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Filosofía médica. 
Hipócrates. 

Sin movernos todavía del libro de la me­
dicina antigua , abundan los materiales para 
dejar demostrado que Hipócrates fué histó­
rico. Citadnos un sistema filosófico del cual 
no se encuentre alguna reminiscencia en la 
medicina antigua. Citadnos una sola escuela 
anterior á la de Coos , cuyos principios no 
se trasluzcan en esta, mas ó menos modifi­
cados. Citadnos, en una palabra, una ópoca 
científica que no tenga sus derechos de pa­
rentesco sobre la que representa Hipócra­
tes. Hemos visto que la medicina en la Gre­
cia empezó siendo religiosa , que los prime­
ros médicos fueron sacerdotes, que las pri­
meras escuelas fueron los templos. Ahora 
bien, diréis, la medicina del fin de las olim­
piadas no era ya mística ; Hipócrates no era 
sacerdote, vosotros mismos le habéis nega­
do hasta el carácter de Asclepiade contra la 
opinión de Litli é ; la escuela de Coos no era 
templo ni Asclepion. Todo esto es verdad y 
lo reconocemos como el primero. Sin em­
bargo, insistimos en la misma idea. Esa épo­
ca religiosa se trasparenta en la época hipo-
crática. I\o importa que encontremos esta 
sobremanera modificado y perfeccionada; los 
siglos que habían trascurrido desdé los tiem­
pos de Orfeo no habían trascurrido en vano. 
La ciencia habia desarrollado sus gérmenes, 

Folletín. 

BIOGRAFÍA D E U N MEDICO-

TOMO SEGUNDO. 

CAPITULO XI (1). 

U n a digresión. 

Me habia interesado tanto la triste suerte cabida á 
nuestro clínico, que hacia ánimo de estar leyendo toda 
1« noche hasta saber el desenlace de sus terribles a ventu­
res. Pero yo nosé porqué capricho había dejado cldoc-
lor de anudar en sus apuntamientos ciertas temporadas 
i*su vida; en tales términos quese encontraban vacíos 
de cuantía, y quitaban las ganas de continuar la lec­
tura de sos notas. Figúrese el lector mí aburrimiento, 
mando al tomar el pliego que seguía al último leido, 
para ver en qué paró la prisión del clínico y las intri­
gas del curandero, ayudado en ellas por la baronesa, 
me encuentro á mi hombre médico de un hospital de 
Terragona y nada menos que médico de regimiento, 
medico militar con algunos meses de campaña contra 
las tropas del vencedor de cien combates. Este segun­
do sallo, mayor todavía por la naturaleza de los he­
chos, que el que habia dado después de su arribo al 
pueblo natul, cuando la enfermedad de su madre, me 
fastidió por completo. No podia vencer mi curiosidad 

(1) Esta novela original del DIKKCTOK DE ESTE 
'«momeo , s e empezó apubli car en el núm. '1. o 

y todo lo que se desarrolla progresa y se 
perfecciona. La época de Hipócrates no era 
ya mística, era filosófica, era médica; H i ­
pócrates no vestia el trage de los ministros 
del templo; la escuela de Coos solo servia 
ya para enseñar; mas esas innovaciones, esas 
trasformaciones notables no borran los ves­
tigios de los anteriores tiempos, y para con­
vencernos de ello no nos paremos en la su­
perficie de las cosas. 

En Coos, en Hipócrates ya no se adver­
tían las ceremonias con que los sacerdotes 
curaban á los enfermos; estos no iban á pa­
sar mas ó menos dias en el templo y se ha­
cían asistir á domicilio. Mas notad la tera 
péutica hipocratica; ved si no es casi del todo 
higiene; ved si el régimen de Hipócrates no 
os recuerda algo de los templos. Hemos di­
cho que los sacerdotes conservaban su 
prestigio, valiéndose de la higiene revestida 
de ceremonias sagradas. En los tiempos de 
Hipócrates las ceremonias ya no eran ne­
cesarias, pero la higiene si, y la higiene de 
esos dias halda empezado en los Asclepiones. 
Los conocimientos prácticos de Hipócrates 
sobre el régimen no son todos suyos; un 
hombre solo, por privilegiado que sea, no 
llega nunca a la perfección; solo Dios puede 
hacer algo de la nada. Las observaciones de 
los templos fueron los primeros hechos y 
principios de la higiene ; los gimnasios la en­
riquecieron, y por la misma razón que en 
su tiempo estaba la ciencia rica en tales he­
chos, Hipócrates fué tan higiénico. Quien 

con todas las conjeturas imaginables. ¿Cómo se libró' 
nic decia, de la prisión? ¿Quién triunfó en aquella lu­
cha ; mi héroe ayudado del barón y del marqués, ó la 
baronesa y el charlatán? ¿Qué papel hizo en el drama 
el buenj canónigo tan csplolado por el curandero? 
¿Cuál fué el de la interesante Eufemia? Me dio tal gri­
ma el doctor con sus notas incompletas que no las qui­
se leer; las tiré en la mesa de mi despacho, y me acos­
té tan preocupado de aquel, que tardé y no poco en con­
ciliar el sueño. Hubiera deseado que sobreviniera el 
día siguiente como una exhalación para ir en busca 
del doctor, y hacerle esplicar de viva voz lo que habia 
tenido la humorada de no escribir. 

Ocurrióme, sin embargo, una idea, que casi me hizo 
desistir de este propósito. ¿Quién sabe lo que le suce­
dió, me estaba diciendo, quién sabe si fué condenado, 
ó si cometió alguna de esas acciones de que se rubori­
zan los hombres, y que. desearían sepultaren lo mas 
profundo del olvido? Pero aquí ya le veo médico y 
desempeñando un destino público; esto está en contra­
dicción con mis sospechas. Sea lo que fuere, mañana 
le hablo. 

A las ocho del dia siguiente, en efecto, me estaba 
diciendo el ama de llaves de mi doctor que habia pa­
sado mala noche; el marqués de Tárrega habia tenido 
un ataque de pecho, y el doctor perdió tres horas de 
sueño junto á la cabecera de la cama de su antiguo 
protector. Volví á medio dia, y ya le encontré levan­
tado. Como yo estaba leyendo sus escritos, ya iba se­
guro de que no me habia de recibir mal. Así fué, en 
electo; me saludó con pruebas manifiestas de contento; 
me hizo sentar, y conocí que le tardaba el hablar un 
poco de sus notas. 

«Me. tiene V. enfadado otra vez, le dije. 
—Enfadado, y ¿de qué? 
—Me tiene V. enfadado, porque á cada paso en­

cuentro lagunas en sus apuntes; á lo mejor, cuando 

tenga tan solo una tintura de los tiempos que 
precedieron á Hipócrates no tardará en con­
vencerse de que su medicina antigua es un 
purísimo resabio de los Asclepiones y Gim­
nasios en todo cuanto dice sobre el régimen. 
Y si no bastase el espíritu de todas sus re­
flexiones, acabarían de vencer todas las du­
das algunas citas de sus propias palabras, sa­
cadas de pasajes en que hace relación á sus 
antepasados. 

¿Por qué encontramos á Hipócrates tan 
pobre en terapéutica, médica, sobre todo? 
¿Creéis que es por haberle probado la espe-
riencia que la polifarmacia es un abuso, una 
exageración, una redundancia del arte? Todo 
menos que eso. Es por qué ni en los tiempos 
anteriores al anciano de Coos, ni en los su­
yos, se conocían muchas drogas, por las ra­
zones que ya en otra parte llevamos espía-
nadas. Los tiempos habian sido higiénicos y-
lo eran todavía, aunque menos que en los de 
los Asclepiones y Gimnasios. Echad una ojea 
da á otras obras de Hipócrates; vedle en su 
tratado de las articulaciones, fracturas é 
instrumentos de reducción, y notad si hay algo 
mas en ellas que higiene ; notad si hay tera­
péutica ; si hay profusión de medios curati­
vos, físicos, es verdad, mecánicos, pero a l 
fin correspondientes á la naturaleza de lo» 
males. ¿Y por qué? Porque las luxaciones 
y las fracturas habian sido muy estudiadas 
en los Gimnasios, donde por razón de los 
ejercicios eran frecuentes. Quitad de la his­
toria las luchas y los Gimnasios , quitad las 

crece el interés de la lectura, trunca V . el relato; salta 
y sigue como si uno estuviese al corriente de lo que ha 
trascurrido desde el punto en que se paró. 

— Pues, y ¿dónde está V. ahora? 
—En lo de las persecuciones que le acarreó á V. 

un servicio prestado á la baronesa cierta noche. 
— A h , ya; lo del supuesto infanticidio. Sí, tiene V. 

razón ; hay un vacio, y grande por cierto. Oh! qué do 
cosas me sucedieron! Sí, sí, es verdad... no lo he es­
crito; lo he de escribir; eso no es para contarlo, ami-
guilo, y aun tengo mis dudas si debo ó nó escribirlo. 

—Mucho sentiría que no lo hiciera V . , sobre todo 
después de haber avivado mi insaciable curiosidad. 

—Bueno, bueno, amiguitojya voy viendo que se to­
ma V mucho interés por mis cosas. ¿Y sabe V. que 
esta noche me ha quitado el sueño uno de los persona­
jes de esa historia; uno de los que mas me sirvieron en 
aquellos dias de prueba? 

— ¿El marqués de Tárrega? 
—El mismo. El pobrecito, ya es tan anciano ; lleva 

tanto tiempo hace encima un catarro que le ha de ma­
tar. Esta noche pensé que se moria, participando d« 
mis temores todos mis compañeros. 

— ¿Con que han tenido Yds. junta? 
— Si ,y á la verdad que preferiría tener una terciana. 

Las juntas en Madrid son para mí un suplicio. l la r 
ciertos profesores que las vuelven interminables. Si yo 
fuese de aquellos hombres, cuyos actos y palabras ha­
cen una revolución; reformaría las juntas de Madrid 
completamente. Figúrese V. lo vicioso de tales juntas. 
Eramos cinco; nos reunimos á la doce, y á las cuatro 
hemos concluido. Presidia nuestra discusión la hija del 
marqués, esa Eufemia que habrá V. encontrado por 
allá entre mis notas; hija idólatra de su padre cuya 
muerte acaso le cueste una enfermedad no ligera. 

—¿Fero oiga V. , una señora era la presidenta d« una 
junta facultativa? 



220 
LA FACULTAD. 

guerras y veis desaparecer de la colección 
hipocrática los tratados de las articulaciones, 
de las fracturas, instrumentos de reducción 
y heridas, asi como desaparecería de ella 
el de los aires, aguas y tugares sin los es­
tudios higiénicos de los templos y Asele-
piones. 

Hipócrates escribió un libro de aforismos 
y un libro de pronósticos. Uno y otro son 
tributo al espíritu de los tiempos anteriores 
y coetáneos. Todas las ciencias empezaron 
en Grecia á ser escritas en verso; las máxi­
mas fundamentales, los principios, las ver­
dades de mas trascendencia se confiaban á 
la rima. La prosa debía sustituirla con el 
tiempo; mas antes de dar al pensamiento la 
estensíon y desembarazo que la prosa con­
siente; antes de diluir las ideas en mayor 
número de palabras para doblegar la locu­
ción, el idioma á todas las necesidades del 
pensamiento ; hubo de emplearse una locu­
ción aforística, esto es, hubo de hablarse 
con clausulado corto, con sobriedad de vo­
ces, reduciendo la espresion de la idea al 
mayor número de vocablos posible; hahia 
mas libertad que en el verso, pero menos 
todavía que en la prosa de los tiempos pos­
teriores, yá esto se prestaba admirablemen­
te la riqueza del idioma, el laconismo que 
consentía sus voces, las abreviaturas, para 
decirlo asi, de que estaba cada palabra en 
cinta. Véanse las perífrasis que nosotros ne­
cesitamos para traducir el sentido genuino 
de muchas voces griegas, y no nos quedará 
duda sobre la verdad de tal aserto. 

Reunid á esa causa el carácter de los tiem­
pos; los conocimientos científicos estaban 
en los templos recogidos en forma de notas; 
es como si dijéramos sin orden, sin método, 
sin sistema, sin cuerpo de doctrina, en fin; 
eran hechos independientes, aislados, sin 
formar un todo ; el sabio que los recogiese, 
pues, solo podia espresar estos hechos con 
aforismos; es decir, con proposiciones me­
jor dispuestas en sí que las notas de las ta­
blas votivas. De aquí las sentencias cnidia-
nas, las prenociones coacas, los prorréticos y 
otras muchas obras que figuran en la colec­
ción hipocrática. La filosofía de Thales, como 
hemos visto , era mas bien de detall que de 
conjunto ; hé aquí una razón mas para es-
plicarnos la idea fundamental de esa forma 
de espresion, los aforismos. En sus aforismos 
es para nosotros Hipócrates legítimo repre-

—Sí. queridito; aquí en Madrid es eostumbre, á 
la cual no puede faltarse, que asista á las juntas de 
los médicos alguno de la familia, y delante de él 
eada cual se esplica eomo mejor sabe. 

