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Enfermo colocado en la cama núm. K'>: ingresé 
en la clínica el din 2 de enero.—Clínico obser-
bador, don Pedro Fernandez Tcllez. 

Benjamín López , Je, 24 años do edad , t e m 
peramento n e r v i o s o , medianamente n u t r i d o , 
músico de ins t rumento de viento ( e l t rompón) 
en el reg imiento de San F e m a n d o , natural de 
Patenc ia , de v ida arreglada y ha gozado h a b i -
tualmente de buena sa lud. 

E l dia 28 de, dic iembre próximo pasado s i n 
t ió por la noche u n calor general intenso que 
no le permitió descansar, y á la mañana s i g u i e n 
te frió en todo el c u e r p o , pr inc ipa lmente en la 
cabeza y espalda, l a x i t u d , a t o n t a m i e n t o , vahí 
dos (dice que no sabia donde estaba), calor ge 
neral , tos seca , dolor en la región l u m b a r 
i z q u i e r d a y en el h i p o g a s t r i o , d i a r r e a , es-
crec ion de or ina frecuente y con ardor . A s i 
cont inúo hasta el dia 1 . ° de enero que fue 
trasladado al hospital.—Remedios usados. T o m ó 
crémor de tártaro y conserva de ciruelas que le 
p r o m o v i e r o n algunas deposiciones y despejaron 
momentánemente la cabeza , doce sanguijuelas 
al hipogastr io que d i s m i n u y e r o n el dolor de la 
misma región. E l 2 pasó á nuestra cl ínica y 
ofreció el cuadro s i g u i e n t e : Decúbi to supino , 

que era mas cómodo que los d e m á s , aunque 
podia también adoptarlos ; cara pálida, s e m b l a n 
te i n d i f e r e n t e ; cefalalgia gravativa y general , 
r u i d o de oidos , vért igos, v i g i l i a pert inaz (hacia 
cuatro dias que no habia d o r m i d o ) , respuestas 
tardas , pesadez en los movimienos ; tos p e q u e 
ñ a , dif íc i l , p r o m o v i d a por cua lquiera i n s p i r a 
ción profunda y por los movimientos del t r o n 
c o , espectoracion escasa de u n moco claro y 
viscoso; pulso débi l , poco f r e c u e n t e , calor n a 
t u r a l , p ie l s e c a ; i n a p e t e n c i a , sed de boca que 
estaba pastosa y se secaba muy amenudo, l e n 
gua t e m b l o n a , húmeda y cubier ta de una capa 
b lanco-amar i l l enta en sus tres cuartos p o s t e r i o 
res , l i m p i a en la parte a n t e r i o r ; dolor que se 
aumentaba á la presión de las regiones ep igás 
t r ica , hipogástrica y l u m b a r i z q u i e r d a , e s l e n -
diéndose en esta última desde el terc io poste
r i o r del hueso i leon hasta las 4 ó 5 últ imas c o s t i 
l las; astr icción de v ien t re ; o r ina encendida , c u 
ya escrecion se verificaba con ardor . Se hizo la 
percusión y auscultación del pecho y no o f r e 
cieron estos medios signo p a r t i c u l a r . 

Diagnóstico. L o s síntomas que en este cua
dro resultan son los del sistema nervioso y de 
las membranas mucosas, hallándose estas afecta
das en los aparatos r e s p i r a t o r i o , d igest ivo y 
u r i n a r i o . T o m a n d o ahora en cuenta el modo de 
invasión de la enfermedad que fué por síntomas 
generales (calor y frío acompañado de laxi tudes 
espontáneas ) , y la presentación y sucesión de 
los domas fenómenos morbosos referentes al 
sisieina mucoso y a l de la invasión, se creyó p o 
der caracterizar el padecimiento de una fiebre ca
tarral con p r e d o m i n i o de los síntomas nerviosos. 

Pronóstico. A t e n d i d o el estado actual no se 
temió por la vida del e n f e r m o , si bien quedó el 
j u i c i o algún tanto en reserva por lo que p u 
dieran avanzar los síntomas nerviosos que tan 
inminentes se presentaban, y por si acaso el m a l 
se fijaba con mucha intensidad en alguna de las 
membranas mucosas afectadas. 

Prescripción. D i e t a de sustancia de a r r o z . C o 
c i m i e n t o de cebada y malvavisco dulc i f i cado dos 
libras para bebida usua l ; jarabe de altea dos o n 
zas para tomar á cucharadas; s inapismos bajos; 
enema emol iente doble . 

Diario de observación. D i a 3 por la mañana. 
H a b i a dormido la noche anter ior dos ó tres 



horas; pero habiéndosele ca.do la ropa de la 
cama, tuvo mucho frió y se aumentó la tos, a r 
rojando algunos esputos ligeramente sanguino
lentos. Los demás síntomas continuaban en el 
mismo estado: se aplicaron statmdies y oeAo 
sanguijuelas á lamargen del ano y sinapismo al 
dolor de los lomos. 

Por la tarde la cara estaba un poco encen
dida, principalmente la mejilla derecha; había 
disminuido la pesado/, de cabeza, y faltaba el 
ruido de oidos; tos frecuente con esputos m u 
cosos sin el t into sanguinolento de por la m a -
nañana; pulso algo mas frecuente y blando, ca
lor natural un poco aumentado, menos escozor 
al or inar . 

D i a t . Durmió un poco y con t r a n q u i l i 
d a d ; pulso frecuente y menos débil que los dial 
anter iores , tos frecuente con espectoracion 
mucosa ligeramente t inturada de sangre, dis m -
nucion de los dolores y del ardor en la emisión 
de la orina. E l mismo plan. Se repitió la aus
cultación y tampoco ofreció nada de particular. 

Dia 5. Se ha animado el semblante, ha 
desaparecido el dolor lumbar , la espectoracion 
es mas abundante y de un moco mas espeso; ha 
dormido. 

