ANO '—NUM' 10. i OCTUBRE DE 1849.

LA MEDICINA ECLECTICA.

PERIODICO MENSUAL,

gj o m‘e‘a’ L%wézélc/ é’a Meidiio- %é?imw;_

WBEDIGINA BOGLEBORIGA.
. MEDICINA GRIEGA.
(artiowo terearo)

_SICUI_ENDO el hombre suipstinto y tendencias hieia lag
meditaciones elevadas hasta en_la contemplacion delos
objetos fisicos, muy amenudo prescinde de la materia~
~lidad de éstos estudidndolos tan solo de un mode. abs-
tracto, & instituye {drmulas para ello conviccionales,
que con un lenguaje coneiso tan solo hablan al enten-
dimiento. Dirfase que demasiado- limitada la atencion
humana para abarcar concepciones intelectuales y sen-
saciones materiales 4 un mismo tiempo, acaba 4 fuer-
za- de hdbitos muy perfeccionados. por aunar impresio-
nes distintas, cuya amalgama comprende tan solo la
~ parte mas elevada del hombre, Asi que por ejemplo,
se empezd por hacer una abstraccion con la gravitacion.
28
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de los cuerpos , esta propiedad inherente 4 la materia
fué considerada como una fuerza por s{ misma existen-
te con independencia de lo material; sujetdse 4 cdleu-
los sublimes la gravedad, mas tarde con un nuevo ade-
lanto del entendimiento, aquella fuerza que ya tenia su
nombre, fué representada por lineas geométricas que’
no tardaron en tener espresiones algebrdicas, verdade-
ras abreviaciones, qne euntrando en [a resolucion de im-
portantes problemas los hacen mas sencillos en vez de
los datos complicados que absorbieran al entendimien-
to, si 4 él materialinente se le presentaran. La abs-
- traccion es indispensable 4 todos los ramos del saber
humano para sus progresos, y las ciencias médicas poco
hubieran adelantado, si tan solo 4 hechos individuales
se hubieran limitado sus estudios. Cuales Fueran en la
Medicina griega los primeros hechos y abstracciones
que 4 se bien sentada teoria precedieran, es dificil aho-
ra sefialarlos; la exactitud de los preceptos de aquellos
maestros revela el acierto en la observacion, y el mé-
rito de sus cotceptos de un drden mas elevado, debe
inferirse no de las ideas materiales que el lenguaje de.
aquella época ahora despierta, sing de fa vasta aplica-
cacion 4§ que hemos visto son susceptibles de entender-
se. Son mas dificiles las concepciones abstractas & me-
dida que crecen las complicaciones en el estudio de los
hechos fisicos, y hasta las formulas algebrdicas, dltimo
resultado de ia mas elevada abstraccion, tienen que pa-
sat por la muoltiplicidad de variaciones, que la natn-
raleza de las aplicaciones 4 objetos materiales requiere,
Las ciencias médicas, de sf estudio muy complexo, co-
mo que abarcan moral y fisicamente al pequefio man-
do (el hombre), topan con graves dificultades al buscar
generalidades que comprendan 4 todos los hechos indi-
viduales , teniendo que saliv el arte y genio médico al -
eacuentro de las muchas escepciones en la inmediata
‘aplicacion de fos preceptos generales. El lenguaje ted-
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rico de la Medicina tiene su valor en la prictica algo
diferente de cuando se.le usa solo cientificamente, y
“con dificultad se hallardn hechos patoldgicos cuales se
" suponen , al estudiar alguno de los principales modos de
sofrir de Ja economia. ; Qué estado inflamatorio, por
ejemplo, existié jamas con un drden tan. regular en
los sintomas, con la causa tan bien enlazada con los
efectos, cual se supone todo esto al estudiar aquel esta-
do patoldgico del organismo? ’ _

Todos los conceptos generales entran en parte en
el campo de la hipotético, y son vna indispensable ne-
cesidad del sistema, al paso que aquellos bascan sus
elementos en lo ‘que realmente se toca con la esperien-
cia. Gual diestfo y habil artista, que al formar una
acabada obra de escultura, buscara en muliiplicados y
variados. objetos las bellezas que en cada uno de ellos
diseminara la naturaleza, y con la inspiracion hija del
genio las reuniera 4 todas en la obra de sus manos; del
misme modo el médico aunando de entre andlogos, me-
jor que idéuticos estados morbosos, los fendmenos que
los constituyen, acaba por forinar un conjunto regular
y acabado. Donde debe buscar su mejor recomendacion
el médico tedrico-es en el trabajo colectivo de Jos he-
chos aislados, y ea todo lo opuesto el verdadero préc-
tico. Para formar una-buena teoria se requiere el sa-
ber escoger ¥ unir los- hechos: distinguir las diferen--
cias entre- las mayores analogfas es indispensable en
aplicaciones inmediatas, La gloria que 4 los fundadores
de algun sistetha les proporciona su obra, es mayor que
la que 4 otros por. el mismo mas tarde depara, conoce-
dores los primeros de la parte flaca de la teorfa, en la
préctica suelen saplirla con su instinto médico; no asi
los ciegos discipulos, que apuran las dltimas consecuen-
cias. S K

Hipderates y -Galeno fueron tan - felices en’ no de-
jarse arrastrar por sus teorfas en el estudio de los he-

L
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chos, que todas las escuelas que les han sucedide han
admitido los preceptos de aquellos, y aun con ellos
han canonizado sus nuevos adelantos, Alguna espllca-
cion debia de hacer comprender los fendmeuos que en
la economia los médicos griegos observaron, el fen-

guaje (*) de los cuatro humores fué el suyo: no se les
cu!pe, pues,, si con €l trasmitieron 4 lg posteridad caa~
dros de sfutomas conformes £ la verdad: si fueron ve-
ridicos sus hechos, olyidense los nombres con que los
relataron.

