieron en alas
del vapor que los llevaba & Madrid.

Luisa y yo nos quedamos mudos de sorpresa. Yo
con un neceser qne mi jofe me habia puesto en la
mano, y Luisa con los brazos abiertos como abra-
zando & la hermosa jéven que habia desaparecido

SECCION CIENTIFICA.

* MEDICINA OPERATGRIA.

—_—

Adenitis crénica —Estirpacion; por D, Fernan ~
do Castresana.

(Conclusion.)

Al estudiar la enfermedad necesitamos es-
tudiar sus causas, que aqui omilimos por
pertenecer en las producciones orgdnicas al
intrincado laberinto dela ciencia, debemos pa-
rarnos en la intensidad y en elasiento de esta
enfermedad. Dada la intensidad y el asiento
descritos en la sintomatologia , no podemos
prometernos, puesto que hemes visto va la
nalura!eza,.—,y; mediogeneral de- tratamiento,
como prondstico , oira cosa que la muerte de
esla enferma, sin que podamos determinar
época , por carecer la ciencia de medida de
resistencia vital. Anle esla idea, ;debemos
cruzarnos de brazoes , aplicar emolientes , as-
tringentes , ligeramente caterélicos , calman-
tes que para eslg enfermedad podiamos lla-
marlos , como el vulgoe, pains mojados, dado
el asiento en el conducto auditivo esterno y
limites de la articalacion témporo-maxilar?
;Tememos la seccion de los vasos carotideos
internos'y la de los terminales esternos, la
del nervio temporal superficial , la del facial,
acasc tambien la violenciade la porcion dsea,
que podria comupicar sus efectos, al manio-
brar , 4 la masa encefalica ? No debemos pa-
rarinos , no ; la mision del médico es curar, y
va todas aquellas medicaciones ni aun si-
quiera pueden obtener , 4 la aliura del pade-
cimiento , el honor de paliativos; no debemos
temer un compromiso en el aclo de la opera-
cion , porque los primeros vasos son profun-
dos ; los segundos pueden defenderse, aan-
que uno de estos se halla & cubierto casi en

entre las hocanadas de humo del
siglo.

Coji del brazo & mi mujer y Ja acerqué 4 la mesa
de mi despacho, donde dejé el neceser. Apreté un
resorte, salté la cubierta y quedamos deslumbra-
dos. Euhba repleto de monedas de oro, con una
tarjeta que decia: «La vida de un hombre no lit_zne
precio.»

gigante del

Josera RivoL.

No pudi:hos hablarnos de emocion, pero nues-
tras miradas se encontraron cuando descendian del
cielo, donde las habiamos dirigido buscando § .
Dios para presentarle nuestras ofrendas de gra=
tidud. 2

No continuaré refiriendo los detdlles de mi
vida, y solo o0s diré que todos mis cdlculos se rea-
lizaron, que he ganado veinte y cinco mil duros
en cuatro anos,que estoy al frente denegocios que
me producen. treinta mil rs. vn. anuales, y que
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su totalidad por la rama del maxrlar ; el ner-
vio facial se conduce bastante bajo el tempo-
ral ; ofrece ya ramos terminales que, aunque
se dividiese, no causaria sino llgera altera-
cion de sensibilidad y movimiento , pero en
un momento de no muy alta importancia ; ¥
finalmente , porque es muy posible que el
hueso no fuese atacado por el instrumento; ¥
en una palabra, una vista defccluoga yla
falta de datos anatémicos, que la aceion del
instrumento podria distinguir , podrian com-
prometer en el acto e] éxito de la operacion.

Tenemos, pues, que la nuraleza, la inten-
sidad y el asiento de Ja enfermedad , lejos de
oponerse 4 la indicacion de una operacion, se
prestan como taico medio al restablecimiento
de nuestra enferma.

1Qué diremos de esta? No reune en _ggueral
las mejores condiciones por su deteriorada
constitucion y temperamento ; pero en cam-
bio hallase la enferma en la edad de 37 afios,
y aunque al parecer hay pocas fuerzas, la
resistencia vital no suele manifesiarse con
menos vigor en esta edad y temperamento;
despues de tanto sufrimiento, varia esta tan-
to como los individuos. Asfes que Recamier
dijo : que no habia enfermedades, sino mds
bien enfermos, para dar & entender que la
variedad de individuos hace variar tambien
las medicaciones. Oigamos 4 un moderno es-
critor, cuya obra ha sido en esle ano premia- |
da por el emperador Napoleon III, v en una
de sus pdginas, dice : «que Mr. Thiral La-
caze, en presencia de Mr. Andral, electrizo
a la j6ven Eugenia, y sus fenomenos eran
tales, que confiesa podria servir como ¢l me-
jor gaivandscopo animal.

De lo cual parece concluirse que es tan
variado el modo de prestarse la organiza-
cion 4 las impresiones de cualquier género,
que no podemes apreciar a priori la me-
dida de fuerzas de resistencia vital. Asi es
que calculamos 4 la Aniceta , 4 pesar de su

S ———————————
he conquistado en la sociedad er que vivo posi-
.cion y decoro, y que sigo creyendo en la compa-
tabilidad del hombre y del médico siempre que
este no contrate aquel.

Huba algunos momentos de un terrible silencio-

Mi corazon latia con tanta violencia que tuve
que sostenerlo con mis manos, y no sabia espli-
carme cuil seria en mi la idea queiba & admi-
rarme.

—¢Pero seguis si=ndo médico ? esclané levan-
tando la cabeza.

—Siempre, me contesté D. Valentin, porque es
muy dificil abandonar las sublime idea de hacer
bien; pero ejerzo sin trabas, sin prévios comnpro-
misos, sin que yo busque al cliente, @ la manera
que un mendigo busca un pedazo de pan. Soy mé-
dico cuando quiero, y puedo, pues nirgun po-
der puede obligarme 4 otra cosa, v ya sabeisel sa-
grady compromiso que me liga en este asunto.

| estado , con suficientes fuerzas para la ope-
racion , considerando que esta no atacaria
6rganos de grande entidad y que no debia
ser muy cruenta aunque se dividiese alguna
arteriola y la temporal superficial ; como que
en sus consecuencias , despues de un desbri-
damiento , si asi puede espresarse , cesar?an
el infarto , los dolores , y que la supuracion
no debia ser muy abundante , por no ser re-
gion de mucho tejido celular.

Repasando , y para abreviar algo este es-
critillo , las circunstancias esteriores que po-
drian influir en la indicacion , diré que no
veia claramente ninguna contraindicacion so-
bre la operacion que se proyectaba como tini-
co medio de salvar la vida de la Gil.

Reasumiendo; en una enferma de tal natu-
ralezano servirian paliativos, ni darian resul-
tado los antiflojisticos , los calmantes, as-
tringentes, elc., muchos de los cuales ya se
habian puesto en juego; preciso era colocarse
del lado de la muerte 6 del de una medica-
cion activa, como la caulerizacien 6 una ope-
racion; diré tambien que el papel del médico
es curar siempre. que haya medio capaz,
aunque sea alguna vez con esposicion de la
vida, ante una muerte cierta ; que, por €]
contrario, dejaria de desempefiar su mision
al prepararse & considerar ese trance de la
muerte con remedios ilusorios é insuficientes,
inactivos, cubriendo con ellos su responsabi-
lidad ante la ley social , mas no ante la san-
cion de la moral, aumentando esta respon-
sabilidad, si inepto para emplear otro medio
mas dificil, sirviese de obstaculo para que
otro con més destreza, vislumbrando una luz
de curacion , basada en conocimientos adqui-
ridos s6lidamente dia sobre dia, y en continua
y tnica observacion, pudiese triunfar del
enemigo que se le daha a combatir.

Queda, pues, probada, aunque superfi-
cialmente , la indicacion de Ja operacion , y,
al hacerlo asi, consignado mas bien el deber

y el valor que la temeridad y el atrevimiento.
Asi tambien lo propusieron los dignos socios
de la Academia de la Moraiia , cuya opinion
me es tan respetable.

Ahora , como consecuencia, resalta la ne-
cesidad de sefialar el método operatorio que
ha de emplearse para atacar directamente la
causa local: ya quedan apuntados algunos de
entre los cuales prefieren los practicos, segun
circunstancias de la enfermedad y del enfer-
mo. La avulsion, medio violento, aunque sea
favorecido por la lorsion, no parecia adap-
tarse 4 la forma esferoide y de base ancha
que afectaba la lesion orgdnica; por otra par-
te, la enferma, en su exaltada sensibilidad,
presentaria una complicacion , quiza directa,
sobre las grandes potencias vitales, y crei de
mi deber abandonar esta idea. La cauteriza-
cion , sobre no poder determinar su accion,
ni en estension i en profundidad, nos traeria
inconvenientes que no deben desatenderse
por los peritos; héllanse , enire otros, la
flegmasia consiguiente, y que debe contribuir
poderosamente & la eliminacion de la escara;
flegmasia que, unida & la ya tan intensa que
la enferma venia sufriendo, exacerbaria esta,
y por contigiiidad y avn continuidad de teji-
dos provocaria tambien una lesion encefilica
6 de sus cubiertas, agravando considerable-
mente el estado de nuesira enferma ; idea
médica Gue me vi precisado & emitir, al opo-
ner ‘al boton de fuego las mismas pala-
bras que quiso aplicar el doctor D. Crisanto
Garcia para correjir una estensa gangrena
par compresion en la nuca, que 4 conse-
cuencia de un antrax con flemon subapo-
neurdtico , sufrio este afio nuestro amigo ef
Sr. D. Francisco Ramos Perez; tiene ademis
la canterizacion el inconveniente de atacar
igualmente los tejidos fisiolégices que los pa-
tologicos , de donde podrian originarse tras.
tornos de funestas con secuencias, puesto que
la cauterizacion habria de hacerse por sesio-
nes, ¢ tambien en una de gran estension,

e e e et el rrer—

Un criado avis6é que la mesa estaba servida,

El Sr. de Ruiz se lanz6 por las calles del jar-
din detrds del pequefio Emilio que corria eomo
una gacela.

Di el brazo 4 la sefiora, yle dije.

—Sereis muy feliz sefiora.

‘—Mucho Sr. mio: Mi esposo es digno, como
veis, de veneracion y respeto, y Dios ha querido
emanciparlo de la tulela vergonzante en que
Vivia.

—&Y Vd., caballero, qué piensa hacer de su ju
ventud? .

—Me voy, sefiora, & moriral partido que he acep-
tado, puesto que me falta el valor Y conocimien—
tos de mi compaiiero. 8¢ que voy & sufrir; sé que
voy 4 morir lejos de 'mi pals, y que en mi persona
se reproducirdn mil y una escenas dolorosas; pero
no importa, la muerte me alijerard el peso de vida
tan precaria,

1
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—~Caballero, esas ideas son fatales, y debeis
rechazarlas con valor.

—Aqui, sefiora, no hay fatalidad, no hay mds que
la resignacion del hombre lanzado & los pueblos
que nos domefian & su capricho y voluntad..

—¢Y eslaiscom pletamente decidido? -

— Completamente, sefiora.

Por los hermosos ojos de mi comprofesora vj
rodar una ldgrima de compasion.

Llegamos 4 la casa, la comida fué esquisita,
pero la conversacion rodé sobre asuntos indife-
rentes. 3

Despues mi compaiiero me llevé & su despacho,
donde de una escogida y bien surtida biblioteca
sac un libro en cuarto lujosaments encuaderna—
do, y me lo entregé diciéndome. Leedlo y devol-
védmelo dentro de un mes.

Lo eché en mi saco de viaje, y sali para Madrid
aquella misma noche.
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No cabe la higadura que tan buenos resul-
tados nos ha dado en otros casos, siguiendo
el consejo de distinguidos practicos; y al de-
cir que esta no podria tener lugar , nos fun-
damos en que no podiamos apreciar los limi-
tes del tumor para hacer el rodeo de hilo que
al efecto debiamos aplicar.

Nos decidimos , y para prescindir de los
otros medios eomo menos indicados , por la
escision & pinza y bisturi recto de boton. Se
escindieron , como hizo el Dr. Alonso , las
vejetaciones ya descritas, enla entrada del
conducto auditivo esterno ; se dilato vertical-
mente y en {a estension de un-centimetro la
abertura auricelar, por dentro de cuya divi-
sion hallése una pérdida de sustancia del
carlilago del conducte, permitién dome ver,
despues de aplicar un chorro de agua,la
prolongacion hacia abajo y adelante de la
nueva creacion organica; practique sobre ella
una seccion , y obtuve una materia parecida
alquiste esteatomatoso, desalida consisteneia;
repeli una y otra seccion sin salirme de los
limites de la masa, caraclerizada por su co-
loracion blanca, hasta reducir la region a
una caverna ; intenté despues el restableci-
miento de elevacion y depresion del maxilar
inferior, que , aunque dificiles , se verifica-
ron , causindome gran sorpresa el observar
el juego de la articulacion temporo-maxilar,
sobre la que habia caido en la diseccion, de-
jando tan solos los ligamentos pasivos; me
llam6 tambien la atencion el notar en el fon-
do de la caverna, que parecia haber degene-
rado la pared anterior del conducto auditivo
que estd en inmediata relacion con la cavidad
articular, por debajo de la cual,-y hécia la
fosa pterigoidea, enfilabaaun el producto que
me proponia eliminar. Las inyecciones , en
vez de reflejarse casi en su lotalidad como
anleriormente, se dirijian por la fosa pteri-
goidea & la camara posterior de la hoca y
fosa nacal.

Hallabase flogoseado el suelo y parte pos-
terior del conducto auditivo esterno, puesto
g#@

A los quince dias me habia instalado en mi
nuevo partido mds (riste y mohino que viandan-
te apaleado.

Un dia abri el libro y lo lei.

Estaba manuserito de unaletra que parecia im-
presa por la piedra litogridfica,é intercaladas en el
testo habia veinte preeiosas é incitantes vifietas.

Miré el titulo de la obra, y vi que se titulaba:
Las habas de le tia Eusebia.

Me rei como un loco de tan féliz oeurrencia;
pero de entre las espirales de risa que brotaban de
mi pecho, se escapd un juramento que cumpliré:
El de no morir médico de partido.

Transcurrié un mes, yD. Valentin reclamé su
obra, terminando la carta del modo siguiente:

JQuereis ganar ocho mil rs. vn, trabajando cin~

L

que ofrece mds solidéz , detrds y debajo del

cual se halla la entrada y salida de los vasos |

sanguineos que riegan el encéfalo, tinico pun-
lo que me hacia temer el mal éxito y com-
promiso en el aclo de la operacion.