D i a 6. Persiste el dolor del hipogastrio. 
Aceite de manzanilla alcanforado dos onzas para 
untura al sitio del dolor. 

H a sudado durante el dia . 
D i a 7. T u v o otro sudor general por la no

che. Se ha disminuido el dolor del hipogastrio, 
y va desapareciendo la capa que cubr ia la 
lengua. 

Dias 8 y 9. H a disminuido mucho la tos; la 
espectoracion es fácil y de un moco c o c i d o ; el 
pulso y calor han vuelto á su estado natural ; ha 
hecho de vientre . Dieta de caldo. 

Dia 11. Sigue bien. Se suspende todo me
dicamento menos el cocimiento. Media para 
sopa. 

Continúo sin contratiempo restableciéndose 
hasta el dia 22 en que tomó el alta completa
mente curado. 

Reflexiones. E s t a enfermedad, aunque no 
presenta nada de estraordinario, es sin embargo 
digna de notarse bajo el aspecto del diagnósi ¡Co, 
pues en un pr inc ipio podia confundirse con una 
fiebre de carácter t i fo ideo, según los síntomas 
de depresión del sistema nervioso que se pre
sentaba, tales como la cefalalgia general grava
t i v a , los yahidos, zumbido de oidos, atontamien
to , debilidad, indiferencia en la fisonomía d e c : 
sin embargo, todos estos síntomas alármanos 
cedieron fácil y prontamente á beneficio de un 
tratamiento apropiado, lo cual no habría suce
dido si la enfermedad hubiera sido aquella . 
También debe llamar la atención la i n f l u e n 
cia depresiva que el sistema nervioso e j e r 
cía sobre el organismo: asi es que el dia ent ine 
el enfermo se presentó en nuestra clínica estaba 
pálido el pulso débil, apenas frecuente, v el ca 
lor nada aumentado, sobreviniendo la reacción 
apenas empezaron á d isminuir los fenómenos 
morbosos que encadenaban la vida (los síntomas 

nerviosos). L a afección del sistema mucoso f u c 

tan general que apenas habia parte de el que no 
se manifestase ofendida; lo cua l d io margen al 
diagnóstico formado y nos h i z o tener en cuenta 
que en tal clase de padecimientos se suele m a _ 
infestar el sistema nervioso interesado á la ma
nera que vimos en el caso precedente, 

Kl estado de postración del Migeto y el ,|¡|¡. 
c i l de la respiración unido ni dolor q u e e mani
festaba en 1« parte posterior del t ronco hubie
ran á primera vista podido hacer creer la e\¡>-
tencia de una pleuresía dorsal , si un examen de
tenido del conjunto de todos los de m a l signos y 
el de la forma y esti'tision del d o l o r indicado no 
alejaran esta duda haciendo re fer i r e»te a la 
masa muscular del s i t io en que rrüidin. 

I.a enfermedad se juzgó al undécimo dio por 
sudores generales, que es la evacuación critica 
correspondiente a o t e genero de aíci ioiu». 
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Sobre el carácter moral de las enfermedades, que 
leyó en ta clinica de Madrid en el afín de 1828 
tiendo discípulo del Sr. D. .intorno Hernán
dez Morejon, la cual hemot creído digna de 
insertarte por fijar la atención sobre tu objeto. 

....., , 
El famoso templo de E f r s o se edificó k costa 

de todos los reyes y pueblo» del A s i a , dice A l i -
bert cu su discurso sobre la conexión de la me
dicina con las ciencias físicas y morales . E l tem
plo de la medicina delm er ig i rse , s i , con los 
trabajos comunes y reunidos de todos los médi
cos y filósofos. ¿ Y cuál es el camino mas corto 
para llegar á este tan importante r o m o deseado 
fin? E l que condujo ¡i Hipócrates ,i aquellas i n 
contestables y eternas conclusión™ á donde los 
nuevos hechos nos llevan incesantemente ; el 
análisis, la osperimeia y la observación, Pero 
nada es mas difícil que observar b i e n , nada to 
davía mas que formar atinados j u i c i o s sobre lo 
queso ha observado y deducir de ellos per i ta
mente verdaderas y útiles consecuencias , para 
lo cual , como recomienda u n hombre celebre, es 
necesario buscar la verdad r o n espíritu sencillo 
y esento de anión sidad. P o r q u e , añade, el de
seo de ver una coso hace muchas veces que la 
veamos por todas partes; y á este modo tan v i 
cioso de proceder, se han de a t r i b u i r los i n f i n i 
tos estravios de los sistemáticos, que han oscu
recido el arto con funestísimos e r r o r e s . ' Por 
tanto, examinemos aunque brevemente si lo 
que se ha llamado carácter moral en las enfer
medades, hacia cuyo estudio nadie ha d i r i j i d u 
tanto mi atención como nuestro d i g n o maestro, 
examinemos, pues, si es un fenómeno que exis
te realmente ó es una pura ilusión del e n t e n d i 
miento . Ademas si existe , qué ut i l idades podrá 
traer su estudio á la medicino, y si este estudio 
es tan fácil como pudiera creerse ü pr imera 
vista. 