Los maestros de la escuela, que contiene tantos dis-
cipulos sabios, eran eﬂtusxastas del admirable drden
que preside los movimientos de la economia enferma.
Limitados los medios terapéuticos de aquellos remotos
tiempos, y atrasado el conocimiento de las Iesiones or-
gdnicas, la prudencia, coando no una feliz observacion,
imponia el deber de una medicina ausilisdora y noper-
turbadora de la naturaleza. Tal atenta observacioni,
que obligaba al prdctico 4 una espectacion activa, fué
fecunda en impertantes resultados. Apuntarlos todos
fuera prolijo; y seria ‘adernas suponeér 4 nuestros lécto-
fes ignorantes de lo mejor y mas prdctico que posee la
Medicina, Complird 4 suestro objeto, cuando tratamos
de estudiar el fondo de Ia Medicina griega, indicar
aqaello que mas nos parezca consiga agestro fin,

Bl hombre constitnido en estado patoldgico, noen
una de sus partes sino en conjunte, tiene que pasar por
una série de fenémenos para obtener la‘salud. Lo mas
obvio y que con la mas ligera observaeion se puede co-

{*) Nam, qua ad febrictztionem desinunt febres tertianz, goaitanae
et quotldiana , edhidem Aypotesim com continals de quibus diximus habedt:
uno-solo inter se-deffetitnt quod per venns, vel per totom corpus in-¢is deffe -
runtar hamores... Gal. de dignotione: febricam simplicum, -

Regpetanda la opinion de algua comentador de Galenu, que qulere: 8¢ €n-
tienda por Ta patabra byyotesis lo mismo que cawsd, puédese con todo creer
qae Galeno »iy exte’pusuje nos revely bastante fus concepeioues sintemiticss.,
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nocer, es la menor actividad en los desdrdenes morbo-
sos en los principios de las enfermedades ; el incremer-
to de los siutomas en el periodo de aumento del mal,
con la disminueion de los mismos cuando el deseenso
de las afecciones. Constituida ya una énfermedad con
todos sus caractéres sintomdticos, pasady la ineubacion
y primer periodo de desarrollo, es indispensable pase
la economia eiferma por sus perfodos apropiados, y
cada uno de estos tiene sos seflales tan ‘marcadas, que
con ellos el préctico puede ficilmente conocer los estn-
dios trascarridos y época existente. La escuela griega
consu hdhil lengoaje, conciso al par que espresivo, nos
trasmitid el conocimiento de los tiempus y edades, si
se nos permite esta espresion, de las. dolencias. A los
griegos, su teorfa viniéndoles muy 4 la mano para ha-
" cer comprender sus concepciones en este punto impor-
tante de patologia, espresaron con su crudeza de la
base de las enfermedades los primeros momentos de- és-
tas, su incremento por la coceion de la cavsa morbifica,
correspoidiendo d la terminacion la eliminacion por la-
economia del agente que en contacto con ella atroz-
meute la pertorbara, Y este agente morbifico dntes de
su elimivacion, sufria las metamdrfosis que la activi- -
dad y fuerzas orgduicas ticnen I -propiedad de pro-
dueie. = T T
*Consiguid 'la. atenta ‘observaciorn no; solo seflakdt og
cuadros de sintmnas’ de cada diferente estudio, siné
qae distinguio los grupos que & cada uno correspon~
dian, elevindose de este modo-de: lo individual 4 Jo ge-
neral, con lo que tanto se contribaye 4 los progresos
de Ja ciencia. Todas las escuelas en su patologia han re-
producido con los griegos, Jo que el pulso,. las seere-
ciones, el ealor, la lenigua y demas s(atomas ofrécen de
particular en los diferentes tiempos det 'mal : fueran pe-
sadas tales repeticiones, las fudicamos- para que se-ad-
mire la riqueza-de la foeute de donde emanaron. -
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A tanto llegaba el conocimiento de la marcha de

la naturaleza enferma, que aquellos atentos observado-
res no sole fijaron la sintomatologia de los diferentes
periodos de las dolencias graves, sino que seflalaron al-
- gunos fenémenos por los cuales se evidenciaba la clase
de enfermedad .de los cuatro grupos en que su teoria
las tenia clasificadas. Hubiera sido sobrado adelanto el
conocimiento del aspecto de las orinas, por ejemplo,
en el estado de-crudeza pere esto no fuera suficiente,
fijose la paturaleza de aquellas segun era el predomi-
nio de! humor que viciado constituia el fondo del es-
tado morboso. Analizénse las atentas reflexiones préc- .
ticas que sobre esta parte importante de patologia se
deben & los griegos, y aparecerd en claro su exactitud
mas que un lenguaje chocante nos tas haya conservado.
La naturaleza humata tiene sus invariables leyes
gue dominan todas las eventualidades y circunstancias
accesorias anexas al hombre sano ¢ enfermo. Asi que,
apesar de Jas edades, climas y demas particularidades
de cada individuo, los periodes propios 4 las afecciones
son una necesidad. Reservado estaba 4 una época de
superflaidad y espiritu de innovacion el soifar fos abor-
tamientos de los desdrdenes morbosos en una dolencia
general. Se podrdn con medios terapéuticos muy acti-
vos anonadarse cnasi los movimientos que en el orga-
nismo enfermo tienen lagar, y hacerse que sofocada su
actividad apénas den seifales de existencia, cual lu eri-
sipela que en wn paciente exangiie no ofrece rubicundesz
ni casi calor calenturiento, pero con todo recorre en el
enfermo sus perfodos con su caracterfstica descamacion,
El trénsito dela salud 4 lo opuesto puede ser muy corto,
pero la vuelta de la economia 4 su estado normal ‘es
muy graduada. No creemos en caraciones instanténeas
en enfermedades totalmente formadas; el organismo
materialmente cambiado tiene que pasar por sus debi-
das y graduadas modificaciones para volver 4 su pri- -
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mer estado. Cvando el estudio del diagnéstico se ha

