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ADVERTENCIA. 

Cuando en 10 de febrero del presente año se inauguró en este Dis-
r u ó la Academia médico-militar del mismo, en sesión presidida por el 

G e n , e r a l Comandante General de la Provincia y con la asistencia 
t escogido concurso, que aunque numeroso , era mas notable aun por 

j* 1 ' " S t ! ^ c , o n Y circunstancias de las personas que lo formaban , el Jefe 
b a n i d a < l militar que acababa de llegar, y que apenas había tenido tiem-
P . a r a r e c ° g e r los datos indispensables para la redacción de esta me-

o r i a> se hallaba además en el deber de dar noticia de la nueva organi-
zación que la Academia recibia, y de las ventajas que al ejército repor-
r ° r J a I a m a í ' o r s u m a <le conocimientos y de aptitud que el cuerpo adqui-
' e se , gracias à los incesantes desvelos con que el señor Director gene-

«el mismo impulsaba los trabajos académicos. Pero el tiempo era 
' a s o , la necesidad de celebrar el acto apremiante , y un escrito en 

!JUe se esplanasen los fundamentos de las indicadas ventajas requería 
a s espacio y estudios mas tranquilos. Los que estén acostumbrados 

' esta especie de trabajos comprenderán fácilmente cuanto tiempo ha-
ce perder la redacción de discursos que se escriben, se releen y se cas-

gan, y disculparán al Jefe de Sanidad militar de Granada si en ocasion 
solemne prefirió los riesgos de la improvisación, aunque convencí-



do de sus insuficientes facultades, á desatender urgencias considerable, 
el servicio, y las mejoras que en él mismo meditaba. Se esforzó en uro 

bar con la historia del servicio sanitario en los ejércitos , ™ B o I . T a „ 7 
«nos y modernos, con cl ejemplo y testimonio de nuestros m é e b r I 

r o b o r e s militares, con la esperieucia contemporánea, q u e s e vic „ 
sanitario militar para llenar completamente su objeto necesita l e r sab " 
y oportunamente dirigido, formando l o s q „ e „ ( , L u „ p e „ e n n Cuerpo 
en que aux,liándose mutuamente para ser útiles , pueda también cid» 
uno aprovecharse del saber y de la esperiencia de os dem s l L , a 

Academias pueden llenar este último objeto v lo llenn-'m i„,i T i 
mente con la nueva organización que e. 
do por su circular de G de diciembre del año úhimo. El Jefe e Sa d d" 
sito i Î eSle "'T.'10 "Uda "a,,er desempeñado dignamente ,, pro, ' 
T i l P e r ° C " C a m b ; ° 5 6 C O m i , ' a C e C " c o n s ' 8 n a r I» atenta é indo len te 
deferencia con que fué escuchado por los concurrentes , ilustres "uno 
por su categoría militar, «uros por su carácter público, otros por t , " 
g , y to os por su saber. Si algún mérito tiene el sacrificio de amo , . 
pío, lo reclama para sí el Jefe de Sanidad militar de esto Distrito ' 

La memoria , pues, leida á continuación, reducida á los estrechos 
1,0 " » • » « ' • 'ustoria médica del Distrito cu el año an e r o r 

apenas puede ofrecer mas que datos estadísticos y algunas reflex 
sugerí as p o r o os. Pero estas reflexiones eran necesaHas pa de e 
u verdadero y honroso lugar á los Profesores que cu el referido afin 
ue aroii, y lucharon con gloria, contra una do laLufermed des m s 

m bles ,le los ejercites modernos; para dar á conocer las dificultades que 
entorpecen los buenos deseos del médico militar y sus mejor c o m b h X 
esfuerzos; para enumerar los trabajos, ya literarios, ya p Ícticos 

c Z ^ r •' T Í , J t , Í < r " " ' f "
 8 n ' , 0 S

 1 » . pudieran « b d 
tocarse para anonadar muchas influencias nocivas y contribuir á h 
conservación de la salud en el ejército. El voto en ella espresado es el 
voto unanime de los Profesores ,1c Sanidad militar, es el grito arranca-
do a la convicción mas profunda. Hoy estamos ya viendo en parte coro-
nados tan filantrópicos como respetuosos esfuerzos en las modificaciones 
que esperimenta la ley del reemplazo del ejército. 

fiesta advertir que por motivos de delicadeza y por otras considera 
Clones todas puramente sociales, se ha retardado basta hov la impresión 
de la presente memoria : ella acaso permanecería inédita "si los mismo, 
motivos no luciesen conveniente darla á la prensa. 

Granada 10 de agosto de 1851. 



Seño-red ; 

Tarea dificii es comprender en una breve memoria los mult i -
plicados é interesantes objetos á que el presente escrito ha de 
estenderse, para que sea una reseña del servicio médico militar 
Gn el Distrito de esta Capitanía General en el año último. Las 
enfermedades padecidas con notable constancia y frecuencia en 
sus hospitales militares, con espresion de sus causas y la análi-
sis de los medios curativos con que mas ventajosamente fueron 
combatidas: una particular mension de los casos mas notables 
que en los mismos establecimientos se hayan presentado: la r e -
lación circunstanciada de las operaciones quirúrgicas practicadas 
e n el indicado periodo: un resumen de los trabajos académicos 
hechos durante el mismo por los Profesores del Cuerpo que se 

hallado en el Distrito; y finalmente, una ojeada sobre cuan-
l o pueda tener relación con los progresos y adelantos del servi-
0 , 0 sanitario, y sus posibles mejoras con aplicación á las tropas 
Tic se encuentran en el mismo en el presente año, tales son 
l°s numerosos y liarlo serios estudios que esta memoria debe 



abrazar. Pudieran escusar lo imperfecto de su desempeño la 
circunstancia de haber trascurrido no muchos dias desde que 
me hice cargo de esta Jefatura, y la de no haber seguido paso á 
paso la marcha del servicio médico-militar en los pun tosa que 
su influjo alcanza; pero los ilustrados Jefes facultativos de los 
hospitales, y los Profesores todos, rivalizando en laboriosidad y 
en esmero, suministrando datos curiosos y noticias interesantes, 
han quitado gran parte de su valor a esta disculpa. Habré, sin 
embargo, de consignar aquí el corlo tiempo de que he podido 
disponer para examinar estos mismos datos, analizarlos, compa-
rarlos entre sí, formar en fin mi juicio con la severidad que el 
interés del asunto reclama. Hay en el servicio médico-militar 
dificultades de colosales dimensiones que vencer, ya nacidas det 
objeto mismo á que la institución se dirige, ya de accidentales 
obstáculos en su desempeño, ya de contrariedades incrustadas, 
permítaseme espresarme así, en las mismas constitutivas bases 
del ejército; ¿cómo, pues, en un rápido trabajo he de recorrer 
esta série de objetos, y hacer al mismo tiempo la concienzuda 
apreciación del ilustrado celo, de la incesante aplicación, de la 
abnegación conocida de los Profesores militares, á quienes nin-
guna dificultad desanima, ni aun la convicción de que no sean 
conocidos sus esfuerzos? Procuraré no obstante acercarme en lo 
posible al desempeño de mi cometido, dando el oportuno relie-
ve á tan interesantes objetos. 

