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RESUMEN:

Seccion tedrica. Consideraciones acerca de la ensefianza médica en Espafia
(Art. IIT).—De la refrigeracion craneal en las fiebres.—Revista de clinicas: Cli-
nica quirtirgica, 2.0 curso.—Revista de 1a prensa.—Vacantes.—Correspon-
dencia de La Clinica.

VACANTES.

Lo estdn. La plaza de médico-cirujano de Villarejo de Salvanés (Madrid),
dotada con 41,000 rs.; 3,000 satisfechos del fondo de propios por la asistencia
4 los pobres, v los 8,000 rs. restantes por una junia de los vecinos mayores
contrikuyentes, pagados por meses vencidos. Los aspirantes, que deberén
haber ejercido por lo menos cuatro aios la facultad , dirigirdn las solicitudes
al presidente del Ayuntamiento hasta el 31 del presente.

~—La de médico-cirujano de Santa Maria de la Alameda, su -dotacion
43,000 rs, , 4 falta de este, para cirujano solo 9,000 rs. cobrados por los ve-
cinos trimestralmente: su poblacion 200 vecinos. Las solicitudes hasta el 17
del corriente.

CORRESPONDENCIA DE LA CLINICA.

D. G.C. Beninar.—Recibidas las dos libranzas de 45 rs., v hecha su suscricion
por seis meses 4 contar desde 1.° de Diciembre de 1862,
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SECCION TEORICA.

Consideraciones acerca de la enseflanzs meédica en Espaiia.
Anricuro IIL

Pasemos por alto el tan importante estudio de Ja higiene, asi privada
como publica , 4 cuya ensenanza lampoco se da toda la importancia que
merece , y ocupémonos hreves momentos del de la terapéutica y materia
médica.

De nada servira al médico conocer profundamente la anatomia, fisiolo-
gla , palologia general y la interna y la esterna, que sirven para epse~
flarle el asienlo, las causas, el diagndstico etc. ete., del mal, si desco~
noce los medios de que ha de valerse, la ferapéutica que debe emplear
para combalirle , tiltima aspiracion de la medicina.

Eslas ligerisimas consideraciones , demuestran que 4 su estudio debe
consagrarse una muy preferente atencion.

i Sucede ast en nuestras escuelas? Es mas: jes posible que suceda?

No ciertamente: no estd muy lejano el tiempo en que nosolros cursa-
samos esta asignalura, y recordamos que @ pesar de los esfuerzos del
Dr. Asuero, encargado de ella, no podia dar lecciones sino de la terapéu-
lica reconsliluyente, astringente, alteranle y anodina, v esfo ocupindose
solo de los principales medicamentos que comprenden , dejando de espli~
car, como se ve, la inmensa mayoria de los medicamentos y medicaciones.

+De queé servian los buenos deseos del maestro y de los alumnos? ;de
qué las brillantes lecciones que aquel daba acerca de algunos puntos de
Su asignatura ?

De muy poco, porque puede decirse que al lerminar el curso, solo
habian adquirido los wllimos, nociones gencrales acerca de un limilado
Nimero de medicamentos.

Pues eslo que {enia lugar en la época 4 que nos referimos, debe suce-
der hoy con mayor motivo , durando el curso académico con arreglo 4 las
Vigentes disposiciones, la mitad del tiempo que entonees duraba.

+Qué resulta de este abandeno? Que si los alumnos no resarcen,
Como felizmente v en honra de los mas sucede , el tiempo perdido, du-
Tante las vacaciones, llegan Jespues d las clinicas sin conocimiento al=
guno, puede decirse, de los medicamentos, y no pueden sacar del estudio
en aquellas, el frulo que deberian promelerse.
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De intento no queremos hablar ahora de esos medicamentos lan pro-
vidamente esparcidos en la naturaleza y de tan inmensa importancia prac-
lica, que constituyen una interesantisima rama de la terapéutica y com-
pletamenle olvidados en la ensefianza oficial.

Hablamos de las aguas minerales.

Y no nos ocupamos de ellas en este momento, porque aun cuando &
la terapéutica y materia médica se la asignara leccion diaria y no exis-
tiera el inmenso ntmero de dias feslivos que en Espafia existen, no se
podria dedicar 4 su ensefianza por falta de tiempo, el catedritico encar-
gado de la de estas asignaturas.

