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AGOSTO I 8 2 6«^..„Í^Í^Í^ 

DE LA GISTOTOMIA O LITOTOMIA, 

ART? 2? 

De la Talla en las mugeres, 

JJAS afecciones calculosas orinarías acometen con 
menos frecuencia á la muger que al hombre: es­
ta circunstancia, la corta longitud y mucha dila­
tabilidad de su uretra, y las disposiciones ana-
tdmicas del periné son sin duda los motivos, á 
que deben atribuirse los pocos esfuerzos que hicie­
ron los cirujanos del líltimo siglo para perfeccionar 
esta operación, <5 para inventar nuevos procedi­
mientos con el fin de practicarla con mas facilidad 
y menos riesgo. 

La dilatación del conducto excretorio de la ori­
na ha estado muy en uso para obtener la extrac­
ción de los cálculos contenidos en la vejiga orina­
ría, ( i ) Esta operación se practica introduciendo en 

( I ) Middleton dice que un edículo de cuatro 
onzas de peso se engastó en la uretra y fue' ex^ 
pelido al cabo de ocho días durante un acceso de 
tos, Colot ha visto un caso semejante; Tomas 
MolyneuXi Jorge Asch^ Nicolás Robinson y otros 
litotomistas refieren observaciones análogas'^ todo lo 
qué arguye el grado de dilatación de que es suS" 
céptihle la uretra de la mu^er, 

tomo I. 7 



M 

l í 

la uretra cuerpos esponjosos que absorviendo la tu» 
medad aumentan dé volumen progresivamente, ó 
bien á beneficio de- los dilatadores. Pero tanto en el 
mo como en el otro caso la dilatación de la ure­
tra es acompañada de dolores mas ó menos inten­
sos y seguida por lo común de incontinencias de 
orina; por lo que ha sido desechada, excepto cuan­
do los cálculos tienen muy poco volumen. 

La incisión de la uretra y vejiga ofrece incon­
venientes menos graves, hablando en general, pa-
ía la extracción délos cálculos orinarios. Los pro­
cedimientos que se ponen en práctica para este 
objeto se conocen con los nombres de me'todo la­
teral, me'todo de practicar la cistotomía en las mu-
gerés abriendo la uretra j talla hipogástrica y ta­
lla por la vagina. 

Método lateral, 
Se lee eu la enciclopedia médica de Celso que, 

cuando el cálculo por razón de su volumen no pue­
de extraerse por medio de la dilatación de la ure­
tra, no queda otro recurso que la operación de 
la talla. Esta se practica, según dice el autor 
latino, introduciendo dos dedos en la vagina, den 
el ano si la enferma es soltera, de modo que se 
pueda coger la piedra, inclinarla hacia abajo y 
formar una prominencia en el periné entre la ure­
tra , vagina y la rama del isquion, ó entre la 
parte superior de la uretra y la rama correspon­
diente del pubis. El operador hace una incisión 
en Î s partes blandas situadas delante áú cálculo, 
cüy^ exíraceioü se obtiene por medio de la cucha-
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iai 6 dé ks tenazas. En la obra del médico árabe 
español conocido bajo el nombre de Albucasis se 
lee 5 que se debe procurar una salida por el pe­
riné al cálculo orinario, sin atender á la natuisa-
leza de las partes que se deben cortar. Los cM-
janos de la edad media ^ simples imitadores áeMs 
Árabes y Latinos^ 5 no perfeccionaron en lo más 
mínimo el procedimiento de Celso y Albucasis; 
pero cuando los operadores empezaron á dedicar­
se ál estudio de la' anatomía 5 conocieron desde 
luego los graves inconvenientes del método lateral, 
por lo que fué sepultado en el olvido. 

Método de practicar la cistotomía en las mugeres 
abriendo la uretra, 

Franco y Tolet fueron los primeros que reco­
mendaron la incisión de la uretra para la extrac­
ción de los cálculos orinarios en las mugeres. Am­
brosio Pareo, Lorenzo Colot y su hijos siguieron 
los consejos de aquellos prácticos; Dionis adop­
tó también este método, pero todos dilataban des­
pués lo restante de la uretra y cuello de la veji­
ga por los medios que anteriormente se han ex­
plicado 5 operación muy dolorosa, como ya se ha 
dicho al principio, y seguida por lo común de in­
continencias de orina, como lo confiesa el mismo 
Dionis. 

Louis manifestó que la incisión de la uretra y 
del cuello de la vejiga eran los línicos medios pa­
ra obviar á- estos inconvenientes. Para poner en 
práctica su método inventó el ilustre académico 
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un instrumento semejante al litAomo de Fray 
Cosme, que introducía en la uretra con la lámi­
na oculta y cortaba saliendo. Pero los resultados 
de esta operación no correspondieron á los deseos 
de los prácticos: la experiencia manifestó al cabo 
de poco tiempo, que la lámina del litdtomo era 
demasiado ancha por una parte y demasiado estre­
cha por la otra; y sobre todo que tan solo se in-
cinde la parte anterior de la uretra, mientras que 
lo restante de dicho canal y el cuello de la veji­
ga quedan divididos superficialmente, lo que dá 
lugar á distensiones y dilaceraciones, cuyos resul­
tados son siempre muy funestos. 

Leblanc adoptcí las ideas de Louis, pero hizo 
algunas modificaciones en el litdtomo de dicho prác­
tico: Lecat practicaba esta operación con su gor» 
gerete cistdtomo que preferia al instrumento del 
ilustre acadí̂ mico: Fray Cosme pretendid dar la 
preferencia á su litdtomo oculto: en fin se pro-
movid una lucha literaria entre estois litotomistas, 
de modo que en el diario de Verdun del ano 1749 
se leen muchos escritos pole'micos que se dirigie­
ron mutuamente los unos á los otros. En esta 
época todos los prácticos fijaron su atención so­
bre este asunto ; y asi es que Fleurant, Bouquot 
y otros inventaron nuevos instrumentos, los que 
como todos los demás han sido casi desterrados de 
la práctica. 

Dubois practica la talla uretral en las mugeres 
dirigiendo la incisión acia arriba. Situada, bien la 
enferma, introduce en la vejiga una sonda aca­
nalada , cuya ranura mire acia el sínfisis del pu-



Ms, por la cual se dirige lá lámina de uo bisíü-
n que sirve para incindir todo lo largo de la par­
te superior de la uretra y el cuello de la vejiga. 
Dupuytren se sirve con ventaja del litdtomo ocul­
to. Este procedimiento, mucho mas metddico que 
él de Louis, tiene el grande inconveniente de no 
permitir la extracción de los cuerpos extraaos sin 
causar la depresión del cuello de la vejiga j uretra 
y vagina acia el recto, y al mismo tiempo la 
distensión y dilaceracion de muchos tejidos. De sie­
te enfermas operadas por este método ha visto Ri« 
cherand perecer cuatro de inflamación; y de las tre$ 
que han sobrevivido, una de ellas quedó afecta­
da de incontinencia de orina. 

El método de Lisfranc consiste en introducir en 
la vejiga un catéter, qne se dirige acia abajo 
con el fin de aumentar el espacio que media en­
tre la uretra y el sínfisis del pubis; un ayudante 
separa los pequeños labios de la vulva, y el ope­
rador hace una incisión semicircular empezando en 
la parte derecha entre la rama del pubis y la ure­
tra, y terminando en el lado opuesto. El dedo in­
troducido en la herida sirve de guia al bisturí pa­
ra continuar la división de las partes mas profun­
das hasta llegar á la vejiga, en la cual se practi­
ca un corte longitudinal 6 transversal siguiendo la 
ranura del catéter. 

Se observan, á primera vista los graves inconve­
nientes que presenta el procedimiento de Lisfranc, 
En los cadáveres se incinde con mucha facih'dad 
la uretra ó el cuello de la vejiga en lugar del cuer­
po de dipho órgano, lo que destruye todas las 
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ventajas atribuidas á esta operación. El labio-infe^ 
rior de la herida del reservatorio de la orina for­
ma una especie de válvula, que se desgarra casi 
siempre en el acto de extraer los cálculos orina-
rios. La herida es muy estrecha y está situada en 
el parage menos ancho del arco del pubis, por 
cuyo motivo las distensiones y delaceraciones tan 
funestas en el procedimiento de Dubois son aun 
mucho nías temibles siguiendo el método de Lis-
fra«c. 

Talla hipogéstrica,' 
Hay algunos autores que han propuesto ejecutar 

la talla hipogástrica en las mugeres, cuando el cál­
culo tiene un volumen extraordinario. Esta opera­
ción se practica de la misma manera que en los 
hombres, con la diferencia que en la muger no 
se debe practicar la incisión en el periné', porque 
su uretra permite la introducción de la sonda con 
dardo y de la cánula de derivación. iSegun el cál­
culo bastante exacto que han hecho muchos prác­
ticos , perece la sexta parte de las mugeres operadas 
por este método, siendo asi que la Talla uretral, 
generalmente hablando, no pone la vida délas en­
fermas en tan grave compromiso. 

Talla por la vagina* 
Fabricio de Hilden dice que en dos mugeres 

distintas quedd situado el cálculo en el bajo fon­
do déla vejiga por espacio de mucho tiempo, dé 
modo que inflamd y después ulcerd las. paredes de 
dicho órgano y la pared correspondiente de la va­
gina. Ambas obtuvieron una curación radical, Fun-



dado en semejantes hechos , quiso este ' ^ f « Ptóc^ 
S o imitar os procedimientos de la naturaleza y 
nmpásTeiecutar la talla en las mugeres del mo-
T s uiente: se introduce en la vejiga nna cucha-
ra un poco encorvada, con la que se coge la p^-
dta, se inclina hacia abajo de modo que forme 
una prominencia en la cavidad déla vagma, J «n 
ayudante la asegura en esta posición, « f t f f ^ 
operador corta |or encima del cuerpo extraño las 
paredes reunidas de estos dos órganos. 

Mérv adoptó las ideas de Fabricio, y propaso 
s u b S r A cuchara una sonda acanala a q -
sirviese de guia al bistur , para P^'^t'f '%"^" 
sion de las paredes de la vagina y de la vejiga 

""Examinando Ruischio con mucha atención un tu-
,„or formado por la caida de la matriz con v ^ -
ta de la vagina en una muger ¿e ochenta aiio 
de edad, reconoció en una parte del t"'"»' J » 
ruido semejante al que resultaría ¿"=1/«« f ^"^ 
chos cálculos reunidos. Practicó una incí ion sobre 
este punto y sacó cuarenta y dos / f ^'^ °""^: 
rios. La salida de la orina y la del 1 q"«^°J"' 
troducido en la vejiga por medio de '̂ s "J"^ 
clones por la uretra no le dejo ninguna duda de 
las partes que habia corlado. Sin embargo leaujo 
el tumor y la herida se, curó en poco < empo. 

Louis propuso incindir el cuerpo de la vej^a 
ñor la vagina; y aunque un gran número de he-
? h s co2ma'el'buen'é.ilo de esta operación s,n 

embargo muchos operadores no ^^T'^^l^.l 
ptactioarfa fundados en que una. fístula vélico va 
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gínal es el resultado casi indispensable de este mé« 
todo de practicar la cistotomía. Dupujtren habJan-
do de esto dice: 99 Si la reunión de las observa­
ciones hechas por Fabricio j Rousset, Tolet, Mé-
xy y Louis no es suficiente para confirmar que la 
talla vaginal es preferible á todos los demás mé­
todos conocidos hasta el dia, lo será alómenos 
para demostrar que las heridas, que establecen 
una comunicación entre la vagina y el cuerpo de 
la vejiga, no son incurables, como se ha creido 
y se cree aun." 

Muchos cirujanos han puesto después en prác­
tica esta operación 5 entre los cuales se ha distin­
guido Fiauber cirujano de uno de los hospitales de 
Rúan 5 y Clemot cirujano del hospital de Roche-
fort. El procedimiento de este líltimo es como si­
gue; Introduce en la vejiga una sonda acanalada 
sdlida que sostiene un ayudante de modo que su 
ranura mire acia abajo; introduce en la vagina 
un gorgerete de madera, cuya extremidad apoyada so­
bre la sonda sirve para descubrir las partes que se 
deben incindir, al mismo tiempo que su mango de­
primido acia el ano aparta la pared vaginal 
posterior libertándola del corte del instrumento. He­
cho esto se practica una incisión longitudinal que 
penetre hasta Ja vejiga insiguiendo íá ranura de la 
sonda y se extrae el cálculo. 

Este método de practicar la cistotomía en las 
mugeres tiene una grande analogía con Ja talla 
recto-vesical, aunque es mucho mas fácil de eje­
cutar , y sus ventajas son mas bien confirmadas por 
la e;:periencia. Según este procedimiento se respeta 
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el cuello de la vejiga, y se procura la salida de 
los cálculos, aunque tengan un volumen extraordi-; 
nario. Casi todas las enfermas que se han sugetado 
á esta operación han curado sin conservar fístulas 
ni incontinencias de orina. En fin la: talla vagi­
nal ni hace experimentar á las enfermas dolores 
atroces, ni las expone á accidentes muy graves, por 
lo que no ofrece tantos inconvenientes como la ta­
lla hipogástrica 6 la incisión de la uretra y del 
cuello de la vejiga. 

NOTICIA COMUNICADA Á LAENNEC 

sobre el uso de la belladona contra el contagio de 
i la escarlatina , por el Doctor Koreff, Consejero del 
; , Rey de Prusia y. Catedrático de la Universidad 
^ de Berlín, 

¡ Deseáis, mi sabio comprofesor, tener algunas 
' noticias sobre el uso que hemos hecho en Alema-
I nia de la belladona ó belladama {Atropa belladona) 

para atajar y mitigar la escarlatina, cuyas epide­
mias han desolado muchas veces estos paises. Co* 
noceis sin duda las ideas ingeniosas del Doc-

I tor Hahnemann que ha reunido bajo el nombre de 
, homeopatía y que sin razón ha creído bastante vas­

tas para hallar en ellas el principio de iiñ siste­
ma general, defecto demasiado común á muchos 
médicos que han encontrado una íey orga'nica y se 
apresuran demasiado i hacer de ella la base de una 
teoría exclusiva. Sabéis que el principio fundamen-
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fal de esta teoría de homeopatía es que Ia3 dife^ 
rentes enfermedades se curan con remedios capa-
ees de producir síntomas análogos á los de la en­
fermedad y que el remedio es tanto mas apropia­
do j cuanto sus efectos se parecen mas á los sín­
tomas del mal que ha de combatir. 

El Doctor Hahnemann ha pretendido al mismo 
tiempo que era iniítil y aun nocivo emplear los 
remedios en grandes doses, y que las menores can­
tidades bastaban para combatir las enfermedades y 
extinguir» algunas veces la disposición á males análo­
gos á los síntomas producidos por el remedio, asi 
como un átomo de vacuna ya basta para libertar de 
las viruelas y un átomo del veneno de -la peste para 
comunicar este terrible azote. No se puede negar 
que verdades importantes y conformes á la acción 
de Jas leyes vitales han dimanado ya de este mo­
do de considerar la naturaleza orgánica. El Doc­
tor Hahnemann apoyado en el principio general de 
su doctrina, habiendo observado que la belladona 
tomada en dosis muy pequeña producía síntomas 
parecidos á los de la escarlatina, sacd la conclu­
sión que aquella planta debe ser el antídoto de es­
ta enfermedad. La experiencia continuada después 
por muchos años ha confirmado singularmente una 
conjetura que parecid al principio demasiado atre­
vida para merecer una seria atención. 

La observación muestra efectivamente que la be­
lladona tomada por algún tiempo en polvo ó en 
extracto produce, principalmente en los niños, una 
rojez ya muy fugaz, ya mas duradera, sobre la 
piel, una sequedad y sensación de ardor en la 
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garganta, una dilatación de la pupila, una espe^ 
cié de ansia, una fijación de los ojos y aun al­
gunas veces una tumefacción de las glándulas sub-
maxilares, síntomas que tienen mucha semejanza 
con los que acompañan á la erupción de la escar­
latina. El efecto de la belladona tiene también de 
común con esta enfermedad, que ambas no pro­
ducen siempre la rojez en la piel, mientras que 
los síntomas mencionados de la garganta son siem­
pre constantes. 5in embargo confieso que todas es­
tas analogías no me parecieron bastante fuertes pa­
ra hacerme creer que se puede hallar en esta plan­
ta un preservativo contra la escarlatina, igual al 
que nos ofrece la vacuna contra las viruelas. Sola­
mente fué por la autoridad del célebre Sommer-
ring, quien me aseguré en el año XIII haber obteni­
do de esta planta los efectos mas saludables con--
tra este azote que se manifestaba epidémicamente 
sobre el teatro déla guerra, que me determiné yo 
á ponerla en uso. Esta enfermedad, acompañada 
de los mas funestos síntomas, habiendo cambiado 
totalmente de carácter, hacia entonces unos estra­
gos casi tan mortales como el tifo contagioso. Yo 
tuve entonces por la primera vez la dicha de li­
bertar de este terrible contagio á casi todas las per­
sonas que tomaron la belladona con alguna conti­
nuación, y son muchos millares. Desde entonces no 
he perdido de v/sta este descubrimiento que es tan­
to mas precioso, cuanto la, escarlatina ha ganado 
treinta anos hace mas violencia y extensión én 
muchos países, y he logrado constantemente el mis­
mo efecto en los diferentes climas y en epidemias 
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tíé un carácter totalmente opuesto. Muchos otroáf 
médicos han confirmado igualmente el efecto pre­
servativo de esta planta, y Ío^ periódicos alema-
Des están llenos de pruebas diarias de un benefi­
cio que iguala para muchos países el de la va­
cuna. La Francia, cuya capital y muchas provincias 
parecen estar menos amenazadas de epidemias de­
soladoras de esta enfermedad que la Alemania, la 
Suiza, el Tirol, la Polonia y todo el Norte en 
genera], ha puesto también menos atención en es* 
te descubrimiento y lo ha desechado, es preciso 
decirlo, demasiado ligeramente y sin ningún examen 
previo, como se ve con sorpresa en el artículo 
belladona del Diccionario de las Ciencias médicas. 
Yo no me acuerdo rnaA que de una sola relación 
é&\ Doctor Meglin sobre este punto importante en 
el nuevo Diario de Medicina, noviembre de 1821, 
en que da cuenta del uso que ha hecho de este 
preservativo en una epidemia de escarlatina e -̂CoI* 
mar y que confirma todas las observaciones de Ips 
médicos alemanes. La falta de un riesgo presente 
es quizá la causa de esta indiferencia para un des­
cubrimiento 5 que ya importante por si mismo 
podrá ser fecundo en aplicaciones á otras enferme­
dades. Me limitaré aquí á presentar los resulta­
dos que observaciones repetidas sobre un grandísi­
mo niímero de individuos colocados en circuntancias 
muy diferentes nos han permitido deducir, sin 
hacernos incurrir en la tacha de no haber proce­
dido de un modo bastante riguroso. 