La vida militar lleva consigo una predisposición marcada á 
ciertas enfermedades: una vez dadas éstas, su curso y sus ter-
minaciones siguen también tipos mas ó menos característicos, 
trazados, y acaso precipitados á sus peculiares índoles, ya por las 
condiciones higiénicas que modifican la constitución del solda-
do, ya por el régimen especial y necesariamente instituido en 
los hospitales, ya por la cualidad de los hombres que son dedi-
cados al servicio de las armas. Puede decirse sin exageración 
que apenas basta la vida entera para saber elegir con tino las 
modificaciones que el ejercicio de la medicina en nuestros hos-
pitales exige: véase, pues, con cuanta razón, para facilitar el 
estudio de estas modificaciones, el Sr. Director general del Cuer-



po, dando nueva y mas cstcnsa forma á estas Academias, y lle-
vando á cabo lo prevenido en el art . 15 de nuestro reglamento, 
lia dispuesto por su circular de 6 de diciembre del año último, 
aprobada por S. M. en real orden de 23 del mismo, que el pri-
mer punto de que se trate en esta memoria sea la historia délas 
enfermedades que en el año próximo anterior hayan predomina-
do en los hospitales del Distrito, con una razonada esposicion de 
sus causas manifiestas ó presuntas, y de los métodos de curación 
que mejores resultados hubiesen producido en todos conceptos. 
Tal es el objeto de que voy inmediatamente á ocuparme. 

I. 

Para que sea mas fácil comprender el plan con que pienso 
proceder á manifestar lo enunciado, s e a m e lícito adelantar cier-
tas consideraciones. 

Sabido es que los enfermos de todas las tropas que guarne-
een el Distrito de esta Capitanía General, es decir, las provincias 
civiles y comandancias militares de Granada, Málaga, Jaén y 
Almería, se reciben en seis hospitales, de los cuales solamente 
dos, el de esta capital y el de Málaga, están organizados mili-
tarmente, es decir, asistidos por Profesores efectivos de Sanidad 
militar, y dirigidos inmediatamente por el Cuerpo administrati-
vo del ejército. Los otros cuatro son solamente enfermerías uni-
das á hospitales civiles y á cargo de las juntas de beneficencia, 
ó bien hospitales provisionales, vigilados empero por ambos Cuer-
pos. I)e dichas cuatro enfermerías, que llamaré cívico-militares, 
situadas en Jaén, Almeria, Ronda y Velez-Benaudalla, y que 
nombro según el orden de su importancia, ninguna recibe tal 



número de enfermos que pueda ofrecer interés respecto ni tra-
bajo que me ocupa; y ni aun las cuatro reunidas, podrian in-
fluir en el resultado de la estadística respectiva á las enfermeda-
des predominantes, atendido su corlo número de enfermos que 
suele ser desde el 7 al 10 por 100 de todos los del Distrito' Ad-
vierto, pues, que si bien calcularé el resultado de la asistencia 
médica en los hospitales por el número de enfermos que en to-
dos ellos se han recibido en el año de 1050, la historia del pre-
dominio de cierta enfermedad determinada, la tomaré solamen-
te de los de Granada y 3Iálaga, que han reunido la mayoría de 
ellos, y en que han sido tratados por médicos-militares. 

Véase ahora el movimiento que ha habido en los hospitales 
del Distrito. 

En íin de diciembre de 1849 quedaron enfer-
mos (1) 

En todo el año de 1850 se han recibido enfer-
mos (2) 

Han salido curados (3) 40371 
Como inútiles (4) 72 j 
Han fallecido (5) 

Y quedaron existentes en fin de diciembre de 
1850 (6) 

Ahora bien, para calcular en que proporcion se hallan los 
enfermos que han fallecido con los que han recibido asistencia 
médica en los hospitales, es necesario formar el total de estos, 
sumando la existencia anterior con los entrados, y deduciendo 

4461 

4187 

274 

( 1 ) ; D e ellos, 1 2 6 en el de G r a n a d a , 1 0 8 en el de M á l a g a , y 5 1 e n los cuatro hos-
pitales c í v i c o - m i l i t a r e s restantes. 

( 2 ) E n el de G r a n a d a 2 1 2 0 , en el de Málaga 1 5 9 0 , en los cuatro restantes 4 2 0 
( 5 ) D e l de G r a n a d a 1 9 9 4 , del de Málaga 1 0 2 4 , de los restantes 4 1 9 
( 4 ) Del de G r a n a d a 5 0 , del de M á l a g a 1 0 . 
( 5 ) E n el de G r a n a d a 3 4 , en el de Málaga 5 4 , en los restantes 1 0 . 
( 0 ) E n el de G r a n a d a 1 0 2 , en el de M á l a g a 9 0 , en los restantes 2 2 . 



de dicha suma los 274 enfermos que quedaron para 1851, su-
puesto que el resultado de estos aun no era entonces conocido; 
y como dicha operacion da el número, de 4187 enfermos asisti-
dos, cuyo éxito pueda entrar en cálculo, la mortandad resulta 
, 5 6 1 5 

a menos de 2 por 100 (1 - H ) , proporcion por cierto muy 

favorable. 
Sentadas estas noticias preliminares, que nos disponen á mi-

rar con interés los buenos resultados de la práctica militar, vol-
vamos ahora la vista hacia las enfermedades predominantes en 
los hospitales de Granada y Málaga, que he tomado por tipo para 
la historia de ellas. En el órden de esta esposicion, no se eslra-
ñe que deje do seguir la division, común en nuestros hospi-
tales y útil para su régimen interior, de enfermedades inter-
nas, ó medicina, y afectos estemos, ó cirujia, porque ni es sufi-
cientemente filosófica para deducir observaciones útiles en este 
caso, ni es tampoco necesaria. Citaré, pues, las enfermedades 
dominantes por el órden de su mayor frecuencia : así, mencio-
naré, 1.° las oftalmías; 2.° las afecciones venéreas ó sifilíticas; 5.a 

la sarna; 4.° los afectos gástricos, y 5.° las fiebres intermitentes. 

OFTALMIAS. 

La enfermedad que lleva este nombre y que bajo la forma 
epidémica, y también acaso contagiosa, se lia presentado en las 
tropas de este Distrito, es la que ha recibido el dictado de pu-
rulenta: teniendo primitivamente su asiento en la conjuntiva, 
suele eslender su influencia á otros tejidos del ojo, adquiriendo 
entonces una gravedad que justamente alarma á todos los prác-
ticos. Llámase también oftalmía de Egipto, porque al parecer es 
endémica en aquel pais, donde la padecieron las tropas france-

2 



— l o -
sas que formaban el ejército-de Oriente. Como mi objeto no es 
hacer una monografía de esta afección, sino tratar de ella en 
cuanto sea aplicable á los enfermos presentados en el año últi-
mo, empezaré por describir las circunstancias de su desarrollo 
en los mismos. 

