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Se suscribe en Madrid á 12 
reates por trimestre, eu la re­
dacción, carrera de S. Geró­
nimo, núm. 10, cuarto prin­
cipal : en la botica de don 
Francisco \ ni- g i,, ralle Ma-
yoi portales du manguiteros; 
y en la libreril Europea. 
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En las provincias á lfi rea­
les por tri me st re franco de 
porte, en las principales libre­
rías y administraciones de cor­
reos; y por la dirección gene­
ral de estos, librando una le. 
tra del valor de la suscrícion 
á nombre del director del pe­
riódico. 

pcnóíúco semanal ï>c mcíucina, cirugía, farmacia ¿> sus ciencias ausiltares. 
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Medicina española : Enfrmo colocado en el número 20 de 
la sala de San Joaquín; ingresó en ella el ti ta 17 de noviembre. 
Enfermo colocado en el número 8; ingresó en el dia S de di-
ciembre.—Meilidna estrangera: Método curativo de las veje-
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Enfermo colocado en vi número 20 de la sala de 
San Joaquín: ingresó en ella el dia 17 dv no­
viembre.— Clínico observador, 1). Maria­
no Lumln'er. 

Fernando V i d a l , de edad de cuarenta a ñ o s , 
de temperamento s a n g u í n e o , con predispos i ­
c ión a p o p l é t i c a , idiosincrasia a t l é t i c a , c o n s t i ­
t u c i ó n fuer te , de ol ic io j o rna l e ro , na tura l de 
la H u e r t a de M u r c i a , cu la actualidad habi ta ­
ba en el canal de esta corte . D ice haber pade­
cido anteriormente tercianas. 

Hac ia como unos catorce d ías que fue i n ­
vadido repentinamente y por la noche de un 
cscalosfrio muy intenso con temblor general, 
dolor de cabeza en la r e g i ó n f ron ta l , y una 
sensac ión de peso en la r e g i ó n del estomago 
que le fatigaba bastante. D ice que estos s í n t o ­
mas duraron por toda la noche , y al dia s i ­
guiente por la m a ñ a n a se p r e s e n t ó calor y se 
encontraba mas aliviado-, que por cuatro ó c i n ­
co dias y á horas diferentes se le presentaron 
iguales f e n ó m e n o s , pero no con tanta i n t e n ­
s i ó n , hasta que por l in v ino al hospital general 

el dia 11 del mis ino, en donde le d ie ron algur 
ñas bebidas , ocho granos de hipecacuana y una 
ap l i cac ión de sanguijuelas. 

E l dia 17 por la m a ñ a n a pasó á nuestra c l í ­
n ica , y puesto á nuestra o b s e r v a c i ó n le h a l l a ­
mos del modo s igu ien te : 

Examen actual. P o s i c i ó n en d e c ú b i t o l a ­
teral derecho, m o v i é n d o s e con d i l i cu l tad y t o ­
siendo cuando cambiaba de posición-, cara des­
igualmente rub icunda , mas colorada en las m e ­
j i l l a s y nariz-, conjuntivas b r i l l an t e s ; f renr 
te descolorida con rosetas encima de las ce ­
jas-, labios secos-, v ien t re voluminoso- , dolor 
y pesadez de cabeza, contestaciones tardas, 
de l i r io bajo, deslumbramiento de v i s t a , voz 
entre cortada ; sed intensa ; lengua b l a n q u e ­
cina y h ú m e d a en sus bordes, á r i d a y pega­
josa en el centro con fajas de co lor de c h o ­
colate en el medio; vientre tenso y sensible á 
la mas ligera p r e s i ó n , especialmente en el 
h ipocondr io derecho y r e g i ó n e p i g á s t r i c a ; m e ­
teorismo ; dolor en el costado i zqu ie rdo , a u ­
m e n t á n d o s e por la mas p e q u e ñ a i n s p i r a c i ó n ; 
r e s p i r a c i ó n frecuente y d i l i c i l ; tos con espec-
toración, no muy frecuente, pero difícil ; pulso 
frecuente y d é b i l ; calor aumentado y ac re ; o r i ­
na encendida. 

Hecho un resumen de los s í n t o m a s que pre­
senta este enfermo, se ve que todos ellos p u e ­
den referirse á cuatro grupos pr incipales . L o s 
primeros son dependientes del sistema ne rv io ­
s o , como el dolor y pesadez de cabeza C c c ; los 
segundos, que son la sed, el estado de la l e n ­
gua y del v ient re , se refieren al aparato g á s t r i ­
c o , si b ien los caracteres que aqui se ofrecian 
guardaban r e l a c i ó n con el padecimiento ne r ­
v i o s o ; el dolor de costado, la tos y la di f icul tad 
de respirar , son dependientes del respi ra tor io ; 
y el cuar to g r u p o , caracterizado por la fre­
cuencia y debi l idad del pu l so , debe referirse al 
aparato c i r c u l a t o r i o . 

Diagnóstico. E n v i r t u d de este examen, 
atendiendo al lugar que habitaba el enfermo 
cuando fue invadido de esta afección y al m o ­
do de invad i r los f e n ó m e n o s morbosos, no pue ­
de dudarse que la enfermedad; era p r i m i t i v a ­
mente general , y que en este caso d e b i ó carac-
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tcrizarse do una fiebre nerviosa gástr ica , c o m ­
plicada después con una flegmasía p n e u m ó n i c a 
por la epidemia reinante. 

E l pronóstico se c reyó desde el momento 
muy grave por la importancia de los ó r g a n o s 
afectados y por el predominio nervioso, tanto 
mas cuanto que ya se nos presento en un pe­
riodo muy adelantada la enfermedad. 

Prescripción. Dieta de sustancia de arroz. 
Cocimiento de cebada y malvavisco. í libras. 

. , , .. ISoDStsde 
Jarabe de goma y zumo de limón. • j C i H | 1 ( . o s , 

Mézclese para bebida usual . 
Jarabe de althea 4 onzas. 
Oximie l simple 2 id. 
Kermes mineral (i granos. 

Mézclese y dése á cucharadas de dos en dos 
horas. 

Dos docenas de sanguijuelas al epigastrio y 
después cataplasma emoliente en este s i t io . Dos 
cantár idas bajas. 

Diario de observación. 
Este mismo dia por la tarde (catorce de su 

enfermedad) ofreció la cara mas rubicunda-, de­
liró alto y se había levantado de la cama; halda 
hecho una deposición,- resp i rac ión mas frecuen­
te y difícil; tos con espectoracion de esputos 
mucosos de color amari l lento; pulso frecuente 
pero mas desarrollado que por la m a ñ a n a ; el 
calor mas aumentado, y la piel halKaosa. 