Pasemos & ocuparnos de la enseianza de ofras, que mas adelante
consagraremos fal vez un arlfculo especial & esta cuestion tan importante,

Si hubiéramos de detenernos 4 seiialar uno por uno los defeclos to-
dos de que adolece la ensenanza de cada uno de los ramos de la ciencia
que se cursan en nuestras escuelas, hariamos interminable nuestra ta-
rea; por esta razon solo nos proponemos enumerar los mas principales,
y de aqui el que pasamos por alto el esludio de la palologia general é
inlerna, por mas que abriguemos la creencia de que para el estudio de
esla ultima serian precisos dos cursos en vez del uno en que hoy se estu-
dia, como lo demuestra el no poderse dar leccion alguna, acerca de las
importantisimas enfermedades mentales , nerviosas y de la piel, y solo li-
geros apuntes, por decirlo asi, de muchas otras, las primeras de las
cuales exigirian por si solas un curso particular.

Pero por mas grande que sea nuestro deseo de abreviar, no podemos
dispensarnos de hacer alganas consideraciones acerca del esludm de la pa-
tologia quirdrgica.

La palologia, una en su esencia, por efecto de sus adelantamientos,
ha necesitado ser dividida para su estudio en dos grandes ramas, 4 sa-
ber : interna y esterna; mas esla division escoldslica nos es ya hoy bas-
tante para facilitar aquel

El campo de la ultima se ha agrandado, especialmente en estos ulti-
mos tiempos, de una manera portentosa, habiendo adquirido tal importan-
cia y estension el estudio de algunas de las enfermedades del dominio de
aquella, que exigen imperiosamente el establecimiento de cdtedras espe-
ciales que de ellas se ocupen.

Asi sucede con las enfermedades sifiliticas y de los ojos, siendo esto
una verdad tan palmaria y reconocida , que en algunos punios de Ale-
mania se dan dos cursos de oftalmologia; el primero consagrado al estu-
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dio de la anatomfa del globo ocular , v el segundo al de las afecciones de
que puede ser asiento, 0 sea de su palologia especial.

Pero no necesitamos salir de nuestro pais para probar la verdad de
nueslro aserlo. En nuestras escuelas se hallaba establecide ne ha mucho
liempo el estudio especial de estas ramas de la palologia, habiendo des-
aparecido ignoramos por qué causas.

¢Qué resulta de aqui? Que no pueden hacerse por los catedraticos
encargados de la enseiianza de la patologia eslerna, ni las mas ligeras in-
dicaciones acerca de ellas, resultando cn Gllimo término el hallarse su
estudio complelamente abandonado.

Aun hay mas: suprimida la ensefianza teérica de estas especialidades,
fueron tambien y necesariamente suprimidas las clinicas especiales, y se
da el caso, por consiguiente , de salir los alumnos de la escuela, sin co-
Nocimiento alguno especial acerca de eslas imporlantisimas dolencias tan
comunes en la praclica, viéndose obligados & estudiarlas privadamente,
sino quieren verse espueslos & contrariedades y sérios disgustos, el dia en
que abandonando la lulela escoldslica, lienen que ejercer la profesion 4
que consagraron sus estudios.

Dr. Pastor Yy Magan.

De la refrigeracion craneal en las fiebres. ot

Los errores de la medicina secular constituyen la materia de fodas las
seclas médicas y sostienen la reputacion de los curanderos vulgares. Su-
giérenos este pensamiento la consideracion de una multitud de medicacio=
nes acogidas sin la debida reserva y aplicadas rutinariamente, de cuyo uso
resulla por necesidad un perjuicio para el enfermo, y gran dano para la
verdadera Medicina. Largo es el catalogo de los espresados tratamientos,
por lo cual encontramos solo la dificultad en la eleccion ; pero teniendo en
Cuenia la frecuencia con que se presenta la fiehre tifoidea , las distintas
Opiniones que respecto d ella empiezan 4 reinar, consideramos oportuno
el analizar los medios de que solemos valernos en su lratamiento, ver si
eslan en armonia con la razon , ver qué perjuicios se siguen de su uso, y
€xaminar, en una palabra, si respecto 4 esta afeccion nos encontramos
€n el huen terreno préclico-filosofico.
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En el primer periodo ¢ setenario encontraremos oportunidad y buen
criterio en la eleccion de las sustancias con que se combalen los cuadros
sintomatologicos ; asi en el caso de presentar la fiebre la forma inflama-
toria, se emplean los antiflogisticos y atemperantes; en la forma biliosa, los
evacuantes; en la catarral, los sudorificos etc. ete. Pero llega el segundo
periodo, y & medida que los sintomas nerviosos se van manifestando en el
enfermo, no parece sino que se comunica la ataxia al profesor asistente,
segun el desdrden con que echa mano de ciertos agentes, en concepto del
que suscribe, casi siempre inoportunos y & veces peligrosos. Uno de los
que figuran en mas allo puesto es la nieve sobre el crdneo, encerrada
en una vegiga. Ahora bien; vamos & demostrar que la aplicacion de este
remedio es inutil , es peligroso y es conlra razon.