Hay datos para sospechar que la epidemia de oftalmías que 
me ocupa tuvo principio en el regimiento infantería de Africa 
que guarnecía á Málaga al empezarse el invierno anterior, y que 
con dicho cuerpo vino á Granada en febrero de 1850. Parece 
también seguro que el regimiento de Navarra, que relevó al pri-
mero en Málaga, la adquirió allá después de su llegada, pues nin-
guno de los oftálmicos que dejó en el hospital de Granada pade-
cía la forma purulenta, y sí otras en que se marcaba el carác-
ter venéreo, por lo general, ó bien eran producto de causas 
accidentales. Y es digno de notarse en esta epidemia, según ob-
servaciones hechas en Granada y que no están en contradicción 
con las de Málaga, 1.°, que ha atacado preferentemente á la in-
fantería, ó que con pocas escepciones, se ha limitado á ella: 2.", 
que si bien es verdad que la compañía de Ingenieros al alojar-
se en el Cuartel Real donde se halla fuerza de Africa tuvo al-
gunos individuos atacados de oftalmías, estos enfermos se cu-
raron pronto, y sin propagarse á los demás su padecimiento, 
y que casi se han salvado de su influjo la artillería y la caba-
llería; y 3.°, que el mayor número de enfermos, ó su aumento, 
no ha estado en proporcion con la baja de temperatura, ante 

bien en los meses mas fríos ha sido menor, ni acaso se ha ' r e l a -
cionado tampoco con las desigualdades de aquella, supuesto que 
en enero, febrero y diciembre fueron pocos los invadidos, cal-
culando por los entrados en ambos hospitales, y desde el' últi-
mo mes siguió decreciendo el número; al paso que en setiem-
bre, en que la entrada del otoño médico se deja sentir harto 
pronto, también fué pequeña respectivamente la proporcion de 
invadidos. 

Todas las observaciones, todos los datos que he podido reco-
ger y la inspección de los enfermos que aun existen, la opinion 
de los Jefes y Profesores del cuerpo que la han estudiado oasis-



tido en estos hospitales, y nue por haberla ya combatido en otros 
se hallan en posicion de juzgar sin e r ro r , todo , digo, p rue-
ba que esta enfermedad es la oftalmía misma que el baron Lar-
rey observó en el ejército de Oriente, la propia que este céle-
bre profesor militar describió con tanta exactitud, como felici-
dad logró en su curación. Idéntica es esta oftalmía á la que el 
ejercito inglés contrajo allí mismo donde los franceses la liabian 
sufrido; igual á la que se padeció en Bélgica despues dé l a ba-
talla de Waterloo, y á la que bajo la forma epidémica se presen-
tó en Francia y en Italia a la disolución de los ejércitos; y la 
misma, en fin, que en lo que va de siglo ha sido, y suele ser, 
la plaga siempre amenazadora de los ejércitos beligerantes. 

No es ni puede ser mi objeto entrar en el diagnóstico dife-
rencial de esta oftalmía: trabajo de tanta importancia ocupará 
en lo sucesivo algunas sesiones de esta Academia, y en ellas se 
dilucidarán muchas cuestiones que me bastará indicar. ¿El gru-
po de fenómenos que constituyen este padecimiento es acaso 
una enfermedad que tenga un origen especial é independiente 
del influjo de causas generales? ¿O es por ventura una modifi-
cación de la oftalmía catarral que pasa á purulenta? ¿Tiene al-
go de común con la oftalmía blenorrágica? ¿Es acaso esta mis-
ma, con solo la diferencia de su causa? ¿O es la oftalmía de Egip-
to una enfermedad traída de allá por los ejércitos, trasmitida 
siempre por contagio, y nunca producto de causas accidentales 
independientes de él? ¿O se desarrolla espontáneamente y luego 
se propaga por trasmisión? Tales y de tanto interés son las cues-
tiones que quedan por ventilar, y que en mi concepto pueden 
reducirse á tres: 1.a ¿La oftalmía de Egipto es diversa de la ca-
tarral y de la blenorrágica? 2.a ¿La espresada oftalmía se puede 
desarrollar espontáneamente con el carácter de purulenta espo-
rádica, endémica ó epidémica? 5.a ¿üada la oftalmía purulenta 
egipciaca, es de carácter contagioso? Si la solucion de estas tres 
cuestiones no es precisa para el tratamiento y curación de los 
enfermos oftálmicos, tiene sin embargo mucha influencia en la 
preservación de los sanos, y podria dar oportuna aplicación álos 
preceptos de la higiene militar bien entendida. 



En cuanto á la primera cuestión, podria decirse que si no 
es una variedad de la oftalmía catarral, se complica á lo menos 
con ella la oftalmía purulenta: el mismo Larrey hacia de esta dos 
variedades (1), una inflamatoria, y otra de carácter seroso3 y tam-
bién dice que so complicaba con una fiebre catarral. Se vé 
pues, que el ilustre Larrey, que llama endémica en Egipto á 
esta oftalmía, no la tenia por ajena de una causa catarral. «Los 
ojos, dice este cirujano en el primer párrafo de su memoria 
ios organos mas sensibles y delicados, heridos de repente por 
la ardiente luz del sol, ya directa, ya reflejada por el suelo blan-
quecino del Egipto, fueron los primeros que esperimentaron en 
este pais los efectos de la repercusión de la traspiración cutá-
nea. De aquí resultó, continua, una oftalmía tenaz que llevó á 
muchos de nuestros soldados á una completa desesperación y 
que causó la pérdida de la vista en gran número de ellos » Por 
este párrafo, que traducido al pié de la letra he copiado, severa 
que Larrey tenia tal convicción sobre la naturaleza catarral de 
esta oftalmía, que no temió dar una esplicacion algo violenta 
á las causas, como fácilmente conocerá cualquiera. Sichel ad-
mite un chemosis seroso que media entre oftalmía catarral y la 
blenorrágica, y esta última, según él, no se distingue de la pu-
rulenta propiamente dicha, ó de Egipto, sino en las circunstan-
cias que presiden á su formacion y á sus progresos. Sea de ello 
lo que quiera, hay fenómenos en que estas oftalmías convie-
nen, y por cierto los mas característicos: tales son la inyección 
mas ó menos marcada de una ú otra conjuntiva (palpebral y 
ocular), ó de ambas, el aumento de secreción mucosa, aunque 
en diversos grados, la comezon y escozor, la sensación de are-
nillas y las granulaciones. En una reseña de esta epidemia dada 
por los Profesores del hospital militar de Málaga, se encuentran 

r , Rel«tion
f historique et chirurgicale de V expedition de l' armée 

d onent en Egypte et en Syrie; 1803, Paris. =Véase en esta obra ¡Ti' 
ophtalmie, endemique en Egypte. ' 1 



los síntomas que convienen á la oftalmía catarral y los de la pu-
rulenta, de modo que, ó eran una misma, ó estaban complica-
das. Y cito solo estas dos, porque entre la blenorrágica y la de 
Egipto, los partidarios mas decididos de la especialidad de es-
ta apenas encuentran mas diferencias que las que tienen su fun-
damento en sus causas. 

Con respecto á la segunda cuestión se presentan las dudas 
siguientes. ¿Es cierto que la oftalmía purulenta, ó de Egipto, 
es la misma que fué trasportada de este punto, y que se per-
petúa por contagio? ¿Es cierta, en la afirmativa, su especificidad 
defendida por varios profesores de notable ilustración, y entre 
ellos por Mr. Rust? Ello es que cuando uno reflexiona sobre la 
intensidad de la oftalmía que el ejércico francés y también el in-
glés padecieron en Egipto, cuando observa las repetidas veces 
que se ha desarrollado despues en Europa, pero principalmen-
te en los ejércitos, y llevándola estos consigo, cuando se tiene 
por segura la posibilidad de la trasmisión por el contacto del 
Pus, á pesar de lo esperimentado en contrario por Mackensie, 
euando se vé, en fin, que esta epidemia se desarrolla en perso-
nas que viven reunidas y bajo un mismo régimen, inclinado se 
halla uno á creer la especialidad de ella y la propagación por un 
virus. A esto se agrega que antes de la época aludida nadie eco 
Profeso habia tratado de dicha oftalmía, ni descrito esta epide* 
roia con tan decididos caracteres. 

