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SECCION P R O F E S I O N A L . 

LA ESPAÑA MÉDICA. 

Un proyecto más. 

¡Triste condición la de la clase médica! 
Empezamos el año con proyectos, conclui
mos el año con otros diferentes ;Qué 
lección, y que poco aprovechada! 

No fueran menester, seguramente, si el 
estado de nuestras clases profesionales fue
ra regularmente satisfactorio; no fueran 
tantos, si no fueran tantas también sus ne
cesidades , y grandes las dificultades que se 
oponen á la realización de sus pensamien
tos; Y ¿qué es esto; en qué consiste, nos 
preguntamos? jAh! nosotros lo conocemos 
bien, y porque lo conocemos lo inculcamos; 
pero la clase, acostumbrada á sufrir, á lle
var con santa resignación su posición pre
caria, apenas se atreve á más que á respon
der á las primeras impresiones, pero cayen
do en seguida en inacción y en abandono, 
cansada de defecciones y desengaños. Hay 
un verdadero lujo de proyectos entre los 
individuos de la clase médica; hay en ellos 
alarde, puede decirse, de ingenio é inven
ción; cada día uno nuevo; cada dia tam
bién mayor pereza para llevarlos á cabo, 
para intentarlo siquiera. ¿Acaso los pro
yectos son semillas que sin cultivo puedan 
desarrollarse por sí propios? Pues esto su
cede; y sucede porque á la clase le falta 
adquirir un convencimiento firme de que 
los esfuerzos aislados valen poco, que solo 
alguna rarísima vez la poderosa y casual 
Influencia de un personaje puede suplir á 

la fuerza de acción de muchos individuos 
reunidos; pero esto es una escepcion des
graciadamente poco frecuente en la clase 
médica. Es necesario que la clase se asocie, 
se aune, identifique sus tendencias, sus 
propósitos y sus medios; sin estocada hay 
posible. Basta que se vea su discordancia, 
sus multiplicados y disidentes proyectos, 
para que se la juzgue sin norma, sin pensa
miento fijo, y basto á destruirlos el olvido, 
la guerra que entre sí mismos se hacen, 
solo por ser diferentes. Esa unión, ese es
píritu de asociación tan moral, tan prove
choso, para los justos fines materiales; ese 
medio de corrección y avenencia de opinio
nes estremas ó diferentes, conciliador mu
chas veces y acertado las más, por la eal-
ma y discusión en los acuerdos, haría ade
lantar más á la clases profesionales, aun 
sin ser general, que todas las peroraciones 
brillantes y proyectos deslumbradores que 
se echan á volar con gran entusiasmo, para 
que se cuiden como adultos, por sí mismos 
sin que nadie los defienda, los sostenga y los 
impulse. Ya que esto no se hace, la fuerza 
de voluntad puede mucho, la unión de los 
profesores y la tendencia á un fin, la con
vención particular y hábiles medios de lo
grarla bajo legales auspicios, pueden suplir 
ventajosamente la falta de un plan gene
ral que con la sanción legal obligue forzo
samente á cumplimiento y obediencia. 

El proyecto que hoy transcribimos nos 
parece muy digno de ocupar la atención 
de nuestros lectores : abraza particulares 
interesantes que revelan la tendencia que 
afortunadamente se va generalizando á 
servir los destinos facultativos en partidos 
abiertos; pero descubre la necesidad de un 

arreglo de estos mismos en diferentes cía 
ses; para el servicio de los menesterosos, y 
según la importancia de la localidad, y la 
de dar al facultativo una prudente inde
pendencia de las corporaciones municipaíes; 
reconociendo, á ser posible, autoridade 
propias de su facultad, á la par de las ad
ministrativas. 

Hé aquí el proyecto: 
Sr. D. Andrés del Busto. 

Muy Señor mió: Nunca pensé ocupar
me de la cuestión de arreglo de partidos, 
firmemente persuadido de que mejores plu
mas que la mia hubiesen señalado el 
medio de conducir á la humanidad, á los 
profesores y á la ciencia, si bien no á un 
término que nada dejase que desear en 
este asunto, al menos ai estado que sus 
exigencias forzosamente reclaman, por el 
interés de la primera, los sacrificios, la 
dignidad y el decoro de los segundos, y 
por fin, el mayor brillo de la tercera. 

Si contemplamos los juiciosos artículos 
estampados en las columnas de los perió
dicos médicos desde antiguo, procedentes 
unos de las direcciones y otros de prefeso-
res que viven en medio de esa amargura 
que Ies proporcionan los pueblos donde re
siden, observaremos que, mientras á unos 
les parece suficiente el cumplimiento de 
las multiplicadas disposiciones sanitarias, 
la moralidad y constitución de sociedades 
para sostener su dignidad, otros ponen en 
relieve los males que se siguen en los par
tidos cerrados y abiertos, para su debido 
correctivo. 

Tan encontradas opiniones hacen difícil 
hallar un medio conciliador entre tan 
opuestos estremos, y por elle indisputable-



mente han fracasado tan beneficiosos pro
yectos como los de las emancipaciones, 
confederaciones y alianzas, que salvadores 
para unos, se miraban por otros como es
tériles. 

Jóvenes aun á la aparición del pro
yecto de emancipación, resonando en 
nuestros oídos el grito de moralidad digna 
y vehementemente inculcado por nuestros 
sabios maestros, y comprendiendo nuestro 
deber para con la humanidad, los profeso
res y la ciencia, sinceramente le acepta
mos, por creerle encaminado á estos obje
tos, practicando al efecto cuantos esfuerzos 
nos fueron asequibles para obtener el re
sultado del pensamiento de los Sres. Gar
cía, Gallego,etc.: pero poco tiempo tarda
mos en comprender la irrealizacion de 
aquel proyecto, al examinar dos enferme
dades que no habíamos estudiado en las 
clases de la Universidad; una descrita en 
las columnas de los periódicos que pudiera 
llamarse los «caciques», y otra peor que 
aquella y que por sobrado conocida no me 
ocupará, pero que reside en la médula de 
los huesos de algunos profesores, que aun
que conocida su naturaleza parécenos im
posible hallar remedio. 

Hoy mismo conocemos un farmacéuti
co novel, que después de una enojosa 
competencia con otro, tiene contratado un 
pueblo por 6 cahices de trigo, cuando su 
predecesor le tenia por 26, y en el que am
bos tienen la residencia; el igualatorio del 
mtiguo es por 10 rs. mientras, el nuevo 
es por 4 rs. ¿Y vendrán luego á decirnos 
que en la clase médica no hay personas 
generosísimas? ¿Es que se amalgama di
fícilmente la caridad que ejerce el profesor 
con la facultad de que vive, para no poder 
unir los interesantes principios de humani
dad, profesión y ciencia á que se consa
gra? Ciertamente: si se le mira bajo el 
aspecto moral de la caridad, le vemos 
presuroso y desinteresado socorrer al ne
cesitado que la exige, mientras que á la in
dustria que ejerce no le mueve otro ali
ciente que el dinero y solo el dinero. 

A estas dos categorías que tan mal se 
avienen, se halla reducido el ejercicio de las 
ciencias médicas, y por ello marcha en los 
pueblos de una fatal manera, buscando un 
tutor que las defienda y proteja, y que di
fícilmente encontrarán si no forman pe
queños núcleos, cuyas voces colectiva y 
reiteradamente no resuenen en medio de 
la representación nacional. 

Reunidas las Cortes, se halla la clase 
médica en el caso de recurrir á estos cuer
pos, esponiendo sus males y sus derechos, 
unificando en lo posible sus peticiones. 
Sin pretensión ofrecemos las que nosotros 
pediríamos, fundados en la ley de sanidad 
vigente con la de 9 de setiembre de 1857 
que -arregló el profesorado de instrucción 
primaria, y con el último censo de pobla
ción. Por tanto, en cada partido judicial ó 
electoral se formulará una'esposicion, fir
mada por todos los profesores de medici
na, cirujia y farmacia, que se dirigirá y 
recomendará al diputado del distrito para 
que la presente y la apoye'en el Congreso; 
en esta esposicion se pedirá: 

Que los facultativos titulares se 
nombren con el esclusivo objeto de asistir 
á los pobres y de auxiliar á los municipios 
en casos de oficio. 

2. ° Que las asignaciones, proporcio
nadas al número de almas que tenga el 
partido médico y su categoría, se paguen 
en la forma que se hace hoy á los maes
tros de instrucción, ó centralizando los 
fondos en la junta provincial para su re
gular distribución. De esta cantidad se 
descontará en último caso el uno ó dos por 
ciento para el secretario de la junta, que 
tendrá á su cargo todo lo concerniente á 
este servicio. 

3. ° Que la lista de los pobres la remi
tan los ayuntamientos al espresado secre
tario, para qne este la entregue al profesor 
cuando ocupe la vacante. A los profesores 
existentes hoy en los partidos se les entre
gará después de hacer la clasificación y el 
recuento de los vecinos pobres. 

4. ° Que en todas las provincias haya 
un número determinado de plazas de en
trada, de ascenso y de término, de las 
cuales las primeras se proveerán por el rec
tor del distrito universitario, y las demás, 
la mitad, por oposición entre los de la es
cala inferior, y la otra mitad por elección 
del espresado rector, en los que reúnan 
más años de práctica y mejores méritos es
colásticos. La oposición se celebrará en la 
Universidad respectiva. 

5. ° Que los profesores actualmente co
locados continúen en sus destinos, si no 
quieren pasar á otra plaza vacante de más 
categoría por elección ú oposición. 

6. ° Que declarada una vacante, el fa
cultativo más próximo al pueblo desempe
ñará la titular hasta su provisión. 

7. ° Que los profesores, queden en l i 

bertad para igualarse, y que el igualatorio 
se haga por medio de talones sellados, á fin 
de que los que queden sin cortar al concluir 
el plazo se entreguen al secretario de la 
junta para que baga efectiva la cobranza. 

Comprendemos los vacíos que dejamos, 
así como las dificultades que presentará la 
Comisión, el Congreso y el Gobierno, para 
no recargar el presupuesto municipal, ya 
gravado de sí; pero los primeros los sabrá 
llenar el profesorado en sus esposiciones, y 
las dificultades las pueden vencer los dipu
tados. 

Cumple á nosotros esponer las razones 
al presentar al examen público los pedidos 
propuestos. La ley de Sanidad no se ha 
cumplido ni puede por falta de Reglamen
to; de aquí que cada autoridad interpreta 
á su modo la ejecución, de lo que sucede 
que los arts. 65 y siguientes en cada pro
vincia se ejecutan de un modo. Nosotros 
ofrecemos el primero como complemento 
de la idea del diputado Sr. Calvo Asensio, 
que tiene por objeto lo caridad al pobre, 
recompensada por el Gobierno, fijando la 
asignación. En esto pretendemos imitar á 
los párrocos que por ciertas funciones son 
recompensados por aquel, al paso que otras 
menos necesarias se les dejan en libertad. 
El segundo fija la dotación que debe con
signarse á los profesores. Nada, en nues
tro concepto, más equitativo y justo; e 
desorden que se advierte en este principio 
de la ley en las provincias es admirable, 
pues mientras en unas poblaciones se do
tan las titulares con rail ó dos mil reales, 
en otras provincias y en poblaciones de 
900 vecinos apenas consignan 200 reales. 
Pues bien, nosotros fijariaraos, primero, 
cincuenta reales por cada alma para la t i
tular en las de entradas á los médicos y 
farmacéuticos, un real para los cirujanos, 
y progresivamente aumentaríamos hasta 
las de término. Descontemos el uno ó dos 
por ciento para la secretaría, y lo hacemos 
con tanto gusto, cuando que teniendo una 
persona ¡lustrada en ella, puedan aplicarse 
con regularidad las leyes en todas las pro
vincias que hoy no se hace. En el tercero 
se pide la entrega de la lista de pobres al 
ocupar la vacante ó después del recuento 
en los establecidos. Ya se sabe que los 
pueblos, según les convenga ó no, tienen 
más ó menos pobres, pues siendo propor
cional al número de almas del distrito y 
entregándose la lista, se sabe con quien se 
ejercelacaridad.fi! cuarto tiene por ob-
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jeto la colocación en las vacantes con ó sin 
oposición previa sin intervención de ios 
municipios. Como se deja ver, se propor
ciona la colocación al mér i to literario en 
la opos ic ión , y" al mér i to escolást ico y 
práct ico para ascender en la e lección; con 
lo primero se mejora constantemente la 
condición científica del profesor, y con lo 
segundo se premia el ejercicio de la profe
s ión. Conocemos lo que son oposiciones y 
las circunstancias que inf luyen . . . . ; t am
bién las solicitudes á los pueblos, así como 
los altercados que producen; pero entre 
ambos medios optamos por doblar la cer
viz ante hombres depos ic ión social por sus 
m é r i t o s , que humillarse vergozosamente 
á un cacique ó un labriego, que no saben 
dispensar m á s consideración á un médico 
que la que dispensan á sus inseparables 
cuad rúpedos , ó un industrial con todos sus 
artificios para contratar. No violentar n i n 
guna colocación que se posee es el objeto 
del quinto, así como no de j i r sin amparo 
facultativo al necesitado es el móvi l del 
sesto; tiene por objeto garantizar el pago 
difícil y contencioso de los igualados por el 
medio propuesto, dejando libre a l facul ta
t ivo, el ú l t i m o . 

• Cristabella del Maestrazgo, 10 de d i 
ciembre de 1861. 

L d o . Federico Barrachina , 

ácido úrico, y su volumen varía desde el de 
UQ garbanzo hasta el de un huevo. El punto 
que ocupan en la vejiga es el punió más de
clive, el centro del fondo inferior; pueden en 
conlrarse libres, engastados y enquisiados. 
Las causas que pueden dar lugar á su forma
ción pueden ser varias, ya unas debidas á. 
causas esternas y otras á la introducción de 
varios cuerpos eslraños en la vejiga, que sir
ven de núcleo para su desarrollo; y en quie
nes con más facilidad y frecuencia sucede esto 
es en las mujeres por la disposición favorable 
de sus órganos. 

Suelen dividirse los signos por medio de 
los cuales se viene en conocimiento de los 
cálculos vexicales, en racionales y sensibles; 
los primeros son equívocas, pues suelen pre
sentarse en otras varias afecciones de la ve
jiga, y se-observa á las veces tal tolerancia 
por parte de este órgano, que ha contenido uno 
y más cálculos, y no se ha revelado por nin
guno de los signos que en la mayoría de las 
ocasiones suelen cuando menos hacernos sos
pechar su presencia, y los más comunes son 
las modificaciones de la sensibilidad, altera
ciones funcionales de la vejiga, aspecto de la 
orina y las hematurias; pero lomados cada 
uno de ellos aisladamente, no son los suficien
tes para poder formar diagnóstico de cálculos 
vexicales. Pero por los segundos signos, ó sean 
los sensibles, es por medio de los cuales po
demos asegurarnos de la existencia del cálculo 
ó cálculos en la vejiga á beneficio de las son
das, y de predilección por las de metal. Hecha 
esta breve descripción de la afección calculosa 
en general, pasaremos á la cuestión enun
ciada. 

Dado el caso de embarazo y que se pre
senten tales fenómenos que nos hiciesen sos
pechar la presencia.de cálculo ó cálculos en 
la vejiga, deberíamos pasar á esplorar por 
medio de las sondas metálicas, y con ellas es 
lo probable pudiéramos cerciorarnos de su 
existencia, coadyuvando el.dedo introducido 
en la vagina; pero tal pudiera suceder que el 
cálculo ó cálculos fueran tan pequeños que no 
se pudieran tocar; pero siendo de un volumen 
mediano, introducida la sonda nos daria á 
conocer su presencia el choque de esta sobre 
él; más cuando alguna dificultad debe presen
tarse para que suceda lo dicho debe ser cuan
do el eálculo se encuentre engastado, en cuyc 
caso introduciríamos la pinza de tres ramas 
con.la cual ya nos seria más fácil el recono
cerla, y todavía nos seria más difícil el hallarle 
si seewcoatrase enquistado, debido á la inter
posición del saco: cuando el cálculo sea libre 
variará de sitio, y así que será necesario diri 
gir la sonda en todas direcciones y variar 1; 

i posición del enfermo; pero siendo de un volú 
raen mediano y la vejiga se encuentre en ui 

¡ estado normal y encierre alguna cantidad di 

SECCION CIENTÍFICA. 

PATOLOGIA ESPECIAL DE LA MUJER. 

Conducta que deberá seguirse en el caso de em
barazo, complicado con cálculos vexicales, y 
que estos produzcan tales fenómenos que hagan 
temer el aborto. 

Afortunadamente la afección calculosa no 
es de las que con más frecuencia se padecen, 
y con especialidad en el sexo femenino, y así 
son muy raros los casos que se refieren en los 
anales de la ciencia, y mucho menos dando 
lugar á la complicación propuesta : pero toda 
vez que algunos se nos refieren por los autores, 
pasaremos á hacer la descripción de la indi
cada afección. 

