PRIMERA SERIE.

JUEVES 1.° Dii FEBRERO DE 1844,

NUMERO 13.

Se suseribe en Madrid 412
reales por Lrimestre, en la re-
daccion, carrera de 5, Gero-
nimo, nim, 10, cuarto prin-
cipal : en la botica de don
Francisco Villegas, calle Ma-
yor portales de manguiteros;
y en la libreria Europea,

DEL

En las provincias 4 16 rea-
les por trimestre franco de
porte, en las principales libre-
rias yadministracionesde cor=
reos; y por la direccion gene-
ral de estos, librando una le-
tra del valor de la suscricion

INSTITUTO MEDICO DE EMULACION, st fr -

periddico semanal de medicina, cirugia, farmacia p sus ciencios ausiliares,

SUMARIO.

 Medicina espaiiola: Clinica de enfermedades de mugeres;
ligadura y euracion de un polipo de la matriz.— Medicina es-
trangera: Inconvenientes del Cateterismo en la retencion de
orina, complicada con estrechez. Método curativo de la disente-
ria croniea por medio de la_hipecacuana.—Keorganizacion mé-
dica.— Bibliografia.— Sociedad médica general de socorros
midtuos.—Efemérides del mes de diciembre.

MEDICINA ESPANOLA.

AREAS
Lo

CLINICA DE ENFERMEDADES DE MUGERES.

Dr. D. Tomas Corral.
Dr. D. Francisco Alonso.

Catedratico. . . ..
Profesor agregado.

Ligadura y curacion de un pélipo de la ma-
triz, — Clinico observador: Don José Otero,
alumno interno.

El dia 13 de noviembre fue admitida en la
sala de Santa Isabel, correspondiente & dicha
clinica, N. N., de 39 afios de edad, de consti-
tucion robusta, temperamento sanguineo, na-
tural de Colmenar de Oreja, casada desde la
edad de 16 afios, sin haber tenido nunca hijos:
estaba perfectamente menstruada desde la edad
de 14 anos, y & escepcion de una leucorrea ha-
bitual que padecia desde. que se casd, siguiendo
las vicisitudes atmosféricas, y algunas disme-
norreas que de vez en cuando la atormentaban,
gozaba de la mas completa salud. Hace tres afios
se la suprimié completamente la leucorrea y
empezd & nolar un gran dolor acompanado de
sensacion de peso en la region iliaca izquierda:
este dolor se fue estendiendo al hipogastrio y
gran labio izquierdo, en forma de punzadas
tan violentas, que la obligahan 4 estarse siem-
pre frotando con la mano, lo que la llegd 4 oca-
sinar la excoriacion del grande labio dicho. Si-
guid asi como cosa de un ano, al cabo del cual,
volvié & aparecer la leucorea, pero mucho mas
abundante que antes, mitigindosela al mismo
tiempo los dolores; estos siguieron varias alter-
nativas, pues siempre que se desazonaba 6 ha-
cia algun egercio violento reaparecian ¢ se
exasperaban , y no se mitigaban hasta que se
presentaba de nuevo la leucorrea o alguna li-
gera metrorragia : algunas veces la sucedia, es-

pecialmente por la noche, ir 4 orinar y no po-
derlo efectuar sino despues de haber metido en
agua fria Jas manos, los brazos y aun los pies.
En este estado se la hicieron algunos remedios
para curar la escoriacion citada, y entre ellos
algunas aplicaciones de sanguijuelas: siguié de
este mismo modo hasta que en mayo tltimo,
estando ocupada en sus quehaceres domésLicos,
sintio como si la saliera una cosa por sus partes,
y observd que era un cuerpo parecido & un cua-
jaron de sangre, que volvio & introducirse en la
vajina luego que se metié en la cama; pero es-
ta escena se reproducia siempre que hacia algun
egercicio violento ¢ estaba mucho tiempo de
pie, no volviendo 4 sentir ningun obsticulo
para orinar. En cambio, tanto las lencorreas
como las metrorragias eran mucho mas abun-
dantes, yendo siempre precedidas, lo mismo que
la menstruacion, de la exacerbacion 6 reapari-
cion de las punzadas en las regiones menciona-
das, y siendo estas debidas siempre 4 alguna im-
presion moral desagradable y & algun egercicio
escesivo; pero guardando quietud y teniendo
tranquilidad de espiritu, se encontraba sin
incomodidad ni dolor de ningun género.

Recurriendo 4 la esploracion vaginal por
medio del tacto, se encontré un cuerpo cilin-
droideo, indolente, de consistencia desigual,
pues aunque parecia bastante blando, se obser-
vaban, no obstante, algunas durezas que le da-
ban un aspécto como granuloso ; y que saliendo
por el hocico de tenca, cuya cavidad llenaba
esactamente, pero sin sufrir compresion ni es-
trangulacion alguna, ocupaba como los dos ter-
cios superiores de la longitud de la vagina: por
lo demas, tanto el cuello del utero como el
conducto vulvo-uterino no presentaban nada
de particular ni se resentian al tacto cuando
se practicaba el reconocimiento ; pero despues
de verificado este, decia la paciente que sentia
algunos dolores que la subian por el hipogas-
trio 4 la region iliaca izquierda, punto capital
de sus padecimientos.

Por medio del spéculum uteri, se vié que
dicho tumor era cilindroideo , complanado, de-
biendo sin duda esta forma a la de las partes en
que estaba encerrado, de un color rojo bastante
subido, y con algunos puntos blanquecinos que
parecian marcar las desigualdades que se apre-
ciaban por medio del tacto; pero aunque se le
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comprimiese no daba sangre, y las demas partes
vecinas estahan en su estado normal, segun nos
habia parecido por la esploracion anteriof.
Diagnastico. La primera idca que se nos pre-
senta al bablar de un tumor desarrollado en la
matriz y que lega i ocu par parte de 1a mg_llna v
aun en algunas ocasIonas i salir por lay lli\'d. vs
la de un polipo ; pero por poco que refllexivne-
mos, s¢ viene en cm\uvimu‘_nlo de que lqs carac-
teres que hemas dicho tenia el tumor {'Itﬂdo.. no
convienen de manera alguna con los de los pili-
pos del Utero en general, y que o recordamos
ahora por no ser tlunms_uulg p_mhjb?% de tonsl-
guiente para aclarar el dignostico, gnrcunstnnc!n
indispensable para cstalilecer el weétodo curati-
Vo, sera preciso que analicemos (lclvm.llr.mmpu-,
tanto los antecedentes que nos suministro la
enferma, como los signos que nos proporciona
el mismo tumor. )