Pero si la oftalmía que dio origen á la importada en Euro* 
Pa es endémica en Egipto, como efectivamente lo e s , y si sus 
eausas a l l i , el desbordamiento del Nilo, la brillantez de sus 
bancas arenas, los vientos ardientes en ciertas épocas, &e., son 
tan antiguas, ¿por qué no fueron invadidas las tropas de Pompe-
yo, ni las legiones del César, ni los aliados de diversas naciones 
(iue en Actio pelearon por la parcialidad de Antonio y Cleopa* 
l r a ? ¿Cómo aquellos ejércitos, los de Pompeyo y César á lo me-
uos, pudieron librarse de la oftalmía, alli mismo donde se ele-
vo la columna de Pompeyo, alli donde se levantaron los obelis-
cos de Cleopatra que fueron luego testigos de la desesperación 
de los soldados franceses? ¿Acaso las ruinas de la antigua Ale-



jandria eran para los franceses menos saludables que los cam-
pamentos que á la vista de las altivas murallas, de que son res-
tos, estableciera el victorioso romano? ¿Cómo las privaciones 
que all i padecieron aquellas tropas no pudieron quebrantar su 
vigor, cuándo trabajos acaso menores tanto agobiaron luego á 
los intrépidos descendientes de los galos? ¿Y cuándo los defen-
sores del islamismo, devastadas aquellas regiones, invadieron la 
Europa, por que no nos trajeron un padecimiento que segura-
mente no los respetaría á ellos? Próspero Alpino, que con incan-
sable afan nos describió las enfermedades y los remedios del 
Egipto, llamó epidémica ó esta oftalmía, ponderó su intensidad 
en los meses de marzo, abril y mayo, la dió las mismas cau-
sas (1) q u e , sin citarlo, la asignaron luego los franceses, y sin 
embargo, nada se le ocurrió acerca de su trasmisión especia!, 
sin duda porque no tuvo noticia de ella. Es indudable que tam-
bién los ejércitos antiguos padecieron males de ojos, y seria cu-
rioso averiguar, si en lo imposible no tocase este empeño, qué 
puntos de contacto tuvieron dichos males con las oftalmías de 
que tratamos. Doy de barato que ni los males de ojos del gran-
de ejército persa fuesen conjuntivitis, ni fuese esta la enferme-
dad de que los griegos se preservaban con cierto ingenioso re-
curso en la retirada de los diez mil; pero no puedo dejar de re-
cordar que Anibal y su ejército padecieron en Italia varias en- ¡ 
fermedades al bajar de las montañas á ocupar los terrenos pan-
tanosos inundados por el Arno, y que muchas de aquellas fue-
ron análogas á las que esperimentó el ejército francés bajo la 
influencia de las aguas del lago Mareotis; y últ imamente , que 
el mismo Anibal atacado de oftalmía , perdió de ella un solo 
ojo, del que debió fluir gran cantidad de humor segregado, co-
mo lo dan á entender las palabras 

manente per ora 
perque genas oculo 

(1) Medicina ¿Egyptiorum, lib. i , cap. 7. 



de que se valió Sillo Itálico, espresándose con todas las galas de 
la poesia latina. 

Por fortuna estas dudas acerca del origen de la enfermedad 
nada pueden influir en el método curativo. 

Respecto á la tercera cuest ión, es decir , si dada la oftal-
mía purulenta , es de caracter contagioso , la solucion es mas 
fácil, hallándose bastantes dalos, y también en la actual, para 
inclinarse á la afirmativa, y mas estando fuera de duda la per-
niciosa influencia del contacto del pus, aun en las que no tie-
nen el carácter d é l a egipciaca. No obstante , como á pesar de 
no ser completo el aislamiento, la enfermedad se desarrolla mas 
en unos cuerpos del ejército que en otros, acaso haya , y creo 
'lue hay en efecto , causas predisponentes que no se encuentran 
en lodos ellos. 

A mas de las causas productoras de la oftalmía catarral, cu-
yo relato aqui no interesa, señalan á la egipciaca los que no la 
creen específica ciertas otras causas, que según sus opiniones 
pueden desarrollar espontáneamente la enfermedad en todas 
edades y climas; y entre ellas se notan como principales la per-
manencia en lugares húmedos , la intemperie de las estaciones 
y cambios repentinos de temperatura, el resfriamiento por asper-
siones frias, el reflejo del sol, principalmente por cuerpos blan-
cos, la irritación que produce la arena suspendida en el aire (y en 
ios soldados las moléculas de la tierra que sirve para limpiar 
las armas y el polvo del barrido de los cuarteles, del ejercicio, 

el corle intempestivo de los cabellos, las marchas forza-
das durante los grandes calores, la compresión de la cabeza y 
cuello por el morrion y la corbata, &c. Se vé, pues, que de es-

causas unas son generales y obran produciendo el resfria-
miento del cuerpo, otras obran particularmente y de un modo 
directo sobre los ojos: unas pueden influir sobre toda clase de 
personas sujetas á su acción, otras obran en particular sobre 
C'ertas clases, como sobre los recien nacidos , produciendo la 
oftalmía purulenta de estos, sobre los niños de los hospicios, so-
bre las tropas, &c. Dada la oftalmía, la aglomeración en luga-
res estrechos, el mezclar las camas ó dormir jun tos , servirse 



de una misma toballa ó lavarse en una misma vasija , & c . , fa-
vorecen el desarrollo y la trasmisión por contagio. A decir 'ver-
dad, todas estas causas se hallan enumeradas por Larrey, y al-
gunas otras que en aquel ejército tuvieron lugar, y entre ellas 
la supresión de una diarrea. Pero este honrado cirujano, que 
asegura que en los últimos meses del año VI y primeros del 
año Vil hubo pocos individuos en el ejército que no padecie-
sen la oftalmía, y que en el año IX y en el espacio de dos me-
ses y medio vió que mas de tres mil individuos fueron atacados, 
ni una palabra dice del contagio. 

En cambio, los que opinan que esta oftalmía es específica y 
de origen oriental (no obstante confesar que se había visto an-
tes bajo la forma esporádica, aunque muy raras veces), creen 
que todas las causas referidas influyen mucho en su producción, 
pero que no son las únicas; lo que en el lenguaje de las escue-
las equivaldría á decir que estas causas pueden ser predispo-
nentes, y llegar á obrar como escitantes ú ocasionales, pero que 
el contagio es la única causa de la oftalmía que merezca el nom-
bre de determinante. Esto en Europa , pues parece probable á 
todos, que en Egipto pueda ser solo endémica, es decir, desar-
rollada por la influencia de las condiciones y circunstancias del 
pais en que se padecen. En último resul tado, los derechos á la 
especificidad no se fundan sino en que hasta después de la cam-
paña de Egipto no ha afectado la enfermedad la forma epidé-
mica: basta esta reflexion para convencerse de que se halla en 
el mismo caso que todas las que traídas á Europa desde otros 
c l imas, han seguido una marcha invasora , perdiendo algunas 
su apariencia específica conforme se han ido aclimatando, y con-
servándola otras, porque en ellas ha sido esencial dicha forma. 
Por fortuna estas investigaciones no son necesarias, como queda 
dicho, ni aun útiles para el objeto final del médico: la curación. | 