1.0 Es inttil. Para descrédito de nuestra ciencia se ha desenvuelto en
lo que de siglo va trascurrido, una secta aduladora del sensualismo , la cual
coaundndose con los charlatanes de todos los siglos y paises, se ha pro-
puesto poner de relieve los defectos de su madre y atacar la legitima so-
berania de esta tltima, por ignorancia de su historia. Pero como quiera
que segun el adagio, no hay cosa por mala que sea , que no sirva para
algo bueno, la homeopalia, 4 la cual me refiero, ha prestado algunos ser-
vicios 4 la Medicina , siendo ano de ellos la simplificacion de nuesira le-
rapéutica. Pues bien, los homedpatas no aplican la nieve al crdneo en las
fiehres graves, y no poreso mueren sus enfermos tifodicos de mas conges-
tiones ni apoplegias cerebrales que los nuestros.

2.° Es peligrosa. Si al aplicar la nieve no procedemos con cautela y
gradualmente , puede sobreveniv una repercusion stibita que ocasione la
rotura de algun vaso sanguineo , y otro tanto puede suceder si la quilamos
de pronto , por la reaceion violenta que sobreviene. Ademds suele produ-
civ bronquitis y dolores reumaliformes. :

5.° Se opone & la sana razon. Sabemos que la fiebre es un estado
morhoso, caracterizado por la afeccion imilaliva de los dos sislemas gene-
rales, nervioso v circulatorio ; que la sangre es el moderador 6 regulador
de los nérvios ; que la sangre resuelve los espasmos. ;Serd logico com-
batir el eretismo cerebral repercutiendo su sangre , que debe ser la que
haga cesar el desérden en que se encuentra y le obligue d entrar en caja,
digdmoslo asi? ¢ No vemss diariamente que los alaques nerviosos suelen
cesar con la aparicion de la calentura? jNo vemos el sopor despues de un
gran (rabajo? ;No lo observamos en la borrachera? Pues sila paturaleza
se conduce de este modo en este tltimo estado, tan semejante en algunas
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cosas al sopor tifico, ¢ por qué la impedimos que verifique un trabajo
andlogo para llevar la calma al cerebro en escitacion?

Renunciemos , pues, al uso de la nieve; no temamos que el enfermo
tiféideo fallezca por la omision de este medio , que, segun queda demos-
trado por la razon y por la esperiencia, no es tan necesario como se cree.
De otros recursos dispone la ciencia para combatir la congestion encefd~
lica en el caso de que Sea escesiva. Si lo oscuro del nombre que suscribe
estos articulos, no ofrece para algunos la suficiente autoridad, tendré tam-
bien la satisfaccion de presentarles la de dos de nuestros mas distinguidos
patologos, los sefiores D. Tomds Santero y D. José Varela de Montes, de
los cuales, al primero no le he visto preseribir la refrigeracion craneal,
y el segundo la combate tratindose de ficbres, en su obra de Peritologia

Razonada.—Madrid 15 de Enero de 1863.
F. Osgonio.

'REVISTA DE CLINICAS.

Crinica Quiningica, 2.° CURSO, A CARGO DEL DR. SOLER.

Absceso flegmonoso difuso en las paredes del abdémen,—Aplicacion
* del drainage de Chassaignac.—Curacion.

(Conclusion.)

Una vez hecha la historia, aun cuando de un modo sucinto, del ejemplar
que nos ocupa , nos permiliremos hacer ligeras reflexiones sobre los puntos
mas importantes que ofrece, armonizindolos cuanto nos sea dable y dan-
donos al mismo tiempo razon cumplida de ellos.

Nos encontramos en primer Jugar con un individao que & pesar del gé-
nero de vida que ha hecho y de haber estado apartado siempre de las gran-
des poblaciones, presenta el temperamento y la conslitucion que con tanta
frecuencia domina 4 los que habitan en las poblaciones foco de la disipa-
Cion y de la miseria.

Esle enfermo, que no nos ha sabido dar cuenta de los estados morbosos
porque ha pasado en épocas anleriores, tuvo, como dejamos espuesto, &
Consecuencia de un acto venéreo impuro, una lue venérea que presenté
Manifestaciones que pueden colocarse sin duda alguna en los periodos que
Rico_rd admite en el desenvolvimiento de las manifestaciones sifililicas , y
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sin embargo dos particularidades presenta dignas de fijar la atencion ; la
produccion de la sifilis constitucional, @ pesar de que la tlecera no 'fué
hunteriana ¢ indurada , y la gran distancia aun cuando supongamos que
fuera verdadero chancro indurado que hubo entre las manifestaciones pri-
marias y secundarias , siendo asi que tan célebre sifilografo fija de un mo-
do absoluto la presentacion de los accidentes secundarios dentro de los seis
meses que siguen 4 la infeccion, y sin que nosotros dejemos de ser parlida-
rios de las doctrinas asentadas por tan respetable maestro , no dejamos de
conocer que no todos los fendmenos tienen esplicacion cumplida por ellas,
siendo preciso acogerse en muchas ocasiones & las emilidas por Vidal de
Casis para esplicarlas.

