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RESEÑA. HISTORICA DEL GlMiNASIO REAL DE MADRID. 
Observaciones y explicaciones sobre los objetos originales y los 

de mayor importancia que contiene. 

Neurosis convulsivas y espasmódicas. 

(Continuación.) 

La parte que nos resta de cuanto hemos pensado decir sobre enfermeda
des convulsivas y e spasmód ica s en estos a r t í c u l o s , vamos á llenarla p r inc i 
palmente con doctrinas y hechos correspondientes á la corea ó baile de 
S. V i t o , dando la preferencia á lo que sobre este part icular se ha hecho 
y escrito en la capital del vecino imperio en estos ú l t imos t iempos, por 
serla entidad morbosa en que m u y particularmente se ha dis t inguido la 
Francia aplicando como su agente t e r a p é u t i c o la gimanpotologia. Para ello 
haremos un m u y sucinto resumen de la segunda parte de la apreciable 
obra que Mr. Napoleón Laisne, entendido g i m a n p o t ó l o g o prác t ico , á cuyo 
talento debe la Francia su d i s t inc ión en este pun to , publ icó el año pasado 
hajo el t i tu lo de Aplicaciones de la Gimnástica á la curación de algunas enfer
medades, etc.; esperando se nos permita , para que el resumen de esta se
gunda parte, cuyo t í tu lo es Introducción de la Gimnástica en los hospitales, no 
aparezca en hechos importantes mut i l ada , t rascribir á la vez que lo m á s 
esencial sobre el t ratamiento g imanpo to lóg ico de la corea , la historia de la 
int roducción de esta parte de la medicina en los hospitales de P a r í s , y a l 
gún hecho importante de c u r a c i ó n de enfermedad correspondiente á d i 
verso grupo del que ahora nos ocupa. 

A más de la jus t ic ia de dar á cada pa í s lo que es suyo, trayendo al nues
tro lo mejor de todos, nos mueven dos razones á t rascr ib i r con gusto una 
muestra del valor que Francia dió á la gimanpotologia como agente 
t e r apéu t i co , y lo que ha hecho para in t roducir la en varios de sus hospita
les. Buscamos la beneficiosa eficacia de estas razones en el conocimiento 
de que nada hace tanta fuerza en la desventurada E s p a ñ a como lo que se 
refiere á nuestros vecinos del Pirineo. 

Es por lo tanto la r azón primera ver si unida la p ro t ecc ión y estima que 
este adelantado pa ís da al ramo que nos ocupa á lo demás que nuestros ar
tículos han de contener, movemos á hacer algo en E s p a ñ a , con c a r á c t e r ofi
cial, sobre tan importante asunto. Y la segunda, si logramos que los hombres 
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de las ciencias m é d i c a s , de que esta es una parte , estudien algo la mate
r ia; si no para ser unas especialidades, por lo méuos para no poner obstácu
los á su i n t r o d u c c i ó n , ya no haciendo nada para que se aclimate de una 
manera oficial y c ien t í f ica , como si se t ra tara de cosa de poca va l í a , ya des
vir tuando sus recursos por mal administrados, ya alabando lo que es solo 
acreedor á v i tuper io , ó vituperando lo que es digno de la mayor conside
r ac ión y es tá reconocido como t a l por altas capacidades y corporaciones de 
las m á s respetables en la ciencia. Sirva de ejemplo en este ú l t imo punto, 
y a que de la corea nos ocupamos, el dicho que de boca en boca ha llegado 
á nuestro oido, de una persona por otra parte en ciencias m é d i c a s estima
ble , que oyendo decir que por la gimanpotologia se curaba la corea, excla
mó : JSso es estar ilusionado y creer la panacea universal. Lo que sigue pondrá 
de manifiesto la inexac t i tud de este j u i c i o , que si es lamentable por lo que 
revela, lo hacia m á s tr iste la circunstancia de pr ivar á una alta persona, 
que la padec ía , del beneficioso influjo de este poderoso agente terapéut ico . 
Por fortuna la enfermedad no tenia el c a r á c t e r de grave, y el tiempo solo 
era posible la c u r á r a , como en nuestro ju ic io sucedió . 

Nos sujetaremos en este resumen al tecnicismo g imanpo to lóg i co del es
cri to que extractamos, para que haya mayor exact i tud en la t ras lac ión á 
nuestra lengua de los hechos y doctrinas que contiene, poniendo por nota 
la equivalencia en el nuestro, si ya no lo h u b i é s e m o s hecho , y también 
a ñ a d i r e m o s á las citas de autores y obras del or ig ina l el tomo y p á g i n a de 
ellos en que lo dicho se encuentra. 

Resumen de la segunda parte de la citada obra de Mr. Napoleón Laisne. 

En 1847 decidieron los doctores del hospital de los Niños enfermos de 
P a r í s , siendo su director Mr. Partout , que la g i m n á s t i c a se introdujera en 
este establecimiento como ensayo, y en 5 de Julio del mismo año Mr. Da-
venne, en tóneos director general de la Asistencia p ú b l i c a , dió permiso para 
comenzar, y se efectuó en 12 del mismo á cargo de Mr. Laisne, profesor 
gimnasta de la escuela po l i t écn ica del Colegio de Luis el Grande, etc. 

Dos secciones se formaron para empezar, una de 20 n iños escrofulosos, 
y otra de 15 n iños lo mismo. En vista de los buenos resultados obtenidos, 
los méd icos y cirujanos de este hospital d i r ig ieron en 11 de Noviembre de 
dicho año al Consejo general de hospitales y hospicios de P a r í s , una rela
c ión de los beneficios obtenidos en el ensayo que él acordó tuviera efecto 
antes de dar el permiso para el establecimiento definit ivo; re lac ión en que 
entre otras cosas se encuentra lo siguiente: 

«Desde la primera l ecc ión , se es tablec ió la más grande emulac ión entre 
todos los n i ñ o s , que se ejercitaban á competencia los unos con los otros. 
Movimientos que se c r e í a n imposibles para algunos, se ejecutaron fácil-
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mente al cabo de tres ó cuatro dias. Bien pronto se notó que la voz ganaba 
en fuerza. E l estado general de salud se acrecentaba yisibleraente: el color 
del rostro era m á s animado, las carnes ganaban en consistencia, recibien
do al mismo tiempo la to ta l idad del ma l una influencia favorable. Se vio 
asimismo, y bien pronto , desaparecer los infartos glandulares que r e s i s t í an 
hacia mucho tiempo á la med icac ión ordinar ia , secarse y cerrarse los es
pacios pustulosos que años ha p e r s i s t í a n . Dos anquilosis de la a r t i cu l ac ión 
del codo fueron casi enteramente curadas en seis semanas. Los ejercicios 
comenzaron con 35 n i ñ o s , habiendo aprovechado al mayor n ú m e r o . A 
medida que un n iño se curaba, otro llenaba su plaza, de modo que, durante 
los cuatro meses de ensayo, 58 n iños y 54 n i ñ a s se han ejercitado. En todos 
los n iños que han tomado m á s de quince lecciones, hemos encontrado una 

gran mejor ía . . » 
« L a s lecciones eran tres veces por semana y de una hora de durac ión ; 

pero los ejercicios rio se l imi taban á este t iempo, porque los d e m á s dias 
repettan los que sin m á q u i n a s se les hablan enseñado.» 

«En presencia de unos'resultados, que han superado con mucho nuestras 
esperanzas, no dudamos ordenareis el establecimiento del gimnasio en el 
hospital de los Niños enfermos. Este poderoso medio de c u r a c i ó n , unido á los 
que poseemos contra los males escrofulosos, nos p r o p o r c i o n a r á obtener 
curaciones mucho m á s r á p i d a s y socorrer mayor n ú m e r o de desgraciados 
en el mismo tiempo. » 

«F i rmado : Quersan, padre; — Guersan, hijo;—Baudeloq%t,e;—Blache;— 
Banneau; —Batai l le .» 

«Nota par t icular unida á la anterior re lac ión .» 
«Hemos aplicado la g i m n á s t i c a á otras enfermedades que las escrofulo

sas. Los ensayos hechos en muchas afecciones nerviosas, principalmente 
la corea, han dado buenos resultados y los prometen mejores (1).» — F i r 
mado: D r . Banneau. 

A consecuencia del anterior escrito, el Consejo munic ipal nombró en 4 
de Febrero del 48 profesor de g i m n á s t i c a del hospital de los Niños enfermos 
á Mr. Laisne. 