Tenemos una muger rohusta, bien consti-

tuida, y de temperamento sanguineo, que pa-
dece una leucorrea habitual desde que se casé.
Esta leucorrea en una muger de las circunstan-
cias dichas, no la podemos considerar de mane-
ra alguna como constilucional, sine comno $in-
tomatica de un estado fluxionario del utero, el
que nos esplica, lanto las dismenoteas que pa-
padecia, como el no haber sido fecundas y al
cual pudo muy hien haber contribuido el ha-
berse casado tan joven, si tenemos en cuenta
la época en que aparecid este flujo. Llega un
tiempo en que desaparece y se presenta un do-
lor en la region iliaca izquierda, como digimos
mas arriba: & primera yista parece que este do-
lor seria la espresion de algun padecimiento del
ovario izquierdo; pero s atendemos & que se
estendia por el hipogastrio hasta el gran labio
izguierdo, no podemos menos de conocer que
Ia causa que Je producia se referia 4 la region
superior 1izquierda del tero, y que si el ovario
se resenlia, ern de un modo secundario, pues
este érgano no tiene como el Nitero relaciones
anatémicas tan directas con las regiones en que
se dejaba sentir el dolor. Ahora bien, ;no po-
podemos creer que este estado fuxionario del
utero, que antes tenia por espresion una ley-
correa, se cambiase enun aumento de accion
en el drgano, capaz de dar lugar 4 la forma-
cion del tumor espresado ? Crertamente que
si; pues aunque dicho flujo volviese & aparecer
al caho de un afio, mucho mas abundante que
antes, en términos de haberse desmejorado no-
tablemente fa coferma en el Liempo que ha
transeurrido desde esta época, nada era mas
natural, pues al cabo va halia en el vitero un
cuerpo nuevo cuya presencia naturalmente
dehia ocasiouarle.

Hasta aqui nada tenemos averiguado, pues
cualquiera enfermedad de la matriz nos puilie-
ra dar el mismo resultado; pero hiay que adver-
tir que al hacer la enferma cualquier egercicio
violento, ¢ al recibir cualquier impresion moral
un poco fuerte, los dolores se ex
hacian crisis, dighmoslo ast, o por |
de la leucorrea & por una

asperaban, y
areaparicion
metrorragia mas 6

——

menos abundante: lo prupiol sucedia cuanda g
la aproximalu la !ncnslru;mun, ¥ un rato des-
pues de haber sufrido ulgun'rvrun_m:nmwulu por
medio del taclo. Esta consideracion ya nos in-
dica que Ta matriz o el tumor sulrian por cyal-
guicra do lus causss que scabamos de enumerar
un flujo mayor de sangre que los hacia nias pea
sados, vsplicandose de este modu o tiranlez que
sufria ¢l organo uterino, v que se hacia sentie
en todo ol travecto del lignmento redondo cora
respondiente; ¥ prueha de que la causa by los
dolores era el sumentoalel peso dicho, el coine-
die siempre la disminucion de cllous cun las eva-
cuaciones sanguinens & leucorraicas, capaces
cualquiera de ellas de desembarazar el organo
de aquel eseeso de humores,

Analizados ya en lo posible tos antecedentes
de la enferma, paseinos o & examinar los signos
que se deducian de la naturaleza del mismo
tumor. La circunstancia de aumentar este vo-
lumen siempre que 1a enflerma hacia algun eger-
cicio violento, hasta el punto de salir fuera de
la vulva, corrobora de todo punto la idea que
por ¢l modo que tenian lus delures de aparecer
y de mitigarse se hahia va formado: vy no en
una mera conjetura ¢l decie que el tumor se
ingurgitaba, sina un hecho apreciable por los
sentidos. Esta circunstancia, unida & su color
que era rojo bastante subido, hizo desde lurgo
que se creyese que dicho Lumor era de natura-
leza celulo-vascular; pero su consistencia hlan-
da v desigual, su aspeclo granuloso, su faci-
lidad en dar sangre ( jrues aungue en la explora-
cion que se citd en la historia no ta dia, bo hize
y con alguna abundancia en otra otasian que
se aplico ¢l speculum ), y Gltimamente los pun-
zadas que de vz en cuando notaba la enferma,
hacia lasta cierto punto reeefar fuese de natu-
raleza fungosa, y debiese su formacion & una
degeneracian de esta clase en Ja eegion supe-
tiot izquicrda del itero, de donde indudable-
mente procedin, v hé aqui una duda (que Bo ca-
recia de fundamento, y cuya resolucion era de
una importancia muy traseendental , poe la in-
Ruencia que habia de tener sobre el prondstico
Y método curative.

El haber sido siempre In leucorrea de cuali-
dades fisicas , al parceer inacentes, y haberse
empezada & notar un gran nGmero de afos an-
tes que la enferma sintjese ninguna incomodi-
dad en el Gtero. el wo haherse alterado en lo
mas minimo las funciones de este drgano. pues
siempre babia estado perfectamente menstruada
aun en la época & que nos referimos: v ltima-
mente el conservarse ¢l cuello del Utere en su
estado normal, siendo esta region por la que
mas comunmente empiezan las degeneraciones
de este organo, hacia desde luego creer con
bastante probabilidad que este {umor consistia
en una produccion celulo-vaseular, debida, co-
mo st dijo en un principio, & un estado fluxio-

nario permanente del dtero, del enal hahia sido
sintoma la leveorrea |, v qu

(quiera causa desconneily s
un aumenlo de

¢ despues por cual-
! ¢ habia cambiado en
accionde dicho Grgano, capaz de
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producir el cuerpo mencionado. Siprocediera
de una degeneracion de la matriz de naturaleza
fungosa, debiera ya ser muy profunda segun el
volumen que el tumor tenia; y en este caso .no
estaria el cuello del fitero allerado en su testura,
participando de una lesion en Ja que nunca deja
de tomar parte, cuando no es ¢l su primitivo
asiento, como mas comunmente sucede? Las
punzadas que sentia la enferma y que se trans-
mitian desde fa region iliaca izquierda & lo lar-
go del lignmento redondo del mismo lado, ya
hemos csplicado en qué consistian al hablar de
las causas que las producian, que eran todas las
que podian producir un aflujo humoral cn la
matriz 6 en el tumor; lo cual era tan cierto que
desaparecian en ¢l momento que se preseataba
una leucorrea 6 metrorragias. ‘Todas estas razo-
nes escluyeron la idea de que fuese una dege-
neracion organica del atero, al menos de un
modo probable, y acabé de confirmar el dignds-
tico que habiamos formado anteriormente deci-
diendo que cra una produccion celulo-vascular;
por o que se determind separarle por medio de
la ligadura, operacion la mas a propdsito aten-
dida su naturaleza.

Prondstice.  De ningun modo se creyo gra-
ve, esperando que despues de desprendido el
tumor cesaria regularmente la leocorrea y los
dalores que atormentaban 4 la paciente, y que
su natricion scria wejor en razon i (ue 0o
sufria su economia las pérdidas que son cousi-
guicntes a un flujo leucorraico alyo abundante:
lo tnico que podia suceder (prescindiendo del
temor de una hemorragia copiosa al tiempo de
practicar la oprracion, 6 si el tumar se rompia
demasido pronto, temor muy fundado por su
vasculacidad ), era que al cabo de mas & menos
tiemipo se reprodujese, en disposicion dv vol-
verse & hacer necesariay aun indispensable la
repeticion de la operacion ; pero ya se vé que
estos dos temores estaban mas que compensn-
dos con las veulajas que se acaban de enumerar,
v en el caso de reproducirse seria al cabo de
mucho tiempo , segun todas las probabilidades,
no pudiendo privar & la paciente de los benefi-
eios que en este intermedio la habiade reportar
la aperacion.