Haciendo aplicación de lo que espueslo queda á las tropas 
que en este Distrito han sufrido la epidemia , no debe haber 
dificultad en afirmar que apenas hay una de las causas apunta-
das que mas ó menos no haya tenido influencia en ellas; y digo 
mas ó menos, porque ha sido muy notable en la infantería, que 



es la que haee los servicios mas penosos, como guardias, cen-
tinelas de noche, &c . , y por tanto duerme mas veces vestida, 
sale de los cuerpos de guardia abrigados á la intemperie, sufre 
en aquellos el humo de los braseros, la ceniza que al remover 
el fuego se levanta &c. &c. Teniendo, pues, mayor predisposición, 
es decir, sufriendo mas el efecto de las causas predisponentes, 
la oftalmía ha debido propagarse con mas rapidez. Aqui debe 
traerse á la memoria el corlo número de enfermos de las tro-
pas de caballería, artillería é ingenieros, y casi podría decirse 
incolumidad, y que en estas se hallan hombres mejor desarro-
llados, los mas fuertes y mas robustos que tiene nuestro ejérci-
to, y los únicos por tanto que pueden acaso resistir el régimen 
f rugal , temperante y casi vegetal de la alimentación. Larrey 
habia observado que los soldados blondos, es dec i r , los menos 
vigorosos, asi como los heridos, los débiles, y los que otra vez 
habían padecido la oftalmía, eran mas prontamente atacados, y 
con mas gravedad aun los que padecían venéreo. Si esto suce-
día entre los franceses endurecidos en las fatigas, habituados á 
la guerra que gran número de ellos habia hecho en I tal ia , ¿se 
librarán nuestros soldados jóvenes, cuyo desarrollo se va aun ve-
rificando, cuva piel no está endurecida, cuyo color casi siempre 
es pálido y su mirar triste? Dar vigor á este soldado y conver-
tirlo en atleta, seria sin duda el mas poderoso preservativo que 
Pudiera adoptarse. ; Mala es la suerte del Profesor que bajo es-
tas condiciones-haya de combatir las enfermedades! 

Los facultativos militares á cuyo cargo lia estado la curación 
de los oftálmicos en el hospital de Granada , han sido el vice-
eonsultor don Fernando Weyle r , y el segundo ayudante don 
Eduardo Cabrera: en Málaga han sido todos asistidos por el vi-
ce-consullor honorario primer ayudante don Rafael Gorria ; y 
eilo á estos Profesores porque justo es pagar un recuerdo de 
aprecio á los que á fuerza de desvelos, y apoyados en su ilustra-
r o n , han sabido obtener resultados de que se envanecerían al-
gunos oftalmólogos cuyos nombres llevan hoy fama europea. 
Tampoco estos dignos Profesores tienen que envidiar los resul-

3 



tados obtenidos en el mismo año en otros hospitales por compa-
ñeros que disfrutan merecida reputación. 

El plan de curación seguido en lo general ha sido el mas 
conforme á las doctrinas mejor recibidas y a las prácticas funda-
das en el raciocinio y en la esperiencia. Asi, el plan antiflogísti-
co cuando el estado general ó local lo exigian, ó cuando obliga-
ban a ello esas congestiones flogísticas, que á no desaparecer ha-
cen inútil toda otra medicación tópica enérgica ; los temperan-
tes y diluentes cuando el estado de las vias digestivas los han 
exigido; la medicación alterante cuando ha podido estar indi-
cada, ya promoviendo evacuaciones distantes, ya dando conve-
niente plasticidad á la sangre, y eligiendo oportunamente los me-
dios mas celebrados; los calmantes interior y esteriormente y 
con preferencia la belladona en sus mas modernos y útiles pre 
parados, cuando la afección, dejando de limitarse á la conjun-
tiva, ha ejercido su influencia en los tejidos internos del ojo-
tales son las medicaciones que oportunamente elegidas, han con-
tribuido á salvar la vista á centenares de soldados. Entre los 
medios tópicos, según la oportunidad, se han usado cuantos la 
practica mas ilustrada conoce, desde las irrigaciones de agua 
fría (1) hasta el celebrado colirio egipcio ó de Clot-bev , desde 
las suaves soluciones calmantes hasta las concentrada^ del ni-
trato de plata cristalizado, desde la simple agua templada hasta 
el medio mas enérgico y acaso el mas valiente de cuantos con-
tra esta enfermedad se conocen, la cauterización con la piedra 
infernal. Todas estas medicaciones han sido guiadas bajo un plan 
racional, y teniendo en cuenta el numeroso catálogo de hechos 
observados que de esta enfermedad existen. Y para que nada 
quedase que hacer , hasta se ha ensayado en este hospital esa 
medicación misteriosa que apoyada en el idealismo aleman, tra-
ta la libra orgánica como Platon tratabala inteligencia, y en la 
que casi se idealiza lo mas material del cuerpo humano- como 

( I ) E n G r a n a d a fueron casi siempre perjudiciales los ensayos del agua f r í a . 



no es mi objeto entrar aqui en discusiones filosóficas, me bas-
tará decir que en los casos graves sus efectos han sido nulos, y 
en los leves han seguido las oftalmías el mismo curso que otras 
tratadas al propio tiempo con simples lociones de agua templa-
da. De esto, como saben los observadores, poco ó nada se dedu-
ce en favor, ni en contra. 

Las terminaciones de estas oftalmías han sido tratadas se-
gún exigian los desórdenes resultantes en el órgano de la vi-
sion. Los ranversíimientos de los párpados hacia adentro ó ha-
cia afuera (entropion y eslropionj ó han sido combatidos opor-
tunamente, ú operados (Malaga): los pterigion han sido escindi-
dos: algunos casos de blefaróptosis se han remediado (Málaga) 
con el uso de la estricnica en fricciones. Algunos estafilomas 
han producido inutilidades: las úlceras déla córnea, rebeldes 
por lo general, y algunas nubes se han podido curar y resolver 
en varios casos (Granada): las hernias del iris han sido de m u -
cha gravedad respecto á la conservación de la vista , como 
siempre. 

La Acadomia y cuantos me escuchan conocerán que no de-
biendo dar en esta memoria sino una idea razonada de la histo-
ria de las enfermedades mas notables y de ios métodos curati-
vos adoptados, no puedo entrar en detalles muy proli jos, que 
nías adelante se hallarán en las que los Profesores redacten ar-
regladas á sus observaciones: por igual razón he dejado de dar 
1T,i propia opinion acerca de los puntos cuestionables antes men-
Clonados, y de otros que á la consideración de médicos ilustra-
dos no habrian podido pasar desapercibidos. Cumple ahora ámi s 
deberes en este dia manifestar el cuadro estadístico en que apa-
rezcan coronados los esfuerzos de los Profesores de Sanidad 
militar en este Distrito, tomando por tipo solamente los hospi-
tales de Granada y Málaga. 



En fin de 1849 quedaron padeciendo oftalmía 
en ambos hospitales (1) 5 5 

Entraron enfermos en todo el año de 1850. 
Salieron curados en todo el año 
Con licencia temporal para continuar la cura-

ción ó convalecencia en sus casas 9 *222 
Inútiles 

Quedaron enfermos en fin de año en ambos 
hospitales 

70 

Ahora bien, si del número 1292 que es la suma de los que 
existían en hospitales en principio de año y de los que entraron en 
todo el, se quitan 70 que quedaron en íin del mismo, v por tan-
to no pueden servir para calcular los resultados, tendremos que 
el resto 1222 da el total de enfermos oftálmicos asistidos en am-
bos hospitales, cuyo éxito pueda sujetarse á exámen , es decir, 
que de 1 2 2 2 enfermos quedaron inutilizados para el servicio 70, 
los que están con los primeros en la proporcion de poco mas de 
5 por 100 (2). Este resultado es acaso superior en ventajas á cuan-
tos en un número tan crecido de oftálmicos se hayan obtenido 
en ninguna epidemia. 