Dia 18 por la mañana . Quince de su enfer­
medad. Cara e s túp ida y de un color menos r o ­
jo , ca rác te r indiferente j ojos poco espresivos, 
labios secos y sin lentores , pos t rac ión de fuer­
zas , del ir io alto; la capa de la lengua va d e s ­

apareciendo, se presenta h ú m e d a y resquebraja­
da; hay menos t ens ión en el vientre-, la respira­
ción es mas rara, hay estertor mucoso; tos con 
esputos mucosos y pegajosos; pulso mas peque­
ño que ayer tarde, y calor disminuido. Trata­
miento : el mismo y ademas una can tá r ida al 
lado derecho del pecho. Por la tarde, el estu­
por y aplanamiento de fuerzas es mavor,- hay l i ­
geras convulsiones; las contestaciones son tar­
das é inconexas; la sed es intensa; la lengua es­
tá seca; el dolor de eostado casi nu lo ; el ester­
tor es mayor; la espectoracion d i l i c i l ; el pulso 
débi l , pero mas frecuente y desarrollado que 
por la mañana . Tratamiento: sigue el mismo y 
ademas una can tá r ida á la nuca. 

Dia 19, por la mañana . La lengua está h ú m e ­
da, el vientre mas flexible, el meteorismo me­
nor, ha hecho una deposición-, el pulso no tan 
frecuente, y el estertor ha disminuido. I V la 
larde: hay alguna exacerbac ión , el pulso es mas 
frecuente que por la mañana ; el estupor ha d is ­
minuido y las contestaciones son mas acordes 
sin que el delir io sea tan alto como los días pa­
sados: tratamiento el mismo. 

D i a 2 0 , p o r l a m a ñ a n a . S e a c u c s t a sobreambos 
lados, la cara está mas espresiva, la lengua h ú ­
meda y blanquecina, el vientre está masflexible 
y menos dolorido ; el esputo es mucoso v de 
buen carácter , el pulso p e q u e ñ o y no tan fre­

cuente como ayer tarde, el calor disminuido • 
la or ina no muy encendida. P o r la tarde: }¡¿ 
remis ión en casi todos los s i n t o n í a s , el pulso es-
tá mas desenvuelto que por l,i m a ñ a n a . 

Dia ¿ 1 , por la m a ñ a n a . E l pulso no es tati fre­
cuento como ayer tarde, la o r ina es lo mismo 
que ayer, hay menos tos y el esputo es mucoso: 
tratamiento el mismo, esrepto que se le ha qu¡. 
tado el kermes mineral , oximiel y / tuno de | ¡ . 
mon. Por la tarde: el calor se I, , nuiuculndn al-
go pero no tanto como ayer tarde y sigue con 
alguna e x a c e r b a c i ó n : el mismo tratamiento. 

D i i 22, por la m a ñ a n a . Esta noche ha estado 
acometido de un de l i r io que le ha tenido in­
quieto. Por la tarde: la cara se presenta algo 
rubicunda, la lengua s in capa pero resquebraja, 
da, y cuando la n t ira a l.i boca se detiene entre 
los labios y dientes, ha hecho una depnsiiiun 
los s í n t o m a s respiratorios han disminuido, el 
pulso está mas desenvuelto y s igue el delir io: el 
mismo tratamiento. 

D i a 2 3 , por la m a ñ a n a . Hay sopor , lengua 
temblona, sed intensa y r e s p i r a c i ó n d i l i c i l . Por 
la tarde: la lengua es tá algo mas seca, el pulso 
mas frecuente, el calor aumentado y el delirio: 
el mismo tratamiento. 

Dia 21 . Hay almil la r e m i s i ó n . 
Dia 2a . Sigue mejor, r o n poco de l i r io y las 

contestaciones bastante acordes. 
T r a t . ° Coc imien to de cchadj y malvas, 4 libras. 

Jarabe de goma 2 onzas. 
Mézc lese para bebida usual . 

R e p . Jarabe do a l t e a . . . . J •» '»" ' • I ' / « « " » « 
( a millaradas. 

Ace i t e de manzani l la . . 1 onza . 
A l c a l i volát i l 2 e s c r ú p u l o s . 
L á u d a n o l iquido. . . . , 1 draru,aderada 
T i n t u r a de c a n t á r i d a s I cosa. 

Mézclese para unturas al v ien t re . 
Cataplasma emoliente ni ep igas t r io ; lavnti-

bas emolientes tres veces al d in . 
Dia 2(>, por la m a ñ a n a . H a habido remisión: 

por la tarde la lengua esta mucosa , el vientre 
flexible pero algo meteorizado, pulso poco des­
envuelto pero algo frecuente, y la piel de Ins 
nalgas erisipelatosa por el d e c ú b i t o . De coci­
miento de cebada y achicorias dulcif icado dos 
l ib ras : fomentos de cocimiento , | c qu ina i las 
nalgas y ap l icac ión de un rodete. 

Dia -21. D i m i n u c i ó n do todos los s íntomas 
nerviosos y el del i r io es n u l o : la er is ipela de las 
nalgas se presenta violácea y con flictenas: tra­
tamiento , añádase al coc imien to de qu ina me­
dia onza de c loruro do ca l . 

Dini 28. Sigue mejor : t r a t a m i e n t o , quina 
en polvo á Ins nalgas. 

¡Jja 29. Sigue mejor : dieta de ca ldo . 
» i a . f l Med ia para sopa : desde este dia 

hasta el día 8 de diciembre ha seguido bien en 
su convalecencia; pero en e s t e d i a que salió al 
patio se le ag ravó la poca tos que tenia y se ha 
presentado un dolorc i l lo en la parte inferior y 
tóteral derecha del e s t e r n ó n . T r a t a m i e n t o : co­
cimiento de cebada y malvavisco dulcif icado con 
inralic de goma dos libras para bebida usual: 
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cocimiento de cebada y achicorias du lc i f i ca ­
do con jarabe de goma l ib ra y media para 
tres veces : jarabe de altea cuatro onzas á c u ­
charadas : pildoras de cinoglosa ocho granos 
con observaeion por la n o c h e : c a n t á r i d a al 
pecho al s i t io del dolor ¡ enema emoliente d o ­
ble. Con esle tratamiento s i g u i ó hasta el dia 24 
de diciembre en que t o m ó el alta y sal ió curado. 