—Esto es una ridiculez. 
— Algo mas que una ridiculez, hijo mior es una 

práctica contra la cual deberían declararse todos los 
facultativos, ya porque es indigno el esplicarse ante 
an profano que no Ira de comprenderlos; ya porque 
íes coarta la libertad de emitir sus ideas "según sus 
convicciones, sin faltar á la moral médica y á los res­
petos debidos á la desgracia. ¿Qué hace ahí en medio 
3e esos profesores, que discurren sobre el mal de un 
enfermo, una persona no solo estraña á la cieneia, sino 
tal vez desprovista hasta de la inteligencia natural que 
se necesita para apreciar en su debido valor los hechos 
y las circunstancias de los mismos? Cuando se llama 
¿ jun t a , aunque el facultativo lome en ello la inicia­
tiva, ya se introdujo la desconfianza en el corazón de 
los deudos; su presencia en la junta vá á justificar tal 
vez esta desconfianza; el deudo oirá la relación de la 
enfermedad al médico de cabecera; luego las opiniones 
de los demás facultativos, y sí estos se espresan en 
términos que se trasluzcan los errores del médico de 
cabecera, ¿con qué ojos se quiere que le mire la fami­
lia á la cual referirá el deudo presente cuanto ha ocur-
r¡do?¿cómo seguirá cuidando aquel del enfermo? 

Los demás facultativos que ven este compromiso, 
acaso no se atrevan á manifestar disidencias; solo los 
que desconocen la buena fraternidad que debe reinar 
entre los profesores, son capaces de emitir de un modo 
desembozado una opinión que perjudique la reputación 
del que cuida del enfermo. Estos miserables no csca-
gean, y acaso Euscadi .estas ocasiones para introducir­
te en una familia, suplantando á un comprofesor bene­
mérito. Así como la presencia, de ese deudo facilita es­
ta vergonzosa práctica de aumentar la clientela á los 

sentante de los tiempos que le precedieron 
y de los suyos; no nos parecen otro tanto los 
que le han imitado en otros días en esta forma 
de redacción, la mas concisa, es cierto, pero 
también la mas oscura. La escuela de Sa­
lomo , Boherave, Broussais y Hanheman no 
han sido felices en sus producciones afo­
rísticas. La escuela de Salerno es tal vez 
la que en mas favorables circunstan­
cias se encontraba para reducir á unos 
aforismos rimados la higiene; sin embago, 
ni el idioma de Cicerón, Virgilio , Quintilia-
no y Galeno era el de Homero, Herodoto, 
Hipócrates y Tucídides, ni la ciencia se 
encontraba en los primeros movimientos de 
su progresivo desarrollo. 

Con mas razón, con mas evidencia es para 
nosotros de sus tiempos Hipócrates por ío 
que toca á los pronósticos, y cuenta que en 
nada brilla tanto con luz propia el médico 
del mar de Egea como en lo que él llamaba 
luprognosis, como en ese libro escelente que 
tituló los pronósticos y en los que desplegó 
todo el lleno de su filosofía de conjunto. 
Para Hipócrates la prognosis era nuestra se­
miótica, pero mucho mas estensa; la prognosis 
comprendía lo presente , lo pasado y lo fu­
turo ; es decir toda la historia del enfermo, 
todo lo que el facultativo necesita poner en 
relación para formar sus juicios con lógica 
mas severa, con mas garantía de acierto, con 
mas luz. Pues bien ; esta doctrina, este libro 
que lo encerraba todo en forma aforística, 
también es una trasformacion de las cere­
monias de los templos. Sin los oráculos, sin 
la orgullosa pretensión de los sacerdotes de 
adivinar en los enfermos, que iban á ser cu­
rados en los Asclepiones, su pasado, su pre­
sente y su porvenir, la prognosis de la es­
cuela de Coosno hubiera existido nunca. De 
aquellas ceremonias religiosas, de aquellas 
farsas místicas, por ser en parte debidas á los 
instintos del hombre, nació la prognosis coa-
ca. La filosofía la despojó de lodo lo que era 
puramente ritual, y se guardó, para modifi­
carla y perfeccionarla, la parte relativa á los 
hechos de alguna significación científica. Si 
los médicos de la escuela cnidiana no pu­
dieron llegar al punto á que llegaron los de 
Coos, siendo todavía mas jonios que pitagó­
ricos, Hipócrates, que supo aprovechar las 
ventajas reportadas por el espíritu sintético 
del filósofo de Crotona, pudo dar al arte un 
impulso gigantesco, saliendo del estrecho 

facultativos poco escrupulosos; pone en fuertes com­
promisos á los que ejercen el arte con delicadeza y 
probidad. Tiene sus dificultades emitir ¡deas contra­
rias, decir á un profesor «te has equivocado, tu diag -
nóstico y tratamiento no han sido felices» y decírselo 
delante délos interesados, sin palabras, no precisa­
mente que le ofendan, sino que le pongan á cubierto 
de los sentimientos desfavorables que estas palabras 
han de hacer brotar, si no están ya en el corazón de los 
deudos, llefórmese esta práctica viciosa y perjudicial, 
y ni los profesores, poco aprensivos, ni los delicados, 
tendrán ocasión, aquellos de faltar, con provecho per­
sonal, á los deberes de la moral médica, y estos de aho­
gar sus convicciones con palabras que desfiguren sus 
verdaderas ideas. 

— Estoy de acuerdo con V. en todo esto. Yo creo que 
solo en Madrid se tolera semejante práctica; y harian 
un bien inmenso nuestras notabilidades en dar las pri­
meras el ejemplo de su abolición. Poco racional habia 
de ser la persona que no se persuadiese que su presen­
cia no solo es innecesaria en la junta, sino perjudi­
cial para su propia familia. 

—Luego tiene V. otro abuso de que deberían abste­
nerse también los facultativos. Es de ley que cada uno 
desplegue toda su erudición y talentos en un discurso 
de dos horas. Si es el médico de cabecera, toma las co­
sas desde el origen del mundo; allí no se descuida el 
sexo, el temperamento, la constitución, la edad; se 
hace una historia académica; como un estudiante que 
cursa clínica ó que se somete á un examen, y uno 
pierde de vista los puntos principales, á fuer de fati­
gar la atención con detalles minuciosos y hacinamiento 
de hechos. Concluye el de cabecera, y á su turno cada 
uno de los demás rivaliza en ostensión con el primero. 
Ante el presidente profano, que se está extasiando al 
oír tanta ciencia, no hablar mucho seria manifestarse 
ignorante; y vuelta con la edad, y torna con el sexo y 

círculo á que tenian los médicos jonios re­
ducido el estudio de los fenómenos fisiológi­
cos. La prognosis, tal como la hemos cs-
puesto, era la espresion mas fiel del estudio 
de relación y de conjunto, y no hay que ad­
vertir á qué escuela pertenecía este espíritu 
después de haber analizado anteriormente e | 
tipo de las de Jonia é Italia. 

Es decir, pues, que no nos cuesta dificul­
tad alguna hallar el carácter histórico de Hi­
pócrates en la naturaleza de sus escritos-
Ios solos títulos de sus obras nos abren y¿ 
el camino; veníosla razón de tales obras 
en la historia , en el carácter de los tiempos 
anteriores y coetáneos al maestro de Coos 
Si es mas higiénico que terapéutico; si su 
terapéutica activa es mas, que médica, qui­
rúrgica; sí tiende á espresarso con estilo 
aforístico ; si reasume su doctrina . en (¡n,y 
sella lo mas original de sus trabajos, tlanílii 
otra forma , ó por mejor decir, apreciando 
el pasado, presente y futuro de los enfermo» 
por otros datos que los sacerdotes de los 
templos; siempre encuentra uno la esplicacion 
de todos estos caracteres, de todas estas 
singularidades en todo lo que tuvo una exis­
tencia conocida é histórica en los pueblos 
donde Hipócrates floreció; siempre ve uno 
en este grande hombre la continuación de 
otros hombres; siempre advierte uno en su 
escuela la perfección de otras escuelas. 

Pero no hasta esto para nuestro propósito. 
El interés que tenemos en demostrar que 
Hipócrates fué histórico ó creyó, nos obliga 
á manifestar esa dependencia de Hipócrates 
por lo que toca á sus antepasados , no solo 
en la naturaleza de sus obras, estilo y espí­
ritu filosófico, sino también en sus doctri­
nas. Vamos, por lo tanto, á comparar sus 
principios , sus csphcacioncs, sus hipótesis 
con las de los filósofos y los médicos que le 
precedieron, á fin de que se vea que jamás 
soltamos con respecto á Hipócrates propo­
sición alguna , por aventurada que parcíSÍJ 
sin ser producto de convicciones arraigadas 
y adquiridas á fuerza de meditación y es­
tudio. 

Medicina legal. 
I l c r i t l n H . 

Entre las cuestiones mas prácticas de me­
dicina legal, ningunas lo son tanto como las 

dale con el temperamento, y dnra con las causas; cu 
fin, es no acabar; eso amen de los olvidos de cierto» 
rcspclillos que suele haber; de ciertas salvedades peo­
res que esos olvidos, y que forman la parte mas lasti­
mosa de la crónica de la medicina practica. Y lo roa» 
gracioso es que á veces, mientras estamos hacien­
do ostentación de nuestros conocimientos, se cansa el 
enfermo de esperar el resultado de la discusión, y lo­
ma el camino del otro modo. 

—Según voy viendo, les pasa á nuestros profesores 
en cierto modo lo que al orador Cicerón, que nunca se 
descuidaba de sí mismo ni en lo mas arrebatado de sus 
discursos. 

—Cabalito; hay profesor que mas piensa en sí,en 
su fama, cu su clientela, que en el enfermo; tal bar, 
que si le pusiesen la cuestión en estos términos: «no 
«ligas mas que una palabra, el remedio que conviene 
dar al enfermo , y te vas sin alabanza» ó bien; «char­
la dos horas, sin decir claramente loque conviene 
hacer y sin dar un remedio eficaz, pero te irás, dejan­
do llenos de adm.ración á los deudos» diría: «prefiero 
lo último.» ¡Ay. amigo mió, que bien le he dicho yo 
ú V . mil veces que es mala la facultad de medicinal 
¿Querrá V. creer que hoy ha habido en la junta i"> 
buen comprofesor, que lia empezado diciendo que el 
marqués se moriría esta larde, y que todo loque so 
habia hecho, habia sido perjudicial á su salud? 

— ¡Es posible! 
--Sí señor, D.'Eufemia ha estado á pique de desma­

yarse, y gracias al buen concepto que le merezco, no 
me ha quitado su estimación la salida un poco brusca 
del amigo. A mí no me ha sorprendido; le conozco esW 
partidas, y le podría contar á V. una infinidad de estas 
miserias de tal hombre.... Se está haciendo tarde; veo 
que va á dar la una y tengo que hacer. Véngase ». 
otro dia por aquí, y anudaremos de un modo ú olro W* 
hechos que tiene V. interrumpidos. 
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do las heridas. No hay pueblo en España 
donde no ocurran todos los dias, en especial 
los festivos, reyertas entre los mozos, las 
cuales siempre acaban por cuchilladas ó pa­
los. De cien exhortos remitidos á las Acade­
mias, noventa versan sobre heridas. Seme­
jante frecuencia obliga á todos los facultati­
vos a ejercer muy á menudo la medicina 
leal, y por lo que toca á las heridas son por 
lo°comun llamados á ejercerla los que tal 
vez menos estudios especiales han hecho de 
esta ciencia importantísima. 

Que nadie se ofenda si decimos que la 
medicina legal, tan descuidada en todos los 
ramos, Jo es en grado sumo por lo concer­
niente a las heridas. Quien lo dudare, que 
go lome la molestia de registrar los archivos 
délas Academias y ver de qué modo están 
redactados los documentos de muchos facul­
tativos. Ni hay necesidad de visitar archivo 
alguno; recordémoslo que se les enseñaba a 
nuestros alumnos años atrás en punto á me­
dicina legal y dedúzcanse las consecuencias. 
En la escasez de conocimientos dados en las 
aulas está la causa de las imperfecciones que 
hoy se encuentran; no en los facultativos 
que las cometen. Lo que no se enseña, ni se 
aprende, ni se sabe ; de aquí es que no solo 
redactan mal los documentos médico-legales 
los profesores menos instruidos en el arte, 
en general, sino los que hasta en la medi­
cina curativa se han hecho una reputación 
notable. 