Nos servimos según las fórmulas siguientes 6 de 
los polvos de la planta mexclados con azücar, d de 
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on extracto hecho con mucho esmero del zumo 
de la planta fresca. 

Extracto de belladona, tres granos disueltos en 
una onza de agua de canela. Se administra de la 
solución una gota de mas que los años que tie­
ne el individuo, una sola vez al dia y en ayunas. 

Polvos de raíz de belladona, dos granos mez­
clados con dos dracmas de azúcar blanco y divi­
didos en sesenta doses. Se da á un niño de seis 
meses hasta dos años, cuatro veces al dia, una 
medía dosis hasta una entera^ á los niños de tres 
hasta seis años, una dosis entera hasta una y me­
dia; á los de seis á nueve, dos doses hasta dos 
y media; y á los de diez á doce tres doses hasta 
cuatro y media. 

La observación ha enseñado que cuando la epi­
demia es muy desoladora 6 el contacto con los 
enfermos es muy frecuente y muy íntimo, es mas 
seguro aumentar un poco la dosis. No hemos po­
dido determinar todavia de una manera precisa cuan­
to tiempo se necesita para amortiguar con este re­
medio la disposición al contagio de la escarlatina. 
Todo nos induce á creer que el uso de este re­
medio tomado muy poco tiempo para resguardar 
del contagio modera aun singularmente la maligni­
dad del mal. Sabemos positivamente que no extin­
gue la disposición á la escarlatina para siempre» 
pues es preciso recurrir á su uso en cada nueva 
epidemia. 

Hemos observado constantemente que el mas ín­
timo contacto con los enfermos no comunica la es­
carlatina, con tal que se haya usado este remedio 



por ocho ó nueve días antes de ponerse en re­
lación con los enfermos y se le continué hasta la 
época de la descuamacion, ventaja bien preciosa 
para los enfermeros. ^ 

Parece ser mas seguro empezar por doses un po­
co mas fuertes y disminuir la cantidad después de 
algunos dias para fortalecerse contra la primera im-

-presion del contagio. Nunca se ha notado el menor 
efecto, ni visible, ni desventajoso, producido por el 
uso prolongado de esta pequeña cantidad de bella­
dona. Hasta ahora no se ha visto que las estacio­
nes , ni las localidades, ni otras circunstancias ha­
yan disminuido el efecto preservativo de la planta¿ 

Parece resultar de muchas observaciones que la 
belladona no goza en el mismo grado de la fuerza 
preservadóra contra la escarlatina miliar y la escar­
latina con rojez lisa y aplanada. Esta observación 
no habia escapado á Habnemanñ, quien por lo 
mismo se creyd autorizado, a hacer dos especies 
diferentes de la púrpura mihar y de la escarlati­
na j separación que no se puede admitir j porque 
se ve con demasiada frecuencia que una especie 
hace salir la otra indistintamente. Parece probable 
que la escarlatina combinada con la purpura miliar 
y la esquinencia gangrenosa, complicaciou que yo 
he observado desde , el principio de la enfermedad 
en una epidemia muy mortífera, supone un ca­
rácter mas intenso del virus , y que convendría opo­
nerle doses mas fuertes del preservativo para pre­
venir su propagación. Yo me creo autorizado á es­
ta suposición por unas observaciones que he teni­
do la ocasión de hacer junto con el Doctor Coin-
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idet9 en el curso de una epidemia muy maligna, en 
el hospital militar de Ginebra durante los años Xlli 
y XIV. Esto parece tanto mas probable, cuanto 
yo he observado con muchos otros médicos que uia 
uso mas fuerte de la belladona hace muchas veces 
nacer una erupción miliar sobre todo el cuerpo. 

En una epidemia muy asoladora, en quería erup­
ción miliar aparecid con mucha frecuencia y que 
devastaba las cercanias de Berlín en el año XVIII, 
hice distribuir este remedio por muchos CuraS en 
las tierras del Príncipe de Hardenberg y logré ex­
tinguir la enfermedad en todas las partes en que 
quisieron servirse del preservativo, habiendo ob^ 
servado que ningún individuo fué acometido de h 
escarlatina miliar, cuando la belladona habia pro-
ducido una erupción semejante. 

En algunos individuos, cuando el uso de este 
remedio se ha prolongado muy poco y no ha podi­
do sino moderar la enfermedad, las secuelas, como 
la hidropesía c&c. parecen aun ser un poco mas fre­
cuentes que después del curso no moderado de la 
dolencia. Esto no debe parar perjuicio alguno al pre­
servativo, siendo la razón de aquel hecho muy sen­
cilla, y es que la enfermedad parece entonces tan 
ligera que los enfermos creen poderse dispensar de 
toda especie de precauciones; lo que hace á me­
nudo provenir efectos consecutivos. 

No creáis, mi sabio comprofesor, que estos re­
sultados se hayan sacado con demasiada ligereza, d 
de un numero demasiado pequeño de individuos, á 
con ocasión, de unas epidemias poco violentas, pues 
son ciudades y provincias enteras añigidas por es-
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te terrible azote, son lais epidemias mas devas­
tadoras en todas las estaciones y en las localida­
des mas ópQestas, son individuos de todas edades 
y condiciones, los que han dado lugar á las obser­
vaciones hechas con la mayor exactitud, de que 
hemos sacado estos resultados. 

Hemos tenido demasiada feJicidad en atajar mu­
chas veces al instante una terrible epidemia y ha­
cerla desaparecer como por encanto, para no creer 
de nuestra obligación el dar la mayor publicidad á 
un descubrimiento que puede colocarse cerca de la 
vacuna y que bastaría solo para iiinv>rtalizar el nom­
bre del Doctor Hahnemann, á quien me complaz-* 
co tanto m as en tributar homenage, cuanto nues­
tros contemporáneos afectan ignorar su mérito y no 
hacen mas que recalcarse en las extrañezas y ana­
logías forzadas que ha incluido y expuesto en su 
fistema. 

De este sistema de la Homeopatía de Hahnemann 
muy extendido por toda la Alemania, que ha em» 
pezado ya á cundir en Italia, particularmente en 
Ndpoles, y que no deja de presentar muchas ideas 
útiles á la práctica, sobretodo en la curación de cier­
tas enfermedades^ daremos la competente noticia en 
alguno de nuestros números* Entretanto diremos que' 
el Diario de Medicina publicado algunos años hace 
por el célebre Hufeland, primer Médico del Rey de 
Prusia ^ está lleno de observaciones de muchos dis­
tinguidos médicos alemanes que en diferentes epi­
demias y países confirman cada día mas y mas 
la certeza de la virtud preservativa de la bella­
dona. contra el contagio de la escarlatina» Junque 



esta, enfermedad no.es comunmente entre nosofrosü 
tan violenta y mortal cómo en el norte, no de^-
ja sin embarg^o de ser funesta muchas veces ^ es-
pecialmente por la anasarca <y otras secuelas que 
suele acarrear, y siempre. puede ser muy útil el 
conocimiento de su preservativo. Tenemos algunos da* 
tos. para pensar que esto quizá también podrá ser-
vir contra él contagio del sarampión (MorbilJi), 
exantema no menos frecuente ni funesto, que pre­
senta algunos, síntomas semejantes á los déla eS" 
carlatina y á los que produce el uso de la bella-» 
dona i habiendo en otro tiempo sido confundido con 
aquella. No perderemos la ocasión de confirmar ta* 
Íes datos, luego que se nos proporcione. : 

OE LALITOTRICIA Y MÉTODO DE PRACTICARLA.. 

Por L." / . Begin. 

La Ütotricia es considerada todavía, en. Francia 
por un gran número de personas como un procedi­
miento mas bien ingenioso que favorable á los en­
fermos. Apenas hay alguno que se digne ocupar de 
ella; pues ni las memorias leídas en las Acade­
mias de ^ciencias y de medicina, ni el dictamen 
tan notable de Percy y de Chaussier, ni aun las 
discusiones promovidas entre los que pretenden la 
primera idea de este método;, han podido vencer 
la ifídifereneía con que fué acogida dede un prin­
cipio. Sin embargo 5 e l desmenuzamiento délos cáU 
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culos en la vejiga orinaría ha sido practicado un 
gran número de veces; su uso ha sido coronado mu­
chas veces con el mas feliz suceso; la experien­
cia ha manifestado sus ventajas del modo mas au­
téntico ; y es tiempo ya de colocar esta operación 
en el dominio de la ciencia, al lado de la cis-
totomíá 5 á la cual está destinada á suplir, sino 
como me'todo general de curación, alómenos co­
mo un medio mas suave , menos peligroso, y 
preferible en muchos casos a' la incisión de las pa­
redes vesicales. 

Los elementos del método litotrítico no son nue­
vos en la ciencia. La narración tantas veces co­
piada de Próspero Alpino, manifiesta los esfuerzos 
iiechos desde la mas remota antigüedad, sohre to­
do en Egipto j para dar salida por la uretra á los 
cálculos poco voluminosos detenidos en varios pun- , 
tos de dicho canal 5 j aun á los contenidos den­
tro la vejiga. De otra parte, los litotomistas de 
todas épocas han ensayado el romper dentro la ve­
jiga las piedras demasiado grandes para poder sa­
lir por las incisiones mas ó menos estrechas que 
practicaban en la región del periné. En cierto mo¿ 
do 5 la litotricia no es mas que la combinación 
de estos dos (írdenes de métodos;- pues consiste en 
producir por el conducto excretorio normal el rom­
pimiento de los cálculos que antes se ejecutaba por 
la herida de la vejiga, aun en circunstancias muy 
raras, y en reducirlos á fragmentos bastante pe­
queños para ser hechados espontáneamente afuera 
ó sacados ĉ n unas pinzas dispuestas a este efec­
to. Pero una operación semejante no podía ser con-
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.cebida y ejecutada mas que en una^pocá 5 en qul 
los cirujanos son guiados por los conocimientos 
anatómicos mas exactos, y en que la mecánica no 
puede al parecer encontrar obstáculo de ninguna 
especie que no sea capaz de superar inmediatamente» 
. Algunas tentativas se hicieron en otro tiempo 
|)ara reducir á fragmentos los cálculos vesicales. Se 
cita la historia, aunque poco aute'ntica, de un mon-
ge cistercíense que mostraba á los curiosos una ca-
jita llena de partecillas de un cálculo que habia 
Jlegado á romper. Este monge introducía prime­
ramente en la vejiga una sonda de goma elástica, 
con cuyo auxilio conduela hasta el cálculo un cî  
lindro de acero recto y largo, terminado en bisel. 
Guando habia encontrado la piedra, daba golpes 
con un martillo de acero sobre el extremo anterior 
del cilindro y separaba de esta manera varios peda-
citos que la orina arrastraba después consigo. Mon-
ro citaba con frecuencia en sus lecciones el exera-
plo no menos extraordinario de un coronel llama­
do Martin, del servicio de la compañía de Indias 
en Bombay, el cual por medio de un catéter , cu­
ya convexidad estaba construida en forma de lima, 
desgastd y destruyd por fin enteramente dentro de 
su vejiga un cálculo bastante voluminoso. Este ca­
téter se introducía con el auxilio de una sonda, que 
le servia de conductor y preservaba la uretra de su 
acción. En 1813 Gruithuisen, me'dico bávaro, pro­
puso para disolver las piedras en la vejiga el uso 
de inyecciones permanent'es introducidas en dicho 
círgano por medio de sondas rectas: también ided 
agarrar los cálculos por medio de una asa de hilo de 
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latón; fijarlos en'Iá extremidad de )á sonda, y di-
rigir en'seguida sobre: ellos un perforador destiiitda 
á romperlos y facilitar su disolución, midliplitín-
do los puntos de contacto con el reactivo que se 
emplease por disolvente. 

Estos diferentes ensayos no habían producido nin­
gún resultado , y las ideas del profesor bávaro eran 
consideradas como especulaciones curiosas,'pero inií-
íiles, cuando la litotricia empezd á ser en Fran­
cia objeto de trabajos mas metddicos y mas se­
rios. Coger la piedra, fijarla sólidamente, y ais-
iárla en el centro de la cavidad de la vejiga, de 
niodo que pudiese romperse sin temor de herir, 
ni aun de irritar las paredes de dicho drgano, ta­
les eran las indicaciones que se trataba de cumplir. 
Para lograr este efecto, reconocid Giviale desde el 
año 1817 la absoluta necesidad de servirse de son­
das rectas, las únicas que podian permitir el apli­
car sobre lá piedra un perforador que obrase con 
un movimiento continuo de rotación. El uso de 
las sondas rectas no dejaba de tener algunos ante» 
cedentes en cirugía ;-pero se creia tan generalmen­
te que la uretra formaba una graude curvatura 
deba.jodel arco del pubis, que dichos instrumentos 
no estaban adoptados mas qiie por un pequeño nií-

' mero dé' prácticos, y queden la opinión de la mayor 
parte se tenia por positivo que estiraban dicho 
canal y lo enderesaban con violencia, en vez de 
seguir sin esfuerzo su trayecto normal. Tal vez el 
mismo Civiale no estuvo' exento de este error co­
mún,' á pesar de haber hecho de ía sonda recta 
la base" de su aparato iitotrílicp, hasta que las ob< 



I sérvaciones carlavériGas de Ainussat ilustraron los pro?-
fesores sobre la verdadera figura de la uretra. 

l^i litolritor, ó instriiinento de que se vale Givia-
le para operar la Utotricia , se compone i? de una 

'f cánula exterior que; envuelve todo el resto del ins­
trumento ; 2? de una. segunda cánula terminada, 5 en 
la extremidad que debe penetrar en la vejiga, por 

I tres brazos elásticos que sirven de pinzas; 3? de 
un taladro recto, destinado á obrar sobre la pie-

I d.ra;_4? y finalmente de un mecanismo parecido al 
I torno de un relojero con su arco ó ballesta, cuyo ob-

>| jeto es aplicar al taladro los movimientos conve-
I nientes de rotación. Es evidente que, exceptuando 
I el taladro y el aparato destinado á moverlo, el 

intrumento de que se tratase parece mucho á loa 
saca-balas grabados en las obras de Bartolomé Mag-

' gi d de Andrés Delacroix 5 que fueron conocidos mu­
cho tiempo bajo el nombre de Alfonsinos. 