1 . " S i el hombre, como no puede dudarse. 
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ha recibido del supremo H a c e d o r una facultad 
que se l lama sensibi l idad ; si esta facultad puede 
sufr i r una porción de modi f i cac iones , es dec i r , 
si por su medio pueden recibirse impresiones 
de muchas especies, y tener conciencia de ellas-, 
si estas modificaciones diferentes que e s p e r i -
menta nuestra a l m a , son debidas en parte á la 
acción de todos los agentes presumibles que 
pueden obrar sobre nuestra organización ó á la 
reacción de unos órganos sobre otros ; si cada 
agente induce u n diferente estado en nuestra 
facultad senciente, y lo mismo la acción suces i 
va de nuestros órganos , d is t in ta también según 
el estado en que se h a l l e n ; p r o d u c i e n d o cada 
enfermedad, de las muchas á que el hombre está 
sujeto, un desorden s ingular en nuestros órga
nos y estos por reacción en el a l m a , debe ser 
modificada esta en cada enfermedad de dis t inta 
m a n e r a , y c o n s t i t u i r lo que se l lama carácter 
mora l en las enfermedades, el que se espresa, ya 
por el lenguaje de acción que jamas nos abando
n a , ó por signos ar t i cu lados . Cada enfermedad, 
p u e s , tendrá su carácter m o r a l . E n efecto, la 
esperiencia y la observación confirman este r a 
c i o c i n i o . Presentemos algunos hechos en su 
a p o y o , empezando por considerar este fenóme
no en el hombre sano; pues aunque yo no crea 
de manera a lguna con el Alemán R e y l , que la 
salud y la enfermedad no son dos cosas c o n t r a 
dic tor ias sino dos modos diferentes de la e x i s 
tencia de un a n i m a l v i v o , de este modo daré 
mas c lar idad al fenómeno que me ocupa . 

¿ Q u i e n duda que la organización de los s u -
gelos que se l laman sanguíneos , carac ter iza 
dos por una tez encendida y bermeja , fisono
mía a n i m a d a , carnes de mediana cons is ten
c ia , miembros ágiles, músculos bien señalados, 
vasos visibles y bien desenvuel tos , c i r c u l a 
ción fác i l , pulso v i v o y f recuento ; quién duda 
rep i to , que el alma u n i d a á esta organización da 
por carácter moral la v iveza , la a l e g r í a , la d u l 
zura y la amenidad? ¿ Q u e la tr isteza, las pasio
nes grandes y fuer tes , la estrema sens ib i l idad, 
la propensión á i r r i t a r s e , son el p a t r i m o n i o de 
u n cuerpo magro., músculos robustos , te j ido 
celular apretado, tez amari l la y morena, en una 
palabra del temperamento b i l ioso? ¿Cuando la 
d u l z u r a , la a f a b i l i d a d , la paciencia y la apal ia 
en las facultades intelectuales se asocian s i e m 
pre á una fibra floja, suave, te j ido ce lular a b u n 
d a n t e , di latado y lleno de g o r d u r a ? 

M a s la inf luencia de nuestros órganos sobre 
el alma cuando esta es adver t ida de la neces i 
dad que t ienen aquellos de ser reparados, es de
c i r , en el hambre y en la sed, ¿ n o es tan p a t e n 
t e , tan poderosa y terr ib le que t r i u n f a de las mas 
fuertes antipatías y atrepella las inc l inac iones 
mas predilectas? H o m b r e s se han visto acosados 
de hamhre ó sed arrojarse sobre las cosas mas 
repugnantes y despreciar el h o r r o r que debían 
i n s p i r a r l e s , siendo entonces para ellos objetos 
nada despreciables los huesos , carnes podridas, 
aguas inmundas , sus mismas orinas y hasta l e 
ños , piedras y metales, que han q u e r i d o debo-
rar . S i faltan ejemplos de haber sido violados 

los mas sagrados vínculos y haber c o n v e r t i d o el 
furor de una necesidad ciega contra sus s e m e 
jantes , l legando á hacer pasto hasta de su p r o 
pia sustancia . Sobre todo , cuando los órganos 
genitales en la pubertad están dotados de una 
superabundancia de energía v i t a l , ¿ n ó egercen 
u n i m p e r i o absoluto sobre las facultades i n t e 
lectuales , animando la imaginación, escítando 
los deseos mas v i v o s , turbando la razón, y h a 
ciendo pasar ai espíritu por estados semejantes 
á los de la fiebre y el d e l i r i o ? P o r el c o n t r a r i o , 
la t i m i d e z , la tr isteza y el d i s i m u l o ¿no es el c a 
rácter moral de los desgraciados e u n u c o s , á 
quienes manos sacrilegas han pr ivado de los ór
ganos preciosos de la generac ión? L o s i n d i o s 
secuaces del an t iguo c u l t o de Z o r o a s t r o , que les 
prohibe usar de todo cuanto haya ten ido v i d a , 
y que alimentándose solo de vejetales m o d i f i 
can su f is ico, ¿ n o son los pueblos mas apacibles 
de cuantos m o r a n en el ámbito de la t ierra? 
¿Qué mas? . .Pero me olvidaba que mi o b j e t o p r i n -
c ipal no es tratar del carácter moral en el h o m 
bre sano, sino probar que cada enfermedad debe 
tener el suyo. Véamoslo . 

N a d i e ignora que la pulmonía y sobre todo 
la enfermedad que se l lama tisis pu lmonar i n 
duce tal modificación en el a l m a , que enmedio 
del mayor pel igro y en el momento mismo en 
que los enfermos van á dejar con la m u e r t e el 
grave peso de la exis tencia , conc iben las mas 
lisonjeras esperanzas hacia la s a l u d . Interim 
mens plerumque mire tranquilla, aut sua sor te 
contenta aut spe certa salulis laclata, infuturos 
annos facienda proponit. ( M a x i m i l i a n u s S t o l l , 
aphorismis de cognoscendis et curandis f e b r i -
bus, pág. 2 0 2 , lenta hect ica . ) 