Curacion. Hechas todas estas reflexiones, y
repetidas las esploraciones vaginales el suficien~
te nimero de veces para asegurarse que el juicio
que se habia formado acerca de esta enferinedad
no era erroneo, se procedid 4 la operacion el
dia 1.° de diciewbre. Aplicado ¢l speculum an-
tes de practicarla, se notd aquel dia gran faci-
lidad en dar sangre en el tumor, y que estaba
de un eolor rojo tan subido gue se podia llamar
de escarlata. Ultimamente se verifico la ligadu-
ra siguiendo estrictamente el proceder de Des-
sault, la que quedd aplicada 4 la altura del ho-
cico de tenca; durante la operacion no sintid la
enferma nada de particular: concluida esta se la
puso encama y se la prescribié unicamente die-
ta de caldo: & poco rato empezd 4 incomodarla
un ligero tenesmo vesical, y por la tarde tuvo
algo de movimicnto febril cen un poco de sed.

De este mismo modo siguid hasta que el dia 4,
habiendo tratado de correr un poco el aprieta~
nudos, se desprendié el tumor sin ningun acei-
dente. Reconocida inmediatamente por medio
del taclo se encontro el hocico de tenca perfec-
tamente cerrado, sin alcanzar eon ¢l dedo nin-
gun vestigio del tumor. Este era de una figura
aproximadamente ovoidea; de una pulgada de
estension segun su ege maximo, y media segun
el minimo; su color rojo osturo; de una estruc-
Lura como fibrinosa, y hastante parecido al as-
pecto de un cobgulo de sangre cuando se em-
pivza 4 organizar: abierto por su parte media
en la direceion de su ege maximo, se acabd de
comprobar su estruclura fibrinosa, y aun en la
parte media parecia notarse un vaso de un ca-
libre regular que seguia la direccion de dicho
ege. 8¢ le puso en agua v al dia siguiente habia
desprendido bastante sangre. Su volumen se
habia disminuido ; pero su testura era mas
apretada, y el color se habia oscurecido mas. Al
dia tercero ya no la incomodaba a la enferma
el tenesmo vesical de los dias anteriores : sola-
mente se quejaba de algun ardor y escozor en
la region del empeine, y aun alguna Jigera pun-
zada. Desde entonces ha desaparecido la leu-
corrca; pues en los dias anteriores, como estaba
orinando & cada paso, no habia podido notar
si dicho flujo seguia 6 habia desaparecido. El
dia 6 siguité del misto modo, y se la prescribid
enema cimoliente tres veces al dia, y empezd
A comer: siguio asi sucesivamente sin novedad
alguna, y el dia 9 se la permitié vestirse. Ha-
bi¢ndola esplorado en este dia por medio del
tacto, se hall el hocico de tenca cerrado yla
matriz e¢n un ligero grado de anteversion, es
decir en una pequefia exageracion de su posi-
cion natural, lo que hizo creer que habia algo
de ingurgitacion de la-cual resultaban las pun-
zadas que todavia sentia aunqgue rara vez, pues
no tiene nada de particular que este érgano se
resinticse algo de Ja operacion gue se habia prac-
ticado, aungue no ha dado pruchas muy visibles
de ¢llo. Sucesivamente ba ido esta muger pa-
sando sin ninguna incomodidad mas que las di-
chas hasta el dia 13 en el que la correspondia la
menstruacion, y este mes se¢ presentd con la
mayor regularidad, tanto en su duracion como
en cantidad y en la época en que ha padecido;
la ha durado hasta e} 13 y continta del mismo
modo sin que nada la incomode. Habiéndose
vuelto & verificar la esploracion por medio del
tacto se encontro ya la matriz en su posicion
natural, de modo que se puede decir que estd
por ahora curada.

MECDICENA ESTRARGERAS

e ¥ OO Sl —

Inconvenientes del cateterismo en la retencion
de orina, complicadu con estreches.

Siempre que en un sugeto alectado de estre-

chez de la urelra sobrevenga repentinamente una

.

.
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retencion. de orina, las tentat_ivas de'll cateterismo
son intempoeslivas. Esta dpctnna svgulc.la .Ilﬂpc lf_lll-
cho tiempo por M. Blaudio, .haH:m su justi iracivn
en dos casus de vsla especie obsirvados ultima-
mente en el Motel-Nico, ‘

Thos hombres de 40 350 afios de edpd, |-n¢lt'f|nl1
una estrecliez que babia sile _(-.umlmhda en dife-
rentes épocas, y en la m‘.lunlgdnd enlraron en vl
hospital 4 causa de una retencivn t!e orina; en el
uno eracompleta, en el otro salia la urina con
grande dilicultad y en muy corta cantidail, Elin-
terno trato de penetrar una somda en la vegiga,
mas sus esfuerzos fueron infructuoses. .

M. Blandin, en atencion a los ||rin|"ipins arriba
citados, reprendio la conducta del intermos de
guardia, fundando su reprobacion cn los motives
siguientes:

No es, dijo, la estrechez sola la que produce
la retencion de orina, porque en cslos dus casos
por egemply , esla retencion se ha presentado tan
solo hace dos dias, y existe la estrechez muchos
aitos. Pero puede ser que estos enfermos hayan
abusady de bebidas alcoholicas y cometido esrescs
de fatigas 6 del coito &e. &e., tudas causas capa-
ces de promover una irritacion que gravite solre
la antigua Oegmasia del canal. Y bien, ¢ no sena
suliciente para dar lugar i la reteocion?

Lo que convivne o es hacer evacnar la vegiga
sino hacer desaparecer la causa de su replecion
combatiendo la trritacion accidental, de la cual es
resultado la retencion, v redueir de este modo la
estrechaz de la uretra a su mayor grado de simpli-
cidad. Aqui se ha practicado lo contrario; po se ha
visto mas que la retencion ; se ha scparado la cir-
cunstancia de existic una flegmasia crénica cir-
cunscrita, y ereyendo scr una irritacion pasagera
se los ha sondado, ;Y qué ha sucedide? Lo que
siempre sucederia en iguales casos; que encontran-
do un grande ohstaculo ¢ insisticodo vn la intro-
duccion del instrumento, sc agrava considerable-
meate la enflermedad.

En efecto, asi que M. Blandin se acercda la
cama de estos dos enfermos, introdujo 1na candeli-
Na fina en la uretra para esplorar ¢l canal, y reco-
nocio en ¢ una grande estrechez; no quiso pasar
de ella, y dejando la punta de la eamilelilia vn
aquel sitio, evcargd 4 los vnfermos que efectuasen
una ligera presivn cn su estremidad superior, con
la esperanza de que cesando el espasmo podria pe-
netrar en la vegiza. En scgoida prescribio una
aplicacion de saneuijuelas cn el pering, cataplas-
mas sobre os testiculos y ahdomen, un Yajio ca-
liente prolongado, bebiras atemperantes, dicta
y reposo absoluto en posicion herizontal.