La primera cánula del litotritor es un tubo rec­
to de plata 5 de diez á doce-t» trece pulgadas 
francesas de longitud, de cuatro á cuatro líneas "y 
inedia de ancho, y de un grueso bastante conside-

i ' rabie para poder resistir á esfuerzos poderosos de 
dilatación , sobre todo en la parte .que entra en la 

^ vejiga. La segunda pieza es un tubo de acero, que 
tiene cuatro pulgadas de longitud mas que el an­
terior á poca diferencia, y que termina por un 
extremo en tres brazos divergentes, elásticos, li-

^ ^ geramente encorvados acia dentro, guarnecidos de 
asperidades en su cara interna, lisos y pulidos por 
la- parte exterior, á fin de uo dañar las paredes do 
la vejiga d de la uretra, Empujíindo este tubo ácin 
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adelantej sus. brazos se apartan, á la manera dé 
los de las pinzas de Hales, llamadas de Hunter, y 
dejan entre ellos wn intervalo bastante grande para 
contener un cálculo de una pulgada de diámetro 
poco mas d menos: al contrario, retirándole acia 
atrás, los brazos se aproximan mutuamente, vuel­
ven á entrar en la cánula exterior, y forman en 
la extremidad del instrumento una eminencia de fi­
gura de aceituna de unas cuatro líneas y media 
de diámetro. Finalmente en la cánula de hierro 
colocada en el centro del tubo de plata se intro­
duce un taladro largo, terminado, en la extremî  
dad que debe obrar, por una lima cuadrada ó 
en íorma de fresa ó por una corona de trépano. 
liaste taladro está metido en el instrumento por su 
extremo mas delgado, de suerte que la fresa, que 
él sostiene, está metida y como encarcelada entre 
Jos brazos de la pinza, y no aumenta en lo mas 
.iümmo su volumen, aun cuando ellos están tan 
aproximados como es posible. Tornillos de presión 
colocados sobre la primera y segunda cánula, sir­
ven para fijar sólidamente unas sobre otras las di-
ierentes piezas que acabamos de indicar, según la 
necesidad lo exija. ^ 

El aparato que sirve para mover el taladra, es 
bastante complicado. Al principio Civiale ensayó bá-
cerle dar vueltas con los dedos; pero esta acción 

.era muy débil y demasiado lenta. Después le adap­
to una manecilla ordinaria, que tampoco le im­
primía mas que movimientos demasiado lentos y 
que no podia sobre todo empujarle sobre el cáí-
<-'tiío, a medida que ge obra su destrucción. Una 
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especie de torno de relojero produce mejor su 
efecto: el que debe estar dispuesto de la siguien­
te manera. Un árbol de cobre grueso y sólido, 
de ocho pulgadas de largo , sostiene otra pie­
za del mismo metal que describe con ella un án 
guio recto, y cuya extremidad libre forma una mues­
ca destinada á encaxar el tubo de plata que en­
cierra el aparato litotrítico 5 á cuyo efecto el re­
mate dé este tubo está reforzado y tallado en es­
cuadra. La otra extremidad de la primera pieza es cua­
drada y recibe otro montante guarnecido de una 
muesca, que puede, según se quiera, deslizar so­
bre ella ó quedar fijada por medio de un torni­
llo de presión. La porción libre de este montante 
sostiene un tubo de plata de tres líneas de diár 
metro , dentro del cual está contenido un resorte 
particular que empuja una varita de hierro pun­
tiaguda mantenida en un grado mayor 6 menor 
de alargamiento por medio de otro tornillo. 

Ahora es fácil concebir la acción de todo el apa­
rato. Primeramente se atornilla una polea de cobre 
sobre el taladro, en medio de su porción salien­
te poco mas 6 menos; en seguida la cánula de 
plata del litotritor se ajusta á la muesca destina­
da para recibirla: después se introduce la extre­
midad del taladro en el tubo de plata que con­
tiene el mencionado resorte 5 la varita puntiagu­
da de hierro que este lleva, estando * metida en el 
remate excavado del taladro, no puede abandonar­
lo y sirve al contrario para empujarlo acia adelan­
te : finalmente el montante, que sostiene este tubo, 
debe estar fijado sobre el árbol de cobre, á un gra-
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iáo de separación que sea necesario para hacer bas* 
tante poderosa la acción del resorte y prevenir la 
salida del taladro fuera del tubo que recibe su ex­
tremidad. Hecho esto, un arco ó ballesta cuya cuer­
da debe estar pasada al rededor de la polea, sirve 
para dar vueltas rápidas al taladro , la fresa del 
ciíaí no tarda en introducirse en la substancia del 
cálculo y principiar su destrucción. 

Antes de hacer uso del aparato litotrítico, la 
uretra debe haber sido dilatada por medio de can­
delillas sucesivamente mas voluminosas,'hasta po­
derlas recibir sin pena de cuatro líneas y medio 
de diámetro, y hallarse perfectamente habituada al 
contacto dé los cuerpos extraños. Siendo algunas ve­
ces demasiado estrecha la abertura exterior de este 
canal y no prestándose su contorno á los esfuer­
zos de extensión, es preciso incindirla, para ha­
cer posible la introducción de sondas mas gruesas. 
Después de estos preliminares, para los cuales de­
be emplearse un tiempo mas ó menos largo, según 
3a sensibilidad de los sugetosjcl diámetro y grado 
de extensibiJidad de la uretra, puede ser introdu­
cido el litotritor. Una inyección de un líquido mu-
cilaginóso puede precederle con ventaja, á fin de se­
parar ligeramente las paredes vesicales, y hacer la 
operación mas "fácil y menos dolorosa. Untado el 
instrumento con una substancia grasa y tapadas con 
un poco de cera blanda las desigualdades que pre­
sentan en su remate los brazos aproximados de la 
pinza, se le introduce en la uretra al modo de las 
sondas rectas. Fácilmente llega hasta la porción mem­
branosa del canal y la próstata; mas,levantándose 
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fcín poco la uretra en este punto , es menester aba* 
jar la porción exterior del instrumento y levan­
tar la otra, empujándolo suavemente acia adelanta 
para hacerle penetrar el cuello de la vejiga. El 
enfermo debe estar hechado horizontalmente sobré el 
borde de la cama, con las piernas algo apartadas 
y dobladas, y la cabeza sostenida por medio de 
almoadas. Llegado el litotritor hasta el cálculo, se 
sostiene la cánula de plata con una mano, y con 
la otra se empuja acia adelante el tubo de acero, 
cuyos brazos se despliegan dentro de la vejiga y 
abrazan el cuerpo extraño. Si se creyese insufi­
ciente la divergencia de los brazos para cogerlo, es 
posible aumentarla tirando acia sí el taladro, cu­
ya extremidad interna obrarla entonces sobre el orí-
gen de los brazos y los apartarla mas uno de otro. 
Se conoce que la piedra está agarrada, por la im­
posibilidad de hacer entrar en la cánula los brazos 
de la pinza; se aprecia su volumen, por la dis­
tancia á que se halla el tubo de acero del punta 
de su salida ; finalmente golpeando sobre la piedra 
con el taladro, como para hecharla fuera de la pin­
za, se logra la seguridad de saber que está fuerte­
mente retenida por ella. Entonces se fija sólidamen­
te una cánula sobre otra por medio dci tornillo cor­
respondiente , en seguida se aplica el aparato mo-» 
tor, se pone en movimiento, y empieza la obra 
de la litotricia.' 

Una precaución muy importante en esta coyun­
tura es la de mantener el instrumento en un es­
tado perfecto de inmobilidad. Para esto un ayu­
dante debe coger la. base del litotritor, cerca del 
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punto en que está fijado el aparato motor, y opo» 
nerse á todo movimiento: el operador aplica su 
mano izquierda junto á la parte en que se apoĵ a 
el tubo de plata, y la sostiene, mientras que con 
la derecha imprime al arco los movimientos conve­
nientes. Es fácil de comprehender, que los mas lige­
ros temblores producidos por la resistencia que en­
cuentra el arco á hacer mover el taladro, se transfor­
man en sacudimientos considerables y susceptibles de 
volverse ofensivos en la otra extremidad de la palan­
ca. En cuanto á la presión muy viva ejercida por el 
intrumento sobre el interior de la vejiga, y á la 
perforación ó herida de esta viscera, semejantes 
accidentes no deben temerse cuando se procede á 
lá operación con la prudencia y destreza que se re­
quiere. A mas de que, jamas debe emprenderse so­
bre el hombre vivo, sin haberse antes el opera­
dor familiarizado con ella sobre el cadáver. 
: Gréo que muchas personas han exagerado la fa­

cilidad con que sufren los enfermos la acción del 
litótritor. Si se encuentran con frecuencia sujetos 
que parece no las sienten, no deja de haber otros 
que durante ella experimentan impresiones muy do*-
lorosas y una sensación tan desagradable que es pre­
ciso suspender momentáneamente la operación d dis­
minuir su duración cuanto sea posible. He visto una 
disposición á manifestarse pronto movimientos con­
vulsivos en un joven muy vigoroso y dispuesto á 
sufrirlo todo para desembarazarse de la piedra que 
le aquejaba. Casi nunca puede destruirse un cálcu­
lo , aun de los menos voluminosos, sino en un gran 
número de. operaciones, que es muy prudente ale^ 
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•jar unas de otras, tanto mas cuanto producen agi­
taciones mas fuertes. Mas después de cada una de 
elJas, el líquido inyectado en la vejiga'y la ori-
Ha que en seguida se excreta, arrastran consigo por 
la uretra mayor o menor numero de fragmentos de 
la piedra; lo que, confirmando al paciente en la es­
peranza de una curación próxima, sostiene su va­
lor, y le hace soportar con resignación las inco­
modidades de la litotriciá y el tedio inseparable de 
una operación tan larga. Cuando los fragmentos del 
cálculo son demasiado voluminosos para pasar por 
la uretra , ó para salir por la cánula exterior del 
litotritor introducida á este efecto en la vejiga, va­
le mas cogerlos de nuevo con la pinza y sujetar­
los unos después de otros á la acción del taladro, 
que no. cogerlos con pinzas, y exponerse á desgar­
rar las partes con sus asperidades tirándolos á la 
fuerza. También es preferible el multiplicar las ope­
raciones con intervalos suficientes de una á otra en 
los sugetos muy sensibles y de vejiga irritable, á 
la exposición de determinar inflamaciones interiores, 
extendidas y graves, por querer concluir demasia­
do pronto, ün baño tibio después de cada opera­
ción 5 y un régimen severo con el uso de bebidas' 
dulcificantes y algunos ligeros antiespasmddicos du­
rante toda la curación, deben concurrir á disipar la' 
impresión producida, prevenir las irritaciones de la 
vejiga que podrían sobrevenir, y asegurar el feliz' 
resultado de la litotriciá. 

Se han propuesto sucesivamente algunas modi­
ficaciones al procedimiento qué acaba de describirse 
y es de la invención de Giviale. El instrumento de 
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Araussat;compuesto de un tubo de plata muy sd* 
Jidü, de cuatro iíneas de diámetro j en el rual se 
introducen .dos brazos de acero terminados en la 
parte que miran á la vejiga por frenos guarnecidos 
de asperidades, representa una pinza análoga á las 
llamadas de, Hunter. Cuando se empujan acia ade­
lante los brazos de acero, se apartan los frenos 
que ellos forman , el cálculo es agarrado entre ellos, 
y por un mecanismo muy sencillo estando cada bra­
zo mantenido inmobíl y retirado alternativamente 
acia el interior del tubo, el cuerpo extraño se en­
cuentra chafado y molido por la presión á que es­
tá sujetado. Esta manera de obrar debe ser muy po­
derosa; pero la pinza de Amussat no puede coger 
mas que cálculos muy pequeños, los que no es­
tando comprimidos mas que por dos puntos de su 
diámetro j están expuestos á escaparse y á ser lan­
zados con fuerza contra las paredes de la vejiga. 
También es posible, obrando sobre piedras muy du­
ras 5 que ceda y se rompa la cánula dilatada por la 
ascensipn de los brazos, lo que produciría sin du­
da accidentes los mas graves. Por esto el instrumen­
to de Amussat no ha sido empleado hasta ahora, 
sobre el hombre vivo. 

Leroy ha pensado que algunas veces puede ser, 
difícil el coger los cálculos con una pinza de tres 
brazos 5 porque estos dejan un espacio, dentro del 
cual no puede penetrar fácilmente el cuerpo extraño, | 
sino de adelante atrás. Para remediar este incon­
veniente, imagino fijar uno de los tres brazos de 
la pinza á una tercera cánula encerrada jen las otras 
dos. £ste brazo gíendo movible y puede estar echa-» 
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Ho según Sé-quiera sobre cualquiera de los ótrosíi 
Entonces el iíistrumentó parece compuesto so­
lamente de dos láminas apartadas una de otra: sé 
puede aplicar sobre la piedra, y cuando la ha co» 
gido, el brazo mdbil que se dirige sobre eJla , com­
pleta su encarcelamiento y la fija con solidez. Pa­
ra privar que el cálculo se escape de los frenos que 
lo retienen, Leroy los ha transformado en brazos 
articulados, reunidos por sus cabos, y que for­
man de está suerte una verdadera jaula cerrada por 
todos lados. Este instrumento puede ser lítil, pero 
parece aumentar lá dificullad de la operación, y yo 
no sé qué jamas haya sucedido el inconveniente 
que con el se pretende remediar, eslo es la salida 
del cálculo después de agarrado por los brazos del 
litotritor. Si se necesitase absolutamente añadir á 
lá pinza de tres brazos alguna cosa que apretase 
el cálculo de atrás para adelante y lo mantuviese 
de esté modo aplicado al instrumento con mas so­
lidez 5 daría la preferencia, al resorte imaginado por 
Belmas. Este resorte fijado á "uno de los frenos 
por una extremidad, al paso qué la otra sale afue­
ra por la cánula 5' forma dentro la vejiga una asa 
qué se agranda empujando su extremidad libre, se 
repliega sobre el cálculo después de haberlo agar­
rado, y lo aprieta en dirección del eje del litotritor. 

Parece que Leroy ha sido mas feliz disponien­
do sus taladros perforadores ^ de suerte que pue­
den ser retirados y reemplazados por otros en el 
decurso de la operación á voluntad del operador. En 
el instrumento de Civiale la extremidad interior del 
taladro est̂ gruesa y no puede entrar dentro la ca-» 



pacidad'del,tobo de acero. Este drujano encuentra 
€n dieha disposiciou la ventaja de poder aumentar 
Ja divergencia de los brazos elásticos, aplicando con­
tra SU; origen la extremidad del taladro; mas esta 
acción es poco útil. En efecto, es muy fácil el cons­
truir los brazos déla pinza, de modo que por sisó­
los: se aparten bastante para coger cálculos volumi­
nosos, y al contrario, hay muchas veces necesidad 
de: sacar el taladro para examinar los progre­
sos que ha hecho, imprimir algunos movimientos 
á la piedrai, multiplicar los puntos por los que se 
¡a ataca,! y: hacer mas rápida su destrucción. Con 
el instrumento de Civiale no se pueden cumplir 
estas; indicaciones 5- sino soltando el cálculo y reti­
rando ellitotritor, en una palabra cesando la ope­
ración entera para volverla á empezar de nuevo, 
Esta imperfección parece real, pero es fácil de cor­
regir; y Civiale no debe titubear en adoptar nna 
modificación lítil, aunque sea presenta da por un ri-

• • v a l . : ,,•; 

. La posibilidad de cambiar el taladro, según se 
quiera, durante el trabajo litotrítico ha sugerido 
también á Leroy la idea: de variar sus formas, y 
de. dividirlos en dos brazos elásticos susceptibles de 
ser iníroducidoj en el agujero practicado en el 
jcálculo desde un principio, para vaciarlo en cierta 
manera y convertirlo en una especie de cascara fá­
cil de romper. De esta. suerte la operación se en­
grandece, se hace mas complicada y mas larga; y 
él profesor puede, sin soltar el instrumento, lle­
nar todas las indicaciones que dependen de la fi­
gura y dureza del cálculo ,• de los progresos mas 
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8 inerios lentos del trabajo, y de muchas otras cíff 
cunstancias accesorias. Estas ideas son muy juicio­
sas y proporcionan al parecer nuevos grados de 
perfección á la litotriciaj tal como ha sido prac­
ticada hasta ahora. 

Éelmas, de quien se ha hablado mas arriba, qaU 
siera que la litotricia ordinaria se combinase, de 
suerte que el instrumento destinado á coger la pie?-
dra fuese introducido por la uretra, mientras que 
el aparato perforador obraría sobre ella por ííen«« 
tro de una cánula introducida en la región hipo? 
gástrica. Pretende que, hallándose de esta suerte el 
cálculo sometido á una acción mas directa, podria 
ser desmenuzado mas fácilmente; que sus fragmen:* 
tos saldrian con menos pena por la herida del 
hipogastrio que por la uretra^ que en fin una cor­
riente de líquido establecida en la vejiga de ar--
riba abajo, podria limpiarla mas completamente 
del que lo hacen las inyecciones ordinarias. Pero 
este me'todo, denominado por su autor litotricia 
hipogastrO'Uretral, hasta ahora no es mas que un 
proyecto; y por mas que Belmas haya presentado 
consideraciones anatómicas y patológicas ingeniosas 
en su favor, no puede juzgarse de él antes de la 
publicación total de su trabajo, y sobre todo an-? 
tes que la experiencia, 6 alómenos varios ensayos 
sobre el cadáver den á conocer el grado de facili­
dad de su ejecución y de innocuidad de su resul* 
tado. 