llevado 4 tal altura, parece imposible se haya creido
en curaciones obteoidas en uno 6 dos dias de verdade-
ras calenturas neundnicas. La mania de’ fundar el
diagndstico tan solo en los siutomas objetivos de un-ér-
gano 6 aparato, ha sido la cansa dela equnivocacion que
sefialamos. No apartdndones del pulmon, que hemos
elegido al acaso, la tos, el dolor y ‘sensacion de peso
en ¢l pecho, y los esputos sanguineos con el estertor
erepitante, jserian suficientes para diagnosticar una ca-
lentura neumdnica? De ningun modo; pues tales sinto-
mas argiiirian el sufrimiento del drgano de la hemas-
tomeonis de la sangre, pudiendo aquellos ser anexos 4
una congestion, 4 una herida, 4 la tuberculizacion pul-
' monar, 4 metdstasis hemorrdgicas y hasta d una calen= -
tura intermitente. Debe el diagndstico exacto busear sus

datos en otros conocimientos 4 mas de los que submi~

“pistran los siutomas objetivos, siempre de gran valor,

pero no los wnicos que especifiquen e mal. En contra

de los pretendidos abortos de las -enfermedades habla

la anatomfa patoldgica, que tanto valimiento tiene hoy

en las cuestiones médicas. jPor veatara el flemon, con

su awmento de actividad orgdnica del tegido celular, -
mayor densidad: de éste, y rubicundez debida § su vas-
colaridad desarrdllada; este: modo de ser morboso de

uo elemento orgdnico el mas sencillo, puede instantd-
neamente volver 4 su primitivo estado?

Los cambios que sufren los drganes en cada enfer—
medad constituyen la patologia especial, su atencion tie-
ne gran valimiento para las indicaciones particulares;
pero el curso que en globo corresponde 4 fa dolencia
no es ménos importante y trascendental. Atentos los
observadores griegos 4 la marcha regular de la‘econo-
mfa enferma, jamds intentaban peligrosas perturbacio~
nes, ni con exageradas pretensiones manejaban sus me--
dios terapéuticos. Conccian los médicos de la Grecia
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que en el ‘perfodo de incremento de una afeccion gene-
ral, moderar los movimientos y fenémenos morbosos
de viva cscitacion, es el principal deber del préctico,
no olvidande que cierta actividad inherente  tal estadio
hace imposible se consiga un silencio de sintomas, que
si tal fuera, auticipara vna fatal terminacion. Sabian
los padres de la medicina aplicar sus remedios & las in-
dicaciones que las épocas de las enfermedades requerian,

no 4 los sintomas solamente; y constituia la medicina
ii'pocrética., entre otras cosas, la intencion de secundar
la naturaleza euferma en sus ordenados movimientos
que conducen la afeccion d una feliz terminacion. Todo
¢ntraba en el cdlcalo de la Medicina griega; su len-
guaje-espresivo encerraba copeeptos vastos de hechos
multiplicados, que sirvieron para constituic una teorfa
juzgada de diferentes modos por la posteridad, pero con
undnime. reconocimiento de veracidad eu sus prdcticas
aplicaciones. Si se quiere conseguir aquel ojo y tino mé-
dico que vuelve trasparente al hombre, viéndose sus re-
sories y- Thovimieatos ioteriores, si se desea llegar &
aql.lb]iﬂ gltura desde ia cual no SQSie'[_lten falaces p_g-e__sen_.’i
timientos en el tratamiento. de los enfermos, si algun
genio médico anbela un carapo que dilate su actividad
y-dé pavulo 4 sus inspiraciones, saliendo de lo limita-
do pard saborearse en lo sublime del arte, meditense
sus principales obras, las inas- antiguas, las inicas que
no haun caducado:. estas son Jas de los griegos.
. 20 de octulre,

+

 NOTA: Guando algunos drganos de la prensa médica se octpan
coni actividad de 1a-regeneracion de nmestras pfpﬁsionex i cuya.mar
cada decadencia lo demanda; deseando los redactores de la. Mevi-
cia Boveenica contribuir al felis dogro de tan importante objeto,
akiernard una qgie otra ves con los* artcylos de fordo alguno dadi-
oqdo esclusivamente & tan importante mategia, T
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. HIGIENE.

. VENTAJAS Y PERJUICIOS DEL FUMAR.

EL desen de nuevas sensaciones es lo que mas ha crea-.
do iy propagads el uso del tabaco, Kl que se fuma
en pipa despues de haber aspirado el humo por el

cafion de ésta, choca en la beca y produce en ella:
uni sensacion que gusta mucho &-los fumadores, y -
luego lo echan fuera sin que penetre en los pulmones:.
esta sensacion distrae, desenfada, engendra la ale-

‘gria. € inclina al recogimiento; y cuando se ha re-.
- producido muchas veces se convierte en una necesidad.

Esta necesidad esuna de lasmas imperiosas al solda-
do en camparia, que busca mas bien tabaco que pan:

- Louvois se ocupé en- hacer provisiones de este vegetal

para sus tropas, mas bien que de viveres, en tiempo
de la conquista de Holgnda... . -~ . .
< El fumar apaga-el hambre, he aqui tambien una -
de sus ventajas mas positivass pero estd muy. léjos de
reparar la fuerza, y de servir bajo -este aspecto de
alimenta. Ei soldado que no tiene pan vy el fumador
que estd en ayunas, caen misy pronto en un estado de.
debilidad y languidez & pesar del tabaco, y quizd.
por causa del mismo. Bl humo del tabaco escita una
secrecion muy abundanteé de saliva, vy 4 este fendme-
no se refieren la mayor parte de sus ventajas y de

sus Inconvenientes: como esta saliva se escupe ordina-

riamente, de aguf resulte ina debilidad para la eco-
nomia y una fatige para el estdmago, que se. halla.
29
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privado de un humor que le es necesario. Bl uso del
fumar como lo hacen los habitantes de la Picardia
v los flamencos, espone con mas particularidad d este
Ultimo inconveniente; pues determina una pérdida de
saliva en el momento mismo en gue el estomago liene
mas necesidad de ella; y este humor parece gue se
qieeda claroy no se impregna del humo del tabaco.
Los orientales no la escupesi, v no se dice que tenga
en ellos muy malos efectos la costumbre de tragarse

la saliva, sin embargo por muche tiempo puede pro-
ducir pésimos resultados.