Al siguiente dia, uno de los enfermos hahia
orinado en el baiio, vy, como M. Blandin esperaba,
la candelilla franequed la estreches, )

.Mas no sucedid lo mismo respecto al otro, v log
accidentes que sohrevinieron co este caso prn;-h.;n
aun mas claramente la esactitud de la proposicion
sostenida por Biandin,

Eflectivamente , las tentativas (el catelerismo
practicadas en el momento dvterminaron un
l]fimaclon muy aguda en ¢l glande, Prepucio y ve-
Biga; en csle‘z caso se observd la tumelacion edema-
tosa y semi inflamatoria que se presenta § log lados
e los drganos genitales en lns replecioncs o
radas de la vegiga; porque bajo ia influcne
compresion que sulre el sistema vengso
0rganus, sealtera la eirculacion, produe
sangre esa hinchazon edematosa; csty ¢

ain-
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zon por la cual es necesario insistir en el traty.
wiento autiflugistico; no era osle _sulmvnlc tn o)
enfermo (que i ucunE; cumphcncmm-s de ) Illi,or
gravedad se presentaban a pesar deb tratamivato,

A consecusncia sin duda del dislaceranmicnty
prmh]ci(lu per la l'!ill‘l.‘lllidﬂll de |a Sulllhl., illmfl-cj",
un deceamamiente urinose segtido de un Hegagy
erisiplatoso en fa region sub-pobisna,

Repelidas incisiones se hieweron para dar salida
al pus; una sonda p--rummnlu suslituyd ."' dilaiy.
dur que se habia intreducido algnnas dias aples,
v cracias al uso de esle medio gue se opuso § Iy
Irasudacion urinesa, e vafermo enrd sin yue s
hubivsen establiecido [istulas urinosas.

Eo restimen, s ve qué siétie de inconvenien.
tes v despracias puvde veasionar ¢l calelerismoe op
fas condicivnes que huemos eapuesto ; se irnta vl
canal , se pruducrn graves dnﬁrdmes.sm cunse-
puir ¢l objelo que nos proponcmos. Combatamos
primeramente la irritacion accidental de 12 urelra
con el ansilio de un método anbiflogistico razena-
bie, v es raro que con ¢l bafio no se promucia la
orina. Despues se inlroducen as candelillas, se fas
deja un par de horas cada dia, se dilsla progresi-
vamente, en una palabre, se con'ure ol cirujane
como en hna simple esirecher.,

M. Blandin conviene en qur s miny dificil,
prineipalmente a los praclices jovenes, ceder alde-
svo de hacer orinar los enflersns ruando son Ha-
mados en un caso de relencion. Esta sola palabra
parece implicar la idea del catelerismno, v despues,
si no se sonda, las personas que nos han ilamado
juzzan que nada hemos hecho. Si la sola consi-
deracion de no desvirtuar vyestra reputacion esla
que vs muese d somlar, no dibes practicatlo, pur
la razon de quie en este caso todus los eslucrzos se-
ran infrutuosos Ayudad entrelante a esle resulla-
do negativo de la arritacion, & los lalsos conducs
los &e. &c. que serin las conseruencias de yues-
tras trntativas, y tendreis motivos mas poderosos
de resistic las ciegas exigenciss y de sacrificar &
una bucna prictica, que sl os abslenris do sondar.

Fourn, de M. iy .

A b
Calas |
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HMétodo curativo de Iy disenteria cronica por

medio de o hipecacuana.—Por Mr. Gue-
pratte.

La &poca en que empezd & administrarse Is hi-
pecncuana contra la disenleris es eortanea & lain-
troduecion de- esta sustancia en 1a Terapéutica: de
consizuiente lus prictiros no sacarian gramde utiti-
dad de da lectura de M. Guepralle si po tratase en
su obra de una esprcie de disenteria especial en
cierto modo y que freenentemente no la observa-
mos sinu en un memento en que va los recursos
del arte son casi sivmpre inclicaces ¢ insulicientes.
Tal es :la.di!ii'ﬂli-l‘la ron que vielven de los paises
muy cilidos los que han residido glgun liempo ed
ellos,

Esta afeccion sise combate con eneragfa desde
supnneipio, se la subyaga facilmente aunque
siempre deja el intestino muy susceplible y predis-
puesto 8 recaidas; de modn que cuando ohra la
|nﬂ|u-m’:m de las causas que [ primera vez la han
producido, reaparcee, se hace criniea, y perdivndo
st agudeza alarma menns al paciente que no se cu-
rade vlla g se restableee imperfeclamente para re-
carr mas veces, Ie recaida en recaida pierde mas
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y mas en su salud, se fastidia, ansia volver 4 su
pais natal; satisfaciendo sus deseos se embarca en
el primer buque que hace retorno, y si logra resis-
tir 4 los cambios repentinos y violentos de tempe-
ratura que esperimenta al avistar nuestras costas
vieoe @ parar a nuestros hospitales en un estad(;
lnstlmogo Y en general de los mas graves: sumo en-
flaquecimiento ; piel marchita, seca, arrugada, de
aspecto térreo; lengua ancha, hiimeda ; pz’nI;cla'
deyecciones alvinas abundantes desde 3 4 20 (;
mas en cada 2k horas, muy liquidas, [étidas o
amarillas, 6 mas bien grises, npizarrada; y Sangui-
nolentas; pulso pequeiio, miserable ; ojos hundi-
dos, rodeados de un circulo livido y tristes; des-
aliento , funestos presentimientos ; apetito dévma-
dor 6 mas bien ansia insaciable de alimentos sé-
l:dos", carnes, legumbres, ensaladas &e.; repug-
nancia a los medicamentos,

_ Este deplorable estado que no tarda en condn-
cir @ los enfermos al sepulcro es el que M. Gueprat-
te dice que combatit ventajosamente con la hipe-
cacuana, escepto los casos en que exzistia alguna
complicacion con alecciones de los Grganos torici-
cicos. La dosis del medicamento y el modo de ad-
mlnl‘strarlu son en este caso de suma importancia,
M. Guepratte no la emplea nunca como vomitivo
sino siempre & dosis fraccionadas: la [érmula qué
usa es la siguiente :

Rpe. de hipecuacana de 6 4 8 granos; de goma
trazacanto 2 S. Para hacer 15 pildoras que se to-
maran de hora en hora durante ¢l dia.

Si hay edema en las estremidades inferiores
M. Guepratte aiiade el uso de fricciones con la tin-
tura de la digital. Generalmente hablando la mejo-
ria camina 4 pasos muy lentos, y si hemos de juz-
gar por las tres observaciones que refiere el aulor
no se obticne la curacion sino al cabo de uno, dos y’
a veces Ires meses de tratamiento,

(Gaceta médica de Montpeller.)
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Vimos en el niimero antecedente la imposibili-
dad absoluta que el Orden natural de las cosas
ofrece para la realizacion del pensamicnto de esta-
blecer una sola clase de profesores de medicina
con instruccion completa, con la cual pudiera con-
tarse para el servicio de la facultad en grandes
y pequeias poblaciones. La no menos clara impo-
sibilidad que el erario piiblico y nuestra actual ri-
queza presenta al sostenimiento de mas de dos es-
cuelas montadas con el completo de medios que la
ensefanza lata reclama, y el mas dificil acceso que
tendria entonces la prolesion, saliendo por conse-
cuencia menor niimero total de profesores, que por
lo mismo se harian mas valer y se prestarian me-
nos al costoso sacrificio del aislamiento en una po-
bre aldea, vienen desde luego & corrobar los fun-
damentos de tal juicio.