A mediados de Julio del 48, los doctores pidieron que los n iños coréicos 
se e j e rc i t á ran diar iamente, y en 4 de Febrero del 49 d i r ig ieron al Director 
general de la Asistencia p ú b l i c a una segunda re lac ión de lo observado , d i 
ciendo : que eran evidentes á los méd icos y c i r á j anos de este hospital los 

(1) A principios de Octubre del confiaron los doctores á Mr. Laisne los coréicos con el fin 
de decir al Consejo el resultado en esta relación E l Dr. Sée íué el encargado de la observac ión . 
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beneficios del ejercicio para sus enfermos , y que insist ian en pedir conti
nuase bajo la d i recc ión de Mr. Laisne. Entre los buenos efectos obtenidos 
dicen deber mencionar la c u r a c i ó n de cierto n ú m e r o de coréicos debida al 
exclusivo empleo de los ejercicios, y la bienhechora influencia de ellos tam
bién sobre la salud y estado general de los atacados de enfermedades cró
nicas: firmando esta re l ac ión los Médicos y Cirujanos del hospital : Bla-
che, Banley, Banneau, P, Guersant, Trousseau. 

E l aumento diario de n iños de ambos sexos precisó á Mr. Laisne á pedir 
en 1." de Agosto del 49 á la a d m i n i s t r a c i ó n de la Asistencia púb l i ca un ter
reno mayor, y esta, que conocía los resultados obtenidos en el hospital , lo 
conced ió en 11 del mismo , el que se a r r eg ló bajo la d i rección de Mr. Laisne 
por los n iños del establecimiento, y provisto después de nuevas máqui
nas en 1.° de Mayo del siguiente a ñ o , se ejercitaban y a los n i ñ o s , según 
expres ión de Laisne, en un maguifico gimnasio. 

En Agosto del 49 dejó Mr. Partout la d i recc ión de este hospital entrando 
á sucederle Mr, Dechaumont. 

Los felices resultados obtenidos en este hospital animaron al director 
de la Salpétriére á inv i ta r á Mr. Laisne á colocar en este establecimiento 
algunas m á q u i n a s y á comenzar los ejercicios, y el 6 de Agosto del mismo 
a ñ o dieron pr incipio con 21 n iña s m á s ó menos enfermas, siguiendo las lec
ciones hasta 1.° de Julio del 50, habiendo llegado á darlas todas las niñas 
de la c l ín ica de Santa Mar í a , ganando en su salud física y en su moral 
mucho m á s de lo que se esperaba; pero Mr. Laisne, no pudiendo con tanto 
trabajo , tuvo que dejar esta asistencia para dedicarse m á s exclusivamente 
a l hospital de los Niños enfermos. 

A principios de Octubre de 1850 la señor i t a Nicolle, respetable direc
tora de las n i ñ a s de Santa Mar í a , en la Sa lpé t r i é r e , escr ibió á Laisne que sus 
n i ñ a s se a b u r r í a n de no hacer ejercicio, y que si pronto no comenzaban, 
vo lve r í an ciertamente á su ant igua a p a t í a y sufrimientos; en vista de lo 
que volvió Laisne, en 18 de Octubre del mismo, á darlas lección. Buscando 
ardientemente medios g i m n á s t i c o s para mejorar ó curar á estos seres des
graciados, muchos atacados de epilepsia, histerismo, etc., se cons igu ió una 
d i sminuc ión sensible en los accesos, y una mejor ía en su físico y moral 
que consoló á todos los empleados en el servicio de este establecimiento; y 
en 30 de Noviembre del 50 sucedió un hecho muy notable. 

«Una j ó v e n , llamada C. M . , que h a b í a sido tratada sin resultado en el 
hospital de los Niños á n t e s de su entrada en la S a l p é t r i é r e , fué admitida 
en este ú l t imo asilo como ep i l ép t i ca , y nos reveló e s p o n t á n e a m e n t e que sus 
primeros accesos h a b í a n sido siempre voluntarios. Esta j óven tenia re
gularmente ocho ó diez crisis al d í a , y el cuidado que e x i g í a era muy 
penoso para los as i s ten tes .» 
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La reve lac ión hizo nacer en Mr. Laisne la idea de que, si con la simpe 
voluntad se podia l legar á un estado t a l de desó rden , con ella firme , y so
bre todo ejercitados y d i s t r a ídos los enfermos, d e b í a n poder combatir los 
verdaderos accesos. Hizo conocer e s t o á sus enfermas y las r eun ió en sér ies 
ds tres para que se ayudaran mutuamente cuando en cualquiera de ellas 
notaran las otras s ín tomas de cr is is , p r o m e t i é n d o l a s un premio si en el 
tiempo de seis meses s a b í a n hacerse superiores á su mal . 

.¡Desde esta é p o c a , dice Laisne , continuamos nuestro tratamiento con 
verdadera fortuna. Los enfermos p a r e c í a n dichosos y convencidos de su 
curac ión .» 

La a d m i n i s t r a c i ó n conoció estos hechos y el Director general de la 
Asistencia p ú b l i c a d i r ig ió una carta de fe l ic i tac ión á Mr. Laisne, llena de los 
mayores elogios por el celo é intel igencia que habla desplegado, fir
mándola como director Mr. Dovenne. 

Todo marchaba con la mayor felicidad, y los enfermos reunidos y or
ganizados en 30 de Noviembre de 1850 como se ha dicho, fort i f icándose é 
ins t ruyéndose regularmente, no tuvieron acceso alguno hasta 20 de Mayo 
del 51, á pesar de haber pasado por las rudas pruebas, en 15 de A b r i l , de 
una terrible tempestad, cuya agua , v i en to , truenos y r e l á m p a g o s se les 
obligó á sufrir, y en el 20 de Mayo citado la de disparar, sin ser apercibidos, 
sobre sus cabezas un pistoletazo , al que s igu ió un gr i to general , pero en 
ninguno el menor acceso. En vis ta de todo se los cons ideró completamente 
curados, y acreedores al premio que se les habia ofrecido si en seis meses 
dominaban su enfermedad. Las recompensas tuvieron lugar en 22 de Ju
lio de 1851 en un sa lón preparado al efecto, y en presencia del Direc
tor de la Asistencia p ú b l i c a , de muchos altos empleados administrativos, 
de gran n ú m e r o de doctores y m u l t i t u d de personas, pronunciando el Doc
tor Blache un discurso, en que hizo re lac ión de todo lo que llevamos extrac
tado , por lo que solo trascribiremos algo de lo que dice sobre la corea t ra ta 
da por la g i m n á s t i c a . 

«Entre los medios, dice, que han dado m á s resultado en el t ra tamiento 
de la corea, no t i t u b e a r é en repetir con M. el Dr. S é e , autor de una exce
lente memoria sobre esta enfermedad , coronada por la Academia de Cien
cias , es preciso poner en pr imera l ínea el m é t o d o , completamente nuevo, 
de los ejercicios g i m n á s t i c o s . » 

« E n t r e l o s hechos curiosos que nos ha sido dado observar en este hos
p i ta l , creemos poder ci tar el s iguiente, que testifica m á s que otro alguno 
la eficacia verdaderamente maravillosa de esta m e d i c a c i ó n . 

Courard (Emil io) , de diez años de edad, e n t r ó en nuestra c l ín ica con 
una corea de las m á s graves; le tuvimos doce dias sometido i n ú t i l m e n t e á 
los diversos medios que la experiencia ha manifestado de m á s felices resul
tados en esta enfermedad; su a g i t a c i ó n era excesiva, y no cesaba n i de dia 
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n i de noche; no podia ar t icular una sola palabra; su intel igencia dismi
n u í a sensiblemente; su apetito era absolutamente nu lo ; la deglución de 
los alimentos era por otra parte casi imposible; todo nos daba motivo para 
temer una t e r m i n a c i ó n funesta. Entonces creí debia suspender toda especie 
de t ra tamiento , é induci r á Mr. Laisne á probar alguna cosa para este in
feliz n iño . Después de haberle tendido sobre u n colchón y hacerle sujetar 
por varios de sus educandos m á s in te l igentes , Mr. Laisne le friccionó 
desnudos los miembros superiores é inferiores m á s de una hora. Diez dias 
seguidos se repit ieron estas fricciones del mismo modo. A l 3.er dia, se 
consiguieron seis horas de t ranqui lo s u e ñ o . A l 7 . ° , los ayudantes destina
dos á sujetar al enfermo no fueron necesarios. A l 8.°, pudo tomar un poco 
de alimento y beber un poco de vino. A l 12.°, anduvo á nuestra presencia 
en la sala unos 50 pasos, sostenido de u n brazo solamente. A l 13.°, se le lle
vó al gimnasio para tomar el aire. A l 14.°, se le hizo suspender en una barra 
horizontal . A l 16.°, andaba casi solo; al 19.°, se v i s t ió solo por primera vez, 
al 23.°, tomaba parte en todos los juegos y ejercicios con los n iños que es
taban buenos, y al 28 se le cons ideró como completamente curado. Conti
n u ó sin embargo durante a l g ú n tiempo t o d a v í a asistiendo al gimnasio, 
por temor de una r e c a í d a , y porque en ello tenia un extremado p lacer .» 