La ocasión que hemos tenido de revisar 
varios documentos médico-legales relativos 
á las heridas, nos ha conducido á convencer­
nos de que gran parte, por no decir todos 
los errores y defectos que en dichos docu­
mentos se notan, depende de la falta de una 
buena doctrina, de una buena clasificación 
de las lesiones á que dá lugar una agresión 
violenta. Falta para los cirujanos una guia, 
ya para diagnosticar, ya para pronosticarlas 
heridas bajo el punto de vista médico-legal; 
y no solo emiten muchas veces sus juicios, 
dan sus dictámenes con graves inconvenien­
tes para la administración de la justicia, sino 
hasta con esposicion de su propia honra é 
intereses. Esta convicción nos ha sugerido la 
¡dea de tratar en nuestro periódico de este 
importante punto, confiados en que presta­
remos un servicio al pais ; ya se mire por el 
lado de las ventajas que la justicia reporta­
ría de nuestras doctrinas, ya por el de las 
que encontrarían los mismos facultativos en 
su práctica; como nuestros comprofesores, 
y tribunales se decidiesen á adoptar en esta 
parte las reformas sencillísimas que vamos 
á proponer. 

Estas reformas se refieren principalmente 
ala clasificación de las heridas, trabajo no 
ligero, si es lícito deducirlo de las muchas que 
los autores de medicina legal han propuesto, 
sin que hasta ahora se haya podido vanaglo-
riar ninguno de haber reunido todos los vo­
tos. La clasificación de las heridas es para 
nosotros no solo una ventaja, sino una ne­
cesidad. Hasta los mismos que se sientan 
poco inclinados á las ideas generales, han de 
convenir forzosamente en que las heridas no 
presentan siempre las mismas circunstancias, 
ya por lo que toca á su diagnóstico , ya por 
lo que toca á su pronóstico. Pues si hay va­
riedad, si hay diferencias, la naturaleza mis­
ma de los hechos está pidiendo una clasifi­
cación. Clasificar es dividir , es diferenciar 
para no confundir los objetos; y si estos 
naturalmente están divididos, la clasificación 
ya está hecha; el que la espresa no la in­
tenta ; no hace mas que señalarla. l i é aqui 
demostrado en pocas palabras la necesidad 
de clasificar las heridas, como no se quiera 
confundirlas todas con una sola denomina­
ción ó clase. La ventaja se deja concebir des­
de luego que uno tiene en algo el método, 
el! orden en el estudio de objetos en sí di­
versos. 

Pero no es el punto mas difícil de nuestro 
empeño el clasificar las heridas. Es voz co­
mún que deben clasificarse ; no conocemos 
á ningún autor que se haya declarado contra 
este trabajo; seria una pretensión tan absur­
da como ridicula. La dificultad existe en qué 
clasificación debe adoptarse. En cuanto á 
clasificar las heridas, todos los autores es-
tan de acuerdo; en cuanto á la clasificación 
que debe ser preferida, todos discrepan, cada 
cual se pronuncia por la suya. 

Antes de entrar en el examen de las cla­
sificaciones conocidas y proponer la que nos 
parece mas conducente á los fines de este 
empeño , creemos del caso sentar ciertas 
premisas, con las cuales acaso sean luego 
menos difíciles de vencer las dificultades in­
herentes. 

Toda clasificación para ser buena, debe 
comprender todos los casos y dar á cada 
objeto en ella comprendido el lugar que le 
corresponda. Cuanto mas esprese esta clasi­
ficación, las diferencias naturales de los he­
chos clasificados, tanto mas se acercará á la 
perfección. Por último, cuanto mas acomo­
dada á la prácliea esté la clasificación, cuan­
to mas llene el objeto que la hace necesaria, 
tanto mas aceptada será por los que busquen 
en esta clase de trabajos la utilidad real y fá­
cilmente asequible. 

Tales son los principios generales que va­
mos á tener siempre á la vista en la tarea 
que nos hemos propuesto desempeñar. 

Lecciones 
D E T O X I C O I i O G I A . G E X E R A L . 

LECCION II. 
(Conclusión.) 

Después de haber analizado el envenenamiento 
bajo su aspecto moral, veamos ahora laiutoxicaciou 
bajo su aspecto fisiológico. 

Laiutoxicaciou puede efectuarse de tres modos 
si los referimos á lastres vias por donde pueden 
introducirse los venenos eu el cuerpo humano. Es­
tas tres vias son: la piel, las membranas muco­
sas y el tejido celular. 

Demostremos prácticamente que la intoxica­
ción se efectúa á veces por la piel. 

Las fricciones mercuriales llevadas al esceso pro­
ducen laiutoxicaciou mercurial. 

Según Einiulero las fricciones con pomadas arse-
nicales hau causado graves trastornos y basta la 
muerte. 

En la colección perio'dica de la Sociedad de me­
dicina de P a r í s . tomo V I , pag. 22 , se lee quo una 
muger se aplicó a la cabeza una pomada arsenical 
para matar sus piojos y se etiveneuó. 

Degner refiere que una señora se envenenó apli 
candóse , á instancias de un charlatán, un emplasto 
de sublimado corrosivo euuu tumor que tenia eu un 
muslo. 

Chausskr ha visto la embriaguez promovida con 
la aplicación de compresas empapadas de alcohol, 
en el escroto. 

Lociones de tabaco en el escroto han producido 
la intoxicación que le es propia. 

Según Diemembroeck, Gtnelin y Mead no es­
taban exentos de peligros los saquillos llenos de ar­
sénico que en otros tiempos se llevaban á guisa de 
amuletos colgados del cuello para preservarse de 
males pestilenciales. 

El profesor Cloquet, después de haber manejado 
muchas piezas anatómicas sumergidas en una d i -
solución concentrada de percloruro de mercurio, 
no se lavó las manos, y á la noche siguiente le 
dispertaron vivos dolores epigástricos, acompaña­
dos de constricción de pecho , sudores frios , sed, 
náuseas , vómitos de una materia viscosa, acre y 
de sabor metálico. A l cabo de cuatro horas diarrea 
con tenesmo (1). 

Hierre de fíoismont refiere que Mr. Cusco le dijo 
que después de haber embalsado con otros un cadá­
ver con sublimado corrosivo, sintieron en los dedos 
constricción , dolores agudos, principalmente en 
los pulpejos al rededor de las u ñ a s , con algunos 
vestigios y síntomas de las vias digestivas (2). 

(1) Orfila; Toxicologia general. 
(2) Anales de Higiene pública y de Medicina legal; 

tomo X X X V , p á g . 3 U . 

En 1844 hubo en Montpellier oposiciones á una 
plaza de disector de trabajos anatómicos. Los con­
trincantes fueron seis; los cinco disecaron cadáve-
res que habían sido inyectados varias veces con una 
disolución deácido arsenioso: todos esperimentaron 
los efectos de esta intoxicación, escepto el que 
habia disecado un cadáver no injectado (I). 

En la clínica quirúrgica de Milán se presentó un 
caso de intoxicación caracterizado por un cuadro 
de síntomas nuevo, provenido por el polvo de las 
raices secas del arundo donax. El polvillo de que 
se cubrieron las manos al manejarlas produjo un 
exantema con reacción general (2). 

Cuando tratemos de la intoxicación por el ácido 
carbónico , veremos probado con hechos que no se 
necesita respirarle para matar ; su acción sobre la 
piel es bastante. 

Hay ciertos árboles , cuyos efluvios producen ac­
cidentes graves y exantemas. 

En Barcelona un niño de unos 8 a ñ o s , invadido 
de una afección tifoidea agudísima perdió casi toda 
la epidermis, siendo su cuerpo entero una llaga. Para 
calmar los atroces dolores que sentia , se le untó 
con una pomada opiada toaa la superficie descu­
bierta. A los pocos momentos reinó en él la calma 
mas profunda , y asi murió. Yo he creído siempre 
que la pomada acceleró la muerte. 

Si á estos casos añadimos los efectos notables del 
método eudérmico , la facilidad con que se hace 
pasar á la masa de la sangre, por medio de friccio­
nes, una porción de sustancias, comprenderemos 
fácilmente como puede muy bien efectuarse la i n ­
toxicación por la piel, ya provista , ya desprovista 
de epidermis. Concíbese, sin embargo, que en este 
último caso lia de ser mucho mas fáci l , ya obren 
los venenos por absorción, ya por contacto, punto 
que discutiremos á su tiempo. 

Demostremos igualmente con los hechos que la 
intoxicación se efectúa por las membranas mu­
cosas. 

Algunas gotas de ácido hidrociánico en la con­
juntiva matan con prontitud. Los perros mas v i ­
gorosos no resisten á su acción. 

Dice Anglada que algunos individuos han sufrido 
por haber olido licores que conteuian ciertas pro­
porciones de arsénico ; que el narcotismo es posible 
tomando tabaco, á cuyo polvo se asocien otras 
plantas sedativas. El tabaco del dormido se hizo 
célebre por su acción sobre la pituitaria. E l mismo 
autor dice, en una nota : «que los Chinos vacunan 
por las fosas nasales con buen éxito. Aunque un 
virus no es un veneno, no deja de ser significativo 
el hecho en la cuestión que nos ocupa. 

Muchos venenos gaseosos atacan fuertemente ta 
membrana mucosa de la nariz. 

Aman reliereque unos carpinteros aplicaron para 
divertirse, á la nariz de un niño dormido una bugía 
acabada de apagar. E l niño se dispertaba cada vez 
que le aplicaban la bugía , hasta que su respiración 
se puso dificultosa, le dieron accidentes epilépticos, 
y al tercer dia murió. 

L a mucosa bronquial ó pulmonal es á menudo 
via de intoxicación. Los traba|adores de las minas 
de plomo y azogue esperimentan con frecuencia los 
efectos de estos minerales ponzoñosos. Envenénan-
se también fácilmente los que caen eu lagares y l u ­
gares comunes, respirando el acido carbónico y suls 
fid rico. 

En 1S15 , el desdichado Gehlen se estaba ocu­
pando con M . Ruhland en algunas investigaciones 
acerca de la acción recíproca del arsénico sobre la 
potasa ; desprendióse un poco de hidrógeno arse-
nicado , le respiró , y al cabo de unos cuantos dias 
sucumbió entre los mas atroces sufrimientos (3). 

L a pasta escarótica de Fray Cosme, aplicada á los 
labios cancerosos, ha producido muchas veces la 
iutoxicacion arsenical. 

Es ocioso que uno cite casos de envenenamientos 
é intoxicaciones por la mucosa esofágica y estoma­
cal ó sea del canal digestivo. L a mayor parte se 
encuentran en este caso 

Zachias refiere , remitiéndose á Suetonio, que el 
emperador Claudio fué envenenado por medio de 
una lavativa que le preparó Agrípiua (4). 

Damien , asesiuo de Luis X V , declaró en su i n -
interrogatorio que habia dado muerte al conde de 
Labourdonniere , aplicándole una lavativa de ácido 
nítrico (5). 

Anglada refiere un caso semejante en que tuvo 
que ocuparse el tribunal del Ariege. Una criada 

(1) Journal de la Societc de nied. prat. de Mont­
pellier; des 1644, t. X . 

(2) Véase el núm. 7 de la F A C U L T A D . 
(3) Anales de Física y de Química; tomo XCV, 

pág. 110. 
(4) Quaistiones médico-legales; l ib. 2, p. 88. 
(B) Memorias de Mine. Campan; tomo 111. 
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mató á su señora con media onza de arsénico que 
puso en una lavativa ordenada para curarla 

Asley Cooper refiere varios ejemplos de intoxi 
«aciones de tabaco, á causa de lavativas de dicha 
sustancia dadaspara reducir las hernias. 

Una señora, á quien asistía yo con el Dr. Dru-
ment, recibió una lavativa laudanizada , y esperi-
mentó los síntomas de la intoxicación narcótica. 

M . Bertini observó una intoxicación de tabaco en 
un niño , á quien se díó una lavativa de dicha sus­
tancia como anti-elmíntica (I). 

En el Diario general de medicina (1816) se lee 
un caso de una imiger de 40 años , envenenada por 
su marido, el cual en el acto de usar de sus derechos 
matrimoniales, le introdujo en la vagina cierta 

. cantidad de arsénico. 
En las actas de la sociedad de medicina de Co­

penhague se encuentra consignado otro caso ana-
logo. U n aldeano había muerto con igual medio a 
tres mugeres, con quienes se casó sucesivamente. 
L a ú l t ima, que había sido cómplice para matar á 
la segunda, le denunció cuando á su vez se vio ata-
cada. Habiéndose suscitado algunas dudas sobre 
este caso, se hicieron esperimentos en yeguas, in­
troduciéndolas media onza de ácido arsenioso en 
la vagina. Media hora después la intoxicación se 
declaró en ellas, y una de las yeguas que no fué 
asistida, pereció; las demás se salvaron ó beneficio 
io de los medios empleados contra la acción del 
ácido arsenioso. 