¿ Y cuan dis t inta es la modificación que s u 
fre nuestro espíritu en las enfermedades de los 
intes t inos? L a tr isteza y u n p o r v e n i r funesto es 
el carácter moral de algunas de estas dolencias . 
E l señor Hernández M o r e j o n ha vis to dos ó tres 
perforaciones de los intest inos á consecuencia 
de las l o m b r i c e s ; los dolores que las acompaña
ban eran atroces, y al mismo t iempo se advert ia 
en los sugetos una subl imidad grande en sus 
ideas. ¿Si el carácter moral de estas perforaciones 
será el de una energía mayor de las facultades 
intelectuales? D i c e el mismo señor Hernández, 
dejemos á nuevos hechos y en gran número que 
establezcan lo c ier to ó falso de esta presunción; 
porque dos ó tres observaciones sueltas no bas
tan para establecer u n dogma en m e d i c i n a : 
pero si en esta enfermedad que la analogía nos 
conduce á creer que debe tener su carácter m o 
ral p r o p i o , no está b ien demostrado a u n , lo está 
en otras muchas. Tales son el herpe, la n i n f o 
manía en el bel lo sexo , la satiriasis en el h o m 
bre, enfermedades en las que la imaginación no 
se ocupa sino de los objetos mas lascivos y obs
cenos: el abandono á las inc l inac iones mas v o 
luptuosas , el o l v i d o de las reglas del recato y de 
la d e c e n c i a , la obscenidad mas asquerosa , en 
una palabra, son el carácter moralde estos males. 
L a indiferencia por el c o n t r a r i o hacia estos o b 
jetos se advierte en la anafrodis ia : el terror del 



alma v angustia del corazón, como d i c e P o r c c l . 
en la peste. Y según Cabanis, s¡ se observan 
con atención los tres estadios de las fiebres i n 
termitentes, se verá que á cada uno de ellos 
acompaña su carácter moral dist into. En el pe 
riodo del frió hay un sentimiento de tristeza y 
ansiedad; el alma apenas combina las impresio
nes mas habituales y directas; mas á medida que 
el acceso de calor se establece, renacen las sen
saciones y se mul t ip l i can hasta hacerse pesadas 
y confusas por su número y por su vivacidad, se 
disipaba tristeza para ser reemplazada algunas 
veces por la impaciencia y los arrebatos de cóle
ra. E n fin, durante la declinación del paroxismo 
el bien estar vuelve por grados y el alma reco
bra su estado natural . Esta diferencia de car ic-
teres morales se observa también en los d i feren
tes periodos de la fiebre amari l la . 

P o r ú l t imo, si en esta m a t e r i a , que parece 
cuestionable, fuese necesaria la m u l t i t u d de 
hechos, ábranselas nosologías y se verá que 
la misma mano que ha trazado el cuadro de las 
enfermedades, ha trazado también, pero sin ad
v e r t i r l o , el estado del alma que acompaña á 
muchas de ellas. Y no puedo menos de estrenar 
con este mot ivo, que no teniendo el entendi
miento humano ó genio de los hombres mas 
que un c i rculo , y que pareciéndose tanto unas 
generaciones á otras en el modo de pensar, es-
ceptuando solo el colorido 6 el t inte que es en
teramente diverso, es estraño, pues, que hayan 
transcurrido tantos siglos sin que este fenóme
no haya escitado la curiosidad de un modo mas 
interesante que hasta a q u i . 

Bastan pocas reflexiones, á mi parecer, para 
sacar algunas consecuencias de la mayor i m p o r 
tancia de esta doctr ina, que no he hecho mas 
que bosquejar. 

1 . " Si cada enfermedad da su carácter m o 
ral particular, podrá servir este como una n u c -
Ya señal que nos hará mas fácil el diagnóstico de 
las dolencias, y por consiguiente enriquecerse 
esta parte de la patología que se llama s e m i -
pologia . 

2. a Si el peligro en ciertas enfermedades, 
como la pulmonía, la tisis & c , está en rezón 
directa de los grados de esperanza que los en
fermos manifiestan hacia la s a l u d , como lo ha 
observado el señor More jon varias veces, puede 
ser de grande ut i l idad para establecer el p r o 
nóstico ó vaticinio en muchas enfermedades, 
parle de la ciencia que tanto interesa al medico 
por la reputación que le granjea, y que no pocas 
veces depende de este acierto la ruina ó fe
l icidad de una familia entera. 

3 . a Si hay ciertas enfermedades que pr imero 
concluyen con la existencia de los enfermos 
que descubren sus impresiones caraterísticas, 
¿por qué no podremos lisongearnos algún diá 
de conocerlas por solo el estudio de este fenó
meno y establecer su plan terapéutico mas acer
tadamente? E n fin, si algún día se desenvuelve 
este punto de doctrina cual exige su delicadeza, 
y los gobternos aman á los hombres , aquellos 
se verán prec.sados á variar las bases de sus s i s 

temas de legislación , \ el hombre en sorieclad 
recibirá de la mano del médico este doble benis 
(icio. E n los escelentes trabajos del inmortalGal 
acerca de las funciones del cerebro se han de 
encontrar elementos preciosos para llenares'.e 
ob je to , como M a r c o A u r e l i o los halló en 1« 
obras de Hipócrates para la formación de su di-
vino código. Themis , e n t o r n e s , como i l icr José 
Sant iagoSplenk. no castigará con la pena capital 
A aquel que hirió i n v o l u n t a r i a m e n t e , ni al infe
l iz melancólico se le dará L infame sepultura 
que al suicida, ni en muchos casos se wril ic . ir i 
aquello de J t t v e n a l . </<if. reniain curci$ teial 
censura columbas. 

A u n q u e orábamos de ver que cada enferme-
dad tiene su carácter mora l p r o p i o y también la 
u t i l i d a d que traería á la m e d i c i n a una obra qua 
versase sobre este objeto, s in embargo el estu
dio de este fenómeno c u r i o s o exi je s in duda no 
solo un talento pr iv i l eg iado c o n el acceso de mu
chas luces sino un p r o f u n d o conoc imiento del 
corazón humano. E n efecto, ¿ n o es posible que 
aun en esas enfermedades cuyo carácter moral 
es mas p r o n u n c i a d o ; se a u m e n t e este, se dtsmi-
nuya y aun l legue á borrarse ya por la coexis
tencia de enfermedades de carácter moral dia-
metralmente opuesto, por la idea que cada hom
bre t iene formada de la v ida f u t u r a que sirve 
de base á toda re l ig ión , por e l inf lu jo que los 
gobiernos ejercen sobre los asociados, por t\ 
temperamento mas ó menos fuer te , la educación 
misma y m i l posiciones de la v i d a , no pueden 
hacer embarazoso el es tudio de este fenómeno 
moral que á primera vista npnrererin sencillo? 