E l 28 de Octubre de 1851 se concedió el aumento de terreno que para el 
gimnasio d é l a Sa lpé t r i é r e pidió en 19 de Julio del mismo año Mr. Laisne. 

Conociendo el Dr. Becquerel, del hospital de la Piedad, los felices re
sultados que Mr. Laisne h a b í a obtenido en el t ratamiento de la corea por 
medio de la g i m n á s t i c a , con permiso del director de la Asistencia pública, 
r ecu r r i ó á él para que se e n c a r g á r a de la c u r a c i ó n de un caso rebelde á 
toda otra especie de tratamiento , que se le h a b í a presentado en su clínica. 
Caso que publ icó después dicho Doctor en la Gaceta de los Hospitales, núme
ro 128 (jueves 6 ¡de Noviembre de 1851), donde dice de la manera si
guiente : 

« L a jóven Geney (-idela), de 17 años de edad, en t ró en m i clínica 
con una corea (baile de S. Vito) m u y intensa. No e x i s t í a la corea solo en 
los miembros; atacaba t a m b i é n los ó r g a n o s de la voz, y la palabra era in 
in te l ig ib le . » 

«Por tiempo de tres meses e n s a y é en ella , de una manera sucesiva, 
todos los mé todos t e r a p é u t i c o s conocidos en la c i e n c i a . » 

« P r i m e r o , la belladona, la estr icnina, la valeriana , el sulfato de qui
n i n a , la qu in ina , el hierro , el t á r t a r o es t ib íado á grandes dosis y el opio 
lo mismo. 

«En seguida, al exter ior , prolongados baños t ib ios , baños sulfurosos, 
baños y afusiones frias, y la e l ec t r i c idad .» 

«Nada de esto produjo resultado n i la m á s p e q u e ñ a me jo r í a ; la enferma 
estaba en el mismo estado, y la m e n s t r u a c i ó n h a b í a desapa rec ido .» 
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«Habiendo oído hablar , en esta época , dé los resultados de Mr. Laisne 
en el hospital de los Niños , a n u n c i é que, si no se la podia someter á este 
tratamiento, estaba decidido á no conservarla , atendiendo á que conside
raba su enfermedad como completamente rebelde á todos los otros m é t o d o s 
terapéut icos .» 

« Satisfaciendo el deseo del señor director general de la Asistencia p ú b l i 
ca , Mr. Laisne fué al hospital de la Piedad , reconoció á esta joven , y 
anunció que se encargaba de curarla en un mes. » 

« Desde en tóneos Mr. Laisne, animado de un celo notable, vino constan
temente y casi siempre dos veces a l d i a , á ejercitar él mismo á esta jóven.» 

«Bajo la influencia de este t ra tamiento , que creo inú t i l describir aqu í , 
la curac ión se efectuó realmente en un mes, y fué progresiva. » 

«A la t e r m i n a c i ó n del t ra tamiento , la j óven Geney , completamente cu
rada , se expresaba con una perfecta l iber tad de lenguaje, no tenia n i n g ú n 
movimiento i r regular , habia recobrado el apetito, y tenia mucha mas ro
bustez que antes del empleo de la g i m n á s t i c a . » 

«En una palabra , considero este caso como u n gran ejemplo de cura
ción de corea; y en este concepto , que deben darse las gracias á Mr. 
Laisne.» 

«Debo un i r á este otro hecho. » 
«Se encontraba al mismo tiempo en m i c l ín ica otra j ó v e n de igua l edad, 

atacada de una doble afecc ión .» 
« Estaba m u y h i s t é r i ca y c loró t ica . » 
«Hacia un mes, que t rataba sus crisis violentas con b a ñ o s de afusio

nes frias y opio, y la clorosis con el h ier ro , cuando me pidió como un 
favor hacer los mismos ejercicios que su c o m p a ñ e r a , que entonces los co
menzaba. Consint ió Mr. Laisne, y no hallando yo inconveniente, d i el per
miso pedido. » 

«Véase cuá l fué la influencia de este t ratamiento. » 
«Los violentos ataques, que p a d e c í a cada dos ó tres d í a s , desde luego 

se presentaron m á s de tarde en tarde y después desaparecieron completa
mente. L a m e n s t r u a c i ó n apa rec ió una vez. » 

«Cuando cesó el t ratamiento g i m n á s t i c o , la neurosis muscular h a b í a 
m o m e n t á n e a m e n t e desaparecido, la clorosis (decolorac ión , ruidos de aire 
cardíacos y vasculares) persistieron en toda su intensidad, á pesar del 
empleo s imul táneo del hierro y la q u i n i n a . » 

«Sucedió lo que yo t e m í a . A los quince d ías de cesar el t ratamiento 
g imnás t i co , los ataques h i s t é r i cos reaparecieron t an intensos como á n t e s . 
Entres semanas tuvo tres. » 

«M. Laisne, de acuerdo con la famil ia de esta jóven . ha pedido su ad
misión en la Salpétriére vcon objeto de continuar el tratamiento g i m n á s t i c o 
durante el tiempo suf ic iente .» 



Volviendo a l hospital de Niños , diremos que cuatro inviernos pasaron 
sin gimnasio cubierto; pero el deseo que todos, en vista de los resultados 
tenian de que la g i m n á s t i c a se pudiera aplicar sin inconveniente en todo 
t iempo, impulsó á su venerable director Mr. Dechaumont á pedir á la admi
n i s t r a c i ó n general la c reac ión de un gimnasio cubierto. Concedió la admi
n i s t r ac ión el permiso , y el 19 de Febrero de 1852 comenzó la fundación del 
pr imer edificio de este géne ro en los hospitales franceses, y el 20 de Julio 
del mismo año se hal ló completamente terminado. 

En el citado mes apa rec ió el informe administrat ivo de la Asistencia 
p ú b l i c a , y h é a q u í , en m u y sucinto resumen , lo que dice concerniente á 
los ejercicios en la S a l p é t r i é r e . 

E l nuevo descubrimiento de la ap l icac ión de la g i m n á s t i c a al trata
miento de los escrofulosos y co ré icos , y que tantos felices resultados ha 
dado en el hospital de Niños , se ha extendido á los idiotas y epi lépt icos en 
la Sa lpé t r i é re á pe t ic ión de su sabio médico , produciendo efectos no ménos 
satisfactorios que en aquellas enfermedades, por lo que la admin is t rac ión 
ha creído de su deber acceder á la pe t ic ión de que se crease un gimnasio 
en la c l ín ica de los epi lépt icos adultos de este establecimiento, ocupándose 
en la in s t a l ac ión de otro i gua l en Bicé t re para los atacados de las mismas 
enfermedades 

Concluye el extracto del informe de la A d m i n i s t r a c i ó n general con el 
siguiente pár ra fo . 

«Pero el punto sobre el cual la experiencia no permite dudar, es la cu
rac ión por este medio (la g i m n á s t i c a ) de la enfermedad coré ica , curación 
probada por los mismos m é d i c o s , que han Reconocido con la m á s honrosa 
buena fe la insuficiencia de sus prescripciones para remediar este mal, 
m u y frecuentemente morta l cuando llega á cierto g r a d o . » 

{Se cont imará . ) E L COKDE DE VILLALOBOS. 

AFORISMOS DE F I M A G A L L I 

SOBRE L A S H E R I D A S POR ARMAS D E F U E G O . 

En estas circunstancias en que todos los e jérc i tos de Europa se apres
tan á luchar encarnizadamente proporcionando con t a l motivo á los médi
cos mil i tares ocasiones y oportunidad de ejercer en los campos de batalla 
y en los hospitales su laudable cometido, creemos oportuno extractar, to
mándo los d é l o s A m a l i Universali d i Medicina , volumen 196, p á g i n a s 594 á 
609, los siguientes aforismos en que el Dr. Cesare Fumaga l l i resume su 
grande y acertada p r ác t i c a sobre la c i r u g í a de las heridas por armas de 
fuego, as í como las ideas y opiniones que sobre esta materia se hallan 
diseminadas en las obras de los autores c lás icos . 
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1. Las heridas por armas de fuego son soluciones de cont inuidad lacero-

contusas con gangrena de las partes lisiadas. 