Mas no tratemos ya de esto, pues el mismo au-
tor de la profesion que combatimos indudablemen-
te se ha convencido cuando en sus bases solo pre-
tende que la ensenanza médica sea la necesaria
para la lJrcictica, formandose en Madrid una escue-
la superior en que se perfeccionen los que aspiren
& hallarse en situaciones determinadas de la profe-
sion : & lo cual afiade, que si la necesidad obliga a

que haya otros profesores de menos carrera de-
ban seguir sus estudios en los mismos estableci-
mientos que aquellos. Como se echa de ver, ira-
tando el sefior Alcon y sus compaiieros de impug-
nar ¢l nuevo plan, porque fundado en conocimien-
tos médicos y administrativos establece dos clases
de profesores, una con todo el lleno de instruccion
posible hasta el dia, y otra limitada & los precisos
conocimientos para la prictica ordinaria, vienen a
incurrir en una manifiesta contradiccion, al propo-
ner que se cree un drden de escuelas en que reciban
los alwmnos la instruccion mecesarie para egercer
con acierto, y otra de aplicacion y perféccion puesla
al nivel de las primeras de Europa; cuya conira-
diccion no solo viene & destruir sus ataques al
nuevo arreglo bajo este punto de vista, por convenir
en la necesidad de dos clases de profesores con di
versos conocimentos , sino que aun los lleva hacia
el ridiculo, al consignar de una manera esplicita
que aun puede formarse olra clase mas de inferior
gerarquia. De modo que en concepto de los autores
de la proposicion es malo el plan porque se estable-
cen dos clases de profesores, y en las bases que
presentan para formar ofro nuevo, admiten posibi-
lidad de la existencia de tres, en lo cual jamas po-
dremos estar conformes.

Reducido, pues, el nuevo arreglo y las bases
de los proponentes & un mismo terreno, cual es el
de la adopcion de dos clases de profesores, si bien
mas desventajoso por parte de los iltimos yue dan
lugar 4 una tercera, examinamos los resultados del
modo de plantear este comun dictimen, en cuya
forma existe en realidad la discrepancia.

Por el plan vigente se crea una clase superior
con toda la instruccion necesaria para egercer las
altas funciones de la medicina, yaen su objeto in-
mediato de precaver curar O paliar las enfermeda-
des, como tambien en sus importantes aplicaciones
4 la legislacion, administracion, foro judicial, de
cuyos profesores, por ser la carrera dificil y dispen-
diosa, seran menos en nimero que lo han sido hasta
ahora, y por las razones ya espuestas solo ocupa-
rén las ciudades de primero y segundo 6rden esten-
diéndose cuando mas 4 las villas de un territorio
estenso. La otra clase inferior ha de adquirir los
conocimientos solamente precisos para el conoci-
miento y direccion facultativa de toda clase de do-
lencias , con especialidad las comunes, versindose
en la practica con preferencia al estudio tedrico; y
4 sus profesores, exigiéndoles menores sacrificios
pecuniarios, haciéndoles invertir mucho menos
tiempo, y disminuyéndoles por tanto las pruebas de
copacidad, se les destina & suplir la falta de aque-
llos en las poblaciones pequeiias , permitiéndoles el
egercicio de la cirugia ministrante en todo ekreino
y restringiendo sus facultades omnimodas & los
pueblos de corto vecindario en que puede asegurar-
se que no se establecera un doctor.

La esperiencia de tantos afios ha hecho conocer
que entre profesores de distintas clases era preciso
adoptar un medio bien terminante para impedir in-
trusiones tan perjudiciales & los intereses y decoro
de ellos mismos como al bien de la humanidad, las
que al presente se harian tanto mas féciles sin esta
restriccion, cuanto que los prdcticos han de poseer
conocimientos generales de toda la ciencia que tra-
tarian de emplear en beneficio propio con mas mo-
tivo que en el dia lo hacen prolesores cuya instru-
cion es mas limitada. De modo que la clase supe-
rior se halla destinada en el servicio ptblico a lle-
nar los elevados fines individuales y sociales de la
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ciencia en toda su estension, y la inferior dara por
resultado la salida de profesores imbuidos en los
sanos principios de tua practica racienal gue basten
para atender 4 la salud piblica de peueiias aldeas,
donde por el género de vida de lus habitantes las
dolencias son generalmunte mas francas y de mas
facil curacion. Bl ndmero de lvs primeros Serdvn
verdad menos considerable que ¢l de médico-ciru-
janes y médicos puros que antes salian antalmente
de las escuelas ded reino, pues reducida la ense-
fianza de lal especie & dos solas capitales, como
Madrid y Barcelona { al menos por alora ), han de
necesitarse mas dispendivs para soslener un vsbu-
diante : exigiéndose mas estudios han de desviarse
muchos cuyo talento 6 alicion no s¢ consideren
bastantes para soportar tan improbo tratajo: y au-
mentandose el rigor en las pruebas de capacidad
que se exigen, han de disminuir tambien los afihia-
dos que no tengan la apiicacion ¢ idoneidad que
aquellas hacen precisas. De este modo se logrard
reducir su nimero al indispepsable para cubrir el
servicio de los carzos piiblicos en que el médico ha
de prestar sus importantes conocimientos vn male-
rias graves de utilidad comun, v para la asistencia
facultativa en lag grandes poblacivenes en que los
continuos embates de una voluble fortuna, los fre-
cuentes tiros de una polilica vacilante, y los desas-
troses efectos de una moralidad algun tanlorelajada,
dan erigen 4 complicaciones graves que hacen mas
dificil el diagnostico y Lratamiento de las dolencias,
produciendo alzunas otras que se hallan bien lejos
de contraer los sencillos habitantes de las aldeas.
La solidez y estension de lo ensefanza en la (orma
en que se halla eslablecida , y las rigurosas pruebas
de .aphtud porgue liene que pasar ¢} slumoo yue
aspire a tan honroso titulo, asegura al piblics de la
§ul‘1c1encia con que tales profesores empezaran el
importante egercicio de su noble ciencia: la buena
educacion que indispensablemente se debe suponer
en personas que lleguen al término de tan dila-
tada carrera, j‘unto a la gran independencia con que
podrén vivir siendo su niimero proporcionade i las
necesitlades de las poblaciones en que han de eger-
cer, ¥ protegiéndoles las leyes contra las ustfrpa-
o e honrader s ucici con e csceoeato
¥ 0 QUe eRercerin sus
graves cargos: y eslas mismas circnnstancias haran
que la profesion se ponga 4 cubicrto de las leas ac-
ciones con que alzunos malos prolesores empaiian
su brillo y mancillan su decoro.