E! tialismo abundante que determina el uso del
tabaco, 6 por mejor decir su humo, puede acabar @
la larga por estenuar ciertas personas. Perey dice
que ha visto morir de consuncion d& consecuencia del
abuso de la pipa, d. una multitud de jovenes v vie-
jos, de lo cual se han publicade muches hechos de
esta naturaleza para probar la realidad de semejan-
tes peligros. Sin embargo, los escesos de la pipa no
tienen los iaconvenientes en todos los paises y en to-
das-las- personas, y estos inconvenientes no sori tan

randes en las linfdticas como en las que son secas,
%z’!_idsas y nerviosas: ni en las regiones bajas vy hii-
medas como en los paises cdlidos v elevadoes. La na-
turaleza de las enfermedades que resultan del fumar
varia tambien, en virtud de las circunstancias que
acabo de notar: asi es, por efemplo, que en los pai-
ses himedos vy frios se manifiestan la hidropesia vy la
anasarca; vy en nuestras regiones el desecamiento, el
endurecimiento escirroso y el cdncer del estdmago.
En cuanto 4 sus beneficios seria largo si guisiera
enumerar los muchos que celebran los fumadores. Los

. marineros le atribuyen una gran virtud contra nie-

blas del mar, y el escorbuto; pero el famoso Perey.

dntes citado.,, niega esta virtud con bastante funda-
mento. Hay algunos que creen que el tabaco es indis.
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pensable parala pituita , otros para la vista, algunos.
para los oidos, otros para el pechio, v nv falta quien
diga que el tabaco preserva de la apoplegia, de las
enfermedades contagiosas, &e., ¥c.. y que sin él ha-
bria mucho tiempo que ya no existirian. _ _

Bl humo del taﬁaco cuando no se estd habituado
é él, determing los efectos de un verdadero envene-
namiento; nduceas, vémitos, incomodidad, &c. El
fumador como hace de su hoca una verdadera chime-
nea , tiene los dientes negros y fuliginosos, y su alien-
to tiene un olor detestable, vy asi la limpieza y con-
servacion de los dientes exigen que se lavela boca des-
pues de haber fumado. '

La pipa, como todos sabemos es un instrumento
para fumar, tiene sus inconvenientes que le son espe-
ciales, v que resultan de su longitud y de la natura-
leza del metal, v en particular en cuanto d su di-
reza de que estd fabricado. Las pipas muy cortas se
vuelven pronto ardientes para los labios, v los espo- -
nen ¢ la accion del aceite empiremdutico muy ' acre
que st forma durante la combustion del tabaco, v de-
term’na lg hinchazon vy los cdnceres de los labios,
principelmente en el Zag;'o inferior. Las mejores pi-
pas son las de los orientales y de los holandeses, por-
que como son muy largas no esponen & los peligros
que acabo de indicar : entre nosotros en. el dia ya-se:
acostumbran usar., particularmente la gente un poco
instruida, los canutos largos, y esto es una venlaja,
porque ademas de los inconvenientes que he dicho dn-
tes, hay otro'y es que las pipas cortas llevan el hume
muy caliente y determina muchas veces ulceraciones
en la membrana mucosa bucal, _ o

Los cigarros que tienen un canuto.de paja de ar-
roz 6 de pluma para meterlo en. la boca no se calien-
tan nunca, y no tienen und dureza capaz de alterar
dos lahios ni los dientes, por cuyo motive seriq de de-

]
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sear que se generalizase este uso. Por fin, no puedo
ménos de recordar que la pipa vy alguna vez los ci-
garros han servido muchas veces de medio para pro-
pagar el mal venéreo y algunas ilceras de lu boca.—A.

Parte Prdctica.

Ars medica tola in observationibus,

AFECCION DEL CORAZON Y DEL CEREBRO.
Hipertrofia considerable de los dos ventriculos
sus auriculas, sobre todo del izquierdo, con alte-
racion del tegido.—Concrecion polipiforme con pe-
diculo, v bien organizada, adherente al replie-
gue membranoso (vdlvula mitral); dilatacion del
orificio adrtico, con alteracion de las vdlvulas sig-
moideas.—Edema en los dos pulmones.—Hemiple-
gia incompleta del lado izquierdo, reblandeci-

' miento cerebral.—Cyanupatia.