2. Son en general tanto m é n o s graves las heridas por armas de fuego, 
cuanto m á s pequeños son los proyectiles que las producen. 

3. No siempre se puede determinar desde el pr imer momento la grave
dad de estas heridas. 

4. Las heridas producidas por balas p e q u e ñ a s , como las de fus i l , cara
bina, pistola, etc., difieren de las hechas por proyectiles grandes, no solo 
por su ex t ens ión , sino por los accidentes inmediatos y consecutivos que de
terminan. 

5. Las halas esfér icas no siempre siguen una d i r ecc ión r ec t i l í nea á t r a 
vés de los tejidos, sino que á veces cambian la p r imi t i va para tomar otra 
ex t raña é i r regular . 

6. La acc ión de las balas c i l ind ro -cón icas disparadas por fusiles raya
dos difiere mucho de la de las balas esfér icas . 

7. El orificio de entrada remeda, en lo genera l , la forma de la bala. 

8. Una bala puede causar á un mismo tiempo varias heridas; y por una 
sola abertura pueden penetrar dos balas saliendo después por diferentes 
caminos. 

9. Los proyectiles de plomo no se alteran estando en contacto con los 
tejidos o rgán icos . Los de hierro se oxidan y los de cobre toman un color ver
de. Los pedazos de vestido pierden algo el color y conservan su urd imbre . 

10. En el campo de batal la deben socorrerse primero las heridas que 
ponen la vida en inminente peligro : en este precepto e s t á compendiada la 
indicación q u i r ú r g i c a . Los instantes son preciosos ; el auxi l io ha de ser 
muy ráp ido é intel igente . 

11. L a m e d i c a c i ó n de las heridas por armas de fuego ha de ser senci
llísima etc. E l cirujano debe tener siempre presente este t r ip le punto de 
vista: prevenir una r eacc ión local m u y v i v a , faci l i tar la s u p u r a c i ó n , y 
calmar los dolores (1). 

(1) Este precepto nos parece de tanto in terés , que no podemos m é n o s de llamar muy particu
larmente la atención acerca de é l , sobre todo en lo que se refiere á la primera cura de dicüas 
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12. E l uso del frió es uno de los medios m á s út i les en el tratamiento de 
estas heridas. Es a d e m á s de fácil ap l i cac ión en el campo de batalla, en 
las ambulancias, buques-hospitales y alojamientos particulares. 

13. E l dedo del cirujano es sin duda el mejor instrumento explorador 
de las heridas. La t ienta solo debe emplearse cuando la estrechez de la 
herida ó su profundidad no permitan la i n t roducc ión del dedo. 

14. Reconocida la presencia de un cuerpo e x t r a ñ o en el inter ior de una 
herida, debe extraerse tan pronto como sea posible, siendo igualmente te
merario intentar sacarlo á todo t rance, como el dejarlo indiferente en su 
s i t io . 

15. E l desbridamiento no es ú t i l en las heridas sencillas, mientras que 
ofrece ventajas positivas en las profundas y en las penetrantes de regiones 
del cuerpo entre cuyas capas se encuentren aponeurosis resistentes. 

16. E l desbridamiento sirve á veces para facil i tar la explorac ión de la 
herida. 

17. L a cana l i zac ión q u i r ú r g i c a por medio de tubos de goma agujereados 
es ú t i l en los abscesos profundos os teoplás t icos . Su apl icac ión no puede 
estar subordinada á reglas fijas; el cirujano o b r a r á siempre con arreglo á 
las circunstancias. 

18. L a gangrena nosocomial, el t é t a n o y la infección purulenta son en 
tiempo de guerra el azote m á s terrible en los bospitales mil i tares . 

heridas. Con motivo de los sucesos ocurridos en esta Corte el 22 de Junio último, tuvimos ocasión 
de observar en nuestra cl ínica que muchisimosheridos de los asistidos en las calles, casas de so
corro, etc., tenian taponadas sus heridas con hilas empapadas en una disolución concentrada de 
percloruro de hierro. E l recurrir á este poderoso bemostíit ico e i iógico cuando se inlenía cohibir 
ciertas hemorragias, pero la experiencia nos ha demostrado después lo perjudicial de su abuso-
Al levantar el aposito de las heridas curadas con este medicamento hemos encontrado que sus 
aherturas estaban obstruidas por escaras profundas, duras, identificadas en tales términos con 
los tejidos contundidos por el proyectil y con coágulos de sangre, que era impracticahle su des
prendimiento para dar salida á l o s líquidos derramados en el trayecto de la herida, á no deshridar 
los tejidos contiguos, eliminando con la ligera las porciones mortificada?. La inflamación conse
cutiva á la cura con el percloruro de hierro ha sido agudís ima; los dolores vivos; la gangrena 
pultácea casi constante; la supuración mucha y la cicatrización tardía. Al contrario, las heri
das que fueron cerradas con hilas secas, agua hemostát ica , la misma disolución ténue del per-
cloruro de hierro ú otros medios así sencillos no presentaron estos inconvenientes. 

Por eso no podemos ménos de recomendar la mayor c ircunspección en el uso de aquel he
mostático, reservándole tan solo para ciertos casos en que puede ser út i l í s imo, — l. 
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19. L a gangrena nosocomial es enfermedad esencialmente contagiosa. 

20. E l contagio de la gangrena se realiza principalmente por medio de 
un humor par t icular producido por la ú l c e r a , y susceptible de ser inocula
do: es puramente local ; se propaga por contacto; no respeta n i n g ú n tejido, 
y se ceba con preferencia en el celular. 

21. L a a c u m u l a c i ó n de heridos en los hospitales es l a causa p r i n c i 
pal, si no la ú n i c a , del desarrollo de la gangrena. 

22. L a gangrena nosocomial suele manifestarse bajo dos formas; la pu l 
tácea, que es la m á s c o m ú n , y la ulcerosa. 

23. Para destruir el contagio bastan los medios t ó p i c o s ; los cáus t i cos 
son los m á s seguros, aunque merece la preferencia el fuego por la f ac i l i 
dad de tenerlo siempre á la mano, por la p ron t i tud y seguridad de los efec
tos que produce y por las molestias insignificantes que causa en compa
ración con los d e m á s cáus t i cos . 

24. E l t é t a n o es un accidente general bastante frecuente en las heridas 
por armas de fuego, sobre todo en las de las articulaciones, y en las ampu
taciones. Los individuos robustos, de buena edad y temperamento nervio
so son los m á s predispuestos á sufrir esta compl i cac ión . 

2o. E l t é t a n o puede algunas veces ser producido por esquirlas óseas . 

26. Las variaciones a tmos fé r i ca s bruscas y la humedad ejercen una i n 
fluencia decisiva sobre su desarrollo. 

27. Los tratamientos aconsejados para combatir el t é t a n o son v a r i a d í 
simos, si bienios na rcó t i cos y sudoríficos const i tuyen la p r á c t i c a m á s ge
neralmente adoptada. 

28. En el t é t a n o debe el cirujano fijar toda su a t e n c i ó n en la herida. Si 
la presencia de un cuerpo e x t r a ñ o la complica, se e x t r a e r á en seguida sien
do posible: se c a l m a r á después la sensibilidad exaltada y los dolores, a lgu
nas veces espasmódicos , de la solución de cont inuidad , con cataplasmas 
bien rociadas de l á u d a n o . 

29. E l curare pudiera considerarse t a l vez como un específico para el 
t é t ano , por ser el ún ico que refrena la violencia de las contracciones y sus
pende temporalmente el ejercicio muscular. Produce un efecto paralizante 
de la periferia al centro, mas su uso exige g r an cautela. 
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30. L a infección purulenta puede desarrollarse en todos los periodos del 
curso de las heridas. Su invas ión se confunde muchas veces con la apari
c ión de l a f l e h r e t r a u m á t i c a especialmente después d é l a s grandes opera
ciones q u i r ú r g i c a s . En estos casos tiene ordinariamente un curso agu
d í s imo . 

31. L a infección purulenta suele ser la causa m á s c o m ú n de la muerte 
en los heridos por armas de fuego. 

32. En la infección purulenta el p ronós t ico es siempre infausto: el arte 
es casi del todo impotente contra esta compl i cac ión . 

33. L a simple conmoción de la masa cerehral puede producir á veces 
una sordera fugaz y en ocasiones rebelde á toda tenta t iva de tratamiento 
á u n incluso el por la electricidad. 