Reflexione.!. Es te caso es muy notable por 
su c o m p l i c a c i ó n ¡ por la dif icultad que el d i a g ­
nós t i co ofrecía-, ya por este mot ivo corno por lo 
avanzado de la época en que se s o m e t i ó á nues­
t ro cuidado; y por el buen resultado de la me­
d icac ión empleada. Si se al ¡ende al modo de i n ­
vadir los fenómenos p a t o l ó g i c o s , no puede me­
nos de verse una afección general, la cual s e g ú n 
el orden en que aquellos se s iguieron y el pre­
domin io nervioso que se notaba en el examen 
que viene referido, no queda lugar á duda de 
que fuese una fiebre nerv iosa : y sin que t ra te­
mos ahora de esplicar la impor tancia que en el 
conocimiento de las enfermedades deba darse á 
la acc ión de las causas, el v iv i r en medio de las 
emanaciones desprendidas de aguas detenidas 
pudo inf luir de u n modo muy marcado en la 
presente, pues es sabido que los miasmas que se 
desprenden de los vegetales y animales que en 
las aguas estancadas suelen hallarse en descom­
pos i c ión , obran especialmente sobre el sistema 
nervioso. L a e s t ac ión en que se desa r ro l l ó la e n ­
fermedad era de invierno , y nada tiene de e s t r a ñ o 
que por esto no fuese in t e rmi t en te , si bien nos 
refir ió el enfermo que en los primeros dias se 
r e p e t í a n los p r imi t ivos f e n ó m e n o s con cier ta 
per iodic idad , (lomo quiera que sea, el sistema 
nervioso fue el pr inc ipa l y pr imordia l inente 
atacado; siendo el quedaba el c a r á c t e r al caso 
que se nos p r e s e n t ó , en t é r m i n o s de hacer apa­
recer débil un pulso que en tal SUgatO debia 
presentarse con gran v i g o r a poco que el s is te­
ma c i rcu la tor io hubiera sido esc i lado , dando 
lugar t a m b i é n á la p r e s e n t a c i ó n de los signos 
de a l t e r ac ión humoral que en la historia vienen 
espueslos. L o s s í n t o m a s g á s t r i c o s que se mani­
festaban no deb ían tener otra espliraeion que 
el modo de ser del sugeto, cuyo aparato diges­
t ivo t o m ó en la reacc ión la parte que le corres­
p o n d í a , dando a la liebre el co lor ido que á su 
consent imiento le es propio . Ul t imamente los 
s í n t o m a s p u e u m ó n i e o s no pod ían referirse mas 
q u o á un catarro pulmonar intenso y cstenso, 
s e g ú n lo graduados que se, hal laban, especial­
mente del p u l m ó n derecho, pues aun cuando 
podia haberse c r e í d o con bastante fundamento 
una p u l m o n í a oscurecida por el estado n e r v i o ­
so, n i los signos racionales n i físicos que al 
p r inc ip io aparecieron eran suficientes para te­
ner evidencia de esta l e s i ó n , n i el curso u l t e ­
r i o r del mal vino á comprobarla . E l catarro sin 
embargo cuando tiene tal intensidad no se d i ­
ferencia mucho de la p n e u m o n í a , ofreciendo 
semejante gravedad é indicaciones a n á l o g a s , 
y en el caso presente v ino á agregar su per ­
niciosa in f luenc ia , sin duda por efecto de la 
c o n s t i t u c i ó n e p i d é m i c a r e i n a n t e , tanto mas 

temible cuanto que el estado nervioso pud i e ­
ra qui ta r al p u l m ó n la fuerza necesaria para 
desembarazarse de los materiales morbosos. E l 
plan de c u r a c i ó n no pudo ser mas conforme con 
el d i a g n ó s t i c o que rectamente se Había formado, 
y el buen é x i t o que vino á coronarle lo demues­
tra muy bien . Esc i t a r la acc ión del sistema n e r ­
vioso y c i r c u l a t o r i o , cuya fuerza se hallaba tan 
depr imida , era la i n d i c a c i ó n que p r i n c i p a l m e n ­
te reclamaba el estado del enfermo; p r o d u c i r 
este mismo efecto sobre el p u l m ó n para que su 
inerc ia no produgese un é x i t o desastroso, no 
dejaba de ex ig i r igual cuidado ; y no menos de­
bía l lamar la a t e n c i ó n el padecimiento g á s t r i e o 
por su impor tancia local y genera l , y por haber 
de prepararle á sufrir bien el contacto de la cla­
se de sustancias que hubiera necesidad de e m ­
plear para atender á las anteriores indicaciones . 

—«©fose*-— 

Enfermo colocado en el número 8 : ingresó el 
dia 8 de diciembre.—Clínico observador, 
D. Juan Muñoz Romero. 

A N T E C E D E N T E S . J u a n A y u s o , de 18 a ñ o s de 
edad, temperamento sangu ineo-ne rv ioso , de 
idiosincrasia h e p á t i c a , de c o n s t i t u c i ó n mediana, 
y natural de V i l l a m a y o r de Santiago ( M a n ­
c h a ) ; á los 14 a ñ o s se puso á s i l l e r o , en cuya 
p ro fes ión p e r m a n e c i ó dos a ñ o s ; dejó esta por 
ser j a r d i n e r o , no por enfermedad sino p o r 
conveniencia p r o p i a , en la que se ocupa en 
la actual idad. S u g é n e r o de vida es a r reg lado; 
ha padecido unas calenturas in termitentes ter­
cianas que le duraron tres meses; y en el espa­
cio de cuatro ó c inco a ñ o s ha sufrido tres veces 
afecciones agudas de pecho, todas con dolor 
en el lado derecho de esta r e g i ó n ; la que mas 
d u r ó unos dos meses, y por todas le sangraron; 
no ha tenido otras enfermedades. 

H a l l á n d o s e esle sugeto perfectamente bueno, 
sal ió de casa de su amo en la tarde del 6 de d i ­
ciembre para i r á la fuente del Ber ro á conduc i r 
agua para esta c o r t e ; y á su regreso, que serian 
las cuat ro y media, s i n t i ó un dolor muy vehe­
mente en la r eg i ó n infra-mainar ia derecha, que 
no le dejaba respirar, yque le ob l i gó á acostarse 
tan luego como l legó á su casa. P o r la noche se­
g u í a el dolor y s i n t i ó calentura y sed; le ap l i c a ­
ron paños de aguardiente y j a b ó n que no le 
produjeron a l i v i o . E n este eslado le conduje­
ron al hospital al dia s iguiente , á la sala de San 
Juan de M a t a , donde s i g u i ó la sed, el calor y 
el dolor en el lado derecho del t ó r a x ; t uvo tos 
con espectoracion s a n g u i n o l e n t a , y le d ieron 
cocimientos t i b ios , h a c i é n d o l e una s a n g r í a por 
la noche. 

Examen actual. E n la m a ñ a n a del dia 8 fue 
trasladado á la c l í n i c a ; y sometido á nuestra o b ­
s e r v a c i ó n , le encontramos con aspecto t r i s te , 
las megillas encendidas y en d e c ú b i t o lateral 
derecho, sin poder adoptar el i zqu ie rdo por el 
aumento de la tos y del dolor del lado derecho 
del pecho: la r e s p i r a c i ó n era anhelosa; tenia tos 
seca, d i l i c i l y poco frecuente; dolor de c a r á c t e r 
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pungit ivo en la región infra-mamaria derecha, 
es tendiéndose hasta por encuna de ta tetilla del 
misino lado que se aumentaba con la tos y la 
inspiración un poco forzada ¡ la percus ión dio 
un sonido oscuro en la r eg ión del dolor; pulso 
pequeño , poco frecuente y blando, el calor l i ­
geramente aumentado y seco : los labios y boca 
estaban secos, la lengua h ú m e d a y con una l i ­
gera capa blanquizca, tenia amargor de boca, 
sed é inapetencia, y no había hecho de vientre 
desdo que se s in t ió enfermo; la orina era turbia 
y su espulsion se verificaba con ardor: halda 
v i g i l i a , cefalalgia f ronta l , y la voz era sumisa 
por temor de aumentar el dolor to rác ico . 