Si no temiera hacerme demasiado molesto, 
probaria hasta la evidencia que no son infunda
das las dificultades que ncaho de enunciar . Sin 
embargo, no puedo o m i t i r do> h e bosque toda* 
hemos presenciado y que coinirmnn mis dos pri
meras proposiciones. Hablo del enfermo Villar, 
que murió en lo sala de San J o a q u i n y que fué 
objeto de mi his tor ia . M i e n t r a s en aquel d e 
gradado existió la inflamación del pulmón ron 
alguna energía, el carácter m o r a l que en él se 
advirtió fué el propio de estos mnles, lo confian
za hacia la s a l u d , desconociendo el peligro en 
que se hallaba ; pero al paso que los intestinos 
participaban de la misma afecc ión , se iban dis
minuyendo aquel y aumentándose la tristeza, de 
modo que en este injerto de caracteres mora
les, si puede decirse asi , ya no fue fácil dist in
guir el que correspondió á cada una de las do
lencias. 

Q u e la idea que coda hombre t iene formada 
de. la vida futura puede modif icar este carácter 
m o r a l , bien patente lo hemos v is to en el joven 
t í s i co , oficial de coches ; pues en el transcurso 
de su enfermedad presentó el carácter moral 
mas decidido de estos males , y la esperanza ba
cía la s a l u d , que es común en estos enfermos y 
que puede mirarse como u n bien hasta cierto 
p u n t o porque aleja las largas horas do una 
cruel agonía y hace que dure mas el sueño de la 
existencia fue reemplazada por lo desesperación 
y la tristeza mas profunda desde el momento 
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mismo en que se le dispensaron los ausi l ios r e 
l igiosos . ¡ P e r o qué poder tan maravil loso de lo 
fisico sobre lo m o r a l ! vuelve el pulmón s u p u r a 
do á i n f l u i r de nuevo en el a lma; borra aquellas 
ideas t r i s t e s ; y en medio de las convulsiones de 
la muer te concibe la lisonjera y efímera espe
ranza do hacer u n viaje. A los pocos instantes 
m u r i ó . 

Tales e r a n , en fin, las reflexiones que he 
cre ido debia hacer sobre este importante objeto. 
C o n o z c o , s in embargo, que no he indicado sino 
la mas leve parte de las ideas á que él daba mar
g e n ; que no he hecho mas que esponer estos f e 
nómenos morales, estos efectos; que era preciso 
haber d i s c u r r i d o acerca de su causa antes entrar 
en la teoría de las sensaciones y de las ideas, en 
una palabra, en el campo de la metafísica, con 
c u y a c iencia tiene tanta relación el objeto que 
nos ocupa. P e r o habiéndoseme l i m i t a d o el t i e m 
po, he tenido que s u p r i m i r una porción de ideas 
que no cabian en los estrechos l ímites de este 
e s c r i t o . 

S i no obstante, este pequeño trabajo ha s a 
tisfecho el pensamiento de mi d igno maestro y 
encuentra una benigna acogida en su i n d u l g e n 
cia y en la bondad de mis amados condiscípulos, 
habré llenado todos mis deseos. 

Observación de una amaurosis curada por la 
inoculación del sulfato de estricnina. 

M . Verlegh ha publicado en los Anales de la 
sociedad médica de Anvers , un hecho que merece 
llamnr nuestra atención. 

Una muger de 27 años de edad, de tempera
mento nervioso, esperímentó al salir de la iglesia 
un vivo dolor hemicránco con disminución notable 
de la vista en el ojo derecho. E l dolor permanecía á 
pesar de varios remedios que se pusieron en prácti
ca, y alcabo de dos meses la vista se hallaba entera
mente abolida en el referido lado; la pupila suma
mente dilatada, estaba insensible á la mas viva l u z ; 
sin embargo, se percibía una especie de vibración 
observándola con cuidado, cuando después de tener 
los ojos cerrados se la esponía de repente á la acción 
de una luz artificial. M . Verlegh , después del t ra
tamiento indicado en estos casos, quiso ensayar la 
inoculación del sulfato de estricnina con el objeto 
de escitar las partes paralizadas. 

Dispuso en un vaso, un grano del sulfato de es
tricnina mezclado con dos gotas de agua, é hizo el 
primer dia con una lanceta doce picaduras ó inocu
laciones ; seis por la parte superior del ojo derecho 
en la dirección del nervio sub-orbitario, y otras 
tantas por la inferior hacia el ala de la nariz donde 
concluye el filete etmoidal de la fosa nasal , del 
cual parten los ramos que van al ir is . Ningún 
efecto produjo en este dia ; mas al siguiente sentía 
la enferma cierto temblor en el sitio de la inocula
ción: dejando dos días de intervalo, repitió las p i 
caduras aumentando seis , después de las que vio 
una especie de nube l igera , lo que le obligó á con
tinuar. Alcabo de cinco inoculaciones consecutivas, 

en número de 30 picaduras, empezó á distinguir los 
objetos, y á las ocho, la vista se hallaba totalmente 
restablecida. L a constricción de la pupila se presen
tó gradualmente y los demás síntomas desapare
cieron después de haber usado cinco granos del 
sulfato: durante algún tiempo repitió varias i n o c u 
laciones en la circunferencia del o jo , y hace dos 
meses que la enferma se halla enteramente resta
blecida , lo que cree suficiente para asegurar su 
curación. 

Reflexiones. Hemos llamado en diversas épocas 
la atención de los prácticos acerca de la inoculación 
de ciertos medicamentos activos, que impregnados 
en el torrente de la circulación han calmado los 
dolores y combatido las contracciones espasmódi-
cas (1). E l hecho que acabamos de esponer es de 
mayor importancia que las observaciones citadas; 
porque en él no se puede atribuir la curación de la 
amaurosis á la derivación hecha en la piel por las 
picaduras, pues que este mismo tegumento había 
sido ya bien estimulado por los rubefacientes sin 
que produjera felices resultados: el medicamento 
ha sido conducido hasta los filetes nerviosos para
lizados : esta es una acción directa mas fácil de ob
tener y de dir igir , que aplicando solo la sal sobre 
la piel desnuda por un vegigatorío. 