34. Las fracturas del c ráneo son tanto m á s peligrosas cuanto más se 
aproximan á su base, etc. 

35. E l absceso del cerebelo es una de las consecuencias m á s frecuentes 
dé las heridas penetrantes de la cabeza. 

36. L a t r e p a n a c i ó n del c r áneo debe restringirse á los ún icos casos de 
dep re s ión de los huesos y p e n e t r a c i ó n de los cuerpos e x t r a ñ o s . 

37. En los balazos de la columna vertebral , la e x t r a c c i ó n de los proyec
tiles y de las esquirlas óseas no solo se debe tener siempre como una ope
r a c i ó n difícil, sino como m u y peligrosa. 

38. Las fracturas del maxi lar inier ior á consecuencia de u n balazo no 
se consolidan sino al cabo de mucho tiempo. 

39. En las fracturas conminutas de la m a n d í b u l a inferior es prudente 
extraer las esquirlas cuanto á n t e s por medio de incisiones extensas , con lo 
cual se obtiene la ventaja de f a c i l i t a r l a salida l ibre de los materiales pu
rulentos previniendo así su fácil inf i l t ración en el cuello. 

40. Cuando la lengua es herida de un balazo , suele hincharse extraor
dinariamente y alg-una, aunque raras veces, dar hemorragias alarmantes al 
desprenderse la escara. En este ú l t imo caso no basta en ocasiones para 
detener la p é r d i d a de sangre recurr i r á la compres ión y á los medios he
mos t á t i co s sino á la l igadura de la arteria l i ngua l . 
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41. La c u r a c i ó n de las heridas de la lar inge y de la t r á q u e a suele ser 

rápida. 

42. L a fractura conminuta de las claviculas puede reclamar la resec
ción. Semejante operac ión esdelicadisima, mas no difícil n i sujeta agraves 
accidentes posteriores. 

43. Los primeros s í n t o m a s de las heridas del p u l m ó n suelen ser el esputo 
sanguíneo y la salida de sangre y aire por sus aberturas. 

44. E l enfisema, que es una compl icac ión f r ecuen t í s ima en las heridas 
de arma blanca penetrantes de pecho , se presenta pocas veces en las de 
arma de fuego. 

45. No son raras las ocasiones en que se debe practicar la toracentesis 
en las heridas penetrantes del pecho. De intentarlo es menester que se ha
ga cuando la vida del paciente es té en grave pel igro. 

46. En el t ratamiento de las heridas penetrantes del pecho son indis
pensables grandes evacuaciones de sangre. 

47. No conviene explorar las heridas por armas de fuego penetrantes de 
vientre para buscar el p r o y e c t i l , á causa de los peligros inherentes á se
mejante i n d a g a c i ó n , cuando á pesar de su presencia entre los ó r g a n o s , se 
puede obtener la c u r a c i ó n si la herida es suficientemente amplia y no hay 
indicios de tocar cerca la bala para extraerla sin riesgo. 

48. En las heridas del v ien t re , la consecuencia m á s temible y peligrosa 
es la per i toni t i s , producida casi siempre por una e x t r a v a s a c i ó n . 

49. L a hematuria caracteriza las heridas de los r íñones si se presenta 
algo después de haberlas recibido; cuando sucede inmediatamente pue
de ser simple efecto de la con tus ión ó de la conmoc ión . E l signo verdadera
mente patognomonico es la salida de orina por las aberturas de la he
r ida. 

50. La iscuria se presenta bastante frecuentemente en las heridas del 
vientre. Algunas veces es simple efecto de la conmoc ión y fác i lmen te re
mediable , mas otras es uno de los s ín tomas de la peri toni t is por perforación, 
y en ese caso, mor ta l . 

51. L a infi l t ración y el derrame urinoso son las complicaciones m á s fre -
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cuentes de las heridas d é l a vej iga. Si interesan la superficie anterior ó el 
bajo fondo, producen inf i l t rac ión de la orina en el tejido celular de la pel
vis ó del p e r i n é : las que por el contrario hieren la parte posterior ó el fondo 
al to , dan lugar al derrame de orina en la cavidad peritoneal. 

52. En todas las heridas de la vejiga es precepto inconcuso que se i n 
troduzca en el acto una sonda de goma e lás t ica y se l a mantenga cons
tantemente en el inter ior de aquel reservorio para dar fácil y pronta salida 
á la orina. L a sondapuede renovarse cada dos ó tres d i a s . 

53. L a inf i l t ración urinosa que sigue á las dislaceraciones de la uretra 
requiere presto extensas incisiones para faci l i tar la salida de la orina y 
evitar la gangrena y los abscesos ur inar ios . 

54. De todas las fracturas de las articulaciones, las del f émur son las 
m á s graves por ser este hueso ú n i c o , compacto, fácil de reducirse á frag
mentos , rodeado de m ú s c u l o s numerosos y grandes, de mucho tejido celu
lar , de grandes vasos y de nervios. 

55. En las fracturas del fémur es preferible el doble plano inclinado por 
ser fácil y pronta su a p l i c a c i ó n , cómodo para el enfermo, por ejercer una 
p e q u e ñ a p res ión á lo largo de la f rac tura , dejar l ibre la salida del pus y ex
peditos los sitios de la cura. 

56. En las fracturas de la pierna ayuda no poco el aparato contentivo 
hiponartecico, porque permite al enfermo sentarse algunos ratos en la cama 
y cambiar de posic ión. E l t e n d ó n de Aquiles no sufre de este modo ninguna 
pres ión como sucede ordinariamente con los d e m á s aparatos. Es por otro 
lado fácil improvisarlo en cualquiera parte teniendo cintas y tabletas. 

57. Las esquirlas óseas dan lugar á supuraciones grandes y duraderas 
de las que deriva por lo c o m ú n la infección purulenta. 

58. E l cirujano debe guardarse bien de resolver una a m p u t a c i ó n con 
precipitación. 

59. Las indicaciones para las amputaciones se reducen á c inco: 
1. a Heridas extensas con estrago de los nervios y de las arterias; 
2. a Heridas con fracturas conminutas y salida de huesos; 
3 a Heridas con gangrena t r a u m á t i c a como consecuencia de la contu

sión y de la conmoción producidas por proyectiles grandes ; 
4.a Heridas penetrantes de las articulaciones con enclavamiento del 

proyect i l é imposibil idad de la r e s e c c i ó n ; 
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5.1 Heridas con arrancamiento del miembro, á ñ n de susti tuir con una 
herida simple otra gangrenosa é i r regular . 

60. A las amputaciones consecutivas deben anteponerse las primitivas por 
ser estas de mejor y m á s seguro éx i to . 

61. Las amputaciones bochas cuando la infección purulenta se ba i n i 
ciado son mortales. 

62. L a r e u n i ó n de las heridas resultantes de las amputaciones hechas 
por el método circular ó á colgajos es m á s preferible in tentar la por medio 
de puntos de sutura que con t i ras aglutinantes. 

63. En el campo de batal la debe preferirse siempre la l igadura á la tor
sión de las arterias. 

64. Los hilos de seda ó c á ñ a m o para las suturas se pueden sust i tuir ven
tajosamente con los m e t á l i c o s , especialmente de spués de una resecc ión , 
porque pueden quedar aplicados impunemente m á s de una semana evi tan
do asi descomponer la superficie de los huesos resecados. 

65. Las amputaciones á colgajos gozan hoy de mucho favor entre los 
cirujanos, siendo en nuestro concepto l eg i t ima esta preferencia t r a t á n d o s e 
de los tercios superior y medio del muslo, como lo es el mé todo circular en 
la pierna. 

66. Las amputaciones en el tercio inferior de la p ierna , en otras épocas 
proscriptas, es ope rac ión ahora admit ida sin que nadie niegue sus ventajas. 

67. L a desa r t i cu l ac ión del codo es ope rac ión br i l lante , mas no ofrece 
ninguna ventaja sobre la a m p u t a c i ó n . E s t á proscripta entre los m á s repu
tados cirujanos. 

68. L a desa r t i cu l ac ión de la rodi l la tiene los mismos inconvenientes que 
la del codo. A ú n es p r o b l e m á t i c a la u t i l idad de la resecc ión . 

69. L a de sa r t i cu l ac ión de la cadera , la m á s grave é imponente de cuan
tas operaciones atrevidas in tenta la háb i l mano del c i rujano, ha conquis
tado un puesto definitivo en la c i r u g í a mi l i t a r . Debe rá sin embargo á 
todo evento reservarse como una inevitable medida ext rema. 