A cuatro grupos se reducen los s ín tomas que 
dejamos espuestos: al del aparato respiratorio, 
del c i rculator io , de la d iges t ión y de la inerva­
c ión . 

Diagnóstico. L a enfermedad se c a r a c t e r i z ó 
de una pneumon ía del Indo derecho por demos­
trarla perfectamente el primer grupo de s í n t o ­
mas por sí y en re lación con los otros, teniendo 
muy en cons iderac ión el estado de debilidad 
que él pulso presentaba. 

Pronóstico. Atendida la importancia del 
ó rgano principalmente afecto, á que este había 
ya padecido en otras ocasiones de igual manera, 
y al abatimiento que el sugeto ofrecia se c r e y ó 
la enfermedad <;rave. 

Prescripción. Dieta de sustancia de arroz: 
cocimiento de cebada y malvavisco dos libras 
para bebida usual; de infusión de flor de t i la l i ­
bra y media , de t á r t a r o e m é t i c o cuatro granos, 
mézclese para tomar dos onzas cada tres horas; 
de jarabe de meconio dos onzas, id . de altea una: 
mézclese para tomar á cucharadas con observa­
ción de los vómi tos y diarrea que pueda ocasio­
nar el e m é t i c o : si se estableciese tolerancia se 
aprox imarán las tomas de la infusión de t i la v 
del emé t i co . 

Diario de la observación del mal. E n la tarde 
del mismo dia se hallaba el enfermo acostado del 
lado izquierdo y durmiendo ; la tos era mas fá­
c i l , seca y frecuente; el dolor de la reg ión infra-
mamaria derecha había disminuido en intensidad, 
c i r cunsc r ib i éndose á menor espacio ; la pe rcu­
sión daba igual señal , y la auscu l t ac ión ofrecia el 
csterior crepitante en el mismo s i t i o ; pulso 
algo mas desenvuelto, calor hacituoso; la cefal­
algia era menor; lo demás seguia lo mismo. L a 
poción emetizada le había ocasionado v ó m i t o s 
de materiales biliosos y seis deposiciones a l v i ­
nas. A la pres ión se observaban dolor v t ens ión 
en el epigastrio hipocondrio derecho y r eg i ó n 
umbi l ica l . Suspéndese el uso de la poción eSti-
viada. 

Dia 9. Po r la m a ñ a n a el enfermo podía 
adoptar cualquiera pos ic ión sin molestia; las 
megillas estaban mas rub icundas ; la tos' era 
poco frecuente, fácil y con espectoracion de un 
moco claro mezclado í n t i m a m e n t e con sangre; 
podía hacer una insp i rac ión forzada sin grande 
incomodidad; l a piel estaba suave y madorosa-
la capa blanquizca de la lengua ofrecia ciertas 
resquebrajaduras; baldan continuado los v ó m i ­

tos y la diarrea aunque con poca frecuencia-, 
había desaparecido el dolor á la p r e s i ó n del cp¡ . 
gastr io, hipocondrio derecho y r e g i ó n umbil i ­
cal; había dormido algunos ratos s in ensueños, 
V había desaparecido la cefalalgia. 

Prescripción. De infus ión de hojas de naran­
jo l ibra y medía , de tártaro enético tres granos; 
mézclese para tomar dos on/as ruda tres horas: 
sigue la mistura de jarabe de mecon io y de altea 
con obse rvac ión de los v ó m i t o s y diarrea. Por 
la tardo la r e sp i r ac ión es menos frecuente; la 
tos es rara, seca y algo do lo rosa ; el dolor infra-
mamario es menor y no se aumenta con una 
insp i rac ión grande, por la nres ion, ni la percu­
sión ; esta dio por resultado r l sonido «pagado 
en la r eg ión anteriormente designada, donde la 
auscu l t ac ión apenas pe rc ib ía el r u i d o respira­
tor io sin estertor: se quejaba de un dolor muv 
vehemente de cabeza en las regiones frontal v 
temporales. 

Dia 10. P o r la m a ñ a n a las megi l las presen­
taban un color rojo apagado; la tos era poco 
frecuente con espectoracion de esputos viscosos 
v blanquizcos, continuaba el dolor iiifrn-mama-
r io mas c i r cunsc r i t o ; el pulso era poco frecuen­
te y mas desarrollado-, la piel estaba madorosa; 
la sed era poca, la rapa de la lengua menor que 
en el dia anter ior y sin resquebrajaduras. T e ­
nia el enfermo apetito y bah ía hecho cinco de­
posiciones alvinas-, la cefalalgia h a b í a desapare­
c ido : se p r e s e n t ó por la noche un sudor general 
abundante que d u r ó toda ella y d u r m i ó bien. 
P o r la tarde la r e s p i r a c i ó n na tura l , desaparec ió 
el dolor de la r eg i ó n ¡ufra-ui . iui . i r ia derecha, la 
p e r c u s i ó n dio en ella un sonido mas claro que 
en los dins anteriores-, el pulso era mas desar­
rollado y sin frecuencia; el calor na tu ra l , la piel 
suave y halituosa: habia dormido por espacio do 
una hora. L a misma p r e s c r i p c i ó n . 

D ia 11. (sesto de la enfermedad). L a noche 
anterior habia dormido bien y sudado con abun­
dancia. La misma p r e s c r i p c i ó n . P o r In tarde ha­
bia hecho dos deposiciones y vomitado una vez. 