--_Mar_l’a..... de 25 afios de edad, natural de Llorito, de
temperamento ‘nerviose vascular, jornalera; robusta,
s6bria, soltera, menstruada. con regularidad desde sus
:16 afivs, nacida de padres sanos, auaque asmatico uno
de los dos; habia gozado de una brillante salud hasta
da edad de 22 arios, que hizo una caida de seis palmos
de alto, dando un recin golpe contra la base del pe-
cho; de cuyas resultas su facultativo le mandd practi-
_ car tres sangrias, y otros medios adecuados: con este
tratamiento vi¢ desaparecer Marfa los agudes dolores
que resentia en aquella cavidad, y ‘de nnevo volvié al
al trabajo; observando empero, que su respiracion:era
nas pesada:que 4ntes, tentendo que descansar ataredn-
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dose un poco, 4 causa de una violenta palpitacion, Va-
rios meses trascorrieron- sin. que sus incomodidades to-
masen incremento, cuando d mediados de marzo de
1837, despues de un. trabajo penoso, se sintié ataca- -
da de bna fuerte sofocacion, con palpitaciones, dolor
precordial y quebrantamiento de miembros; otra vez
las emisiones sanguineas abundantes’y el reposo, calma- -
ron su angustiosa posicion: poco tiempo tardaron en
_reaparecer los misinos accidentes, dejando & la enfer~
ma imposibilitada para toda clase de trabajo, annque
ligero, observdudose en ella desde algen tiempo un
‘desarreglo muy marcado en las fanciones digestivas, y
menstroacion, Sumida Maria en el lecho del dolor con-
sulté varios. profesores, sin mas resultado que cortos in-
tervalos de mejorfa. En 1838 apénas podia dejar la
cama, sin sentir una infensa disnea .y una sofocante
alpitacion: en junio del indicado afio ful por primera
vez llamado para coidarla, y la encontré en el estado
siguiente decihito sobre el asiento, facies triste y abo-
tagado, {abios cdrdenos, ojos inyectados, mirar atonta-
do, lengua color de escarlata, como toda la mucosa bu-
cal, sed molesta, anorexia, enflaguecimiento may no-
table, region epigdstrica algo sensible 4 la presion, es-
frefiimiento habitual, ligera -tomefaccion del higado y
del bazo; respitacion.corte y pesada; disnea y algunas
veces ortofuea , tos: frecuente con esputos escasos, sero-
s0s y por intervalos sanguinolentos; sonido claro en el
vértice y regiones medianas de los dos pulmones, y algo’
mate en sus bases, estertor crepitante hdmedo 4' pe-
querias burbujas en las vegiones anteriores, superiores
'y laterales, impermeabilidad del parenquimaensu ba-
se: ningona elevacion de la region precordial, la me-
dicion del torax practicada .en:diferentes sentidos -no.
ofrecia nada notable, los inovimientos: del eorazen no
solo se-ofan en todas las regiones tordcicas, epigastria é
hypocondrios, -mas aun eran accesibles 4 la-vista £ vaa
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distancia de seis pasos, y el ofdo percibia claramente el
choque & dos; dolor gravative con angustia en la region
precordial, y un poco 4 la derecha, palpitaciones vio-
lentas y casi continuas: la auscultacion con el estetosco-
po daba un raido de fuclle y de raspa, 4 los cuales su-
cedian una serie de ruidos conoeidos con el nombre de
musical, el movimiento de systole y diastole presentaba
tantas variedades, que no me fué posible fijar nada de
notable; la punta del. corazon notablemente dislocada
latia hdcia afuera y abajo. Pulso irregular, designal di-
croto, vibrante novenla y cinco pulsaciones; raido de
fuelle en las cardtidas, temblor vibratorio en las prin-
cipales arterias, ninguna puolsacion en las yugulares;
edema circunscrito en los pies, cefalalgia constante é
intensa, zumbidos en las orejas, estupor, iuteligencia .
obtusa, ensueilos horrorosos, temblores y calambres en
tode el lado izquierdo, con torpeza muy marcada en
sus movimientos, vista turbia con dilatacion pupilar,
palabra entrecortada; dolores en la region renal, ori-
" na abundaute y con depdsito. Gyanosis completa, muy
marcada principalmente en fa mitad superior del cuerpo.,

Prescrircron.—Sangria de seis onzas; pocion con la
tintura de la deladera y marcial, de cada cosa-un
crepuisculo v medio; agua destilada de laurel real,
dos escrigpulos; agua de lechuga, cuatro onzas; jara-
be de oximel, una onza. Pura tomar d cucharadas
de tres en tres horas. Una cantdrida en el brazo iz-
. quierdo. .
" Cuatro dias despues volvi § ver 4 la enferma , cuya
fatal posicion habia variado muy poco; y afadf 4 fos
medios indicados, otra sangria de cinco ouzas, y unas
pildoras con la ergotina y el tridaceo: cuarenta y ocho
horas despuesse me di6 aviso que la infeliz Maria, des-
pues de una penosisima angustia, hahia perecido brus-
camente asficsiada de una hemoptisis abundante. .

Lgstones paToLdaicas..-Yeinte y tres horas despues



{2317
dé muerta, el caddver de Maria no presentaba indicio
alguno de putrefaceion, apesar de lo adelantado de la
estacion, persistiendo aun el color amoratada de la piel.

Crdnec.—Todos los senes de la dura madre estaban
completamente vacios; serosidad sitrina abundante en
la aracndidea: en ¢l septum lucidum la sustancia cere-
bral, en el espacio de una pulgada, estaba reblandeci-

_da, de modo que era casi liquida, sin color, y aislada
por otra de naturaleza consistente rosdcea; notdndose
en ella vn lasus vascular muy marcado. La protube-
rancia ccrebral, el cerebelo y la parte superior de la
médula, ofrecian un estado congestional.

Cavidad tordcwca.—Despojada del sterncn se ha
visto un tumor considerable en la parte inferior y un
poco 4 la derecha del mediastino anterier, apoyado en
la base del pulmon derecho; abierto el pericardio ha
salido de €l mwuy poca serosidad; se ha seconacido ser
el corazon la wnica parte que constituia el tumor, el
enal adheria en muchos puntos al saco seroso, por me-
dio de bridas resistentes (pseudo membranas);, que aque-
lla viscera 4 mas de tener un voldmen estraordinatio
y-diforme, triple veltimen de su estado fisioldgico, ha-
bin cambiado notablemente de posicion:-las venas co~

_ronarias estaban Nends de sangres la avricula derecha
ofrecia vt espesor notable con concreeiones cartilagino-
sas en su borde flotante; igual sumenio se veja en las
paredes del veutriculo correspondiente; guardando em-
pero estas dos cavidades el didmetro ordinario, y con-
teniendo vavios cuajarones de sangre en el orificio de la -
vena cava la valvala de Eustaquio,. habia adquirido
tua fuerte consistencia; en la tosa oval el agujero de -
Botalo quedaba obliterado. Las paredes de la aurfcula,
y ventricalo izquierdo tenian doble voldmen del dere~

-cho, cuyo espesor era en aquellas de mas de once lineas,
y en estas de seis; conservando tambien sus dos cavi- -
dades la misma ‘estension y capacidad : €l orificio Auri*