Habiendo separado la gran masa del tumor,
y como la prolongacion hicialafosa pterigoi-
dea me parecia ser una dependencia de ella,
que en las curas sucesivas podria eliminarse,
suspendi toda maniobra y llené toda la ca-

verna de hilas empapadas en un liquido emo-
liente.

Reuni seguidamente todas las porciones
estirpadas , y por sus caractéres fisicos crei
poder compararlas con los de los ginglios en
estado de inflamacion crénica, que al ser
comprimidos por les 6rganos duros lan inme-
diatos afectaban la mayor coloracion blanca;
sabido es que los vasos y ganglios linfaticos
serpean en crecido niimero por la region cér-
vico-carolidea, y quizd alguno de los que ro-
dean la terminacion de la arteria carélida es-
terna, solo 6 acompafiado de dos 6 s, diese
lugar, mediante la evolucion flojistica, a la
enirada morbosa cuya sintoma'ologia va ya
descrita. Esto es lo tnico que ofreci6 la ana-
tomia patologica del producto secuestrado ; el
curso del padecimiento y el temperamento
linfatico de la enferma con los datos anatomi-
cos anteriores nos ponen en el caso de creer
que se ha tratado de una adenitis sita en los
limites del conducto auditivo esterno, cau-
sando la deformacion ya espuesta y la otitis,
cuyos sintomas sobresalieron en el curso de
esta’ lesion.

En la noche siguiente al dia de laoperacion
cedieron los dolores y consiguié la enferma
poder dormir des horas; bebié algo de leche
y caldos, agua azucarada como bebida usual.
Se renovo la cura con igual tépico : notése el
apdsito separado sumamente himedo de un
liquido sero-sanguinolento : salieron algunas
porcioncillas del mismo producto secuestrado,
y en el fondo y al lado de l]a mandibula flo-
taba una membranita muy lénue, que me

e ——

co horas en una oficina particular, teniendo libres
los dias festivos,los dias de enfermedad, y tenien-
do opeion 4 ascenso y premios?

Avisadme y os mande ¢l nombramiento.

jJ6venes generosos! esclamé, os doy mil gra-
cias. Yo cumpliré mi propésito; pero hoy soy un
cadiver, y el dia de mi resurreccion llegard.
Nuestro mayor grado de educacion y cultura
estd en completa oposicion con el estado casi pri-
mitivo de los pueblos, y si los gobiernos no cen-
tralizan en sus manos nuestra existenciay no se
crean médicos eiviles, la lucha continuard, yunos
despues de oLros recojeremos nuestros titulos, para
convertirnos en sacerdotes, industriales, saltim-
banquis 6 cualquier cosa, menos en criados asa-
lariados de mil 0 dos mil amos, que creen terer
derecho sobre el fltimo segundo de nuestra exis-

forma de quiste envuelve los gMWwgHok
faticos. BRI DY

En los dias sucesivos, hasta cinco semanas
que estuve tratando la enferma, fué mejoran-
do su estado general, cediendo considerable-
mente el local y arrastrando con las inyec-
ciones de las curas, porcioncillas mds blancas
y menos consistentes , algunas de las cuales
salieron por la escotadura sigmoidea y de-
lante de la insercion en la mandibula del pte«
rigoideo esterno ; y por tltimo , recobrando
los movimientos maxilares , permitiéndola en
su victud la ingestion de alimentos sélidos,
blandos primeramente, y despues de algun
tiempo.el uso de las carnes.

A los dos meses sali6 una esquirlita 6sea,
que por su forma crei debia corresponder 4 la
parte anterior de!l conducto auditivo esterno.
No existe, al reconocimiento con el estilele®
ni membrana timpénica ni la mds minima se-
nal de los huesecillos del oido; hallase defor=
me el conduclo; por la caverna fluye un li-
quido mucoso-purulento, aunque en muy
corta cantidad ; hay la consigniente sordera
que ni con el aparato de M. Toynbee podrd
correjirse, y que se puede calificar de verda-
dera cofosis ; pero en medio de todos estos
accidentes la enferma se ha nutrido.

Tres meses despues obsérvase aun ligeri-
sima otorrea de un cardcter muco-seroso ; el
orificio auricular muy reducido, en cuyo lado
anterior se notan & simple vista los latidos de
la arteria temporal superficial; hay una bue-
na nutricion general, tanto que parece no
haber sufrido padecimiento alguno , y ofrece
la circunstancia tambien de hallarse en el
cuarto mes de gestacion.

Tenemos, pues, en mi conceplo , una en-
ferma afecta del vicio escrofuloso , cuya ma-
nifestacion se hizo, 6 por el infarto ganglio-
nico en la inmediacion del oide derecho, 6
por la otitis de esta indole bajo la forma crg-
nica, que diese lugar 4 la otorrea; fen6menos
que quiza descuidé la enferma en su origen;

tencia, que creen haber comprado 4 un precio
miserable.

Esta es la verdad.

Tomé la pluma y contesté & D. Valentin.

«Mi amigo: Si soorevivo & miactual posicion,
permitidme saliride ella & imitar vuestra conducta,
haciéndolo con mis solos esfuerzos, Pienso com-
pletamente como Vd., y esperaba este rasgo ge-
nereso de vuestras simpatias hdcia mi persena.

»Por eso me escapé de vuestra casa dejando &
wuestra sefiora engaiiada respecto & mis propé-
sitos.

»Yo no tengo lanta prisa. Soy soltero y 0s juro
que no haré la desgracia de mi esposa ¢ hijos.

»Por lo demds recibid el homenaje del agradeci-
miento més sincero de vuestro amigo.

G.»
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mas cuando dado el predominio de vasos blan-
€08 y sus correspondientes ganglios tuvo lu-
gar la evolucion flojistica con intensidad, cau-
gando alteraciones de estructura y de funcion,
en términos de no poder establecer el diag-
postico diferencial , pidié auxilio 4 la ciencia
que , @ pesar de borlas, no satisfizo a priori,
por ser muy dificiles , los deseos de la en-
ferma.

Es, en verdad , raro para mi este €aso
priclicd , del cual han tenido noticia varios
profesores; me anima mds d juzgarle tal, que
4 pesar de cuanto se me refiri, ni aun la re-
nor idea se verti6 de (al entidad escrofulosa.
Hé aqui , por tanto, el motivo de creer que
merece tener lugar en las columnas de la
prensa médica, siquiera sea en sus puntos
més culminantes; y hé aqui tambien , como
consecuencia, bien justificadas las primeras
proposiciones eon que se ha iniciado el es-
crito.

Cito en él 4 mis comprofesores que han
intervenido en la enferma, por si ellos tuvie-
ren algo que afiadir como complemento de
esta historia; y para que al citarlos se fijen
mejor en los datos observados, que, unidos &
los mal coordinados mios , podrédn obtener
idea mds circunstanciada del caso que un dia
estudiaron.

Mucho les agradeceré el que contribu~
yan con su ilustracion al complemento de
esta historia, como tambien el que, si alguno
de los puntos que en ella se han locado, no
se halla bien planteado, y por consiguiente
resueilo , nos favorezean 4 los leclores de La
Espa¥a Mepica con sus luces y reconocido
mérito.

Contribuyamos todos & la publicidad de
hechos : reunamoslos, para despues de una
discusion bien basada en leyes médicas co-
nocidas, tender al planteamiento de la verdad
de otra i otras hoy senaladas como cuestio-
nables. Eslos son los deseos; estas las aspi-
raciones de

Fernando Castresana,
Avila, y octubre.

CLINICA (QUIRURGICA.

——

Un caso de pistula maligna sin pastula,

Con el mayor gusto damos publicidad & la
siguiente notable historia de nuestro celabo-
rador y amigo el Sr. Alonso y Rodriguez,
cuyos escritos son tan conocidos de nuestros
lectores, ¥ que sin duda habrin sido echades
muy de menes por todos sin distincion, Mu-
cho deseamos que las veupaciones de nuestro
querido amigo le permitan dedicarse con mis

frecuen_cia & trabajos cientificos, en que tanto
se ha distinguido :

En la tarde del dia 22 del mes pasado se
present6 en mi casa Gavino Tornero, natural
¥y vecino de esta villa, soltero, de 33 anos
de edad, de oficio arriero, lemperamento san-
guineo y buena constitucion; el cual mani-
festé que en la tarde anterior sinti6 bastante
picor en el parpado superior derecho , que
por haber sido seguido de tumefaceion en el
misme y en la region maiar correspondiente,
le obligé & consultarme.

Procediendo al exdmen de las parles afec-
tas, pude apreciar los sintomas siguientes:—
Edema poco considerable de ambos parpados
del ojo derecho, que aunque poco, le permi-
tia abrirlos ; quémosis seroso en el lado es-
terno del globo ocular; ligera tumefaccion en
la region. malar derecha con infarto y rubi-
cundez de fa piel de la misma , que desapa-
recia con la presion por medio del dedo para
volver 4 presentarse en el moment6 que ce-
saba esla presion; ligero aumento de calor ea
las partes afectas, ¢ indolencia enlas mismas;
el pulso se encontraba en estado normal, y
todas las funciones se ejercian con regulari-
dad. Semejante conjunto de sintomas produjo
un error de diagnostico, y calfiqué la afec-
cion de una erisipela de la cara; disponiendo
en su consecuencia media dieta , tisana de
cebada nitrada para bebida & pasto, y abrigo
de la parle.

El dia 23 presentaba el enfermo lo siguien-
te: mayor edema de los parpados , que con

dificultad podia descubrirse el globo ocular,

en el que se notaba aumento tambien del
quémosis seroso; lumefaccion, que occupaba
todo el lado derecho de la cara , desde por
encima de la region superciliar hasta el bor-
de de la mandibula inferior, presentando esta
tumefaccion los caractéres del edema desde
el ojo arriba y cierta pastosidad del ojod
abajo ; toda la piel que cubria las partes tu-
mefactas estaba decolorada y sin aumento de
calor, si se esceptia la region malar, que
presentaba la misma coloracion que el dia an-
terior; el enfermo no sentia dolor en el sitio
afecto, y solo aquejaba algun entorpecimien-
to en el mismo; el pulso estaba en estado
normal, y la lengua himeda, ancha y cu-
bierta de una capa blanca mucesa.~—Conti-
nuacion del mismo plan, y ademds untura 4
las partes con la pomada marcial de Velpeau,
compuesta con dos dracmas de sulfato de
hierro por onza de manteca —Al hacer en
este dia la visita de la tarde se hallg que la
lumefaccion se estendia por la patte superior
basta la eminencia frontal, sin que hubicse
ganado flerreno por la inferior; pero si au-
mentado en elevacion. No habia aumento de
calor en la piel de este lado de la cara y ca-
beza, y la tumefaccion situada por debajo de
la region malar daba cierla sensacion de
blandura y resistencia al mismo liempo; pero

no se formaba hoyo en ella al comprimir con
el dedojy cuyos caractéres, unidos & los que
habian venido observindose, me hicieron
sospechar sobre la exactitud del primer diag-
nostico.

Dia 24. Gran tumefaccion de la parte
lateral derecha de la cabeza , cara y cuello,
que se estendia hasta por debajo de la cla-
vicula del mismo lado, la cual daba al enfer-
mo un aspecto monstruoso; pues el lado de-
recho de la estremidad cefalica abrltaba mas
del doble que el lado izquierdo. Esta tume~
faccion ¢ infartode la piel y tejido celular era
resistente , como enfisemaltoso , reluciente y
con palidéz, si se escepiia la mejilla que
tenia una coloracion vinosa. Habia sensacion
de peso en las partes afeclas , acusada por el
mismo enfermo; los parpados no podian abrir=-
se, y sobre ellos, y mds especialmente sobre
el superior, se presentaban algunas vexiculas
llenas de serosidad; habia fiebre, y la lengna
no presentaba nada de anormal; todas las
demds funciones se ejercian con regularidad.
Asociado en consulta con D. Vicente Rives,
médico titular tambien de esta villa, se con-
vino por los dos en que nos hallibamos en
presencia de una pustula maligna por el as-
pecto que presentaban las partes, por mas
que no se hubiese presentado primitivamente
la vexicula seguida del tubérculo lenticular
que se manifiesta en estos casos.—En virtud
de este nuevo diagnoslico se practicaron unas
incisiones en el parpado superior derecho,
sitio donde habia tenido origen la afeccion, ¥
sobre ellas se coloco el emplasto anticarbun-
cal compuesto de parles iguales de ungiiento
basilicon y sublimado corrosivo y cantidad
sufici ecte de polvos de escabiosa, adminis~
trando al irterior limonada sulftirica para be-
hida usual y una pocion tonica en que enira-
han dos dracmas de estracto blando de quina
para tomsr 4 cortadillos en las vemnle y cua=
tro horas ; quedando el enferme 4 dicta de
caldo.

Dig 25. Continuaron en el mismo estado
que el dia antericr todos los sinlomas, si bien
despues de presentada la corona de vexiculas
blancas que a nuncian la accion del cdustico
se noté la desaparicion de la lumefaceion solo
por debajo de la clavicula. Levantado ¢l em-
plasto 4 las veinte y cuatro horas de aplicado,
se vio bien formada la escara cenicienta que
este cdustico produce, y se practicd la cura,
que consistid en la aplicacion sobre esia es-
cara de una planchuela de hilas untada con
el ungiiento basilicon y otra planchuela igual
sobre otra escara producida en el pirpado
inferior , por haberse corrido el parche a este
velo membranoso 4 consecuencia de la in-
quietud del enfermio-

Dia 26. La tumefaccion habia disminuie
do algo ; 1a piel conservaba el tinte vinoso en
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fa region malar derecha ; la fiebre era menos
intensa, y el enfermo estaba mas animado.
Se notaron dos escaras blanquecinas en la cara
interna del carrillo derecho, la méas anterior
mayor que la posterior. El mismo plan que
los dias anteriores, y ademis colutorio qui-
nado para usarlo varias veces al dia.

Dia 27. Habia desaparecido por comple-
to la tumefaccion del cuello, pudiendo apre-
ciarse ya @ simple vista el borde de la mandi-
bula inferior; pero continuaba la tumefaccion
enlacaray cabeza ; la fiebre era menos in-
tensa que el dia anterior.—Continuacion del
mismo plan curativo. '

Dia 28. Habia desaparecido la fiebre, y
se desprendi la escara mds posterior de la
cara interna del carrillo, :

Dia 23. Menor tumefaccion que en los
dias anteriores, especiaimente en la cabeza;
se empezo & inieiar en todo el contorno de la
escara del parpado superior un circalo supu-
rante.-~Se suspendio la limonada’ sulfdrica y
la pocion que contenia el estracto de quina,
disponiendo en su lugar agua azucarada para
bebida usual, y ademés se concedieron al en-
fermo tres sopicaldos al dia.