Por los datos que nos ha suministrado el enfermo y que dejamos con-
signados , no podemos menos de sospechar con algun fundamento que el
padecimiento que le obligé 4 entrar en el hospital, fué una fiebre gis-
trica en la que no permaneci6 indiferente el aparato hepatico. Ellos nos
dicen tambien que al empezar la convalecencia se inicio la flegmasia del
tejido celular subcutdneo de la pared derecha del vientre. Cuando ingres6
en la clinica 4 cargo del Dr. Soler, la flegmasia habia terminado por su-
puracion y el enfermo tenia un vasto absceso caracterizado por los sinto-
mas que dejamos referidos.

Detengdmonos un momento y examinemos su origen. Este vasto foco
de pus, podia ser un absceso por congestion osifluente 6 viscero-fluyente,
0 el producto de un traumalismo, 6 una nueva espresion del virus sifilili-
¢o , 6 una manifestacion de una dialesis purulenta, y finalmente un fen6-
meno crilico de la fiebre que le precedio.

No podiamos reconocer en este tumor un absceso por congestion , ni
viscero, ni osifluente , porque 4 mas de carecer por complelo de antece-
dente alguno que lo motivara, faltabale el ser frio y el disminuir de
volimen al comprimirle. Tampoco podia ser resultado de una causa trau-
malica, porque ninguna habia obrado sobre su organismo; ni podia con-
siderdrsele como manifestacion sifilitica , porque el viras sifilitico al im-
primir su accion en el tejido celular no lo hace produciendo un flegmon
con los caractéres que tanlo distinguian al que moliva estas consideracio-
nes, y st produciendo tumores gomosos con los caractéres que les son
propios. No pudiendo ser molivado por ninguna de eslas causas, teniamos
forzosamenle que considerarle como manifestacion de una diatesis puru-
lenla 6 como fenémeno critico. En el primer caso, no confundiendo la

diate sis purulenta como lo hace Mr. Nélaton ni con la infeccion , ni con
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la reabsorcion, ni metéstasis puralenta, y considerandola solo como una-
disposicion inherente & ciertos organismos, en virtud de Ja que los leji-
dos supuran 4 la menor causa que los estimula , sosteniéndose esta supu-
racion de un modo indefinido, no podemos menons de escluir esta proce-
dencia porque ningun hecho se ha presentado que le prestara apoyo; no
puede menos de ser considerado en visla de lo espuesto , como uno de
esos exutorios de que la naturaleza se vale para descartarse de los pro~
duclos morbosos, cuya presencia no puede consentir en su interior.

Una vez fijado su origen , examinemos los fendmenos que sobrevinie-
ron pocos dias despues de abiierto el foco. La dilatacion praclicada por el
Dr. Soler dio salida, como dejamos apuntado, 4 un pus loable , dando
por consecuencia el mejoramiento de la sitnacion del enfermo; mas des-
graciadamente, debido & no dudarlo, al poco esmero lenido en las cura~
ciones , se detuvo por completo la salida del pus, y sobrevino lo que no
podia menos de sobrevenir , la estancacion de él en gran cantidad , alte-
rado por la presencia del aire; & mas de esta causa que nosolros miramos
como principal , los partidarios de que se hagan dilalaciones grandes en
estos eslensos focos, unirian 4 aquella, la pequenez de la incision practi-
cada ; pero téngase presenle que esta habia bastado en los dias anterio-
res, en union con la cempresion verificada en la periferia del foco. Esta
desagradable complicacion determiné un cuadro de sinlomas muy pare-
cido al que caracleriza la infeccion purulenta, pero afortunadamente no
era lan terrible el accidente que sobrevino, puesto que todos los sinfomas
probaban que el estado era el que con tanla exaclitud describe P. Berard,
con el nombre de Infeccion pitrida. La falta de sudores, de tos ligera,
de postracion profunda del sislema nervioso elc. , en union de la desapa-
ricion completa del estado que amenazaba la vida del paciente al otro dia
de la aplicacion del drainage, prueban con loda evidencia la exactitud de
nuestros juicios.