Tales son hasta ahora los trabajos mas impor­
tantes que se han hecho sobre la litotricia. To­
do anunciai que esta operación llegará en pocos año» 
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íií p writo dé ; perfbbcion de que és susceptible. Nb 
hay ,.en la actualidad ningún prcedimiento quiriírgi-
«0 mas digno de fijar la atención de los prácticos; 
'pues aunque ella no sea aplicable á todos los ca­
sos, ni exenta de dolor, y tal vez de algunos 
-peligros, será .siii duda muy ütil á la humani­
dad el substraer un cierto numero de calculosos dê  
los. terribles riesgos á que les expone la operación 
de'la: talla,: sobre todo cuando, es practicada por 
alguno de los procedimientos;cuyo uso continua á 
«er preconizado amenos por la razón que por la 
•rutina. Los hombres, cuya .uretra es sana y di­
latable,, cuya prdstata; no. tiene ninguna sombra de 
infarto, y que;; llevan cálculos., poco voluminosos 
Jen una vejiga no irritada, pueden sujetarse al mé­
todo litotrítico con feliz suceso." Es verdad que 
las personas quei reúnen estas felices circunstancias, 
son' las que sufren mejor la cistotomía; pero que 
diferencia tan grande." entre las dos operaciones, 
ya- con, respecto; al dolor que las acompaña, ya 
en cuanto á los peligros que llevan consigo me­
diata d inmediatamente! Ningún aparato espan­
toso se presenta al enfermo capaz de alterar su 
ánimo, mientras se desmenuza su cálculo ; no 
hay división de ninguna parte; el operador pa­
rece que no .hace mas que sondarle; no hay 
que. temer ¡ninguna hemorragia abundante d .mortal, 
oí ninguna infiltración de orina susceptible de ejer­
cer sus estragos hasta mucha distancia, ni herida 
que cicatrizar, ni incontinencia de orina que pue­
da quedar después de. la curación,y volverla in­
completa. Estas, ventajas son tan preciosas como in-
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contestables. Giviale anuncia que de 30 enfermor 
sujetados á la acción del litotritor 28 han curado; 
y que los otros dos murieron muchos meses des­
pués de la operación y de hallarse desembaraza­
dos de los cálculos, á consecuencia de lesiones ex­
trañas á Ja vejiga. Estos resultados no^ necesitan 
de comentarios, y recomiendan el procedimiento 
á que se debieron con .mucha mayor energía que 
las apologías mâ  elocuentes. 

Es verdad que la litotricia, del modo que la hemos 
indicado, no puede ser practicada indiferentemen­
te sobre todos los sujetos. Los niños, que tienen 
el pene poco desarrollado y la uretra estrecha, no 
han podido experimentar hasta ahora el uso de 
este método. No obstante podrían construirse pa­
ra ellos instrumentos mas pequeños que los que 
sirven á los adultos, los que corresponderían por 
otra parte al corto volumen de las piedras que 
ordinariamente los aquejan. La litotricia es sin du­
da impracticable, cuando los cálculos son de tales 
dimensiones que no pueden ser agarrados entre los 
brazos de la pinza destinados á sujetarlos. Pare­
ce que hay ciertas piedras tan duras y tan resis­
tentes, que no podrán experimentar eficazmente 
la acción del litotritor; ellas se dejarán perforar 
en muchos puntos, pero no se romperán, ni dis­
minuirán de volumen, ni se reducirán á fragmen­
tos. A veces hay en la vejiga varios cuerpos ex­
traños, que se deben coger y desmenuzar suce­
sivamente , sin poder preveer cuando se conclui­
rá. En casos de esta especie, el cirujano se ve 
obligado á multiplicar las operaciones, y prolongas 

TOMO I. 9 
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la curación casi indefinidamente, con yiesgo de 
agotar la paciencia del enfermo y dé renunciar qui­
zá á curarlo por este medio. Giviale confiesa que 
ha aplicado ¿S veces su instrumento sobre una 
naisma persona. Es verdad que durante esta larga 
cura debida ál mí [ñero y volumen de las piedras, 
el caicuiosb no estuvo indispuesto mas qíieuna sola 
vez 5 y que en eL intervalo de las operaciones se 
dedicaba á sus ocupaciones habituales. Fácilmente 
se concibe que deben ser muy raras, las personas 
tan bien dispuestas; y qiie en muchos casos pot 
lo misino deberá la cistotomía preferirse á las ten­
tativas litotríticas que no podrían tener lüga:r sin ex­
citar alguna irritación en las partes entre las; que. 
^e ejecutan. 

Las personas de temperamento nervioso y muy 
irritable son poco acomodadas para sujetarse á es­
tá operación; hay algunas que no pueden sufrir la 
introducción del litotritor, cualesquiera que sean las-
precauciones que se tomen para prepararlas; otras 

^ tienen la uretral tan estrecha y de difícil dilatación, 
que no puede admitir el instrumento. Es inútil 
de añadir qué las uretritides y las estrecheces mor­
bosas del canal han de curarse, antes de proceder 
á la introducción del Htotritor. Los infartos de la 
prdstata', la sensibilidad demasiada'del orlificio vesi­
cal, la aplicación estrecha de las paredes de la ve­
jiga sobré el cálculo, y la imposibilidad de apartar­
las! bastante para hacer obrar los brazos de la pin­
za, son otras tantas circunstancias que se oponen 
al uso del litotritor. Por fin, los tumores fungosos, 
las ulceraciones y los catarros crónicos de la véji-

1 
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ga, la adherencia de las' piedra», y varias otra» 
complicaciones análogas, hacen esta operación muy, 
peligrosa d impracticable. Felizmente estos; casos 
son los menos frecuentes, y sera'n sin duda en ade­
lante mucho mas raros, á medida que los enfermos, 
cesando de arredrarse por una operación sangrienta 
y grave, reclamen los socorros del arte con menos 
repugnancia, y se sometan á la litotricia ,- antes 
de apurar el exceso del dolor y de hallarse los 
tejidos desorganizados • en parte. Puede pues preveer-
se que, al paso que se extienda la litotricia, irán 
disminuyendo proporcionalmente los casos que ecsi-
jan de necesidad la práctica déla cistotomía. 

Es muy perjudicial á los progresos del arte que 
una operación cualquiera sea el patrimonio exclusivo 
deuii corto numero de profesores; La cirugía so-
Ib se perfecciona por medio de la emulación y por 
el-concurso de un gran número de esfuerzos. Ra­
ras veces el inventor de un procedimiento logra 
mejorarlo tanto como sus rivales, porque se que­
da metido en el camino que abrid de un princi­
pio, y no puede abandonar enteramente la cadena 
de ideas que ha recorrido. La operación de la ca­
tarata po'r extracción ha ganado mas en pocos años 
por el trabaja de Lafaye y de sus sucesores, de 
lo que hubiera hecho en medio siglo si Daviel so­
lo se hubiese ocupado de ella. Desde que la caute­
rización de la uretra ha sido practicada por un 
gran numero de cirujanos, ha adquirido un grado 
de seguridad y una facilidad de ejecución, que Du-
camp abauiouado á si mismo quiza no le hubiera 
jaiiiis co.nunicado. El monopolio de operaciones, 
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piíés j debe ser combatido sia cesar, y los máo» 
dos buenos practicados por muchas manos, se vuel­
ven pronto mejores y mas dignos de la aprobación 
de los hombres ilustrados. Así pues el objeto de 
esta memoria es el hacer conocer la litotricia con 
exactitud, y el demostrar que el procedimiento de 
practicarla es sencillo, fácil é inocente para las pa­
redes de la vejiga. Es de desear que esta ope­
ración se propague", que los cirujanos mas hábiles 
la practiquen, la sujeten á la prueba decisiva de 
lina experiencia extendida al par que ilustrada, y 
hagan en ella las modificaciones y perfecciones que 
solo pueden indicar el manejo de los instrumentos. 
De esta suerte, el arte se enriquecerá de una ope­
ración nueva, sobremanera útil, y que pronto 
estará en uso en todo el mundo civilizado; alpar^ 
so que, si se continua á considerarla como un mé­
todo desusado y particular á esta 6 á la otra per­
sona, la ciencia quedará estacionaria , y podrá tal 
vez inutilizarse algún dia un descubrimiento, del 
cual la humanidad debe esperar los mas felices 
resuhados. 

«»>«^ i«B 
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OBSERVACIONES, 

Sobre el. medio de reconocer las falsificaciones del 
sulfato de quinina del comercio^ 

Por el Dr. D. Juan Medo, 

M I j a codicia y mala fe de los traficantes en gé­
neros .medicinales hace alterar la naturaleza de es» 
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tos mismos, tanto mas, cuanto mayor es su va* 
lor. Asi es que el sulfato de quinina se halla en 
el comercio adulterado con substancias insignifican­
tes, que le disminuyen su actividad. La siguien'< 
te análisis nos probará cuanto debemos estar pre­
venidos contra estos fraudes. 

Cierto comerciante deseando comprar una can­
tidad considerable de sulfato de quinina, quiso 

^ntes asegurarse de su pureza; este examen me 
fue confiado y obré del modo siguiente: 

I? Traté tres dracmas de este sulfato con quin­
ce onzas de agua destilada hirviendo, agitando con 
un tubo de vidrio para facilitar la acción, y fil­
tré el licor 5 quedando sobre el filtro un polvo 

. blanco, que lavado con agua pura caliente, y he­
cho secar, pesd una dracma y cincuenta y cua­
tro granos (substancias extrañas al sulfato). 

2? Recogidos los líquidos de la operación an­
terior, los hice evaporar en un baño de maria 
hasta la reducción de la mitad, á corta diferencia, 
Lo dejé enfriar, y le eché tintura alcoolica de 
agallas hasta qué no enturbió el licor; y me did 
mi precipitado de un blanco amarillo. 

Este echado en una disolución de nitrato de 
barita, formd un precipitado blanco insoluble en 
el ácido nítrico. 

Con el amoníaco unos copos blanquecinos. 
Con el per-hidroclorato de hierro disuelto did 

un líquido de un color azul intenso. 
3? El líquido que quedd del experimento 2? 

íue puesto en dos vasos, el cual me did. 
Con el nitrato de barita UB .precipitado blanco 
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ínsoluble de sulfato de barita» 

Con el protosulfato de hierro ún precipitado 
negro de gallo-tannato de hierro; 

Lo que nos prueba, que la tintura de agallas 
descompuso el sulfato, uniendo su taninó con la 
quinina y precipitándose en un polvo blanco ama^ 
rillento; y el ácido sulfúrico, junto con el gálii-
co y un poco de tanino de la tintura quedaron 
en. disolución en el líquido. 

4? Pasé entonces á examinar el precipitado que 
quedo en el primer experimento y tratado: 

Gon el alcool hirviendo no fue atacado. 
Con el ácido nítrico á 28? se disolvid entera­

mente y con efervescencia. Lo dejé-en reposo, y cuan­
do transparente el licor lo traté con un exceso de 
ácido sulfúrico á 46-5 que did instantáneamente 
un precipitado de sulfato de cal. 

5? El licor resultante del experimento anterior 
fue tratado con una disolución de subcarbonato 
de sosa 5 que inmediatamente me dio un precipita­
do blanco ligero de subcarbonato de magnesia. 

Resulta de e&ta análisis que el sulfato en cues­
tión contiene mas de la mitad de su peso de 
subcarbonatos de cal y de magnesia; y por lo 
mismo los farmacéuticos que no lo preparan, de­
ben antes de comprarlo cerciorarse de su pureza. 

El medio más fácil de conocer si el sulfato de 
quinina está adulterado con los dichos carbonates, 
con el sulfato de cal ó con la magnesia qiié á̂  
veces suele contener, consiste en tratar coii el al­
cool d agua hirviendo el que se quiera analizar^ 
cuyos liquides disolverán el sulfato de quininâ  y 

>s 
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Bo atacarán los otras substancias ( i ) . 

Mas cuando este conipuesto estuviese adulterado 
con el azúcar pulverizado, como me Han asegura­
do lo hay en el comercio, entonces .es necesario 
tratar la disolución acuosa con otra de subcarbo-
naío de potasa, que precipitará la quinina, y eva­
porar el líquido hasta sequedad; tratar - el residuo 
con alcool hirviendo , el cual disolverá el azúcar, 
que se reconocerá por el- sabor dulce que habrá 
adquirido, y no atacará el sulfato de potasa resul­
tante de la combinación del ácido sulfúrico aban? 
donado de la quinina con la potasa del subcarbo-
nato. 

HIGIENE PÚBLICA. . 

DE LAS ENDEMIAS Y EPIDEMIAS. 

Segundo artículo. 

1 rescindiendo de los diferentes modos , con 
que híista aqui se han definido y considerado las 
epidemias por los diferentes autores que han es-

( i ) El mismo medio puede servir para conocer 
la presencia del óxido de zinc sublimado, (flores 
de zinc) con que se adultera .alguna vez el suU 
fato de quinina i, adulteración mucho mas peligro­
sa que las descritas en el artículo^ porque el óxi^ 
do de que se trata no es una substancia insigni' 
ficante ^ <intes bien está dotado de una acción 
muj enérgica sobre nuestra economía, 
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crito de ellas, diremos que la epidemia es una en­
fermedad que acomete accidentalmente á un gran 
numero de personas por e] efecto de causas no 
inherentes al país que habitan ó por un aumen­
to momenta'neo de actividad en las causas morbí­
ficas que este país puede encerrar. La epidemia 
no es una forma que pueden revestir todas d la ma­
yor parte de las enfermedades j como pretenden 
algunos; es sencillamente una enfermedad que se 
extiende á muchos individuos, en lugar dé limitar­
se á uno solo. Estudiar las epidemias es solamen­
te estudiar las causas que hacen que las enfermeda­
des se extiendan á un gran numero de personas, y 
las señales por que se puede reconocer que estas en­
fermedades empiezan á manifestarse, ó que están 
esparcidas tanto como pueden serlo, ó. que el nu­
mero de sus víctimas va disminuyendo y cesará 
pronto; en fin es apreciar todo lo que se ha 
dicho acerca del carácter y genio aparente lí ocul­
to de las enfermedades epidémicas, y examinar 
si su naturaleza y asiento difieren de los de las 
esporádicas, y si el me'todó curativo de las pri­
meras debe diferir del de las ultimas, porque las 
unas se extienden á casi todo un pueblo, mien­
tras que las otras se limitan á un pequeño nu­
mero de individuos. 

Pocas enfermedades hay que no sean rigurosa­
mente epidémicas; raras veces se observa en cual­
quiera tiempo del año una especie de enfermedad en 
una persona sin encontrarla al mismo ti empo ó 
al otro dia en otra. Pero para proferir el nombre. 
de epidemia, es preciso que la mayor parte de 

^^ 



I los enfermos que se hallan en una población 6 bar* 
rio, (5 en una extensión cualquiera de país, estén 
afectados de la misma manera con poca diferencia. 
Esto es muy importante que se note. 

Entre los sugetos que se hallan atacados de lá 
enfermedad epidémica reinante los unos ofrecen to­
dos sus fenómenos bien declarados , los otros no 
presentan sino algunos síntomas, y en algunos se 
hallan estos combinados con las señales de otra en-* 
íermedad no epidémica. En el primer caso hay 
epidemia simple manifiesta, en el segundo epide-

^'^. mia equívoca , y en el tercero epidemia 
complicada. En fin hay enfermos que no ofre­
cen ninguno de los fenómenos de la epidemia; 
pero los médicos, imaginando que aquellos pade­
cen la enfermedad reinante, aunque presentan unos 

} síntomas del todo diferentes, les aplican los reme­
dios apropiados á la naturaleza y asiento de la en­
fermedad que reina. Si se curan con estos remedios» 
se concluye de aqui que por una gran perspicacia 
se ha adivinado la epidemia oculta, latente^ lar^ 
vada^ enmascarada, de que estaban atacados aque­
llos enfermos; pero si mueren, los médicos que 
los curaron según esta hipótesis no concluyen nada 
y por poco que dejen de abrir los cadáveres con­
tinúan en esta ocasión como en otras á no creer 
sino lo contrario de lo que ven. Asi desde Syden-
ham hasta hoy dia se ha creido generalmente con 
gran perjuicio de los enfermos que el imperio de 
las epidemias es tal que poderosamente sojuzga has­
ta aquellas enfermedades contemporáneas que no 
ofrecen semejanza alguna con las epidémicas, 7 



i 

bajo la idea de un genio oculto y común á todaig 
ellas se curan del mismo modo unas y otras, de­
jándose de consiguiente de adoptar el método cu­
rativo conveniente al verdadero carácter y natura­
leza de diehas enfermedades no epidémicas. Asi, 
por ejemplo, Pinke en su famosa obra De las en­
fermedades bilmas anómalas ve la bilis y descu­
bre el genio bilioso en casi todos sus enfermos, sea 
la que fuese su afección, porque al mismo tiem­
po reinaban calenturas biliosas, contando entre los 
males biliosos anímalos un dolor en la» articulacio­
nes, una bemoptisis, una ischuria, una bematu-
ria, y algunos otros que se curaron después de 
la administraeion de los purgantes. 5in embargo 
el mismo Fiqke reconoció que . no todas las en­
fermedades habiau sentido el influjo del genio bi­
lioso y confesd que" hubo otros géneros de en­
fermedad, en que apenas con arte alguno se pu­
do descubrir una señal del imperio de la enfermedad 
predominante; que reinaba una grave tos convul­
siva epidémicamente, entre los niños, sin que tu­
viese afinidad alguna con la afección biliosa; y 
que por lo tanto hubiera sido fuera del caso que­
rerlo deducir todo de un_ solo origen" (pag. 101, 
nota 2). El célebre Rasori en su Historia de la 
calentard epidémica de Genova de los años 1799 
y 1800 ya dijo lo siguiente, hablando de las en­
fermedades intercurrentes:" Fué observación de 
Sydenham y ha pasado casi á proverbio entre los 
médicos, que durante una epidemia las enfermeda­
des intercurrentes5 es decir, contemporáneas, pe­
ro no epidémicas j visten sin embargo poco 6 mu» 
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cho la índole y aspecto de h epidemia. Dichas 
enfermedades pues en nuestra epidemia merecían 
la atención del observador; he visto muchas de ellas 
y diré brevemente el resultado de los hechos que 
se han presentado á mi: observación. -La diátesis 
de la mayor parte de las intercurrentes fué esté­
nica : he visto principalranete pulmonías,_erisipelas, 
calenturas reumáticas y catarrales j tericias, toda» 
esténicasV y asi en cuanto á la diátesis, que es 
lo esencial de la enfermedad 5 nada desentejantes 
á la calentura epidémica.... Pero estas enfermeda­
des esténicas intercurrentes ¿fueron, alómenos en 
parte, el efecto de la causa general, por la que 
fueron producidas las fiebres verdaderamente epi­
démicas? ¿O bien lo fueron enteramente de las 
solas causas particulares acostumbradas á producir 
semejantes enfermedades, sin que tuviese parte al­
guna la causa epidémica? Por mas "sencilla que pa­
rezca la cuestión á primera vista, y por mas que 
en la común ^inion de los. médicos y en la idea 
misma de Sydenhám parezca no poderse dudar del 
influjo de la causa epidémica sobre las enfermeda­
des intercurrentes, sin embargo estoy bien lejos 
de creer que tal cuestión se haya soltado ya por 
la afirmativa d sea de tan fácil solución. El ser 
esténica la diátesis de las intercnrrenteíj no prue­
ba en nuestro caso, que haya influido en su pro­
ducción el miasma estimulante epidémico, pues 
que las intercurrentes son tales que pueden ser pro­
ducidas en cualquiera tiempo y lugar por sus res­
pectivas causas estimulantes, hablando de las es­
ténicas, independientemente del miasma epidémi-