En el regimiento infantería de Africa alojado en los cuarte-
les de esta capital se formó una pequeña enfermería , asistida 
por sus dignos profesores el segundo ayudante primero hono-
rario don Mateo Zavala y el de igual clase don José G Zorri-
lla ; en ella se recibieron solos 24 enfermos, y todos se cura-
ron sin inutilidad , con tratamientos análogos á los usados en 
los hospitales; pero de tan corto número de enfermos no es fá-
cil deducir datos en favor ni en contra de ninguna medicación. 

( 1 ) A u n q u e en fin de 1 8 4 9 q u e d a r o n 1 0 oftálmicos en el hospistal de G r a n a d i p« 
t Á Z V C n é r e 0 S ' Ó d e ° t r a S C 3 u s a s a w i d e n t a 1 ^ •• 5 5 a p r e s a d o s se hallaban en él 
de üúálaga. 

'i>\ ï • ~ 8 9 0 4 4 5 
v2) L a p r o p o r c i o n es esta: 1 2 2 2 : 7 0 : : 1 0 0 : 5 -I— — 5 _ _ _ 

1222 1 6 H 



Puede sin embargo sospecharse, 1.° quo el paraje en que se es-
tableció la enfermería no reunía malas condiciones, y 2.° que 
los atacados pudieron ser asistidos con mas prontitud, luego de 
la invasion, que los pasados al hospital. Todo el que conozca 
algo el servicio comprenderá la exactitud de esta última ob-
servación, asi como no hay voluntad, por firme que sea, capaz 
de anonadar estas condiciones engastadas en la índole misma 
de la institución. 

Basta por ahora de oftalmías. 

AFECTOS VENÉREOS Ó SIFILÍTICOS. 

Pocas palabras diré sobre estos enfermos, cuya frecuencia 
en los hospitales militares casi es proverbial: véase el movi-
miento exacto tomado en los hospitales de todo el Distrito, to-
da vez que nada nuevo pueda manifestarse acerca de ellos. 

Quedaron en fin de 1849 76 ) 
^ntraron en todo él año de 4850.. . . . . 763 > 
Salieron con alta en 1850 759 ) 
Murieron en el mismo 3 } 

Quedaron en fin de 1850 77 

La insignificante proporcion de los que han fallecido esplica 
Porque no la sujeto á cálculo. 

En esta enfermedad lo que mas interesa es impedir su apa-
rición: todo cuanto se intente será inútil ínterin no se aleje al 
soldado de los focos de infección, lo cual acaso pudiera suceder. 



Ningún profesor militar ignora que toda medida de rigor pro-
duce casi tantos males como bienes. En esta materia hay par-
ticularidades que no son propias de un escrito de la naturaleza 
del presente, y si ajenas completamente de él. 

SARNA. 

Esta erupción es la plaga constante de los ejércitos; no obs-
tante, en el día, y desde que disfrutamos el beneficio de la paz 
el numero de atacados de aquella es muy inferior al que se pre-
sentaba otras veces en las mismas circunstancias, y casi podría 
tenerse por insignificante. Las progresivas mejoras que la higie-
ne militar ha esperimentado en España, nos han traído, despues 
de terminada la gue r ra , este resultado, asi como al mejor or-
den en nuestros hospitales y á los esfuerzos del cuerpo de Sani-
dad militar se debe su bien entendida, acaso mas que rápida 
curación. Pero la completa estincion de esta enfermedad en el 
ejército es una utopia que no fascinará á ningún médico mili-
tar esperimentado , supuesto que es absolutamente imposible 
poner una barrera segura al contagio. Para que los granos de 
sarna fuesen, no imposibles, pero si muy raros en las tropas, se 
necesitaría: 1.° que la c a m a , ropa y cuanto hubiese servido á l 
un sarnoso que pasase al hospi ta l , fuese lavado , fumigado y i 
renovado con la escrupulosidad misma con que debe hacerse 
en el utensilio que le sirve durante su curación; 2.° que en las 
marchas, partidas, destacamentos, &c., ningún soldado pudiera 
comunicarse con los paisanos que la tuviesen, ni alojarse don-
de pudiese haberla, ni marchase, durmiese, ni hiciese servicio 
con ningún otro, desde que se sospechase que en sus vestidos 



habia un germen de contagio ; y 3.° que en los hospitales, los 
«tacados de dicha erupción, los sirvientes de sus salas, todo su 
utensilio, se hallasen completamente incomunicados. Esto últi-
mo se logra en gran parte, aunque no lo necesario, porque rara 
vez los edificios de nuestros hospitales se prestan á tantas con-
veniencias (1); pero en cuanto á los otros dos eslremos, atendidos 
tanto como el servicio , á muy duras penas, lo puede permitir, 
s'> completa ejecución es de lodo punto imposible. Todo cuerpo 
Que marcha envia, pues, un cierto número de sarnosos al hos-
pital del punto á que llega, con pocas, casuales, y sin embargo 
laudables escepciones. 

El movimiento de enfermos de esta clase que en los hos-
pitales del Distrito se han asistido, lia sido durante el año pa-
sado el siguiente. 

Existían el año anterior. . . 
Han entrado en 1850. . . . 
Han salido curados 

Quedaban en fin de dicho año 

£ i «« 
529 

11 

Es inútil hacer mas reflexiones sobre esta enfermedad, cu-
ya multiplicación habrá sido favorecida por el relevo de guar-
niciones. 

AFECTOS GÁSTRICOS. 

CALENTURAS INTERMITENTES. 

Ni las afecciones meteorológicas, ni los escesos en el régi-
men, ni ninguna olra causa estraordinaria y notable (que no lia 

( 1 ) Sobre eslo pueden verse mas pormenores en m i Memoria sobre la sarna en 
e/ ejército, impresa en M a d r i d , año de 1 8 4 9 . 



existido), pudieron influir en el número considerable de los pa-
decimientos gástricos, dichos asi en globo, y con esclusion de los 
que por sus circunstancias correspondan á las llamadas fiebres. 
Es verdad que su número siempre llega á ser considerable en 
las tropas, y en el año á que esta reseña se refiere, puede pa-
recer mayor, porque ha habido disminución notable de enfer-
medades graves y agudas, en proporcion con la falla de grandes 
alteraciones atmosféricas. 

En cuanto á las fiebres de tipo intermitente, basta conside-
rar la vida del soldado, aun en los tiempos mas pacíficos, las 
formaciones, las marchas, los altos estando agitados, las guar-
dias, los relevos de centinelas y el turno de estas de noche, el 
desabrigo habitual de la cara y parte del cuel lo , y otras cien 
causas que juntas ó separadas pueden favorecer eï desarrollo 
de aquellas, para no eslrañar su frecuente aparición, asi como 
para juzgar cuan poco necesario es insistir en los pormenores 
irremediables que presiden á sus reproducciones. 

II. 

Llego al segundo objeto que esta memoria debe abrazar, y 
es una reseña de los casos mas notables de enfermedad, tanto 
médicos como quirúrgicos ocurridos en el Distrito durante el año 
último. 