Los resultados funestos que suele tener la infec­
ción venérea por la mucosa uretral, nos autorizan 
para creer que es igualmente una via de intoxica­
ción como todas las demás del cuerpo. 

Demostremos finalmente y de igual modo que 
la intoxicación se efectúa por el tegido celular. 

Los salvajes untan la punta de sus flechas y ar­
mas con jugos venenosos, y asi hacen heridas mor­
tales , inoculando el jugo en la solución de conti­
nuidad. 

Leonardo de Capua dice que un niño sucumbió 
en medio de vómitos y deyecciones albinas terribles 
á consecuencia de una herida que se hizo en la ca­
beza con la punta de un peine untado de aceite, 
en el cual se había disuelto arsénico. 

U n tal Lukin propuso al almirantazgo inglés, 
que se emplease para la conservación de los buques 
madera impregnada de una disolución de arsénico 
blanco , con la cual se preservarían de los gusa­
nos. Púsose en práctica esta idea , y hubo que re 
nunciar á ella bien pronto, á consecuencia de Jos 
frecuentes accidentes que sobrevinieron. Una asti­
lla cualquiera que se clavase en las manos ó pies 
de la tripulación y trabajando la madera , bastaba 
para que hubiese síntomas alarmantes de intoxica­
ción. Dos individuos fueron víctimas. 

En el Boletín general de terapéutica de 1845 
se leen dos casos de intoxicación en dos mugeres, 
las que se aplicaron á un cáncer ulcerado un un­
güento arsenical que un charlatán Ies proporcionó. 

La intoxicaciou por esta vía es rápida y ejecutiva; 
Orfila no vacila en asegurar que aventaja el tejido 
celular á la mucosa gástrica ; y á la verdad, tratán­
dose de ciertos venenos, no es estraño. Ya veremos 
la razón de esto al tratar de las influencias que mo­
difican en ciertos casos la acción de las sustancias 
venenosas. En tesis general puede decirse que en 
cuanto á rapidez y seguridad de acción figura en 
primera línea el tegido celular , luego las mucosas, 
y por último, la piel desprovista de epidermis. 
Quede , sin embargo , consignado que hay venenos 
inertes aplicados á la piel y sumamente activos, 
aplicados á las membranas mucosas ó al tegido ce­
lular ; que los hay mas activos sobre la piel con 
epidermis, y muy enérgicos cuando falta este 
tegido, etc. A su tiempo nos haremos cargo de 
esas notables diferencias. 

Cualquiera de estas vías puede dar paso á los 
venenos en diferente estado, ó por mejor decir, los 
venenos pueden introducirse en diferentes estados 
por las indicadas vias Los autores han convenido 
en establecer que estos estados son cuatro, á saber: 
sólido, liquido, gaseoso y miasmático. Nada ten­
go que deeir por lo que toca á los tres primeros 
estados; cada cual comprende perfectamente el 
sentido y aplicación de esas palabras. Solo diré, 
pues, una acerca del estado miasmático. E l plomo, 
el mercurio tienen la propiedad de reducirse á 
partículas volátiles, para decirlo asi, en términos 
que hay atmósferas impregnadas de estas partícu­
las. Esto es lo que acontece en las minas de plomo 
y azogue. Lo que de respitar en estas atmósferas re­
sulta, todos lo saben; es una intoxicación mercurial 
y saturnina : pues bien , esta intoxicación está pro-

(1) Periódico de ciencias médicas de la Sociedad 
médico-quirúrgica de Turin. 

ducida por una sustancia venenosa en estado mias­
mático. Solo asi son venenosos el plomo y el mer­
curio. Es igualmente intoxicación miasmática la 
que resulta de los efluvios arrojados por ciertos ár 
boles y' plantas, como el tejo, por ejemplo, el 
guao , la lobelia longiflora, el hipomane man-
cinella , la mandragora , etc. Los individuos que 
se duermen junto á esos árboles y plantas t-speri-
mentan los efectos de una intoxicación, ó sufren 
erupciones pustulosas de gravedad. Es , por último, 
una intoxicación miasmática la producida por las 
materias vejetales y animales en estado de putre­
facción, las que, sumamente divididas y mezcladas 
con el agua en vapor, se esparcen por la atmósfera 
con esta. Las emanaciones de los pantanos , aguas 
encharcadas, hospitales , cárceles, etc., se hallan 
en este caso. Sin embargo, los autores Metzger y 
Anglada , entre ellos, no aceptan los malos efectos 
de estas emanaciones, como intoxicaciones mias­
máticas. Es decir, que las alteraciones producidas 
por los verdaderos miasmas, no pueden llevar el 
nombre de tales intoxicaciones. La razón en que se 
fundan es que semejantes emanaciones nunca son 
instrumento del crimen, y por lo tanto jamas po-
dráu dar lugar á uua cuestión médico legal. Acaso 
seria mas lógica esta otra : Los efectos de dichas 
emanaciones no suelen ser rápidos, y son enfer­
medades que no se consideran como intoxicacio­
nes. Los miasmas vejetales producen intermiten­
tes : los animales tifoideas. 

El estado de los venenos se liga casi siempre con 
la uaturaleza de la intoxicación. En estado sólido 
no hay por lo común envenenamiento sino en ca­
sos de suicidio. Un enajenado , un niño, una per­
sona ignorante podrá tragar ciertos venenos vejeta­
les en estado sólido. Solo el suicida es capaz de 
tragar fósforo, potasa cáust ica; un niño puede 
comerse pedazos de cal (I), de ácido arsenioso, de 
opio, etc.: otro taoto liara un loco. Si se trata de 
polvos, ya es mas fácil envenenará un individuo, 
en especial si van mezclados con elementos. 

En el estado líquido se efectúa con tanta faci­
lidad el envenenamiento como la intoxicación, 
particularmente cuando el veneno se presta á la 
disolución , y no comunica á los alimentos ó bebi­
das en que se oculta color , olor ni sabor alguno 
notable. Es la forma mas común; es el estado en 
que con mas frecuencia tienen lugar los envenena­
mientos y las intoxicaciones. 

En el estado gaseoso es rarísimo que se efectúen 
envenenamientos. Accidentes , descuidos, despren 
dimientos de gases inesperados suelen producir 
intoxicaciones lamentables con alguna frecueucia. 
Sin embargo, es posible y muy posible que con ga­
ses deletéreos se mate uno á sí mismo ó mate á 
otros, como los sorprenda dormidos ó descuida­
dos o tenga fuerza para dominarlos. 

Los envenenamientos por sustancias en estado 
miasmático , ya metálicas, ya vejetales, son muy 
raros, por no decir que no los bav: casi siempre 
son intoxicaciones. Esto , no obstante , no es im­
posible que se mate a un individuo ó que.uno se 
suicide , sometiéndose á la atmósfera impregnada 
ó llena de esas sustancias en estado miasmático. 

tante del instrumento se parece á unas pieisi w . 
muñes de anillo. 

Parte pintoresca. 

Esplicacion del fórceps cistotomo. 

Figura ! .• El instrumento está abierto y colo­
cado de modo que se ve el dorso de una rama , la 
posterior con una hendidura e, en sus tercios ante­
riores no comprendiendo la punta. En esta hendi­
dura que atraviesa el espesor de las ramas del fór­
ceps está colocada una cuchilla a , d , figura 2." En 
la otra rama, la anterior y que es la derecha, mi-
raudo de frente la figura, se vela cuchilla referida 
colocada en su situación movible en el punto i, y 
fija por medio de un tornillo en la parte posteriora 
E l dorso de esta cuchilla mira hacia adentro y es lo 
que vemos en la 2.« rama del fórceps que estamos 
describiendo; el corte de la misma cuchilla mira 
hacia fuera y sale por la hendidura e , como se ve 
en los puntos a, a , figura 3.« En la parte anterior 
de las ramas hay unos bocados que sirven para su­
jetar el calculo, como se ve en la figura 3. a Lo res-

(1) Véase la FACULTAD , periódico de ciencias mé­
dicas, núm 4. 

Figura 2.« Representa la mitad del ¡nstrumtn-
to: es decir, una de las ramas del forceps y una cu­
chilla. La rama del forceps es recta y paralela á su 
compañera ; en esta ligura se ve toda su cara inter­
na ; el punto c , es el anillo ú ojo del forceps; la 
muesca 6, la parte por donde se une con su com­
pañera ; d . i-l punto por donde la cuchilla está uni­
da á la rama por medio de dos tornillos E n la parta 
anterior de la rama se venios bocados ó dientet 
referidos; detrás de estos, y un poco á la derecha 
de la línea media , el dorso de la cuchilla , a la de­
recha de la última en el punto d, una ranura que 
esta señalada por una linea blanca donde encajad 
dorso de la cuchilla de la rama opuesta cuando 
está cerrado el instrumento. 

La puchüla a , d, es una hoja cortaute en tul 
cinco sestos anteriores por la parle a , d; la opuesto 
es el dorso. En la parte anterior y posterior a, i, 
hay dos pequeñitas eminencias que corresponden i 
los tornillos que la sujetan á la r a m a correspond 
diente. 

Figura 3.« En esta se ve el instrumento en ac­
ción: c, c, anillos del fórceps; b, es el fiel ó tornillo 
medio que une las ramas; d, es el cálculo cogido 
entre las ramas y apretando el dorso de las cuchi­
llas para empujarles hacia fuera y. hacerles que sal­
gan sus bordes cortantes por los puntos a , a. 

Cuando el instrumento está cerrado se parece al 
enterotomo de ramas paralelas de Dupuytren. Tiene 
de largo unas 12 pulgadas y es bastante fuerte para 
en caso de necesidad romper el cálculo entre sus ra­
mas sin que se rompan ni dobleguen. 
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Las cuchillas están ocultas siempre en el espesor 
délas ramas, á no ser ijue se las comprima por el 
dorso como sucede en la ligura 3.* 

Descripción del foreeps-elsto-

loino ( 1 ). 
Instrumento Inventado por el doctor en medicina 

y cirugía D Antonio Homero y Linares, para 
la estraccion de los cálculos vexicales. 
En "virtud de que este ins t rumentóse compone 

de unas pinzas ó tenazas con sus correspondientes 
bocados ó dientes en las estremidades superiores, y 
que ademas contiene dentro del espesor de sus ra­
mas dos cucbillitas con las que (saliendo afuera al 
eoger las pinzas el cuerpo estraño) se divide el cue­
llo déla vejiga, nos pareció que esta denominación 
le correspondía con mas exactitud y propiedad. 

Todo el instrumento es de metal, y como queda 
relacionado, tiene la ligura de unas pinzas ó tena­
zas, cuyos dientes están dispuestos de modo que 
puede cogerse el cálculo con toda seguridad. Sus 
ramas tienen la elasticidad y fuerza necesarias para 
fracturarle cuando el operador lo creyese conve­
niente. Las estremidades rematan en dos ojos como 
anas ligeras, y la estremidad superior es una espe-
cié de punta optusa, para que adoptándose á la ra­
nura del catéter pueda deslizarso fácilmente basta 
la vejiga. A lo largo de las ramas y atravesando su 
espesor, hay dos hendiduras donde están colocadas 
y ocultas las dos cuchillas destinadas á dividir el 
cuello de la vejiga y todas aquellas partes que no 
pudieron interesarse en la incisión perineal. Estas 
cuchillas son sumamente delgadas y cortantes , y 
por su parte inferior están sujetas á las ramas del 
fórceps por unos tornillos que ademas de servir 
para lijarlas en estos sitios, les prestan cierta elass 
ticidad que les hace salir á la parte de afuera cuan» 
do sus lomos son empujados por el cálculo. Qui­
tando estos tornillos pueden sacarse las cuchillas 
para afilarlas ó para colocar otras en su lugar. 

Por la cara interna de cada rama sobresalen los 
lomos o dorsosde las cuchillas como una línea, poco 
mas, para que al cogerlas pinzas el cálculo, y al 
comprimir este los referidos lomos de las cuchillas 
salgan estas al lado opuesto y sus filos vengan cor­
tando de dentro afuera el cuello de la vejiga y de­
más parles al mismo tiempo de estraer la piedra. 
Por últ imo, el lado de cada hendidura y encontra­
das , es decir, una á la derecha y otra á ¡a izquierda 
de cada lomo de las cuchillas y en la cara interna de 
cada rama, hay dos especies dé mortajas destinadas 
a alojar fácilmente y con holgura las dos porciones 
de dichos lomos que sobresalen por esta parte, para 
que de ese modo puedan unirse exactamente las ra­
mas del iustrumento. 