*
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culo-ventricular izquierdo estaba tapado por un tegido
de nueva formacion fibro-celuloso, adherente 4 la v4l-
‘vula mitral, origen de una concrecion polipiforme, bien
orgavizada, que llenraba toda ja cavidad ventrienlar.
Dilatacion del orificio aértico con rugosidad, y con-
traccion de las vélvalas siginoideas. Obliteracion del ca-
nal arterial. El corazon pesaba mas de dos libras, ysu
tegido era de color muy subido, muy resistente y en
un verdadero estado de induracion._La pleura costal
habia contraido adherencias en varios pantos con la
pulmonar; cuyo parenquima estaba casi del todo ede-
matosa; sclamente en la base del polmon derecho so
tegido ofrecia una verdadera contractibilidad. Los bron-
quios y_traquea llenos de sangre cunjada. '

Cavidad abdominal.—NMucosa gdstrica € intestinal
muy inyectada: el tegido hepdtico y del baze hincha-
dos, consecuencia de un aumento coansiderable de san-
gre en las venas y arterias, sin . que su tegido ofreciese
Ia mas ligera alteracion. Los demas aparatos no presen-
taban lesion alguna digna de ser mencionada.

Observationes non suntenumerande sed perpendendee.

OBSERVACIONES.

12 El nombre de aneurisma ;coovicne al caso pa-
toldgico precedente? Si se atiende 4 su etimologia, y 4
sus- diferentes’ interpretaciones dadas por Nontanus,
Lancisi, Silvaticus Severin y otros, como 4 las defini-
ciones de los principales autores que han trgtado ex
profeso de esta enfermedad ; desde luego responderé-
mos por la negativa. ; Existia por ventura en el caso
que nosocupa, en medio de an sumento tan notable
¥ uniforme del grosor de Jas paredes auriculo-ventri~
cales, esirechez ni dilatacion alguna' en las cavidades
de aquella viscera? jPudiera clasificarse en ninguna de .
las lesiones descritas por Corvisart, bajo el nombre de
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aneurisma -activo ‘ni- pasivo? Desaparezca pues pars
siempre , del dominio. de la ciencia, la palabra aneoris-
ma, én las-lesiones semejantes & la anteriormente des-
crita, y dsese el de hipertrofia, que corresponde al ver-
daderc sentido v etimologfa de aquella alteracion.

2% 8i compulsamos los anales de la ciencia médica,
-veremos gue la hipertrofia del corazon , enfermedad tan
frecuente denuestros dias, fué poco conocida de los anti-
guos; pues aunque Galeno tratase el primero de las en-
fermedades orgdnicas de aquella viscera, no hace men-
cton alguua de la que nos ocupa. Sus sacesores dedica~
dos’ esclusivamente sl estodio de la estructora fntima -
de los drgarios, olvidaron casi‘todo lo que teniarelacion
con las lesiones orgdnieas; 'y si alganos notaron las mas
curiosas, y que el acaso tal vez tes ofrecia, trasmitién+
dolas 4 la posteridad incorrectas y mal redactadas; ne
hicieron otra cosa: que - fijar la atencion de los médicos
que vinieron despues: asi es que Nicolas Massa habla
de uno que tenia el corazon tan grande, que no habia
visto nonca de ignal. Vesalo cita otro en quien encon-
tré el corazon dilatado como una matriz, y cuyo ven-
trfeulo izquierdo contenia dos libras de una carne negra
y. glandulosa. Otras chservaciones escritas con mas tino
las leemos en Lancisi; Senac, Maltani, Morgagui , Al+

bertini, Gualtani: necesario era llegar d nivestros'dias = .

para. ver desaparecer las dudas, y llenar debidamente
el vacio que aun quedaba en este importante punto de
Medicina clinica, como lo hizo la inmortal obra sobre
las enfermedades y lesiones orgdnicas del corazon, del
célebre Gorvisart: wltimamente los doctores Merat Por-
tal, Bertin, Gendriu, ¥ los ilustres profesores Laennec
y:Bonilland ,'han dado el dltimo golpe de mano, preci-
sando de un modo adwmirable el diagndstico de: esta cla-
se'de afecciones. jLoor y agradecimiento eterno al in-
‘ventor.dela ansenltaciont -
-. 8% -La herencia es la cansa predisponente de mas
30
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valia en la hipertrofia del corazon, como lo confirman
un gran nimero de observaciones que poseemos; cuye
hecho queda demostrado por los célebres profesores
Chomel, Andral y otros. El caso presente confirma
tambien la observacion de Zannini y de Akencide, que
uria contosion violenta de la region precordial puede
dar lugar 4 la hipertrofia del centro vascular, determi-
nando una inflamacion mas 6 ménos circunserita de su
tegido. : . S

42 La hipertrofia que afecta la totalidad del érga-
no ceniral de la circulacion debe ser bastante rara;
pues escasas son las observaciones de esta naturaleza
que la ciencia nos ofrece: Andreas Cesalpinus cita un
caso notable en el capitulo 22 de su libro IV, yel ilus-
tre catedrdtico Bouilland menta tambien algunos no
ménos curivsos. o

5% ;El ventriculo izquierdo por su naturaleza estd
‘mas predispuesto 4 hipertrofiarse que el derecho? Mas
voluminoso y mas robusto que este, en contacto con
una sangre mas viva, mas irritante, mas nutritiva,
jno.debia elcorazon izquierdo verse mas frecuentemente
espuesto 4 esta clase de alteraciones? ; No ha observado
el indicade Bouilland, que todas las veces que ha en-
contrado comunicacion entre los ventriculos, por no
hallarse obliterado el agujero de Botal, hipertrofiade
el ventriculo derecho? Que Ia naturaleza de la sangre
representa un papel imnportantisimo en la formacion de
la hipertrofia, lo confirman los doctores Bertin y el sa-
bio Lunis: hecho que nos parece plenamente sanciona-
do por la esperiencia. . ' .