Mas la gravedad de la situacion del enfermo , no dependia tan solo de
la infeccion patrida, no; el pus detenido yallerado por la accion del aire,
s¢ habia insinuado al través de los intersticios que dejan las fibras de las
aponeurosis dei oblicuo mayor y hoja anterior de la del menor, penelran-
do en la vaina que aloja al miscalo recto, propagdndose la supuracion
al tejido celular interfibrilar de este masculo, como tambien al que rodea
las fibras superficiales del oblicuo mayor, y si los recursos del arte no
se oponian pronto & su marcha invasora , se hacia lemer una lerminacion
prontamente fatal.
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De todo lo espuesto se desprenden las conclusiones siguierites:

1.* Que la teoria espuesta por Ricord para esplicar las diversas ma-
nifeslaciones 4 que da lugar el virus sifilitico, si bien es la que hasla el
dia salisface mas cumplidamente la esplicacion de la generalidad de los
hechos que & ellas se refieren, hay, sin embargo, algunos que no pueden
ser esplicados por aquella.

2.*  Que la absorcion purulenta no liene lugar siempre que se presen—
tan los sintomas con que se la distingue , siendo estos espresion de la in=
feccion puirida ; esla verdad se balla demostrada en muchas ocasiones,
por autopsias de individuos que han sucumbido con todos los sintomas de
absorcion purulenta, sin que se comprobara en ellas la existencia de
abscesos metastiticos. !

3.* Que la entrada del aire en los abscesos considerables , no es tan
funesta como se cree; anles por el contrario, liene escasa imporlancia cuan-
do el pus que se forma en su interior liene ficil salida ; esta necesidad la
salisface perfectamente el drainage de Chassainac, v prueba nuestro aserlo,
toda vez que por su medio no se evita la entrada del aire, y si solo se
procura la salida del pus & medida que este se forma.

' MicuEL pE VIGENTE.

REVISTA DE LA PRENSA.

En uno de nuestros anteriores nimeros llamamos la atencion de nues-
tros lectores, acerca de los buenos efectos de la cicula en el tratamienlo
de los infarlos crénicos mono-articulares en los sugelos escrofulosos, me—
dio preconizado por M. Laboulbene.

Como un hecho que sirve de comprobacion de la eficacia de aquel
agente terapéulico, trasladamos 4 nueslras columnas el siguiente que ha-
llamos en la Gazette des Hopitaus.

Calalina F., de veinle y sicte aiios, costurera, entr el 29 de Octubre
de 1862 en el Hotel-Dieu, sala de Santa Monica , padeciendo una artritis
cronica de la rodilla derecha. :

Esta joven es gruesa, cloroaménica, hija de padres desconocidos , no
pudiendo ser por tanlo conocidos sus antecedenles diatésicos. No ha sido
enfermiza duranle su infancia, pero ha padecido algunas enfermedades de
los ojos y gurmas. Tuvo la primera menstruacion 4 los calorce afios , es-
perimentando & los quince una supresion de ella, padeciende de ordinario
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flores blancas; restablecida mas tarde, jamés ha sido la menstruacion ni
abundante ni periédica. Ha tenido siempre un color pilido, y algo abota-
gado el rostro y esperimenta palpitaciones al correr ¢ subir escaleras.
Nunca ha padecido ataques nerviosos.

Hace diez afios tuvo un hijo; desde esta época no ha vuello 4 eslar
embarazada, y nunca ha padecido sifilis.

La enferma hace remontar & un afio la enfermedad que la obligo 4 en-
trar en el hospital, y dice no haber padecido anteriormente reumatismo.
En aquella fecha recibié un golpe al bajar de un wagon, en la rodilla de=
recha, empezando d hinchdrsela desde esta época, haciéndose el asiento de
dolores sordos que fueron acrecentando sucesivamente , y que  por tllimo
la han impedido la marcha. Jamés ha tenido fiehre y no ha observado nun-
carubor alrededor de la arliculacion.

En el momento de su entrada, M. Laboulbene observd un aumento
considerable de voltimen de la rodilla derecha , comparada sobre todo con
la izquierda, que estaba en su estado normal ; las eminencias articulares
habian desaparecido teniendo la rodilla una forma globulosa y redondeada;
no se distinguian los surcos supra y sub-rotulianos. La piel era luciente,
lensa y lisa, pero sin cambio de coloracion y sin calor anormal. Compri-
miendo la articulacion con ambas manos por encima y debajo de la r6-
tula, se levantaba esta illima, y apoyando un dedo sobre ella, producia
un choque que comprobaba la existencia de un hidrartrosis bastante con-
siderable. Los movimientos son en estremo dolorosos , casi imposibles , y
arrancan gritos 4 la enferma. Las otras partes del miembro se hallan en
su estado normal.

Ninguna de las artliculaciones del resto del cuerpo ofrece dificultad
para el desempeno de sus funciones. Las digestiones se ejecutan bastante
bien; la respiracion no presenta nada de particular 4 la auscultacion. Los
movimientos del corazon eran lentos , setenta y dos por minuto , con un
ruido suave de fuelle en la base, correspondiente al primer movimiento;
este ruido se encontraba en los vasos del cuello del lado derecho acom-
paiiado de murmullo continuo. La mucosa gingival y conjuntival estaban
descoloridas.