Método operatorio. 
Divididos los tejidos del perineo y la porción 

membranosa de la uretra con el auxilio del bisturí 
y del catéter, el operador coge con la mano derecha 
el forceps-cistotomo, y después de bien uutado con 
una sustancia oleosa, desliza á lo largo de la ranura 
del catéter su estremidad superior. Luego que está 
cerciorado de que esta parte del instrumento se ha­
lla dentro de la vejiga, y después de reconocer de 

(1) Construido en París por el célebre instrumen­
tista Mr. Cbarricre. 

nuevo el cálculo con el fórceps que hace en este caso 
oficio de esplorador, separa sus ramas y procura co­
ger la piedra por el sitio que tenga menos espesor, 
para evitar de este modo una herida demasiada­
mente grande. 

Sí la piedra es muy voluminosa , el operador al 
cogerla con las pinzas aprieta fuertemente sus ra­
mas y la fractura , reduciéndola á dos ó tres peda­
zos, que procederá á estraerlos uno tras otro, cui­
dando de sacar el primero y dividido el cuello de la 
vejiga desarmar al instrumento de las cuchillas, 
quitando los tornillos, y estraer los demás pedazos 
con solo las tenazas. El catéter en este caso quedará 
colocado en la uretra para que sirva de guia á las 
pinzas las veces quese introduzcan en la vejiga para 
estraer los demás pedazos , si asi lo cree convenien­
te el operador. 

Cogido el cálculo , y fuera ya los filos de las cu­
chillas (los cuales están matados como línea y uedia 
en su parte superior para eludir la lesión de las pa­
redes do la vejiga), el cirujano con pulso y seguridad, 
y observando las mismas reglas que cuando se usa 
el fitótomo doble de Dupuytren , procede á tirar 
lentamente del instrumento hacia sí y hasta estraer 
completamente el cuerpo estraño, cuidando deve­
nir inclinando suavemente la mano hacia abajo, al 
paso que vá saliendo el instrumento á la parte de 
afuera para evitar de este modo la lesión del intes­
tino recto. En este momento los filos de las cuchi­
llas vienen cortando todos los tejidos ó partes que 
no liabian podido interesarse en la primera incisión, 
y las tenazas traen consigo y al mismo tiempo ei 
cálculo. 

Concluida la operación se dispone la cura de la 
misma manera que aconsejan los autores que tratan 
de esta materia, y se somete al operado á un régi­
men apropiado á sus circunstancias. 

Actos del Gobierno. 
MINISTERIO DE L A GOBERNACION DE L A PENÍNSULA. 

Considerando la Reina (Q. D . G . ) la deplorable 
decadencia á que han venido las rentas del grande 
hospital de Santiago y la inmensa importancia de 
este monumento célebre; atendiendo a la imposi­
bilidad de sostenerlo con los solos recursos con que 
cuenta, ni con los que pudiera prestarle la misma 
ciudad ni auu la provincia eutera ; atendiendo asi­
mismo á las ventajas que proporciona á toda Galicia 
bajo los conceptos de escuela práctica de medicina, 
de refugio á los enfermos, y de asilo á los espósitos, 
se ha servido S. M . declararlo hospital central de 
las cuatro provincias, bajo las bases establecidas en 
real orden de 2 6 de febrero de 18-15; acudiendo asi 
á la urgente necesidad de conservarlo, y sin perjui­
cio de someter esta providencia á la aprobación da 
las cortes. Y es la voluntad de S. M . que el presbíte­
ro D . José Escario pase con la posible brevedad á 
visitar dicho establecimiento, y que en su vista 
proponga al gobierno el reglamento por el cual ha 
de regirse su administración en adelante, teniendo 
presente que el administrador que haya en el G R A N -
DI-: H O S P I T A L de Santiago ha de ser nombrado por 
S. M . , eu virtud de propuesta de una junta Ínter» 
ventora del estableeimieuto, compuesta de cuatro 
individuos, nombrados uno por cada una de las 
diputaciones de la Coruña, Lugo, Orense y Ponte­
vedra, como interesadas en la exacta inversión de 
los fondos con que contribuyen; cuya juntaba üe 
tener por presidente al alcalde de la ciudad de San­
tiago, y reconocer por inmediato superior al gefe 
político de la Coruña; y que los presupuestos y 
cuentas de administración hau de ser aprobados 
por el gobierno, previa su publicación, para que las 
respectivas diputaciones puedan hacer las reclama­
ciones oportunas. De real orden lo digo á V. S. 
para los efectos correspondientes á su cumplimien­
to. Dios guarde á V. S. muchos años. Madrid 30 de 
marzo de 18-16. Sr gefe político de 

S a n i d a d m i l i t a r . 
R E A L E S ÓRDENES. 

1.° de abril. Negaudo al primer ayudante de 
cirugía retirado D . José María Giménez su vuelta 
al servicio. 

2 id . Negando al profesor D . Vicente Beruabeu 
la recompensa que solicitaba por haberse hallado 
como facultativo en el segundo sitio de Zaragoza 
en la guerra de la independencia. 

Id. Manifestando que se tendrá presente á don 
Francisco Caballero, facultativo del tercer batallón 
del regimiento infantería de Córdoba, para su colo­
cación en el cuerpo de profesores de la armada. 

3 Id. IMandando que el primer ayudante de me 
dicitia y cirugía D . José Arques quede eu observa­

ción por espacio de seis meses bajo la inmediata 
inspección del gefe de sanidad del punto en que 
resida, y que trascurrido dicho plazo , se le propon­
ga para la situación definitiva en que deba quedar. 

U n i v e r s i d a d l i t e r a r i a de M a d r i d . 
Illmo. Sr.—Por el Excmo. Sr. ministro de la 

Gobernación déla Península con fecha 3 del actual 
se me ha comunicado la real orden siguiente.— 
Excmo. Sr.—Enterada S. M . de una instancia que 
han dirigido varios licenciados en medicina y ciru­
gía solicitando que para recibir el grado de doctor 
en la misma Facultad, con arreglo á la autorización 
concedida por real orden de 26 de noviembre últi­
mo, no se les exija mayor depósito que el establecido 
en el reglamento de 1827 según el cual hicieron su 
carrera ,• se ha dignado resolver con presencia de lo 
mandado en la real orden de 30 de noviembre del 
año úl t imo, que estos interesados para recibir el 
grado de doctor, depositen únicamente los dos mi l 
reales vn. que señala el párrafo 3.° del capítulo 22 
de dicho reglamento. —La transcribo á V . I. para 
su inteligencia y cumplimiento.—Dios guarde a 
V . I. muchos años. Madrid 13 de abril de 1846.—El 
Gefe político , rector interino y comendador re­
gio , Pedro Sabater. — Illmo. Sr. Decano de la 
Facultad de medicina. 

Illmo. Sr.—Por el Excmo. Sr. ministro de la 
Gobernación dé la Península con fecha 1.° del actual 
se me ha comunicado la real orden siguiente.— 
Excmo. Sr .—El Excmo. Sr. ministro déla Goberna­
ción de la Península dice con esta fecha al presiden­
te de la Junta municipal de Beneficencia de esta 
corte lo que sigue.—Hallándose estrechas y mal 
colocadas las clínicas de la Facultad de medicina 
de esta universidad; siendo preciso darles toda la 
estension é importancia que requiere la primera es­
cuela del reino, y destinar el local que ahora ocupan 
á otros usos de indispensable necesidad, la Reina 
se ha servido disponer que en cumplimiento de lo 
prevenido en las reales órdeoes de 26 de octubre 
y 22 de noviembre de 1843 y 2 y 22 de febrero 
de 1844 , se trasladen inmediatamente los enfermos 
de las clínicas de la Facultad al Hospital general 
cediendo este establecimiento para tan útil objeto 
las salas mas inmediatas, á fin de que las espresa­
das clíuicas puedan organizarse del modo que mas 
convenga á la enseñanza ; a cuyo efecto se entende­
rá esa Jimia con el rector de la universidad y ei 
decano de la Facultad de medicina , señalándose de 
común acuerdo las salas que se juzguen necesarias 
y haciéndose las obras indispensables, tanto para 
su habilitación comopara establecer comunicaciones 
entre ellas y el edificio de la Facultad, sobre lo cual 
dará su dictamen y presentará el correspondiente 
presupuesto para la aprobación de S. M . , el arqui-
tectode Instrucción pública.—Y no permitiéndome 
otras atenciones del servicio entenderme con la Jun­
ta de beneficencia para la ejecución de la presente 
real orden, delego á V . I. las facultades que en ella 
se me confieren, y á su tenor á la posible brevedad 
me dará cuenta de lo que vaya adelantando en su 
comisión y de cualquiera obstáculo que encuentre 
para llevarla á cabo según las ilustradas miras del 
gobierno de S. M.—Dios guarde á V . I. muchos 
años. Madrid 13 de abril de 1846.—El Gefe Político, 
rector interj'no y comendador regio, Pedro Saba­
ter—Illmo. Sr. Decano de la Facultad de me­
dicina. 

Revista 
DE PERIODICOS ESTRANGEROS. 

Periódico de l a i c a s C h a m p i o -
n n «ere. 

Uso de! aceite de ricino y de crotontigíio en 
ciertas enfermedades de la infancia . — E l doctor 
Spencerthotnson refiere varios casos de curación con 
estos remedios eu afecciones de la infancia, sobre 
todo de las vías digestivas. Donde dice haber en­
contrado mejores resultados es en los niños de muv 
pocos años afectados de diarrea, inflamación del 
ano, tumefacción dolorosa del vientre y acompaña­
dos estos síntomas de un estado febril. L a prescrip» 
cion que mas generalmente usa es la siguiente: 

Aceite de ricino de una á dos dracmas. 
Media yema de huevo. 
Agua destilada de eneldo. . i ' 

Idem de hinojo. . | a a * u n a 0 D I ^ 

f En ocasiones conviene añadir algunas gotas de 
láudano líquido. Se toma de esta emulsión una cu­
charada de café, dos veces al dia. 
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Un niño de tres años, acometido de una diarrea 
serosa y cuyas evacuaciones se verificaban ocho ó 
diez veces por dia, determinando una fuerte irrita­
ción en el ano fué tratado con la emulsión anterior, 
v bien pronto quedó curado. 

Otro niño de dos años que hacia tres meses pa­
decía vómitos continuos y de una abundante diarrea 
que habia determinado la caida del recto fue some­
tido al mismo tratamiento: el enfermo habia llegado 
á un grande marasmo, el pulso estaba siempre 
frecuente, la lengua rubicunda y la piel seca. La 
emulsiou prescrita fué la siguiente. 

Aceite de ricino. . . . . media onza. 
Tema de huevo. . . . , o n z a y m e d i a 

Agua destilada. . . . j 
Aceite de clavo cinco gotas. 
Tintura de opio. . . . diez id. 

Se le mandó tomar tres cucharadas al dia. Muy 
pronto mejoró el enfermo, las evacuaciones queda­
ron reducidas auna cada 24 horas y al cabo de algún 
tiempo se añadió á la emulsión cuatro cucharadas 
dé la disolución siguiente. 

Tártaro de hierro amoniacal. . seis granos. 
Agua común. onza y media. 
El apetito se aumentó, el niño se puso grueso y 

robusto y se restableció completamente. 
Igual tratamiento preconiza también esíe profesor 

para las disenterías de los adultos, y sobre todo en 
la diarrea del tifus con síntomas de ulceración del 
íleon. Sin duda la acción del aceite se modifica por 
la yema de huevo, porque M. Spencer asegura que 
no ha obtenido estos resultados usándole solo. • 

Acerca del aceite de crotontiglio señala uu feno-
meno, á la verdad muy estraño, á saber: que en los 
niños obra con menos energía que eu los adultos 
tanto usado interior como esteriormente. Cita el 
caso de un niño de tres años de edad atacado de hi-
drocefalo agudo en quien cuatro gotas de este aceite 
no determinaron mas que algunas evacuaciones ven­
trales. Reliere otro ejemplo de un niño en quien se 
usó un linimento del mismo aceite que en una 
rauger produjo una grandeerupeion pustulosa, y en 
él solo desarrolló una rubicundez en la piel y algu­
na que otra pú-tula. 

A pesar de las observaciones del doctor Spencer, 
creemos que se necesitan mas hechos para adoptar 
tal medicación; y en cuauto al aceite de crotontiglio 
tal vez los estómagos de la Grau Bretaña se acomo­
den mejor á su acción que lo hacen en nuestros 
climas, pues ningún nu'dico español se atreverá á 
dar cuatro gotas de este drástico á un niño de dos o 
tres años. 

Neuralgia curada por el sulfato de quinina.— 
Un sugeto que siempre habia gozado de buena sulud 
y que solo sentía de vez en cuando uu dolor en la 
región del corazón se mojó un dia mucho, y al 
siguiente se vio acometido de dolores vivos en la 
región lumbo-dorsal izquierda seguidos de vómitos 
v diarrea: tres accesos de esta naturaleza á cual mas 
fuerte.se presentaron con intermitencia, trasmitién­
dose el dolor hacia el epigastrio y el escroto. Fal­
taban los síntomas característicos de la nefritis y de 
la cistitis y se diagnosticó la enfermedad de una 
neuralgia esencial. Seaplicóun vegigatorio espolvo­
reado con 50 centigramos de sulfato de quinina á 
toda la parte dolorida, tomando al interior las píl 
doras siguientes: 

Sulfato de quinina. . . i „ . 
Estrado blando de quina. I a a < 2 0 S r a n o s -
Tolvo de regaliz. . . . C. S. 
H . S. A. 12 pildoras. 