6% El edema pulmonar que hemos visto en nues-
tra observacion, se presenta muchfsimas veces. como
sintema en las lesiones orgédnicas del corazon, arguyen-
do est¢ fendmeno unembarazo en-la circulacion de las
arterias y venas pulmenares y bronquiales; y ‘por con-
signiente un obstdculo ea la circulacion cardiaca, prin-
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cipalmeénte en los orificios auriculo-ventriculares 1f adr-
tico del ventriculo izquierdo. ) ,

La influencia de las alteraciones del corazon so-
bre la produccion. de las enfermedades del cerebro, fué,
~ notada primero por Lagallois, y despues por Richerand,
Bricheteau, Lallemand y otros. - . o

8% El reblandecimienio del cerchro, es el producto
de las enfermedades del coragon s que tienen por resul-
tado disminpir directa ¢ indirectamente la cantidad de
sangre que recibe la cabeza; pudiendo depender igual- -
mente de una alteracion de la vdivala mitral, 6 de las
adrticas. - ' \

9? * La intensidad de las hemorragias pulmonales
tiene las mas veces su origen en una afeccion del cora-
gon. En- estos. casos la sangre se infiitra en el paren-
guima, y le convierte en un tegido negrozeo -y homo- .
géneo. Si la hemorragia hace progresos, se encuentran
en el pulmon una serie de focos hemorrdgicos, llegan-
do por iltimo 4 infiltrarse bajo la pleara, y formar allf
un verdadero derrame. Estas hemorragias dependen en -
muchisimos casos de una estrechez de la aorta en su.
origen, 6 del orificio auriculo-ventricnlar izquierdo; co-
mo queda evidentemente demostrado en la observacion
que precede, . - . oo LY

- io? . ‘La congestion - hepdtics es.un- sintoma- muy
constante ‘en las enfermedades orgdnicas del corazon;
reconociendo por.causa este infarto, un embarazo enla.
circulacion de la vena cava ascendente, de las venas
sub-hepdticas, y por lo mismo de Ia vena porta; esta-
congestion del sistema venoso abdominal se opone 4 la
. putricion, y de aqui depende el enfluquecimiento. y-la-
rdpida caida de las fuerzas del enfermo. Si este estado
morboso coincide con la hemorragia pulmonar, indica .

siempre nna estrechez considerable de los orificios del

ventticulo izquierdo. - . . - .
.. 12%, Uno de. los diferentes estados patoldgicas -que
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acompatian las afecciones orgénicas graves del centro
vascalar, es el color amoratade de la piel, y de todos
" los puntos en donde el sistema capillar arterial estd mas
desarrollado y mas rico, conocido bajo el nombre de
Cyanosis 6 Cyanopatia. La etiologia de este estado mot--
boso ha sido atribuida 4 origenes diferentes por Corvi-
sart, Gintrae, Luis, Labat y Bouilland, sin discutir el
valor de cada una de las pruebas con que sostienen sa
opinion estos acreditados autores, diremos con el eru-
dito Dr. Ferrus, que consideramos la cyamopatia, no
como una enfermedad aislada, sino como un fendmeno,
pudiendq existir en grados diferentes, asociarse € otros
estados patolégrcos muy distintos; y siendo por consi-
guiente siempre sintoma de muchas enfermedades; asi
es, como dice Gendriu, que se ha visto la cyanosis coin-
cidir, ora con uga hipertrofia muy avanzada. del ven-
triculo derecho, ora con ovn engostamiento del orifieio
auricolo-ventricalar ¢ izquierdo y del origen de la aor-
ta, ora en fin con aneurismas de la arteria pulmonar.
En todos estos casos es may probable que perdiendo la
circulacion su actividad. en los capilares, se verifique la
comuonicacion en €l mismo sistema capilar, de la san-
gre venosa con la arterial, por medio de las multipli-
‘cadas anastdmoses . que t,nsten entre las arterias'y ve-
“nas brongpniales, anastémoses admirablemente descritas-
por Semmering, y que se reconocen muy ficilmente
sobretodo en las cisuras interlobulares.

122 ;Cuodl es el método curativo mas eficaz para
combatir la hipertrofia del corazon? Dificil, por no de-
cir imposible, es para el prdctico. mas esperimentado,
dar.una solueion del todo satisfactoria 4 la pregunta,
que nos hacemos. Si recorremos Jos fastos de la Medi-. -
- cina antigua, desde luego veremios la confusion que ha .
reinado. durante largos afios en este importante punto de
Medicina préctica. Léase elarticulo gue el célebre Bor- -
siery ha dejade sobre el trataxmento de los: anearismas -
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de aquella vfscera, y se verd demostrado hasta la lti-
ma evidencia lo que acabamos de enanciar: ;Y qué di-
rémos del de Albertiai y Valsalva, cuya celebridad ha
sido tan generalmente reconocida? ;Qué de tantos otros
inedios preconizados con entusiasmo por unos, y- dese~
chados como indtiles y del todo ineficaces por- otros?
Léjos de nuestro dnimo el querer lanzarnos.en una po-
lémica tan espinosa, y que solo la verdadera observa-
cion puede aclarar, juzgamos que en el tratamiento de -
la hipertrofia del corazon existen dos perfodos muy
distintos , teniendo que camplir el prdctico en cada uno
de ellos indicaciones tambien diferentes. ' :

Primer periodo,

Ligeros prodromos, invasion de la enfermedad:
Aquf los medios higiénicos y dietéticos, dirigidos con
tino y constantemente observados, pueden casi por st
solos, dando un nuevo giro 4 las fonciones del organis~
mo, modificar la hematosis, disminuirla actividad cir-
culatoria general, é impedir por consiguiente que la-
accion nutritiva de aquella viscera no esceda los 1fmi-
tes fisioldgicos: con-este método de tratamiento nos pa-
rece podri el wédico hacer desaparecer 6 tener: 4 raya
¢l gérmen de una enfermedad ; €ontra la cual una vez
desarrollada, son infractnosos todos los esfuerzos del
arte. o o

: S:egui.zréo ﬁeribdo.