El exdmen de las orinas, demostrd que no contenian albumina ni
zticar.

Durante ocho dias sufrid mucho la enferma, 4 pesar del plan 4 que se
hallaha somelida, consistente en lisana de centiura menor, pildoras de
Vallet, vino de quina, cataplasmas y unturas opidceas & la rodilla,
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El décimo dia se cambid la prescripcion , disponiéndose ademés de Ia
misma lisana y el vino de quina, dos pildoras que contenian cada una:

Polvo de cicuta , 5 cenligramos (1 grano); estracto de id., id. (id).

Ademas fricciones dos veces al dia con la pomada signiente:

Manteca, 30 gramos (1 onza); estraclo de cicuta, 10 gramos (2 dracmas,
un escriipulo).

Al cabo de una semana se elevo la ddsis & tres pildoras , siendo la me-
joria muy notable para el dia 15 de Noviembre. La tumefaccion habia dis-
minvido mucho, asi como los dolores, pudiendo levantarse la enferma y
dar una vuelta por la sala.

El 20 de Noviembre era mas notable la mejoria, no manifestindose
va los dolores espontdneamente; los movimientos provocados en el lecho
de la enferma, casi no eran dolorosos, cualquiera que fuera su eslension.
El hidrartrosis habia desaparecido.

El 25 se continuaba y aun habia aumentado la mejoria; la enferma
quiso salir del hospital & pesar de los consejos que se la dieron. Tom6 cinco
pildoras de cicuta sin haber esperimentado desorden alguno fisioldgico.
El 26 sali6 del hospital prometiendo volver & presenlarse en ¢l para que
pudiésemos continuar la observacion.

El dia 25 de Diciembre se presento la enferma en casa de M. Laboul-
bene para darle las gracias y ensefiarle la rodilla, habiendo podido andar
una gran dislancia sin esperimentar molestia ; el estado de la articulacion
era sumamenle salisfactorio, pareciendo estar completamente curada.
Tratamiento de la oftalmia purulenta de los nifios por las duchas

oculares.

Conocido es el tratamiento de la oflalmia purulenta por las duchas de
agua fria, inslituido hace ya un gran nimero de afios por M. Chassaignac.
A los hechos publicados por este cirujano en 1847 han venide & unirse
despues otros muchos que lestifican los buenos resultados oblenidos por
muchos de sus alumnos, principalmente por MM. Rieus y Fournier.

Un antliguo interno de los hospilales que ha tenido como ellos ocasion
de estudiar el método de Chassaignac en el hospital Larivoisiere Mr. Briche-
teau, acaba de hacer conocer en una nota publicada en uno de los ltimos
nimeros del Boletin de Terapéutica, los resultados del empleo que ha he-
cho de esle método en las diversas salas del hospital de nios y en el hos-
pital Necker.

Este método consisle, como es sabido, en praclicar ires 6 cuatro veces
por dia, 6 aun mayor niimero de ellas, segunla intensidad de la inflamacion,
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duchas frias sobre ¢l globo ocular, por medio de un sifon encorbado intro-
ducido en un vaso lleno de agua y colocado sobre un mueble elevado 6 so-
bre los hierros superiores de una cama destinada 4 este uso. La ducha sola,
bastante cuando la enfermedad esta en su principio, debe ser acompafiada
en los casos graves, y cuando estd ya establecida la secrecion purulenta,
de la instilacion hecha dos veces al dia, de algunas gotas de un colirio de
nitrato de plata bastante concentrado.

Los hechos que Mr. Bricheteau ha recogido, ascienden & 32. De esle
namero 20 se refieren & nifios mayores de dos afies. Todos ellos curaron
sin desordenes visuales al cabo de 10 dias por término medio; el trata-
mienlo consistia en dos duchas por dia de 10 minutos de duracion, segui-
das de lainstilacion del colirio de nitrato de plata.

M. Bricheteau se ha asegurado por esperimentos comparalivos de que
los nifios tratados por el colirio solo curaban mucho mas lenlamente, pre-
sentando esas remisiones y recaidas tan frecuentes en el curso de eslas en-
fermedades, y ha llegado & no emplear sino el tralamiento puramente local
y & dejar & un lado las otras medicaciones, lales como los calomelanos 4 dé-
sis refraclas y las sanguijuelas. Los olros 12 niiios tratados por este méto-
do eran recien nacidos.

En el mes de Octubre de 1861 enlraron en la sala en un mismo dia
tres ninos afeclados de oftalmia purulenta; dos de sus madres habian con-
traido la enfermedad de sus nifios, que fueron sometidos inmedialamente &
las duchas de agua fria y & las instilaciones del colirio. Veinlicuatro horag
despues, tres niilos que se encontraban en la sala antes de la llegada de los
anteriores, contrajeron la oftalmia purulenta; habiase formado asi, un foco
de infeccion que habia desarrollado el contagio.