El_ numero de los segumidos tampoco serd lan
exorbitante como eraen los suprimidos colegios el
d.E cirujanos de tercera clase , pues (-_-xiuif)"d%]s | .
(-:1ertos conocimientos preparatorivs oT)lf"élurlixit,i
a cursar en puntus donde no hallaran los alumnos
tanta facilidad de proseguir sus estudios con el at-
silio de los productos de ocupaciones d o
828, requiriéndose para su revalida tl:;ioaf'[’“r"'
enseflanza ' ilici fos de

' ¥ pruchas mas dificiles de ideneid
¥ siendo preciso ahonar en sus matricul ol
des mas crecidas, han o a8 canli

) » I ¢ retraerse muchos

compromisos qie ] ord Thci
! que no les serd ficil pode
El niimero por 1o tante no serd tan d
g:’e‘é?;:l_() et} qUBdSe advertia en los
ientos i ;

el acceso era,la:??:fil P?;aCIrcunStan01as Optiestas
i Mas no por esto debe te-

:relerse que se reduzca 4 tales trminog que no baL
para llenar el ohjeto de sy inslitucion, Y

ad,
da-

de
r cumplir,
esproporeiona-
ndicados esta-

f)llgﬁ?dloos colegios co que han de instruirge cEtoan
8 en capitales de provineia donde co’ncurso

ha de ser facil 4 multitud de pueblos cercangs: el

coste de pupilage en estos punlos, prescindiende
de los naturales il ellug mismus, el pago dv cuo.
tas de matriculas, y el bumpo yne en podet ad-
quirir este titulo ha du ansertirse . son pot otrg
lado muy soportables & prrsonas dr regulares for
tunas, que son s mas, (que no s¢ hallen por otra
parte en disposicivn dv tolvrar vl disprodioso sos.
tenimiento de un jiven que hubicra de seguir h
carrera o lay Faculiadus, Las garanlias que €on sy
titulo obtienen estos profesures, son proporcionas
Jas 8 los sacrilicios que se bes exigen de beinpo,
estudio y dinero; y o habiendo olres 1‘llllt]ll'Jl el
igurles circunstancios & quv pucdan dedicarse
fos jovenes de regulares fortunas gue nu lengan in.
chinacion & posibihdad de empreoder 18 agricullu.
ra, Jas arles & el comercio, precisamente han de
lijar la vista o wua carreea que podtd asegurar-
los los medios de subsislencia que necesitan. La
clase de jovenesque & ella se ilediquen no serin
de |a zona social que fus estudiantes de las Facul-
des: sus reducidas fortunas y las poblaciones que
lavan habitade vo labrin podido desarroliar eo
ellos las necesidades que brotan con ¢l influjo de ha
mavor cullura; ¥ siendu el trato de 1as aldcas menos
distante de su génrro de vida, no sufriran martrio
en aclimalarse en ellas. Log prcblos de corto ve-
cindario forman enlre posotros la parte mas consi-
derable : una gran porcion se eacueniran en el dig
entregados cn punto d salud piblica #) mas rcan.
daluso sbanduno, sometidos al rutinariv peuceder
de inmorales charlatanes: el piimero de lug nuevos
pricticos debe ser por lo Lanto ¢l precisu para poder
contar todos con una cierla colucarion, sseguesndo
la subsistencia de sus familias, ¥ ofeeriendn, con el
sistema dv enschanza que pare vllos rige y con las
pruclias que deben suminisleae de su spliludd pars
ser revalidados, las garantias necefanias que 12 hu-
man:dad se halla en el caso de exigir. El gohierne
debe cuidar en las leyes de samdad que se vslin
preparando, de que se Hene detdamente el be-
néfico objeto de la institucion de cata Ic‘gilm.’l
ciase dv profesores. Nus haremos cargo vn el pro-
Ximo nimero de los resullados de la fuorma prescas
tada por el sciior Alcon.

_—#——T_:ﬂ

BIBLI0GRAEIA,

MANUAL DE ANATOMEA QUIRURGICA
]

DESCRIPCION DEL CURRTD HUMAND NEVIRITG EX REGINNES,
con consideraciones sobre la influencia que la
estructura, la forma y las relaciones de nuer-
tros érqanos egercen sobre la [recuencia, los
sintomas y el Iratamiento de las principales
enfermededes de cirugid; escrito en [rances
por . M. Edwars, y traducido al castellano
y constderablemente aumentado por D). Ra-
mon Sunchez y Merino, profesor de medicina
y cfrugid.

“sta obra consta de dos tomos en 8.° de

b 400 paginas. El tomo primero rsth de venta

¥ ¢l segundo estard en todo el mes de enero.

Sa suscribe 4 12 rs. cada tomo abonando el se-

gundo al tiempo de recoger ¢l primero, en la

lilreria de Sanchez, calle de la Concepeion, ¥
¢n [a de Cuesta, calle Mayor.
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SOCIEDAD MEDICA GENERAL DE SOCORROS MUTUOS.

SECRETARIA GENERAL.

Nota de los individuos que solicitan ingresar en {a Sociedad médica general de socorros miituos, y
se publica pare que si alguna persone tuvicre conocimicnto de cualyuiera circunstancia por la
cual no deban ser admitidos en la sociedud, se rueqa lo ponga en noticia de la comision central
en el término de un mes contado desde lu fecha de este aviso, dirigiendo sus comunicaciones al se-

creturio general que suscribe.
IROFE=
PRETENDIENTES. KIONES.

PUESLO DE RESIDENCIA

REMISION DEL
ESPEDIENTE.

RECID EN SECRE-
TALLA GENERAL.

DE LA COMISION PROVINCIAL DE RBURGOS.

Santander.

D. Lorenzo de Alemany.

M. at ® Santander.

19 ener. 184%. 24 enero 1844,

DE LA COMISION PROVINCIAL DE LA CORUNA.

Coruiig. .

D. TIznacio Caballero. M.

Santiago. 2 id. id. - id.

DE LA COMISION PROYINCIAL DE HUESCA.

Huesca.
D. Manuel Tolss. M. Plan, | id. id. id.
Gregorio Oliver. C. Canfrane. id. id. id. id.

DE LA COMISION PROVINCIAL DE SALAMANCA.

Salamanca.

. Aquilino Gutierrez, M.

Cantalapiedra, 22 id. 25 id.

Madrid 25 de encro de 18%4.—José Ramon Villalba, sccretario general.

EFEMERIDES DEL MES DE DICIEMBRE.

O Pa—

Tian continuado cn este mes las alecciones ir-
ritativas de fas membranas mucosas gastro-intesti-
nal y pneumdnica, como lambicn las erupriones
eutineas, con espeeiatidad la viruetn, Tsta, que ya
digimas en las efemdérides de noviembre haberse
presentade con bastanle frecueneia y generalidad,
aumenld de fuerza en Ja primera mitad de cste
mes, pudiéndose decie que Hegs comn aleccion
epidémica a su estado, empezande a lo Bitimo & de-
clinar.