L a introducción del medicamento en la econo
mía con la punta de la lanceta puede ser mucho 
mas favorable cuando en un gran número de c i r 
cunstancias el tubo digestivo no permite la a d m i 
nistración de un medicamento irritante. —Marzal. 

m — . noa i—m 

Egemplo de envenenamiento mercurial y de des
órdenes terribles en la boca seguidos de la 
muerte en un niño , á consecuencia de la 
absorción del sublimado corrosivo. 

Los accidentes que ocasiona el mercurio en 
las encías y en las glándulas salivales son raros en 
los niños, pero se han visto sin embargo algunos 
egemplos de ellos. Hé aquí uno escepcional, es 
verdad, pero formidable. L a absorción mercurial 
produjo en un niño, cuya historia vamos á referir , 
desórdenes terribles en la boca, una verdadera in 
toxicación y la muerte. Este niño de dos años de 
edad y de una salud perfecta, tenia en la profun
didad de los pliegues de gordura que forma la 
piel del mus lo , las pequeñas escoriaciones que se 
llaman grietas. Su madre acostumbraba á lavárse
las y á espolvorearlas con el hipocodio. Esta des
graciada madre le equivoca, y toma del sitio don
de guardaba el hicopodio otros polvos muy pareci
dos, amarillentos como aquellos (era sublimado 
corrosivo i m p u r o , como se demostró por el análi
sis), espolvorea el pliegue de la ingle derecha, la ca
ra interna del eseroto, y la parte superior del m u s 
lo de este lado con el sublimado. E l niño se desa
sosiega y da gritos. E n veinte minutos se forma en 
el pliegue de la ingle una escara morena de cuatro 
centímetros en cuadro. E l eseroto se pone suma
mente abultado y como semi-trasparente. E l doc
tor Bouchut le mandó dar tres baños emolientes de 
una hora cada uno en el espacio de doce horas pa
ra calmar los primeros sufrimientos del niño y fa -

(1) Voy. articulo 1447, 1642 y 2568. (Anales del Instituto 
tomo 1.° págna 383.) 
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vorecer la disolución de las moléculas del subli
mado, cuya combinación no se hubiese verificado 
a u n : mas pareciendo el caso muy grave se tras
ladó al enfermo al hospital de los niños a las salas 
de M r . Trousseau, treinta y seis horas después 
del accidente. A primera vista no parecía que el 
estado local debía inspirar mucha inquietud. Pero 
en la tarde del segundo dia después de la aplicación 
del sublimado, se pusieron las encías doloridas y 
rubicundas, se hincharon y se cubrieron lo miaño 
que la lengua de una capa blanquecina, el aliento 
se puso fétido, y doloridas las glándulas submaxí-
lares. Toda la mucosa bucal participó muy luego 
de estos desórdenes; al sesto dia toda ella estaba 
atacada; la hinchazón se habia propagado de las en
cías á la mucosa de la bóveda palatina y á la que 
reviste la cara interna de la megilla. Presentáron
se luego escaras parduscas, una en el labio infe
r ior , otras al lado del borde alveolar superior, al 
nivel de las muelas, y otras en fin al lado de la 
lengua. Debajo de la capa blanquecina de las esca
ras aparecían las carnes fungosas y sanguinolentas. 
No tardaron las encías en esfacelarse, en desnu
darse el borde de las mandíbulas, y en caerse m u 
chos dientes incisivos inferiores. £1 aliento tenia 
una fetidez en estremo repugnante, la salivación 
poco considerable y difícil de comprobar en este 
niño que sin cesar tragaba el producto de la se-
reccion. Trousseau empezó por cauterizar la mu
cosa con polvos de alumbre, después con ácido 
hidro-clórico debilitado, tocó en fin las escaras 
con un pincel mojado en ácido nítrico ¡ ninguno de 
estos medios pudo moderar el curso de los acci
dentes. E n diferentes veces se verificaron por las 
superficies ulceradas ó por las escaras hemorra
gias considerables. E l niño tragaba parte de la san
gre y arrojaba otra porción con algunos restos de 
mucosa esfacelada. E n fin , este interesante y des
graciado niño que no perdió hasta la víspera de su 
muerte su alegría habitual , pereció á los quince 
días de haber ocurrido la funesta equivocación de 
su infeliz madre. Mientras duró la enfermedad 
no hubo desórdenes gástricos, ni diarrea, ni mas 
vómitos que los que ocasionaba la cantidad de 
sangre que tragaba en consecuencia de la hemor-
hemorragia bucal. 

{Bulletin general de Therapeutique.) 

De la cauterización en el tratamiento de los bu
bones. 

Todos los días se oye preconizar para la c u 
ración de los bubones el método antiflogístico, la 
incisión ordinaria, la incisión subcutánea, el aplas
tamiento y otros varios métodos. Preciso es cono
cerlo/ la resolución de estos tumores es muy difí
ci l de obtener. Para el D r . Chabrely no parece el 
problema tan difícil, atendiendo á las nueve ob
servaciones que ha recogido y en las que se ha lo
grado buen resultado con la cauterización por me
dio de la potasa c á u s t i c a . - H é aquí un rápido aná
lisis de ellas Hombre de treinta años, bubón agu
do en la ingle izquierda en consecuencia de una 
blenorragia virulenta. Piedra de cauterio en el 
vértice del tumor, sostenida por cuatro parches 

r!,r„|UrLanS ^ d , T Í l o n 8 ° m a d o - Gradados* en su 
centro parala colocación del cáustico, ¿ cuyo a l 
rededor se ponen hilas á fin de evitar lafusión 
de la potasa; el parche esteríor está sin p e r f a r 