Las concreciones que pueden encontrarse 
<m la vejiga de la orina pueden ser únicas ó 
umUiples; en cuanto á su forma se presentan 
redondeadas y desiguales, pero siendo única 
*s lo general tome la figura ovoidea; su com
posición suele ser bastante variada , tanto 
que se admiten hasta quince especies di
ferentes, siendo la mayoría formada por el 

orina, será muy fácil el describirlo, cerciora
dos de su existencia y siendo, como dejamos 
consignado, el cálculo de un volumen media
no, no produciendo grandes incomodidades y 
haber bastante tolerancia por parte de la ve
jiga, hallarse el embarazo bastante adelantado 
y poder observar un régimen debido; en este 
caso creo no ser prudente pasar á practicar 
ninguna de las operaciones quirúrgicas pro
puestas para tal afesckm , porque nos espon

jamos á producir lo que traíamos de evitar5 
pero si por el contrario nos encontrásemos con 
un cálculo que aun pudiera llegar á ser un obs
táculo para cuando llegase el acto del parto, y 
que además por su escesivo volumen y figura 
estuviera produciendo fuertes dolores en la ve

ga, que se estendieran hasta los ríñones, que 
se simpatizarán las vías digestivas, interrupcio
nes en la espulsion de la orina, hematurias y 
ealarabres; cuan fácil no seria que encontrán
dose tan inmediata la matriz viniera á ser os
cilada y á producirse el aborto, y si bien pu
dieran emplearse algunos medios terapéuticos 
para calmar los fenómenos indicados, lo pro-
)able es que no lo pudiéramos conseguir per
maneciendo la causa; por lo cual, atendiendo 
á que en estas circunstancias era de temer el 
aborto y que de verificarse este estando el em
barazo bastante adelantado, cuando el feto es 
de grandes dimensiones, puede liegar á ser 
un obstáculo el cálculo para dejar paso á la 
estremidad cefálica y llegará producir contu
siones y dislaceraciones en el tabique véxico-
raginal, como nos refiere un caso Gusllemeau» 
opino porque en tales circunstancies debería
mos pensar en practicar una de las operacio
nes propuestas para estraer el cuerpo estraño 
contenido en la vejiga; ¿y cuál de ellas debe
ríamos practicar que tenga menos inconve
nientes? La mayoría de prácticos convienen 
en preferir la talla véxico-vagiual, por ser en 
la que menos deben temerse las hemorragias, 
ni el herir el peritoneo y hasta menos infiltra
ciones de orina, y el único, accidente que 
puede temerse de esta operación son las fís
tulas vexico-vaginales, pero se remedian bas
tante bien por los diversos medios propuestos 
por los autores, y basta es preferible la ope
ración indicada, ademas de las razones espues
tas, por ser la que menos aparato necesita, y 
por lo tanto la que menos debe alarmar á la 
paciente. p B 

MEDICINA OPERATORIA 

Análisis de la operación practicada y descrita 
por Mr . M. 

Para recordar los hechos, séame permitido 
insertar el estrado de dicha observación. 

Felipe E . , comenzó á sentir dolores en la 



parte derecha de la mandíbula inferior, y seis 
meses después, se presentó en el hospital. 

Tenia gran tumefacción en la megilla, y 
cuatro trayectos fistulosos, repartidos desde 
el mentón hasta el cóndilo, que daban abun
dante supuración, y por los cuales penetraba 
fácilmente el estilete. 

Diagnosticada la necrosis de la mandíbula 
en toda su mitad derecha, se procedió á des
embarazar, (así dice la ÓDservacion¿ al enfer
mo del hueso. Se hizo una incisión vertical 
sobre la línea media de la barba, que com
prendió el labio, y de la parte inferior de 
esta partió otra transversa, paralela al borde 
inferior de la mandíbula, hasta por bajo del 
masétero. «El colgajo circunscrito por estas 
»dos incisiones comprendía no solamente las 
•partes blandas, sino también el periostio 
*reforzado ya con una nueva capa huesosa, 
»en vía de formación y que cubria la capa 
•esterna del secuestro. Este colgajo rápida
mente disecado, fué levantado en términos 
»que dejaba al descubierto toda la rama ho
rizontal del hueso necrosado. En seguida 
^procedí (habla el mismo operador, al aisla
miento del secuestro, teniendo cuidado de 
«conservar intactas las encías y los dientes 
«que en ellas se hallaban implantados. Es-
»te tiempo de la operación fué ejecutado con 
>tal facilidad, que pude estraer la totalidad 
»del hueso, comprendiendo su rama vertical, 
•con su apófisis coronóides y su cóndilo.» 

Se aplicó y reunió el colgajo por medio de' 
puntos de sutura. 

«La reunión de esta vasta herida se venti
scó con una prontitud estrernada; los dientes 
«que habían quedado colgados de las encías, 
>se consolidaron por la aproximación de las 
»dos láminas osificadas del periostio, i 

Por último, la mandíbula se regeneró de 
modo que ahora cuesta trabajo distinguir el 
lado nuevo; y los dientes fueron cayéndose 
poco á poco. 

¿T es esto una resección sub-perióstica? 
Esto no es ni una resección común siquiera. 

O todos hemos perdido hasta las nociones 
de medicina operatoria, ó esta observación 
DO es de otra cosa que de la simple estraccion 
de un secuestro en vía de ser eliminado por 

fia misma naturaleza. 
Las resecciones huesosas, como su nombre 

indica, son una cosa muy distinta de las es-
tracciones de secuestros naturales. En las 
primeras hace l i mayor parte el cirujano; 
en las segundas lo hace casi todo la natura
leza. En la resección se forma el secuestro de 
una parte huesosa por el operador que lo l i 
mita en virtud del procedimiento instrumen
tal. En las simples estracciones de secuestros, 
estos no son artificiales ni limitados por el 
cirujano, sino por la misma naturaleza. En 
las primeras es indispensable resecar esto 

es, cortar el hueso con la sierra; en las se
gundas no hay necesidad de otra cosa que 
de abrirle paso y tirar de él para estraerlo. 

Una resección, aunque yo no la crea sub-
perióstica, es la practicada por el digno ca
tedrático de Granada. Una estraccion de se
cuestro es la descrita en la observación que 
acabo" de copiar. 

Hace años se presentó una pobre mujer 
en mi casa. Muchos meses antes, en el acto 
de sacarse una muela, se le habia fracturado 
el cuerpo de la mandíbula. Yo creo que la ca
ries del molar se habria propagado á aquella 
desde luego, y que seria la causa predispo
nente de la fractura. Ello es, que presentaba 
varias fístulas debajo del borde inferior del 
hueso; recuerdo que una de ellas habia des
cendido por efecto de las minaciones puru
lentas, hasta más abajo de la parte media del 
cuello. Reconocí la boca, y estaba hacia el 
sitio enfermo bañada de pus fétido. Las en
cías se encontraban como fungosas; los dien
tes vecinos se habían caído. 

El borde alveolar estaba descubierto en el 
espacio como de dos ó tres alveolos; tomé una 
pinza, y vi que aquello se movía y que daban 
sangre las fungosidades. Dispuse á la enferma 
unos enjuagatorios de agua clorurada, y un 
régimen reconstituyente. La encargué que vol 
viese cada dos dias á mi casa, y cada vez era 
más franco el movimiento del secuestro, hasta 
que á la sesta ó sétima visita se trajo la pinza 
la porción de hueso comprendida entre la sín-
fisisde la barba y cuarto molar derecho. 

Las fístulas curaron y la solución huesosa 
se remplazó perfectamente, sin dejar notable 
deformidad en el rostro. ¿Y es esto, por ven
tura, una resección? Tan resección como la 
de Mr. M . Y no se diga que este señor tuvo 
que hacer tanto y cuanto, y que yo no hice 
más <\ue menear el hueso y tirar de él; por
que en el caso que describe, todo cirujano 
práctico conoce que con haber hecho una in
cisión ó abertura, no muy grande, por el 
borde inferior de la mandíbula hacia la sínfi-
sis, hubiera notado que el secuestro estaba 
suelto, y con tirar de él, si no en aquel dia, 
en otro posterior lo hubiese estraido, sin ne
cesidad de meterse en más dibujos. 

Vi un joven escrofuloso que estaba pade
ciendo una alteración análoga en la tibia ha-
tres años. Se habló á la madre de amputa
ción, y me avisó entonces desconsolada. Aso
maba por una de las fístulas, que residía en 
la unión del tercio superior y medio de la 
pierna, la estremidad de un secuestro. Traté 
de estraerlo y estaba muy preso. Tranquilicé 
á la familia, y le dije que era probable se cu
rase aquello sin cortar nada. En efecto, poco 
á poco fué saliendo la tibia, hasta que un dia 
la acabé de estraer en virtud de una leve 
tracción. Salió hasta la estremidad inferior. 

El enfermo es ya hombre y de oficio zapate-
El hueso ha sido remplazado. 

1 Otros casos iguales (pasan de seis) tengo 
en mi práctica, que por ahí andan vivos y 
sanos; y por si no basta la autoridad de mis 
palabras, citaré entre otros, uno igual que 
vi en consalta, asistido por mi amigo y com
pañero D. Teodoro Muñoz. 

Estas estracciones de secuestros producidos 
por la naturaleza son muy comunes y nunca 
se han confundido con las resecciones, hasta 
que Mr. M. fué, á entretener á la Academia 
francesa con sus quirúrgicos triunfos. 

Dejé subrayadas estas palabras: 
«El colgajo circunscrito por estas dos in-

»cisiones, comprendía, no solamente las par-
»tes blandas, sino también el periostio refor-
y>zado ya con una capa huesosa en vía de 
•^formación.» 

Y más adelante insiste diciendo: 
«Los dientes que habían quedado colgados 

sde las encías se consolidaron por la aproxi
mación de las dos láminas osificadas del pe-
»rióstio.y> 

Aqui se asegura una vez que el periósto 
estaba en vía de osificación, y otra que esta
ba ya osificado. 

Para.no buscar contradicciones en lo que 
pueda esplicarse favorablemente á la veraci
dad del profesor, yo supongo que mon-
sicur M . creería ver el periostio en vía de osi
ficación en el acto operatorio, y que refirien
do lo que luego de estraido el secuestro de
bió en su opinión acontecer en el interior de 
las partes ya reunidas y ocultas por los pun
tos de sutura, lo espíica diciendo: que el pe
riostio osificado consondó la fijación de los 
dentarios por la aproximación de las láminas 
de la membrana referida, transformada en 
hueso. 

Mas que sea mi interpretación exacta ó no, 
puesto que solo la doy para salvar de una 
contradicción la autoridad de Mr. M . , lo que á 
mí propósito hace es advertir que en todo lo 
que dejo referido, Mr. M. se presenta , no 
como el observador que dice lo que ha visto 
y nada más, sino como el hombre que esplica 
ciertos hechos en virtud de su opinión. 

De la observación se deduce que eJ se
cuestro estaba en vía de eliminación natural. 
Las ataduras de los plerigóideos, masétero, 
crotáfiies, etc., se habian resuelto ó perdido. 
De otro modo hubiera sido necesario cortar
las, y ya no hubiese sido cosa tan fácil la es
traccion como Mr. M. manifiesta. 

Tan estensa solución de ataduras, es pa
tente que se verificó por la supuración de las 
mismas en el discurso del padecimiento; y 
como las fibras de ataduras aponeuróticas y 
tendinosas se ensayan con las del periostio, 
es muy difícil concebir la supuración de las 
unas sin la supuración de las etras. . 
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L A E S P A Ñ A M É D I C A . 

L o que vio eu vía de osificación M r . M . es 
mucho más probable creer que fuera la s u 
perficie interna del tegido mamelonar de nue
va formación, que es el degenerador por es-
celencia, que no lo membrana pe r ió s t i c a , l a 
cual se deso rgan i za r í a y s u p u r a r í a con las 
partes vecinas durante el largo p e r í o d o de
tr í t ico que antecede siempre á las regenera
ciones; M r . M . no e x a m i n ó la naturaleza y 
estructura de los tegidos en que a p a r e c í a n 
ios elementos ca l cá reos . Dice que era el pe
riostio, mas seguramente afirmó esto por la 
misma causa que los dignos profesores de 
Granada . 

N i n g ú n caso podrá esclarecer este punto 
mejor que la siguiente obse rvac ión . 

M . P . , costurera, de 35 a ñ o s de edad, me 
a v i s ó hace uno y medio, para que la asistiese 
en sus padecimientos. 

Cons is t ían en unas ú l ce r a s sifilíticas en la 
c á m a r a posterior de la boca, que amenazaban 
i a ú b u l a y los pilares de l a faringe. D e s p u é s 
de una inquisición prolija, a v e r i g ü é que m u 
chos meses antes había sentido molestias en 
l a vulva, que sospechó fuesen originadas por 
a l g ú n padecimiento v e n é r e o ; m á s que no se 
descub r ió á nadie, ni se puso en cura ; que 
aliviada de aquellas par tes , habia sentido 
d e s p u é s el afecto de la garganta, y para lo 
cual reclamaba mis ausil ios. 
'• C o m e n c é á usar los específ icos , y trascur
ridos dos meses se alivió de la garganta. 

Pasado a lgún tiempo, se presentaron sifíli-
des en varias partes del cuerpo, y casi en la 
misma época unos dolores de cabeza muy 
vehementes. Hubo fiebre, del i r io , y varios 
d í a s estuvo la paciente en peligro de muerte . 

E l estado febril y cerebral rebajó por los 
antiflogísticos usados con prudencia , y q u e d ó 
el dolor craniano, aunque intenso, menos 
bajo, más circunscrito hacia la parte media y 
superior de la frente. Es ta r eg ión se puso tu
mefacta, dura y caliente. Estuvo cerca de 
tres meses en tal s i tuac ión , en cuyo tiempo 
los s ín tomas inflamatorios se trocaron por los 
a t ó n i c o s ; se formó un absceso; la piel se puso 
cá rdena y violada, y al fia se r o m p i ó . A los 
m u y pocos dias la piel adelgazada despegada 
y marchita, se d e s t r u y ó por completo y d e j ó á 
la vista el coronal desde la parte esterna d e l 
t u b é r c u l o izquierdo hasta el centro del de
recho . 

Inmediatamente formaba el fondo de la ú l 
cera la cara esterna del hueso denudado del 
p e r i c r á n e o . L a sífilis habia atacado el periostio 
antes que n i n g ú n otro tegido, y su destruc
c ión antecedió indudablemente á la del occí-
pito-frontal y al mismo hueso. E l color de este 
era bueno; á tus pocos dias era negro como 
de necrosis. De cuando en cuando le tocaba 
con un estilete, y producía un sonido c la ro , 
hasta que andando el tiempo fué siendo e l 

choque menos sonoro, sin que procediese de 
que se hubiera cubierto la superficie por 
n ingún tejido. Este signo dado por la percu
sión me hizo conocer que la parte necrosada 
comenzaba á perder su continuidad con las 
sanas. 

E l choque fué siendo cada vez más oscuro, 
hasta producir un ruido cascado. Pasados a l 
gunos meses, las carnes de la circunferencia 
no habian adelantado n i un m i l í m e t r o hacia 
el centro. Hacia yo en las curas fuerzas de 
palanca con las p inzas , sobre la c i rcunferen
cia del secuestro, y un dia se d e s p r e n d i ó de 
las partes subyacentes. 

Hasta a q u í nada hay de gran importancia 
á mi propós i to ; mas examinando el secuestro, 
v i que és te no estaba formado ó constituido 
por tres l áminas del coronal , sino por la es
terna y la media. 

L a lámina interna ó vi t rea habia, pues, so
brevivido, y esta no venia cubierta de perios
tio, sino de tegido mamelonar c laro, patente, 
manifiesto y blando. A l contacto del aire [fué 
endurec i éndose poco á poco y adquiriendo 
una consistencia carti laginosa, m á s desarro
llada en una l íneas que en otros espacios, 
de manera' que formaban como columnas 
dispuestas i r r e ¿ j u l a r m e n t e , algo parecidas á 
la disposición de la cara interna de los v e n 
tr ículos del c o r a z ó n . 

Llegó á nivel de dichas columnas la nueva 
osificación, y allí se detuvo, de modo que toda 
la superficie ha quedado formando una c i c a 
triz algo anfractuosa, con re lac ión á la c o n 
vexidad normal de la frente, pero de consis
tencia y a tan dura como el resto del c r á n e o . 

Este caso, en que por decirlo a s í , t r aba jó 
la naturaleza al descubierto, manifiesta: 

1. * Que hubo r e g e n e r a c i ó n huesosa sin 
periostio. 

2 . * Que la r e g e n e r a c i ó n se verificó en 
vir tud del tegido mamelonar . 

Z.° Que el tegido mamelonar se des
envolvió y bro tó de la l ámina interna del 
frontal, sirviendo de abortante ó espulsador 
de las partes necrosadas. 