A los dos dias, al practicar la visita, fueron presentados 4 M. Briche—
teau olros Lres niflos nuevamenle afectados de oftalmia purulenta. De esle
nimero dos habian nacido la vispera por la noche, hallandose por consi-
guiente lan solo desde hacia doce horas espuestos al contagio. Por temor
de ver desarrollarse la enfermedad en lodos los demés nifios acogidos en
lasala y de que se mantuviera en ella de una manera endémica, tuvo
M. Bricheleau la precaucion de practicar dos duchas oculares 4 todos los
niiios que entraban, asi como & los recies nacidos. Este tratamiento pre—
venlivo, dice nuestro comprofesor, dié los mejores resultados. Solamente
lres niflos fueron atacados despues, y al cabo de 15 dias se habia delenide
por completo la epidemia.

En fin, M. Nibert, interno del hospicio de la Maternidad, ha comunicado
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4 nuestro comprofesor la nota siguiente, en que se hallan espuestos los re-
sullados suministrados por este medio de tratamiento en esle eslableci~
mienlo:

En los tres primeros meses del afo de 1862 nacieron 609 niiios en la
Maternidad. De esle nimero, 139 fueron atacados de una inflamacion de la
mucosa oculo-palpebral. La oftalmia purulentase observo en la proporcion
de 1 4 5. Todos fueron somelidos 4 las duchas de agua fria, v solo en los
casos graves hizo uso M. Danyau del colirio de nitrato de plata (20 & 30
cenligramos por 30 gramos de agua; 4 & 6 granos por onza). No lodas es-
tas afecciones oculares tuvieron la misma intensidad; 39 ninos fueron ata-
eados de oflalmia ligera; 61 tuvieron sintomas inflamalorios mas inlensos, y
en 35 de ellos se presentd la oftalmia purulenta con los mas graves ca-
racléres.

Hé aqui los resultados oblenidos: 72 nifios salieron en buen estado, con
la conjuntiva completamente sana; 45 en el momento de su salida se ha-
llaban en viade curacion, aun cuando tuviesen aun un rubor moérbido de
Ja superficie éeulo-palpebral; 17 fueron llevados por sus madres 4 la mi-
tad del tratamiento con los ojos en mal estado: solo 5 murieron, mnacidos
todos anles de término, y & consecuencia de afecciones gaslro-intes-
tinales.

Estudios esperimentales para servir 4 la historia terapéutica de
los alcalinos.

Por EL Dr. A. MAURICET.

Las proposiciones siguienles reasumen el trabajo que ha somelido como
disertacion inaugural 4 la Facullad de Medicina de Paris el Dr. Meuricet.
1.* La tolerancia de los alcalinos depende de su eliminacion , fcil de
comprobar por la alcalinidad de las orinas. Los desordenes de las vias
digestivas , verdadera dispepsia alcalina, dependen completamente de la
naturaleza del alcalino y de las dosis & que se le administra.

2.* La eliminacion del bicarbonato de sosa es muy lenla en compa-
racion 4 la de los otros alcalinos. El bicarbonato de sosa es eliminado por
las orinas en el estado de bicarbonalo.

5.*  El bicarbonato de polasa es tolerado al cabo de un tliempo mas
fargo que el bicarbonato de sosa, pero su eliminacion es mucho mas ré-
pida; nosotros le hemos hallado una vez en una pequefia cantidad de ori-
na en el estado de cloruro de potasio.

4, La introduccion del hicarhonalo de potasa y de sosa en el régi-
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men de nuesiros animales, ha producido siempre la eliminacion por la
orina, de una notable cantidad de carbonalo 6 de bicarbonato de amo-
niaco. '

8." La eliminacion del carbonalo de amonjaco es muy répida; & do-
sis aun baslante fuerte (dos dracmas), eslimula fuertemente el apeli-
to. Hemos podido comprobar su eliminacion por las orinas. Nunca bhemos
podido comprobar la presencia del amoniaco en el aire espirado por nues-
tros animales, aun cuando nos hayamos servido de reaclivos escesivamen-
te sensibles. '

6.*  Bajo l2 influencia del carbonato de amoniaco en el tubo digestivo
y consiguienlemente en la sangre de toda la economia, jamas hemos ob-
servado la menor escitacion , el menor desérden neryioso , y praclicada la
autopsia , el intestino se hallaba siempre sano.

7.% Los maleriales orgdnicos sélidos de la sangre, no nos parecen sen-
siblemente modificados en cantidad. Hemos podido apreciar ficilmente en
la sangre de la vena yugular, recogida cinco horas despues de la comi~
da, la presencia de las suslancias introducidas en el régimen.