70. L a desa r t i cu lac ión de la cadera, indicada cuando el hueso e s t á roto 
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conminutamente , por lo menos al n ivel del t r o c á n t e r , debe practicarse lo 
m á s tarde posible; y solo en casos m u y excepcionales, como cuando exis
ten grandes lesiones producidas por proyectiles de mucho t a m a ñ o , se hará 
inmediatamente. . 

71. L a resecc ión , aunque m á s difícil que la a m p u t a c i ó n , ofrece sin em
bargo la esperanza de conservar u n miembro y e s t á l lamada á desempeñar 
un importante papel en la c i r u g í a m i l i t a r . 

72. Siempre que sea posible se s u s t i t u i r á la resecc ión á la amputac ión , 
pues en esto estriba precisamente la verdadera c imgía conservadora. 

73. Los verdaderos triunfos de la c i r u g í a conservadora se consiguen por 
medio de la c i r u g í a activa ix operatoria y no por la expectante 6pasiva. En aque
l la patentiza la ciencia un progreso; en esta, la naturaleza es la ú n i c a que 
obra. 

74. Cuando las partes blandas e s t á n destruidas en g r a n parte y no son 
suficientes á cubrir la extremidad del hueso resecado, debe recurrirse á 
la a m p u t a c i ó n y por ú l t imo á la d e s a r t i c u l a c i ó n . 

75. En la c i r u g í a m i l i t a r ocurre r a r í s i m a s veces la resecc ión subper iós-
t i ca p r imi t i va , porque el periostio se dislacera casi siempre al romperse 
el hueso. 

76. En las resecciones, m á s a ú n que en las amputaciones, la elección del 
método y la clase de cura sucesiva contr ibuyen poderosamente para el buen 
éxi to final. 

77. L a resecc ión de la mano debe preferirse siempre que se pueda á la 
a m p u t a c i ó n . Una mano, por muy mut i lada ó estropeada que e s t é , es siem
pre m á s ú t i l que el m á s perfecto aparato p ro t é s i co . 

78. L a p e n e t r a c i ó n y enclavamiento de un proyect i l en el tejido del h á -
mero cuando destruye gran parte del hueso y produce abundante supura
ción reclama la r e secc ión . 

79. L a resecc ión de la e scápu la , por m á s que tenga adversarios de re
conocido mér i to , proporciona á la c i r u g í a m i l i t a r excelentes resultados. El 
procedimiento operatorio que m á s partes blandas respeta es el de colgajo 
ún i co y long i tud ina l de Baudens. 

80. La resecc ión del fémur se debe indudablemente considerar como la 



- 433 -

más peligrosa de todas por el grande acortamiento que p r o d ú c e las seudo-
articulaciones que se fo rman , y las supuraciones abundantes que sobre-
yienen. 

81. L a t e n o t o m í a puede producir a ú n ú t i les servicios al cirujano m i l i t a r 
en algunos casos de anquilosis producidas por la r e t r a c c i ó n de un t e n d ó n 
consecutiva á herida por arma de fuego. 

82. E l aparato instrumental debe ser senc i l l í s imo: de él saca siempre 
recursos un operador intel igente. 

83. E l someter los operados á la influencia del cloroformo, cuando se 
tienen las debidas precauciones, por m á s que se corra a l g ú n riesgo, es m u y 
ventajoso porque evita espasmos crueles. No en todas las operaciones se 
debe sin embargo recurr i r á este poderoso a n e s t é s i c o , porque hay i n d i v i 
duos que no pueden tolerar las inhalaciones. 

84. L a c loroformización no debe fiarse m á s que á una persona m u y ex
perta en su manejo, quien a d e m á s debe v ig i l a r escrupulosamente a l ope
rado , sobre todo su pulso. 

85. E l r é g i m e n al imenticio de los heridos y de los operados consti tuye 
una parte esenc ia l í s ima de su t ratamiento. L a dieta absoluta, y á u n una 
a l imen tac ión insuficiente, debi l i tan los heridos, predisponen á trastornos 
nerviosos y á la infección puru len ta : m i é n t r a s que una dieta reparadora 
restaura las fuerzas, aleja absorciones funestas, activa las granulaciones 
de la ú l c e r a yconduce derechamente al pronto restablecimiento de la salud. 

86. L a ven t i l ac ión en las salas de los heridos debe ser continua y esme
rada: los cambios bruscos de temperatura son perjudiciales. L a mudanza 
de la ropa de cama debe ser frecuente para evitar la suciedad. Las letrinas 
deben desinfectarse de modo que no produzcan ningunos malos olores t a n 
perjudiciales á la pronta c u r a c i ó n de las heridas. 

CESÁREO F . LOSADA. 

CONSIDERACIONES Y ANÁLISIS 

de las aguas potables de Santa Cruz de Tener i fe . 

Forma parte del Arch ip i é l ago Canario la isla de Tenerife, cuya cap i 
tal es Santa Cruz , situada á los 28° 28' de l a t i t u d Norte y á 12° 34' de long i 
tud occidental del meridiano de Madrid. 

TOMO ra. 28 
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Esta pob l ac ión , de sí m u y pintoresca, por todas partes exceptuando al 
S, E. la rodean varias y altas m ó n t a ñ a s generalmente desprovistas de ve
g e t a c i ó n a rbó rea . E l suelo sobre que Santa Cruz, capi tal de las Islas, des
cansa, e s t á constituido por el basalto, el cual indudablemente por una 
erapcion vo lcán ica se depuso sobre un lecho de pómez y de otros elemen
tos de naturaleza trapeana. L a roca b a s á l t i c a se halla en general cubierta 
de Tosca, constituida en pr imer lugar por silicato a lumíu ico ó p ó m e z . 

L a temperatura media en verano es de 24 á 27° c e n t í g r a d o s , si bien en 
algunos dias del mes de Julio , Agosto y Setiembre, es algo mayor ó sofo
cante el calor que se experimenta; lo que es debido casi s i e m p r e á los vien
tos que soplan del Sur. Su cl ima es delicioso en inv ie rno , siendo la tempe
ratura media de 10 á 19° c e n t í g r a d o s , como se v e , suave y poco variada de 
este á la que respectivamente presenta en verano , pues ú n i c a m e n t e está 
la diferencia en unos 8o; lo hace m á s agradable la frescura que el viento 
del Norte presta á la a tmósfera desde la c a í d a de la tarde hasta la salida 
del sol , lo que t a m b i é n contr ibuye á mantener m u y lozana la poca vegeta
ción presentando continuada pr imavera. 

Muy poca es la humedad que presenta este p a í s , á pesar de estar situa
do á orillas del mar y rodeado de elevados riscos. En invierno marca el 
h i g r ó m e t r o de Saussure de 58 á 70", y en verano de 54 á 79°. Es por lo mis
mo poco variable la p res ión b a r o m é t r i c a . 

L a a tmósfera de Tenerife es despejada casi siempre, suele llover poco, 
pero con fuertes y cortas duraciones de Noviembre á A b r i l , y nada de este 
á Noviembre. 

Por estas y otras circunstancias en mayor aprecio deber ía tenerse este 
pa í s de lo que generalmente se observa entre ios españoles peninsulares, 
algunos de los cuales t ienen una idea m u y e r r ó n e a de lo que en sí son estas 
Islas , llamadas con mucha oportunidad por los antiguos las Afortunadas. 

Ellas p o d r í a n tomarse como punto c l ima to lóg ico para los individuos 
que deban pasar á nuestras A n t i l l a s , por estar manifestado el menor nú 
mero de bajas causadas allí entre los que han permanecido en estas uno ó 
dos a ñ o s , con re l ac ión á l o s que van directamente de la P e n í n s u l a . 

Muy escasos son los productos vegetales á dos leguas al rededor, vién
dose no obstante amenizados estos sitios por una variedad de frutales y 
arbustos propíos de los climas cál idos . En el in ter ior de la Isla es mucho 
mayor y variada la v e g e t a c i ó n . 

Se cria bastante ganado vacuno, lanar , caballar, y el dromedario que 
presta g r a n d í s i m a u t i l i d a d , siendo desconocidas las fieras y los reptiles, 
perdiendo, dado caso que se trasporten, la fiereza los primeros y el veneno 
los segundos. A pesar de las muchas variedades que en esta Isla existen de 
perros, es de todo punto desconocida la hidrofobia. 