Dia \2. Se presento el enfermo animado; 
habia desaparecido la rubicundez de la cara en 
especial de megil la derecha; su fisonomía era 
na tura l ; se ejercin bien la r e s p i r a c i ó n ; tosia 
poco sin espectoracion.el pulso era ligeramente 
frecuente y blando sin tanto desarrol lo como en 
el dia an te r ior ; el calor muv poco aumentado; 
tiene algo de sed, mucho apet i to , h a b í a hecho 
una vez de v ient re , dormido m u y b ien , y te­
nido toda la noche un sudor general abundante: 
la enfermedad aparece en su d e c l i n a c i ó n : cont i ­
nua el mismo plan cura t ivo . P o r la tarde sigue 
del mismo modo, la p e r c u s i ó n hecha en el t ó ­
rax manifes tó el sonido claro en todo el lado 
izquierdo y parte superior del de recho , y 
una g raduac ión de sonidos desde la t e t i l l a i z ­
quierda hasta la r eg ión h e p á t i c a , desde el mas 
claro hasta el apagado, lo que no es e s t r a ñ o 
habiendo padecido el sugeto cuatro veces con la 
presente del mismo p u l m ó n . L a a u s c u l t a c i ó n 
manifestó él ru ido respiratorio algo oscuro en 
el s i t io espresado, y nada anormal en lo restante 
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del pecho. Sigue la misma p r e s c r i p c i ó n . 
D i a 13. Cont inuaba bien; el pulso y el calor 

eran naturales; la piel estaba cubier ta de sudor-, 
tenia mucho apet i to , habia dormido toda la no­
che y tenido un sudor general como en los dias 
anteriores. P i d i ó el alta que le concedieron, pa ­
sando á su casa á convalecer. 

Reflexiones. L a enfermedad t e r m i n ó por 
r e s o l u c i ó n del s é p t i m o al otavo d i a , p r e s e n t á n ­
dose sudores generales que se prolongaron en 
los s iguientes , l is te caso merece a t e n c i ó n , ya 
por el modo de aparecer los f e n ó m e n o s , como 
por el m é t o d o cura t ivo empleado. E s de c o n s i ­
derar la débi l r e a c c i ó n que a c o m p a ñ a b a á una 
flegmasía que suele cscitar una gran fiebre c o ­
mo todos los ó r g a n o s celulo-vasculares, y con 
mas mot ivo el que era asiento del presente mal 
por su influencia directa en la r e s p i r a c i ó n y la 
hematosis. Es t a misma c i rcuns tanc ia , debida 
en parte al temperamento del sugeto y t a m b i é n 
al influjo cons t i tuc iona l , fue la que m o v i ó á se­
g u i r en el t ra tamiento u n rumbo diverso del 
generalmente adoptado en los casos comunes. 
N o se emplearon evacuaciones s a n g u í n e a s que 
tan buen resultado producen en otras ocasio­
ne-, ya apagando de un modo directo el mal ó 
predisponiendo la buena acc ión de otros reme­
dios , porque el uso de tal aus i l io en el caso 
presente hubiera t ra ido por consecuencia la 
mayor d e p r e s i ó n de las fuerzas del sugeto, a u ­
m e n t á n d o s e pasivamente la c o n g e s t i ó n humora l 
en el ó r g a n o d a ñ a d o , y q u i t á n d o l e la a c c i ó n 
animal que hubiera de desembarazarle d é l o s 
p roducios materiales de la flegmasía. 

L a poc ión e s l ¡v i ada fue el recurso poderoso 
á que se ape ló en tan delicadas circunstancias, 
combatiendo con ella la grave afección quo 
amagaba de cerca la vida del pac ien te , y á s u 
energía y pronta acc ión se d e b i ó el feliz cambio 
que al fin se obtuvo. L o s s í n t o m a s g á s t r i c o s 
que daban c ier to viso al caso presente, se osp l i -
can muy bien por el p redomin io h e p á t i c o del 
sugeto, que al verificarse la r e a c c i ó n no podía 
menos de manifestar en ella su marcado influjo 
en tal e c o n o m í a . 

Método curativo de las vegetaciones del pene 
por medio de lociones con el deuto-cloruro de 
mercurio.—Por M . B o i s s e u i l . 

Las vegetaciones del pene siempre son una in ­
comodidad grave por la tendencia que tienen á re­
producirse. E l doctor Boisseuil propone un me­
dio muy sencillo de destruirlas que evita á los en­
fermos la escena dolorosa y sangrienta de una 
operación qu i rúrg ica . Este método curativo des­
cubierto por la casualidad, consiste en el uso de 
lociones con el deuto-cloruro de mercurio. 

Si estas vegetaciones existen sin ningún otro 
síntoma venéreo y el sugeto que las tiene no ha pa­

decido nunca de sífi l is , entonces M . Boisseuil se 
limita á una curación local. Mas si al contrario 
hay ó hubo el menor síntoma sospechoso, si el 
enfermo se lamenta de que no ha podido curarse 
sino después de estar padeciendo dos ó tres años 
de una afección venérea , entonces al método cura­
tivo local asocia un método general que varía se­
gún que las vegetaciones acompañan á los acci ­
dentes pr imit ivos, como sucede algunas veces, ó 
según que estos hayan antecedido mas ó menos 
tiempo, ó también según que el enfermo haya sido 
sometido ó no á algún plan de curación. 

E l método curativo local que usa M . Boisseuil 
es el siguiente: si hay mucha inflamación alrede­
dor de las vegetaciones le combate con fomenta­
ciones ó con baños emolientes f r íos , y después 
dispone la loción que sigue: 
Bpe . de deuto-cloruro de mercurio. . 10 granos, 

de láudano de Sydenhan. . . . 3 dracmas. 
de agua destilada 1 l ibra. 

Basta bañar el pene con esta loción tres ó cua­
tro veces al dia para ver que se ennegrece el v é r t i ­
ce de las vegetaciones y que en seguida se desecan 
no tardando en desprenderse atrofiadas. 

Como unas membranas mucosas son mas sus­
ceptibles que otras, es muchas veces útil dilatar ó 
concentrar esta disolución. No debe alarmar ni 
sorprender la aparición de algunas ligeras escoria­
ciones en el glande durante el uso de este reme­
dio, porque basta suspenderlo y emplear algunas 
lociones emolientes para disipar con prontitud es­
te accidente. E n seguida se vuelve al uso de la 
loción de deuto-cloruro, que indispensablemente 
debe continuarse por algunos dias aun después de 
la desaparición completa de todas las vegetaciones, 
porque no solo tiene la propiedad de destruirlas s i ­
no que también posee la de modificar la membrana 
mucosa, destruyendo esa disposición , esa tenden­
cia á las vegetaciones que se nota en ciertos i n d i ­
viduos. 

Parece que M . Boisseuil se sirvió ya de este 
medio en cerca de quince casos diferentes; muchos 
son los que refiere, pero nosotros solo citaremos 
los siguientes: 

1. " Un mozo de hospital tuvo una blenorragia 
de cuyas resultas se desarrollaron numerosas vege­
taciones : cuando fue á consultarse con M . Bo i s ­
seuil ya contaban seis meses de existencia; tenían 
mas de siete líneas de elevación y cubriendo todo 
el glande ofrecían el aspecto de una verdadera co­
liflor. M . Boisseuil le prescr ibió un método gene­
ral antisifilílico, y dudando de que la loción de 
deuto-cloruro pudiese destruir una masa tan v o ­
luminosa de ve je tac íones , propuso al enfermo su 
escisión. Este se resistió apenas empezaba á obrar 
el b i s t u r í , y no consintió de ningún modo que se 
pasase adelante en la operación. Entonces M . Bo i s ­
seuil empleó algunas lociones de agua fria para 
calmar el dolor de la incisión y dispuso para la 
mañana siguiente las lociones de deuto-cloruro. 
Después de dos ó tres visitas en que se le cor tó 
cuando mas de 9 á 14 l íneas de estas vegetaciones, 
ya el enfermo no quiso someterse mas á ninguna 
operación qu i rú rg ica . Cont inuó el uso de la loción y 
el método curativo interno, y al cabo de un mes ya 
no existia ni el menor resto de las vegetaciones. 