Creo haber probado con raciocinios y con 
hechos prác t icos la falsedad del pr incipio 
sustentado por los periostistas, y l a impos i 
bilidad de ejecutar las resecciones que pre
tenden. ¥ aunque á mi propós i to como c r í t i 
co bastaba con esto, considerando que el 
que destruye algo en el edificio de l a ciencia 

I debe llenar con lo que crea verdad e l 
hueco del error, he sustituido la p r o p o s i c i ó n : 
El periostio es indispensable para la rege-
enracion huesosa, con esta otra: 

Los huesos, como toda parte orgánica , se 
regeneran por la sustancia plástica y el te
gido mamelonar. 

He concluido, mas antes de soitar la p lu 

ma voy á decir cuatro palabras. 

L a ind icac ión q u i r ú r g i c a de las resecciones 
debe quedar reducida á los casos de osteosar-
coma ú otra d e g e n e r a c i ó n mal igna . 

Todos los cirujanos l l e g a r á n a convencer
se de que ni la caries ni la necrosis n i la c o 
nicidad de los m u ñ o n e s exigen la r e secc ión . 
A l tiempo doy por testigo. 

Siento ahora una especie de pesar . M e lo 
produce i a cons ide rac ión de que puedo h a 
ber molestado á alguno de los que opinan de 
distinto modo. Espero s in embargo, no solo 
el p e r d ó n , sino que correspondan generosa
mente al afecto que hacia ellos me mueve, 
m i solicitud en el adelanto á e la ciencia. 

Federico Rubio. 

FILOSOFIA MEDICA. 

Discurso le ído en la universidad central por el l i 
cenciado D. Miguel Medina y Pulido, en el ac
to de recibir la investidura de doctor en la 
facultad de medicina. 

¿Cuál es la educación física y moral de la 
mujer más conforme á los altos destinos 
que le ha confiado la Providencial 

EXCMO. é ILMO. SEÑOR: 

L a a tmósfera en que hoy respiran las n a 
ciones es tá l l ena de un perfume embr iaga
dor, que deleita los sentidos, como_satisface 
las más puras afecciones del alma; que ora se 
manifiesta suave y delicado para s e ñ a l a r nada 
más que l a grandeza de su origen, ora fuerte 
y arrebatador para lanzar á la humanidad en 
su verdadero camino . Ese perfume es el per
fume de la c iv i l i zac ión , y la c ivi l ización es la 
prec ios ís ima flor que el Hacedor Supremo 
ofrece á los pueblos, datada de bellezas inf i 
nitas, de .mi l encantos; es la a r m o n í a realiza
da de lo bello, de lo justo y de lo honesto; es, 
en una palabra, la perfect ibi l idad. 

S i el hombre no ha corr ido siempre tras 
de esta idea; si desobedeciendo al secreto i m 
pulso con que Dios le inspira no ha deseado 
conocer más espacio, m á s luz que la que 
i lumina sólo la materia; si cada nuevo hor i 
zonte, si cada rayo dir igido á ¡os ojos de su 
intel igencia para revelarle uu algo más en l a 
esfera de los e sp í r i t u s no le ha incl inado con 
la misma fe á desplegar el misterioso velo que 
encubre su porvenir , es porque le ha faltado 
el elemento m á s esencial de su a lma , l a ú n i 
ca base posible de la c i v i l i z a c i ó n , el verda
dero amor. 

E l amor á Dios es la pr imera ley moral de 
la naturaleza; sin él nada ve r í amos , nada sa
b r í amos , nada r e a l i z a r í a m o s ; es la antorcha 
m á s brillante que i l u m i n a el mundo. E l amor 
al hombre es la segunda ley ; él origina la 
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sociabilidad que imprime movimiento á Jos 
pueblos. El amor á la mujer es Ja tercera 
ley; es la vida del universo. Si el primero nos 
abre las puertas del cielo, si el segundo nos 
arranca de la barbarie y desenvuelve en 
nuestro corazón preciosísimas virtudes, el 
último embalsama la existencia , siembra de 
nuevas y aromosas plantas la senda de la v i 
da; es, en fin, la revelación más sublime de 
la inmortalidad. 

¿Por qué esta llama, que luce en el cielo y 
se refleja sobre nosotros, no babrá encendido 
la mente del hombre é inspirádole tan subli
mes concepciones como las que el sentimiento 
de la divinidad y de la sociabilidad le han 
hecho producir? ¿Por qué esa atracción que 
parece sostener las esferas, que confunde las 
existencias y las multiplica, no habrá guiado 
su espíritu y enseñándole en sí misma un 
fecundo origen de progreso? ¿Por qué el amor 
á la mujer, como madre, como esposa, como 
bija, ya que no el egoísmo, no ha hecho na
cer en las inteligencias, brillante y seducto
ra, la idea de levantarla cuanto antes a la 
altura de su misión, á la eminencia que por 
sus bellísimos atributos se merece, y la idea 
de perfeccionar por la educación esas singu
lares dotes, que, bien cultivadas , tanta in
fluencia pueden ejercer en la humana per
fectibilidad? 

Esto nos hemos preguntado una y mil ve
ces, y esto es lo que nos inclina á discurrir 
en tan solemnes momentos sobre el signiente 
tema:—«Cuál es la educación física y moral 
déla mujer más conforme á los altos destinos 
que le ha confiado la Providencia.»- No veáis 
en las palabras que vierta -ice rj# «te esta ma
teria más pretensión que la Ü I V C r e c e r un 
apoyo, si pequeño, necesario, á ese sexo que 
amamos, pero, no estimamos; que seduce por 
sus encantos y no por*su perfeccionamiento 
físico y moral lamentablemente descuidados; 
y la de consignar cómo una acertada direc
ción de sus facultades podia ser manantial de 
felicidad, goce inefable de la tierra, fiel ima
gen de la vida del paraíso. 

La filosofía ha abrazado en muchas épocas 
con entusiasmo la idea de resolver acertada
mente el difícil problema de la educación; ha 
registrado cuantas páginas incomprensibles 
encierra el libro de esa vida cuyos destinos 
ignora; y leyendo unos veces, adivinando tas 
más é inspirada siempre , ha concluido que 
el simultáneo y uniforme desarrollo de las 
fuerzas físicas,'morales é intelectuales; me
jor dicho, el perfecto equilibrio de estas fuer
zas en la juventud, es lo que constituye sin 
duda la única base posible de su educación. 

De este principio, de esta ley umversal
mente proclamada por fisiólogos y moralis
tas, se ha hecho aplicación , con el mejor 
éxito, en todos los tiempos y en todos los 

países cultos, al desenvolvimiento del hom
bre. ¿Pero ha presidido alguna vez en el de 
la mujer? Si así hubiese sido por fortuna , si 
las personas encargadas inmediatamente de 
esta delicada misión, no hubieran perdido de 
vista qtfe tanto como ayudar por el alimento 
el desarrollo de ese ser de quien depende la 
obra providencial de la conservación de la 
especie, les era esencial derramar virtud en 
su alma, vigor en su espíritu , conducirlas 
siempre, en medio de las más puras y mori
geradas costumbres, lejos de ese aire que vi
cia la materia y vicia el alma , no veríamos 
encenderse de rubor nuestras mejillas, ya al 
cuadro de una hermosura que sóío un dia se 
diviniza, ya al aspecto de un sencillo corazón 
que relaja la miseria de nuestra sociedad. 

No tratamos de encumbrar aquí las cuali
dades de la mujer, de penetrar en los ínti
mos secretos de su organización , ni de dis
cutir sus legítimos derechos; si así lo hicié
ramos se nos diría: ¿quién ignora sus encan
tos, sus virtudes, su sagacidad, su previsión, 
su ternura y su piedad? ¿Quién pone en duda 
que la delicadeza de su constitución, con la 
singularidad de los órganos y excitabilidad 
nerviosa de que goza, la espone á graves y 
determinadas enfermedades de que el hombre 
se halla exento? ¿Quién puede olvidar el im
portante papel que Dios la confiara en las 
funciones de la reproducción, objeto especial 
de la vida de los seres, así como la legitimi
dad y conveniencia del influjo que en el seno 
de la familia siempre ejerce? 

Y sin embargo de esto, no vemos mejorar
se, en arm onia con tales ideas, la condición 
de la mujer; no vemos, por una parte , que 
exista una legislación higiénica para todas 
las clases, que prevenga con acierto las alte
raciones de su organismo, y que ofrezca me
dios apropiados de fortalecer una debilidad 
que afecta, más que á ella, á una generación'. 
que ha de salir de su seno; no vemos, por 
otra, que se aleje con eficacia de su espíritu 
la fantasía y el capricho, la vanidad y la co-
queteria, para elevarlo á la altura de afeccio
nes castas y severas, y á la posesión de cono
cimientos útiles, que bien esparcidos , tanta 
ilustración, más aun , tanta dicha pueden 
realizaar en lo íntimo de la sociedad domés
tica. 

No existe, en efecto, una legislación higié
nica para la mnjer; y esta falta , suplida por 
el cariño, no siempre bien entendido, de los 
jefes de familia, y por la escasa influencia del 
médico en quien se suele declinar ; se hace 
sentir desgraciadamente en menoscabo del 
vigor de los pueblos. 

Tendamos la vista sobre el cuadro de las 
instituciones que rigen á los países, y sin 
descender á esas de los que llamamos incivi
lizados, de los que están proscritos del catá

logo de las naciones, escojamos una sola que 
esté armonizada con los principios de esa 
ciencia, primer elemento de educación , que 
se llama higiene; presentemos una síntesis 
hecha en esos que se llaman pueblos cultos, 
de todos los preceptos consignados por filó
sofos y legisladores, aplicada y aplicable al 
desenvolvimiento de la mujer , un régimen 
sabio modelado entre las opiniones de una 
edad estivamente materialista, y las de 
otra posterior espiritualista por completo; 
veamos, por último, á donde el método ac
tual, si es método, á dónde la crianza y las 
costumbres que hoy rodean á la mujer, pue
den conducirla y conducirnos. ¿Será á su per
fectibilidad y á la del hombre, mayor aspira
ción que estimula la existencia? De ningún 
modo. 

Mirad esa niña: nace en una miserable y 
mal sana choza, muy lejos de la ciudad, en 
el campo ó en la aldea; allí, de su padre solo 
recibe las caricias que puede hacerla antes 
que e! sol señale Ja hora del trabajo y des
pués que la fatiga y la necesidad le dirigen 
á buscar descanso y alimento; de su madre 
no obtiene más que las impresiones que pue
de ofrecer un corazón tierno por el sentimien
to de la maternidad , pero exhausto de esos 
afectos suaves que Ja ilustración religiosa y 
el bienestar social imprimen, y la inclinación 
á un trabajo muy poco acomodado á su na
turaleza, y que la falta de medios de subsis
tencia hace indispensables. Vedla : apenas 
sus débiles miembros son capaces de soste
nerla, y ya se ve obligada á atravesar una 
distancia que ,et jigor de las estaciones hace 
más.p eno^a, fcur- llevar al padre su frugal 
comida: crece en años, y con ellos crécela 
dureza de sus ocupaciones; conduce los ga
nados, se encorva sóbrela esteva , y carga 
sobre sus hombros el haz de leña que ha te
nido que cortar con sos débiles manos. Joven 
es, y ni la hermosura, ni los encantos propios 
de la edad aparecen en susTacciones,que las 
inclemencias del cielo envejecen prematura
mente; ni su cuerpo manifiesta aquel desen
volvimiento natural que la corresponde , en 
arm enía con las dulces ocupaciones de su 
sexo; ni aquella salud qne hace imposible la 
naturaleza de las habitaciones donde se al
berga, foco casi siempre de inmundicia y de 
miseria. 

La condición de esta mujeres, pues, un 
trabajo que acaba pronto con su existencia, 
como ha dicho Buffon, y que apaga en ella 
todo conocimiento de sus deberes para con 
la familia. Es su degradación más sensible.-

Volved los ojos alas ciudades y considerad 
qué es la niñez de la mujer en las clases aco
modadas. Parece que las ventajas de que por 
Í U bien las ha rodeado la Providencia debie
ran influir tan prodigiosamedte en el desar-



rollo de sus hijas, que ala altura de este siglo 
civilizador todas podrían ofrecerse como t i 
pos de educación física perfecta;; sin: embar < 
gov ¡cuan» lejos estamos de ello! Del seno de 
una madre de elevada clase sale una niña 
para ser recibida en los brazos de una nodri
za* en el pedio; de ésta existe, ó la'savia que 
recorriendo los vasos de la delicada planta 
ha de robustecerla-y levantarla ala altura de 
las más lozanas que brillan en el horizonte 
det gran mundo, ó el veneno que lentamente 
Mitrado ha de corromper uv tierna organi
zaron. ¡Cuántas veces el temperamento y 
constitución de estas hiias, menos afortuna
das quizás que -las-: nacidas en medio de los 
campos, se desnaturaliza por la perniciosa 
influencia del alimento! y de los descuidos de 
estas madres asalariadas^ objeto de-lujo siem». 
pF$y raras vez exigidas por la necesidad! 
Peros ha pasado.el período déla lactancia,, y 
la madre queentónces j declinó su; precioso 
deber, notáeneahora que violentarse mucho 
paraentregar su hija en manos de; una aya 
advenediza , ó al estrecho régimen- de una 
pensión. De uno ¿ otro modo, todo el esmero 
se dirige á desarrollar su inteligencia con un 
trabajo prematuro, átoreer sus inclinaciones 
para que adquieran:dotes, si no muy acomo
dadas á su desenvolvimiento físico, muyen 
consonancia con las preocupaciones sociales, 
y á inculcarles ideas que solo pueden soste
ner á costa de una-lucha abierta coa- lá- ins
tabilidad de sus emociones, y que les oca
sionan tanta afección nerviosa, que vemos 
señalarse entre otros caracteres especiales 
por el de la exageración del sentimiento. 

Intensa aplicación del espíritu, insuficien
cia de ejercicios corporales, temor constante 
á manifestar hasta los más sencillos afectos 
que nacen en su corazón, y completa igno
rancia del papel que han de desempeñar en 
la familia; héaquí, pues, lo qt*e ofrece la 
mujer de sociedad, lo que la hace débil é in 
capaz, tanto como la nacida en baja esfera, 
para el alto'fin á que está destinada. 

De esos dos cuadros mal trazados, pero 
por desgracia frecuentísimos, deducimos una 
consecuencia bien triste: y es, que ni al cam
po ni á la ciudad llega la previsión de la hi
giene, para prestar su poderosa influencia 
en la delicada senda de la educación física de 
la mujer, y para ilustrar , ya que no como 
era justo, para imponer sus leyes á los bue
nos deseos de los padres que hoy tienen sobre 
sí tan pesada carga; porque si puede obje
tarse que, bajo las condiciones del primer ca
so se crian más mujeres robustas y aptas 
para toáa función de su existencia, y que por 
tal concepto aquel sistema pudiera ser pre
ferible, también lo es que tratar de desarro
llar únicamente el vigor físico de la ,mujer, 
es por una parte separarla de esos deberes 

sencillos de la familia- qse no exigen, ni con 
mucho, la fuerza corporal; y por otra, dis
minuir el valor de las que son el principal 
origen de su preponderancia sobre el hombre, 
y sin duda alguna mucho' más necesarias: la 
fuerza-de su beMeza y el poder de su imagi
nación. 

Muchas veces lo hemos oido. «Distraer á 
la mujer'de las ocupaciones dé su- sexo, ya 
por el trabajo físico á que se las'aplica en las 
clases inferiores, ya por el trabajo intelec
tual deque se abusa en las privilegiadas de 
la sociedad, es desnaturalizarla;» Disminuid 
en ella todo género de fatiga, y veréis prolon
garse su existencia, multiplicarse! stis encan
tos. Aumentad cuanto sea posible su hermo
sura y su celo en el desempeño de los debe-
resque ha de cumplir, y miraréis sin pena 
menoscabarse vuestro poder. 

Pero dice el Evangelio: «El hombre no 
me solo de pan, sino de verdad»; y no de 
esa verdad ó principio científico que por la 
arrogancia de sU imaginación un sabio gene
raliza y otro destruye, sino de esa verdad que 
nace al mismo tiempo que nuestra razón, 
verdad que las ideas religiosas y la autoridad 
paterna contribuyen á fijar tan indeleble
mente en nuestra alma: la moralidad. Si otra 
cosa no, las palabras del Evangelio hubieran 
sido suficientes para convencernos de que á 
la educación física , á esa que únicamente 
puede dar á la mujer el desenvolvimiento 
propio de las necesidades que en el mundo 
tiene impuestas, ha de seguir sin descanso 
otra educación igualmente esencial , la que 
lleva á su espíritu las sublimes emociones 
del deber y de la virtud , la que dirige los 
sentimientos y los impregna de esa santa pu
reza que tanto nos agrada ver espa rcida por 
nuestras madres en lo íntimo de la familia. 

¿No seduce la belleza del corazón de una 
amiga más que los adornos de que la reviste 
el müíído? ¿No domina la abnegación y la 
ternura de un mujer celosa dé la dicha de su 
Hijo1 más que la vana presunción de una co
queta? Pues si esto es así, ¿cómo no se trata 
de cultivar esmeradamente esa tierra , que 
será siempre agradecida á la labor que la de
mos, que siempre rendirá en goces inefables 
cualquier escaso sacrificio que le hayamos 
dedicado? 