Dia 30, Continuaba el descenso de la tu-
mefaceion; se marcaba mds el desprendimien-
to de la escara del pirpado superior; la tlce-
ra; producto del desprendimiento de la escara

‘mas posterior de la cara interna del carrillo,

completé su cicatrizacion. Desde este dia se
coneedib gradualmente mds cantidad de ali-
mento al enfermo, hasia entrar en su régi-
men alimenticio habitual.

Dia 1.° de oclubre.
bha limitada al carrillo'y pdrpados ; y habién-
dose desprendido gran parle de la escara del
superior se escindio con [a tijera.

Dia 2. Se concluyd de escindir la escara.
Cura con planchuela de cerato en el parpado
superior y de ungiienta basilicon en el in-
ferior.

Dios 3, %, 5y 6. Lailcera producto del
desprendimiento de la escara del parpado sn-
perior se fué limpiando en estos dias de los te-
jidos esfacelados que en ella habian que-
dado.

Dia 7. Habia empezado la cicalrizaciou
de la Glcera del parpado superior y el des-
p;:eudiml‘emo de la escara del inferior; la
tumefaccion quedaba limilada 4 Ja mejillay
parpado inferior.

Dias 8 y9. Siguniéen estos dias una mar-
cha regular la cicatrizacion de la tlcera del
pérpado superior, y disminuy6 hastantela tu-
melfacsion,

Dia 10. Se escindi6 con la tijera la escara
del parpado inferior, y & la lcera que quedo
se la cur6 con planchue la de cerato.

Dias 11, 12 y 13. Ea eslos dias continud

avanzando la cicatrizacion en ambos pirpa-

La tumefaceion esta-

dos, dismicuyendo la tumefaccion hasta casi
desaparecer del todo. .

Dia 1k. Terminé en este diala cicatriza
cion de la dlcera del parpado superior; la tu-
mefaccion eva casi nula.

Dia 15. Desde este dia conlinué avan-
zando la cicatrizacion en el pérpado inferior

hasta que estando completa el dia 20 de oc-.

tubre, se le di6 el alta al enfermo sin que le
quedase deformidad ni defecto alguno.

He creido que la precedents historia me-
recia los honores de la publicidad por el error
de diagnostico que contiene, y por haberse
presentado | pustula maligna sin ir precedi-
da de la vexicula y tubérculo lenticular que,

segun he dicho, ya se presenta en estos casos,

_Cuando el enfermo se presenté 4 mi obser-
vacion tenia como sintomas de la erisipela la
rubicundez que a la presion con el dedo des-
aparecia momentineamente, y ademds el au-
mento de ealor en la parte junto con el sitio
donde se presentaba, que es und de los que
mdscomunmente dan asiento 4 la de lacara: es
verdad que para que estuviese completo el
cuadro- sintomatéologico de la erisipela falta-
ban los fenémenos precursores, la tumefac-
cion de los ganglios snbmaxilares y el movi-
miento fibril, pero lambien es verdad que es-
tos sintomas suelen faltar en muchos casos,
especialmente cuando la enfermedad es poco
intensa. Creo, pues, que en el primer dia de
observacion nadie hubiera sospechado otra
cosa (que una evisipela, mucho mds que no
habia pistula ni grande ni pequeiia, cosa que
examiné bien, poergue desde algun tiempo
venian observiadose la presentacion de ps-
tulas malignas, que por cierto han sido fre-
cuentes en esta poblacion este afio, asi como
en los pueblos cireunvecinos.

En la Yisita de Ia tarde de! dia 23 de se-

tiembre, los sintomas que presentaba el enfer-
mo indicaban que la erisipela tema bastante
de anémala, y decidi esperar aldia signiente,
puesto que no habia fendmenos generales
para esclarecer més el diagndstico; y efectiva-
mente, el dia 24, la gran tumefaceion que exis-
tia como enfisematosa, mds sin poder compro-
barse crepitacion dlgana, la falta de colora-
cion € indolencia de las partes, las véxiculas,
parduzcas y serosas que presentaba el parpa-
do superior, la fiehre y el tener presente
la variedad de forma de la pistula que Bour-
geois ha observado, daka 4 la afeccion todo el
aspeeto'de una pustula maligna; mas no que-

riendo obrar de lijero en asunto tan delicado

como la salad denuesiros semejantes, me aso-
cié en consulta con'mi eomprofesor St. Rives,
el cual opind tambien se trataba de una ptis-

tula maligta, recordando haber visto algunas!

en el mismo sitio que la tenia mi enfermo, sin
présentar ningun vestigio de boton inflamato-

rio; observacion que concordaba con la hecha
por Bourgeois en la Bauce.

Convenidos en el diagnéstico verdadero
de la enfermedad, no podiamos menos de con-
venir lambien en el lratamientos, queera des-
truir las partes afectas por medio dé los caus-
licos. ;Pero en qué sitio se habia de aplicar
este para que sus efectos fuesen seguros,
siendo asi que no se habia presentade en
ningun punto la vexiculita que caracleriza el
primer periodo de la pustula, ni el infarto len-
ticalar que se presenta en el segudo? No ha~-
bia mds medio que aplicar el ciuslico en el
sitio primitivamente asiento de la afeccion, y
asi se acordd, lantlo mds euanto que sobre él,
es decir, sobre el parpado superior, era don-
de se presentaba la mayor dureza; mas al
escojer el cduslico era necesario lener pre-
sente que no corriese y penetrando por entre
los parpados fuese & cauterizar el globo del
0jo, por lo'cual fué aplicado el emplasto anti-
carbuneal, porque este limita su accion 4 las
partes sobreé las que se aplica. Habiéndose
hecho la afeccion general en cierto modo, se~
gun loindicaba la fichre y la postracion del
enfermo, era necesario someter 4 este 4 . un
plan antiséptico, y asi se verifico, como queda
ya espuesto.

En ninguna ocasion mejor queen este caso
practico puede decirse aquello de naturam
morborum curationes osténdunt, pues efecti-
vamente, desde que el cdustico obré, es decir,
desde que se destruyo la manifestacion local,
los sintomas fueron cediendo, si bien paulati-
namente, encoutrindose el enfermo fuera de
peligrod lostres dias y algunas horas ée prac-
ticada la cauterizacion.

Respecto d las causas que produjeron esla
enfermedad nada podemos decir si nos ate-
nemos 4 los antecedentes suministrados por el
enfermo, porque segun él, la presentacion de
esta pistula parece espontdnea; pero yo me
sospecho sea debida al uso de carnes de reses
muertas de bazo, ddndome lugar & estasespe-
cha el haber muerlo vy séguir muriendo de
bazo hastantes reses, mo solo en esta poblacion
sino en muchas de laprovincia, y el haber re-
caido todas las piistulas que se han presentado
esteafio, en pastores6 en personas fnlimamente
ligadas con ellas, y porque nada mas facil en-
re estas gentes ignorantes que el comer car-
ne mortecina, porque como vendida sin co-
nocimiento de las autoridades es mis barata.
Lo mismo que en este caso me ha sucedido’
cont los demds; en ninguno hg podido averi=
guar las causas, ya porque las hayan om-ﬂta-
do por malicia, ya porque su ignorancia y
desouido no les haya hecho fijar la atencion
en ellas; mas como los précticos dan por causa
principal el contagiv, debemos sospechar mu-

cho en esfe.
José AJonso Rodriguez.
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Caso prilﬁoo.

Los que suscriben, individuos del cu.erpa
provisional de médicos forenses; en virtud
de la comunicacion que D. Eugenio Anguli_h
juez de primera instancia del Prad?, difi{;:ﬁ
al Sr. Presidente del mismo por disposicion
de los sefiores de la Sala primera de la l}eal
Audiencia para que «por el cuerpo provisio-
nal de médicos [orenses, prévio el reconoci-
miento de José Coro Fuentes, se delermine et
estado fisico en que este se encuenira por
efecto de la herida que recibid en el brazo iz-
quierdo,» se constituyae en junta el dia 4
de julio, 4 las doce de la mafiana, en la facul-
tad de medicina de esta corte, ¢ informen de
cuanto pudieron recojer en los amecedenle?
que el Coro Fuentes les proporeiono como de!
examen minucioso de la cieatriz, y movimien-
tos que con la mano hicieron practicara enton-
ces. Dijo que eradeoficio taberneroy despues
mozo de posada; que hace siele meses, y ocu-
pandese en despachar vino, con una navaja
fué herido por otro encorvado llamado Tre-
chete (por él); que su actitud en el momento
de recibir la herida era de pié, y 4 la derecha
el que le acometi6; que en aguel momento se
encontraba famando, y al ver que le iba a
maltratar se defendi6 con aquella mano, reci-
biendo el golpe en el momento que cogia una
silla, la que cayo por su propio peso por no
poderla sostener. En aquel instante nold que
la mano se dirigio hacia dentro, siendo de ad-
verlir que coloca para decirlo el antebrazo en
pronacion (con la cara correspondiente 4 la
palma de la mano hacia bajo); que hubo sa-
lida de un chorro de sangre préximamente
del diametro de su dedo indice, saltando 4 una
vara de distancia del sitio donde estuba; que
no recuerda el color que la sangre tendria:
socorrido por un profesor llamado Arabite, le
dijo tenia cortados los miisculos. Le curaron
con un namero considerable de tiras agluti-
nantes, y cinco 6 seis puntos de sutura: que
4 pesar de la cura fué goteando sangre hasta
el Hospital.

Colocado que fué enla cama, se limitaron &
ponerle una almohada para sostener el brazo,
y un arco para impedir la presion y roce de
las ropas. El sétimo dia de estancia en e] es-
tablecimiento removieron la cura, separando
las tiras y puntos de sutura, y al separar las
tablillas (piezas gue conlenia el apdsito), not6
que la mano estaba caida con respecto al an-
tebrazo y colocada con la palma hicia bajo.

En las varias curas que le hicieron con el in-.

tervalo de cinco 0 seis dias, solo tuvieron ne
cesidad de cauterizarle (quemarle) carnes
que en la herida se formaron: que 4 los trein-
ta y cinco dias le dieron el alta teniendo la

mano hinchada, siéndvle impesible entonces
los movimientos de elevacion, depresion sepa-
racion y aproximacion de ella al tronco; que
solo la abria y cerraba pero con peca liber-
tad; que despues fué progresivamente adelan
tando con el uso de cataplasmas de yerba
mora y un parche confortativo, hasta el esta-
do en que hoy se encuentra. Despues de ha-
ber investigado lo sucedido y de ello entresa-
car lo que taviera relacion con elobjeto médi-
co-legal, pasaron alexdmen fisico de la estre-
midad. Ante todo conviene lener presente,
para mayor claridad del tribunal, que consi-
deraron como el herido los movimientos de la
mano, haciendo abstraccion por- el momento
de la posicion anatémica y uniéndose 4 la que
él adapta para espresar los movimientos que
le son imposibles y faciles, es decir, el ante-
brazo en pronacion (con la palma hdcia bajo),
dando el nombre de movimiento de separa-
cion la direccion de la mano hicia el ciibito
(hueso interno del antebrazo), es decir, la di-
reccion de la mano hicia fuera del eje del
cuerpo, y de aproximacion la.direceion de la

mano hdcia el radio (hueso esterno del ante-

brazo), es decir, hdcia el eje del cuerpo se-
gun la posicion en que él coloca Ia mano del
antebrazo. Notaron en el examen fisico que
la mano izquierda estaba dirigida un poco
héeia dentro con respecto al eje del antebra-
zo izquierdo; que existia en el tercio inferior
posterior interno y parte media del ante-
brazo, y en la parte posterior interna y
superior de la mufieca del mismo lado, una
cicalriz algo prominente de color rojo oscu-

ro, formando un dngulo en el lado interno !

posterior ¢ inferior del antebrazo, donde nace
la cabeza del cubito (hueso interno del ante-
brazo), v que le constituyen dos semicircu-
los en la disposicion siguiente: el superior es-
tendiéndose desde el dngulo en direccion
oblicuamente transversal hicia fuera y con la
concavidad superior terminando & la misma
altura que su angulo en la parte mas interna
de la cara posterior del radio, 4 la distancia
de 7 & 12 lineas de la terminacion del mismo
hueso, la longitud préximamente 12 4 1% li-
neas; el otro semicirculo que constituye else-
gundo Jado del angulo, estendiéndose desde
€1, formando arco con la concavidad interna
Y algo superior, hasta la parte interna y pos-
terior de la muileca, de una longitud apro-
ximadamente igual, comprendiendoen su con-
cavidad la cabeza del ctibito {estremidad in-
ferior del hueso interno del antebrazo.) Man-
dado entonces que practicase los mgvimientos
que pudiera con la mane y antebrazoen pro

nacion (con la palma hicia bajo) y teniendo
fijo sobre una mesa el anlebrazo, ohservaron
(ue tiene el movimiento de elevacion casi por
completo, el de depresion, el de separacion
con depresion, el de separacion con elevacion;

le es imposible el de aproximacion (han con-

siderado haciendo abstraccion como dijeron
antes de la donominacion anatémica y seatie-
nen & la denominacion del enfermo por la
disposicion en que coloca la mano); los de-
dos tienen el movimiento de flexion espedito,
el de estension completo en los tres primeros,
casi completo en el cuarto y no tanto en el
quinto dedo. ;

No pudiendo concebir como se encontraba
tan debilitada aquella mano para el trabajo,
como el José decia, y no viendo desproporcion
entre el desarrollode uno y otro antehrazo por
la atrofia (disminucion de nutricion ) que
es consiguiente 4 la falta de accion de los 6r-
ganos y principalmente en las masas musco-
lares, trataron de investigar por medio de un
peso moderado (diez libras) cual podria ser
la resislencia que la mano enferma podria
tener con relacion 4 la sana, méxime cuando
los musculos (carnes) que habrian de obrar
eran los flexores, que se encontraban sanos
por no ser en la parte anterior la herida, y
no perjudicando en nada al sitio enfermo; con
este objeto se le colocd el brazo izquierdo es-
tendido formandoun dngulo de 40 grados con
el eje del cuerpo, la cara palmar del antebra -
zo y mano hicia delante y adentro, y en los
tres 1iltimos dedos ¢! peso indicado, que sos-
tuvo un cuarto de hora con dos corlos intér-
valos porque se cansaba;  hecha la obserya-
cion con el brazo derecho, eolocado del mis-
me modo, pudo sostenerle hasta cansarse la
primera vez unos seis minutos.