2 . ° Un estudiante de medicina advir t ió que 
de pronto y sin haberse espuesto á contraer la 
afección venérea le habia nacido una pequeña ve­
getación en la base del glande; se hizo la escisión 
y la herida se cauterizó y se cicatr izó perfecta-
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mente al cabo de cuatro ó cinco dias. Dos sema­
nas después se presentó otra vegetación y entonces 
el enfermo fue á consultarse con M . Boiseuíl sobre 
la oportunidad de un método, curativo general. 
Este práctico se contentó con prescribirle la lo­
ción mercurial, cuyo uso repetido cinco 6 seis ve­
ces destruyó la nueva vegetación con tal eficacia, 
quo no ha vuelto á re toñar después de tres años. 

3.° Un hombre que había sido afectado Hin­
chas veces de sífilis antes ile su casamiento, tenia 
en la base del glande una vegetación que había em­
pezado á manifestarse hacia ya dos meses. Era pa­
recida á una frambuesa aplastada, y su base tenia 
tanta estension que partiendo desde el frenillo M 
prolongaba á la izquierda en una linea de cerca de 
una pulgada de longitud. M . Boisscuil creyendo 
que la loción no seria bastnute poderosa para des­
truir una vegetación de tal volumen (porque no se 
le balda presentado aun el caso primero que lie­
mos referido lia poco), practicó la escisión , caute­
rizó la herida y en atención a los anteceden!, -
sugeto dispuso un método curativo general. E m ­
pero al cabo de cuatro meses se reprodujo la veje­
ta cíóñ en el mismo sitio, afectando una forma igual 
y presentando un aspecto semejante al que antes 
haíiia ofrecido. Entonces M . Hoissuil prescribió 
el uso de la loción , y quince dias después el en­
fermo se hallaba enteramente libre de su incomo­
didad. (Journal de Medicine de Jlourdaux J 

REORGANIZACION MEDICA. 
« = 8 S 9 < = » 

Probado en el número que antecede, con la 
brevedad que exige una cuestión que por sí misma 
se demuestra cuando se esponen los datos necesa­
rios para formar el juicio , lo inconveniente y tras­
cendental de la proposición que se presentó en el 
Congreso en la anterior legislatura para que, sus­
pendiéndose el nuevo plan de enseñanza médica, 
volviese esta al lamentable estado que cabalmente 
había exigido la reforma, pasemos á examinar la 
suscrita por el señor Alcon , que mas racional á 
primera vista no traería sí se aprobase menores 
perjuicios. 

Tiene esta por objeto, partiendo de la nece­
sidad de un pronto arreglo, 1.": que la enseñan­
za médica sea única é igual en todos los puntos en 
que se crea conveniente establecerla , y solo la nece­
saria para la práctica , creándose en la capital una 
escuela de perfección para lodos aquellos que quie­
ran aspirar á los destinos déla facultad; educán­
dose en las mismas escuelas los profesores de infe­
rior clase y menos carrera, si la necesidad obliga á 
que los haya .- que la farmacia se enseñe en lo­
cales y por profesores propios; y 3." que no se ense­
ñen en los establecimientos médicos las ciencias físi­
cas y naturales que prestan á las médicas tan pode­
rosos ausilios. En el núm. 8 ya dejamos espuesta 
literalmente esta proposición que podrán revisar 
nuestros lectores, la cual verán que se reduce á los 
tres puntos que quedan indicados. 

Poco feliz estuvo por cierto el señor Alcon al 
defenderla, reduciéndose su corto é insignificante 
discurso á repetir lo que por escrito había manifes­
tado, sin dar una sola razón que apoyase sus nuevas 
bases. Si algún médico que hubiera meditado a l -

sobre el fatal estado do la profesión y los medios 
Posibles de poder reorganizarla en la época presente 
se hubiese sentado en los escaños del t.ongreso, no 
hubiera necesitado esforzarse mucho para conven-
cer á los Sres. diputados de lo Irreflexivo, inconve­
niente y perjudicial de semejante proyecto, opuesto 
dinmelralinente á las Lases convenidas en pública 
discusión entre la generalidad de loa profesores, 
m í e , n el número anterior tuvimos motivos de re . 
cordar. Haciéndonos cargo del primer pun to , ve­
mos en él consignado el pensamiento de la crea­
ción de una sola elasu de profesores , que si bien 
teór icamente puede halagar nues t ro» comunes 
deseos, es en la práctica imposible de realizar. 
Las razones presentadas por la ú l t ima comisión 
encargada de I» reforma en su cé lebre manifiesto; 
las aduridas por nuestro antiguo colaborador el 
señor Seoane en el n ú m e r o de los Anales de la an­
terior serie correspondiente al ú l t imo mes de agos­
to; las citadas en el mismo parase de los célebres 
Chaplal y Cuvier en las cámaras francesas acerca 
de esta misma cuest ión, y las ú l t i m a m e n t e emitidas 
por el señor Hyst rn en nuestro n ú m e r o ses lo , es-
cusan á la verdad la tarea de demostrarlo. Es un 
problema que no ha podido resolverse en toda 
la Encopa culta h favor del dictamen que forma 
la base del proyecto que combatimos , porque para 
ello hubiera sido preciso ó suponer á los médicos 
en el mayor grado de abnegación de si propio» sa­
liendo de la esfera de las afecciones humanss , 6 
buscar un desconocido resorte para que todos los 
pueblos desde las capitales hasta las ú l t imas aldeas 
abundasen en recursos con que podrr dolar de un 
modo decoroso y correspondiente i los profesores 
que elidiesen para confiarles el sagrado depósito do 
su vida, sin que esto fuese bastante como vimos á 
manifestar, ó reducir la enseñanza á un estrecho 
circulo de conocimientos fáciles de ad q u i r r rn po­
co tiempo. L a sociedad es un cuerpo moral que 
debe mirar por s i , atendiendo constantemente a su 
conservación y su desarrollo; mas en derecho ad-
minis/ralivo es regla fundnuiriit.il que al cuidar de 
sí procurando su sostenimiento, no debe desesti­
mar en nada los intereses particulares. 