8.> Bajo la influencia alcalina no nos ha parecido disminuida la urea,
porque sin evaporacion preliminar precipitaba la orina de-los animales,
nitralo de urea por la adiccion de écido nitrico, aun cuando contenia una
cantidad considerable de bicarbonatos alcalinos.

9." Al fin de estos esperimentos se hallaban nuestros perros perfecta-
mente sanos, aunque algo mas delgados, lo que puede afribuirse muy
bien & la pequena cantidad de alimento que tomaban 4 causa de la pre~
sencia de los bicarbonatos alealinos que con ellos estaban mezclados,

(Gazelte des Hopilaus.)

De 1a sengibilidad dolorosa del higado, considerada como sintoma
de 1a dotinenteria.

Hay en la dotinenteria un sintoma que M. Beau seiiala hace algun
liempo 4 la atencion de sus discipulos, que es una sensibilidad dolorosa
del higado. Se la provoca ficilmente percutiendo este érgano , en loda la
estension del cual , se manifiesta , pero observindose que existe sobre
todo en la region que ocupa la vesicula biliar, en cuyo punto se manifies-
la siempre con gran intensidad. Esle dolor hepilico desaparece cuando
llega la convalecencia , con otros sintomas de la fiebre tifdidea.

Este hecho se relaciona con la idea patogénica que tiene M. Beau de
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la dotinenleria , que se halla esplayada en la Iésis de M. Blaches (Esfu-
dio acerca de la dotinenteria, Paris 1858). Considerando 4 la Dbilis alle-
rada, como la causa de las flegmasias ulcerosas del inteslino, ast como de
las de las nalgas cuando estas son banadas por las deyecciones tifoideas;
este médico coloca el foco de la dotinenteria en el higado y los conductos hi-
liares, que deben tambien padecer por el contaclo de esla bilis irritante.

El sintoma que anunciamos, es por consiguiente nalural que exisla,
segun Beau, y asegura comprobarle todos los dias.

CRONICAS.

Erraras. Aun cuando el buen juicio de nuestros lectores las habri en-
mendado ya, debemos advertir se cometieron dos importantes en la pi-
gina 85 de nuestro 1ltimo mimero; donde dice «Cancer ulcerado de }a mano

erecha con degeneracion cancerosa de los ganglios axilenes» ., debiendo
decir: «Cancer ulcerado de la mama derecha con degeneracion de los gén-
glios axilares.» :

Awviso. Los Senores que se suscriban de nuevo 4 nuestro periddico y no
guieran adquirir la coleccion entera de él, podran tomar los pliegos publicados

e la obra, abonando 4 razon de dos reales y medio por cada cuatro de ellos,

Una preGUNTA. gSirven para algo los lugares en las ternas de oposicion?
Si, 6 no: si sirven, que se respeten las ventajas de unos sobre otros; si no
sirven, que desaparezcan y se haga la calificacion por miimero de puntos:
si sirven , puesto que el tribunal los pone. significard mas mérito de califi-
cacion el primero que el segundo; y si es legal, como se dice, la eleccion
de la superioridad entre los tres de una terna, da & entender que si elige
el que no sea el primero, elige entre lo bueno lo menos bueno ¢ menos ca-
lificado. Esto podra ser legal, pero nunca sera justo.

Si el primer lugar es el mejor, el primero no puede ser igual al tercero
ni 4 ningun olro: pero las matematicas de las oposiciones, parecen demostrar
lo contrario: y luego se pide amor al trabajo 4 la juventud estudiosa, esme-
ro y. justificacion & los Lribunales. jPor qué no se protestay pide 4 la su~
perioridad respeto 4 las calificaciones? Creemos esto oportuno, porque habien-
do de sacarse & oposicion, segun tenemos enlendido, algunas plazas facultati-
vas de la Facultad de Medicina de esta cérte, no quisiéramos ver sentado
precedente con lo ocurrido en las de alumnos internos, en la que el Sr. Vegas
y Olmedo, hermano de nuestro querido amigo -y brillante giscipu]o de esta
escuela, hoy médico de la Real familia, habiendo sido propuesto por el tri-
bunal en primer lugar de la tercera terna, ha sido sustituido por la superio-
ridad por otro, muy digno sin duda, pero que ocupaba un segundo lugar, y
cosa mas rara aun, no en la terna del Sr. Vegas, sinoen la cuarta segun se
nos ha manifestado. Todo esto podra ser muy legal , pero quisiéramos verlo
mas arreglado & principios de equidad y de justicia.

Por lo no firmado :
El Secretario de la Redaccion, ANTONIO ALCAYDE DE LA Pefa.

EpiTor mEsponsasLE, D. Gabriel Pastor.

Madrid-4863, Imp. de J, M, Ducazcal. - Plasuela de Isabel 1T, 6,
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