Vista, pues, la historia de la enfermedad
que origing la herida que recibié José Coro
Fuenltes, y en ella la marcha de la cicalrizaz
cion, observando que el profesor que practicé
la primera cura dijo habia lesion de los mis-
culos, considerando los limitados movimien-
tos que en el momento de salir con alta del
Hospital tenia !a mano de aquel hombre y
los que despues adquirio; estudiando lo que
sucede en casos d ¢ heridas de misculos y ten-
doaes, jqué podrian deducir? ;Qué conse-
cuencias se desprenderdn para ilustrar al
tribunal con la intervencion médico-legal?
Fijardo la cuestion: ;Es la deformidad con
que haquedado la parte més importaiite de la
mano de aquel hombre? ;Es la dificufiad con
que hace ciertos movimientos loque debeinle-
resar? Si se limitdran4la primera cuestion que-
daria por resolver la principal, y aunque
solo se haya deseado saber, segun la comuni-
cion del seflor juez del Prado, «el estado [i-
sico en que aquel herido habia quedado &
consecucncias de la lesion,» el cuerpo provi-
sional de médicos-forenses cree dejar incom-
pletamente resuelto el presente dictimen en
tan estrechos limites, y cuando en ¢l hay
otra parle de mds importancia cientifica y
legal, que es el dinamismo que aquella mano
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ha conservado-despues la lesion que suftieron

Jos motores de la misma, y si los movimien-
tos que no siéndele libres en Ia actualidad

draa recuperarse con el tiempo y el uso de
la dietética (medios higiénicos) y farmacolo-

_gia (medicamentos) .

« Ya dijeron, al hacer el exdmen fisico, que
la mano izquierda colocada con la palma ha-
cia abajo, se encuentra dirigida hacia dentro
(segun el eje del cuerpo y ¢l decir del enfer-
mo). Este es el defecto fisico que han encon-
trado.

Avanzando més, para dar mis claridad y
poder resolver mejor la cuestion , jqué partes
debe haber interesado aquella herida por lo
que se desprende de su historia? ;La lesion de
ellas puede originar las alteraciones en la for-
ma y movimientos de la mano? ;Habiendo in-
teresado los tendones, podra curarse comple-
tameate, quedando Jos movimientos espeditos
0 algun tanto eatorpecidos? ; En caso de que-

~ dar entorpecidos los movimientos que no le

son espeditos, le dificultard para el ejercicio
de su oficio de mozo de posada y tabernero?
¢Para ejercer su profesion tendrd suficiente
fuerza con la mano izquierda?

La resolucion de estas cuesliones de un
modo terminante, y en caso que los hechos
cientificos no puedan ser suficientes para ello,
ipodran deducir, por lo sucedido en la marcha
de los movimientos adquiridos ¢n la mano y
dedos del hombre en cuestion lo que deberd
suceder?

Las partes interesadas por aquella herida
que indica la primera proposicion, son, des-
pues de la piel y el tejido celular que hay de-
bajo (lamina areolar), las capas aponeur6ti-
cas superficial y de cubierta (laminas fuertes),
los tendones, mas abajo un anillo resistente,
que por su parte anterior pasan los tendones
posteriores del antebrazo; la vena salbatela.
Por la disposicion de la herida los tendunes
del cubital posterior (tendon que lira de la
mano, y considerandola como el enfermo ha-
cia arriba y aluera), el eslensor del dedo pe-
queiio y el estensor comun de los dedos, de-
ben haber participado de la lesion. Si ella
comprendio tales partes, como no pudo menos
de ser asi, porque el sitio y la fornia de la ci-
catriz corresponden al que mas profundamen-
te van ocupando los 6rganos que se mencio-
nan; si 4 esta deduccion anatémica unimos lo
que ¢l profesor Ambite dijo al herido en el
momento de curarle, que habian sido intere.
sados los miusculos, porgue veria las estremi-
nades de los tendones separadas, especial-
menle la inferior, que corrobora lo dicho por.
la forma que con respecto 4 la direccion deleje
del antebrazo tomo la mano, no se debe du-

dar un momento que Ja herida comprendié

aquellas partes iudicadas; con lo que queda
resuelta la primera proposicion, y con ella la

segunda, porque siendo los tendones del es--
tensor comun de los dedos los que estdn des-
linados, segun el Sr. Boscasa, 4 la estension
de la mano y dedos, esta le seria imposible y
tendria que presentarse caida ¢ en flexion.
Siendo interesado el tendon del cubital pos-
terior (que lleva la mano arriba y afuera, es-
tando el antebrazo y la mano con la palma
hacia abajo) lendria por la accion de las car-
nes antagonistas, que estar dirigida hécia el
eje dei cuerpo, es decir, hdcia dentro. (Mas
de una vez han tenido lugar de advertir que,
somo el Coro-Fuentes, para espresar la alte-
racion en los movimientos de su mano, colocé
el antebrazo con la cara palmar hicia abajo
(pronacion), dice dirigida la mano hacia den-
tro, y han creido conveniente los que suseri-
ben admitir tal denominacion, prescindiendo
de la exactitud analomica, para que el tribu-
nal no encuentre dificultad en comprender-
lo.) Habiendo participado los tendones de la:
herida, fueron la causa de la alteracion de la
forma y movimientos de la mano y dedos.
Habiendo interesado los tendones, jpodrd
curarse complelamente, quedando los movi-
mientos espeditos 6 algun tanto entorpecidos?
Del estudio de las heridas de los tendones
resulla, que no estando en contaclo del aire,
cicatrizan inmediatamente sus estremidades
separadas, 6 bien que forma una cicatriz en
nudo por medio de la linfa-plastica organiza-
ble (agua plastica orgdnica), aquella nudosi-
dad desaparece despues de algunos meses;
que habiendo sido sangre en vez de linfa-plas-
tica la que forma el oudo de la cicatriz, da
lugar 4 la prolongacion del tendon y & su
mayor lentitud en el recobro de sus funcio-
nes; tue cicatrizandose la piel con el tejido
celular (tejido areolar) que hay debajo de los
estremos del tendon 6 entre ellos, 6 si se ha
herido alguna bolsa sinovial (bolsa destinada
a proporcionar un humor que facilita el de
los tendones y superficies articulares de los
huesos), no se restablece el movimiento; y
finalmente , que despues de eslensas gangre-
nas hospitalarias en que hay participacicn de
los tendones, no se pierde por complelo su
accion, solo si que es menos intensa, menos
enérgica y regular. En el hombre en cues-
tion, por la disposicion de la herida, por los
movimientos que en su priacipio, aunque li-
mitados tuvo, que gradualmente aumentaron,
y por los que, despues de recobrados, pueden
sacar -en consecuencia que participaria, a
mas de las lesiones indicadas, la sinovial del
tendon del cubital posterior que no ha reco-
brado su movimiento; que por lo que se com-
preade de la historia del herido y de la con-
sulta hecha & ios autores de cirujia, los mo-
vimienlos que cada dia, desde el momento de
salir con alla del hospital, han ido reapare-
ciendo y haciéndose mds eslensos, irdn mejo-

rando hasta completarse de la corta dificultad
que hoy esperimientan; y si al ejercicio hien
dirigido se une el uso de medicameuntos indi-
cados, creen lograria completar la estension
de la mano y de los tres wltimos dedos; que
solo el movimienlo de separacion con eleva-
cion de la mano es el que estd imposibilitado,
y esel que, por la lesion que sospecharon ha-
bria sufrido la membrana sinovial (membrana
que proporciona al tendon un liquido para que
sea facil deslizarse) propia del tendon, no
recuperara su moyvimiento.

Queda tambien resuelta la cuestion siguien-
te con lo que precede. Siéndole ficil cerrar y
abrir la maro esceptuando la corta dificultad
del cuarto y quinto dedo, que desaparecera,
pudiéndola doblar completamente ({lexion) y
estender casipor completo, separarla descen-
diendo, aproximarla; solo un movimiento¢s el
imposible, el de separacion con elevacion; asi
para cojer los cuerpos de peso, aproximarlos,
apartarlos con descanso, elevarlos, descender-
los y sujetarios, estd imposibilitado el ejercicio
de aquella esiremidad. Al querer (colocado
el antebrazo y mano con la palma hdcia aba-
jo ( pronacion ) separar la mano elevandola
un poco para apoderarse de un cuerpo, es
cuando encontrara dificultad ; pero aguel mo-
vimiento liene facil sustitucion con el de se-
paracion del antebrazo en pronacion (con fa
palma hacia abajo). Por lo tanto, el trabajo
4 que esta destinado como mozo de posada no
le es imposible , y el de tabernero puede
desempenarle , porque con la mano izquier-
da coje los cuerpos de que se sirven en su
oficio, ios sosticne y puede aproximar y se-
pararlos: asilo hizo con un tintero de que se
apoderd ; y como es aproximada su forma &
la de un vaso 6 medida para el vino, no en-
cuentra imposibilidad en tal movimiento; solo
si para apoderarse en la aclualidad con un
ndmero de seis & ocho vasos que sostuviese en
union uno con cada dedo como hacen los de
aquel oficio al recojerlos; pero puede tambien
sustituirlo con una bandeja, 6 cojer menor
numero. ;Tendrd suficiente fuerza para el
ejercicio de su profesion en la mano izquier-
da? Con el fin de sentar y dilucidar esta pro-
posicion , se informaron de la resistencia que
en ella podria tener y en comparacion con la
opuesta : se valieron de un peso no muy gra-
duado; y ya ban dicho que con la mano en-
ferma le sosluvo , aunque con dos certos in-
tervalos, por bastante Licmpg ; ¥ como esto
coincida con que no hay disminucion de vo-

limen en 'a nutricion de la masa muscular

(carnes) del antebrazo , como sucede cuando
no seejerciLa:n en movimientos aquellos orga-
nos , creen que no solo tiene la fuerza nece-
saria en ella, sino que aquel hombre esta
dedicado al ejercicio de su profesien de mozo
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de posada en la actualidad. De cuanto prece-
de dedicese:

1.* Que la herida que hubo en la estre-
midad superior izquierda estaba sitund.a , Se=
gun indiea Ja cicatriz, en la parte interna
posterior é izferior del antebrazo , y en L:a in-
terna y posterior de la mufieca del mismo
Jado; que debi6 interesar los tendones. .

2.* Que no perdiendo de vista la historia
de la herida en su cicatrizacion , y lo suce~
dido desde que salié del hospital hasta el dia
del reconocimiento , aguel hombre ha mejo-
rado notablemente en los movimientos de la
estremidad, que estaban dificultosos entonces,

“adquiriendo despues otros que no podia prac-
ficar.

3.° Que la corta dificulltad que hoy en-
cuentra en la estension del cuarto dedo, des-
aparecerd con el ejercicio y el tiempo ; que
la del quinto seguird la misma suerte, segun
resulta del examen de las heridas de los ten-
dones.

4.° Que la imposibilidad que encuentra
pata separar la mano (segun €l dice) segun
lo considerabamos para mejor claridad, y que
es el movimiento de separacion con elevacion,
no se recuperard.

5.° Que siendo los movimientos de la mu-
iieca , puede decirse , completos, casicom-
pleto el de estension y esceptuando el de se-
paracion con elevacion, no hay imposibilidad
para el ejercicio de su profesion , mixime
cuando aguel movimiento le puede sustituir
por el del antebrazo.

6.° Que tambien desaparecera el corto
limite que hay 4 la eslension completa de la
mufieca , por lo mucho que ha ganado desde
que sufrio la herida y de su salida del hos-
pital.

7.° Que el limite que tiene & la estension
completa el quinto dedo , y lo muy poco que
estd dificultada la del cuarto , no le impiden
tampoco ocuparse en su ejercicio , como ya
se dijo al sentar y aclarar una de las propo-
siciones anteriores.

8.* Que tiene en la estremidad que sufrio
la lesion, comparada con la opuesta, bastan-
te fuerza para poder servirse de ella en su
doble profesion.

Madrid, 14 de julio de 1856.—Baeza.—
Vegas.—Langreo.—Guara.—Busto.—Carre-
tero.—Carnicero.—Querejazu.—Luque.
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Siglo XVI.—Bartolomé Hidalgo de Aguero,—

Tratamiento de las heridas de cabeza,— El

Trépano, -

(Continuacion.)
: e I
En la ripida resefia biografica que antece-

de no abundan, como se vé, los defalles
acerca de la vida de Agiiero, cuyas particu-
laridades no nos 'hemos cuidado mucho de
averignar, siendo nuestro principal objeto co-
noeerle en sus obras, y apreciar en ellas los
progresos que hizo en la ciencia y el inflojo
que tuvieron en su ulterior desarrollo. Como
se vé por su enumeracion, largo y prolijo
trabajo exijiria un andlisis Je todas, tan con-
cienzndo como merecen, y como varios de los
tratados que se ecilan encierran poco nota-
ble, y el interés de la obra se halla concen-
trado en los que se refieren 4 las lesiones
traumélicas ; estos serdn el objeto predilecto
de nuestro examen , porque agui serd donde
encontremos ideas nuevas que analizar, y en
ellos se podran apreciar el genio y esperien=
cia del autor, sin que por esto dejemos de
notar cuanto digne de atencion haya en los
demdas que pueda servir para conocer el esta-
do de la ciencia en aquella época.

Y puesto que en el tesoro de la verdadera
cirgjia se halla, segun. la llamante espresion
del dia, condensada la doctrina de Hidalgo de
Agiiero, empeeemos el andlisis de sus capitu-
los, que, en nmimero de selenta y siete, se
refieren casi todas 4 las lesiones traumadlicas,
y coutienen las neventa proposiciones de los
Avisos.

Empieza el autor dando 4 conocer el ohjeto
de su obra, que es averiguar cudl sea el més
prestante modo curativo, el que se hace por
la via comun dirigiendo ¢ desecando con re-
medios capilales y secos por la via particular.