No han sido muy numerosos estos casos, y sin embargo, so-
lamente elegiré de entre ellos algunos de los mas interesantes, 
indicando en rápidos rasgos los fenómenos que mas deban lla-
mar la atención. 



Endocarditis seguida de artritis. Este caso presentado en el 
iiospital de Málaga y asistido con notable pericia y esmero por 
su Jefe local don Vicente Martinez y Montes, ofreció la part icu-
laridad de que lejos de ser la endocarditis consecutiva al pade-
cimiento ar tr í t ico, este fué determinado en las articulaciones 
del carpo izquierdo despucs que el endocardias habia presenta-
do fenómenos morbosos muy decididos. Esta observación es dig-
na de consignarse en los fastos de la medicina practica. El t ra -
tamiento de este enfermo llevado á cabo con singular t ino , no 
pudo impedir que el paciente resultase inútil para el servicio. 

Tumor blanco de la articulación cubito-radio-carpiana iz-
quierda, resultado de un golpe; curado felizmente, aunque con 
oigo de anquilosis, en el hospital de Granada, bajo la dirección 
de su Jefe local don Fernando Weyler, por medio del plan an-
tiflogístico sostenido, y las inyecciones yoduradas por los con-
ductos fistulosos que ya existian. 

Otro tumor de igual clase en la misma articulación del lado 
derecho en otro enfermo, cuyo padecimiento tenia el caracter 
escrofuloso, y en que habia ya caries; este caso exigió la ampu-
tación que practicó el citado vice-consultor don Fernando Wey-
ler por el tercio superior del antebrazo , y se obtuvo la cu-
ración. 

Un cáncer del labio superior curado en el mismo hospital 
Por el segundo ayudante don Eduardo Cabrera, con la aplica-
ción de una pasta arsenical. 

Un escirro y cáncer de los testes, del cordon espermático iz-
quierdo y de todo el escroto, cuyas circunstancias hicieron im-
posible toda operacion. Es notable que los primeros fenómenos 
de esta enfermedad fueron un dolor agudo é inflamación con-
secutiva, presentándose aquel en el momento en que el solda-
do dormía en un cuerpo de guardia en Melilla, y sin que pu-
diera presumirse vicio alguno, ni causa traumática. Trasladado 

hospital de Málaga, terminó por la muerte á pesar de los es-
fuerzos empleados por el primer ayudante vice-consultor hono-
rario don Rafael Gorria. 

Una úlcera cancerosa del escroto, curada en este hospital d e 
4 



Granada por medio de la pasta arsenical, por el ya citado segun-
do ayudante don Eduardo Cabrera. 

Una afección venérea muy grave, con estensa ulceración cor-
rosiva de la garganta y del carácter de otra que ya había des-
truido la glande, repelidas hemorragias, cefalalgias, dolores os-
leocopos y demacración. Esta lue que se habia resistido á otros 
t ra tamientos , cedió con admirable rapidez al uso del clorato 
de potasa, y se terminó en quince dias. Dicha curación fué ob-
tenida en el hospital de esta capital por su Jefe local vice-con-
suitor don Fernando Weyler . 

Otros muchos casos pudieran referirse en elogio de los cono-
cimientos y tino práctico de los Profesores ya citados, y de los 
primeros ayundantes del Cuerpo don Jorge Á. de la Linde y don 
José Parejo del Valle en Granada, y el segundo ayudante don 
Francisco de la Vega en Málaga, cuyas curaciones rápidas y fe-
lices son la mas segura muestra de sus conocimientos y dé una 
asiduidad estimable; pero temo hacer esta reseña eslensa en de-
masía. Por otra parte, los hechos indicados bastan para probar 
que las enfermedades graves y notables encuentran en el Cuer-
po de Sanidad militar Profesores aptos para combatirlas, porque 
les es familiar cuanto el estado actual de la ciencia puede ofre-
cer como producto do esta época de adelantos, de examen y de 
renovación, 

III. 
OPERACIONES PRACTICADAS DURANTE 

EL AÑO EN LOS HOSPITALES 
DEL DISTRITO. 

No han sido muchas en el año que acaba de trascurrir las 
enfermedades en que se haya necesitado practicar grandes ope-
raciones para su curación. Entre su corlo número se cuenta la 



amputación por la continuidad en el antebrazo izquierdo , prac-
ticada en este hospital á consecuencia de un tumor blanco irre-
soluble en la articulación de la mano; ofreció de notable haber 
lardado cuarenta días en separarse las ligaduras de los vasos, 
lentitud debida acaso a la que llevan consigo los trabajos or-
gánicos en ciertas constituciones demasiado frecuentes en nues-
tros soldados, que rara vez son sanguíneos, ni abundan en fuer -
za plástica. Otra operacion prpcticada asimismo en Granada fué 
una fístula del ano, á que daba algún interés la circunstancia 
de tener dos vias fistulosas algo distantes entre sí: la curación 
fué pronta y feliz. Estas dos operaciones fueron practicadas por 
el vice-consultor don Fernando Weyler. En Málaga, fuera de 
algún pterigion , y de las secciones exigidas por los trastornos 
de los párpados llamados entropion y ectropion, por el primer 
ayudante don P.afael Gorria, ninguna otra considerable ha te-
nido lugar. 

No es necesario espresar aqui que los felices resultados de 
estas operaciones y de ulras de menor interés , que omito, son 
consiguientes á la habitud de operar y á su instrucción en este 
ramo de la medicina do especial interés para el ejército, de que 
con razón pueden gloriarse los Profesores del Cuerpo de Sani-
dad militar , y de que tantas y tan brillantes muestras dieron 
durante la pasada guerra civil. Y seria injusto 110 hacer oportu-
na mención del primer ayudante farmacéutico don Manuel Mig-
nard y del segundo del mismo ramo don Juan Vila, destinados 
respectivamente en este hospital y en el de Málaga, que con in-
teligente laboriosidad han contribuido en gran manera á ha-
cer fructuosos los afanes de los médicos en ambos estable-
cimientos. 



IV. 

TRABAJOS ACADÉMICOS. 

No es solo á la asistencia de los hospitales, no solamente á 
los numerosos servicios de reconocimientos, no únicamente á 
las tareas de pura aplicación á las que los individuos del Cuer-
po de Sanidad militar han dedicado sus esfuerzos, y empleado 
su incansable afan; existen pruebas de otros trabajos^ estudios, 
y lo son irrecusables las actas de esta Academia que en sus se-
siones del año último oyó y discutió cuatro memorias presen-
tadas por otros tantos Profesores, cada una de las cuales ver-
saba sobre un caso práctico y la historia de su tratamiento. Es-
tá demás encarecer la utilidad de esta clase de ejercicios pol-
los cuales se esliende á todos los que en ellos toman parte la 
enseñanza inequívoca de la esperiencia ilustrada por el estudio 
y la observación de los demás. 

El primero de los trabajos á que me he referido fué el pre-
sentado por el primer ayudante honorario segundo efectivo don 
Mateo Zavala, acerca de una gangrena de hospital que amena-
zaba destruir los tejidos de una rodilla, y que se curó con el uso 
de la disolución del cloruro de sodio (4), ó licor de Labarraque, 
conservándose asi una estremidad en que la amputación se lle-
gó á creer indicada. Las reflexiones que acompañan á esta his-
toria fueron confirmadas por los recuerdos que de su práctica 
particular hizo cada uno de los profesores asistentes á la Aca-
demia. 