Enfermedad confirmada (altetacion del tegido). Las
reglas higiénicas y -dietéticas deben ir asoeiadas con los
medios ‘terapéuticos. los.mas enérgicos: combinense los'
tratamientos de Albertini y Valsalva., de Laendec, Ho-
pe, ‘Bouilland,. Corvisart 'y Kreysigs échese ‘mano de -
las variadas preparaciones de la digitalis purpurea, dek
ioduro ¥ ciasaurio de polassie; los fertiginesos . los dius
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réticos y Jos purgantes ocupardn en ciertos casos un lg-
gar preferente; reitérense los esperimentos sobre el ce-
cale cornutum y sus preparados, cuya vtilidad hasido
reconocida por Germain Sée; empledndose al mismo
tiempo los medios esternos, como cantdridas, caute-
rios, parches resoiutwos, las fricciones irritantes prac-
ticadas en la region precordial, las de veratrina pre-
conizadas por Turbull; pero en medio de tantos y tan
variados recursos que la ciencia subministra al préctico
para combatir esta clase de afeccmues., cercidrese con
toda la exactitud que le sea posible si la hipertrofia es
simple, escéntrica, concéntrica, auricular, limitada 6
general; no olvide el sexo, temperamento, edad, pro-
fesion, enfermedades anteriores; cumpla metédicamen-.
te las indicaciones, obrande con la energia y la calma
que reclama imperiosamente esta clase de enfermeda-
des; y por ultimo, ponga toda su atencion en las va-
riadas complicaciones con gque suelen ir frecuentemente
acompafiadas , y que constituyen el dltimo periodo del
tratamiento de la hipertrofia del centro vascolar. R

UNGUENTO DE RATANIA. GOMPUESTO
Por Rzghmz. ' :

Resina de pino. . . « « . . .. . 8 granos.
Trementina de Venecia. . . ... 2
Cera blanca. » « « s v ¢« v 0o v v o 1
Estracto de ratania preparadoe por-
- infusion y reducido 4 polvo moy
R 1111 P U
‘Sulfato de alumina y de potasa. . 1
Se funde 4 fuego lento la resina, la cera y la tre-
mentma, y cuando se han enfriado un poco se incor-
pora el estracto de ratania y la sal reducida 4 polve.
muy fino.
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El angiiento de ratania puede sustituir con ventaja
al antiguo cerato de Herman, y 4 algunos otros cera-
tos astringentes. '

CANTARIDAS.

Modo de conservarlas en buen estads.

Se introdecen las cantdridas vivas en un vaso an-
cho de boca, de vidrio 6 de barro varnizado; se vierte
en él un poco de esencia de espliego,-de romero 6 de
cualquier otra labiada. Las cantéridas se mueren pron-
to, y enténces se las seca por'medio de la estufa, 6 al
sol. Preparadas de este modo, tienen un color verde
hermoso, un olor agradable, yse pueden conservar mu-~
chos afios, sin que los insectos las ataquen. L

JAQUECA.

Descubrimiento del verdadero asiento de la jaqueca

v de los medios de curarla sin medicinas en 10,

20 ¢ 30 segundos. . _ \

Con este titalo ha publicado en Franciz Mr, Bou-

niceau una obra, en la cual asegura que el asiento de
la jaqueca es en los nervios que recorren los tegumen-
tos del crdneo; y el medio curativo que propone con-
siste en comprimir con el dedo pulgar el trayecto del
ramo frontal, desde el principio del arco superciliar
hasta la rennion de su tercio interno con los otros dos.
~ Cuando el dolor es mas vive hdcia la region occipital,
el autor ejerce la compresion detras del cuello entre el
_atLas yel axis, y 4 veces entre el axis y la tercera ver-
tebra. - ' E

- AT
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‘Variedades.

COLERA._Casi la totalidad de la Francia, desde
Lille hasta Marsella, y desde Nantes 4 Strashurgo ha
invadido esta enfermedad ; no obstante hay poblaciones
en donde no se ha desarroliado, al mismo tiempo que
bay otras cuyas condiciones sanitarias parecen mejores
que las primeras y el colera ha hecho y estd haciendo
aun bastantes estragos. La marcha de esta enfermedad-
ha sido en direccion de norte hdcia el mediod{a. - -

_En Paris parece hallarse en el estado de termina-
nacien, tal es el insignificante nimero de cdlericos que
s¢ observan diatiamente en aquella capital hace algun
tiempo. En Allier, Ardennes, Marsella, Cher, Garel,
Gironda y otros pueblos de la nacion vecina, se encuen-
tra dicha enfermedad en an estado de diminucion tal,.
que hay la confianza de que no tardard mucho tiempo
en desaparecer de ellos. No sucede asi empero, en Mer-
the, Nord, Tolon, Var y otras poblaciones, en: que
aunque sé esperimenta uia marcha descendente, no
deja de hacer algunas reaccionés. En Argel los casos de
célera en la clase de tropa han disminvido considera-
blemente, y en la poblacion no hatomado grande des-
arrollo hiasta el presente.—En Inglaterra, Rusia, Avs-
tria, Prusia, Venecia, &e., paréce ‘que estd en su pe-
rfodo menguante, y conel cambio de temperaturas hay
confianza que desaparecerd del todo.

+

~ El estade sanitario de estas islas continda siendo ratisfaciorios pues no obi-.
Pante o grande seqwia gue se esperiments en Mailorca y de uwn estlo ralyrosisie
me Qe hewas afravesado, de le folta de agua potabte en gue se encoeniran ne
poces pueblos de la fsla, de lo escasa ¥ oun mala fruto que kan producide tos
diboles enerte-afio; solo calentaras de cardeter catarraly gdstrice, intermiten-
-tes, ¥ afecciones reumdticas, sor lus que mas han relnade eq los dljimos cun-
tro meses vencidery ¥ qun e estusa monera. . L

TPALMA DE MALLORCA. L
IMPRENTA DE D. FELIPE GUASP.
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