€0. Con todo la diátesis es la que constituye pnn« 
cípaimente la escocía de una enfermedad, sobreto­
do de una enfermedad febril, fía nuestra epide­
mia, i mas de la diátesis, hubo otra circunstan­
cia digna de atenjiou, que fue Ja necesidad de! 
período de la calentura. Pero esta circunstancia 
no se veríficd en la mayor parte de nuestras in-
tercurrentes9 las que, como he observado, de las 
oftalmias, 6 fueron enfermedades breves y ligeras, 
d, si fueron un poco mas fuertes, cedieron fácil­
mente al método debilitante, no manifestando ne­
cesidad de período, si se exceptúan una 6 dos 
tericias con calentura, de las cuales daré después 
la historia. Daré también la de una peripneumo-
nía esténica iutercurrente, y el cotejo de esta con 
la historia referida en el n? X entre las epidé­
micas y en la que la enfermedad empezd con todos 
los síntomas de la peripneumonía y termind con 
todos los síntomas y carácter verdadero de la fie­
bre epidémica, mostrará claramente que la causa 
epidémíoa nada hizo en la producción de la iu­
tercurrente , aunque esta fuese esténica y por lo 
mismo curada con el método debilitante. Si la igual­
dad de la diátesis no basta para demostrar la ac­
ción de la causa epidémica en la producción de 
las intercurrentes, y si en estas no tuvo lugar la 
circunstancia del período necesario, circunstancia 
notable en nuestra calentura epidémica, no nos fal­
tarla mas que encontrar alguna semejanza de sín­
tomas, si la ha habido, entre la epidémica y; 
las intercurrentes; pero por lo que toca á semejanza 
de síntomas, confiesq no haber observado cosa alga*. 



m^ de que pudiese sacar algún itidlcio razonablê  
en cuanto se puede de los solos síntomas, que 
el miasma epide'mico hubiese concurrido á la gene­
ración de las intercurrentes. Obsérvese además que 
también hubd enfermedades asténicas, á cuya geue^ 
ración jamas se podrá suponer que haya Goncur-> 
rido el miasma epidémico, que con su acción es» 
timulante es propio para impedir y no para favo­
recer el desarrollo de la diátesis asténica» Antes de 
que el análisis hubiese llevado la Medicina á es­
ta simplicidad de principios fundamentales $ ha si­
do fácil engañarse en tales observaciones delicadas 
y dejarse imponer de las apariencias. Algún sínto­
ma semejante, pues que se encuentran síntomas 
semejantes en todas las enfermedades, alguiía ana-
logia en el método de curación 5 analogía que pue­
de tener lugar fácil y extensamente, una ignoran­
cia total del verdadero modo de obrar de las cau­
sas morbíficas sobre los sistemas vivientes 5 he aqui 
lo que puede haber hecho ver malamente un ori­
gen común de las intercurrentes y epidémicas, que 
quizá no existe. Un hombre grande puede haber 
proferido un error, y los copiantes que no obser-̂  
van ni raciocinan porque hallan mas fácil obser­
var y raciocinar con los ojos y cabezas agenas, 
lo han repetido y vendido como hecho cierto é 
indudable. Ciertamente mis observaciones y argu­
mentos no llegan todavía á demostrar que este ori­
gen común de las epidémicas é intercurrentes no 
pueda existir absolutamente, y solo demuestran que 
no se ha fundado todavía en las oportunas ob­
servaciones del hecho, como debería fundarse, y 
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qoé ni menos €̂  cosa fácil fundarlo sobre estas 
oportunas observacibnes '̂* De todos modos y omi­
tiendo aquí las historias de enfernj edades en q ue 
apoya Rásori su opimon para no alargar demasia­
do este artículo, ¿no podemos concluir con el mis-
tao autorj que" se ve claramente que donde la 
causa epidérnica obra,- se tiene una jenfermedad ver­
daderamente epide'irtica, y que.donde esta no tie­
ne el conocido aspecto ; y curso; de la epidémica, 
es, vano ¡pretender que haya sido .producida ni mu­
cho ñi. poco por la acción de la causa epidémica?" 

Las causas de las enfermedades; epidémicas, cómo 
Jas de: todas jas otras enfermedades, rprovienen de 
los agentes que de varios modos afectan y modî  
fican al organismo. Entre ellas dejaremos ya por 
fin de contar coa tantos médicos de- los siglos 
pasados las; causas cdsraicas y siderales y la? ocul­
tas y .s«i generis^ el to theiondé Hipócrates admitid-
do por Sydenham y por un sin numero de escri­
tores de epidemias que los han copiado, y solo 
admitiremos las causas naturales y ciertas que son 
•las muchas y varias condiciones atmosféricgs y lo-
xiakSi en medio de las que vive el hombre y 
á cuya poderosa acción se halla siempre mas d me­
nos sometido. AÍFÍ el aire, la temperatm-a, el sue­
lo, los alimentos y medicamentos,; los vesti­
dos, la suciedad, los trabajos, las penas y pla­
ceres, las instituciones, sociales, las calamidades 
publicas, son los manantiales de que dimanan 
con demasiada abundancia las epidemias. De con­
siguiente es falso que toda enfermedad; epidémi­
ca provenga de la atmósfera y le deba su ori-
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gen d propagación. ̂  Por esta falsa creencia sin dii> 
da los sucesores de Hipócrates y él mismo Syden-
hamhaii admitido muchas veces causas ocultas 
y éxtraiías de las enfermedades populares, porque 
solo las buscaron: eií las condiciones atmosféricas 
y desatendieron las causas locales y particulares qué 
ó solas d junto cóii ellas produjeron entonces las 
referidas enfermedades. 

El aire 5 según que es alternativamente frió y 
seco5 frió y húmedo5 caliente y seco, caliente y 
huníedó, mucho d poco cargado de electricidad, 
según que cada uña de estas modificaciones perse­
vera mas d meíiós tiempo, d que se suceden de 
repente la una á la otra, obrando á un mismo tiem­
po sobré una población , todas las personas j que 
tienen uno d muchos de sus drganos aptos y dis­
puestos" para recibir la influencia de estas variacio­
nes, caen enfermas cori mas d menos prontitud. 
En las unas se afecta la piel, en las otras las memr 
branas mucosas bronquial y digestiva, y en otras 
la cabeza ? en una palabra, la acción morbífica 
se manifiesta en un drgano ú otro según la pre­
disposición individual. Pero en medio de esta mul­
tiplicidad de afecciones determinadas por uija mis­
ma causa 5 se nota una apariencia de semejanza que 
ha admirado á los historiadores de las epidemias 
mas declaradas. Esta semejanza depende en primer 
lugar de la causa misma, que debe imprimir una 
modificación con corta diferencia semejante á todos 
los individuos , en quienes obra: después la ma­
yor parte de veces, amas del drgano dañado por 
esta causa en razón dé la predisposición individual, 
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és íafo que la misma causa lio modifique mas o 
menos los mismos órganos en todos los individuos 
sometidos á su acción. Asi por un tiempo calien­
te y húmedo los unos tendrán, una afección bron­
quial y los otros una gastrorhepática, pero; unos 
y otros experimentarán algunas señales de disen­
tería, y un gran número de enfermos solo serán 
afectados de esta ultima enfermedad , cuyos sínto­
mas formarán entonces lo que> se llama el carácter 
de la epidemia. 
, Si una constitución atmosférica se ha manteni-
dp durante un tiempo muy largo j ha dispuesto 
ciertos drganos á afectarse mas que otros cuando la 
siguiente constitución le sucederá : esto es ío que 
se verifica en lo que Sydenham llamaba epidemia 
p constitución estacionaria. ¿Cuál puede ser la du­
ración de este influjo de una estación? ¿Puede 
mantenerse, como pensaban Sydenham y Stoll, du­
rante una larga serie de anos? En una palabra ¿exis­
ten las enfermedades estacionarias ? ¿ Existe una 
constitución, cuyo carácter se observe por muchos 
años 5 aunque de un numero incierto, adherente á 
todas ks enfermedades, tanto febriles, como no 
febriles, de un modo casi parasítico, como dice 
Hildenbrand, sujetando á casi todas las enferme­
dades bajo su dominio, creciendo y menguando á 
la manera de las otras epidemias , y cediendo por 
fin su lugar y poder á otro carácter diferente? 
Se puede responder absolutamente que no existen, 
pues ni las observaciones modernas han confirma­
do la existencia de tales constituciones tampoco ob­
servadas por los antiguos, ni dejamos de ver to-

i 



individuos 
po calien-
:ion bron-
pero; unos 
de disen-

solo serán 
yo3 sínto-
el carácter 

manteni-
dispuesto 
cuándo la 
es lo que 
epidemia 

ser la du-
? ¿Puede 
Stoll, du-
ibra ¿exis-
Ixiste una 
ir muchos 
herente á 
como no 
:omo dice 

enferme-
iguando á 
iendo por 
diferente? 
o existen, 
confirma-
ipoco ob-
e ver to-

Soa ios días con la mayor claridad que las enfer* 
medades legítimas siguen sus tiempos y completan 
su carrera sin que tomen un carácter diferente, si 
se exceptúan las epidemiasVlo que no sucederia sí 
Ja constitución estacionaria fuese tan universal, po­
derosa y constante, como han pretendido Sydenham 
y Stoil. Ademas Sydenham creyó ver la constitu­
ción mas 6 menos inflamatoria en las enfermeda­
des reinantes que describid por el espacio de mu­
chos años y las. curd de consiguiente con el mé­
todo antiflogístico 5 mientras su célebre contempo­
ráneo y compatricio Morton veia otra constitución 
diferente y aseguraba haber curado felizmente las 
inismas enfermedades con un método casi entera­
mente opuesto al de Sydenham í siendo muy pro­
bable que uno y otro autor solo procedían con­
forme á las ideas teóricas que habían adoptado. 
StoU 5 que vio por mucho tiempo la bilis en casi 
todas las enfermedades, vid también el genio bi­
lioso en la constitución epidémica de Víena que des* 
cribid, al paso que Haen reconocid antes el carác­
ter inflamatorio de iguales enfermedades al través 
de los síntomas saburrales d biliosos que inducían 
á Stoll á prodigar los vomitivos. Hildenbrand, sintien­
do probablemente el influjo de la doctrina Browniana, 
aseguraba que la experiencia de su tiempo confirma­
ba la existencia de una epidemia estacionaria, por 
cuanto veia adherir á las enfermedades ya muchos 
arlos había un carácter. de debilidad, el cual de­
cía acordarse muy bien no haber observado tal an­
tes. No mucho después y quiza' por igual influjo 
Nacquart pretendía que la constitución inflamato-

TOMO I. 10 
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riaj la que5 según é l , podía excusar el enorme 
abuso que antes se había hecho de la sangría, ha-* 
bia cesado para ceder su lugar á la constitución 
catarral que según el mismo autor ocasiona pleu­
resías bastardas, dominando esencialmente en nues­
tros días las afecciones de los sistemas mucoso y 
fibroso. Los partidarios de la doctrina de la irri­
tación ¿no verían mas bien reinar actualmente la cons­
titución inflamatoria y las enfermedades del siste­
ma vascular sanguíneo y pensarían de consiguien­
te en combatir el genio de la constitución domi­
nante con todo el rigor del plan antiflogístico? No 
deben pues admitirse las epidemias estacionarias, 
aunque se puede continuar en dar el nombre de 
epidemias intercurrentes á las epidemias periddicas 
que se suceden de una á otra estación. 

A mas de las calidades del aire que dependen de 
su temperatura y electricidad y de la cantidad de 
agua que tiene en disolución , puede este flui­
do dar lugar de otra manera sí la producción de 
enfermedades epidémicas. El aire puede cargarse de 
las emanaciones poco conocidas que exhalan los pan­
tanos 5 las materias vegetales y anímales en pu­
trefacción 5 los cuerpos de los enfermos y las per­
sonas sanas reunidas en gran numero en un lu­
gar muy estrecho. De ahí proviene la distinción 
de las epidemias por efluvios y las miasmáticas 
ó por miasmas que propuso Nacquart. Podemos 
servirnos de estas denominaciones para mayor bre­
vedad en el lenguage^ pero no para poner drden 
en las ideas, pues los pantanos solo determinan 
las epideinias de dos maneras, ó suministrando agua" 
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r í a atmosfera y entonces lá epidemia es consti­
tucional ó el efecto -de una condición atmosférica, 
que por extenderse poco no es menos real, d bien 
comunicando al aire las emanaciones de materias 
vegetales, 6 también algunas veces animales, • en 
putrefacción que ellos contienen. Las emanaciones 
vegetales y animales, corrompidas 6 morbosas, 
I son capaces de producir enfermedades epidémicas? 
No se puede poner en duda un solo instante. Y 
¡as emanaciones pantanosas ¿no producen mas que 
calenturas accesionales epidémicas, como se ha pre­
tendido? Este aserto demasiadamente generalizado 
es inexacto, aunque estas enfermedades sean en 
efecto las que se determinan con mas frecuencia 
por las emanaciones de que se trata. Las ema­
naciones animales putrefactas dan origen á unas en« 
fermedades epidémicas terribles llamadas comunmen­
te calenturas pútridas 6 adinámicas. Y las ema­
naciones morbosas ¿son capaces de reproducir en 
el cuerpo del hombre sano que Jas recibe una en­
fermedad absolutamente semejante á la de la per­
sona que las exhala? Aqui se halla la gran cues­
tión del contagio, que exige un artículo separado. 

Un terreno virgen recientemente desmontado des­
prende á menudo unos vapores muy nocivos, so­
bretodo en las tierras hümedas y durante los ca­
lores del verano. Estas emanaciones, entre las que 
tiene el primer lugar el hidrdgeno sulfurado ó 
carbonado, pueden determinar epidemias graves en­
tre los trabajadores que hacen desprenderlas. Con 
mas razón se manifiestan graves epidemias al secar 
ó desmontar un pantano. 

\ií 
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La falta de vestidos apropiados á la .estacíoü 

y alas localidades es también una causa de epi­
demias que no debe desatenderse. Desprovistos de 
vestidos calientes en un clima helado los hombres 
padecen del modo mas funesto h influencia de to­
das las variaciones atmosíéricas y de la intempe­
rie dé las estaciones. Esta esi una de las causas 
que junto • con mal alimento y falta de limpieza, 
asi cómo con los excesos, hace qu;e las epidemias 
se enconen principalmente contra los trabajadores 
y los pobres. Un eje'rcito, que por su posición 
aislada se halla en el caso de no poder recibir. 
vestidos tales como debe tenerlos en invierno y en 
los tiempos de lluvia, es muchas veces por esto 
victima de una epidemia que no habría de sufrir 
si todos los soldados estuviesen provistos de los 
vestidos convenientes. 

Es raro que los alimentos produzcan epidemias, 
excepto en los casos de sitio, hambre y miseria, 
en los que una gran parte de los habitantes de 
los pueblos y campañas se hallan obligados á man­
tenerse de alimentos poco saludables y, aun, algu­
nas veces a comer substancias poco d nada alimen­
ticias. No puede descoî océrse una, causa, tan po­
derosa de enfermedades que tiene lugar tantas ve­
ces en las plazas sitiadas. , 

Se ha observado que en los anos en que hay 
muchas frutas hay muchas enfermedades ;íebriles. 
Esta observación no puede explicarse sino porque 
habiendo muchas frutas son baratas y necesariamen­
te se venden muchas que no son maduras y por la 
misma razón pueden dañar á Jois drganos de la di-
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gestión. Asi si hay calenturas y diarreas, no es 
porque hay frutas, sino porque se comen muchas 
que son malas. j; : ; 

Los trabajos penosos, á que una población d los 
militares se hallan sujetos de repente, favorecen 
-igualmente á la manifestación de las enfermedades 
epidémicas, sobretodo si se les añaden las diver­
sas otras causas que acabamos de enumerar. Lo 
mismo sucede con los placeres, los cuales, si son 
excesivos en una gran reunión de hombres, en un 
ejército por ejemplo, son uno de los azotes mas 
devastadores. Después de una larga abstinencia de 
la venus y las privaciones mas penosas en cuan­
to á los alimentos y bebidas los marinos y los 
militares se entregan demasiado á los deleites y á 
todos los excesos de la mesa, d bien pasan de 
estos excesos á una vida falta de cuanto puede 
hacerla agradable. No se ha de desconocer el in­
flujo que semejantes alternativas ejercen en la sa­
lud y el papel que representan en la producción 
de las enfermedades epidémicas, predisponiendo pa­
ra contraerlas. 