Tomó una de media en media hora durante la 
apirexia A los pocos dias de esta medicación desapa­
reció la neuralgia, y el sugeto que la padecía sigue 
gozando de buena salud. 

Uso del aceite de enebro en las afecciones ere-
matosas de la piely principalmente en la oftalmía 
escrofulosa.—Este aceite se estrae de los enebros 
Juníperas oxcijcedrus que crecen en el Mediodía 
déla España y de Francia; le emplean los pastores 
para curar la sarna de sus ovejas. M . Serré le ha 
usado con resultados felices contra algunas afeccio­
nes dermntosas.^ Sus primeros ensayos los hizo en la 
sarna y observó que si era reciente, tres ó cuatro 
fricciones bastaban para curarla; si era inveterada 
continuaudo con ellas desaparecía aunque hubiese 
«do refractaria á todos los tratamientos. Cita un 
caso de un hombre de 60 años que padecía seis 
meses hacia una sarna que nada fué bastaute para 
desterrarla, ni los antiflogísticos, ni los baños 
emolientes, ni los sulfurosos: de la erupción de las 
piernas fluía en grande abundancia un líquido se­
roso ; reclamo los cuidados de M. Serré, el cual 

aplicó con las barbas de una pluma unas gotas de 
aceite de enebro sobre todas las partes enfermas: el 
escozor que produjo fué corto y soportable, y á 
los 20 días de tratamiento estaba completamente 
bueno. 

Seis semanas de estas mismas unturas le bastaron 
en otra ocasión para combatir una afección lique-
noides de un año de existencia que no habia cedido 
á ningún remedio. Pero donde considera M . Serré 
este aceite como un medicamento esceleute es en la 
oftalmía escrofulosa: tiene recogidas mas de 20ob­
servaciones concluventes, y no ha encontrado nin­
guna que se haya hecho rebelde á tal medicación. 

Uu sugeto de 30 años atormentado de una kerati-
tis escrofulosa que aparecía ya en un ojo ya en otro, 
tenia la córnea superficialmente ulcerada en casi 
toda su estension , y los vasos de la conjuntiva 
fuertemente inyectados cubrían casi toda la córnea. 
La afección databa de un año, á todo se había he­
cho refractaria: se pasó un pincel empapado en el 
aceite de enebro por la parte interna del párpado 
inferior de uno y otro ojo: á los dos dias se notó una 
mejoría notable. Tres aplicaciones de este remedio 
en cada ojo bastaron para obtener en ocho días una 
curación completa. Ño quedó ninguu vestigio n i 
ninguna señal en la córnea, ni tampoco ha habido 
recidiva. 

En los niños no lia tenido necesidad M . Serré de 
introducir el aceite en el ojo, y se ha limitado á 
mandar las fricciones con el en el arcosupra-orbita-
rio, en la frente, en las sienes, en los pómulos , en 
la parte esterna de los párpados, ó bien ha aplicado 
uua gota eu el interior de cada una de las veutauas 
de la nariz. 

Es de notar que sí á los cinco ó seis dias no se ha 
obtenido la curación de las oftalmías ó de cualquie­
ra otra afección erematosa que se trate con el aceite 
de enebro, ó al menos una mejoría notable, ceden 
con los baños generales desublimado que hubieran 
sido infructuosos sino hubiera precedido aquel re­
medio. Estos baños se preparan para los adultos con 
una dracma de sublimado, y para los niños con 
media en la cantidad de agua suficiente para un 
baño. 

Este aceite de virtudes tan prodigiosas es de uu 
color negruzco, de sabor acre y caustico , olor se­
mejante al de la carne ahumada, y sumamente i n ­
flamable. 

Revista 
DE HOSPITALES ESTRANGEROS. 

H o s p i t a l «le C r e m o n a . 
Aneurisma poplíteo, curado por la gaicano-

puntura.— Trátase de un anciano de 70 años de 
edad , que tenia en la corva un tumor, del volumen 
de un huevo de pava. El diagnóstico era fácil: entró 
en el hospital, y M . Ciniselli juzgó no ser oportuna 
la ligadura de la femoral: intentó la compresión, 
pero la indocilidad del enfermo hizo que desistiera 
de ella. Este cirujano se decidió á poner en prác­
tica el proceder de M . Petrequin , que consiste en 
introducir muchas agujas en el tumor aneurisma!, 
y hacer pasar por ellas una corriente eléctrica. Co­
locado el compresor por la parte superior del tumor 
introdujo en el cuatro agiqas de acero muy finas 
basta la profundidad de 35 á 45 milímetros, pro­
curando no tocarlas safenas ni sus ramos. Se apro­
ximo una pila cargada, compuesta de 30 pares , y 
estaba obrando por el espacio de 25 minutos: cada 
una de las agujas fué tocada alternativamente por 
uno y otro polo. A l dia siguiente, el tumor estaba 
disminuido , las pulsaciones eran menores, y muy 
pronto desaparecieron del todo y lo mismo el tu­
mor. E l enfermo salió del hospital completamente 
curado á los ocho dias de su eutrada. 

Revista 
DE HOSPITALES NACIONALES. 

I l o a p i t a l m i l i t a r . 
45 Catarro crónico, en curación. 
46 Gastro-enteritis crónica , murió en agosto. 
47 Tisis en segundo, murió en julio. 
48 Tisis en segundo, id . id . 
49 Tisis en primero, en curación. 
50 Catarro pulmonal crónico , murió en julio. 
51 Tisis en primero, en curación. 
52 Catarro pulmonal crónico , murió en julio. 
53 Hemoptisis habitual, inútil. 

154 Tisis en tercero, murió en julio. 
55 Tisis en segundo grado, murió en julio. 

56 Tisis en segundo, i d . i d . 
57 Tisis en segundo, inútil. 
58 Pulmonía crónica, inútil. 
59 Hidrocéfalo y tisis eu segundo, inútil. 
60 Tisis en segundo , inúti l . 
61 Catarro crónico, inútil. 
62 Tisis en segundo, murió en julio. 
63 Tisis en tercero , murió en id . 
64 Tisis en segundo, inútil . 
65 Tisis en segundo, inútil . 
66 Tisis en segundo , murió en jul io. 
67 Tisis en segundo, inútil. 
68 Tisis en segundo, murió en jul io. 
69 Tisis en segundo, id . id . 
70 Tisis en primero , inútil.' 
71 Ascitis por lesión orgánica de las visceras ab­

dominales , murió en julio. 
72 Tisis en segundo , murió en julio. 
73 Tisis en primero, inútil . 
74 Hematemesis con ¡ifonia , inúti l . 
75 Catarro crónico, curado. 
76 Catarro crónico , murió en setiembre. 
77 Catarro crón co con induración del lóbulon« 

perior del pulmón derecho , curado. 
78 Catarro crónico, murió en setiembre. 
79 Catarro crónico, id. id . 
80 Catarro crónico, i d . i d . 
81 Catarro crónico, curado. 
82 Catarro crónico con induración del pulmón 

izquierdo y colitis, curado. 
83 Catarro crónico y nscitís , murió en setiemb». 
84 Catarro crónico y ascitis, id . i d . 
85 Catarro crónico, murió en octubre. 
86 Epilepsia, inúiil. 
87 Catarro crónico , curado. 
88 Neumonía crónica , curado. 
89 Catarro crónico, curado. 
90 Hepatitis crónica, alta. 
91 Epilepsia , eu curación. 
92 Tisis, falleció eu octubre. 
93 Catarro crónico, inút i l . 
94 Catairo cróni.'o , murió. 
95 Lesión orgánica del corazón , alta. 
96 Catarlo c lón ico , alta. 
97 Catarro cróu.co, sigue en curación. 
93 Dolores articulares y rodillas mal conformada!, 

inútil . 
99 Catarro crónico , murió en noviembre. 
100 Catarro crónico, inútil . 
101 Tiisisen segundo grado, inútil . 
102 Tisis en segando, alta. 
103 Gastroenteritis crónica con demaerxloD, 

murió en octubre. 
104 Tisis en segundo, inútil . 
105 Tisis en segundo, murió en octubre. 
106 Colitis crónica , murió en diciembre. 
107 Tisis incipiente, alta. 
108 Catarro crónico, alta. 
109 Lesión orgánica del pecho, alta. 
110 Catarro pulmonal crónico, murió ta no­

viembre. 
111 Epilepsia, alta. 
112 Tisis pulmonal, murió en octubre. 
113 Paraplegia , alta. 
114 Tisis en segundo grado, alta. 
115 Lesión orgánica del pecho, alta. 
11(5 hidropesía , alia. 
117 Reumatismo fibroso crónico, alta. 
118 Pleuresía crónica, inútil . 
119 Cistitis crónica, inútil. 
120 Gastro-bepatitís crónica , inút i l . 
121 Hemoptisis y calentura lenta, murió en no­

viembre. 
122 Ciática, inútil . 
123 Epilepsia, inútil . 
124 Infarto cróaíco dé las visceras abdominal*!, 

inút i l . 
125 Hepatitis crónica , inúti l . 
126 Tisis en tercer grado, murió en noviembw. 
127 Tisis, inúti l . 
128 Reumatismo fibroso crónico, inútil. 
129 Catarro crónico, inút i l . 
130 Tisis , inútil. 
131 Ascitis, inútil . 
132 Gastro dujdenttis crónica, murió en « • 

ciembre. 
133 Catarro crónico', murió en i d . 
134 Catarro pulmonal, inút i l . 
135 Catarro crónico, id . 
136 Catarro crónico , id . 
137 Rronquitis crónica, en observación. 
138 Catarro crónico, murió en enero. 
139 Disentería crónica , licencia temporal. 
140 Entero-colitis crónica, murió eu enero. 
141 Catarro cróuico, inútil. 

/ 142 Incontinencia crónica, inútil . 
/ 143 Epilepsia, inútil. 
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144 Nostalgia, inútil. ' . . . . 
145 Catarro crónico, muño en diciembre. 
M6 Disentería, murió en diciembre. 
147 Cefalalgia continua, en curación. 
148 Catarro crónico, murió eu diciembre. 
149 Hidropesía, inútil . 
150 Catarro crónico, alta. 
151 Lesión orgánica del pulmón , inútil . 
152 Kspleno-peritonitis, en observación. 
153 Pulmonía crónica, inútil. 

La abundancia de materiales nos impidió en el 
número anterior concluir de insertar el catalogo de 
enfermedades que se han presentado en el último 
semestre del año pasado en las salas de obser-
vacion. 

El número total de enfermos es el de 153 , seguí; 
los estados que dé la sala de medicina lian llegado á 
nuestras manos , entre los cuales (iguran la tercera 
narte de tísicos, y casi otra tercera de catarros cró­
nicos. La tisis es la enfermedad que ha (igurado en 
primer término ; mas de la mitad han muerto, otros 
te lian dado por inútiles, uno con licencia tempo­
ral , á dos el alta y otros dos , al hacerles el último 
reconocimiento . seguían en curación. Mas de 50 tí­
sicos en medio año , en un hospital que cuenta or­
dinariamente de 800 á 1000 enfermos, es un nú­
mero considerable y que debe llamar muy particu-
arniente la atención de los médicos castrenses y del 

gobierno; acaso pasen de 500 las bajas que esperi-
ínenta el ejército anualmente por la tisis pulmonal. 
Ahora bien ; nosotros hemos dicho que nadie me­
jor que los médicos castrenses pueden proporcionar 
los datos que se necesitan para la formación de un 
buen cuadro sobre las enfermedades que eximan 
del servicio militar. Estando bien dotados los mé­
dicos castrenses y teniendo á su frente un inspector 
Instruido y amante de la humanidad v déla cien-
r ia , todo "podria llevarse á efecto cou la mayor fa­
cilidad. 