Los moradores de esta capital son robustos, pero m u y lentos en sus fun-
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ciones f ís icas; de ta l la regular , entendimiento claro y despejado, atentos 
y corteses por d e m á s . Sus principales faenas son las mercantiles, indus
triales y a g r í c o l a s ; y muchos en busca de pos ic ión se lanzan m á s al lá 
de los mares, lo que raras veces deja de vérse les recompensado. Su a l imen
tación es bastante buena en la clase superior y á u n mediana ; pero es su
mamente miserable en la clase baja, la que no se alimenta m á s que 
de potajes , pescado fresco y salado de inferior cal idad, patatas , frutas 
queso, leche y en general de gq/ío, lo que no es m á s que har ina de frutos 
cereales tostada y cocida sin aceite n i adobo part icular . Los precios dé los 
comestibles de pr imera necesidad son algo m á s subidos que en la P e n í n 
sula por venir la mayor parte importados de ella ó del extranjero. 

Obsérvase que al estudiar el terreno donde descansa la pob lac ión , com
puesta de una capa mayor ó menor de toba caliza y por la inc l inac ión que 
de N . O. á S. E, e rmismo presenta, no puede haber aguas estancadas en 
Santa Cruz, pues todas deben correr h á c i a el depósi to c o m ú n ó embeberse, 
siendo las que se desprenden de la a tmósfe ra en poca cantidad. Por otra 
parte, se carece de pozos, rios , arroyos y manantiales, sin ver correr a p é -
nas otras aguas que las que en todos tiempos vienen conducidas por una 
atargea procedentes de varios manantiales existentes en el monte Agu i r r e , 
el cual dista unos 6 k i lómet ros de la capital y se eleva unos 250 metros so
bre el n ive l del mar. Puede decirse que no hay otra agua para los usos pü^ 
blicos, privados é industriales de estos moradores. A pesar de venir condu
cidas p o r u ñ a c a ñ e r í a cerrada de m a m p o s t e r í a , l legan algo mermadas, dis
t r i b u y é n d o s e entonces por el pueblo entre las fuentes p ú b l i c a s , lavaderos y 
paseos , los estanques y aljibes construidos en las casas particulares. 

No podemosdecir á punto fijo cuá l es el aforo de estas aguas en el ma
nantial , pero se calcula que l legan á esta capital unos 8400 hectolitros dia
rios, cantidad insuficiente para dejar satisfechas las necesidades de unos 
diez á once m i l habitantes. 

Esta agua , que es d iá fana é incolora , de sabor fresco y agradable al 
salir del manant ial , no posee en el mismo grado estas propiedades al llegar 
á esta poblac ión . Arrastra consigo muchas impurezas, y á u n cuando se 
deje posar en los aljibes, no es como se emplea para los usos domést icos , 
sino que por lo general acostumbran filtrarla. Esto se l lama por los n a 
turales d e s t i l a c i ó n , la que pract ican mediante una especie de mortero 
construido de toba caliza , ó sea caliza gris verdosa, la que siendo porosa 
deja pasar el agua bastante pura. 

Esta agua hace cocer perfectamente las legumbres , sin cortar la diso
lución alcohól ica de j a b ó n ; es l igera y fresca al paladar, su peso especifico 
es 1,0008. 

A l determinar ocuparnos de la aná l i s i s de estas aguas, principiamos po
niendo en p r á c t i c a el método sencillo propuesto por el dis t inguido c a t e d r á -
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t ico de farmacia Dr. Casares, el cual es tá fundado en la cantidad que de 
disolución alcohólica de j a b ó n necesita un agua para sostener unos cinco 
minutos en su superficie la espuma que se forma por una fuerte ag i tac ión . 
Para ensayar del modo indicado, preparamos un líquido de ensayo, tomando 
tres gramos de j a b ó n raspado, el que disolvimos en 125 gramos de alcohol 
á 21° B e a u m é . Por otro lado pesá ronse 100 gramos de agua potable filtrada, 
y en el mismo frasco, que tenia m á s capacidad de la necesaria, echáronse 
hasta 6 decigramos del l íquido de ensayos, hasta que sostuviera la espu
ma, después de agitarlo fuertemente algunas veces. Ahora bien, sabiendo 
que cuantas menos gotas de disolución a lcohól ica de j a b ó n necesita un 
agua para presentar estos c a r a c t é r e s , tanto m á s salubre es, diremos que la 
que es objeto de nuestros ensayos es m u y buena, mayormente si conside
ramos que 100 gramos de agua pura necesitan para ello 3 decigramos de 
disolución a lcohól ica de j a b ó n , y que son insalubres las que gastan para 
igua l cantidad de agua más de 3 gramos del expresado l íquido de en
sayo. 

Mediante estos datos , p o d í a m o s y a apreciar l a buena calidad d é l a s mis
mas, y a c a b ó de afirmarnos en esto el resultado de los ensayos químicos si
guientes: 

Como calculamos, en vis ta de los precedentes , la poca cantidad de sa
les que esta agua t e n d r í a en disolución , tomamos 15 k i lóg ramos de la mis
ma y la redujimos por evaporac ión á un déc imo de su volumen pr imi t ivo . 
Habiendo llegado á e s t e punto, se suspendió el fuego, y después de f r ía , se 
filtró. Hízose presente durante la evaporac ión el enturbiamiento del agua 
por una sustancia blanquecina, la que separamos m e d í a n t e la filtración: esta 
sustancia convenientemente lavada y desecada pesó 9 decigramos, lo que 
corresponde á 7 centigramos de agua. Recogido este precipitado del filtro, 
se t r a t ó por el ácido clorhídr ico d i lu ido , disolviéndose una p e q u e ñ a canti
dad con efervescencia; se d i la tó luego coii agua destilada y se filtró. Dejó 
en el filtro una sustancia pulverulenta, de color blanco mate, la que suje
tada á la acción del calor con carbonato po tás ico y luego ácido clorhídri
co, dió una l igera efervescencia, dejando en el fondo de la cápsu la un resi
duo de sílice en meuor cantidad que el que á n t e s se h a b í a obtenido: se 
filtró este l íquido, el que sujetado á la acción del oxalato a m m ó n i c o , hizo 
aparecer un precipitado de oxalato cálcico. 

Dividióse el l íquido de la disolución c lo rh íd r i ca anterior en dos partes. 
L a una se t r a t ó por el cianuro ferroso potás ico , que coloreó el l íquido de un 
verde azulado primero y azul bastante intenso después . L a otra se sujetó 
á la acc ión del a m o n í a c o , lo que de t e rminó un l iger í s imo precipitado, el 
cual recogido y tratado por una disolución de potasa c á u s t i c a en caliente, 
dejó de atacar una parte que se fué enrojeciendo por la acc ión de la luz. 
Esto no era m á s que hierro sin disolver. L a disolución po tá s i ca se t ra tó 
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pore l ác ido clorhídr ico d é b i l , y luego por el amoniaco, lo que hizo apa
recer un l igero precipitado blanco gelatinoso de a l ú m i n a . 

El l íquido filtrado, producto de la evaporac ión de los 15 kilogramos de 
agua, donde se hallaban concentrados los principios solubles, se dividió en 
partes y sujetó á las reacciones siguientes: 

Una parte fué tratada por el acetato ácido de plomo, dando un preci
pitado blanco que en 24 horas no cambió de color. 

Otra se sometió á la acc ión del agua de ca l , la que después de a l g ú n 
tiempo produjo un precipitado soluble con efervescencia en los ác idos é i n -
soluble en el agua mineral . 

Tratada otra parte por el a m o n í a c o l í qu ido , no dió r eacc ión notable; 
lo mismo que otra sujetada á una disolución de cianuro potás ico . Tampoco 
se efectuó por el papel de tornasol, n i dió efervescencia por los á c i d o s , n i 
evidenció nada , otra porc ión con cloruro p la t ín i co . 

Se t r a t ó otra parte por el oxalato ammónico , y aparec ió un precipitado 
blanco bastante notable de oxalato calcico; filtrado el liquido se descubr ió 
la magnesia, con fosfato sódico y unas gotas de amon íaco . Hirviendo otra 
porción de l íquido con bicarbonato sódico , nos evidenció t a m b i é n la exis
tencia de una sal magnesiana. 

Con el ni t rato ba r í t i co , después de acidular l igeramente otra porción de 
líquido por el ácido n í t r ico , p rec ip i tó sulfato de la misma base. 

Acidulando con ácido n í t r i co otra cantidad de l í qu ido , y t ratada por el 
nitrato a r g é n t i c o , produjo un precipitado blanco gelatinoso, que oscurec ía 
á la luz , y d e s a p a r e c i ó por el amon íaco . 