En los tiempos de revolución, hambre, guerra 
y sitio el disgusto concurre en gran parte á la 
producción de las epidemias; la ambición burlada, 
una noble esperanza decaída, la inquietud sobre 
la suerte de la patria d la familia, las ganas ir­
resistibles de volver á ver el país que nos ha 
visto nacer, todo esto concurre á poner el celebro 
en un estado de tormento y pena moral que lo pre­
dispone para participar de las lesiones de los órga­
nos 5 en que obran directamente las causas mas di-



i 

(142) 
rectas de las epidemias. Esto es lo que hace que lodt 
hombres 9 cuyo am'mo es superior a' todos los peli-
grosj resisten en medio de las calamidades mas desas­
trosas 5 mientras que los pusilánimes mueren en gran 
jiiímero al lado de aquellos. Luego que se manifies­
ta una epidemia en un país, un eje'rcito d un pué* 
bloj se difunde el terror y se exagera el niímero de 
los enfermos y sobretodo de los muertos. Entre los 
desgraciados que sucumben, la mitad tal vez hubiera 
sobrevivido si el temor de la muerte no hubiese 
consumido en ellos el origen de la vida. 

Siempre que se quiera conocer bien el origen y 
naturaleza de una epidemia y llegar á encontrar los 
medios mas adecuados para contener sus estragos, 
no debemos limitarnos, como se hace con dema­
siada frecuencia, á buscar sus causas en el aire 
ó en im contagio algunas veces imaginario, pues 
una epidemia rara vez depende de una sola causa. 

una gran falta que se ha cometido hasta ahora 
casi generalmente es haber querido encontrar dife­
rencias esenciales entre las enfermedades epidémi­
cas y las esporádicas. Esta idea ha paralizado las 
investigaciones hechas por los mas hábiles observa­
dores sobre el carácter de las primeras: como pa­
ra las ultimas, nada se ha dejado por hacer en cuan­
to á la sintomatologia y nosografía, pero no se 
han ocupado siempre bastante en investigar el asien­
to y naturaleza del mal en los cadáveres. No ignora­
mos que en medio de los desastres, que ocasiona 
una epidemia mortífera, los médicos agoviados de 
la muhitud de enfermos que reclaman sus cuida­
dos, y obligados también á tomar algunas pre-

'^ 
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cauciones para no sucumbir al influjo de las cau­
sas de la enfermedad reinante que obra en ellos 

I como en los demás habitantes, se ven privados muy 
'' á menudo de abrir los cadáveres, ya para consa-
! grar todo su tiempo á los enfermos, ya porque 

' deberían temer para si mismos los efectos de un 
¡trabajo tan penoso y arriesgado añadido al de la 
practica, que ya entonces lleva mucho riesgo con­
sigo. No se debe exigir demasiado de los hom-

I bres, ni todos pueden tener esta especie particular 
de intrepidez que hace arrostrar la muerte en su 

"# forma mas horrible. Sin embargo hagamos votos pa­
ra que en adelante en el curso de cada epidemia 
la mayor parte de cadáveres se abran é inspeccio­
nen con cuidado alómenos por los jóvenes íacul-

• tativos habituados á la disección y se les permi­
ta después publicar el resultado de sus peligrosas 
investigaciones. De este modo los médicos prácti­
cos darian al publico sus observaciones clínicas y 
los médicos encargados de la abertura de los ca­
dáveres harian conocer fielmente las alteraciones or­
gánicas que habrian encontrado en ellos. Poniendo 

•: el nombre del enfermo seria íacil ordenar este do­
ble trabajo. Si la terapéutica de muchas enferme­
dades esporádicas se ha perfeccionado en estos úl­
timos tiempos por los progresos de la anatomía pa­
tológica, apliqúese el mismo modo de investigación 
á las enfermedades epidémicas, y su perfecta aliá­

is logia con las esporádicas, que ahora casi solo se 
sospecha, no tardará muy probablemente en po­
nerse fuera de duda. 

La influencia de las causas morbíñcas comunes 
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á un gran niímero de individuos no bbrá de otré 
manera que en una sola persona; siempre es d 
la piel d los otros órganos de IQS- sentidos d las 
membranas mucosas pulmonar, digestiva Ó genital, 
las que reciben su primera impresión. Sieinpre es 
por medio de los nervios y quizá de los vasos que 
esta impresión se propaga al uno ó al otro ó 
á muchos de los demás órganos; importa poco de­
cidir si hay ó no absorción de las emanacionesj 
miasmas y virus; ío que conviene conocer es el 
el drgano que padece mas por el efecto dé la cau­
sa o' nías bien de las causas de la epidemia. 
Estas causas obran pocas veces de repente y pre­
paran sordamente la enfermedad modificando poco 
á poco el drgano j con el que tienen mas afinidad. 
!No es siempre este drgano el que se afecta, sino fre­
cuentemente el drgano que está mas dispuesto á 
afectarse de cualquier modo y por cualquiera cau­
sa. Cuando el drgano, al que se dirige su influjo 
mas naturalmente 5 no se hace el asiento princi­
pal de Ja enfermedad, ordinariamente participa de 
ella de un modo ya evidente, ya oculto. En el 
primer caso hay complicación sin equivocación al­
guna, y en el segundo dirigiendo auxilios terape'u-
íicos contra el drgano que las causas epidémicas 
han dañado con preferencia, pero en un débil gra­
do , d bien se simplifica considerablemente la en­
fermedad, d bien se la hace desaparecer comple­
tamente. SoJo se Ja simplifica cuando la lesión del 
drgano mas vivamente afectado ño depende directa­
mente del drgano primitivamente dañado, y se ha­
cen desaparecer todos Jos síntomas cuando el estado 

Ni 
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morboso del drgano manifiestamente dañado depentíe 
de aquel, cuya lesión es menos declarada j ó bien poí 

, el efecto de una revulsión saludable, atrevida o' mas 
bien arriesgadamente provocada en un órgano qué 
no estaba enfermó. Esto puede explicar aquellas 
curaciones asombrosas î ue se haii logrado muchas 
veces en el curso de las epidemias mas desolado­
ras con el auxilio de purgantes, vomitivos y otros 
remedios que se han administrado con el mayor abuso. 

Pero no es cierto que dos epidemias que pro­
vienen de las mismas causas , se manifiestan con 
los mismos síntomas y de consiguiente son de la 
misma naturaleza y ocupan el mismo siíiop exijan la 
una una especie de curación y la otra una curación 
opuesta. Esta opinión, demasiado generalmente di­
fundida 5 es un error palpable que la experiencia 
y la Idgica condenan igualmente, y tiene de otra 
parte el gravisimo inconveniente de inducir á los 
prácticos á la indagación inútil de los especificos y 
alejarlos de las solas investigaciones que los condu­
cirían á un conocimiento mas profundo de las in­
dicaciones. No es cierto que de seis epidemias de 
pleuresia la una haya de ser curada con las san-
grias, otra con las sanguijuelas, otra con los be* 
chicos solamente, otra con lo vomitivos, otra con 
los purgantes, y otra en fin con los to'nicos. Por­
que una inflamación se ha declarado rápidamente 
y á un mismo tiempo en cierto numero de in­
dividuos ¿en qué puede diferenciarse de lo que 
es cuando ha sido producida por causas de la- mis­
ma naturaleza , pero menos poderosas, que por 
lo mismo no afectan sino á un pequeño numero ó 



á un gran niímerp de individuos no obra de otráf 
manera que en una sola persona; siempre es ¿ 
la piel ó los otros p'rganos de los sentidos ó las 
membranas mucosas pulmonar, digestiva Ó genital, 
las que reciben su primera impresión. Siempre es 
por medio de los nervios y quizá de los vasos que 
esta impresión se propaga al uno d al otro ó 
á muchos de los demás drganos; importa poco de­
cidir si hay d no absorción de las emanaciones, 
miasmas y virus; lo que conviene conocer es el 
el drgano que padece mas por el efecto de la cau­
sa d mas bien de las causas de la epidemia. 
Estas causas obran pocas veces de repente y pre­
paran sordamente la enfermedad modificando poco 
á poco el drgano, con el que tienen mas afinidad. 
"No es siempre este drgano el que se afecta, sino fre­
cuentemente el drgano que está mas dispuesto á 
afectarse de cualquier modo y por cualquiera cau­
sa. Cuando el drgano, al que se dirige su influjo 
mas naturalmente, no se hace el asiento princi­
pal de Ja enfermedad, ordinariamente participa de 
ella de un modo ya evidente, ya oculto. En el 
primer caso hay complicación sin equivocación al­
guna 5 y en el segundo dirigiendo auxilios terape'u-
íicos contra el drgano que las causas epidémicas 
han dañado con preferencia, pero en un débil gra­
do, d bien se simplifica considerablemente la en­
fermedad , d bien se la hace desaparecer comple­
tamente. Solo se Ja simplifica cuando la lesión del 
drgano mas vivamente afectado ño depende directa­
mente del drgano primitivamente dañado, y se ha­
cen desaparecer todos los síntomas cuando el estado 
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morboso del drgano manifiestamente dañado dependíe 
de aquel, cuya lesión es ráenos declarada 5 ó bien pot 

, el efecto de una revulsión saludable, atrevida d mas 
fcien arriesgadameiite provocada en un órgano qué 
no estaba enfermó. Esto puede explicar aquellas 
curaciones asombrosas íjue se haii logrado muchas 
veces en el curso de las epidemias mas desolado-
ras con el auxilio de purgantes, vomitivos y otros 
remedios que se han administrado con el mayor abuso. 

Pero no es cierto que dos epidemias que pro­
vienen de las mismas causas , se manifiestan con 
Jos mismos síntomas y de consiguiente son de la 
misma naturaleza y ocupan el mismo sitio, exijan la 
una una especie de curaícion y la otra una curación 
opuesta. Esta opinión, demasiado generalmente di­
fundida, es un error palpable que la experiencia 
y h lógica condenan igualmente, y tiene de otra 
parte el gravísimo inconveniente de inducir á los 
prácticos á la indagación inútil de los específicos y 
alejarlos de las solas investigaciones que los condu­
cirían á un conocimiento mas profundo de las in­
dicaciones. No es cierto que de seis epidemias de 
pleuresía la una haya de ser curada con las san­
grías, otra con las sanguijuelas, otra con los be» 
chicos solamente, otra con lo vomitivos, otra con 
los purgantes , y otra en fin con los tónicos. Por­
que una inflamación se ha declarado rápidamente 
y á un mismo tiempo en cierto numero de in­
dividuos ¿ en qué puede diferenciarse de lo que 
es cuando ha sido producida por causas de la mis­
ma naturaleza 5 pero menos poderosas, que por 
lo mismo no afectan sino á un pequeño numero 6 
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ánn á una sola persona? Se debe pues curar i 
,cada enfermo como sino reinase epidemia - alguna 
y solamente según las indicaciones que presenta su 
'estado. ¿ Porqué se le ha de curar ciegamente de 
una afección, que se sospecha, cuando está evidente« 
mente atacado de otra afección, cuya curación no ofre­
ce nada de equívoco? Es un consejo peligroso el de 
Jos autores que aconsejan atender menos á los sínto­
mas q\ie presenta el enfermo y á todas las señales 
que nos permiten apreciar su estado, que á una pre­
tendida lesión latente que conduce á una terapéu­
tica dañosa en muchos casos. 

En vano los médicos curarán metódicamente á 
todos los enfermos qne los llamaren, si descuidan 
el tomar d aconsejar al gobierno que tome las pre­
cauciones necesarias para ahuyentar, disminuir ó 
aniquilar, si es. posible, las circunstancias que han 
determinado la manifestación de la epideniia: es­
tas mismas circunstancias atenuarán el efecto de 
los remedios mas bien indicados , y es preciso in­
vocar aqui todas las luces de la higiene publica,. 
Es preciso que las autoridades tomen las medidas 
convenientes para sanear á los pueblos, que ha­
gan secar las lagunas y quitar las cloacas y char­
cos infectos 5 que aseguren las subsistencias, que pu­
bliquen instrucciones en que se indiquen las pre­
cauciones que cada habitante debe tomar para li­
bertarse de la acción de las causas de la epidemia, 
que manden hacer distribuciones de vestidos, ali­
mentos y combustibles ^ los necesitados, que vi­
gilen que todas las substancias alimenticias intro­
ducidas en los almacenes d vendidas en las tiendas 

ya 
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y plazas sean de bueha calidad, y que pongan hqspií, 
tales fuera de los pueblos para evitar el amonto­
namiento de enfermos en los hospitales de dentro 
y casas particulares. Se cuidará sobretodo que una 
corriente de aire bien dirigida atraviese á toda ha-< 
bitacion que contenga enfermos 5 y cuando no hâ  
ya inconvenientes, se harán en ella las fumigacio­
nes del cloro. En fin nada se dejará por hacer 
para inspirar valor y confianza al pueblo y para-
que todos salgan, cuanto fuere posible, al cam* 
po ó á otro pais que.no esté infecto. 

En cuanto á los médicos, el tiempo en que rei­
na una epidemia es la época de su mayor gloria. 
Los que se hallan penetrados de la importancia 
de su misión manifiestan entonces todo el celo y 
humanidad que pueden esperarse de un ciudadano 
bueno, pundonoroso é ilustrado. Entonces los ene­
migos de la medicina rinden las armas, dejan de 
ridiculizarla é imploran el auxilio de aquellos mis­
mos, á quienes antes tan injustamente desprecia­
ban. Honor eterno á los facultativos de Cádiz, 
Barcelona y demás pueblos de la peninsula, que 
han dado tantas pruebas del celo que los anima 
y de la ilustración que los distingue en su noble pro­
fesión , mayormente durante las horribles y deso­
ladoras epidemias de fiebre amarilla que han afli­
gido repetidas veces á la desventurada España. Ho­
nor eterno á los facultativos españoles qué se ofre­
cieron voluntariamente con heroico valor y de­
sinterés á encerrarse en los lazaretos, hospitales y 
puntos acordonados, separándose de sus familias 
y sacrificándose á un?, muerte casi cierta que no 

I 



«a dejado de arrebatar á algunos eií este glorioso 
campo del honor médico. 

MEDIOS VENTAJOSOS 

/ para purificar las substancias cristalizadas, 

JUa consideración de las leyes de la naturaleza 
tan amena é importante en si misma, lleva un 
doble ínteres cuando se aplica á facilitar un sin 
fn de manipulaciones ^ue tienen lugar todos los 
dias en nuestros laboratorios y talleres. Todos sa­
bemos los grandiosos resultados de la aplicación 
de las leyes sobre la presión y peso de los flui­
dos 5 equilibrio á que estos aspiran bajo dicho res­
peto &c. Pues estas mismas leyes, son suscepti­
bles todavía de otras aplicaciones que no dejan de 
ser de bastante interés, p. e. á la purificación 
de las substancias criátalizadas, filtración de líquidos 
espesos, loción de precipitados y de otras materias; 
aplicaciones tanto mas ventajosas, cuanto se egecu-
tan con suma facilidad y en aparatos poco com­
plicados . 

Cuando se ha obtenido una substancia cristaliza­
da, su purificación consiste ordinariamente en de­
cantar el agua madre, y lavar los cristales con un 
poco de líquido de la misma naturaleza que el 
disolvente. Esta operación, que parece tan fácil a' pri­
mera vista, no deja de presentar sus inconvenien­
tes en ciertos casos, A veces el agua madre no 

^ 

i 
m 



te glorioso 

zadas, 

naturaleza 
lleva un 

ir un sin 
todos los 
Todos sa-
aplicación 

los flüi-
dicho res-
suscepti-
dejan de 

irificacion 
e líquidos 
materias; 
ie egecu-
)co com-

cristaliza-
! en de-
5 con un 

que el 
ci lápri- , 
tivenien- | 
adre no 

(V49) 
^aede separarse del todo por su mucha consisten-^ 
my viscosidad, ó porque los cristales son delgados, 
frágiles, y,entrelazados en una masa compacta for­
mando como una esponja que la retiene, en cuyo 
líltimo caso sucede lo mismo con elJíquido que 
se añade para la loción. Si el disolvente era alcool, 
se evapora á lo menos en parte antes de separar­
se por decantación, y deja en la superficie de los 
cristales las substancias que hablan quedado disuel­
tas. Por fin el cuerpo cristalizado es á veces tan 
soluble 5 que en la loción se redisuelve en gran par­
te. El uso del carl:)on animal, que se aplica con 
tanta ventaja para apoderarse de las materias co­
lorantes, no remedia del todo los inconvenientes 
expuestos 5 porque no facilita la exacta separación 
entre el agua madre y los cristales que se for* 
marón en su seno. En este supuesto, es necesario 
acudir á nuevas disoluciones y evaporaciones, re­
curso muy largo y muy embarazoso que se puede 
evitar fácilmente por cualquiera de los medios que 
vamos a exponer 5 en el caso que las impurezas 
consistan precisamente en substancias adheridas á 
la,superficie de los cristales obtenidos. 