Auntes de resolver esta cuestion por su pro-
pia autoridad, 6 mejor dicho, por la de su es-
periencia, se apoya en la de Galeno, que dice
ha visto curar & los cirujanos romanos con los
remedios blandos, y 4 los de Asia con los de-
secantes, optando, en vista de los resultados
comparalivos, por los ltimos. Cita tambien 4
Celso, que en la seccion cuarta, libro octavo,
de Re Médica, desecha la prictica comun-

mente seguida de apelar desde luego 4 los |

instrumentos en las heridas contusas y con
fractura del crineo, y como razon demostra-
tiva hace ver el peligro de romper con ellos
las membranas del cereblo, ¥ la posibilidad
de que los medicamentos hagan salir la san-
gre estravasada en ella’6 en la misma sustan-
cia cerebral. En calidad de arguments préc-
tico refiere la historia de un ¢riado del Conde
de Orgaz, asistente de Sevilla, 4 quien curé
sin usar instrumentos una herida profunda de
la sien derecha, en que estaban interesados
los miisculos y la arteria y venas temporales,

El capitulo 2.° tiene por epigrafe: Que nin-
guna herida de cabeza se ha de legrar ni le-
vantar huesos aunque punjan y prensen y esté
intromiso elerineo 6 fracto, ni sciso ni sotero.
Para probar la primera parte de esta conelu-
sion aduce lo establecido en el anterior capitu=

lo sobre la posibilidad de sacar la sangre es-
travasada con medicamentos, y sin necesidad
de operaciones que son indtiles cuando se tra-
ta de estraer lo que hay entre la dura Yy pia
maler, y entre esla y la sustancia cerebral.
Como razon de lasegunda parte , dice que la
naturaleza cria luego el poso, que sirve de
custodia al hueso que prensa 6 punje; y que
con ayudarla en este trabajo se ahorra de los
instrumentos. Afiade que en estos casos deben
hacer sangrias para gastar lo estravasado, y
esplica la tercera parte de su conclusion di-
ciendo debe entenderse gue puesto que en lag
fracturas grandes sin tecer livato no se logras
mucho menos debe hacerse en las pequenas.

En estas des propesiciones puede decirse
que espone ‘el autor su método de caracior de
las heridas de cabeza distinto del que en su
¢época se empleaba comunmente, y cuyos pre-
ceptos generales tampoco se avienen con los
de algunos practicos de nusstro tiempo. Pro-
cedia, pues, detenernos aquf 4 hacer su an4-
lisis, pero como ea el resto de la obra y sin
guardar orden correlativo, vuelve con frecuen-
cia y mds delalladamente al ‘mismo asunlo,
nos parece mejor conlinuar reasumiendo las
conclasiones del autor, siguicndo el mismo
método que él, ocupdndonos despues de esta
tarea en su exdmen colectivo, y en particular
en el andlisis de la doctrina que conlienen, y
en la comparacion de la misma con la de sus
antecesores y nuestros conlemporaneos.

En el capitulo 5.° establece que todas las
heridas de instrumento que corta han de aglu-
tinarse y curarse con disecantes, ni mds ni

‘menos que las contusas, despues de quitar de

elias los cuerpos estraiios, como piedras, pa-
los, sierra, sangre cuajada, lo contuso 6 mane
chado y los huesos molidos.

Dice en el capitulo 4.° que todas las heri-
das que fuesen de instrumento que colide ¥
contunde, si no tuviesen lesion en el crineo 6
flujo de sangre, no se han de formar. Entién-
dese por eslo, segun el lenguaje de entonces,
introducir mechas untadas de medicamentos

en la herida, con el objeto de abrir paso & la
supuracion, y tambien de producir una irrita-

cion adhesiva. Agiiero quiere que solo ew ca-
sos escepeionales se aplique este procedimien—
lo, y prefiere para aquellos en que los tegu-
mentos se hallen despegados y formando bel-
sas 6 cavidades que se abran estas. Solo cuan--
do hay fractura del créneo 6 flujo de’ sangre'
aconseja la formacion de Ia herida en el pri-
mer caso para conocer la estension del mal ¥
abrir la puerta 4 los remedios; y en el segun-
do, con el objeto de dar salida 4 la sangre es-

Atravasada 6 contener las hemorrigias. Si se’
| forman senos 6 depdsifos saniosos, prefiere’

ponerlos & descubierto, é insiste en que siem-
pre que no haya un evidente obsticulo debe
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procurarse la reunion de las heridas, aunque
haya que apelar & la sutura.

Coutinuando en este asunto aconseja en los
tres capitulos siguientes que en el caso de ha-
ber de formar una herida de cabeza por causa
de fractura con intromision de fragmentos, no
se haga con formacion grande desde la pri=
mera cura, sino que sea pequeiia, y se ensan-
che progresivamente, y que en el caso de ha-
ber estravasacion de sangre en las membranas
sin fractwa, no se perfore el erdneo con nin-
_ guna,clase de instrumentos, mucho menos
siendo la fractura capilar.

En el 8.° establece que mingun equimosis
en cuerpo 6 cabeza debe abrirse, sino supu-
rarse. v

En el 9.° cree que los aneurismas dcben
curarse por resolucion,

En el 10 desecha toda costura en los ner-
vios, tendones venas y arlerias, :

En el 11 trata de probar que en el principi
y mientras no haya supuracion, no deben po-
nerse sedales ni flamulas, ni hacer contra-
aberturas en las heridas.

En el 12 dice que todas las fistulas son cu-
rables. :

En el 13 cree imposible la fractura del crd-
neo e la parte opuesta & Ja que recibié e]
golpe.

Y en los 14 y 15 vuelve 4 recomendar 1o
se formen ni legien las heridas de las comi-
suras, asi como las hechag con instrumentos
cortantes que deben aglutinarse y curarse por
primera intencion.

En los 16 y 47 proscribe el método co-
munmenie seguido en las heridas penetrantes
del pecho, de formarlas con torundas, mechas
6 tienta puntirroma, y dice debe adoptarse el
de Juan de la Cruz, que las cura simplemente
con cerato y pativs limpios. Cree que el calor
patural es el que produce la curacion, ¥ que
es menester guardarlo, impidiendo que el aire
penetre en la cavidad, porque corrompe los
miembros internos.

En el 18 sienta el precepto de que en todas
las heridas y principalmente en las de pecho,
no se ha dedetener flujo de sangre si nofuese
de arteria 6 vena, porque la salida de aquella
descarga 4 la parte, y estando fuera de su ln-
gar la sangre se produce luego, y quitindole
se previenen las influmaciones y otros acei-
dentes. Cila & propdsito de esto la opinion de
Hipdcrates.

En el 19 dice ue toda mordedara de vivo-
ra es curable, y que no se ha de cortar ningu-
na parte ni atar por mds arriba de la herida,
lo cnal no impidiendo que pase ef veneno pro-
duce Ja mortificacion de la parie atada, Acon-
seja en la curacion de estas heridas la aplica-
cion de ventosas secas y escarificadas, los em-
plastos irritantes, la triaca y las sdngrias si
hay gran fiebre.

W el 21 preseribe la prictica de cauterizar
con hierro, el prepucio gangrenado ¢ podrido,
crey endo que para detener los flujos de san-
gre Dastan causlicos mds svaves y no lan
terribles.

En el 22 dice que no han de eortarse n;
aserrarse pierna, p1é 6 brazo, si estuviesen
mortificados, funddndose en que la naturaleza
separa lo malo de lo bueno, y que la pérdida
de cangre debe debilitar mucho al enfermo
que padece mortificacion. En lugar de la am-
putacion quiere que se establezca por medio
de una incision el limite entre las partes sa-
nas y enfermas, ayudando los esfuerzos de la
naturaleza.

En el 23 establece que los caaceres esterno®
aunque eslén ulcerados, son curables por
medio del arte siempre que estén movibles, y
que los adhere ntes 6 fijos solo deben tratarse
paliativamente.

. En el 25 desecha las férulas y cajas parala
curacion de las fraciuras con heridas de los
miembros.

En el 28 se opone & la sutura de los intes-
tinos gruesoes, asi como rechaza la prictica y
opinion de Galeno, Paulo y otros autores, re-
lativa 4 que en las salidas del redafio se suje-
te esle y caunierice; pues dice es trabajo sin
provecho, y que (rae mds inconvenientes que
venlajas,

En el 29 cree intiles para la curaeion de
las heridas de cabeza otros instrumentos que
no sean las pinzas y tijeras, y alguna vez
el pié de cabra y agujas.

" En el 35 afirma que la vejiga recibe la ori-
na por el conducto de los uréteres, y no resu-
dativa, como creian algunos.

En el 35 seguudo, dice que el aceile con.
viene a las heridas y llagas en el principio y
fin de ellas.

El 36 es muy importante, porque en él com-
bate el método de curar las carnesidades de la
via de la orina adoptado por Filipo, Romano,
Amato y Laguna, consistente en romperlas con
una algalia de plemo. Cree que con ¢l se can-
san violencias que acarrean dolores é inflama-
ciomes, y que muchas veces se I'ega al cuello
de la vejiga produciendo perforaciones y lla-
gas. Propone el suyo que es asegurarse pri-
mero del nimero y sitio de las carnosidades,
dar jarabesy purgar al enfermo; hatios y un-

‘turas emolientes; y despues que las carnosida-
des estén blandas pasarlas con un pomo verde
6 candelillas hechas de cera y frementina, 4
las cuales se puede anadir el ungtiento rubic
de Vigo 1 olro que ¢l propone, compuesto de
caparresa, oropimente y alumbre.

En el 57 rechaza loda contraabertura hecha
en las heridas penetrantes de pecho, insistien-
do en el método de curacion que propone an-

[ teriormente,

Prohibe en el 40 sacar huesos en las heri-

das de cabeza, opinando que las escaras, si
existen, han de ser muy superficiales, y pro-
ducidas las més de las veces-por la mala cu~
racion de las heridas con los humectantes , |a
formacion y el uso de las legras; lo cual no
tiene lugar en su método curativo, que tiende
4 la reunion inmediata de la herida.

Desecha tambien en el 41 el uso de torundas
¥y lechinos en ninguna clase de heridas, sea .
cual fuere su sitio, y aunque atraviesen -l
miembro de parie & parte; no quiere, segun
espone en el 43, que se use del especto ¢ tien-
ta para sondarlas, por no conseguirse con ella
mas de lo que alcanza la vista.

Los capitulos 51 y 52 estdn destinados &
probar no debe separarse el pericréneo en las
her idas de cabeza més de lo que lo haga el
cu €rpo vulperante, por temor de la inflama-
cion; y porque si ba de mortificarse y des-
prenderse alguna porcion de tejido, ya cuida-
rd de este trabajo la paturaleza sin necesidad
de emplear medios violentos y que compro.
metan partes no delerminadas 4 la mortifi-
cacion.

Espoue en ¢l 53 las sefiales para conocer
las quebraduras en las heridas de cabeza , v
en el siguiente su método de tratamiento de
la contusion con fr aclura, que consiste en
limpiar bienla herida con vino tibio; cuidando
de sangraria y separar de sus labios todos los
cuerpos estranios y fragmentos de hueso ; reu-
nir bien los bordes, apelando en caso necesa-
rio 4 la sutura, y cuando haya fractura, 4 un
aceile benedicto 6 de Aparicio, aplicado en
hilas dentro y fuera; dilatar poeo & poco; po-
ner sobre la hila des cabezales empapados en
vino libio y fomentar alrededor con vino ro-
sado tibio todo hasla el seslo dia , en que se
mudard la intencion y se curard con la colo=
radilla (1) infundida en el aceile benediclo y
un parche de ungiiento capital negro, hasta
que esté modificada la llaga y llena de fomes;
terminando la cicatrizacion con hila seca y
nngiiento de minio y despues un parche de
genunis en verano y oxicrécec quirirgico en
Invierno. :

En los capitulos desde el 55 al 61 trata de
la curacion de las diferentes lesiones de la ca~
beza que pueden ocurrir, estableciendo que
en los que no hay dafio del erineo se debe
optar por la aglutlizacion ; que en los equimoe-
sis pueden emplearse las ventosas secas y sa-
jadas; que cuando el hueso estd descubierto y

(1) 1.%coloradilla: mirra, dosdrae. ; incienso,
tres id. ; sangre de drago, dos id.; sindalo rojo,
sarcocala , bol arménico y albin preparado, de
cada cosa dos dracmas; redizcase tedo 4 polvo
sutil ¢ infandase media onza de estos en cuatro
del aceite compuesto de heridas. 2* eoloradilla:
polvos de almdciga y de goma, de cada rosa media
onza ; sangre de drago y grana, de cada cosa una
onza , infundidos en el aceite benedicto.

(Antidotario de ambas vias , pégs. 161 y 62.)



732

LA ESPANA MEDICA.

contuso ha de curarse segun lo anteriormente
espuesto. Con el epigrafe de primero aviso,

* depues de lo contuso yantes de lo ciso, trata
de probar , contra la opinion de Hipderates,
que la curacion de las heridas conlusas debe
ser lo mas aproximada & la de las incisas; ¥
espone en apoyo de este aserlo los resultados
comparativos de su practica y la de susante-
cesores, haciendo ver que de 456 heridos que
asisti6 en el hospital del Cardenal en 1853 se
cuvaron 436 y murieron 20, correspondiendo
4 las lesiones de la cabeza 87, de que solo se
le desgraciaron 7.

En el 64 y 65 da reglas para el #so de sus
medicamentos y -encarece la eficacia de su
mélodo, aun en los casos de fractura interna,
considerados antes como incurables.

Desde ¢l 66 al 69 inclusives se ocupa de las
heridas penetrantes de pecho, en cuya esplo-
“racion proseribe terminantemente el uso de la
tienta, asi como el curar sin lechinos y me
chas, aconsejando se haga por primera inten-
cion despues de desangrarlas, ¥ hacieﬂflo ver
el peligro de Ia introduccion del aire en

ellas.

En las heridas de vientre, que trata en el
capitulo 70, recomienda la union inmediala,
advirtiendo que cuando salgan el omento y
los intestinos , si estdn sanos deben reducirse
en seguida y practicar a sutura de los labios
de la herida, y que si aquel estuviese corrom-
pido debe lavarse y ligarse por lo sano cor-
tando 6 cauterizando por encima para redu-
cirlo despues; lo mismo que los intestinos,
luego de hecha la sutura, si estuvieren divi=
didos , solo que estos deberin permanecer
conliguos d la pared del vientre por medio de
un fiador que salga fuera de la herida. Si esta
fuera demasiado estrecha para conseguir la
reduecion de las visceras, aconseja se dilate
lo necesario.

El capitulo 71 estd destinado 4 las heridas
de los miembros que atraviesan de una parte
4 otra, y en él repite su precepto de curar
siempre por primera intencion, vituperando
el uso de sedales y flimulas, que en su con-
cepto solo sirven para retardar la curacion.