( 1 ) C l o r i t o , ó hipoclorito de sosa. 



Fué el segundo escrito la historia remitida desde Málaga por 
el primer ayudante médico don Rafael Gorria, de una alteración 
de la sustancia diploica simulando un cefalotome subpericrania-
no; operacion y curación. En esta historia hay dos cosas dignas 
de notarse: la particularidad del padecimiento con el acierto 
del profesor en un diagnóstico de suyo difícil y falible, v el atre-
vimiento con que el operador llevó á feliz éxito la ablación. 
Este escelente caso práctico era ya conocido en esta Aca-
demia. 

Versó el tercer escrito, remitido también desde Málaga por 
el primer ayudante médico don Vicente Martinez y Montes, so-
bre la historia del caso siguiente; peritonitis aguda : anasarca: 
curación con los polvos de Bower á alias dosis: recaída: muer-
te. Esta observación es digna de llamar la atención por la alta 
dosis á que se usó dicha preparación con resultados tan rápidos 
como sorprendentes ; por la completa curación que se obtuvo 
(con salida del individuo del hospital), no por aumento de la 
diafóresis, como era de esperar, sino por el de la diuresis; y úl-
timamente, por la reproducción despues de un mes de curado, 
precipitada tan pronto como se entregó de nuevo á la clase de 
servicio en que antes habia enfermado. Juiciosas y atinadas ob-
servaciones contiene esta historia, redactadas aquellas con pre-
sencia de los fenómenos morbosos, y en vista de los indicados 
Por la autopsia. Este fué uno de los enfermos cuyo fallecimien-
to deja mas enseñanza que una curación dificil de esplicar. 

Ul t imamente , se leyó en esta Academia la historia de un 
exostosis del femur derecho con caries del mismo hueso, presen-
tadas dichas lesiones á consecuencia de un golpe. Este caso no 
estuvo desprovisto de interés , y fué remitida su observación 
desde Málaga por el segundo ayudante médico del Cuerpo don 
J uan Megniel. 



V. 

Toco, señores, en el úllimo asunto con que debo dar cima 
á mi tarea en este dia. Si hasta aqui he enumerado las enfer-
medades que mas particularmente han exigido la aplicación y 
los trabajos de los Profesores de Sanidad militar en este Dis-
trito, si he dado una ojeada rápida á lo mas notable del ser-
vicio que los mismos han prestado, si he consignado algunas 
muestras del afan con que se reúnen cuantos dalos puedan ser-
vir de guia en la práctica de esta profesion difícil, recogidos en 
silencio, pero con estudioso y útil empeño, réstame hacer algu-
nas indicaciones sobre los medios generales capaces de mejorar 
el servicio sanitario militar bajo todos aspectos, y los particula-
res que hayan sido ó puedan ser aplicables en este Distrito con 
igual objeto. 

Esta que ahora indico es la larca mas difícil de cuantas la 
presente memoria abraza, y sin embargo me propongo desem-
peñarla con la rapidez posible. Si digo que no está en la facul-
tad de este Cuerpo alterar ni destruir las dificultades que qui-
tan grandes resultados á su servicio , se comprenderá que es 
inútil esponerlas aqui, y que no debo insistir en inaplicables re-
flexiones. Désenos, Señores, la mejora conveniente en el regla-
mento y cuadro de exenciones de quintos, para que nos sea per-
mitido escoger, no los mejores reclutas , porque esto es impo-
sible en los sistemas modernos de alistamiento, sino los menos 
malos de entre los señalados por la suerte, y se verá como los 
soldados, suficientemente vigorosos, producen menor cantidad 
de enfermos; no sean aquellos tan jóvenes, y el estado no ha-
brá de soportar la curación de enfermedades que son consecuen-



cia de los trabajos del desarrollo y crecimiento; modifiqúese el 
régimen alimenticio del soldado, no con arreglo á condiciones 
financieras, sino de acuerdo con lo que la buena higiene recla-
ma, y se verá como no solo el número de enfermos es menor, 
sino las curaciones en los hospitales mas rápidas y los afectos 
crónicos menos frecuentes, y en corta proporcion respecto á las 
inevitables enfermedades agudas, cuya curación es mas pronta 
y mas feliz; imprímanse ligeras modificaciones al vestuario, y 
se verá menguar el número de ciertas enfermedades que con 
mas repetición inutilizan á nuestros soldados. Por mas exactas 
y trascendentales que estas observaciones sean, cuando el Go-
bierno, atento siempre á llenar tan preferentes objetos, no las 
ha aceptado aun, señal es de que no son posibles tales medi-
das , ó de que no ha llegado aun su oportunidad. ¿Qué nos 
queda, pues? Limitarnos á remediar los males que se nos pre-
sentan. 

Contrayéndome ahora á los medios de mejorar en el Dis-
trito para este año el servicio sanitario mil i tar , tengo convic-
ción de que por los médicos de los regimientos se tomarán cuan-
do su obligación sea hacerlo, cuantas precauciones alcancen á 
atenuar la influencia de las causas que han favorecido el desar-
rollo délas enfermedades, que como mas frecuentes quedan ano-
tadas. La Jefatura del Cuerpo de Sanidad militar en esta Capi-
tanía General no escaseará sus desvelos para dar el giro mas 
conveniente á los estudios teóricos y prácticos, y para hacer la 
mas oportuna aplicación de cuanto mejor y mas probado conoz-
can la esperiencia propia y la ajena, la nacional y la estranje-
ra. ¿No nos ha de servir de algo haber empleado casi toda la 
vida en este objeto, y conocer desde nuestra niñez", acaso des-
de la época en que nacieron los soldados que hoy sirven , las 
causas de sus enfermedades, las particularidades de su desarro-
po, las dificultades del tratamiento de las últimas, y la consti-
tución física y moral de los que las padecen? 

Secundando las rectas intenciones del E. S. Gapitan Gene-
ral y de todas las demás autoridades militares de este Distrito, 
aprovechando la inteligente cooperacion de los señores Jefes de 



los Cuerpos, y uniendo á tan ventajosas circunstancias los prin-
cipios de la ciencia, se neutralizarán, asi lo espero, tanto como 
sea posible, las causas que hayan podido contribuir al desarro-
llo de las enfermedades que han predominado en el año ante-
rior. En cuanto á los individuos del Cuerpo de Sanidad militar, 
todos rivalizaremos en celo, todos anhelaremos contribuir con 
cuanta parte nos sea dado emplear para hacer que las tropas 
produzcan el menor número posible de enfermos, y que las cu-
raciones de estos sean rápidas y felices. A ello contribuirán, an-
te iodo, los trabajos de esta Academia, que dirigidos con pru-
dencia, desempeñados con entusiasmo, nos harán perfeccionar 
mas y mas nuestra Medicina militar, nada inferior hoy por cier-
to a l a de los demás ejércitos de Europa. Por tales caminos nos 
dirigimos al fin á que el Cuerpo debe aspirar , y que acaso no 
esté tan lejos de conseguir como á algunos parecer pudiera: 
«Que profesando una medicina tan ilustrada como correspon-
de á los conocimientos de la época, y acomodada á la índole, 
condiciones y circunstancias de nuestro ejército, este sello de 
nacionalidad forme el caraeter distintivo del Cuerpo de Sani-
dad militar en España.» 

Granada 10 de Febrero de 1851. 

JOSÉ M . S A N T U C H O . 