Se toma un frasco de dus tubuluras, á una de 
las cuales se adapta un embudo común y á la otra 
un tubo encorvado, vahéndose á entrambos efectos 
de tapones que cierren exactamente; en el pico 
del embudo se pone un poco de algodón ; y en­
cima de e'l los cristales empapados del agua ma­
dre ; entonces se. aspira fuertemente por la extre­
midad del tubo encorvado, y al instante cae el 
agua madre dentro derfrascop dejándolos crista-
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íes casi del todo secos. Sí se echa un poco dé 
agua por encima de estos y se repite Ja suc* 
cion5 quedan al moníento lavados j blancos, y en­
jutos. _ [ ^ 

La succión es una operación muy cansada, so­
bre todo si se ha de prolongar por mucho tiem­
po; mas puede reemplazarse con ventaja por varios 
medios. Puede situarse el embudo con los crista­
les sobre una campana que tenga una abertura en 
la parte superior y est¿ colocada en el platillo de 
una ma'quina neumática ; pocos golpes de e'mbolo 
bastan para llevar á cabo la operación. En falta de 
dicha máquina puede tomarse un frasco común de 
gran capacidad, dentro del cual se echa con pre­
caución agua caliente, cuando el frasco está enteramen­
te lieno de vapor, se vacia el agua, y se adapta á 
su boca el embudo de modo que tape exactamen­
te; á proporción que se condensa el vapor y fal­
ta la presión dentro del frasco 5 la operación se' 
termina felizmente. Puede echarse mano al mismo 
efecto de una retorta en que se hace hervir agua 
y comunica con un balón ó recipiente que á mas 
de su boca tenga dos tubuluras opuestas , como 
los que sirven en Ja preparación del éter: lleno el 
recipiente de vapor 5 se separa de la comunicación 
con la retorta, se tapa su boca, se adapta el em­
budo en la tubulura superior, y se recogen por la 
inferior el agua madre y las lociones, cuando la 
"operación está concluida. Este ultimo procedimien­
to puede egecutarse en grande mediante una cal­
dera de cobre y un reserva torio de mayor capa­
cidad al que se adapten varios embudos. 
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También se puede obtener igual resultado, tó^ 
mando una campana que tenga una abertura en 
la parte superior; se sumerge en agua ó cualquie­
ra otro líquido hasta cerca dicha abertura, á la 
cual se adapta el embudo; levantando entontes la 
campana perpendicularménte, pero de modo que 
el ayre no llegue á entrar por la parte inferior, 
el líquido aderido á los cristales se escurre inme­
diatamente. En lugar de este aparato puede to­
marse un frasco grande que tenga una tubulura cer« 
ca de su fondo, á la cual se adapta un tubo qué' 
vaya á parar en un vaso que contenga agua situa­
da lo mas bajo que sea posible: se llena el fras-* 
co de agua 5 procurando que la estremidad inferior 
del tubo esté tapada; j estableciendo la comunicación 
liiego de colocado el embudo en la boca del frasco, 
se logrará al momento el efecto que se intenta. 

Cualquiera de los medios indicados es suscepti­
ble de varias otras aplicaciones, como por ejem­
plo para filtrar jarabes y otros líquidos espesos que 
pasan con mucha dificultad por el papel; para es­
traer todo el líquido que queda empapado en una subs­
tancia pulverulenta que ha sido sujetada á alguna 
decocción, infusión, digestión, &e. En este líl-
timo caso se evita la pérdida del líquido que que­
da embebido en el tejido en que se envuelve la 
Substancia para sujetarla á la prensa, se obtiene 
el producto menos turbio, y se logra apurar en dos 
decocciones una materia que en tres ó cuatro solo 
lo hubiera sido imperfectamente mediante una can­
tidad de líquido mucho mas considerable. 

Solo debe advertirse que cuando ha de recoger-. 
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se, el líquido que fluye por el embudo, es pré*< 
ciso poner dentro del aparato, ^ue se emfílee una 
probeta 5 cápsula o. cualquier otro vaso. Es inütií 
que sis entre en detalles sobre el modo de colo­
car este vaso, por que cualquiera podrá fácilmente 
estimarlo por si mismo según las circunstancias. 

P/ 
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LITERATURA MEDICA. 

Palestra Critico-Médica,.en^que.se trata introdu* 
cir la verdadera Medicina, y- desalojar la tyrana 
intrusa de el reyno de la naturaleza, por et Rmo» 
P. M. D. Antonio Joseph Rodríguez j Monge Cis" 
tercíense de la Congregación . de Aragón y Navarra 
en el Real Monasterio de Santa Maria de Berue* 
ía/^ Ihctor, en Sagrada Théologia ^ Examinador 
de la Nunciatura y Theólogo del Señor Nuncio , de 
España f Examinador Synodal del Arzobispado de 
Toledo y Obispados de Tarazona y Jaca, Cónsul": 
tor Theólogo del Serenísimo Señor Infante Carde^, 
nal de Borbon, Socio de la Regia Sociedad de 
Ciencias de Sevilla, Académico de las Reales Aca-^ 
demias Matritense y Portbpolitana &c. Madrid y 
Zaragoza» 

PRIMER ARTICULO. 

Esta obra es una de las mas singulares que se 
han publicado en España y aun fuera de ella. Su 
autor 5 que no pasaba de treinta años cuando em-
pezd á escribirla y distaba mucho de estar con­
decorado con todos los títulos mencionados arriba, 
pues solo era Religioso Boticario de su Mouaste-
rip5 haJ?iendolos adquirido después por sus cono^ 
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eimienfos. y celebridad, desde su retiro, sin ha­
ber ^frecueiiiado,las _aulas y fundándose en.su vas­
ta lectura y continua meditación concibid la gran­
de y .dificil empresa de refutar todas las teorías 
médicas. de su tiempo y manifestar al publico la 
necesidad; de substituirles otras solamente apoyadas 
en la observación y la experiencia, siguiéndose de 
consiguiente rumbos muy diferentes. Quien no vé. 
lastimable i dice en el prdlogo de su primer tomoj 
que se tengan por principios fundamentales de la 
Medicinaban cuya, práctica solo es bueno lo ver-' 
dadero ^ unas soñadas aprehensiones i ó unos ga­
lanos entusiasmos ' de hombres, que soñaron des-^ 
piertos? Pues si aun apartado el raciocinio^ y da­
da entrada á la observación, y experimentos se pal­
pan sornbras^ que será cuando en lugar de las ex-. 
periencias sostituyen sophismas ? Qué, no tiene la 
Medicina Practica fuentes al^o mas claras^ y pre­
cisas en que saciarla mente^ sin que haya de 
hydropicarse de aguas cenagosas?..,. Todo el argu­
mento de mi obra se reducirá á persuadirte la fe­
licidad de todo el Jmplexo de la Medicina en un 
sugeto 5 y su posibilidad sqstituyendo la Practica^ 
y observación, por la Medicina Dogmática, y Es­
peculativa. Para lo cual procuraré persuadir, que 
todos: los Sistemas Médico-Especulativos son falsos, 
y que de todo punto se ignora la mas mínima cau-
•sa morbosa, y el modo de obrar los riiedicamen-
tos contra ella. Siéndonos solamente concedido eí 
uso de estos por la observación propria^ ó estraña, 
y un discernimiento harto confuso de las enferme­
dades entre si por los caracteres, y signos^ qm ^ 
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ríos phsentáñ : de que ya vés, se infiere rectamenete 
lü superfluidad i y documento del estudio, que cm-
duce á Un fin inconsequible* 

Ejecuta el autor este arduo empeño en una obra 
que tiene sds tomos en cuarto publicados desde 
1734 hasta 1749 y reimpresos algunos años des­
pués, siendo la segunda edición hecha en Madrid 
y Zaragoza la que tenemos á la vista y extracta­
mos. En estos seis tomos.trata de muchas y di­
versas materias con mas 6 menos originalidad y 
siempre con grande ingenio y doctrina 5 manifes­
tando varias ideas sumamente notables aun en el 
dia. Entre estas una-de las que sin duda merecen 
mas jíuestra atención es la de que no existen calen­
turas esenciales, sino que todas son sintomáticas 
ŷ  meros efectos de algún vicio local en alguno de 
1 js órganos de nuestro cuerpo. Esta idea, que es. 
bien sabido que forma uno de los principales fun­
damentos de la nueva doctrina médica de Brous-
sáis , no es una idea casual y solo vertida de pa­
so por nuestro autor, sino que es una idea prin­
cipal y maestra que la inculca desde el primer to­
mo hasta el ultimo, la repite en mil lugares y 
lá esfuerza con todas las pruebas y argumentos que 
estaban á su alcance en aquel tiempo, pasando una 
revista de todas las especies de calenturas entonces 
admitidas y proba udolo de cada una de ellas. No 
diremos que Broassais tomo esta idea de nuestro 
autor, aunque pudo muy bien leer su obra habien­
do estado mucho tiempo en España antes de publi­
car su doctrina; pero si dirétnos en obsequio de la 
vérd'id que hizo aqui tan precioso hallazgo un me-
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dico francés 5 ja ven de mucho talento y aplicación 
y dedicado á- la lectura de obras médicas espailolas 
demasiado descuidada entre nosotros, quien nos ha-
bld varias veces con suma admiración de la Pa­
lestra Gritico-Médica del P. Rodriguez. 
"Pero sea lo que fuere del influjo que haya 
podido tener esta obra en la nueva doctrina fisio-
fógicay creemos que á lo menos será una cosa bas­
tante curiosa y agradable el hacer ver como un 
autor español casi cien años hace se empefíd con 
eficacia en refutar la esencialidad de las calenturas 
y establecer su localizacion y origen inflamato­
rio 5 deduciendo de aqui la teoria mas útil para 
éoríseguir la curación de todas ellas. La obra está 
dividida en discursos, y ya en el primer tomo 
emplea uno bastante largo qué es el séptimo y se 
titula Fiebres en común ^^stra rebatir todas las cau­
sas y explicaciones que se habian dado de las ca-
líenturas hasta su tiempo y concluye diciendo: De 
todo lo insinuado inferirá cualquiera docto desapa­
sionado, lo primero, que fiebre, enfermedad per se 
übsúlütay es un error introducido, y una delinea" 
don fantástica^ que no la hay in rerum natura. 
' En el tomo segundo pone tres discursos sobre las 

fiebres intermitentes^ en que dice cosas muy -nota­
bles y empieza asi i En el primer tomo emb(fstí 
con todo el grueso de las fiebres^ comprehendíéWdo' 
las dehaxo de su. razori común en un discurso. Aquí 
intentó atacarlas por esquadrones ^ estando en la in' 
tendencia de que jamás llegará el caso de-poder guer-' 
rearcori individuos. Como asi \ Pues no ministra la 

practica á miliares las obseruacionisy en que se pre-
•* 
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aquella fiebre, e,,m,af,cto a}>,^o, frigio, ^ 
dep,ndmte. Ya. en .aquel,discmsa,ir,sinue' vU. ñZ 
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kn hcmducera, ala curación.., :que efío que^ 
tmm á la^verdadm-.Medicina^ Lapugna luego £ 
causas :seual8das,4 las Mermiteates jí,pros¡guef:¿¿Í* y 
firmóme^,pm.,, m gue. ninguna fiebre. es%nürmi 
dad sola^primp-éempa :, é.independiente .de., otro 
afecto.. Smo, m,,realmente, .es,. 4 un. ümptoma 
o e^to:4emfermed0 mas delincuente. Laialta 
^,dmm,:f,jm de similitud :en^ l a m ^ 
de.una jmsmaifiebre, al. parecer, es una. éc^ 
Smka de, este,asumpto. ría- variedad de S 
ofeifMas^.faiTfbienen. una rhisma: fiebre, que 'de 
mostró, Ja-dissecéoñ, quitan... totalmente, .¡a.duda! 
^^jas •taomcrasias.de .la:b¡(is,. S: las irregulari: 

S '^V'^: /^^'»«ff5«'«' I^m-causa prJuaSa 
déla, calentura ,,dekera toda: curación precisara 
cMa contra, la fermentación, JcLralat 

'é^n rimgu,H,...disseccion de febricitante se de. 
mrm^ Mlardmos..^ otra parte que en bilis: 4 
mda sanare, Y,en.tpdos los cadáveres de Úr^ 
"t.'ijes,.^n...qum.fmrpn las. calenturas de líelas 
se de ieytimp^no debiera, ser^fréqüente el hallazgo 
deparp, ofend-das, pero todo'lo corUrarioo^ 
mdaéa. En..todoslos ^adáverfsde tercianari<^"2 
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éfndaf:g& de qué 'esta' fiebre £S de' la Ínfima nota} 
encontraron los dissectores vicio notable en las par­
tes Midas. Ed'Ho'É' 'íriMS' qué abrieron de Létíoé', y 
Begjraafi, se encontró' ¿I pdfícrea's con hástaúie da* 

I nóí' Wf&trbs que meron estos '-mismos, Pisó-J-Spi^ 
gélm, •lilumleró'^íf BártlioünóJ 'ya él hígado' es-' 
cirrosói'b consutnido^yael'corazonftácidoffa 
p)féternátura;les{. las pulmones, ^ Wás partes • de '•midi, 
Y 'Mm'cavidad,- Es'i 'pués^^'-mUs-' terosirhil';' qué 
esfois ''afectos mÉttrí)n'-ai- enferm^^^ el que sé 

^ cuMd'por principal''enfermedad con H^^ de ca*-
lmfiitav,,...%uptirígWWrnbien^ que en toda "terciaria. 

: ¿̂2j>̂ ';¿/¿ aquellos daños que dixitnos en '• las partes 
orgánicas^ con l0-^diferencia dé'mds ó'ínénosVPrüe-' 
base'( porque 'éfi-t'éiM'^ dissécciones de aquéllos 

^^febricitantes sé han'''kdlladoj> réspecio alpcínéreás-
dé' Lebóé f y Dégrááfiio asegüran^^^ 

] tuve principio^ ̂  él '> daño 'con- la-fiebre , sino qíié pon 
ésta se-adquiriera- mald didtJiésis' hasta qué rnu^-

: • rió' -^l doliente 'y '•' esté es • efugio: Fuerte cosa es, qué 
/ soló' hiiviesen dé presentarse á la disseccion ^los-^que-

llegaron á aquel estado 5 y qué siendo las dissec-^ 
Clones^repetidas'no- 'sk-encontrase alguno indemne, 
Mas: respecto d'-ótro9 simptomas no liuvo mas río-
vedad en los febricitantes á lo lUtinío de su vida^' 

, que al principio de^ la enfermedad ^ como consta de 
sus historias. De que se infiere, que esencialmente' 
no havía- después mas causa que antes ̂  sino que 
se aítmentó la perversión total ^ porque tomó inarc' 
mentó la inflamación'^^ obstrucción^ &c. Y finalmen­
te ^porque siendo esencialmente ¡a misma fiebre 4 
lo ultimo que al principio ̂  debe suponerse igual" 
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mente .m: los ^dos Jiemjtos unamismu causay^e la 
efectué, \ ¿^ •:'/-).,•:•. •:' ; . ' / . - y . , - ' : : -; • •- •,•,•/.•• 
, Este ¿Itimo ,pasagé es singular CA cuanto rebate; 
lá suposición de, se,r los dafios orgánicos efeclp ;y 
no "causa de la calentura y restablece la identidad 
de; la afeccio|i en todos . sus íienipos 5 sin mas di­
ferencia que el aumeiito. Mas • adejante dice ha­
blando de las tercianas cdchéticas,\<y hypocondna' 
í«tŜ  crónicas: Por contrapeso de, listas, tercianas- agu^ 
das9;.tiene la naturaleza otras diuturnus^y^^ cró­
nicas i ^ que molestan tediosamente^ y; que suelen por 
•j^remiq de su diuturmdad hacer, más penosa, la muerr 
te. con su lentiíudyEs comunísimo ser incurables 
las .que llegan á este estado'^'porque es difícil de 
Tew.di(iíf el estrago, de lo cqritir^ido^ }' continente 
e¡n¡el.!abdomen.^ $iernpre, {piiedp- Echar estct \cibso' 
luto)..qué la terciana hypocondri^^^ los 
pxknei^s acometimientos de Ha, ómacion, aiar^avr 
do,, áM,! carrera á la croniquéz^ e^ c^rtisimo,: que en 
el, hígado^ bazo,, mesentereo, omento , 6 otras par* 
tes\ay afectos insuperbles, corno lo muestra la dis-
Aeccion, después de el fatal término» Y estos afec­
tos^ ; que la naturaleza ayudada •. cf>n los primea 
ros medicamentos m, pudo vencer ^ 'es totalmen­
te seguro^ que serán inrremediübles 5 aumentando 
el, estrago 5 y menos robusta la. econont¿a.\"r «̂^ '^J 
tumores en el vieritre por la parte del hígado, bazo, 
&c. 5 será de el caso poner en ellos cuatro, o seis 
sanguijuelas ^ y en despegarse echar ventosa sobre 
las cisuras. Puede ser de el caso, si el sugeto es 
joven 5 y robusto el sangrarle de la mano. Después 
de haber referido algunas disecciones de cadáveres 
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de tercianarios, en los que se encontraron varios 
Jicios orgánicos añade: Jé aqui donde se nota, 2 
la fiebre j^omo tal, es un ente de razón-, y que so­
lo el daño, que enste, productor de lo qm se lla^ 
frta fiebre y es el homicida, 

VARIEDADES. 