En el 72y 75 da reglas para el tratamicnto
de las fracturas , opinando que en las acom-
pafiadas de herida debe atenderse primero 4
esta y prescindiv de las tablillas y vendajes
que se usan en las simples.

Para las lujaciones, de que se ocupa en el

siguieute, aconseja se desechen todas las ma-
“quinas y aparatos de reduccion en uso en los
tiempos anteriores al suyo, y dice haber con-
saguido siempre las del hombro y fémur, ha-
ciendo la estension y contraestension con dos
simples tohallas.

Finalmente, los* capitulos 75 y 76 estin
destinados § tratar de las desviaciones de los
piés y de las corcobas. Paralas primera's acon-

seja bafios y unturas emclientes y la aplica-)
cion de un vendaje con una caja de hierro 6
madera, 6 un boton hzcho & proposito; sis-
tema con que asegura haber curado muchas.
En las segundas recomienda los mismos ba-
fos y unturas y el uso del torno, segun los
preceplos de Hipocrates. i

Y aqui termina el estracto de lo mas im-
portante que hemos hallado en el Tesoro de
la verdadera Cirujia de Bartolomé Hidalgo
de Agutrre. Ahora nos toca deducir de élla
doctrina del antor en las interesantes cuestio-
nes que trata de esponer y las opiniones domi-
nantes en aguella época; comparar ambas
entre si; y siguiendo la historia hasta nuestros
dias de los problemas quirtirgicos propues-

| tos, ver los puntos en que la ciencia moderna

ha hecho justicia 4 nuesiro autor , y aquellos
en que disientende él loscontemporaneos, con
la apreciacion de la practica de estos y aquel,
arreglada & nuestro escaso criterio.

Hay una idea fundamental en los preceptos
de Hidalgo, que dirije enteramente su pric-
tica, que le preocapa siempre al hablar de las
lesiones traumaticas, y que le constituye en
verdadero innovador de la terapéutica qui-
rirgica. Esta idea’(ija, invariable, de que no
prescinde en ninguno de sus consejos, es
proseribir la~ demasiado activa intervencion
del arte en la curacion de las heridas; con-
ceder los esfuerzos saludabies de la natu-
raleza un importante papel, en cayo desem:
pefio no quiere se le trate de ayudar con me~
dios violentos que mis los entorpecen y
contrarian que los facilitan; es oponerse al
abuso perjudicial que en su tiempo (quiza en
esto algo parecido al nuestro) se hacia de los
instrumentos y de operaciones, las méas veces
innecesarias. Contemporéneo de Pareo, que
introdujo en Francia el mismo método , hase
querido negar & nuestro compatriota el méri-
to de la iniciativa en nuestro pais; pero si se
consultan las fechas en que ambos florecie-
ron, y lade la primera publicacion del Tra-
tado de Agiiero, se vera que este pudo_tener,
quizd con prioridad , idea del nuevo sistema
(ue propone , y mucho més cuando antes de
darle 4 luz (ranscurrieron muchos afos de
prueba esperimental. Hay ademas otras razo-
nes espuestas por él en el primer capitulo, y
que luego trascribiremos, que dan razon de
habérsele ocurrido variar el plan adoptado
hasta enlonces por sus contemporaneos y
maestros, razon apoyada en la auatoridad de
Celso y Galeno, 4 la que no es ind udable hu-
biese anadido la del célebre cirujano francés,
tralando de buscar apoyo en la opinion agena,
y sin pretender pasar por inventor de un nue-
vo sistema,

Hay olro autor & guien quiere por algunos
atribuirse la gloria de ser el primero que es-

lcrihié acerca de las-heridas en el sentido que

‘Noeslam

lo hace nuestro Agiiero, y es César Magato;
pero esta opinion es insostenible & no desco-
nocer completamente la existencia de Hidal-
&0; pues la obra de este solo es posterior en
cinco afios al nacimiento de aquel, que no pu-
blico la suya De rara medicatione vulnerum
hasta muy eatrado el siglo XVII, ¥ cuando ya
00 solo habix fallecido Hidalgo, sino que sus
discipulos habian vulgarizado en la practica y
en sus escritos las ideas del cirujano de Sevi.
lla. Hay en Espafia mismo algunos de sug
contempordneos que parecen con sus precep-
los aproximarse & la prdctica de Agiiero, y
que se diria obedecen & la inspiracion de lo
cierlo y provechoso en (ratar de variar de
rumbo al ver los malos resultados de la via co-
mun, tal es, por ¢jemplo, Dionisio Daza, de
cuya conducta en una ocasion sslemne nog
hemos de ocupar mas adelinte; pero ninguno
antes que Hidalgo se atrevié & formular pre-
ceplos lerapéuticos en completa oposicion con
las ideas 4 la sazon reinantes, ni arrostrar la
critica de la mayoria de los cirujanos .

Hemos dicho que los funestos resullados de
la prictica de su maestro y antecesor el doc-
tor Cuevas , fueron los primeros motivos
que indujeron 4 Hidalgo @ variar de método
en el tratamiento de las heridas; pero adema®
de esto, y para apoyar ¢l suyo, buscé en la
Historia del Arte nombres autorizados que le
sirviesen de garautia en una época en que era
muy netesario aun aparentar conformarse con
las ideas de los cldsicos antiguos.

VARIEDADES.

Amantes de la justicia y obedientes a los
preceptos de la ley, vamos & publicar el si-
guiente escrito de defensa que el Sr. D. Lu-
ciano Alonso, de Avila, nos tenia remitido, y
cuya publicacion reclama decididamente, apo-
yado en el derecho que le dd la ley de im-
prenta, Con pesar nuestro la cueslion de los
profesores de Avila sigue viva y enconada,
ocupando la atencion de todo el mundo , y si
procuribamos no darla mds publicidad era por
bien de la clase médica: hoy Jue se nos recla-
ma la publicacion del notable escrito del sefior
Alonso, no queremos se nos tache de parciales
por lo morosos, ni de'poco conocedores de la
vigente ley de imprenta.

virtud defender lo bien adquirido,

Este epigrafe, que pone al frente de su bien
alabada clinica médica el Sr. Cayol, ¥ que in-
cumbe & mi dignidad y nombre faculiativos
practicar; la esperanza de que un profesor que
aspira por lo visto & sea célobre en la prensa,
tanto como en medicina operatoria, y sobre
todo, en la especialidad de oculista, ponga su
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inteligencia al servicio de si mismo , hacién-
dola reflexionar sobre las verdaderas causas
que, & pesar del mérito cientifico que posea,
le enagenan las simpatfas de toda persona
sensala, & quien naturalmente indigoa el len-
guaje de la propia vanagloria; el desco de que
todo miembro de las clases médicas aprenda
¢n su actual caida 4 prevenir la suya, condu-
ciéndose siempre de un modo digno de la no-
bleza profesional; el no menos atendible de
restablecer la verdad en varios punfos en que
ha sido vuinerada, me han impuesto el sacri-
ficio (que para el gque ahora solo aspira & cum-
plir con su deber lo mejor que pueda, sin que
‘el mundo literario se aperciba de que existe,
ya que no se sienle con doles para merecer
entrada en €l) lo es y grande, 4 poner un es-
crito por respeto & tan poderosos méviles, sin-
tiendo principalmente que pueda atribuirse &
espiritu de personalidad, que felizmente nj
Feconozeo ni creo me anima.

Pero como en algun oérgano de la prensa

médica (sin presentir la redaccion, por su-
puesto, los inconvenientes que podria traer y
las luchas intestinas que podria provocar, lu-
chas en gue una parte, sino lodas, ha de salir
con mas ¢ menos quebranto, siquiera siempre
triunfe la que se ponga de parte de la verdad
y de la nobleza), se di6 «cabida 4 un escrio
llamado memoria, a esta junta provincial de
Beneficencia, del ya conocido Sr. D. Fernan-
do Castresana (EspaNa Mgpica, nim. 287,
correspondiente al 30 de mayo del afio ac-
tual), y en €l se refiera @ mi de un modo in-
dudable, aunque haya tenido la caridad (en
su juicio lo seria acaso) de no nombrarme,
justos son mi esperanza y deseo de que el
mismo periddico permita contestar 4 quien
mas se aludia , pues sino la parcialidad seria
noloria, y & los hombres al frente de la pro-
pagacion de la ciencia mds iitil y necesaria al
interés fisico de la humanidad, no se les pue-
de inferir tamafio agravio; deben estar, y lo
creo, exentos, por los sacrificios 4 que su pun-
to obliga, de toda direccion viciosa en el amor
y respeto hacia sus comprofesores. Si algun
caso ocurriera que se recomendéra & su pre-
dileccion, seria el de algun nombre que, eomo
el mio, llamara por primera vez & la puerla
de sns columnas solicitando acojida; pues el
del que queda mencionade Lliene ya recibidos
los honores y el obsequio de ocupar en ellas
lugar intimo,«como de confianza familiar. Mi
fé obliga ademas la generosidad de La EspaRa,
y sabido es que & la [¢ que obra esta reserva-
do el premio de su esperanza.

Prévio lo dicho anadiré que, si cumplo
tarde con lo que bhe creido y se ha estimado
mi deber, es porque atenciones perentorias
han ocupado todo mi tiempo y fuerzas; que-
ria evitar tambien complicaciones, por mi
parte, 4 la dificil situacion por que ahora

pasa el Sr. Castresana, cuyo espediente de
separacion de esta plaza de cirujano del hos-
pital pende, segun se dice , de resolucion del
Gobierno; pero viendo que mo respela tan
prudente como noble proceder, y que, al
contrario, la impunidad del silencio pareie
alentarle en su indigna empresa; admirados
ya mis comprofesores y amigos de que fanto
tolere , dando margen 4 que se me califique,
ora incapaz de la dehida contestacion, ora
con el convencimiento implicito de lo fundado
de las alusiones, toda vez que no las desva-
nezco; colmada ya la medida de la tolerancia,
porque sus liros mas 6 menos encubiertos no
cesan, es llegada la hora de cuidar por la
pluma de la buena fama, que en todo quisiera
conservar como el limbre mas glorioso del
hombre y dejar cada cosa y cada persona en
su verdadero lugar. Si mis lineas lastiman 4
un compafero cuya vida, honor individual y
reputacion facultativa he cuidado, en ocasio-
nes que su corazon y memoria nunca debie-
ron alejar de si, con interés paternal, culpa
es toda de su tenacidad en segyir una senda
que conduce mds 6 menos larde 4 la desven-
tura; ha oide ya de hoca del que escribe, que
cuando el hombre busca la depresion de su
semejante , para sobre su ruina edilicar la
propia gloria, una Provideucia justa, que go-
bierna tambien esle mundo y vela pozlos per-
seguidos , o solo permite, sino que dispone
lambien se vuelvan contra el agresor las ar-
mas que esgrime , cuando sin razon y sin
piedad lo hace. Entremos ya en materia.
Concediendo al Sr. Castresana (ue la ius-
piracion de su memoria naciera magnanima
de su amor & la humanidad doliente, que m-
gresaba en la seccion a su cargo de este hos-
pital; conforme con ¢l en que el edilicio que
le constituye es insuficiente en su capacidad
a las necesidades que su titulo y servicio de
general le imponen ; que las salas son estre-
chas y bajas; que el proceder del personal
auxiliar se resienla, como el auxiliar pudiera
decir tambien del facuilativo, de todas las
imperfecciones inherentes 4 la humana con-
dicion , ele., ete., ; no sabe que 4 la Junta 4
que se dirjjia, en cuerpo é individnalmente
considerada , nada de esto se la oculta, y
que para remediar los defectos del local, lle-
vada de deseos tan ardientes y elevados como
los que su oficioso consejero abvigara, pro-
puso ya en presupuesio adicional del afio
pasado y repite en el de este, con aprobacion
sincera y undnime de los sefiores diputados
de provincia (que es fama estin siempre pro-
picios y generosos para todo lo de beneficen-
cia) algunos miles de duros con que atender
a las mejoras mds indicadas y urjentes? ;Ten-
dra ella la culpa de que el sistema adminis-
trativo que nos rije ofrezca dilaciones ilimita-
das 4 la ejecucion de un buén pensamiento, y

que cuando llegue la antorizacion para chrar
se haya ya pasadola oportunidad ? ;Podra
tachdrsela, como de los términos de la me-
moria se infiere , de que le ha escatimado los
medios operatorios, ella, que siempre ha
respondido generosa come la que mds & las
indicaciones de sus facultatives; que le auto-
rizb, 4 su venida al establecimiento, 4 invertir
tres 0 mas miles de reales para redotarle de
instramentos, algunos hasta de lujo y no muy
frecaente uso; y que no hace mucho tiempo,
cuando dejé de servir su plaza, le habia en-
tregado otros dos mil para conlinuar aumen-
tando el arsenal quirtrgico, los que han
obrado en su poder hasta hace aun menos
que se devolvieron a4 la administracion cov-
respondiente?
(Se continuard.)

REVISTA DE CATEDRAS.

Clinica quirargica del Dr, Calvo,
(Continuacion.)

Antes de conlinuar nuestra revista, debe-
mos dejar consignado que los casos con que
finalizamos nuestro articulo anterior, consig-
nados lan solo4 grandes rasgos y sin preten-
siones de detalladas historias clinicas, nos han
ocupado-solamente por ser de grande interés
cientifico, pues por lo demas, de su lectura
déjase inferir que, & pesar del conocimiento
mas minucioso de su naturaleza, v del celo
mds esquisito, no puede el profesor rivalizar
eon lesiones lan formidables.

Yeamos ahora si podemos resumir los easos
que habiendo exigido la interyencion de la
cirujia instrumental, la han dejado airosa en
manos tan diestras, lan seguras y competen-
tes como las del ilustrado y simpatico profesor
de la referida clinica.

i Cudnto ganaria la cirujia, si siempre se
dejase guiar el profesor del nobilisimo celo,
prudencia médica y amor & la ciencia que
tanto distinguen al Dr. Calvo!

Como solo tratamos de hacer una revista,
no estrafiardan nuestros leclores que no poda-
mos darles historias detalladas y las observa-
ciones parliculares de todos los enfermos,
cosa que, 4 mas de sernos imposible por no
reuni rlas todas , no seria propia de este sitio;
pero si les prometemos algunas por separado,
y en la seccion correspondiente,

En el nim. 15, como consecuencia de un
coilo impuro, hubo un enfermo que presen-
taba una ulcera en el pene, de figura irregu-
lar, fondo desigual y mas profunda por sug
partes més deolives, que daba un pis seroso,
sanioso y fétido. Tenia dolores lancinantes
intensos ; se trataba de una tlcera estensa

sifilitica fagedénica. Lrecidida la amputacion



734

LA ESPANA MEDICA.

del miembro , despues de un maduro y dete-
nido eximen, acompafiado de una concien-
zuda discusion, se practico el dia 29 de octu-
bre, saliendo el eufermo con alta y perfecta-
mente curado , el dia 4 de diciembre.