Y en verdad que, fuera de escepciones que 
existen y es una dicha admirar,, no se educa 
Hoy moralmente á la mujer, ni como ella se 
merece, ni' como á nuestros intereses corres
ponde; á nuestros intereses digo, porque bien 
sabido es, sin necesidad de ofrecer ejemplos 
que la historia tiener en todas- sus páginas, 
cuál es la influencia que en cualquiera edad 
y condición ejerce la mujer sobre nosotros; 
si madre, formando nuestro corazón y nues
tras inclinaciones; si esposa, derramando 

amor y tiernos sentimientos en nuestra alma; 
si? hija, consolándonos con¡ los encantos de su 
iüocenéia: y de su juventud de? la pérdida de 
nuestras itúsiones.-

Laraoral,ha dicho Mad. Bernier, es la 
verdadera ciencia de las- mujeres; pero el 
mundo, envanerádo de sus progresivos ade
lantos, desoye esa bella máxima que se esca
pa de todo corazón que siente bien, y mien
tras que ve^áuna crecida parte del débil sexo 
en la más abyecta ignorancia de hvciencia y 
del deber, se deja arrastrar por la otra en 
alas de sus pasiones, más halagadas con la 
erudición, doblez é inmodestia de la que vive 
en medio de la sociedad, que con la sencillez 
y la virtud dé la que la desconoce. 

Así vemos hoy sin estrañeza el admirable 
contraste de; una niña abandonada solo á sus 
instintos, y de otra que á su lado recibe una 
penosa enseñanza; y cómo se deja esterilizar 
aquella inteligencia, mientras se esfuerza es
ta, haciéndola que medite sobre cuestiones y 
estudios más serios de los que por la natura
leza de su misión le son necesarios. Una y 
otra cultivan sus pasiones: la primera en su 
omnímoda voluntad, la segunda con arreglo 
á las influencias que la rodean, y sobre todo 
en lacienciade agradar por los encantos fí-
sicosí acerca-de cuya importancia se la hace 
demasiado pronto discernir. Ambas se edu
can por fin; pero la una entre lágrimas y 
miserias, la otra entre lujo y adulaciones; y 
cuando llega el momento en que cualquiera 
de ellas ha de constituir familia con el elegi
do de su cabeza ó de su corazón , entonces, 
¡ay! se echa de menos aquella ciencia de 
Mad. Bernier, aquel manantial de bondades, 
de abnegación y de teroura que se llama 
moralidad, y en que es necesario haber bebi
do muchas veces para que no se seque el 
espíritu entre los infinitos azares que ofrece 
la vida del matrimonio y la crianza de los 
hijos. 3 

El hombre que navega en medio de ese 
mar agitado por el tumultuoso vaivén de las 
pasiones, que unas veces por ceguedad, otras 
por ambición ó deseo de gloria, ve invadida 
su alma, y aun colmada de dolor y de ago
nía, ¿qué hace? ¿Cómo mitiga tan acerbos 
sentimientos, si no tiene junto á sí un ángel 
de-pazy de dalzura \. ilustrado en los secretos 
de hvreligion>y de laboral, que vierta sobre 
él, ya que no valor, al menos raudales de 
llanto, único coasuelo eficaz de todos los in
fortunios? Esta sola idea debe hacerle abrir los 
ojos á la luz, y comprender que corre en pos 
del horizonte de una civilización que verá 
constantemente huir ante sí, sino se auxilia 
de un elemento poderosísimo: la enseñanza 
para la mujer, de escogidos preceptos mora
les armonizados con la santa religión' del 
Crucificado; el mejoramiento de las eoStuní4 



bres de la sociedad en general y particular
mente de las de la familia, h o y desnaturali
zadas; y p o r último, el cuidadoso cultivo de 
los bellísimos gérmenes que encierran aque
jas, sin las que, como h a dicho Fenelon, 
tw se concibe el bieUj que son la prosperidad 

ó ruina de las familias, de quien depende el 
buen orden y concierto de las cosas domesti
cas, y que, por consiguiente, deeiden de todo 
lo que puede interesar más de cerca al gé
nero humano. 

Vamos á concluir. E l hombre ama la ver
dad; y al buscarla con anhelo, posición y for
tuna, paz y afecciones, todo 1g sacrifica; no 
le detienen en su camino ni e l peligro ni las 
dificultades: lucha c o n ellas, y, o sucumbe 
en ¡a investigación de lo que su mente sue
ña, ó arranca á la naturaleza, oloroso y puro, 
un nuevo aroma que le indique donde puede 
existir la delicada flor de la civilización. 
Pero hay verdades evidentísimas, esparcidas 
por Dios, y que ocultas de un modo inconce
bible á la penetración de aquel, le impiden 
Gojer tan pronto como deseara el sazonado 
fruto de la perfectabilidad; y una de ellas es 
que la educación física y moral de la mujer, 
por solo los preceptos de la higiene y del 
Cristianismo, es quien puede darle realizada 
la más sublime de sus aspiraciones. Presen
temos esa verdad tan luminosa como ella se 
merece ; apliquemos con discernimiento aque
llos preceptos, dirigiendo desde la infancia 
el carácter é inclinaciones de la mujer con 
esmerado celo y bajo la egida de una sana 
moral, y no solo se la h a r á apta para el buen 
desempeño de las funciones de la maternidad 
y crianza de los hijos, sino que se conseguirá 
verla adornada de una pureza comparable 
únicamente á la de otras regiones que admi
ramos por intuición. 

Aunemos, por último, nuestros esfuerzos, 
y ese ser que vio en la ley de Cristo la pri
mera alborada de su porvenir, alcanzará para 
su gloria y nuestra dicha el poderoso influjo 
que le corresponde en los destinos de la hu
manidad.—HE DICHO. 
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Siglo XVI.—Bartolomé Hidalgo de Agüero.— 
Tratamiento de las heridas de cabeza.— £ 1 
Trépano. 

(Conclusión.) 

1. ° Disminuir inmediatamente los sínto
mas actuales y que dependen de la presión 
que ejerce el fluido estravasado. 

2. * Evacuar la materia formada entre el 
cráneo y la dura-mater á consecuencia de la 
inflamación. 

3. ° Prevenir los accidentes que la espe-

rieneia enseña pueden resultar de la especie 
de violencia sufrida por esta membrana. 

Hé aquí las únicas razones que existen 
para justificar la operación del trépano en una 
fractura sin hundimiento, y que son escelen-
tes y muy plausibles; pero no deducidas de 
la sola existencia de la fractura (1).» 

i Más adelante, ocupándose de la cuestión 
relativa al momento oportuno de practicar la 
trepanación, examina las opiniones diversas 
aeerca de este punto, y se inclina á la nece
sidad de recurrir á ella lo más próximo posi
ble al accidente, puesto que tratándose de 
prevenir los efectos de la inflamación y la 
compresión que los derrames de sangre ó pus 
ejercen sobre el cerebro, es necesario anti
ciparse al desarrollo de estos fenómenos, so 
pena de llegar demasiado tarde y cuando ya 
la operación fuese infructuosa. En la duda de 
si han de resultar ó no de ia fractura se decide 
porque se trepane siempre, desechando los 
temores de los que creen poderse seguir con
secuencias fatales de esta práctica, cuando 
no hay absoluta necesidad de la operación. 

Le Drau, en una nota á la obra de Pott (pá
gina 49), manifiesta su opinión del modo si
guiente: 

«Los autores no nos han hablado hasta aquí 
del trépano sino en el concepto de poder ser
vir para levantar piezas de cráneo hundidas 
por un golpe violento ó para dar salida á un 
líquido, como sangre ó pus, derramado deba
jo del cráneo. La contusión del hueso es un 
caso en que el trépano no es menos necesario, 
no por la misma contusión, sino para preve
nir la enfermedad de la dura y pía mater que 
es su consecuencia casi inevitable. 

Dessault opina de bien distinto modo que 
el autor inglés antes citado y se esfuerza en 
probarla inoportunidad del trépano en gene
ral aplicado á las lesiones del cráneo, según 
se vé en los siguientes pasajes que estracta-
mos de sus obras publicadas por Bichat (2). 

«De lo espuesto resulta que no hay signo 
alguno positivo que nos indique si existe un 
derrame sanguíneo encima ó debajo de la 
dura mater ó en las cavidades cerebrales; y 
en segundo lugar, que aun suponiendo su 
existencia entre el cráneo y dicha membrana, 
nunca podremos asegurar el sitio á que cor
responde, habiendo yo además probado que 
siempre es dudosa la existencia misma del 
derrame (3). 

Después de hacer notar las exageraciones 
en que los autores han incurrido á propósito 
de las consecuencias secundarias de un pe
queño derrame sanguíneo resultado de con-

(1) L o e . c i t , p. 99. 
(2) CEuvres chirurgicales vis exposé de la p ra -

tique et de la doctrine de P . J . Dessault par X a v . 
Bichat son é léve . P a r í s an. I X . — 1 8 0 1 . 

(3) L o e . c i t . p . 31 . 

tusion , Bichat, esponiendo los de la práctica 
de su maestro dice terminantemente:» En los 
cinco últimos años en que Dessault ejerció la 
ciruiía en el Hotel-Dieu de París, jamás em
pleó el trépano en los numerosos casos de 
heridas de cabeza con fractura que se le pre
sentaron. E l mejor éxito coronó esta práctica, 
á menos que la naturaleza de los accidentes 
no indicara una lesión del cerebro superior á 
todo remedio. Ahora bien, en el gran número 
de enfermos curados, no es probable que mu
chos tuviesen derrames sanguíneos? Si los 
síntomas indicados por los autores ofrecen al
guna certidumbre, puede asegurarse que en 
gran número de aquellos existiese. Pues bien, 
ó el derrame se absorbe, ó no, y en este últi
mo caso no ha producido accidente alguno 
secundario. Esta observación es importante, 
porque disminuye la faerza de ese razona
miento tantas veces repetido: que vale más 
hacer muchas trepanaciones inútiles que de
jar de descubrir un salo derrame, porque no 
hay proporción entre los peligros de la ope
ración y los del mal (1).» 

Al examinar si la operación es tan inocen
te como sus partidarios suponen, dice: «No es 
cierto que la operación del trépano esté en sí 
desprovista de peligro; jamás se dá impune
mente acceso al aire en una gran cavidad, 
como el pecho, el vientre ó la cabeza; verdad 
incontestable, sobre todo en los parajes hú
medos, mal sanos, en que' tan funesta es la 
influencia del aire. Así sucede, por ejemplo, 
en el Hotel-Dieu de París donde casi siempre 
tiene fatal resultado la operación del trépano, 
según las constantes observaciones de Des
sault. 

Á su entrada en el hospital la practicaba 
como los demás, y no la hubiese abandonado 
sin la no interrumpida serie de reveses que 
esperimentó. Boudon, uno de sus antecesores 
habia observado lo mismo, y Quesnay re
conoció la exactitud de la observación en su 
Memoria sobre el trépano en los casos du
dosos (2).» 

«Treciso es confesarlo: los escasos resulta
dos del trépaao en los grandes hospitales 
consi sten en parte en que, más ilustrados que 
antes los cirujanos, solo le aplican en casos 
estremos en que las indicaciones son precisas, 
y entonces perece el enfermo, no por la ope
ración, sino por la enfermedad; al paso que 
en la práctica ordinaria se procede á él por 
ligeras indicaciones y entonces la curación se 
obtiene á pesar de la abertura del cráneo, 
comunmente inútil. Pero á esta causa se. 
agrega de ordinario la influencia del aire en 
membranas casi siempre enfermas á menudo 
inflamadas, como lo están en las fracturas 
del cráneo las del cerebro. 

(1) L o e . c i t . p . 33. 
(2) Ibid. p . 40 . 



Bell HA HECHO esta observación que merece 
estudiarse. ¿Suponiendo la integridad de las 
membranas cerebrales, no puede resultar su 
nílamacion DEL contacto del aire? EL mismo 
autor SE ha asegurado por numerosas espe-
riencias en animales VIVOS, que la cuarta par
te de los QUE SE sometían ai trépano perecían 
Á consecuencia de ÉL; y ha visto hombres á 
quienes se LES aplicaba, teniendo las mem
branas sanas, QUE morían POCO después de 
inflamación de ELLOS posterior á la opera
ción (4).» 

Ya DESPUÉS EXAMINANDO si, abstracción he

cha de los PELIGROS DEL trépano, seria útil EN 
la suposición DE QUE SE manifiesten los acci
dentes, DEPENDIENDO estos DEL derrame san-
gíneo, DE LA INFLAMACIÓN ó DE la supuración. 
E l primero lo HALLA POCO temible si ha pasado 
ya aigun TIEMPO DEL ACCIDENTE; juzga LA SE
gunda IRREMEDIABLE POR EL trépano, que lejos 
de ello la FAVORECERÍA, y CREE' escusado este 
medio en la ultima PORQUE además de igno
rarse el punto DE LAS MENINGES en que se for
mase la COLECCIÓN, DISEMINADA esta en toda la 
membrana, el TRÉPANO no podría proporcio
narle suficiente salida. 

De las anteriores reflexiones deduce: que 
debe establecerse como principio práctico la 
no indicación DEL trépano POR la sola existen
cia de una fractura y antes que se manifies
ten fenómenos DE compresión. 

Suponiendo que existan YA éstos, distingue 
dos casos; uno en que la compresión no coin
cidiendo con hundimiento, deba atribuirse 
el derrame, y otro en que HAY una evidente 
depresión de piezas óseas, GAJASJGNOO A 

En el primero; el derrame está en el cere
bro,, entre las MENINGES ó debajo de! cráneo: 
si la sangre SE ha estravasado en el cerebro 
el trépano es inútil, pues por regla general, 
y dedúzcase lo QUE SE quiera de algunos he
chos escepcionales, nunca debe interesarse 
este órgano con instrumentos: si existe entre 
las membranas se hallará diseminado en toda 
su estension Y serian necesarios muchos agu
jeros para darle salida; si finalmente, está 
entre la dura mater y el cráneo, en el caso 
muy común de qut se propague hasta la 
base de é!, tempoco resultará ventaja de la 
operación. 

Entrando en el examen del segundo caso, 
quiere se tenga en cuenta para resolverse de 
si los accidentes son muy intensos, y lejos de 
disminuir después de los primeros instantes, 
van en progresivo aumento, ó bien por el 
contrario si no llegando á una considerable 
altura se ies vé disminuir. En el primer caso 
hay necesidad de apelar á los medios quirúr
gicos para levantar las piezas hundidas y ha
cer cesar la compresión: en el segundo deben 

(3) Ib id . p. 4 1 . 

evitarse aquellos, porque los accidentes cesa
rán con un tratamiento apropiado. 

Sabatier, proponiéndose la cuestión de 
si debe ó no esfoliarse todo hueso puesto al 
descubierto, cree que no; siempre que no haya 
estado espuesto mucho tiempo a! contacto del 
aire ni haya sufrido violencia esterior. «Así 
vemos, dice, grandes heridas á colgajo, de 
que antes hemos hablado, reunirse como he
ridas simples; pero si el hueso ha quedado 
descubierto por algún tiempo ó ha sufrido 
n n a contusión algo fuerte, las láminas este-, 
rioresse separan dé las otras. Te non se ha 
asegurado de ello haciendo esperimentos en 
perros vivos (1).» 

Tratando de establecer las indicaciones del 
trépano, dice más adelante (2): «Como n o es 
indiferente emplear uno ú otro de los proce
deres de que acabamos de hablar, no pode
mos dispensarnos de observar que solo debe 
recurrirse al trépano en los casos en que se 
sospeche que el hueso esté alterado en todo 
su espesor, en aquellos donde la presencia de 
accidentes muy graves manifiesta que la cau
sa del mal existe debajo del cráneo, y en los 
que la esfoliacio.n procurada no ha sido su f i -

ciente*para producir alivio.» 
«Sí el herido siente malestar, tiene fiebre, 

su cabeza está pesada y dolorida, tiene esca
lofríos irregulares, se forma una tumefacción 
ó se forma un asceso en el paraje contuso, la 
herida adquiere mal aspecto, el pericráneo 
está desprendido en más ó menos estension 
y se altera el color del hueso, no debe vacilar
se en poner este al descubierto, y aplicar, á 
ejemplo de Pott, una ó muchas coronas de 
trépano (3).» 

«Si estos medios no dan resultado es pre
ciso tratar al enfermo como si no se hallase 
atacado de conmoción, á menos que la heri
da sea efecto de un arma de fuego, porque 
entonces debe sospecharse que la tabla inter
na del hueso esté rota aunque la esterna no 
lo esté, y es preciso recurrir al trépano.» 

«Esta operación no es menos necesaria 
cuando se ha descubierto una fractura.» 