Supongamos que, viendo el considerable número 
de bajas que tiene el ejército por la tisis, se deseara 
que no hubiese tísicos en el ejército ó hubiese mu­
chos menos que ahora con una leyqueescluyese del 
lervicio todos los que estén predispuestos á esta en­
fermedad, se llenaría el objeto que nos proponemos. 
Esta ley debería estar basada sobre las observacio­
nes recogidas por los médicos castrenses. En unos 
cuantos años podrían observarse unos cuantos mi­
les de tísiros. En diez años , por ejemplo, acaso no 
bajaría de diez mil el número de ellos, pues supo­
niendo que la décima parte de enfermos del ejército 
esté en el hospital de Madrid , vienen á salir , según 
el estado que publicamos, unos 10000 tísicos cada 
oño; si de esos diez mil tísicos se habia visto que 
nueve m i l , por ejemplo, tenían predisposición á 
ella, y que esta predisposición consistía en tener 
una conformación tísica y en la herencia, podria 
concluirse de esto que todo el que estuviese pre­
dispuesto á la tisis, quedaba exento del servicio 
militar. Lo que se dice de la disposición heredita­
ria y de la mala conformación puede apliiarse á otro 
género de causas, la sarna, por ejemplo. Esta en­
fermedad, según las ideas que ha emitido el Sr. Cá» 
ceres en la discusión que aun existe en la Academia 
del cuerpo de sanidad mili tar , tiene una inlluencia 
grande en la producción y curación de la tisis. Lo 
que en esto haya de. positivo podria averiguarse por 
el médico que acabamos de indicar. 

Lo mismo que de la tisis , puede decirse de los 
demás enfermedades y esto por lo que toca á la par­
te medico legal, pues con respecto a la terapéutica 
son mayores, si se quiere, las consecuencias y re­
sultados á que iríamos á parar. U n buen inspector, 
cuyos pensamientos filantrópicos fuesen secunda­
dos por el mismo gobierno, lo allanaba todo. 

Un inspector de medicina que no encontrara obs­
táculo para llevar sus planes adelante, podria de­
cirle al gobierno al cabo de diez años, «de doscientos 
cincuenta mil hombres que han entrado en este tieni 
po al reemplazo del ejército, quince mil estaban pre­
dispuestos á la tisis, de estos quince mil solo en 
diez mil se ha desarrollado la enfermedad ; luego 
si V. E. quiere no tener tísicos en su ejército, es 
necesario que la ley Ies exima del servicio por solo 
estar predispuestos , en lugar de eximirlos cuando 
están ya en segundo periodo. 

El catarro crónico ha sido otra dé las enfermeda­
des que mas estragos han hecho , puesto que casi la 
tercera parte han sido catarros y de cuya enferme­
dad han muerto veinte y dos individuos, otros se 
lian dado por inútiles y alguno que otro se ha cu­
rado. Nos parece que morir la mitad de los que han 
tenido catarro crónico es mucho morir: que entren 
muchos individuos con catarro crónico lo concebi­
mos; el hacer las guardias unas horas al sol y en 
sitio abrigado, otras ó la sombra y en sitio húmedo, 
«puestos a una corriente de aire fr ió, ó la intem--

perie , á deshora de la noche, la mala cama que se 
tiene eu las guardias, etc , nos esplica la frecuen­
cia de los catarros, pero el que estos sean mortales, 
mitad por mitad , repetimos, no se concibe. Acaso 
sea porque se abandonan eu un principio y los sol­
dados no hacen caso desús resfriados, pero esto de­
bería remediarse haciendo que pasasen al hospital 
cuando todavía tiene cura ; el inspector debería ha­
cer que los facultativos de los cuerpos vigilasen mas 
de cerca al soldado , y asi como se pasa revista de 
comisario todos los meses, debería pasarse mas 
á menudo con objeto de sanidad; la salud del pobre 
soldado que fuera del hogar doméstico y de los cui­
dados de su adorada madreo de una tierna esposa 
esta sirviendo á su patria cou tauto riesgo de su 
vida y sin esperanza de recompensa alguna, merece 
que se le trate de otro modo. Acaso para esto ten­
dría que intervenir la acción del gobierno , y sin su 
aprobación no podria llevarse á efecto medida se 
majante , pero este no dejaría de acceder á una me­
dida tan justa cuando se le demostrase con datos 
irrecusables que asi convenia hacerlo para la salud 
del soldado. 

Hemos dicho que algunos de los que han pade­
cido catarro crónico se han dado por inútiles, y esta 
es una enfermedad de la cual no se hace mención 
en el reglamento de 13 de abril de 1842. La ley no 
hace mención del catarro crónico como enfermedad 
que exime del servicio; si algo en ella tiene rela­
ción con el catarro crónico es el marasmo, debili-
lidad y demacración habitual á consecuencia de 
enfermedades largas, y las lesiones crónicas incu­
rables de las visceras con resentimiento de los siste­
mas generales ( n ú m . 28 de la 1.* clase y 47 de 
la 3 . 1 ) . Si se quiere una prueba directa y práctica 
para hacer ver lo defectuoso de la ley en este punto 
ó al menos de su anbigiiedad, no hay mas que tener 
en cuenta el catarro crónico. 

Algo pudiéramos decir sobre calificar una enfer­
medad de un modo tan vago como lesión orgánica 
del pecho y jlecmasia abdominal crónica , cuyo 
enfermo se dio por inútil. Pero lo que no podemos 
pasar en silencio es que se baya dado por inútil á 
un soldado que padecía una fiebre gástrica ner­
viosa. Si por fiebre se entiende en este caso el au­
mento del calor y la frecuencia del pulso , per gás­
trica el que dependía el movimiento febril de una 
lesión crónica del estómago y por nerviosa que iba 
acompañada de síntomas nerviosos, pase : en últi­
mo resultado no tendremos mus que uua gastritis 
crónica. Pero si entendemos loque debe entenderse, 
es decir, una enfermedad aguda, una calentura 
esencial como las que se están viendo todos los dias 
en la clínica de la Facultad y en la práctica particu­
lar , que dura generalmente de dos á tres septena­
rios , nó dejará dees t rañar que se baya dado por 
inútil al que la presentaba. 

Si examinado muy por encima el corto número 
de enfermedades que hemos presentado dá lugar a 
muchas ya bien fundadas refiexiones, ¿ qué uo su­
cedería si se publicasen estados semejantes en todos 
los hospitales militarrs del reino? La humanidad y 
la ciencia ganarian mucho en ello. 

Revista 
DE SOCIEDADES ESTRANGERAS. 

Sociedad médico- q u i r ú r g i c a de 
l i e n d r e s . 

Aneurisma poplítea, curado por la compresión 
de. la arteria femoral, por Creatrex.—Ui\ sóida 
do, de 27 a ñ o s , se quejó en mayo del 44 de dolor é 
hinchazón en la corva izquierda. Cuando se exami­
nó se le encontró el espacio poplíteo ocupado por un 
aneurisma de forma irregular. E l tumor era el 
asiento de fuertes latidos que se les podía hacer ce­
sar por medio de la compresión. E l enfermo no 
pudo someterse inmediatamente al tratamiento qui­
rúrgico , porque fue acometido de una laringitis 
aguda. Se empleó para la compresión un torniquete 
italiano un poco modificado, pero cuando empeza­
ba á notarse el buen resultado de la compresión 
hubo que suspenderla, porque el enfermo fué ataca­
do de viruelas. Pasadas estas, se aplicó el tornique­
te, dispuesto de modo que el mismo enfermo pu­
diera aumentar ó disminuir la compresión según la 
intensidad de los dolores. El resultado fué que el 
enfermo se curó completamente en poco tiempo, si 
bien se juzgó oportuno continuar la compresión por 
nueve días mas. Después de la curación se percibían 
las pulsaciones de la femoral hasta cerca del aneu­
risma , y desde un poco por encima de este se nota­
ban pulsaciones laterales, siguiendo el trayecto de 
las arterías articulares superiores que parecía ha­

bían adquirido el calibre de una pluma de cuervo. 

A c a d e m i a de ciencias. 
(2 D E M A R / O D E L 46 ) 

Naturaleza y modo de formarse las concrecio­
nes poliposas del corazón.—Parchappe, profesor 
de fisiología en Rouen , dice que todavía patología 
de las concreciones poliposas del corazón puede 
reducirse á determinar si hay caractéresanatómico-
patológicos coincidentes para distinguir las concre­
ciones que se hacen durante la vida ó después de la 
muerte, y segundo si existen los mismos caracteres 
para conocer las concreciones inflamatorias de las 
sanguíneas. 

Las escrecencias ó concreciones inflamatorias se 
distinguen por su adherencia , por continuidad de 
tejido al corazón , lo que no sucede con las concre­
ciones sanguíneas. Estas es_ necesario distinguirlas 
seguu que sean cadavéricas ó que se hayan formado 
durante la vida. E l coágulo que pertenece á la ú l ­
tima clase tiene por caracteres el estenderse desde la 
aurícula al ventrículo y desde este al orificio arte­
rial ; se adhiere por prolongaciones fibrinosas en 
forma de raices al fondo de la cavidad del apéndice 
auricular, a las anfractuosidades del corazón y está 
como flotante entre los orificios aurículo-ventrícu-
lo-arteriales y entre las columnas carnosas. La doc­
trina que asi une la formación de las concreciones á 
una exhudacion inflamatoria del endocardio debe 
abandonarse, porque ni los s ín tomas , ni la natu­
raleza de las concesiones, ni el estado de superficie 
lo justifican. 

Sociedad m é d i c a de Iffoullns. 
( D 1 C . D E L 45.) 

Lesión orgánica del corazón que produjo ede­
ma del pulmón y muerte repentina.—Un hombre 
de 64 años, hacia mucho que padecía una lesión or­
gánica del corazón. De repente le vino un acceso de 
tos que súbitamente le quitó la vida. Esto hizo sos­
pechar que se encontraría una rotura del corazón, 
pero no fué asi ; el corazón solo estaba hipertrofia­
do, sus paredes blandas y las cavidades derechas 
aneurismáticas. Los pulmones estaban enormemen­
te infartados de sangre negra , mezclada con un lí­
quido sero-espumoso que se derramaba á ,1a menor 
presión. El hígado contenia 88 cálculos formados por 
la colesterina. El autor refiere cinco observaciones 
mas, análogas á la presente, unas propias y otras 
ajenas, y de las cuales deduce la proposición s i ­
guiente : el edema agudo ó crónico de tos pulmo­
nes hidiopático ó sintomático puede ser causa 
inmediata de algunas muertes repentinas. 

Revista 
DE SOCIEDADES NACIONALES. 

A c a d e m i a de E s c u l a p i o . 

Secretaria de gobierno. 
El jueves 30 del corriente continuará la 2 . a sec­

cionen la discusión sobre la naturaleza íntima'de 
las enfermedades, en la que tomará parte el Doctor 
D . José María López.—Madrid 21 de abril de 1846. 

M A N U E L G A R C Í A M A N G L A . V O S . 

Sesión del dia \&de abril. 
P R E S I D E N C I A D E L S R . D . A N D R E S M A R I A ' C . 4 C H O . 

Abierta a las ocho de la noche, el socio de nú­
mero D. José Martínez Cuesta leyó una memoria so­
bre el acido acético, su usos, formación v compues­
tos ; concluida su lectura el señor presidente abrió 
discusión sobre ella, en la que el Sr. Novoa tomó el 
primero la palabra , rugando al señor disertante se 
sirviese dar algunas espiraciones sobre la acción de 
la fuerza catalíptiea en la formación , según habia 
prometido en su discurso. E l Sr. Cuesta contestó, 
diciendo que no duda esplicar la fermentación por 
lafuerza de inercia,y no por la catalíptiea, como al­
gunos quieren , porque esto , según é l , es esplicar 
el hecho con el hecho mismo. El Sr. Novoa, poco 
conforme con ninguna de estas dos opiniones, cree 
que el fenómeno, conocido en química por fermen­
tación , era debido a la afinidad y no á la fuerza de 
inercia como cree el señor disertante. En seguida el 
Sr. Palacios principia dando la definición de fer­
mentación, y dirige al Sr. Cuesta algunas observa­
ciones sobre la fermentación sacarina que dicho se­
ñor admite, y que según él no existe: impugnó des­
pués algunas de las cuestiones ya tocadas, resol­
viendo muchas desellas. E l Sr. Novoa contesta al 
Sr. Palacios que la fermentación sacariua existia 
apoyando su aserto con algunos ejemplos. E l señor 
Fuentes se manifestó poco satisfecho de la defini.-



226 
LA FACULTAD. 

eion dada de fermentación, porque cree decir poco: 
dio otra , que según é l , es la dada mas general­
mente por los autores; combatió también algunas 
de las ideas emitidas por el Sr. Novoa acerca déla 
influeneia de la afinidad en la fermentación , que 
se»un él , es una causa secundaria. Varios señores 
tomaron la palabra en pro y en contra de lo espues­
to ya ; pero como se hubiese pasado la hora de re-

f lamento se pasó á preguntar á la Academia si de-
ia ó no suspenderse la sesión hasta el jueves próxi­

mo, optando por la negativa. Con lo que el señor 
presidente levantó la sesión. 

Eran las 10 de la noche. 
E l secretario de la sétima sección, 

JOSÉ F U E N T E S \R C IFUENTES. 

A c a d e m i a del c u e r p o de sanidad 
m i l i t a r . 