Pomada mercurial de manteca de cacao, Bau-
; mé parece ser el primero que concibió la idea de 
? substituir al ungüento mercurial de manteca de 

puerco una pomada compuesta con la manteca de 
cacao. La facultad que esta pomada posee de ex-
'tenderse fácilmente sobre la piel y la de ser absor-

•> vida con prontitud, el despedir un olor nada desagra. 
dable, el poderse obtener en pastillas, y aun ad­
ministrarse interiormente en forma de pildoras 
con solo mezclarle una corta . cantidad de miici-
lago y azúcar, y spbre todo la circunstancia de 
•no estar expuesta á enranciarse, le grangearon des­
de luego el aprecio de los profesores de Medici­
na, y su uso por lo mismo se generalizó en Fran­
cia. Solo faltaba hacer alguna reforma en el méto­
do de su preparaciónV porque siguiendo la formu­
la del autor , que puede verse en Jos elementos 
de Farmacia del mismo, nunca se llegaba á Ja 
completa extinción del mercurio: esto dio mar­
gen á varios y repetidos ensayos que todos fue­
ron; sin fruto por espacio de muchos años, hasta 
que en el de 1815 L. A. Planche nos dio á conocer 
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en cl aceite de yemas de huevo un medio cual po­
día desearse: La operación se reduce á lo siguiente. 

Se,tomá uña onza de mercurio purificado y vein-
~t€ gotas de aceite de yemas bien reciente: pues­
tos en un mortero de mármol se trituran por un 
cuarto de hora. Por otra parte se calienta un 
mortero de porcelana con su mano de lo mismo 
y se le pone una onza de manteca de cacao 
que al instante se licüa con el calor de aquel: 
se le añade en seguida el mercurio que ha sido 

-dividido por el aceite y se tritura el todo por 
espacio de media hora sin interrupción, mante­
niendo el mortero bastante caliente para que la 
manteca conserve cierta liquidez. Después de este 
tiempo se deja enfriar gradualmente y se conti­
nua la trituración por un cuarto de hora. Sucede 
á veces que en la masa después de fria se notan to­
davía algunos globulitos del metal: en tal caso 
ge limpia la mano del mortero, se calienta nueva­
mente, pero de modo que se ablande la manteca 
6Ín licuar, y se repite la trituración: á pocos 
minutos desaparece del todo el mercurio é inme­
diatamente puede vaciarse en moldes de papel pâ  
ra usarlo á su tiempo. ' ^ 

' Medió para conservar la manteca de cacao por 
muchos años. Heury y Guibourt proponen á es­
te efecto reponer dicha manteca bien pura y li­
cuada á un fuego lento , en redomas de vidrio 
de cabida de algunas cuatro á cinco onzas , tapar 
dichas redomas con buenos tapones de corcho.cuan­
do el volumen de la .manteca ha disminuido sufi-
GÍenteménte por el enfriairiiento j . y cuando este sfi 

• 

•I 
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ha cbríipletado cubrir los tapones con lacre. Las 
redomas se guardan en un ^ lugar obscuro y freseoi 
Cuando se quiere hacer uso de la manteca, se. 
hace fundir en baño de maria ó á un calor seme­
jante:, después de destapada la redoma 5 y se vacía 
en moldes como es de costumbre. 
V Nuevo modo' de administrar el bálsamo de copai* 
va. Esta substancia tan usada contra los flujos ble-
•norrágicos antiguos tiene un olor y sabor desagra­
dables que retraen muchas veces de su uso. Se ha 
propuesto envolverla d mezclarla con otras substan­
cias que quiten d disfrazen aquellas cualidades de­
sagradables 5 pero no habia podido conseguirse. E l 
Doctor Denans 5 médico de . Marsella, propone el 
siguiente, medio: tómese de bálsamo de copaiva. 
puro cuatro dracmas , de magnesia dos dracmas. 
Mézclese y háganse 72 píldbrás. Hágase fundir al-. 
máciga en lágrimas, y cuando esté h'quida, mójese 
separadamente cada pildora en la resina fundida. 
El autor combina por el mismo procedimiento la 
, pimienta cubeba con el bálsamo de copaiva y ofrece 
el medio de administrar el asafétida y otros medi­
camentos que inspiran aversión á muchos sugetos. 
. Uso del sublimado corrosivo en baños contra la lúe 
venérea. El Doctor F'lory leyó una memoria y pre­
sentó á la Real Sociedad de Medicina de Marsella 
doce hechos qué" le son propios y que muestran las 
ventajas del uso del sublimado corrosivo (deuto-
cloruro de mercurio) aplicado en baños contra las 
afecciones sifihticas y principalmente las pústulas y 
exostoses. venéreas. En la administración de dicha 
substancia eínpieza por "una dracma y media pa-



ra. un baño, aumenta cada día esta cantidad de 
media dracma y llega hasta la dosis de onza por 
baño. Estos baños antislfiliticos^ ya prescritos antes 
por Baumé y otros, deben sin embargo usarse con 
aquel cuidado y reserva que exige siempre el uso 
de una substancia tan activa como el solimán. 
- Medio de ensanchar el prepucio sin deformidad, 
Cloquet describe un medio para ensanchar el pre­
pucio demasiado estrecho sin dejar ninguna defor­
midad ; hace una incisión longitudinal desde la 
base del prepucio hasta cerca de su borde y y lo 
dobla sobre el glande; entonces los bordes de la 
incisión se apartan, después se acercan transver-
salmente, y puestos en contacto de esta manera, 
la cicatriz que se forma no deja sino una señal 
linear. 

Medio para corregir los efectos de la inspiración del 
cloro. Son bien conocidos los efectos peligrosos que 
producê  la inspiración del cloro muy comunes par­
ticularmente en los grandes- establecimientos. Se han 
ensayado varios medios para corregir dichos efectos, 
entre los cuales se habia dado la preferencia 
hasta ahora al método del Karsten que consiste en 
tomar sobre un poco de azúcar algunas gotas de 
amoníaco liquido. Los diarios alemanes publican otro 
procedimiento que aseguran ser de una eficacia segu­
ra, y es mucho menos repugnante. Este consiste 
en respirar vapores de alcool, ó tomar algunos pe-
dacitos de azúcar empapados en el mismo líquido. 
Se asegura que este medio ha producido felices re­
sultados de dos años á esta parte en que se ha 
puesto en pr.a'ctica. 
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Medios para cortar el üidrío. Berzelius se sirve de 
la formula siguiente para preparar los cilindros des.-í 
tinados.á; cortar el vidrio. 
, Goma arábiga.;. . . . . . dos onzas. 

Goma tragacanto' . . . . dos onzas. 
.Benjuí. . . . . . . . . .: una onza; . 
.Estoraque calamita. . . . media onza. 

Carbón . . . . . . . . . . media libra. 
;. .Nitro..'. . . . . . . . . . cincuenta granos. 
., Agua. ,. . , . cinco onzas. 
. , Se reducen todas las substancias sdlidas á polvo 
fino, éscepto el benjuí y el estoraque que se hacen 
disolver en la suficiente cantidad de alcopl. Se mez­
clan los polvos en un mortero 5 se añaden el agua 
y las disoluciones alcodlicas, y se bate todo jun­
to hasta que resulte una masa bien homogénea. En-
tonceŝ  se forman de dicha masa unos cilindros pe­
queños del grueso de una pluma, del modo como 
î e practica con las masas pilulares antes de divi­
dirlas. Un pequeño molde de latón puede servir pa­
ra formar estos cilindros. Para servirse de ellos, 
se hace una señal con una lima <5 con un peder­
nal en el parage en que se quiere cortar el vidrio; 
y después se hace pasar succesivamente un cilindro 
encendido por la linea marcada. De esta suerte se 
pueden hacer cápsulas y otros vasos de diferentes 
figuras y dimensiones con los fragmentos de re­
tortas y matrazes. Confesamos buenamente> que no 
hemos ensayado este método de Berzelius; mas no 
podemos menos'de observar que es mucho mas sen­
cillo y econdmico el de que se valen algunos prác­
ticos de esta ciudad, quie nes en vez de los es-



|>resados cíJihdjroíi ' se • valen 
_ .̂.̂ «ui ua se vaíen de una ascua bien 

encendida * que tenga uno de sus cortes aígun tan­
to agudo , y presenía'ndolo á una corta distancia de-
la señal marcada clon el- pedernal d lima, logran 
se raje prontamente el vidrio en dicha dirección. Es 
^scusado advertir que se requiere- en uno y otro-ca­
so un cierto tino y agilidad que lio pueden espli-
carse por escrito;, - • • - j 

Medio Ipára agujerear los tapones- de- corcho, 
Para perforar los tapones de carcho que han de 
ser atravesados por tubos o' embudos én diferentes 
aparatos, sé î alen ios farmacéuticos cómunmeüfe-
de una Üina co'nica ó áé\ hierro cándente. Pue-: 
de serHráJ mismo efecto un tubo dé' hoja á& 
lata que tenga una de •sus- aberturas hiieíi cortan-í. 
tCj lo que es fácil dé lograr por medid de una 
lima. Los agujeros obtenidos de este modo son muy 
regulares y de una ejecución fácil y pronta. A 
este efecto se deben tener una porción' dé tubos' 
de hoja de lata de' diferentes calibres para em­
plearlos según el diámetro del agujero qoe se de­
sea. Esta idea se debe a' Mouchous profesor de 
FarmaGÍa en Perpiílan. 

Nota sobre la falsificación del bálsamo de CO" 
paim. Bloiideaü ha observado un hecho que pue­
de ser de mucha utilidad para conocer la adul­
teración del bálsamo de eopaiva. Si se mezcla sub-
carbonaío de magnesia bien puro con el bálsamo 
igualmente puro, aquel se disuelve perfectamente 
y este vuelve á tomar su transparencia anterior, 
resultando una combinación que hace efervescencia 
con los ácidos. Mas si el bálsamo ésta meecJa-
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dp;,con aceite:,de ricino, ¿I;sub-carbonato solo se 
disuelve inppHipletamente y la mezcla queda, lecho* 
ra. Pocas, yece^ se hará esta falsificación en nues­
tro. paísj,;porque, el bálsamo está generalmente maS; 
Ijarato que el,: aceite de .ricino. Pero es niuy pro-,̂ ^ 
bable que el medio de Blondeau pueda descubrir/ 
h, i falsificación con los aceites extraídos de ; las 
semillas.de algunas euforbias indígenasj que resul* 
tan , á un precio muy bajo , son , disoluWes en, 
alcool ,como el de ricino, y mucho mas. peligro-. 
sos que .este en razón de su mayor, acritud:̂  Plan-

^ che opina .que el ácido -sylfúrico es el mejor reac^ 
tivo para conocer las ifalsificaciones del balsama 
dé copáiva.; Cuando este, es puro j es prontamen­
te alterado por dicho ácido; la mezcla, adquiere 
un color obscuro, se calienta, exhala muchos 

> yapores y; un olor pareqidp, al del succino. En 
caso contrai-iO;, la reacción es poco considerable, 
no hay,desprendimiento de vapores, ni se desplie­
ga el olor de succin, , y la / mezcla se colora 
mucho menos. , 
, Medio para obtener Manco el Mdroclorato de hg,^ 
rita por' una sola cristalización. El hidroclorato de. 
barita se prepara comunmente tratando el sulfato 
nativo de barita con el carbón á una temperatura, 
elevada 5 disolviendo el sulfuro resultante en agua 
que lo convierte en hidrosulfato sulfurado é hipo-
§ulfito de la misma base y descomponiendo • esta 
disolución ppr el ácido, hidroclorico hasta satura-, 
cion', filtrándola y , eyaporándola convenientemente.^ 
Como el' sulfato de barita ó el ácido hidroclorico 
6 los dos contienen . casi siempre algo d̂  dxido 



dé hierro, sé forma on/'hidroclorató del mismo me­
tal que comunica cólór á lá sal barítica resultan-
té, la Cfué para lograrse blanca, debe disolverse, 
flltrarse-y evaporarse de nuevo, y éri ciertos ca­
yos : estas manipulaciones deben repetirse varias ve­
ces. Nada más fácil qué prevenir esta incomodidad, 
pues basta • poner aparte una corta cantidad deb lí­
quido que resulta disolviendo el sulfuró en el agua. 

Después - de saturado con ácido Hidrocl̂ ritio la 
porciori; mayor del mismo, se le va echando ago­
tas el' que se habia reservado, hasta qué no se 
formé más precipitado; se filtra, se levapora, y 
por él enfriamiento cristaliza muy hermoso y muy 
blanco el hidroclorato^ de barita. Está claro que el 
líquido,' qué/se añade después de la neutralización, 
obra eii virtud del subhidrosulfato sulfurado de ba­
rita, -el qué separa en un precipitado negruzco eí 
óxido de hierro de su combinación con el ácido 
hidroclíírico y le substituye la barita en el licor. 

El' método que acaba. de indicarse, puede ser­
vir para el nitrato y el acietato de barita, y para 
las sales solubles de estronciana que se preparan en 
la misma conformidad. 

El sulfato de barita {éspaU pesado) es muy abun­
dante en nuestra principado y en muchos ' otros 
puntos'-de" la península; solo citaremos los criade-
íi3s de Orta y de Caídas de Monbuy que son ios mas 
initíédiátos a esta ciudad, En Monjuí no se ha 
encontrado hasta ahora su criadero, y.soló se pre­
senta, en fragíneatos sueltos y bástante raros. 

J 
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' ' ' BIBLIOGRAFÍA MEDICA, -

. pe ¡a Auscultación mediata ^ ó tratado del diag^ 
nóstico de las enfermedades de los pulmones y del 
corazoni por Laénnec. Patís, 2 tomos, segunda edición, 

El estetdscopo ó pectorílocuo de Laennec se ven­
de separadamente y se hallará también perfectamen­
te construido en Barcelona en la tienda de D. Pe-' 
legrin Forés tornero, á cinco pesetas. 
' Tratado de las enfermedades del corazón y vasos 

mayores; por Bertin, redactado por Bouillaud. Pan% 
i tomo, 

Tratado completo délas enfermedades venéreas; 
por Jourdan. París^ 2 tomos, 

Nuevos elementos de cirugía y medicina opera-» 
toria; por Begin. París, i tomo, 

l?iretología fisiológica; por Boisseau. Parfs^ i to* 
mo, tercera edición, 

Manual del Farmacéutico, ó curso elementar de 
Farmacia; por Chevallier é Ydt. París.) a tomos. 

Manual de análisis químico de las aguas minerales 
medicinales y destinadas á la econoinía doméstica; 
por Henry. Parh^ 1 tomo, 

Tratado de las retenciones de orina causadas poír 
la estrechez de la uretra; por Ducamp. París, 1 to­
mo^ segunda edición, 

Observaciones sobre las enfermedades de los ór­
ganos genito-orinarios; por Lallemand. París, i tomo, 

Investigaciones anatómico-patológicas sobre el en­
céfalo y sus dependencias ; por Lallemand. París,' 
cuatro cartas, de las qiie se ha traducido la primera ai 
español por el distinguido profesor d̂e Cádiz D, 
Francisco Javier Laso. 
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Tratado de Farmacia tedrica y. práctica; por 
Virey. París, 2'tomos ̂ ^tencéra edición. 
- Historia 'compendiada de las drogas simples; por 
Guibpurt Fariy:^ 2 tomós,^^ Í i : , • -̂  ^ 
.r Tratado completo de jlas:ieiífermedades. del drganoj 
del .oído;, por-Itard. i7?¿zr¿5:5 2'^¿«zoí, . ,j : ^ 
. ElemeiitaTherapíae generalis in usum academicum^-
por el J),»;D¿:Eelix Janer,: Catedrático, de Medicina; 
que ha sido enla Real ünivíersidad de Gérvéra, So-: 
CÍO de varias academias y Me'dico de Barcelona, 
Vi.Elementa Hygíeiies in usura , academiciim, . : 

Estas dos obritas elementales 5 que pueden seriíti-: 
les á los, discípulos de nuestras :escuelas medicas y 
•servir de texto para la enseñanza. de Já Terápe'utica é 
Higiene 5 á las que no se han señalado libros textua-
Jes 5 se hallarán eii Barcelona en la librería de Bru-; 
gi 5 en Madrid:en lá de D. José Martinez, en Va­
lencia en la de B. Ildefonso Monpié y en Zaragoza, 
eñ la imprenta del Diario. ^ 

.Tabla tpxicoMgica según el..estadoactual de.la Me-' 
dicina. y de la Química ; por el D. Juan Áleáo 
Farmacéutico de Barcelpna. ; . ; 

Esta tabla 5 que presenta bajo ,un. mismo golpe de 
vista las substancias venenosas mas: comunes, los sín­
tomas ó accidentes que -. ocas;ionan, los reactivos que I 
deben usarse para descubrirlas,- y. los remedios ó;, 
contravenenos que deben emplearse para impedir 
<í. corregir sus. fatales consecuencias, se hallará en la-
casa áel autor y en las librerías de Torner y Brusi 
^n Barcelona. • : - ^ •., 
i Los autores gue desearen que se anuncien y/anali'., 
zm sus obras, se servirán remitir im ejemplar franco 
deportes á la oficina dé este periódico, ,, 