En Samuel Cooper (4) hallamos con res
peto á la cuestión que nos ocupa los pasees 
siguientes: «A propósito de esto merece te
nerse en cuenta una observación de Sir Ast-
ley Cooper, quien dice {Leetures, vol. 1. pá
gina 525) que cuando el pus se acumula en
tre el cráneo y la dura-mater, la trepanación 
es conocidamente ventajosa; pero que según 
su e speriencia, esta situación del pus es com
parativamente rara, y por lo común la colec-

(1) Sabatier, m é d é c i n e operataire: nouvelle 
é d i t i o n faite sous les *yeux de MM. Dupuytren, 
S a n s ó n et B e g i n . — P a r í s 1822, t. 2 . p . 8. 

(2) L o e . c i t . p . 28. 
(3) Ib id . p. 3 1 . 
(4) Adic t ionary of practical surgery ; The 

fijstll edition. Londres , 1825. 

cion se forma entre la pia-maler y el cerebro, 
caso en que la operación es del todo inútil.« 

«La operación del trépano, que fué antes 
recomendada por Pott como preventiva de 
los accidentes malos, no está de modo algu
no indicada en todos los casos, y muchos au
tores de gran reputación, como Dessault. Dea-
S 9 , Jhon-Bell y Abernethy, se han pronuncia
do fuertemente contra ella.» 

«Atsley Cooper citado por el anterior di
ce: (1) Si una fractura no está acompañada 
de ningún síntoma alarmante ni hay herida 
que pueda indicarla, jamás debe descubrir
se, porque no resulta ventaja alguna de de
nudar el hueso por medio de una incisión, y 
porque cuando haya necesidad de practicar 
esta operación debe ser con un objeto algo 
más importante qua una simple curiosidad.» 

Dupuytren espresa su opinión en los s i 
guientes términos ("2): 

«Cuando una porción de hueso está de co
lor ceniciento, sonora é insensible, puede sos
pecharse que se halla necrosada hasta su cara 
tnterna; si hay síntomas de compresión cere
bral, la trepanación es útil, necesaria y puede 
saivar los enfermos. Dando salida al pus se 
evita su acumulación y Jos accidentes que 
causa; observaciones numerosas comprueban 
Ja escelencia de este método.» 

Hay por último otros casos en que el cere
bro se halla evidentemente comprimido , lo 
cual se manifiesta con signos amenazadores, 
con parálisis más ó menos completa de la 
sensibilidad y el movimiento, torpeza de la 
inteligencia, etc. Estos síntomas duran dos, 
tres, cuatro ó más dias; pero bajo la influen
cia de un tratamiento apropiado (sangrías, 
sanguijuelas, pociones eméticas , etc.) se les 
vé disminuir y aun desaparecer completa
mente; tercer orden de hechos que prueba 
es posible en casos muy graves en apariencia 
evitar la operación del trépano, y ver al en
fermo volver á la vida cuando ya se desespe
raba de elío.» (5) ...... 

«Mientras no existen síntomas de contusión 
conmoción ó compresión del cerebro , deben 
tratarse las contusiones del cráneo como las 
fuentes de los tegumentos.» (4) 

«Si ¡os accidentes de compresión aparecen 
al cabo de algunos dias, es preciso apresu
rarse á trepanar para dar salida al pus en 
que se halla trasformada la sustancia cere
bral.» 

«Por último, el cirujano no debe decidirse 
á abrir el cráneo sino cuando son apremiantes 
y evidentes los síntomas de compresión.» (5) 

«Los señores Paillard, y Marz, que publica-

(1) Lec lu res t. l . ° p. 176 
(2) C l ín ique chirurgicale t . 6. Pa r í s 1832. 
(3) L o e . c i t . p. 100. 
US I b i d . p . 176. 
(5) L o e . c i t . p . 170. 



ron esta edición de las obras de Dupuytren, 
dan á conocer su opinión en una nota cuyo 
estrado es como sigue: Después de hacer no-
tor cuánto difiérela práctica de los cirujanos 
actuales de las de Pott y Quesnay, dicen que, 
imbuidos los profesores civiles y nublares en 
las ideas de Dessault, aplican hace treinta ó 
cuarenta años sus preceptos , teniendo casi 
siempre motivo para congratularse de ellos: 
Según M- Briot (1), no hay cirujano militar 
que no haya visto centenares de heridas con 
fractura del cráneo, y comprobado que no 
solamente no exigen estas por sí solas la apli
cación del trépano , como antes se ense
ñaba y practicaba, sino que por lo genera 1, 
iban seguidas de menos accidentes y curaban 
mejor que cuando se recurría áól. No hay 
uno que no haya observado muchas veces 
que una ligera presión ejercida sobre e! cere
bro por un hundimiento del cráneo, no altera 
necesariamente las funciones de este órgano, 
remediando mejor este accidente la naturale
za sola ó ligeramente ayudada por los medios 
del arte: se ocupap luego délas ideas deYel-
peau.quehemosdeanalizarmásadelante y ter
minan haciendo ver lo mucho que prueba la di
ficultad de resolver esta cuestión practícala di
versidad de opiniones que reina entre homr 

bres de privilegiado talento y colocados en 
vastos campos de observación; confesando que 
nuevos hechos analizados sin prevención, y 
Ias.razones aducidas por Velpeau en favor de 
la operación del trépano, han hecho vacilar 
algo su fé en la doctrina de Dessault. 

Chelíus (2) se muestra también partidario 
de la trepanación, segunse deduce de los si
guientes pasajes de sus obras. 

«Cuando el cráneo ha quedado sin perios
tio ó sido interesado el diplóe, hay necesidad 
de recurrir a la trepanación. Lo mismo se 
dice délas heridas por instrumentos punzan
tes que penetran en los huesos del cráneo.» 

«Las fracturas y hendiduras en que está 
dividida la lámina interna, reclaman inmedia
tamente el trépano, aun cuando no exisla to
davía ningún signo de compresión ó irrita
ción cerebral. Si se mirasen esias fracturas y 
cascaduras como poco.peligrosas en sí mis
mas, y se limita el uso de la trepanación á 
solo los casos de complicaciones, tales como 
la compresión y la irritación del cerebro que 
se manifiestan en el momento del accidente 
ó algunos dias después, nos espoBdriamos á 
tener que recurrir á aquella operación cuando 
apareciesen los fenómenos consecutivos, épo
ca en que las más veces no tiene buea resul-
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tado, porque ya están muy avanzadas las al
teraciones del encéfalo.» 

En las fracturas con hundimiento halla 
también indicada la operación para levantar 
y atraer losiragmentos. 

Al hablar de la inflamación y supuración 
diee: 

«Cuando este tratamiento (sangrías, san
guijuelas, purgantes, hielo, etc.) no dismi
nuye la inflamación, si no existe lesión es
terna, está indicado aplicar el trépano al 
punta que ha recibido el golpe, ó aquel en 
que el enfermo sintió primero el dolor. Acaso 
alejará la causa de la inflamación, como su
cede siendo una esquirla procedente de la 
lámina interna, ó bien si recae sobre el tra
yecto de un seno, se puede según los casos 
abrirle y verificar por este medio una emi
sión sanguínea saludable: y finalmente, en 
caso de haberse formado pus se le puede dar 
una salida fácil.... Mas cuando el derrame del 
pus se estiende mucho por debajo de la dura 
madre ó al interior del cerebro, por lo común 
es en vano todo tratamiento.» 

Recapitulando las indicaciones del trépano 
cree debe este practicarse en los casos si
guientes: 1.°, enlodas las fracturas del crá
neo con hundimiento ó sin él, así como en las 
hendiduras de ambas láminas del hueso: 
2.° en las heridas contusas hechas con un 
sable obtuso, por ¿jemplo, que penetran al 
través de la lámina esterna y el diplóe hasta 
la interna ó la cavidad crauiana: 3.°, en los 
casos en que la dura-mater ha sido interesada 
por un instrumento cortante: 4.°, en las he
ridas penetrantes hechas por un instrumento 
punzante: 5.°, en las heridas por arma de 
fuego que han interesado los huesos del crá
neo y diplóe: 6.° en la separación de las su
turas: y 7.°, en fin, cuando se hallan debajo 
del cráneo algunos cuerpos estraños , tales 
como balas, esquirlas, sangre, pus, etc. (1) 

Velpeau es el que en nuestros tiempos se 
ha presentado coíno más entusiasta encomia-
dordel trépano, que según veremos por sus 
citas, debe emplearse, no solo en las lesiones 
traumáticas del cráneo, sino también en al
gunas enfermedades del encéfalo. Dice este 
autor que siempre que exista una necrose de 
todo el espesor del hueso, el trépano está po
sitivamente indicado, y que aunque solo tu
viese la ventaja de dar salida á los líquidos 
acumulados sobre la dura-mater, debia recur-
rirse á él, deduciendo que en estos casos , ha
ya ó no síntomas de compresión, hay indica
ción formal de trepanar. (2) 

Más adelante a ñ a d e : 
«En las heridas de cabeza el cerebro puede 

padecer dos clases de flegmasías , una de las 

(t) Loe . cit. p. 193 . 
(2) De l'operatiou du trepan dans ies piaies 

de tete, París 1834. 

membranas, otra det parénquiraa. A primera 
vista parece que el trépeno deba ser en? estos 
casos más útil que en la conmoción ; pero de-' 
teniéndose á considerarlo, se vé que esta; 
cuestión no está resuelta y merece estudiarse 
de nuevo. Sin duda alguna en la inflamación 
hay aflujo de líquido, aumento de la fuerza 
espansiva del encéfalo y por consiguiente 
compresión.» 

«Se teme poco la compresión en las gran
des fracturas del cráneo, porque el aflujo en
cefálico encuentra una falta de resistencia 
que apaga el esfuerzo, y las probabilidades 
de inflamación disminuyen. Si esto es así, el 
trépano puede ser de gran recurso en calidad 
de medio preventivo, porque dá al cirujano 
la facultad de colocar al cerebro en las con
diciones de una herida de cabeza con pérdida 
de sustancia de las partes duras. Yo no veo 
nada temerario en esta idea: el atrevimiento 
es perdonable e*ir una enfermedad cuya ter
minación más cornun es la muerte; y la vio--
lencia de la medicación nada supone cuando 
se trata de salvar la vida.» (1) 

En el eurso de su obra M. Velpeau llega á 
no considerar indigna de discusión la idea 
emitida por varias personas , entre ellas los 
señores Ámussat y Pedwy, de penetrar en los 
hemisferios cerebrales para remediar la apo-
plegía. En los casos de derrames traumáticos 
en la sustancia misma del cerebro , Velpeau 
cree que después de abrir el cráneo y la du-
ro-mater, si los accidentes no son muy apre
miantes, se puede esperar y no introducir de 
seguida el bisturí en el cerebro. Sucedería, 
según él, lo que se vé que ocurre en los quis
tes del abdomen tratados por el método de 
Graves ó á la manera de Begin. El saco dis
tendido por el pus, libre de toda compresión 
hacia un punto, seria empujado á él por la 
fuerza espansiva del cerebro , y la abertura 
se haría en seguida muy fácil, sí es que no se 
practicaba espontáneamente. 

Por último: M. Velpeau, mira el trépano 
como un medio preventivo dé la inflamación 
cerebral consecutiva á contusiones del cere
bro y á la conmoción ; pareciendo también 
muy dispuesto á adoptar las ideas de Foville 
que pregunta claramente si no convendría 
trepanar en la encefalitis. 

Vidal de Cassis, por el contrario* limita mu
cho las indicaciones del trépano, y desechán
dolo absolutamente como medio preventivo 
en las simples contusiones del cráneo, haya ó 
no separicion del paricráneo, discute los ca
sos de fractura en que puede aplicarse con 
alguna ventaja. En- la hendidura ó fractura 
sin separación de fragmentos lo considera 
inútil, puesto que si el objeto es remediar la 
contusión, no siendo conocida la estension de 

(1) Loe. cit . p. 99. 



esta, se hace imposible saber los límites ;del 
trépano y el número de corona* que hayan 
de aplicarse; y si es con objeto de evacuar la 
sangre derramada, ni sabemos á punto fijo en 
*me paraje existe, ni seria fácil abrirle ancha 
salida. (1) 

En las fracturas con hundimiento cree ha-
J3l algunas ocasiones que* justifiquen el irépa-
»o preventivo, y es cuando hallándose muy 
divididos los huesos obran sus fragmentos á 
modo de cuerpos estraños sobre el cerebro y 
exijen su pronta separación. Deséchalo tam
bién en calidad de medida preventiva en las 
fracturas simples; y en cuanto á los resulta
dos de las lesiones traumáticas del cráneo, 
es decir. la inflamación y la supuración, no 
cree la primera remediable con el trépano, y 
•hace reflexiones acerca de su oportunidad en 
el segundo; deduce debe abstenerse el prác
tico de operar, en vista de la poca certeza de 
los signos que la anuncian, de la inseguridad 
del sitio donde se acumula y la profundidad á 
¿que se halla; de la dificultad en evacuar toda 
l a materia, y de la persistencia de la infla
mación origen y punto de partida de los ac
cidentes, que hará inútiles los recursos inten
tados para evacuar la materia purulenta, 
aunque estose Hevea cabo completamente. 

Nelaton (2) participando de las mismas ideas 
que Vidal, encuentra inoportuno el trépano 
preventivo en las contusiones del cráneo, aun 
con lesión del pericráneo, y halla infundada 
la creencia de que el hueso ha de supurar y 
mortificarse, que sirvió depreíestoá la escuela 
griega para recomendarlo. En las fracturas 

con ó sin heridas de los tegumentos, acon
seja abstenerse también de la operación, y 
tratando de averiguar si esta es necesaria en 
el caso de manifestarse síntomas cerebrales, 
halla aun la contraindicación del peligro que 
acai rea el poner á descubierto jos órganos 
contenidos en el cráneo, herir las membranas 
del cerebro, y abrir acceso al aire en el foco 
de la fractura; haciendo ver además que ia 
esperiencia demuestra la facilidad con que 
muchas veces se habitúa ef cerebro á cierto 
grado de compresión. 

Cuando hay evidentemente una esquirla 
implantada en ia dura mater, ó un foco pu
rulento entre esta y el cráneo, y el diagnóstico 
no ofrece duda, entonces considera muy ra
cional la aplicación del trépano , lo mismo 
que si se manifiestan síntomas de compiesion 
en las fracturas ccn heridas de los tegu

mentos comunicando con la abertusa ósea, 
pues en estos casos no hay el peligro de poner 
á descubieito partes que ja lo están por la 
lesión. Las miomas circunstancias quiere se 

(1) Tratado de patología esterna \ rriédicítiá 
operatoria. Traducción dei señ<r Méndez Alvaro , 

t- 3 . ° , p . 90. 
(¡2) Elements de patolrgi e ehirnrgicale, t. se

gundo, p . 556 y siguientes. 

reúnan en los casos de derrames saugüítfetís. 
Malgaigne , se manifiesta ftfnbien poco 

aficionado á la operación 'del trépano en tas 
lesiones del cráneo, y ya anteriormente lie
mos anotado les resultados 'estadísticos en 
que se apoya. 

Por último, el señor Frau (4) se declara 
-a dversarlo de la trepanación y se apoya para 
combatirla en multitud de casos de calidas y 
golpes sobre el cráneo, con signos de derrame 
y conmoción, que han sido tratados con éxito 
por el método de Dessault. Esta es también 
con pocas escepciones la doctrina de los ciru
janos españoles contemporáneos. 

V I L 

Concluida nuestra reseña histórica, puede 
decirse DOS hallamos en cuanto á la resolu
ción del problema quirúrgico que la ha hecho 
necesaria en el mismo estado á corta diferen
cia que en el siglo X V I . 

Desde éste hasta nuestros dias vemos re
producirse ó continuarse ideas análogas á las 
que le precedieron; encontramos multitud de 
opiniones diversas que representan con lige
ras modificaciones las espresadas desde Hipó
crates á Agüero, y si no deja de ser cierto que, 
aparte de alguno que otro práctico de nom
bradla, la generalidad de los actuales convie
nen hasta cierto punto en los preceptos que 
deben establecerse con respecto á las opera
ciones quirúrgicas en las heridas de cabeza, 
no es tampoco menos evidente la oscuridad 
que aun envuelve un asunto tratado por 
muchos autores en el espacio de 23 siglos y 
que parecía deberse hallar juzgado .por infi
nitos dalos esperirnentales. 

Aunque limilados al papel de historiadores 
y apologistas, solo debiéramos ocuparnos de 
analizar la doctrina de Hidalgo y averiguar 
su influencia en la práctica, nos hemos permi
tido en los capítulos anteriores hacer algunas 
reflexiones acerca de las opiniones de otros 
autores; y esto casi nos obliga á esponer 
nuestro juicio con respecto á las ideas poste
riores á aquel. ' 

Según se deduce por los datos históricos 
consignados, la operación del trépano se ha 
considerado bajo el doble punto de vista de 
medio preventivo para impedir la aparición 
de fenómenos cerebrales , y de curativo de 
estos cuando ya hubiesen aparecido á conse
cuencia de las lesiones traumáticas. La es-
euela griega y los cirujanos de la edad me-
nia consideraban también terminantemente 
indicado el trépano para acelerarla mortifi
cación y desprendimiento de los huesos con
tusos del cráneo. 