En el nim.. 9 fué operado un cancer del
lahio inferior, baciendo una incision curva en
forma de una media’ luoa , para estirpar ®un
boton canceroso. Con el aposito conveniente

y una laminita de plomo aplicada detrs de |

1a herida, se logré la curacion , sin alcanzar
la deformidad que hubiera ocasionado la in-
cision en V.

En ¢l nim. 14 se estrajeron por avulsion
unos polipos que se hallaban alojados en }as
fosas nasales , y posteriormente se le practico
la escision de las amigdalas. Tambien fué
operado un hidrocele consecutivo & un infarto
de un testiculo por puncion, introduciendo un
bhordoncito , lograndose de este modo la cu-
racion. _ S

En el nim. 7 de la sala de mujeres se hizo
la estirpacion- de un tumor sitnado en la re-
gion intereseapular , tumor bastante volumi-
noso, circular, de base muy sncha’, de figura
regular, subculdneo, mas circunscrito por su
parte inferior y laterales, que por la superior;
algo movible , de tres pulgadas de estension
longitudinal , blando, parecido @ una mama
indolente,. que s¢ diagnosticé de lipoma,
viéndose confirmado despues de la operacion,
de la que resultaron tres colgajos, des Lrian-
gulares y uno semieliptico, disecando el tu-
mor y sus adherencias, terminandola con tres
puntos de sutura y algunas tiras de emplasto
aglatinagte. La esferma salio completamente
curada. :

Tambiea se hizo en el ntm. 10, que pade-
cia una necrose del calcaueo, una reseccion,

marchiandose el enfermo de 1a elinica bastante ;

restablecido, 4 pesar de lo muy debilitada que
se hallaba su constitucion. Algunas mas ope-
raciones se practicaron con buen éxito y afor-

“tunado resultado; pero como quiera que no

sea eslo ‘solo lo que debamos comunicar
nu:stros leclores, aprovecharemos las lineas
_que nos resten para ocuparnos de otras consi-
deraciones que prueban la actividad que ha

desplegado el Dr. Calvo en la ensehanza de -

sus alumnos.

La sififbgrafia, otra rama de Ja cirujia, 4
que el Dr. Calvo muestra especial predilec-
cion, di6 margen a que se encontrasen en la
clinica enfermos que la wepresentasen digna-
meunte, y tan curioses algunos, que aplazamos
para mas adelante algunas observaciones. Es-
tos enfermos han proporcionado todavia mas
1nsiriceion & los alumnos, por cuanto el doctor
Calvo los ha ilustrado con lecciones tedricas
en dos dias 4 la semana, conciliando de este

modo el estudio clinico, v haciéndolo teérico-
practico.

No concluiremos sin hacer notar que entre
las varias clases de tlceras que algucos enfer-
mos presentaron en la pierna, muchas anti-
guas 'y rebeldes, se obtuvieron muy buenos
resultados curdandolas con perseverancia y cui-
dado por el método de Bainton. '

En resumen, la actividad v celo, la discre-
cion y la prudencia, han sido las cualidades
que haa descollado mds en la conducla clinica
de tan  distinguidoe proefesor, v que agregadas
a sus profundos conocimientos y habilidad
operatoria, han dado al afio clinico anterior
un interés muy notable y estraordinario pro-
vecho para la juventud estudiosa.” :

B.

PARTE OFICIAL.

e —

PARTE

eorrespondiente al mes de oclubre dltimo, jque los profesores de
la seccion de medicina elevan al Sr. Director del Hospital
General .

Los fendmenos meteoroldgicos observados du~-
rante los veinte primeros dias del mes de octubre,
fueron casiidénticos 4 los que se describieron en
el anterior parte corresporfiiente & setiembre, asi
es que la temperatura continud siendo snave y aun
algo elevada para lo adelangado de la estacion, se-
fialando el termémetro en su mayor altura, en
zran parte de los dias, 18° de la escala de Reau-
mur, sin descender en su minimum de 9 4 10",
La atmésfera estaba por lo comun-despejada, ysolo
se.enturbiaba alguna vez por una especie de niebla
ligera. El bar6metro se sostenia 4 26 pulgadas y

_6 lineas, y los vientos procedian de! N. E. 6 del

N.-O. E Desde el principio de la tercera década
sobrevinieron agusceros fuertes, tormentosos y
acompanados de truenos y reldmpagos, nada co-
munes en este tiempo; biciéronsa despues las Hu-
vias temporales, pero de corta duracion; de modo
que el tiempo fué en su mayor parte calients ¥
seco: el harémelro descendid & 26 pulgadas vy 2 Ii-
neas durante el cambio atmosférico referido: la
temperatura se hizo algo mds fresca en los Gitimos
dias del mes, y los vientos del S. 0. y S. acompa-
naron lambien & la variacion referida,
Continuaron reinando las mismas enfermedades
que en el mes anterior, advirtiéndose tan solo una
dismirucion considerable eu las liebres gdstricas,
cuyo nmero no pasa de 74; 6 sea la mitad de las
observadas en setiembre. Se han presentado 83
casos de reumatismos agudos y erénicus ;481 de
fiebres eruptivas, de las cuales pertenecen 151 &
las viruelas, b al sarampion y 22 & las erisipelas
faciales; 167 de fiebres intermitentes de diversos
Lipos; 121 de diferentes padecimientas del aparato
4 respiralorio,. Y de estos pertenecian 39 & las preu-
monias, plero-pneumonias y plearitis y 20 & las
tisis; 164 de afecciones del digestivo, y 46 del
encéfalo y sus dependencias. Resulla de todo esto
que continfan desarrollandose los casos de viruelas
en progresion algo ascendente y tambien con ma-
yor malignidad, pues que las terminaciones funes-
tas han sido mds frecuentes. Se advirtié tambien
aumeiito en las fishres inlermitentes y en las ep-

fermedades del aparato digestivo, habiendo dismi-
nuido las del respiratorio en cuanto 4 las de ca-
rdcter catarral; pero no asi las inflamatorias , pues
fueron mds frecuentes que en el mes anterior las
pulmenfas y plearitis. Todas estas variaciones se
hallan en relacion perfecta con los fenémenos me-
teorol6zicos del presente otolio , pues siendo este
caliente y seco han debido naluralmente aumen-
tarse las afeeciones gdstricas y disminuir las de
indole catarral. Todas estas doleneias han sido
combatidas cen los medios uapropiados & su patu-
raleza y 4 las eircunstancias individuales, aunque
or lo eomun han ofrecido ma yores dificultades en
su curacion , sin duda por la influencia siempre
perniciosa del. otofio en el curso y terminacion de
todas las enfermedades.

Entraron en las salas de medicina; durante -el
mes de que nos ocupamos, 553 hombres , 379 mu-
jeres y 18 niftos, que forman on total de 950: sa-
lieron conalta 809 y fallacieron 133 ; siendo la
existencia anterior de 618 y la actual de 626 ; de
modo qgue resulta en esta un aumento de solo g

enfermos sobre aguella, y las defunci ones se hallan .

con lps enfermos asistides en la relacion préxima
de 1 4 12. 3

Es cuanto tiemen que pofier en conocimiento
de V. S. los profesores de medicina de este Hospi-
tal general, Dios guarde & V. S. muchos afios.
Madrid, 7 de noviembre de 1861.—Es copia.

COMUNICADOS.

Sr. Director de La EspaNa Mepica.

En vista del comunicado que el Sr. Marin se ha’

servido dirigir & V. como defensa 6 refutacion la
que suscrito pornosotros en nombzee de todos 'los
demdés compatieros tuvo V. 4 bien publicar en su
acreditado periédico, volvemos d malestarle pues—
to que de nuevo se nos provoca para decir algunas
palabras mds 4 dicho sefior si bien sgrdn las alti-
mas por creer que basta conlo dicho anteriormente
para dejar la cuesticn en el terreno mds claro que
se pueda desear.

‘Ciertamente que si bien se examina la llamada
defensa o refutacion GelSr. Mario, nomerece con-
testacion formal, puesto que no destruye fen ma=
nera alguna las razones por nosotros espuestas; y
mds le valiera; sino contaba con armas de mejor
temple para combarir, haber permanecido tras
el escudo del silencio oyendo el ruido delus arne-
ses, quesalir al campo de batalla para ser victima
del mis débil soldado del ejercito enemigo, ma=-
yormente cuando pudo haber comprendido que no
era cuestion de persona sino de hecho la que dis-
cutia, i

El Sr. Marin inlenta probar enesu escrito que
los méritos 6 servicios que ha prestado como ci-
rujano de Beneficencia domiciliaria, son bastante s
para que la Excma. Juuta Municipal le anteponga
a todos los médico-cirujanos supernumerarios. de
la misma, Vamos & proburle otra vez al Sr. Marin,
que esto no es como 6l eree, que cstd en contra de
reglamento y en contra de Ia justicia.

Nohemas tratado nuuca de negar al Sr. Marin
que haya sido cirujano por mds 6 menos tiempo de
Beneficencia domiciliaria; lo que si le negamos es

o il D,
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que haya sido ni podido ser médico por mds tiem-
po del correspondiente 4 la fecha de su titulo de
licenciado en medicina, & no ser que antes se haya
snmiscuido en el ejercicio de esta profesion sin
estar autorizado para ello, segun d4 4 entender en
algunos de los pirrafos de su eserito; en cuyo caso
la ley debs ponerle el conveniente correctivo,
Creemos, s, de buena fé, que como cirujane pue-
da ser el decano de todos ellos, puede tener como
tal los méritos que quiera, pero no como médico.

- Es de lamenlar que el Sr. Marin, antes de to-
mar la pluma, no haya tenido presente el Regla-
mento que nosrije, en el cual puede examinar

detenidamente el art. 71, que marca que para.

cada 8,000 almas habrd un médico-cirujano de
‘namero, otlro supernumerario, un practicante y
un farmacéutico: puede ver tambien el 75, que
dice : que los médico-cirujanos supernumerarios
ascenderdn & numerarios por 6rden de antigiie-
dad ; y sobre tado puede examinar el 78, que co—
piado al piéde la letra, dice asi: «Los practican-
tes ayudardn 4 los médic os en las operaciones que
practiquen; efectuarin las menores que estos les
prevengan ; asistirdn & las Casas de Socorro y 4
las consullas de los facultatives , y desempenardn
cualquier olro encargo-que les encomiende la Jun-
ta municipal. Los cirujancs que hoy existen en las
parroquias podrdn continuar en las mismas con
preferencia 4 los practicantes y sueldo que 4 estos
se asigna, pero sin que pueda exijirse de ellos
mds servicio que el que 4 los mismos se senala.»
Si estos arliculos hubiera examinado, habria com-
prendido s esfuerzo que desde la formacion del
reglamento caducaron los cirujanos que quedaron
como practicantes, y como tales han seguido;
habiéndoles dado varios de los médicos los partos,
que es lo que en la actualidad les queda , sin que
asistan ya ni a la consulta pablica de las Casas de
Socorro por no ser necesarios, puesto que son mé-
dico-cirujanos los que la desempenan.

" Si esto hubiera considerado el Sr. Marin con
imparcialidad , es bien seguro que ni siquiera
lrubiera hecho semejante pretension, como no la
han hecho otros que tienen prestados servicics no
menos importantes ; no creeria de ningun modo
gue sus cast siete afios merecen mds que los de
otros profesores quo son médico-cirujanos super—
numerarios del cuerpo con arreglo & reglamento
desde que este se cred y aun antes que se creéra;
veria que nv era natural ni légico, comn supone,
gue cuando €l concluyera sus estudios médicos se
antepusiese & dichos profesores, y que por consi-
guiente, no resultaba justificado su nombramiento.

Respecto 4 si la Excma. Junta Municipal obré
6 no en razon al coucederle la antigiiedad que se
cuestiona, nada tenemos que afadir 4 lo ya dicho:
el acuerde de la misma del dia 20 de julio del cor -
riente afio, que repetimos es anterior & su nombra-
mientp de médico de namero € iba copiado en
nuestro comunicado anterior, contesta sobrada—
mente por nosolros.

Hé aqui el por qué hemes pedido entre otras
cosas per medio de una esposicion entregada en 30
del préximo pasado octubre, se cumplalo mandado
€n dicho acuerdo, y no dudamos conseguirlo de
la rectitud que preside 10s actos de la Exema. Jun—
ta Municipal, cortando de este modo de una vez

las riendas 4 cuantos en lo sucesivo pudieran imi-

lar la conducta del Sr. Marin.

Dejamos de ocuparnos del penditimo parrafo de
su escrito, en el cual pose un ejemplo que no
puede menos de escitar la hilaridad, y concluimos
repitiendo que mds le valia haber permanecido si-
lencieso que dar publicidad & sus tan decantados
servicios, que en ltimo resultado no son més que

los que ya sabiamos habia contraido.como ciruja—

no, habiendo prestado alguno como médice, que
es precisamente lo que venimos sostenieado.

Que reuna, pues, el Sr. Marin todas las razones
que hemos espuesto, que las coloque en el platillo
de la balanza por respeto al publico, y verd que
son de un peso lan estracrdinario, que oo hay
otras bastanles & recobrar el equilibrio.

Reciba usted, Sr. Director, las més espresivas
gracias de sus atentos y S. S. Q. B. S. M.—San~
tiago Rivera.—Agapito Aguilera,—Antonio Ne~
gro.—Mariano de Esteban y Arredondo.— Mar-
tin Garcia Martines.

Madrid, 10 dé noviembre de 1861.

CRONICA.