L a homeopatía ha venido ha reanimar el jueves 
la discusión sobre la sarna. E l Sr. Cáceres, que con 
tanto acierto ha dado interés á las muchas sesiones 
que se llevan sobre la sarna, ha leido el jueves la 
6.« ó 7. a memoria; tratando en ella de la curación 
de tan rebelde enfermedad. Después de espouer el 
tratamiento alopático, se hace cargo de la homeo­
patía , proponiendo que para averiguar lo que pue­
da tener de verdad, se establezca una sala de samó­
los, cuyos enfermos sean tratados alopática y ho­
meopáticamente, y que de este modo y con los he­
chos vistos por todos puedan contestarse á los ho­
meópatas sino tienen razón , ó á los alópatas si es 
que los primeros la tienen. E l Sr. Cáceres no se 
presenta como campeón de la homeopatía . so lo la 
cree digna de ser examinada teórica y prácticamen­
te antes de juzgarla. ' 

£1 Sr. Serra la impugnó, calificándola con bas­
tante dureza, y creyendo que no merecía ser discu­
tida en la Academia^ 

E l Sr. Nieto quedó en el uso dé la palabra, ha­
biéndola también impugnado en lo que dijo. 

Parece que en la Academia habrá tolerancia su­
ficiente para tratar esta cuestión ; al menos asi lo 
indica una ligera discusión que hubo sobre si debe­
rían ó no formular las bases de la discusión. Si la 
Academia consigue discutir con serenidad y aplomo 
la homeopatía sin que trascienda á sus individuos 
la divergencia de opiniones en este punto, habrá 
conseguido lo que otras corporaciones no han po­
dido conseguir. 

Instituto medico de emulación. 
E l jueves celebró sesión literaria en su nuevo lo­

cal, calle de Atocha, núm. 63, cuarto principal. El 
Sr. Ataide leyó su discurso en medio de un silencio 
profundo, guardado por una concurrencia nume­
rosa y escogida. El escrito del Sr. Ataide honra su 
talento y su probidad intelectual. Partidario ardien­
te de la frenología se indigna de que su ídolo sea 
manoseado por los profanos, y ha planteado la cues­
tión en tales términos que siempre se defenderá con 
buen éxito de todos los argumentos de sus mas 
fuertes adversarios. Está abierta la discusión y es 
probable que se anime y crezca en interés. 

Variedades. 
En la clínica quirúrgica de la Facultad se prac­

ticó la operación del hidroceleel dia 15. El proceder 
consistió en la punción con el trocar ordiuario, in­
troduciendo por la misma cánula, después déla 
salida del líquido, unos bordones delgados de los 
que en el hospital se conocen con el uombre de se­
gunda clase, los que desarrollan , en la vaginal la 
irritación conveniente. El Sr. Argumosa prefiere 
este medio á las inyecciones y á cualquiera otro, 
porque los síntomas inflamatorios generales que 
consecutivamente se desarrollan y lo mismo los do­
lores de la parte, son mucho menos graves usando 

los bordones; asi lo hemos visto en otros casos que 
se han presentado en la clínica en años anteriores; 
asi lo vemos también en este enfermo; doler en los 
testículos y algo en el cordón espermático derecho; 
pulso frecuente y desarrollado, calor balituoso, 
inapetencia, sed , cefalalgia, insonnio; tales son 
los síntomas que se presentaron en los primeros dias 
y que remiten poco á poco: pero no hay esas infla­
maciones intensísimas, ese delirio, y hasta el estado 
ataxico á que á menudo dan lugar las inyecciones. 
La cantidad de líquido que salió se puede valuar en 
mas de cuartillo y medio. 

Hay un periódico científico en Madrid que afecta 
dudar que sea la Facultad el mas favorecido del 
público en punto á suscritores. Esta es una cuestión 
de mero hecho. Nosotros hemos publicado y segui­
remos publicando lus que tenemos; haga otro tauto 
nuestro buen colega y queda resuelta la cuestión. Y 
á proposito de ese periódico. Le vamos notando una 
especie de monomanía de ocuparse en la Facultad 
sobrecosas iusignilicautes y de todo punto destitui­
das de sabor científico , al paso que calla como un 
cartujo sobre las doctrinas filosóficas que vamos 
sosteniendo, siendo asi que. muchas de nuestras 
proposiciones estau del todo opuestas á no pocas de 
las suyas. 

En el segundo reconocimiento de inútiles del 
hospital militar de esta plaza, verificado coo las 
formalidades de costumbre el dia 20 de abril a 
las 12 de su mañana, han sido declarados inútiles, 
cinco por catarro pulmonal crónico, dos por id y por 
enteritis crónica, dos por ascitis , uno por pleuritis 
crónica, uno paraplegia, dos emoptisis crónica, 
uno accidentes epilépticos congénitosy reumatismo 
articular, uno bronquitis crónica, uno anquinolis 
á consecuencia de ciática inveterada, uno inflama­
ción crónica del nervio ciático , dos pérdida del ojo 
derecho, tres por abscesos por congestión , uno por 
abscesos difusos en el brazo, uno por caries déla 
articulación femoro-tibial izquierda, tres por es­
crófulas en el cuello, ulceradas y antiguas, uno por 
tifia crustácea, uno por úlcera fistulosa en el es­
pacio iutercostal de la octava y novena costilla del 
lado derecho con indicio de caries, uno por opaci­
dad de la córnea izquierda y reblandecimiento de la 
derecha, uno por estaliloma del ojo izquierdo y 
opacidad de la córnea derecha, uno por edad avan­
zada y alopecia , dos hernia liinguiual completa, 
uno inflamación de la articulación tibio-tarsiana iz­
quierda por vicio sifilítico, uno hipertrofia del co­
razón y ataques epilépticos, uno otitis crónica, uno 
dolores osteocopos sifilíticos cou demacración y uno 
hidropericarditis con infarto pulmonal. 

Sabemos que á consecuencia de haber observado 
los profesores del hospital militar de esta plaza que 
entre las varias enfermedades que padecen los sol­
dados, las hay muchas producidas por lesiones tra­
umáticas; se ha mandado por el Sr. D Nicolás Briz, 
gefe del distrito, tomar apuntes de todos aquellos 
individuos cuya enfermedad haya sido ocasionada 
por golpes cou relación del cabo, sargento ú oficial 
que la produjo , para tomar medidas oportunas y 
corregir tan trascendentales abusos; El mayor nú­
mero de los que se observan, son lesiones de la ca­
vidad torácica y abscesos por congestión. 

En nuestra parte pintoresca habrán visto nuestros 
lectores la descripción y figuras que hemos dado del 
instrumento iuventado por el Sr. Romero y Lina­
res, digno por su talento especial de queserecom-
pense su mérito. 

La abundancia de materiales no nos permite de­
cir cuatro palabras de varias obras y opúsculos que 
tenemos á la vista, como el tratado de Higiene pri* 
vada del Sr. Monlau, de Física del Sr. Rementen'j, 
del Magnetismo del Sr. Cornelias y de la Fiebre 
miliar delSr. D . Manuel Mateo y Frens. Eu uno de 

los números inmediatos diremos nuestro juicioso» 
bre cada una de estas notables producciones. 

Honorarios.— Ha circulado estos dias como cosa 
sucedida en el mes anterior, que un rico comercian-
te de esta corte llamó á un profesor distinguido 
para hacer una sangría á una hija que tenia aquel 
enferma. Trascurrido algún tiempo, el comerciantB 
remitió á dicho profesor un doblón por la operación 
que había practicado, pero el médico devolvió coa 
el mismo criado los tres duros y una esquelita, cuyo 
contenido era , según nos han dicho, el siguiente; 
D. N . N . Debe d D. N . N . dos mil reales por­
ta sangría que ha practicado d su hija. 

Mr. Dessaignes ha trasformado el ácido hipúrlco 
eu acido benzoico y en acido de gelatina. Disuelto 
el acido bipúrico en el acido clorídioo hirviendo 
cristaliza sin alteración por el enfriamiento : si se 
prolonga como una media hora se descompone y da 
una cantidad de ácido benzoico: aislado este por 
la filtración y t rá ta lo por la evaporación sumíais-
tra unos largos cristales prismáticos , ácidos , com­
puestos en parte por el acido clorídrico. Neutraliza­
dos estos cristales por el carbonato de sodio ó plo­
mo, y ais.ados los cloruros sódico ó plúmbico ta 
pueden obtener nuevos cristales de una materia 
muy azucarada y azoótica que no esotra cosa sino 
el azúcar de gelatina descubierto por Hraconnot. 
Se une á todos los ácidos fuertes, dandu lugará 
cuerpos ácidos susceptibles de combinarse con los 
óxidos metálicos. 

Senos ha rogado la inserción del siguiente 

Remitido. 

Una reuuion amistosa entre los que suscriben, 
á propuesta de profesores beneméritos , á fin de de­
poner en beneficio de la clase y con toda abnega­
ción los motivos de resentimiento que. pudieran te-
pararles á causa de los artículos comunicados que 
figuran en los Boletines de medicina y .Inales di 
cirugía, números 14, 15 y 16, ha dado por resuU 
tado despejar las disidencias y unirse con la frater­
nidad común entre compañeros dispuestos a vin­
cular la asociación general del cuerpo quirúrgico, 
coadyuvando á la rápida marcha de la Academia, 
cuyo esplendor ha sido siempre progresivo, ya la 
que vuelven como socios los que habían renuncia­
do , pues en dicha corporación cifran sus esperau-
zas los buenos cirujanos —Madrid 21 de abril d» 
1846 —Natalio Medrano.—Ciríaco M . Ruiz y Ji­
ménez.—Vicente Fernandez Luengos—Juan Uuia 
y Ortega. 

V A C A N T E S . 

Módico de Amusco , provincia de Falencia: so dol*-
cinn 5000 rs. anuales. Las solicitudes basta el 30 del 
actual. 

—Cirujano de Bcnamejí, provincia de Córdoba: so 
dotación 1100 rs. anuales. Las solicitudes hasta el 30 
del actual. 

—Médico-cirujario de Tordchumos, partido de Rio-
seco: su dotación 6600 rs. aprobada por la autoridad 
superior competente. La solicitudes hasta el 3 del pró­
ximo mayo. 

MA.DUID-18ili-IMPR.ENTA DE SUAREZ, 

calle de Relatores, n. 17. 

PRECIOS DE SUSCRICION. ^No se admiten suscriciones por menos de un año, pero el pago podrá hacerse todos los meses a razón de 6 rs. en Madrid, y por tri­
mestres en provincia a razón de 7rs. al mes. Los que adelantasen el pago de un semestre , solo pagaránen Madrid 3 í rs. , y en provincia JO. Los que adelantasen el 
»no entero, pagarán en Madrid 66 rs., y en provincia 78.—El año de suscricion empezará en octubre y terminará en setiembre del año inmediato ; pero se admitirán 
«nscriciones en cualquiera mes y dia, bajo la condición de satisfacer en el acto , ademas del mes corriente, el valor correspondiente, á los meses trascurridos de aquel 
ano , como si la suscricion se hubiese hecho en 1. ° de ociubrc. Esta última clase de suscritores no recibirá los números del periódico anteriores á la lecha de la sus-
"' <í! 0. n ' 1

s l n o. e". e l c a s o d e tenerlos sobrantes la Empresa.-Uoy los hay sobrantes desde el primer número inclusivc.-Elsuscritor que dejase de pagar un mes, sobren» 
P l i N T n ° ' N ° C N T R A R A C N S U C R T C P A R A l o s premios hasta que se satisfaga lo que hubiese dejado de pagar, 

ta i « u -D E S P S C R I C 1 0 N - M A D R I D . — E n la Dirección del periódico. calle de Relatores, n. 26, cuarto principal de la izquierda.—En la Bedaccion, calle de S»a-
delavn n " m - , 1 , 3 > £ u a r l ° Principal derecha.—Portería de la Facultad de Medicina (antes Colegio de San Carlos.)— Monier, Carrera de San Gerónimo.— Portera 
di BnJh o u ', ,Farm< lcia-— Establecimiento farmacéutico de Garda , calle de Atocha, n. 25.—PROVINCIAS .—Barcelona , Sauri, calle ancha.—Cádiz, librería 

'• c a . l l e oe la Verónica.—Valencia , Andreu, farma ' 
c se desee el perióí 

un año, según lo arriba espúesto.—No se admiten carta no franqueda».' 

- . . . . . . ,u.>,.,v,ia, Andreu, farmacéutico.-Santiago, Potería de la Universidad.-En las librerías principales y administraciones de Correos, 
»or „l Y 9 I „ 1 Z ° a P c n l n s u l a <i u e s c desee el periódico, se recibirá á domicilio , remitiendo á favor del director, franca de porte, una libranza contra Coime-» 
f>v>r «i vaior ae un trimestre, semestre ó de la suscricion de u - -

http://MA.DUID-18ili-IMPR.ENTA