Hemos espuesto en el curso de nuestra 
(i) T r a d u c c i ó n de los nuevos elementos de 

c i r u g í a d e B e g i n , t. 2 .° p . '290. 

•narfacción algunas razones para combatir 
'ésta üttfma aplicación del indicado medio 
quirúrgico, sacadas de los autores anteriores 
al siglo X V I , y juzgamos escusado insistir en 
estepunto. Más para dar una idea de la ma
nera como ha sido considerado en épocas 
'posteriores, cumple á nuestro propósito re
cordar una de las citas que hemos hecho del 
autor que en el siglo XVIII ha sostenido con 
más calor la doctrina de Hipócrates. 

«A pesar de esto, dice Pott, la esfoliacion 
de un cráneo descubierto <por alguna violencia 
esterior, y que está simplemente despojado 
de sus tegumentos sin haber sufrido otro da
ño, es un caso que no llegaría tan á menudo si 
no se tuviera como seguro que debia verifi
carse y que el hueso debe curarse en virtud 
de ello.» 

Este pasaje indica bien á las claras que no 
hay necesidad en el caso en cuestión de em
plear el tratamiento activo por las legras y 
trépanos, establecido en regla general por los 
cirujanos anteriores y contemporáneos de 
Agüero. En boca del autor moderno más par
tidario del trépano tiene un, valor inmenso 
que reconocido por los que después de él han 
tratado el asunto, ha hecho desaparecerla 
contusión simple délos huesos de! cráneo de! 
número de las indicaciones del trépano. 

Como preventivo, y con el objeto de opo
nerse á las consecuencias del traumatismo 
sobre el cráneo, este medio cuenta en nues
tros dias encomiadores y adversarios que pro
ducen alternativamente pruebas prácticas de 
sus asertos, dejando incierto el ánimo acerca 
del partido que deba adoptarse. Siguiendo, no 
obstante, el consejo de uno de los más fervoro
sos de los primeros (Quesnay) que recomienda 
no dar mucha importancia á la relación de 
hechos particulares; representándonos el mo
do de producción y carácter de los accidentes 
que acarrean las violencias sobre el cráneo; 
calculando con alguna aproximación la me
dida de los recursos de la naturaleza y el arte 
para remediarlas, y poniendo también á con
tribución los nos escasos hechos que á nues
tra esperiencia personal corresponden , cree
mos no muy difícil llegar á formar un juicio 
algo acertado en la cuestión que se debate. 

Dessault, Cooper, Dupuytren, y sus redac
tores Vidal, Nelaton, Malgaigne, etc., pres
criben terminantemente, según hemos visto, 
abstenerse de abrir el cráneo, como medida 
preventiva de unos accidentes qoe bien pu
dieran no presentarse, lo que atestiguan infi
nitos hechos, á cuya estension y sitio (tra
tándose de derrames sanguíneos) no es dado 
en el mayor número de casos calcular. Lo 
razón parece estar por completo de parte de 
estos autoros; y nosotros nos adherimos ente
ramente á su opinión. Las únicas objeciones 
que á nuestro juicio pueden hacerse contra 



ello serian la inocuidad del procedimiento 
q u i r ú r g i c o empleado , y la posibi l idad de 
preveer, s e g ú n las circunstancias.de la l e s ión , 
las probables consecuencias de e l la . E n c u a n 
to á lo primero, y a hemos visto, a l hacer las 
citas, de cuan diverso modo opinan los auto
res acerca de la gravedad de la o p e r a c i ó n , y 
aunque es cierto que hay quien la hace infe -
r ior á la abertura de un s imple absceso, hacen -
nos m á s fuerza las razoues de los que creen 
peligrosa la entrada del aire en la cavidad 
del c r á n e o ; juzgamos muy digno de a t e n c i ó n 
el resultado de las espeiiencias da B e l l sobre 
los animales, y damos demasiada importancia 
á los datos es tad ís t i cos presentadosporMalga i -
gne ; y finalmente, creemos de muy buena fé 
á los mismos encomiadores de! t r é p a n o que 
confiesan inocentemente y s in advertir su con -
t r a d i c i ó n , como Fragoso, que esta o p e r a c i ó n 
ha podido en algunos casos acarrear graves 
pel igros, y aun lá muerte. 

Po r lo que toca á las reglas para ca lcu la r 
por !as circunstancias de la lesión sus i n 
mediatas ó lejanas consecuencias , dudamos 
mucho de la exact i tud de ellas, y con nos
otros creemos e s t a r á n todos los que h a y a n 
tenido lugar de tratar de esta clase de l e s io 
nes. Mientras una caida de paraje poco ele
vado y sobre un piano no muy resistente 
ocasiona con frecuencia accidentes cerebrales 
internos debidos á !a inf lamación y compre 
s ión del cerebro, no es e s t r a ñ o ver que v io 
lencias mucho m á s graduadas no dan lugar 
á n i n g ú n f enómeno consecutivo apreciable . 
L a intensidad del golpe, la acti tud del her i 
do , l a clase de cuerpo vulnerante con que se 
verificó la les ión, el mismo grado de conmo
ción producido en el momento por e l l a , no 
p o d r í a n por lo tanto presentarse como datos 
seguros para el cá lcu lo de las eventualidades 
que h a b í a n de exi j i r el t r é p a n o preventivo. 
Ci ta r nos fuera fácil mul t i tud de casos de 
nuestra p r á c t i c a , en que á despecho de las 
m á s agravantes circunstancias de este g é n e 
ro , l a c u r a c i ó n se ha verificado SÍD neces idad 
de descubrir el c r á n e o . Ent re otros recorda
mos el muy recieute de un n iño de cinco a ñ o s 
que c a y ó desde un tercer piso á la ca l l e , 
f r a c t u r á n d o s e el coronal y el h ú m e r o de re 
cho, sin que en su c u r a c i ó n se emplease n i n 
g ú n instrumento. S i , pues e l c a r á c t e r y c i r 
cunstancias de la les ión no const i tuyen i n d i 
cios su í ic ien tes para preveer las consecuen
cias de la m i s m a ; si l a inf lamación m e n í n g e a 
ó cerebral no está constantemente en r e l ac ión 
coü la violencia del g o l p e ; si acontece lo 
mismo con los derrames s a n g u í n e o s , y s i e m 
pre hay motivo para dudar el sitio y esteusion 
de estos; s i , finalmente, sucede con m u c h a 
frecuencia que la b ó v e d a del c r á n e o , resis
tiendo en el paraje donde directamente h a 
sufrido la violencia , s e fractura ó resiente en 

otro punto m á s ó menos distante y que no e s 

dable fijar muchas veces, c o n c í b e s e l a dudosa 
oportunidad de trepanar como medio p reven
tivo en las contusiones y fracturas s imples de 
los huesos del c r á n e o , y con c u á n t a p r u d e n 
c ia obran los que esperan para hacerlo la 
man i fe s t ac ión d é l o s accidentes consecutivos, 
confiando entre tanto en los recursos de l a 
naturaleza ayudados por otros medios de c o 
nocida a c c i ó n . 

U n a vez declarados estos, ofrece e l t r é p a n o 
un medio cu ra t i vo ; pero a ú n en semejan
tes casos resulta muy dudosa su opor tun idad . 
Prescindiendo de si a l c a n z a r á á remediarlos 
cuando consistan en una flegmasía t e rminada 
por s u p u r a c i ó n , consecuencia la m á s " c o m ú n 
y terrible de las lesiones del c r á n e o ; c o n c e 
diendo aun que evacuada la mater ia p u r u l e n 
ta se ha conseguido todo, y que la persis ten
cia de l a f legmas ía no hubiese que tenerla 
en cuenta para el p ronós t i co : aun supuesto 
esto, que es notoriamente absurdo , f a l t a r í a 
aver iguar : l . ° S i hay signos ciertos para r e 
velar la clase de a l t e r ac ión que se trata de 
curar con el t r é p a n o : 2 . ° S i aun conocida por 
ellos su naturaleza, es fácil fijar el punto de 
la cavidad encefá l ica donde reside : 3 . ° S i l a 
ope rac ión es suficiente para dar sa l ida en to
dos casos á los materiales coleccionados. 

Con respecto al primer punto , u n á n i m e s 
son las opiniones de los autores que lo h a n 
tratado. Los s í n t o m a s de c o m p r e s i ó n ce rebra l 
son los únicos que en general se nos ofrecen 
como indicantes de un derrame en e l c r á n e o , 
s iempre que los observemos á consecuenc ia 
y pasados algunos d í a s desuna violencia an
terior, .podremos sospechar que existe una 
colección debajo de los huesos: pero es p rec i 
so tener en cuenta para no aventura r el d i a g 
nos t icó , que los f enómenos de la c o m p r e s i ó n 
pueden t a m b i é n presentarse por otras causas; 
que las inflamaciones cerebral y m e n í n g e a 
son por sí solas capaces de terminar los; que 
las colecciones serosas en los v e n t r í c u l o s , y 
los derrames sanguineos sobre las meninges ó 
en la masa c e r e b r a l , se manifiestan en la 
misma espresion s i n t o m á t i c a ; y que por lo 
tanto, rara será l a ocas ión en que ^reuniendo 
concuidado todos los antecedentes, a n a l i z a n 
do bien las circunstencias y curso del m a l , 
caminando, en fin, con unesquis i to tacto c l í 
nico que no desperdicie n i n g ú n detalie por 
insignificante que sea n i deje de sacar par t i 
do del fenómeno menos notable, podamos 
llegar á establecer con a lguna seguridad l a 
existencia de una co lecc ión puru len ta en l a 
cavidad del c r á n e o . 

A u n sentado esto, nada h a b r í a m o s a d e i a n -
lado, si no tuv iésemos signos que nos i nd i ca 
sen el sitio donde reside y designaran por 
consiguiente el lugar donde deb ía pract icarse 
la o p e r a c i ó n . Repasemos cuanto acerca de 

este punto se ha e s c r i t o , y de seguro n a d a 
hallaremos que nos pueda guiar en l a r e s o l u 
ción desemejante p r o b l e m a : apelemos á las 
esperiencias de B e l l ; recordemos los oscuros 
datos que aun poseemos acerca de la f is iología 
del cerebro considerada en cada una de las 
partes en que la a n a t o m í a la d i v i d a ; estudie
mos el modo de a p r e s a r este ó r g a n o sus 
padecimientos; busquemos en fin l a a n a l o g í a 
en las diversas enfermedades no depend ien
tes de causa t r a u m á t i c a , que sufre; y solo 
hallaremos oscuridad y dudas, s in ade lan ta r 
nada en cuanto á signos que precisen e l si t io 
de los padecimientos. Solo , pues, en las f rac
turas comunicando con heridas nos s e r á dado 
averiguar aproximadamente d ó n d e reside l a 
colección purulenta ; pero en los d e m á s casos, 
inú t i l e s s e r í a n por regla general nuestras i n 
vestigaciones; y c o n c í b e s e la necesidad e n 
que estamos de abstenernos del t r é p a n o c u a n 
do el resultado de ellas sea nega t ivo . 

Llegamos al caso en que s in duda a l g u n a , 
acerca de l a presencia y sitio de la c o l e c c i ó n 
purulenta, nos decidimos á abr i r e l c r á n e o 
para darle sal ida . Esto será fácil si r ecog ido 
el pus en l imitado espacio, y encerrado entre 
las meninges y el c r á n e o , ó cuando m á s en 
tre las membranas del cerebro, su inf luencia 
hace que se preste bien á la comple ta e v a 
c u a c i ó n . Pero y a hemos visto en las an ter io
res citas que este caso es t á muy lejos de ser 
frecuente. L o m á s c o m ú n es que la supura 
ción se halle disemi-nada en la superficie de 
las membranas , y en estension que e x i g i d a 
numerosas aberturas para su d e s a g ü e . 

N o es tampoco raro que se halle con ten ido 
entre las mismas; y cuando es producto de 
su f l e g m a s í a ó la del cerebro , suele estar i n 
filtrado en la sustancia de este ó r g a n o . ¿ C o n 
v e n d r á entonces penetrar con el ins t rumento 
hasta el paraje donde reside? S i creer debe
mos á algunos de los partidarios absolutos de 
l a o p e r a c i ó n , y sobre todo á Y e l p e a u , no h a 
b r í a en ello gran inconveniente; pero esta 
a s e r c i ó n solo nos parece fundada en a lgunos 
casos fortuitos que j a m á s pueden servir de r e 
g l a , y cuyas casuales consucuencias no es 
lícito presentar como pruebas de una o p i n i ó n 
que rechazan e l raciocinio y la inmensa m a 
y o r í a de los hechos. 

Discurr iendo as í d e b e r í a m o s aconsejar á u n 
tercianar io que se sumergiese en un b a ñ o 
frió cuando tuviese el acceso febr i l , r eco rdan
do que algunos se han curado de este modo. 

De lo espueslo, parece deducirse que las 
indicaciones del t r é p a n o como curat ivo de los 
accidentes or iginados por las lesiones t r a u m á 
ticas son m u y l imitadas, s i éndo lo t a m b i é n e l 
n ú m e r o de casos en que p o d r á n diagnost icar
se c o n seguridad estas alteraciones, prec isan
do su estension y s i t io . 

¿ D e b e r e m o s ocuparnos en demostrar , contra 
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Jo espuesto por Yelpeau', que la inflamación 
del cerebro no es remediable por el trépano? 

¿Rebatiremos la aventurada consecuencia 
que deduce de poder ensayarse dicha opera
ción en las meningitis espontáneas y hasta en 
la apoplegía cerebral? Creemos escusado em
plear el tiempo en semejante cosa; y que bas
tará la sola reflexión de que en estos padeci
mientos no es la compresión más que una con
secuencia del acto patológico que los constitu
ye, y en vano trataríamos de remediarla, si la 
trepanación era, como es siempre, impotente 
contra la flegmasía. 

Reflexionando detenidamente sobre lo que 
llevamos espuesto, compréndese con cuánta 
razón hemos dicho, al terminar los apuntes 
históricos relativos á la época moderna, que 
1 estado actual de la cuestión ha variado 
poco de como se hadaba en el siglo X V I . 

Ahora lo mismo que antes, hay partidarios 
de la escuela griega que, no solo sostienen 
las ideas de Hipócrates, sino que adelantando 
aun más en el mismo camino, aumentan las 
indicaciones del trépano sacándolo de la es
fera de las iesioees traumáticas; la escuela 
de Dessault, por el contrario, tiende á pres
cindir en todos los casos de semejante medio 
curativo, y continúa la doctrina de nuestro 
Hidalgo de Agüero, á quien cabe la indispu
table gloria de ser el primero que negase ab
solutamente su oportunidad. 

Por último, considerable número de ciru
janos de gran reputación, entre los cuales figu
ran Nelaion, Malgaigne, Vidad, etc., recono
ciendo la dificultad de aplicarle oportuna
mente y con esperanza de resultados, resti

tuyen su uso á los casos en que sea necesario 
remediar la compresión del cerebro por cau
sas mecánicas, tales como fragmentos óseos, 

esquirlas, cuerpos estraños, etc., viniendo 
así á convenir con la opinión de Lanfranco. 

Y hé aquí como ¡a esperiencia de muchos 
años y los razonamientos de distinguidos 
prácticos, han venido después de seis siglos 
de discusión á confirmar las ideas del ciruja
no milanés, y dar en la mavoría de casos la 
razón á nuestro ilustre compatriota Hidalgo, 
justificando hasta cierto punto las reflexiones 
que habíamos apuntado en nuestra carta-
prospecto al Director de L A E S P A Ñ A M É D I C A , 

acerca de los conocimientos de los antiguos 
injustamente desdeñados por los poco mo
destos sabios del siglo X I X . 

Victoria 11 de diciembre de 1 8 6 1 . 
G . Roure. 

VARIEDADES. 

MiIagroS homeopáticos.—Historia médioa. 
M I L A G R O SEGUNDO. 

En ia historia del padecimiento del señor 

don Miguel Nájera, en el año de 1 3 3 0 , que 
los lectores de L A E S P A Ñ A M É D I C A habrán 
visto en el número 3 1 4 de este periódico, creo 
haber demostrado, con bastante claridad, que 
el triunfo obtenido por la homeopatía , en el 
día á que allí me refiero, no fué debido de 
ningún modo á los fantásticos recursos ó me
dios terapéuticos de la doctrina de Hahne-
mann , y sí única y esclusivameníe á la ce
sación de Ja acción de los estímulos que evi
dentemente , después de haber remitido los 
síntomas de congestión cerehral, que ere0 

existiría en un principio, eran causa de la 
prolongación de las convulsiones; las que, 
más ó menos pronto, es indudable podian ha
ber llegado á producir graves desórdenes en
cefálicos , aunque tampoco es dudoso que en 
el pronóstico, formado por los que vieron al 
enfermo a la hora de la consulta á que yo 
asistí, hubo , en mi concepto, algún tanto de 
exajeracion; lo cual vino como llovido áia ho
meopatía para colgarse un milagro cuyas 
causales espuse ya y creo que probé 

Pues bien; igual en todas sus partes, y por 
idénticas y no menos notables causales, es el 
triunfo obtenido con el enfermo cuya historia 
voy á referir , y que , si mal no recuerdo, fué 
publicada en la época en que tuvo lugar, en 
un periódico de homeopatía; advirtiendo que 
en esta historia podrá notarse tal vez alguna 
falla de exactitud en lo relativo á fechas y al 
gun ligero detalle , pero no en lo concernien
te á los hechos culminantes. 