El dia 28 de octubre & las once de la manana
tuvo lugar en el cementerio de Barcelona el acto
de trasladar los restos mortales del sibio y virtuoso
don Agustin Yaiiez y Girona al monutiento sepul-
cral erigido con el producto de una susericion
abierta 4 este objeto en 1857. Las cenizas dej
eminente naturalista; colocadas préviamente en
una caja, fueron sacadas del nicho en que estaban
depositadas, y cenducidas & la capilla del propio
cementerio, Depositadas alli sobre un tGmulo que
estaba junto & la puerta del templo y en torno
del cual ardian nutnerosos cirios y antorchas, se
celebré una misa, rezando despues el sicerdote un

responso. En seguida los sepullureros, seguidos

por las muchas personas asistentes al acto, lleva-
ron la caja donde estaban depositadas las cenizas
del doclor Yanez, y al nuevo sepulcro, en el cual
habianse ya colocado de antemano encerrados en
una caja idéntica los restos de dona Joaquiana
Font de Yanez; esposa del ésclarecido varoa cuya
buena memoria reunia alli 4 todos los presentes:
El doctor Yafiez habia manifestado varias veces el
deseo de que su cddaver fuese sepultado junto al
de su esposa, fallecida algunos meses antes que
él, y la comision encargada de la ereccion del mo-
nument o sepuleral que nos ocupa ha cumplido es=
tos deseos, colocando en él, al lado de las cenizas
de aquel sdbio varoun, las de su estimada consorte.
Depositadas ambas cajas mortuorius en cl supul-
cro, la Comision indicada di6 la 6rden de cerrarlo,
y mientras esta se cumplia, el doctor D. Domingo
Sagarra, uno de los comisiouados, declaré quedar
terminado el encarga de I2 comision y di6 las gra-
cias & todos los prescntes; ahadiendo que ademds
de las plantas alegéricas que rodeaban ya el sepul-
cro, se plantardn tambien en él violetas, cuya flor
es el simbolo de lo farmacia, y adem4ds se sembra-
rian semillas de una nueva planta descubierta por
don N. Isern, jéven catalan, empleado en el Botd-
nico de Madrid, y denominada por el mismo «Re-
seda Yannesianaw ¢ de Yaiiez, lributo de admira-

cion que al difunto doctor Yanez, su maestro, rin=-
de el aventajado j6ven descubrider.

El senor rector de la Universidad contests
dando las gracias 4 la comision. Asistieron alacto
una comision del Excmo. Ayuntamiento constitu-
cional, presidida por nn teniente de alcalde; una
del claustro universitario, presidida por el sefior
Rector; otra de la Academia de Ciencias naturales
y Artes; otra de la de Buenas letras; otra de la
Sociedad econémica de Amigos del Pais; otra de
la_Sociedad Filomdtica; varios farmacéuticos, y
muchos escolares de la Universidad, noldundose
entre ellos la mayoria de los del cuarto afio de me-
dicina, con su catedritico el doctor Mendoza.

El panteon est4 situado en la parte uueva del ce-
menterio, junto la sala de sesiones. Es de mérmg
amarillento, de estilo gético al parecer y le circuye
una sencila verja. Sobre un z6calo descansa la urna
que coutiene los restes mortales del doctor Yaiiez
y de su espesa. Corona la urna una tesfera con la
imégen del Padre Eterno, esculpida en'un medallen
de m drmol blanco, que remata con vna cruz. De~
bajo del bu sto se leen en letras géticas doradas es-
tas palabras: «Scientia tua ex me.» A los piés de
la urna e ve ofro medallon blanco, en el que esij
esculpido el busto del difunto; y 4 la parte lateral
derecha se Jee lasiguiente inscripcion: «Perill. D.
»D. Augustino Yanez, pharmacop. in Barcinon.
»Gymnasio emerito professori preesidique g.avisi-
»mo pariter et dilectiss. Viro ingenio, studio, hu-
‘pmanitate, eximio, et patriz et littefis amore sum~
»mo, laboribus indefeso. P. P. P.» A la izquierda
se lee: «Homines divites in virtute, pulchritudi-
»nis studium habenles, pacificactes in domibus
»suis. Omnes isti in generationibus genlis sue@
nglorian adepti sunt, et in diebus suis habentur in
»laudibus. Sapientian ipsorum narrent populi. Ecle-
siastic. cap. 44.v. 6,7, 15.» _ '

La generalidad de las personas concurrontes
opinaban que el monumento dejaba algo que de-
sear. Pero de todos modos, es altamente honroso
para el pais'que ha pensado en rendido un pablico
tributo d2 admiracion y aprecio d uno de los hi-
josimds ilustres de nuestra patria, que le jhan dado
nocos dias de verdadera y paciflca gloria.

VACANTES.

Anision (Zaragoza). - Asociados todos los veei-
nos de este pueblo para atender & su servicio sa=
nitario, han eslablecido una plaza de médico—
cirujano, 4 partido cerrado, dotada ccn {2,000 rs.
anuos por ambas facultades, pagados en metdlico,
por trimestres vencidos; de los que 1,200 rs. satis-
fard el ayuntamiento por la asistencia de los po—
bres, y los 10,800 restantes hasta completar Jos
12,000 rs., se pagardn por el depositario de la
asociacion, por el servicio de Llodes los demds ve-
cinos que no estén en la clase de pobres;cuya
plaza se proveerd por tres alios en los quince pri~
meros dias de diciembre préximo,siendo de cuenta
del agraciado su traslacion. El que quiera preten=
derla dirijird su solicitud 4 D. Manuel de Pedro,
secretario de este ayuntamiento, hasta 1.° de

diche mes de diciembre. Anifion, 12 de octubre
| de 4864.—El alcalde, Eusebio Jimeno.
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ANUNCIOS.
ENCICLOPEDIA DE CIENCIAS MEDICAS.

OBRA EN VIA DE PUBLICACION
CLINICA MEDICA
DEL HOTEL-DIEU DE PARIS,

por A. Trousseau,

Catedritico de clinica médica dela Facultad de Medicina de
Paris; médico del Hoteil-Dieu; miembro de la Academiaz Im-
ial de Medicina; comendador de 12 Legion de Honor; gran
ofieial de Ia 6rden del Leon y del Sul, de Persia, ex-repre-
<entante del pueblo en 1a Asamblea nacional, elc., ete.

VERTEDA AL CASTELLANO
por D. E. Sanciez y Rubio,

Licenciado en medicina y cirugia, 1'ﬂrem_lado por la Facuitad
de Medicina de Madrid.

Traduccion esclusiva, con arreglo al tratado

de propiedad literaria entre Espana y Francia.

La ol,J):: constaréi de dos towos de mis de 900
péginas.

T iomo

se %f:r;::-::imfgo y’ se vende 4 46 rs. en toda

paiia.

consta de 93% pédginas,
s Es-

OBRAS PUBLICADAS.

HIGIENE TERAPEUTICA ¢
Aplicacion de los medios de la higiene al trata-
miento de las enfermedades, por M. Ribes (de
Montpellier) traducida, anotada y adicionada por

" D. Pedro Espina, médico numerario del Hospital
General de Madrid.—Un tomo de 784 pig. 44 rs.

De las metamorfosis delasifi-
lis. lavestigaciones acerca de las enlsrmadades que
1a sifilis puede simular y acerca de la sifilis en es-
tado latente, por Prospero Yvaren. Obra pracedida
del Informe que motivé en la Academia Inmiperial
de Medicina, y traducida, anotada y adicionada
por D. José Ametller.—Un tomo de 360 pdg. 36 rs,

"Tratado de gunimieca patolégiea,
Aplicada 4 la medicina préictica, por Alf. Beeque-
yel y A. Rodier, traducido por D. Teodore Yau-
fiez y Font, doctor en medieina y cirujia, ayu-
dante de medicina legal y de toxicologia. — Un
tomo de 592 piginas. 36 rs.

Historia médica de la guerra
de Africa, pov D. Antonio Poblacion y Fernan-
des, segundo ayudante del cuerpo de Sinidad
militar.—Un tomo de 360 pag. 12 rs,

La Campaina de BMarruecos,
Memorias de un -médico militar, por D. Niecasio
Landa.—Un {omo de 296 pag. 20 rs.

Los suscritores 4 la Clinica médica pueden
adquirir las obras pubiicadas con la siguiente re—
baja de precios.

Higiene Terapeitica . - :

Metamorforis dela sifilis. . I

Quimica patologica . v

Campafia de Marruecos. . Sk :

Historia médica de la guerrade Africa 8.

.
.
.

NUEVAS TARIFAS DEL PAPEL SELLADO.

(Coneclusion.)
CAPITULO VIIIL.
Disposiciones penales.

(Art. 79. La infraceion de cualquiera de las
disposiciones consignadas en los precedentes ca-
pitulos de este Real decreto serd penada por regla
general con el reintegro de la cantidad en que se

haya perjudicado & Ja Hacienda y una mulla equi .
valente al cuddraplo de su imparte. o

Arl. 80. La infraccion cometida en los docu=
mentos privades se eastigard solaments con el
reintegro y multa del duplo.

Art. 81. El que suseriba un documento de los
indicados en los articulos 18 y 19, y le entregue
sin ponerle el sello especial, incurrird en la mul -

ta de 20 rs. ademds del reintegro; y en el caso de

que habiendo puesto el sello omitiese inutilizarle
con su rébrica, pagard 10 reales de multa.

Art. 82, Porla falta de sellos en los docu-
mientos de giro se impondrd la pena del reintegro,
y décuplo al librader 6 persona que suseriba el do-
cumento, y el reintegro y cuddraplo & cada uno de
los endosantes, ¥ al gue le acepte 6 pague

Art. 83. Podrd supenderse el pago de un do-
cumento de giro que no tenga el sello correspon -
diente hasta que se ll2ne este requisito, siendo da
cargo del librador los perjuicios que la suspension
origine. El tenedor del documento pedrd evitar
la suspension del pago y la pena que en otro caso
incurriera fijando en el documento el sello que
corresponda, y escribiendo sobre este la fecha en
que lo verifique y su ribrica; y le quedard ade-
més el derecho -de reclamar el pago del importe
del sello y cualquiera perjuicio que por falta de
este haya podido sufrir contrala persona que se lo
haya endosado, la cual, asi como los anteriores en-
dosantes y el librador, noquedardn por eso éxen-
tos de las penas designadas en el articulo anterior -

Cuando el documento proceda del estranjero, se
exigird el reintegro y cudédruplo 4 cada uno de les
endosantes domiciliados en el reino, 6 en su de-
fecto al que lo presente al cobro y al que le pague-

Artr 84. El Agente 6 Corredor de Bolsa que
espidiere pélizas sin el sello correspondiente, ade -
myds del reintegro, incurrirden la pena del euddru=
plo del imporie del sello.

Art. 85. El que dejare de inulilizar de 1 modo
preserito en el art. 52 el sello que pusiere en al-
gun documento de giro, 6 no corrigisre aqualla
omision en los que reciba, endose 6 pague, incur-
rird en la multa del duplo del valor del sello. La
misma pena se impendrd al Agente de Bolsa si no
iuu tilizare las de las pélizas segun previene el ar-
liculo 53.

Art. 86. Los comerciantes estardin obligados

| siempre que se les exija, & presentar 4 los Agen-

tes de fa Adminisiracion el certificado 4 que se
refiere el art. 57, para acreditar que sus libros se
hallan sellados, y no haciéndolo sufrirdn la multa
de 200 reales por el libro que debieran tener con
sellos.

Art. 87. La Junta sindical del ‘Colegio dg
Agentes de Bolsa no deberd oir ni admitir recla-
macion 'sobre negociaciones si no se presenta la
piliza sellada cual corresponde; de lo contrario),
f.:ada uno de los individuosque hayan asistido al acto
mmeurrird en la multa del cuddruplo, sin perjuicio
del reintegro.

Art. 88. En ninguna oficina 6 tribunal debe=
rén admitirseles escritos, documentos y libros
que no _se hallen estendidos en el papel sellado
correspondiente, si no se hace constar el reintegro
de las cantidades defraudadas y el pago de las mul-
tas impuestas 4 Jos defraudadores. Ineurrirén por
tanto en las mismas penas que estos todes los fun—

cionarios del érden judicial y administrativo que
reciban, dén eurso 6 autoricen cualquier diligen ~
cia en decumento 6 escrita que no se halle esten—
ido en el papel sellado correspondiente,ly no corri-
jan la infraccion que en ellos se haya cometido.
Art. 89. El que recibiere en metdlico el im-
porte do mullas, reintegro 6 derechos de matri-
culas y demds de los que deben recaudarse por
medio de las clases de papel sellade establecidas
en este Real decrcto, ineurrird respeclivamente
en las penas sefaladas en los arts. 326 y 327 del
Cédigo penal, y serd puesto 4 disposicion del Tri-

bunal correspondieute para que proceda 4 lo que
haya lugar.

Art. 80. Los Escribanos, Notarios. Agentess
Corredores y demds funcionarios piblicos que por
infraccion de algana de las disposicinnes conteni~
das err este Real decreto fuesen condenados al pago
de multas, si no lo vereficasen en el término pru-
dencial que fije la Administracion, quedardn sus-
pensos en el ejercicio de sus cargos hasta que
acrediten haberle realizado.  _

Art. 91. Quedan derogados respesto de las
contravenciones 4 esle Real decreto los fueros
privilegiados de todas clases, y las multas sefala-
das en e!mismo para toda especie de defraudacion
del sello se exigirdin gubernativamente por las
Autoridades administrativas, salvo las en que
incurran los Jueces, cuya imposicion y exaccion
corresponde instructivamente & ‘los Tribunales
superiores respectivos; y en cuanto 4 la falsifiea=
cion y demds delitos previstos en el Cédigo panal,
se procederd en la forma que las leyes prescriben.
En ningun caso se admitird reclamacion sin satis=
facer préviamente la multa que se haya impuesto .

Art. 92. Quedan igualmente derogadas cuan~
tag disposiciones se han publicado hasta el dia so-
bre papel sellado en lo que se opusieren al pre=
gente decreto, del cual el Gobierno dard oport una-
mente cuenta 4 las Cortes.

Dado en San Ildefnnso 4 doce de setiembre de
mil ochocientos sesenta y uno. — Estd rubricado
a la Real mano. — El Ministro de Hacienda. —
Pedro Salaverria.

ADVERTENCIA.

Los suseritores al segundo se-
mesire, gque no hayan satisfecho
con la debida anticipacion las
cantidades correspondientes, se
serviran hacerlo antes del 10 de
diciembre en que se les jirarad.
Tante estos como para los gue
sehallen en descubierto con es-
ta Administracion por cualguier
otra cantidad, recibirdn los gi-
ros por las casas de los Sres.
Uhagon y Compaiiia ¢ de D, Car-
los Urrutia.

Por todo lo no firmada, el secrelario de la Redaccion

Manuel L. Zambrano.

e e, ey
EbpITOR RESPONsABLE, D. PABLO LEOK Y LUQUE.

IMPRENTA DE MANUEL ALVAREZ,
ESPADA , 6.