La imposibilidad de adoptar ninguno de estos 
es t reñ ios , único medio de poder l l e v a r á cabo tan 
halagüeña como irrealizable teoría , ha hecho que 
siempre encallen los mas vivos y filantrópicos de­
seos sin poder arribar al t é rmino que se propu­
sieran. En efecto , pensar que un profesor de una 
larga , difícil y dispendiosa carrera en que consu­
me la flor de su vida y una cuantiosa fortuna con 
el fin de grangearse una posición ventajosa en la 
sociedad ¡ baya de obtener por único premio de sus 
afanes el triste confinamiento á una retirada aldea 
donde apenas recompensen sus servicios con los 
mas escasos medios de una mísera subsistencia , y 
donde retirado de un trato social correspondiente i 
su esmerada educación, haya de renunciar basta á 
los goces que este proporciona y á las necesidades 
que crea , habiendo de resignarse á entablar un 
nuevo género de comunicación con gentes que no 
comprendan lus sentimientos de su alma , es un 
sacrificio enorme que no puede esperarse ni exi­
girse, líien seguro es que cualquier profesor de tan 
brillante carrera preferirá , en caso de desgracia, 
abandonar su ejercicio, buscando en la sociedad 
otro género de ocupación correspondiente á su cla­
se que le pueda proporcionar los recursos que ne­
cesita , á sepultarse voluntariamente en un rincón 
donde para él hubiesen muerto todas las sensacio-
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nrs que entretuviesen su vida animal. L a educa­
ción no puede negarse que crea esferas en la socie­
dad tan distintas como las zonas en el glolio t e r rá ­
queo. Y asi como el habitante del Africa no sufri­
ría impumente un repentino transporte ala Síberia, 
pues el gran trastorno de su íisico al someterse á 
la nueva y pronta acción de tan diversas impresio­
nes habría de ahogar su v ida , de igual manera el 
hombre nutrido en poblaciones muy civilizadas no 
puede tolerar sin la muerte moral , mas sensible 
que la (isiea, la Separación dé la zona en que vive. 
E r a , pues, necesario de formar una sola clase de 
profesores con todo el complemento de la instruc­
ción méd ica , ó suponer en ellos tal abnegación de 
sí propios que se prestasen á abandonar SU clima 
social , renunciando á sus goces y á la satisfacción 

de las necesidades que en él hubieran contraído, 
cuyo desprendimiento es casi imposible de encon­
trar entre los hombres, ó producir el milagro de 
que todos los pueblos se elevasen al grado de r i ­
queza y cultura que pudiera bastar para ofrecer al 
medicó la posición que su clase reclama. Siendo 
ambos partidos irrealizables, como á primera v i s ­
ta aparece y corno el mismo autor de la proposi­
ción que analizamos reconoce sin duda al sentar 
que la enseñanza sea solo la indispensable para la 
práctica, no necesitaremos insistir mas en este 
punto, pasando á demostrar lo inconveniente y 
perjudicial del otro estremo , que es el adoptado 
por el señor A Icón y algunos otros. E n el próximo 
n ú m e r o continuaremos. 

S O C I E D A D M E D I C A G E N E R A L D E S O C O R R O S M U T U O S . 

SECRETARIA GENERAL. 
iYora de los individuos que solicitan ingresaren la Sociedad médica general de socorros mutuos, y 

se publica para que si alguna persona tuviere conocimiento de cualquiera circunstancia por la 
cual no deban ser admitidos en la sociedad, se ruega lo ponga en noticia de la comisión central 
en el término de un mes contado desde la fecha de este aviso, dirigiendo sus comunicaciones al se­
cretario general que suscribe. 

P R O F E - R E M I S I O N D E L E E C I B O E N S E C R E -

P H E T E N I l I E N T E S . SIONES. P U E B L O D E R E S I D E N C I A E S P E D I E N T E . T A R I A G E N E R A L . 

DE LA COMISION PROVINCIAL DE BARCELONA. 

Barcelona. 
D. Joaquín Giban y de la Flor . M . C . Barcelona; 4 ener. 1844. 15 enero 184 D. Joaquín Giban y de la Flor . 

Lérida. 
D . Antonio Biesca. C . Amacollas. 11 id . id . id . 

José Cera y Colina; M . Mongay. id . id . id . i d . 
Juan Roca y Fa r ré . F . Portel l . id. id . id . id . 

ni : LA ( O M I S I O N PROVINCIAL DE CORDOBA; 

Córdoba. 
D . Joaquín García y Delgado. M . C . E l ('arpio. 9 id . 12 id . 

DE LA COMISION PROVINCIAL DE GRANADA. 

Málaga. 
D . José Gaona Or t i z . M . Alozaina. 16 i d . 19 id . 

DE LA COMISION PROVINCIAL DE N A V A R R A . 
Navarra. 

D . Florencio Viñas . F . Pamplona. 8 i d . i d . i d . 
Fermin González de Polidana. M . C . Torres. i d . id . id . id . 
Domingo Echepare. C . Valcarlos. id . i d . id . id . 

DE LA COMISION PROVINCIAL DE VALLADOLID. 
León. 

D . Antonio Jorge Chalanzoon. F . León . 11 id 13 i d . D . Antonio Jorge Chalanzoon. 
Oviedo. 

D . Esteban Tomás de Alegría . M . C . Cangas de Onis . id . i d . i d . i d . 
Gerónimo Antonio del Val le . M . Oviedo. i d . i d . 14 i d . 

P a leticia. 
D i Raimundo de Ar ias . M . Hospital de los Angeles. 14 id . 16 i d . 

Bernardo Caballero y González . C . Herreras de Valdecañas . 11 i d . 13 i d . 
Esteban González y Moro . C . Idem. i d . id . 14- id . Esteban González y Moro . 

Va liado lid. 
D . Santos Velasco. c . Moral de la Beina . i d . id . i d . i d . 

Luciano G i l de la Cuesta. M . C . Torrecilla de la Orden. i d . i d . 13 id . 
Victoriano Sánchez García . C . Villafiientc de Esgueba. id . i d . i d . ¡d. 

Madrid 19 de enero de 1844.—José Ramón Villa Iba, secretario general. 