para sostener el cáustico en su sit io. A l dia s i 
guiente cataplasmas sobre la escara basta que se 
desprendió á los seis días ; fricciones sobre el bu
bón con el ungüento mercurial. Curación d e l fon-
ticulo con el ungüento supurativo. E l dolor dis
minuye notablemente. A las tres semanas la re
solución del tumor es competa , y l a cicatriz «po
nas visible.—Aparecen doi bubones en otro sugeto 
sin ir precedidos de otra afección í loa quince diai 
de un coito sospechoso. Aplicación del cáustico á 
entrambos. Supuración abundante d e s p u é s de C J I -
das las escaras; disminución sensible y gradual de 
los tumores ¡ resolución completa i los veinte 
días. — bubón primitivo en otro sugrlo tres sema
nas después d e un c o m e r c i o i l í c i t o . IXI tratamien
to antiflogístico, las sanguijuelas no d i n ningún 
resultado. Cáustico en el punto mas sobresaliente 
del tumor que deja d e hacer progreso*. Verificase 
la resolución de un modo rápido; á los doce días 
de desprenderse la escara, el enfermo está casi 
curado. Las demás observaciones son enteramen
te análogas. Importa observar que M r . Chabrely 
considera la cauterización como tratamiento local 
del bubón , y que al mismo tiempo prescribe un 
tratamiento general mercurial . 

(Iiullet. medical dt Itordtaux.J 

R E 0 K ( ; V M Z A C I O N M E D I C A . 

Probada en los números que anteceden la bon
dad de las bas< s del nuevo p l a n , su conformidad 
con el presentado por la última comisión regia , y 
lo inconexo, inconveniente y perjudicial del proyec
to ofrecido á la consideración del último copg.-cso 
por algunos diputados de Valencia , resta sido pre
sentar como complemento i nuestros lectores los 
siguientes datos que hemos podido adquirir hace 
algún tiempo y que basta la ocasión pr. senté no ha 
sido oportuno publicar. E n ellos veta el público el 
estado de ingresos del último curso en las Univer 
sidades y Colegios, y el número de alumnos que 
cada uno de estos establecimientos ha tenido en el 
periodo de los cinco últimos años, deduciendo por 
consecuencia si talrs pruebas deben |>csar poco en 
favor de nuestros anteriores argumentos. 

Estado de los ingresos por matriculas y grados 
de la facultad de curar en las universidades y 
colegios en el último curso de 1843 á 1811. 

UNIVER-
81DAUKS. 

50000 
37274 
81472 

Sevilla 39840 
112000 

62946 
64692 

1050751 
580549 
302030 

Reválidas por comisión 
en las academias de las 
provincias 897321 I 
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C O L E G I O S ( M a d r i d . . . . 425914 24 

U È F A R M . \ Barcelona 137024 

Esludo demostrativo de los alumnos que ha ha
bido en las escuelas de medicina que se ci
tan, en el último quinquenio. 

Curaos neolarcs . 

H 
a 
c ¡i 
S g 
3 -
c •~ .ili 

= o 
1 O il 
— - -
y- a <. 

5 á ¿ 

« > — 
e •-• _¡ 
B a § 
" A a 

7 a •< 
s "< -- 1 a S 

i 

a 
a -< a 

M 
> i 
a 

Total di» alumnos. 

De 1838 á 1839 351 
De 1839 á 1840 355 
De 1840 ¡i 1841 380 
De 1841 á 1842 400 
De 1842 á 1843 388 

rDe 1838 á 1839 
I De 1839 á 1840 

De 1840 á 1841 
I De 1841 á 1842 
. De 1842 á 1843 

,'i77 medie, y 328 ciruj . 
727 medie, y 520 c iru j . 
691 medie, y 037 ciruj . 
743 medie, y 570 c iru j . 
083 medie, y 300 c iru j . 

'De 1838 á 1839 182 
De 1839 a 1840 195 
I>e 1840 á 1841 230 
De 1841 á 1842 238 
De. 1842 á 1843 253 

' De 1838 á 1839 115 
De 1839 á 1840 171 
De 1840 á 1 8 4 1 

(se estableció 
en este año 
enseñanza de 
cinigia , y hu
bo 190 medie 

De 1841 á 1842 197 medio 

t i l s l i i 1 

y 130 c i ru j . 
y 20.'i c i ru j . 

i De 1842 á 1843 205 medie, y 184 c i ru j . 

De 1838 á 1839 87 
De 1839 á 1840 144 
De 1840 á 1841 160 
De 1841 á 1842 145 
De 1842 á 1843 144 
Advirt iendo que en la 4 . a 

asignatura ha habido 
en dichos cinco años 
este núm."de discípu
l o s ^ , 2 , 1 3 , 6 , 7. 

Sev i l l a , Zaragoza y Granada no habían remi t i 
do aun estos datos cuando nosotros pudimos ente
rarnos de ellos ; pero se deduce que la diferencia 
no será grande del estado de sus ingresos. Véase 
ahora si con tales ingresos de las universidades po
drán establecerse en ellas escuelas de medicina con 
el conjunto de medios necesarios para la enseñanza 
perfecta, s i , aun en menor escala, ofrecen todas 
probabilidad de durar m u c h o , y si las suprimidas 
tendrán justo motivo de queja siendo las de con
currencia mas escasa. Obsérvese ademas si era u r 
gente adoptar una medida enérgica que pusiese un 
coto al escesivo número total de alumnos que en 
los estados que hemos ofrecido ascienden en el úl
timo curso á 1285 médicos, sin contar los de las 
tres universidades, de cuyos datos carecemos y que 
podrán calcularse en otros 000, que unidos á los 
388 médico-cirujanos de Cádiz á los de Barcelona 
y Madrid en que el numero es con mucho mas con
siderable, y á la mult i tud de los cirujanos de los 
colegios y de las indicadas universidades, forman 
un conjunto tan exhorbitante como heterogéneo. 