Las personas jovenes de uno y olro sexo han
side ¢l blanco principal de esta dolencia, que, cow-
plicdndose coalzunas con estados nerviosos graves,
y en vlras dando lugar & erupciones en las fances
¥ laringe que praducian sofecacion, ha arrebatado
algunas victimas. Hemos tenido ocasion de observar
las viruelas en estos puntos de las membranas mu-
ctosas, viéndolas prolengar por el esdfago y ocupar
tambien fas [osas nasales, ofrceiendo los mismos ca-
racteres con que aparecen al esterior. No se nos ha
ofrecido oportunidad de verificar autopsias que nos
pudiesen demostrar el estado de las cavidades in-
teriores que revisten, y recelamos que en algunos
casos se hallarian estas de igual manera en bastante
estension. No ha sido menos frecuente producirse
congestiones cercbrates bien manifiestas en el acto
de la ficbre eruptiva y aun de la supuratoria, que
ha sido forzeso contener con cvacuaciones sangui-
neas proporcionadas, del mismo modo que las llo-
gosis de las [auces y la laringe, El métode comun

ha bastado en la generalidad de los casos para con-
dueir la enfermedad 4 un término favorable.

Juntamente con esta y otros alecciones géstricas
de cardcter Hogfstico han aparecido hronquitis gue
i alectado @ casi toda la poblacion, preseutindo
la particularildad de yue la tos ha solido ser en ellas
mas bien seca que himeds, y pertinaz. Dolores
muscutares han acompaiiado muy comuanmente &
esta aleceion , que residiendo con especialidad en
las paredes del thorax podian simular plenresias, si
el eximen ulterier no hubiese venido & aclarar el
diagndstico. Al principio han sido cficaces lus eva-
cuaciones de sangre unidas 4 los emolientes y cal-
mantes, interior y esleriormeole empleados, vinien-
do & lo1itimo i ser preferibles estos nltimos sin el
ausilio de aquellos. Por fo comun no han sido gra-
ves en las personas que estabao sanas. Los fisicos
han sulrido golpes crneles en este mes, asi como
los pacientes de lesiones organicas del aparato cir-
culatorio han pagado un buen diezmo al rigor de la
estacion; viéndose tambien en cierta época algunas
congestiones cerebrales fuertes, y verdaderas apo-
pleaias que han preducido muertes repentinas en
sugetvs predispuestos. No han faitado tampoco
pleuresias y pulmonias que combaltidas por el mé-
todo ordinario han solido ceder bien , aunque debe
tenerse en cuenta que luego guedaban teses que
era preeiso aplacar con ¢l uso de lus calmantes,

Compirense estos resultados de la observacion
practica con las tablas meteoreldgicas que siguen, y
en & podemos encontrar alguna razon que hasta
cierto punto nos espligue la mala salubridad de la
época que hemos referido.