En el otoño del año 1848 fui avisado para 
ver á D. M . B . , enfermo mucho tiempo hacia, 
que habitaba calle de Cervantes, número 17 
ó 1 9 , principal, y que era entonces un joven 
de veintiocho á tieinta año£? alto, sumamen
te delgado, casi momificado, de tempera 
mentó, por consiguiente, eminentemente ner
vioso , hijo de padre paraplégico; cuyo pade
cimiento a-raslró por espacio de catorce años 
y fué causa de su muerte. 

Al acercarme á este enfermo , se me hizo 
por la familia la relación siguiente, de sus an
tecedentes , y padecimiento que motivaba mi 
asistencia: 

Hasta hace unos tres años no ha padecido 
más enfermedades que las infantiles , y algún 
ligero resfriado, que no ha necesitado para su 
cur ación más que los sencillos medios ordina
rios y algún dia de cama. 

Pero en aquella fecha , y sin causa apre-
ciable, se constipó fuertemeute, y á pesar 
de guardar cama y emplear cuantos medios 
fueron propuestos por el médico que le asis
tió , el constipado siguió adelante, caracteri
zándolo principalmente una tos sumamente 
fuerte é incómoda, llegando hasta producir
le espectoracion sanguinolenta; la que, siendo 
de dia en dia más abundante , empezamos á 
temer por sus consecuencias. 

En este estado , y habiendo llegado ya e\ 
caso de arrojar sangre pura en grandes can
tidades , y viendo que el enfermo se desmejo
raba muy notablemente, se varió la asistencia 
médica y se celebró una junta; pero ápesar de 
la exactitud en la ejecución de cuanto en ella 
se prescribió, de haber sacado al enfermo va
rias temporadas de Madrid , y de haber per
manecido mucho tiempo en diversos pueblos, 
no ha sido posible dominar la tos, y siempre 
presenta el mismo carácter de frecuente y 
molesta. 

Hace cosa de un mes que , estando el en
fermo en el pueblo de , tuvo un gran 
vómito de sangre . y dispusimos su regreso á 
casa. 

Desde que lle^ó, no ha vuelto á espectorar 
sangre ; pero á pesar de un sedal que tiempo 
hace tenia puesto en el pecho, y que ha ha
bido precisión de quitárselo hace unos dias, 
por lo mucho que le irritaba, y de una fuente 
en un brazo , que supura con abundancia, la 
tos y la calentura no dejan de atormentarle 
dia y noche. 

Con estos antecedentes pasé á la esplora-
clon del enfermo,cuyo estado era el siguiente: 

Profundo abatimiento moral; fisonomía al
terada ; conjuntivas inyectadas; mirada triste, 
disnea ; tos frecuente repitiendo por accesos; 
seguida de espectoracion espumosa y abun
dante; palabra entrecortada; dificultad en la 
dilatación ie las paredes del pecho, que era 
muy insensible; la percusión daba un sonido 
mate en varios puntos de la caja torácica y 
la auscultación revelaba asimismo diferentes 
estertores; no recuerdo que hubiese egofonía y 
broncofonía, ni tampoco sudores ni diarrea, 
aunque esta había existido antes. El estómago 
funcionaba regularmente; la radial latía lo 
menos 130 veces por minuto; habia aumento 
de calor en la piel, y la emaciación era tan 
estremada que el enfermo parecia una momia. 

En presencia del cuadro que dejo copiado, 
me pareció que efectivamente tenia que com
batir , según fambien habian diagnosticado 
cuantos médicos habian visto al enfermo, una 
tuberculosis. E l tiempo, empero, se encargó 
de desmentir tal diagnostico, que, por fortuna 
del enfermo, no se ha confirmado; pues de 
haber sido realmente el padecimiento una ti
sis, el Sr. B. estaría enterado años hace. 

Cara á cara con un enfermo como el copia
do, es indudable ser necesaria toda la fé que 
yo entonces tenia en la homeopatía para ar
rostrar la responsabilidad de encargarse de él 
cuando ninguna probabilidad de curación pre
sentaba. Como de precepto en el sistema de 
Hanhneman, di principio á mi cometido por 
suprimir un fontículo establecido, y supuran
do muy abundantemente en la inserción in 
ferior del deltoides izquierdo, y por reconocer 
las heridas aun no cicatrizadas donde habia 



sido pasado el sedal en la región sub-clavicu- j 
lar derecha. 1 

Hecho esto prescribí el plan dietético c o n 
veniente, reducido á l íquidos, y formulé la 
prescr ipción siguiente: R . de brionía alba de 
l a 30 disolución (1), 3 glóbulos: disuélvase : 
según arte en cuatro onzas de agua destilada, 
para tomar una cucharada cada cuatro ó seis 
horas. 

A l siguiente dia el enfermo estaba más 
tranquilo, y sin la menor duda se observaba 
remisión en los s ín tomas culminantes de su 
padecimiento; tos; abundancia de espectora-
cion; frecuencia de pulso; abatimiento, etc. 

A los tres, cuatro ó seis dias, la escena ha
bla variado en bien, de tal manera,.que el en
fermo empezó á tomar alimento? sólidos. L a 
frecuencia del pulso habiadisminnido muy con
siderablemente; la tos era no solo menos fre
cuente, sino que infinitamente menos fuerte y 
menos molesta, y- la espectoracion reducida á 
l a tercera parte. 

No hay necesidad de decir que al paso que 
e l cuadro sintomatológico iba variando yo se
gu ía combat iéndolo con el medicamento que 
llenaba la indicación; y menos hay que adver
t i r que si hubiera continuado siempre con el 
primer medicamento—repito lo del p e r d o n - - ó 
si no hubiera dado ninguno—como así era en 
rea l idad—, el caso se hubiera juzgado del 
mismo modo que se j u z g ó . 

Sobre un mes t a r d ó el enfermo en ponerse 
en aptitud de poder salir Á la calle, y otro 
mes poco más ó menos en volver Á asistir Á 
su oficina. 

Por espacio de tres ó cuatro años este en
fermo no tuvo otros padecimientos que algún 
ligero catarro, que en una ó dos veces llega
ron Á producir espectoracion ligeramente san
guinolenta, que tratados con el rég imen de 
cama, dieta, mucha agua, y eso sí , los salva
dores g l ó b u l o s , se curaron siempre en dos, 
tres ó á lo más cuatro d i a s , porque siendo 
este sugeto uno de los m á s felices mortales 
que yo cañazo respecto Á esmerada asis
tencia cuando está enfermo, tan pronto se 
queja, y aun muchas veces sin que llegue el 
caso de quejarse, de que se le enfria la punta 
de la nariz, se entabla una comunicación con 
La casa del médico , que no cesa hasta que 
este se constituye al lado de aque l : asi suce
día , que en el más insignificante coriza se me 
exigia siempre hiciese dos visitas diarias. Y 
aquí se comprende perfectamente que la ho
meopa t ía se luciera de un modo admirable. 

Tenemos, pues, al Sr . D . M . B . curado de ei 
una tuberculosis pulmonar, puesto que h a b í a n al 
desaparecido todos los fenómenos que se c r e y ó ci 
la caracterizaban, y que aun cuando el s e ñ o r le 
B se constipa alguna vez, ó no llega á tener si 
fiebre ó si la tiene es cosa insignificante, y de f¿ 
ninguna manera la caracter ís t ica de la tuber- u 
culosis; que se ha nutrido todo cuanto su or- d 
ganismo es capaz de nutrirse; que está a le- c 
gre; trabaja a d e m á s en la oficina más de lo e 
que prudentemente debe en todos conceptos; i] 
pasea dia y noche por las calles y el Prado, e 
según la es tación; deglute no- pocos sorbetes c 
y copas de leche merengada en el Suizo , y se 
retira á su casa por las noches á la hora que 1 
lo hacen las persanas de más robustos pul- t 
raones. 

Pero aqu í se presenta ahora una cues t i ón 
cuya solución es indispensable antes de en
trar, y para poderlo hacer en cons iderac ión 
alguna sobre los agentes ó medios que al se- < 
ñ o r B . l i b r a r o n de una muerte casi c ier ta . Esto ( 

cuestión es la siguiente: i 
¿Padec ia realmente tuberculosis el Sr . B .? ¡ 

¿Es taba efectivamente tísico? No , no y no. 

¿Es posible que entre todos los médicos 
que visitaron á este enfermo no hub era uno 
siquiera para el que la existencia de t u b é r 
culos fuera al menos dudosa? No hubo abso
lutamente ninguno que así mi ra rá las cosas; 
y para hacer ver, para poner de manifiesto lo 
fácil, lo casi imposible que es dejar de esperi-
mentar errores en los diagnósticos y pronóst i 
cos de los padecimientos de este sugeto, s iem
pre que se trate de afecciones de los ó rganos 
internos no teniendo un profundo conocimiento 
de su o rgan izac ión , temperamento, etc., voy 

• á referir lo ocurrido en dicho enfermo hace 
• tres años , antes de .pasar á aquel aná l i s i s , 
i Unos quince dias después de haber regresa-
- do el Sr . B . de Panticosa, á donde como se verá 
i más^ade lan te , hacia tres ó cuatro años que 
) iba Á hacer uso de sus aguas, fué convidado á 
, comer en casa de un amigo , y ya porque 
• en conviles, sobre todo entre j ó v e n e s , siempre 
» se hace alguu esceso, ó bien porque la comida 

tuvo lugar mucho más tarde de lo que era 

i costumbre en el S r . B . , es lo cierto que Á ella 

i se siguió una fuerte indiges t ión . 

5 Avisado yo, v i a l enfermo que vomitaba 
- con frecuencia, y se levantaba a l servicio con 
e mucha más aun. Los materiales arrojados por 
f vómito y c á m a r a s eran sin embargo alimenti-
- cios. Para mí , que conocía al enfermo, nada 

a l á r m a m e presentaba su estado. Abstinencia 
. absoluta de toda a l imentac ión , sorbos de agua 
e fresca azucarada ó de agua de l imón, fué todo 
~ lo que dispuse, y q u e d é en volver por lo 
o tarde. 

Sobre las dos ó las tres de la misma tarde 
1̂  la frecuencia de las deposiciones y el vómito 

h ab í an disminuido mucho; si bien las nauseas 

( i) Si al escribir brionía que es efectivamente 
el medicamento—sea dicho con perdón de! sen
tido común—que creo prescribí, hubiera escrito 
jatropa curcas ó crotalus horridus, el resultado 
hubiera sido exactamente el mismo, á no ser que, 
al oir el enfermo pronunciar los espeluznantes 
nombres de los últimos, le hubiere acometido una 
convulsión que le hubiera dejado muerto. 

eran fuertes y molestas, en tales términos que 
al ir una vez el enfermo á levantarse al servi 
cio le acometió una de aquellas, con tal v i o 
lencia que no Jlegando á producir vómito c a y ó 
sobre la cama, por un vértigo a l parecer. L a 
familia se a l a rmó y e m p e z ó á dar gritos, y 
una hermana del enfermo salió á la escalera 
de la casa y llamó al Dr . N . que habitaba el 
cuarto de en frente. Pasó dicho s e ñ o r , vio a l 
enfermo, al que ya habia pasado su fugaz é 
imponente indisposición, que estaba acostado 
en la cama, y dijo que inmediatamente deb ía 
celebrarse una junta . 

A l anochecer, hora en que yo l legué, tuvo 
lugar la junta, á la que a d e m á s del proponen
te doctor N . asist ió también el eminente 
práctico y muy digno catedrá t ico de la F a c u l 
tad de medicina doctor A . 

A l llegar yo y ver la alarma que en la casa 
habia, me dirigí corriendo á la alcoba, y vien
do á mi enfermo tan sereno y tranquilo como 
de costumbre, me q u e d é admirado. Se me 
impuso de lo ocurrido, y yo dije á la familia: 
siento estén Vds . tan alarmados, pero c r é a n m e 
Y d s . , todo el peligro, si realmente le ha ha
bido, ha pasado y a . 

A l dar principio á mi relación histórica en 
l a junta , no pude menos de consignar que 
dicha junta no habia sido propuesta por mí 
ni la creia necesaria, porque tenia seguridad 
de que el enfermo tornaría chocolate a l d ia 
siguiente con el mismo gusto que de cos
tumbre. 

E l doctor N . , sin embargo, aun c r e y ó ver 
al enfermo en peligro á aquella hora , por a l 
gunas de las razones que espuso, y en su v i r 
tud indicó varios medios como necesarios 
para el tratamiento. Mas el doctor A . , después 
de una exacta recopilación de lo más iníere* 
sante de la historia de los padecimientos del 
enfermo que yo habia hecho; de las muy aten
dibles observaciones del doctor N . , y haber 
espuesto, con la sublimidad de conceptos que 
acostumbra, y que le distinguen en todas par
tes, las insuperables dificultades que presen
taba el raro organismo del enfermo, para po
der formar un juicio medio acertado acerca de 
la terminación que su padecimiento, muy 
alarmante al parecer, t e n d r í a , no podía me
nos, en vista de las razones espuestas por eí 
médico de cabecera, de convenir con este en 
que nada absolutamente restaba que.hacer 
más que la adminis t rac ión de un ligero cal
mante que propuse; y se dio por terminada 
la junta . 

A l dia s iguiente, á pesar de haber cesado 
y a todos los f enómenos que caracterizaron la 
indigest ión, no pudo, sin embargo, realizarse 
en todo mi pronóstico , porque hab iéndose 
presentado un hipo muy frecuente y molesto 
al ser de d i a , cuando yo vi a l enfermo, en 
lugar del chocolate, hube de prescribirle sor-



bos de agua fresca y dos ó tres gotas de éter 
en un terrón de azúcar; pero no cediendo del 
todo el hipo á esta sencilla prescripción ni á 
varios otros ligeros medios qae se emplearon, 
y fijándome yo en que aquel molesto fenóme
no, estaba sostenido por una inervación del 
estómago, creí debia ceder, y así sucedió , á 
la injestion de algún alimento algo aromáti-
tado, y dispuse una jicara de chocolate con 
bizcochos. Desde que la primera sopa llegó al 
estómago, pareció haber puesto una plancha 
de plomo sobre el diafragma, pues ni una sola 
vez volvió á contraerse. 

Si , pues, una ligera indisposición en el se
ñor B. dio lugar á todo lo que dejo espuesto, 
¿será estraño que después de im padecimiento 
de años, en que habia habido abundante pér
dida de sangre, y una fiebre constante, acom
pañada de varios de los fenómenos que más 
principalmente caracterizan las tuberculosis 
en sus períodos más avanzados, se formara 
un diagnostico equivocado? Para mí, no solo 
no tiene nada de particular, sino que estoy 
segurísimo de que toda la Facultad de Medi
cina, y hasta la Academia de París, habrían 
caido en el mismo error: y si por desgracia el 
enfermo hubiera sucumbido, es indudable que 
se habría certificado una defunción causada 
por una tuberculosis pulmonal. 

Pero si no hubo tuberculosis, lo cual no 
puede siquiera ponerse hoy en tela de juicio, 
¿de qué naturaleza fué el padecimiento que tan 
cerca del sepulcro arrastró al enfermo, que 
resistió á varios tratamientos, que duró tanto 
tiempo y que, sin embargo, cedió eon tanta 
facilidad después? 

Si la medicina no fuera la ciencia más difí
cil que existe, por la misma razón de ser la 
más útil é importante, sin la menor duda, la 
contestación á las anteriores interrogaciones 
debería ser la cosa más sencilla. Mas como 
en la medicina no hay, no puede haber nada 
absolutamente cierto en todo lo que se refiere 
al conocimiento de la naturaleza humana, y 
antes por el contrario cada individuo es una 
especialidad por las distintas necesidades de 
su organización, resulta que, muchas veces, 
padecimientos que en apariencia son idénticos, 
cuando circunstancias que también son muy 
variables, y por lo tanto no pueden detallar
se, se oponen al profundo examen de su índo
le ó naturaleza, cuando llegado el caso pode-
mes juzgarlos a posteriori, nos convencemos 
de que, á pesar de todas aquéllas apariencias, 
no tienen ai aun puntos de contacto muchas 
veces. 

Hé aquí por qué nada, absolutamente nada 
de estraño tiene que en el Sr. B. un padeci
miento con todas las apariencias, con los más 
frecuentes signo? que caracterizan las tuber
culosis, consistiera única y esclusitamente en 
una neurosis del pulmonf que, tratada con 

más energía de la que realmente reclamaba, 
no solo se la perpetuó, sino que se dio lugar 
al desarrollo de fenómenos que, en mi concep
to, entregado el padecimiento primitivo, á solo 
los esfuerzos de la naturaleza auxiliada con el 
régimen, se habría termídado en poco tiem
po y felizmente, sin necesidad de haber tenido 
que buscar el remedio salvador en una cosa 
que solo por insulto al buen sentido ha podido 
llamarse medicina, en la homeopatía; si bien 
aquí hubieran quedado también defraudados 
los deseos y esperanza del enfermo y de la 
familia, á no haber contado con más recursos 
que los glóbulos, á los que, y sea dicho de 
paso, no volveré yo á conceder virtud curativa 
de ningún género, ni esclusiva ni particular
mente, como le concede El Siglo Médico, nú
mero 414 en su primer artículo, siquiera esto 
sea, á mi modo de ver, un lapsus meditalione. 