Juzgúese por último si vienen estas noticias en 
apoyo de las razones que hemos manifestado en 
contra del proyecto del señor A l c o n . 

E n uno de los próximos números terminare
mos esta serie de reflexiones, que no hemos teni
do el gusto de ver revatidas en polémica razonada. 

i i . a 

d i l l osn^io . l .(I 

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

E l viernes 16 del corriente, á las siete en punto 
de la noche , se celebra la sesión literaria pública 
mensual, en que podrán tomar parto todas las per
sonas que asistan, siendo el objeto de la discu
sión una memoria que leerá el socio de número 
don Patricio Salazar, sobre el contagio en las enfer
medades epidémicas. L o que se anuncia á los socios 
y al público invitándoles á que concurran.—Fe
brero 14 de 1 8 4 4 . = / . Mondejar y Mendoza, secre
tario. 

CtmCÜLAB. 

E n virtud de autorización concedida á la junta 
directiva por la general en la última sesión p u b l i 
cada en el número que antecede, ha acordado aque
lla fijar por término improrogable el de cuarenta 
dias contados desde la publicación de este anuncio, 
para que reclamen los diplomas de esta secretaría 
y satisfagan sus respectivas cuotas de entrada los 
socios corresponsales que aun no lo hayan verifica
d o ; en inteligencia de que concluido el espresado 
plazo se tendrán como escluidosde tal clase los que 
no hubiesen cumplido este acuerdo .=Madrid 15 
de febrero de 1844 .=Por acuerdo de la junta d i 
rectiva, el secretario, J. Mondejar y Mendoza. 

ib N• »ib i ' oup noi ab ' 

lio»; nocii 
olieqrn 
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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 K K O S M I T I O S . 

S E C R E T A R I A G E N E R A L . 
Nota de /os individuos que solicitan ingresar ni la Sociedad médica general de socorros múluot, 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 dé la comisión central 
en el término de un mes contado desde la fecha de esteaviso, dirigiendo sus comunicaciones al se
cretario general que suscribe. 

P R O K E - REMISION HUI. R E C I R O EN *IC*1. 
P R E T E N D I E N T E S * HOKKS. P l ' K R I o l>K RESIDENCIA ( S P R I l I R N T K . T t R U I M B U I * 

D . Tomás Soler y Mestres. 
.loan Rahella. 
Antonio Ribera. 

D . Pedro José Morey. 

D . Lorenzo Sarda y Masdeu. 

I)E LA COMISION' PROVINCIAL DE BARCELONA. 

fíurcelona. 
M . 0. Rarccloua. ¿11 ener. 18'»». a fe 1841. 
M . C. Maradona. 1." febrero i d . 5 id . id. 
C . Gracia. ¿D enero i d . 9 id. id. 

Mallorca. 
C. Palma. i d . i d . i d . id. 

COMISION PROVINCIAL D E TARRAGONA. 

Tarragona. 
C . Canonja. i d . i d . 6 id. 

COMISION PROVINCIAL D E ZARAGOZA. 

Teruel. 
F . Mora de K o Indos. .1 febrero i d . o id. 
C . Tornos. i d . i d . i d . id. 
C . Mit des. i d . id . id . id. 
C. Sta. Eulal ia de Gallego. i d . id . id . id. 

D . Joaquín Blasco y Grafulla. 
Francisco Moré. 
José Tomás Sanper y Sánchez. 
Tomás Elmas y Verdie. 

Madrid 8 de febrero de 18V».—José Ramón Yiltalba , secretario general. 

C O M [ S I O N P R O V I N C I A L I H V I A I H t l l i . 

Solicitudes presentadas en esta comisión en los dias que abajo se señalan pidiendo su ingreso en la 
Sociedad los profesores siguientes: 

P R O E K - rtCaUS M t P R K S K * -

« • • « - N O M B R E S . I I II HIONES. P I F B I O H KN OI E — — — ' " M W f c l ll 

F I I i i P R O V I N C I A DK. R l D U n Z . 

D . Juan Rodríguez Ledesma.tr J C . Caslíblanco. .'i de febrero 18»» . 

PROVINCIA D E M A D R I D . 

D . Lorenzo Ribera y González. C . M l ¡rid. 31 d< enero 18»». 
Patricio Lardíes Alcalá. C . Madrid. ."> • t• i f I n ro ni . 
Isidro Gutiérrez y Diego. C . Madrid. 7 n i . i d . 

PROVINCIA DK TOI.F .DO. 

D . Alejandro Fernandez Alcarr ia . C . Candilla. rero i d . 
Santiago Félix Rarrajon. C . Torrijos. i d . i d . i d . 

titimua ob h alds-diowjmí aaiiitVii . loa w{ü R ¡ I ¡ oimiq „ , „,¡ ¿ t,m-tm<„ ataivr t t 
L a comisión provincial de M a d r i d espera que, si alguna persona tiene conocimiento de m a l 

quiera circunstancia por la que no deba ser admit ido en la sociedad alguno de los i n d j y i d u o i 
comprendidos en la anterior relación, lo ponga en conocimiento del secretario de la comisión en 
el término de u n mes contado desde la f e c h a . — M a d r i d 8 do febrero de 18-11 .—El secretario* 
Bruno Agüera. 

V A C A N T E . 

La de médico titular de la villa de Léganos, 
dos leguas déla corte, por fallecimiento del que 
antes la obtenía ; su dotación 1)000 rs. vn. anuales 
pagados por trimestres y reparto vecinal, deduci
das de dicha suma las partidas fallidas y de los que 

no quieran servirse del facultativo acojido por el 
ayuntamiento. Los pretendientes serán médico-ci
rujanos, sin (pie por la última facultad tengan obli
gación de asistir al vecindario, y presentarán su 
solicitudes á dicho ayuntamiento por medio de su 
secretario francas de porte dentro del término de 
diez dias. 

D I R E C T O R , D . T . S A N T E R O . — M A D R I D : I M P R E N T A D E P I T A . 

http://Ledesma.tr