~
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S| ALTURA BAROMETRICA REDUCIDA | . 1 e I~ ESTADO DE LA ATMOSFERA EN LAS 7
= > | TEMPERATURA SEGUN EL HUMEDAD SEGUN EL WIGRO- | =/ ’ ‘ e -
i a0, cl:i: 1:::{:;;1&:(:":.:;:- | omsialimtns enntsy o o e oSty ;:a.: VIENTOS Y HORAS DEL DIA EN QUE HAN REINADO. HORAS DE OBSERVACION.
= L e . S s Manana. Tarde. Noche. Manana. Tarde. Noche.
= ! ) 3 - : -~ | — | — e, | —
2| Mdzima. | Minima. |Media Mirima.| Minima. Med.§ Mirima.  Minima. Med. | = hor, 6, 9 12 3 6 9 12 | 6 9 12| 3 6 9 12
1]713,10-9 m. |709 83-120.|710.96 14 00-3 1.| 7.50-6 m.|[11,00§51 00-12q. $3,00-124./45,57| 1/SE. |Calm. [30. |[S. 0. NO. ([NO. [nub. |nub. [nub. |[nub. (nub. [nub. [nub. |
92(708.21-9 n.|707.60-3 1.|707 95 15 50-3 .| 6,75-6m.|11.21[66,00-9 m. $8.00-3 1.155.14) 2 0. S. N.r. INE.r.|NE. |NE. [NE. [nub. [nob. {nub. |nub. {nub. |nub. |desp |
3|713 51-120.[709.57-6 m_[711.58)11.00-3 t.| 5,00-120.] 7.93(60.00-9 m. 37,00-3 1.[$9.21) 3 NE. [NE. |NE. |NE. |NE. [NE. |NE. [|desp |desp |desp [desp |desp [desp [desp
&|715,42-120_|T148.50=3 .|T15.87010,00-3 1.]| 2.50=6 m.| 6,25]70 00-9 m !56.00-3 1.]62,93 * NE. INE. [SE. [s. Calm. [NE. INE. [desp {desp |desp |desp |desp |desp |desp |
5|71887-9m.|715,82-6 m. {717 07 8 73-3 1.] 2,75-6m.| 5.39]74.00-9 m. |60 50-3 1.,70,1%] ° .\.l‘:. NE. INE. |Cilm. INE. |NE. [NE. [desp Idesp Idesp [desp |desp |desp |desp |
6|718,52-9 m.|716,58-6 . [717,543011.00-3 ..| 2.00-6 .| 7.03(78 00-9 m.[56.00-3 1./69.57] G6NE. |NE. |NE.s.|Calm. |N. NE. |[NE. [desp |desp |desp [desp |desp |desp |desp |
71716 71-9 m. [715,14-3 0.[715.90013 50-3 .| 3.00-6 m.| 8.1476.00-9 m.[|45.00-3 1.[57.35] 7 NE. [NE. [NE. [Calm.|NE. |NE. |NE.s.|desp |desp [desp |desp |desp |desp |desp |
8716 00-9 m. |714,09-12n |T15 87011.75-3 t.| 3.50-6 m.| 7.53]67.00-12q.49,00-3 1.{60.36] SINE. |NE. |NE. [S0. [Calm.|NE. |NE. [desp |desp |desp |desp |desp |desp desp
9|714,05-9 m.[711.95-120.{712 80 11,00-3 t.| 2.00-6 m.| 6,93/82,00-124./62,00-3 1.[7271] 9NE. [SE. [50. [50. |s. E. SE. |/desp |nieb.|nub. |[desp |desp |desp |desp
10|17 11,65-9 m.|709.53-3 .|710,47010.50-3 t.| 2.00-6 m 6,320190 00-9 m. |61 00-3 1.|75.71 | IO|NE. [N, NE.s.|Calm. |NE. |[N. NE. |[nieb. raf. |desp jdesp |desp |desp [desp
11|711,17-9 m. 1709 93-3 L. TIU,TUI 11,00-3 t.| 2.00-6 m.! 7,28183 00-9 m.!65 00-12d.174 07 | 11]|Calm. |Calm. |Calm. |O. N. NO. |Calm. {oub. raf. [raf. [nub. |oub. [nub. [nub. |
12|711,10-9 n.[710.08-3 1.1710.60| 9:00-3 1.| & 00-6 m.| 6.82(92,00-9 m.|72.00-3 ¢ |80,93 I2INE. [NE.- |N. NE. |NE. |NE. |NE. [nubl nublnubl |oub. jnub. [nub. jnubl |
13{713,8%120.|711,42-3 L|712 16110 25-3 1. | 7,lH!-!':|:|.| 879 88.00-12n. |66 .00-3 1.|76,28 I3INE. |[NE. |NE. [NE. |NE. |NE. |NE. |desp |desp [nubl [publ (lluv |oubl jnubl l
14(718,15-120. |T14.82-6 m.|716,59]12 00-3 t.| 7 00=6 . sl.miHﬁ 00-6m. |68 50-3 1.|77.35| 14|NE. |NE. |NE. |[NE. |NE. |NE. [NE. [oubl |nubl [nub. [nub. |nub. |desp |desp !
15(719,50-9 m. |[716 91-6 1.|717,96[10.50-3 t.| 3 00-6 m. 7.().'1586,51)—‘.).-“. 52 00-12d.[70.07 | 15|NE NE. |(Calm. |“alm, |E. NE. |N. desp |desp |desp [desp |desp |desp |desp
16/717,20-9 m.|714 84-6 .|715,74] 8 50-3 1.| 2.25-6m.| 5.64|7%,00-6 m.|56.00-3 1.|64,64J 16|NE. |Calm.|30. [SO. [SE. |N. NE. [desp [desp [desp |desp |desp [desp |.esp
171714 26-9 m.|712,82-3 1. TILS.-i!I: 9 00-3 t.| 1.50-6m.| 5.201[70.00-6 m.|51.00-3 t.]61.07 I7|NE. |cCalm. |S. s. |:40. N. NO. = N, desp [desp |desp |desp |desp desp |desp
18715, 46-120.'713,31-3 1.|714.48] 8,00-3 .| 0,00-6 m.| %.75/70.00-9 m.|30.00-3 1.|38.43] IBINE. INE. IN.s. |sE. NE. [NE. INE. |desp [desp |desp |desp |desp |desp |desp |
19716 44-9 m.|715.50-3 1.1715.93] 8'50-3 .| 0,25-6 m.| 4.21/[6%,00-9 m.|40 00-3 1.[50,6% ) {9|N. NO. |(Calm. {SO. |[N. N. N. desp |desp |desp [desp |desp |desp |desp |
20|716 96-9 m- (715 41-3 1.[716.08] 6 25-3 (.| 1,00-6m.| 1 9680 00-12n.(56 00-6 m.|70,78 | 20|NE. |SE. [s.s [S.s. |N. e N. desp |Jesp [raf. |desp |desp |desp |desp |
21(716 48-9m 714 76-3 t.[715 67| 7.50-3 .| 1,25-6m.| 3 03[76 00-9 m.|56 50-3 1.[68.07|2L{NE. [Calm, [SO. [SO. [Calm.|N.s. |NE. cfdesp |desp jdesp desp |desp |desp des[pl
22(717,92-9 m.|716.92-6 m- 717_-’ml 8,50-3t | 0,50-6 m.| 4.32[72.00-12n.159.00-3 1.[6564|22|NE. |NE. [NE._ |NE. |NE. |NE. |NE. |desp [desp desp |desp [desp |desp {desp |
23|718 86-9 m.|717.23-120. (717 93| 8,75-3 t.| 0,00-6 m.| 4,67(76.00-9 1n.|6%.50-3 (.|71,35] 23|NE. |INE. |NE. INE. |NE. IN. NE. [fdesp [desp |desp \desp |desp ldesp |desp |
25|716,56-9 m.|71% 04-120. 715 04 9503 1. 1'50-6m.| 503080 00-12n.162.50-3 1.[73.00] 24/NE. [N. [NE. |s0. [30. |NE. |[NE. [iesp [desp |desp |desp |desp |desp |desp
95(714 63-9m.|713 12-3 .|714.08] 8.00-3 1. 1,00-6 m.| 3.43(78°00-6 m-.|60-00-3 t.|71,6%] 25|NE. Calm. |S. S0.s.0.s. |NO. [NE. s.desp {desp jdesp |desp jdesp |desp |desp
26715 72-9 m-|7T14.5%-3 - 715,53[ 7.75-3t.) 1.00-6m.] 3.03/7500-9 m 156 50-3 t.|l6s.85| 26INE. [NE. [SE. [S.s. |N.s. |[NE. [NE. [desp [desp desp |desp [raf. |desp [desp
97(716,76-9 m. (715 40-3 1-|716 02| 8.25-3 1. 1,50-6m.| 3.61[71 00-9 m-|38.00-3 t.65.93| 27|NE. |NE. |NE. |NE. [NE. [NE. [NE. [desp [desp |desp [desp |desp |desp |desp |
928/716.58-9 m. |71% 30-6 t-|713 23(10,00-3 t-| 0,50-6 .| 4.57|[71.00-6 m-[35.50-3 t./32,00| 28|NE. [NE. |NE. |NE. [SO. [S.s. |S.s. fdesp jdesp desp [desp [desp |desp |desp |
29|715 05-9 m.|713 13-6 1-|713,77| 8.00-3 t.| 1 00-6m.| 4.21[67.00-124.|53.50-3 t.(39.71 | 29|NE. |NE. |NE. [NE. |NE. |NE. |NE. (desp [desp |desp |desp |desp [nub. |nub.
30(712,90-9 m.|711.09-120- |71, 74| 8,50-3 t-| 3 50-6m.| 6.03|97,50-12n-|80,00-6 m.|91,1% | 3O[NE. [NE. [N. [N. N. [NE. [NE. [nub.|nub. [oublnubl |oubl nubl|iluy.
31|710,93-9 m.[708 96=12n-1709 63| 7,50-3 t.| 5,00-120.] 6 20|[96,00-9 m-88.00-3 t. 92:7[ J1|NE. [NE. |[N. N. NE. |N. NE. |laubl [oubl |nubl [nubl {nubl [nubl [ nubl
' Mizima. Minima. Media. ATMOSFERA. Dias nublados........c.ccs.. 3] Altura del agua llovida.
Altara barométrica...|719.50-cl dia 15-9 m.[707.60-el dia 2-3 1.|714.19 Idem de lluvia.....cieunennn 1 A
La {Temperalu,-a ___________ 15.50-el dia 2-3 .| 1.50-el di:'n 27:6 > b‘:‘98 Dias despejados......v...ens 23 [Idem de helada............. 11 |En el mes...... 1 milimetros.
Humedad, .............. 7.50-¢l dia 30-12 n.| 35.50-cl dia-28 3 1. 67.12 Idem de nubes........veuees % |ldem de escarcha........... 10
'Nom. En los cuadros de méxima y minima de la cuadricula hay despues de las decimales un| Nora. En los cuadros de la cundricula correspondientes 4 los vienlos se notan las letras ». ¥
nimero y una letra: el ndmero sirve para determinar la hora, y laletra la época del dia en que | s., que siguifican recio y suave. En los correspondientes al estado atmosférico hay las abrevia-
se observd. La m. significa manane, la d. dia, la (. tarde, y la n. noche. turas rdf., nubl., nub., Huv., desp., de rdafagas , nublado , nubes, lluvia v despejado.
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