No á los glóbulos de la brionía alba que yo 
prescribí al enfermo (1), sino á haber supri
mido el sedal y el fontículo, y el uso de al
gunos otros medios que no recuerdo, se debió 
la curación; no teniendo escasa parte en ella 
un medio muy sencillo de que, sin mi conoci
miento, hacia uso el enfermo todas las noches 
á última hora, que fué propinado una vez por 
una hermana de aquel, y viendo que le pro-
ducia descanso, se continuó su uso hasta el 
completo restablecimiento. Á mí, sin embar
go, no se me dijo nada de esto hasta pasados 
muchos meses. El remedio era una emulsión 
de almendras. 

Si las razones aducidas en prueba de que 
los glóbulos homeopáticos ninguna parte tu
vieron ni pudieron tener en la curación del 
Sr. B . , no bastasen á llevar el convencimiento 
hasta la más investigadora y descontentadiza 
imaginación, no me parece dejará de cenducir 
á tal convencimiento la conducta observada 
después por el enfermo y las trasformaciones 
ó metamorfosis posteriores del padecimiento. 

Todos los enfermos, desde el príncipe, el 
literato, el sabio, en fin, hasta el pastor, abri
gan siempre un fondo de gratitud y conse
cuencia hacia la persona ó la eosa que, una 

(d) Y digo prescr ib í , porque yo, aun cuando 
cometí el pecado mortal dé creer en la homeopa t ía , 
como nunca la tomó por una especulación y sí la 
abracé ú n i c a m e n t e creyéndolo un deber, y como 
por otra parte, aun cuando en opiniones políticas 
llegue todo lo adelante que es posible, lo cual equi
vale en concepto de algunos á anarquista, acos
tumbro, por carácter y por convicción, á respetar 
las leyes, y como las de España prohiben t e rmi 
nantemente el ejercicio de la farmacia al que no 
tenga un t í tu lo ganado en el colegio de la calle 
de I d . , siempre me he atenido á esto, á excepción 
de algunos casos urgentes, permítaseme ta espresion, 
hablando como homeópata . Y aun por este modo 
peculiar de pensar jespecto á espendícion de m o -
dicamentos, tuve, si mal no recuerdo, algunas 
polémicas de palabra y por escrito, con los que 
opinan de distinto modo. Pero para mí , la a d m i 
nistración del remedio por el mismo médico, s iem
pre será inmoral. Cada uno tiene sus apren
siones. 

vez enfermos, les condujo á la salud, siquie
ra en esto esté su criterio sujeto á sufrir la
mentables equivocaciones las más vece-. Pues 
bien; el Sr. B . , que además de una índole na
turalmente bondadosa reúne la escelente cua
lidad de haber sido bien educado, no podia 
dejar de mostrar su agradecimiento á un sis
tema de medicina al que le debia la vida, se
gún las superficiales apariencias; y efectiva
mente, mientras tuvo esta creencia no dejó 
en todas sus indisposiciones de llamar en su 
auxilio el medio para él salvador. 

Pero es el caso que habiendo dejado yo 
de asistir al enfermo en el año 50 y habiendo 
él empezado á sufrir algunas neuralgias facia
les ciáticas, intercostales, etc.,y reclamado ¡os 
auxilios de varios homeópatas, fué en vano todo 
cuantose hizo paracorregirdichas dolencias.así 
como para una astenia de los órganos genita -
Se*: y como algo más adelante volviesan á re
sentirse los órganos respiratorios y á espec-
torar sangre, le aconsejaron que se dejase de 
ilusiones y fuera á Panticosa. Tomado este 
consejo y habiéndole ido perfectamente con ei 
uso de estas aguas, y tanto ó mas aun con el 
viaje y cambio de clima, alimentos, etc., el 
enfermo continuó mostrando su agradecimien
to á este verdadero agente benéfico para él , y 
fué á disfrutar sus beneficios cuatro años se
guid^, (1) 

Hasta el año 56 no volví yo á ver al se
ñor Bn que me hizo saber cuanto queda es
puesto y que pensaba continuar yendo á Pan-
ticosa mientras pudiera hacerlo; salvo que 
yo opinase de otro modo, pues deseaba le vol
viera á asistir. 

Al encargarme nuevamente de la asistencia 
del señor B. , se encontraba en el buen estado 
que cuando yo le dejé, ¡si bien me dijo que 
los dolores nerviosos solían incomodarle al-
gunes veces. 

Por mi parte omití decirle el sistema de 
medicina que me proponía seguir cuando es
tuviese enfermo él ó alguno de su familia! 
conducta apoyada en un propósito mió para 
con ciertas personas y justificada además coa 
el proceder del señor B. , que no se acordaba 
de la homeopatía ni por los cerros de Ubeda. 

Poco después de este convenio, el señor B . 
fué acometido de fuertes dolores neurálgicos 
en las estremidades inferiores. El yoduro po
tásico que yo prescribí sin reparo ni comen
tario de ningún género, respecto á mi retorno 
al gremio médico, y que el enfermo tomó 
exactamente del modo prescrito, le libraron 
en cuatro ó seis dias de tal incomodidad, que 

(1) No creo que entre los médicos haya uno 
solo que suponga que, por el mero hecho de haber 
aprovechado las aguas de Panticosa al señor B. se 
confirma su estado tuberculoso; y esta creencia 
me ahorra entrar en esplicaciones sobre esto; mas 
si fuese necesario siempre será tiempo oportuno 
para hacerlo. 



desde entonces no ha vuelto á esperirneutar 
con la intensidad que acostumbraba. 

Llegó la época del uso de las aguas mine
rales, (4) y aunque yo hubiera preferido que el 
señor 1 L , en lugar de ir áPanticosa lo hubiera 
hechoá otro establecimiento (Villavieja, por 
ejemplo), en razona las diversas afecciones 
del sistema nervioso que sufre, y lo repito, 
no son más ni menos que el mismísimo pade
cimiento que produjo la hemoptisis ; ó más 
bien la hemoptisis era ese mismo padeciraien-
ro, que no hace más que variar entre la forma 
neuralgia y neurosis, atacando ya á este ór
gano ó aparato orgánico, ya á aquel: siendo 
sus manifestaciones más ó menos alarmantes 
seguís la importancia funcional de los órganos 
invadidos—no me atrevía á contrariar de un 
modo absoluto las observaciones del enfermo 
y le dejé marchar. 

Los efectos fueron en este año buenos, co
mo lo habian sido ios anteriores; pero, para 
mí, debidos estos efectos á las causas que an
tes enumeré, más que ala virtud de las aguas; 
que yo no por esto las niego. 

Vino elseñorB.de Paoticosa; tuvo lugar el 
suceso que antes referí; pasó algún tiempo, 
volvió á constiparse y á espectorar sangre; le 
vio por casualidad el mismo Dr. N . de cuan
do la alarma; le ordenó lo que le pareció» 
hasta que yo llegué; traté el caso <¿m una 
neurosis, y el enfermo se puso bien en pocos 
dias y no ha vuelto á toser ni á confiarse. 
Volvió á Panticosa; se ha convencido,viín duda 
de la fuerza de algunas observación. s que yo 
le he hecho, y el verano último ni' el anterior 
no ha ido á parte ninguna. 

Yo, sin embargo, le aconsejo que vaya á 
Villavieja porque, sin la menor duda, como 
n© pueda lograrse el precaverlo, este síjeto 
morirá de la enfermedad deque murió su pa
dre; pues yo le heobservado ya dificultad en la 
micción y parálisis muy considerable en el 
recto, aun cuando, afortunadamente se ha lo
grado hasta ahora corregirlas con facilidad. 
Tal será, más tarde ó más temprano, la clase 
de enfermedad á que sucumba el señor B . , y-
de ningún modo á tuberculosis. 

Madrid 10 de diciembre de 1861. 
Robustiano Torres. 

(4) Y aunque de paso, diré que seria muy con
veniente, muy médico , muy íógico, muy racional 
y no menos provechoso que esta época durase doce 
meses, al año , si no en todos, en muchos estable
cimientos h idro lógicos , al menos. 

C R O N I C A . 

El Sr. Sabatier , profesor oculista que vivín en 
la Bajada de Santo Domingo , y de quien en je. 
í n ú m e r o anterior empezamos á publicar una serie 
de ar t ícu los acerca de las of ta lmías , ha fal lecido 

repentinamente el domingo 22 a! levantarse de la 
cama , y sin que antes hubiera sentido al teración 
visible en su salud. Avisado el profesor de guardia 
de la casa de Socorro del o.* distrito ; á pesar de 
la rapidez con que se t ras ladó á su casa , le hal lé 
c a d á v e r : se sospecha que la muerte dependa de 
la rotura de algún saco a n e u r i s m á t i c o en la c a v i 
dad del pecho. S e g ú n tenemos entendido, el señor 
Sabatier era un entendido profesor en su especia
l i d a d , y modelo de esposos. Sentimos su p é r d i d a , 
tanto por su persona, apreciable por todos c o n 
ceptos , cuanto por la c i enc i a , á que hubiera p o 
dido dar a lgún br i l lo . L a noche antes de su m u e r 
te habia terminado su segundo ar t ículo acerca de 
las o f ta lmías , que procuraremos adquirir y p u b l i 
car , como ún ico tributo de aprecio que podemos 
ya prestarle. 

Saludamos con el mayor gozo la aparición del 
nuevo colega El Médico Forense, que nuestro 
ilustrado amigo , D. Juan Nepomuceno Mar t ínez , 
empeza rá á publicar en Huesear , provincia de 
Granada. Nosotros , que siempre hemos dado una 
importancia muy preferente en nuestro p e r i ó d i 
co al asunto que ha de ocupar de un modo espe
cial á El Médico Forense, no pedemos menos de 
ver con in te rés la defensa de unos derechos tan 
justos como los que debe pro-tejer, y que han f o r 
mado largos años una de las ideas m á s acariciadas 
por nosotros, en bien general de la clase m é d i c a . 
Le deseamos larga vida. 

La sociedad filantrópica de profesores de cien
cias m é d i c a s , por defunción del socio D . Manuel 
Adaro , ha entregado á su heredera 1,660 reales 
vellón que exis t ían en caja, procedentes de la c u o 
ta exigida en 4 de octubre del año corriente. 

Por todo ¡o no firmado, el secretario de la Reducción 
Manuel L . Zambrano. 

V A C A N T E S . 

Aviso. Nos escribe un suscritor de p rov inc i a , 
con objeto de que no se hagan ilusorias las espe
ranzas de los profesores que traten de solicitar la 
plaza de médico-c i ru jano de Benavides de Orvigo 
( L e ó n ) ; pues aunque en el anuncio se ofrece pa 
gar tr imestralmente, no es tan exacto como se 
dice ; para lo que pueden tomar informe de los 
facultativos que la han d e s e m p e ñ a d o ; teniendo 
entendido que el agraciado debe llevar provistos 
dos bolsi l los , el uno de metál ico , para no verse 
en necesidades, y el otro de paciencia , para no 
exasperarse. 

PUNTOS DE SUSGR1GION. 

E n Madrid en la r edacc ión , calle de Jardines, 
n ú m e r o , 20 cuarto 3 . ° , y en la l ib re r ía de B a i l l y -
Bai l l ie re , calle del P r í nc ipe , n ú m . 1 1 . 

E n provincias y estranjero, dirijiendose á la r e 
dacción o en casa de nuestros corresponsales, que 
á con t inuac ión se espVesan. 

Albacete, D. Ignacio G a r c í a , m é d i c o - c i r u j a n o . 
Alberique, D . Bernardo Ghelvi y Pons , f a rmacéu 

t i c o . 
Alcalá de Henares, D . Antonio V i l l a r r o e l . 
Alcañiz, D . Manuel Pastor. 
Alcoy, D . José Mar t í . 
Almería, D . Mariano Alvarez. 
Avila , D . Fernando Castresana, méd ico del 

hospital . 
Alicante, D . Vicente Rubio , médico del hospi 

tal, calle de Santa Teresa, y D. Basil io P lane l les . 
Barbastro, D . Gerónimo Corrales y Lafi ía . 

Barcelona, D . José Martí y Ar t igas , Agenc i a 
m é d i c a catalana calle de Escudellers, 6 1 . D ? S a l 
vador Mañero , l ibrero. 

Bejar, D . Ju l ián Herrero, módica 
Bilbao, D T iburc iode A s t u j , l ibrero 
Burgos, D . Timoteo A r n a i z . librero 
Cádiz, D. Abelardo de Garlos (Revista m é d i c a ) 
Carmona, D . José Maria Moreno, impresor 
Giudad-Beal, D . José Fernandez y D . Gave t a -

no Clemente Rubisco . 
Córdoba, D . Manuel Fernandez Cañe te y don 

Ange l Avi les . 
Estella, D . Manuel Galdeano. 
Galvez, D . Ignacio García y Cubas. 
Gandesa, D . Tomás Lamarca. 
Gerona, D . Antonio de Pascual , plaza de las 

Coles, botica. 
Guriezo (Santander.) D . Inocencia de Ceba-

llos y C a s t a ñ e d a , c i rujano. 
Granada,®. Miguel Delgado y D . J . M . Z a 

mora, l ibrero. 
Habana, D . A n d r é s Graupera, del comercio de 

libros, y D . Benito Tanago, calle del Obispo, l i 
b r e r í a . 

Haro, D . Galo S ic i l i a . 
Huelva, D . José Vicente de Osorno é h i j o s , 

l ibreros. • 
Infantes, D . Francisco González Conde. 
Játiva, D . Gonzalo Tormo. 
León, D . Cayetano Fernandez . 
Lérida, D . José Sol , imprenta y l ib re r í a . 
Logroño, D . Francisco I ñ i g u e z . 
Londres, Sres. Bazan . 
Llanes, D . Manuel Garc ía Mijares. 
Mahon, D . Jaime Fer re r . 
Málaga, L a Puntualidad, Pasage de L a d o s , n ú 

mero 15. 
Orense, D . Gabriel A . Fer re i ro , l i b r e r í a . 
Falencia, D . Gerón imo Carnazón . 
Palma deMallorca, D . Pedro José García y don 

Antonio Ignacio Alomar , méd ico , calle de la C o n 
solac ión. 

Pamplona, D . Cándido Bermeo, l ib rero . 
Paris, Baí l ly-Bai l l ié re , l ibrero. 
Pontevedra, D . José V i l a s , plaza de la C o n s t i 

t u c i ó n , n ú m e r o 5, l ib re r í a . 
Reinosa, D . R a m ó n Moliner . 
Reus, D . G i l Soriguera. 
Rioseco, O. Franc isco María Gago . 
Santander, D . F a b i á n H e r n á n d e z , l i b r e r í a 

nueva. 
Santiago, D . A n g e l Calleja, l i b re r í a . 
Segovia, D . Vicente R u i z . 
Sevilla, D . José Mar ia F é , Colcheros, 19, l i -

brer ia . 
Soria, D . Francisco P é r e z R io ja , l i b r e r í a . 
Teruel, D . Joaqu ín Bux y Españo l . 
Toledo, D . Venancio Moreno L ó p e z , calle de l a 

P la ta , n ú i n . 1 6 . 
Toro, D, Valeriano Alvarez . 
Torrelavega,Q. L . P . del Mol ino, f a r m a c é u 

t ico . 
Tortosa, D . Daniel Fernandez . 
Tremp'D. Ambrosio P é r e z . 
Tuy,D. Manuel Mart ínez de la C r u z . 
Valencia, D. José Santa Maria, m é d i c o , calle 

de la Sangre y D . Lu i s Carbonell . 
Valladolid, señores hijos de R o d r í g u e z , l i b r e r í a . 
Valls, D . Pedro Salvador. 
Vendrell, D . R a m ó n Bat l le . 
Vergara, Ses. Fran-co y C o m p a ñ í a , l i b r e r í a . 
Vitoria, D . Bernardino Robles. 
Zamora, D.-Pablo Fernandez. 
Zaragoza, D . T o m á 3 Bayod y Colera, medico. 

D . Roque Gallifa casa de comis ión , señora viuda de 
Heredia, l ibrer ía calle de Chinchi l la , y D . Vicente 
A n d r é s , calle de la Cuchi l le r ía . 

Isla de Puerto Rico, Mayaguez, D . José M e s -
tre, subdelegado de farmacia. Puerto Rico, don 
Eduardo Acosta, l ibrero. 

F D I T O R R E S P O N S A B L E , D. PABLO LEON Y LUQUI. 

I M P R E N T A D E M A N U E L A L V A R E Z , 
ESPADA , 6. 