- 9 G ~ 

B I O G R A F I A D E 1IA1INE.M.VNN. 
Halinemann, funilador de la medicina homeo­

pática, murió en París el k de julio último á la 
edad de88 años : nació el 10 de abril de 1755 BU 
Meissen de Sajonia ¡ su padre fue pintor de loza 
de china. A la edad de 10 años Hahuemann pasó á 
Leipsick y alli empezó el estudio de la medicina; 
mas como carecía de recursos para subsistir se de­
dicó á traducir en alemán las obras francesas é in ­
glesas, adquiriendo desde esta época la costum­
bre que después conservó gran parte de su vida, de 
no dormir sino una cada dos noches. En el di i LO 
de agosto de 1779 defendió públicamente en E r -
langen su tesis inaugural con el título de Contide-
raciunes etiológicas y terapéuticas sobre las afeccio­
nes espasmáticas. Sucesivamente habitó en l l t t t -
tadt, Desavv , Gommern y Dresde, En 1780 se 
resti tuyó á Leipsick donde no tardó en atraerse 
una clientela numerosa, recibiendo en 1701 el t i ­
tulo de socio de la academia de ciencias de May. u-
ee. Mas sin embargo de esto muy pronto se víó do­
minado por sus escrúpulos y por el profundo dis­
gusto que le Inspiraban las decepciones é ¡nccrti-
dumlire de la medicina, y renunciando á la brillan­
te fortuna que le aseguraba un porvenir r isueño, 
volvió á sumergirse con valor en su antigua pobre­
za y á emprender su primera profesión de traduc­
tor. En su carta á Hufeland, publicada en 1808, es 
donde se refleja la pintura de todas las dudas y 
escrúpulos que asaltaron y oprimieron su alma 
hasta hacerle abandonar la práctica de la medici­
na .—"Era un suplicio para m i , dice, tener que 
combatir las enfermedades caminando siempre á 
tientas con nuestros libros y prescribiendo según 
tal ó cual hipótesis remedios que solo debían al 
capricho el lugar que ocupaban en la materia m é ­
dica. Y o miraba como caso de conciencia el po­
nerme á curar ciertos estados morbosos desconoci­
dos de pacientes que eran mis hermanos, con me­
dicamentos incógnitos, que, por ser sustancias 
muy activas, podían muy bien dar la muerte en 
lugar de dar la salud ó producir afecciones nuevas 
y padecimientos crónicos, cuando no ofrecían to­
das las condiciones de una aplicación rigurosa E l 
pensamiento de que de esta manera me baria yo 
funesto á mis semejantes se presentaba á mi ima­
ginación bajo una forma tan horrorosa , que desdé 
los primeros años de mi matrimonio formé la re­
solución de renunciar á la práctica para no espo­
nerme mas á hacer daño, y me ocupé esclusiva-
mente en trabajos literarios y en el estudio de la 
química ."—En efecto, en esta época fue cuando 
entre otras varias preparaciones químicas ó farma­
céuticas, descubrió el precipitado mercurial que en 
nuestros dias se conoce con el nombre de mei cu­
rio soluble de Ilahnemann.—Cuando estaba tradu­
ciendo el capítulo de la materia médica de Cllllen 
que trata de la quina, se admiró de ver la mult i ­
tud de hipótesis con que habían Intentado esplicar 
su virtud febrífuga, y tomando esta ocasión se pro­
puso buscar la esplicacion é indicación de las pro­
piedades curativas de los medicamentos en sus 
efectos sobre el hombre sano, administrándose á sí 
mismo con este olijeto fuertes dosis de quina por 
espacio de muchos dias, y no tardó en esperimen-
tar entre otros síntomas notables un estado febril 
intermitente muy análogo al que se combate con 
esta corteza. Hizo después iguales observaciones 
con el mercurio, belladona, digital , coca de L e ­

vante c<c. y víó que cada uno de estos medica, 
mentes desarrollaba en él y en los sugelos que so­
metía á sus ensayos síntomas numerosos, entre los 
cuales se encontraban precisamente aquellos que 
caracterizan á las afecciones contra las cuales go­
zan de una particular eficacia. Entonces fue cuan­
do ya se creyó autorizado para proclamar y genera­
lizar la proposición que ya le habían hecho entre-
Y a t r 8U8 Investigaciones sobre la a rc ión d é l a qui­
na , sentando como loy general y constante su 
famoso axioma : tímida timilibut curantur. V Jes-
de aquel instante continuó haciendo en si mismo 
por espacio de cuarenta años una serie de peno­
sas espericncias para estudiar los medicamento! 
según su nuevo m é t o d o , imponiéndose todas las 
privaciones de un régimen austero y soportando 
con heroico valor rnntinuos su ir un i. o t o , , y .uní 
no pocas veces enfermedades de sulieiti i te grave­
dad para comprometer su existencia. 

En un hospital de locos, en (iorgenthal , fue 
donde hizo Hahuemann las primeras aplicaciones 
de la homeopatía; de donde le obligaron k retirarse 
bien pronto los obstáculos que le suscitaban sus 
enemigos. Fue á establecerse en Hrunswirh ,n 
179», pasando después á Ko?uig«liislr. á Ilambur-
go, á Eclemburgo y i Torgau. E n 1811 se restitu­
yó á Leipsick en donde practicó y profesó la ho­
meopatía hasta el año de 1820. Las persecuciones 
de que fue objeto durante estos nueve años llega­
ron á tal grado de violencia que se vio precisado 
á a b a n d o n a r á Leipsick y á aceptar el ausilio que 
le ofrecía el duque Fernando en Anha|t-Ku>ihen. 
Y entonces, no pudiendo sus enemigos A causa de 
la protección del duque impedirle la práctica de 
la medicina, sublevaron y alarmaron contra él las 
preocupaciones y el ciego furor del populacho; de 
modo que liahnemann y su familia no podían sa­
lir de su casa sin ser el blanco de las burlas y ds 
los groseros insultos de la plebe, que llegó 4 si­
tiar su hat i lación y á romper é pedradas los vi­
drios de sus ventanas. Ilahnemann 11 • (• .i tomado, 
pues, la resolución de no salir ya mas de su rasa, 
y en efecto, durante los quince anos que duró su 
estancia en Ko?then, apenas alguna que otra vez 
se di p'i ver en público. 

ILihneman llegó a Par!» el 25 de junio He 
1811.), teniendo entonces 80 a ñ o s , y en todos los 
8 últ imos de su villa no dejó de tener cada dia un 
número muy considerable de consullas, siendo in­
mensos los beneficios que recibía de su ció niela. 
Las tres obras principales que escribió llaliiu-maiui 
son: primera la f/<irc del arte de curar en que 
después de una critica de la medicina antigua des­
envuelve metódicamente los principios de la ho-
mcopalfa ; segunda el Tratado de las enfermedades 
crónicas; y tercera el Tratado de materia médica. 

A consecuencia de la esposicion dirigida á S. M . 
por el doctor F . M . sobre los vicios del reglamento 
de esencíones del servicio militar del E l de junio 
de 1842, que insertamos en uno de nuestros nú­
meros anteriores, nos remite nuestro suscrilor don 
Andrés Casado y Negro un opúsculo que tiene pu­
blicado relativo á este asunto, titulado Ideas médi-
co-quirúrgico-legales que pueden servir de apuntes 
para la formación de una ley mas equitativa de 
sorteos para reemplazos del ejército, en que el au­
tor se ocupa de los puntos capitales de una ley de 
esta especie, desposo de que b' anunciemos. Se es­
pende á !J rs. en Madrid, librería de S á n c h e z , calle 
de la (/incepción ( ípróuima. 

D I R E C T O R , D . T . S A N T E R O . — M A D R I D - ; IMPRENTA DE PITA. 