Para averiguar si estas aguas c o n t e n í a n yodo ó a l g ú n yoduro ó bromu
ro, evaporamos á sequedad 400 gramos del producto de los 15 k i l óg ramos , 
que representan 4 k i l óg ramos del agua potable: tratamos el residuo por el 
alcohol de 40°, evaporamos este l í qu ido , y el residuo lo disolvimos en una 
corta cantidad de agua destilada: una parte se t r a t ó por el engrudo de a l 
midón reciente y unas gotas de ácido n í t r i co , siendo el resultado negativo. 
Otra la tratamos por la misma disolución de a l m i d ó n , unas gotas de agua 
de cloro y éter , se ag i t ó y dejó en reposo, siendo el resultado t a m b i é n 
negativo. 

La parte insoluble en alcohol la disolvimos en agua destilada, sepa
rando la cal y la magnesia por el oxalato a m m ó n i c o , el fosfato sódico y unas 
gotas de a m o n í a c o ; luego se filtró, y concentrando un poco el l í q u i d o , lo 
tratamos por el cloruro p la t ín ico con objeto de evidenciar la potasa, cuyo 
resultado fué negativo. De aqu í dedujimos que el á lca l i que estas aguas 
con tend r í an ser ía la sosa. 

Tratamos de averiguar la existencia del ác ido bórico, tomando el residuo 
siruposo de la evaporac ión incompleta de 4 l i t ros de agua. Luego comple
tamos la evaporac ión á fuego lento, al haber añad ido un poco de ácido sul-
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fúrico. Sin separar el residuo de la capsú la le a ñ a d i m o s un poco de alcohol, 
el que se inflamó sin presentar la l lama de coloración verde, ca rac te r í s t i ca 
de este cuerpo. 

Por el color que presentaba el residuo de la evaporac ión del agua á se
quedad , creimos h a b r í a algo de mater ia o r g á n i c a ; como efectivamente se 
evidenció en p e q u e ñ í s i m a cant idad , calcinando á 140° el producto de 6 
l i t ros de agua. 

De las propiedades físicas y q u í m i c a s anteriores se deduce la presencia 
del cloro, ácido su l fúr ico , ca rbón ico y silícico combinados, de un óxido 
alcalino, óxidos t ó r r e o s , cal y magnesia, y l i ge r í s imas cantidades de a lú
mina , hierro y materia o r g á n i c a . 

A n á l i s i s cuan t i t a t iva . 

No nos detendremos en referir por extenso los métodos seguidos para 
apreciar las cantidades relativas de las sustancias contenidas en estas 
aguas, por considerarse, por el uso, como aguas no minerales, estas y las 
que carecen de sustancias e x t r a ñ a s de acc ión medicamentosa marcada en 
la economía animal. Bajo este supuesto, diremos que 6 l i tros de agua con
venientemente evaporada nos dejaron u n residuo blanquecino, que pesó 
12,204 gramos, el cual sujeto á u n calor de 160° c e n t í g r a d o s d i s m i n u y ó de 
su peso 0,192 gramos, lo que corresponde á 2,034 gramos del primero por 
l i t ro y á 0,032 gramos del segundo. 

E l ácido sulfúrico se aprec ió en estado de sulfato b á r i c o ; completamen
te .desecado el procedente de 3 l i tros de agua, pesó 1,610 gramos que re
presentan gramos 0,553 de ácido su l fúr ico , y corresponden á 0,184 gramos 
por l i t ro de agua. 

E l cloro en el de cloruro a r g é n t i c o , que con re lac ión á la propia cantidad 
de agua, pesó 9,829 gramos , que representan 2,334 de cloro y corresponde 
á 0,777 gramos por l i t r o . 

L a s í l ice , óxido de hierro y a l ú m i n a , cal y magnesia, se apreciaron 
tomando el residuo de la evaporac ión de 12 l i t ros de agua. E l ácido ní t r ico 
se apoderó de todo, menos de la sí l ice, que recogida, lavada y fuertemente 
calcinada pesó 0,245, que corresponde á 0,020 gramos por l i t r o . 

Par el amon íaco se prec ip i tó de esta d iso luc ión ác ida la a l ú m i n a y óxi
do fé r r ico ; haciendo desaparecer la pr imera con potasa, quedó un residuo 
de óxido férrico que lavado y seco pesó 0,036 gramos, lo que corresponde á 
0,004 por l i t ro de agua. 

Del l íquido potás ico obtenido en la loción anterior, se p rec ip i tó la alú
mina con cloruro a m m ó n i c o , la cual pesó 0,096 gramos que corresponde á 
0,008 gramos por l i t r o . 

L a cal la dosificamos en estado de carbonato tratando el l íquido del cual 



— 439 -

hab íamos precipitado el óxido aluminico y férrico por el oxalato a m m ó n i c o , 
y luego convertimos el oxalato en carbonato, por ca l c inac ión con carbona
to ammónico . E l carbonato de cal resultante pesó 0,420 gramos, igua l á 0,196 
de cal , lo que corresponde á 0,016 gramos por l i t r o de agua. 

El ácido c a r b ó n i c o , en estado de carbonato de c a l , por su cloruro y por 
la d i sminuc ión de peso de la cal caustica, vimos tenia por l i t ro de agua 
0,186 gramos de ácido ca rbón i co . 

Buscamos la magnesia, p r e c i p i t á n d o l a con fosfato s ó d i c o , del l íquido 
filtrado en la s epa rac ión del oxalato cá l c i co , conv i r t i éndo lo en pirofosfato 
de magnesia. Este pesó 0,268 gramos, igua l á 0,096 gramos óxido m a g n é 
sico anhidro, que corresponde á 0,008 por l i t ro de agua. 

L a sosa se aprec ió en estado de sulfato, después de separar la sí l ice, 
a lumina, óxido férr ico , cal y magnesia, por los medios indicados, de tres 
litros de agua : el sulfato pesó 5,185 gramos , lo que corresponde á 1,728 gra 
mos de sulfato sódico por l i t ro de agua y á 0,764 gramos de á lcal i puro por 
igual cant idad de agua. 

De los datos que auteceden resulta, que hay en cada l i t r o de agua : 

Materia o r g á n i c a . 0,032 
Cloro 0,777 
Acido sulfúrico 0,184 
Sosa 0,764 
Cal 0,016 
Magnesia 0,008 
Acido ca rbón ico 0,186 
A l ú m i n a 0,008 
Sílice 0,020 
Oxido de hierro 0,004 

1,999 
Residuo de la evapo rac ión de un l i t ro de agua 2,034 

P é r d i d a ó diferencia 0,035 

L a diferencia que encontramos entre el peso del residuo de la evapora
ción del agua con la suma de las sustancias halladas anhidras en el mis
mo, es de 35 mi l ig ramos : cantidad insignificante que puede ser debida á 
no haberse desecado perfectamente el residuo hal lado, ó por haber des
preciado las fracciones de d iezmi lés imas . 

Las combinaciones de las sustancias halladas en la aná l i s i s de estas 
aguas, no las presentaremos por no ser costumbre n i esencial en las aguas 
minerales, y m é n o s en estas que no se consideran por el uso como á tales. 
Debemos notar con todo, que la sustancia predominante, como se ve por 
los datos anteriores, es el clorare sód ico , del cual existe 1«220 gramos en 
un l i t ro de agua. 

C O L L Y CüNILLERA. 
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REVISTA DE INSTRUMENTOS DE CIRUGIA. 

Barrena para practicar la sutura de los huesos, de E. S. G-aillard , Director é 
Inspector méd ico del e jérc i to confederado en la ú l t i m a guerra de los Estados 
Unidos.—Nuestros lectores r e c o r d a r á n el taladro de Mr. Fauvel, aplicable á 
la inmovi l i zac ión de los fragmentos de los huesos en las fracturas, del cual 
hablamos en la REVISTA (tom. I I , p á g . 591), hoy damos á conocer otro instru
mento, que para el mismo objeto ha inventado el Sr. Gail lard, y cuya des
cr ipc ión tomamos del New York Medical Journal (tom. I I , p á g . 116). La bar
rena del Sr. Gail lard difiere notablemente del taladro del Sr. Fauvel, pues 
el mecanismo de su acc ión es el de la barrena que usan los carpinteros y 
que todos conocen , m i é n t r a s que el taladro del Sr. Fauvel obra rodando rá
pidamente á derecha é izquierda. No tratamos de hacer c o m p a r a c i ó n entre 
una y otro, que la ventaja que cada cual pueda tener la ha de demostrar la 
p r á c t i c a , y por esto nos l imitamos á describirle. 

Fig. i.' Fig. 2.a 

E l instrumento en cues t ión (fig. I.") es tá formado por una var i l la de 
acero, en uno de cayos extremos tiene el tirafondo y e l espiral como la 
barrena c o m ú n ; el otro extremo termina en un anil lo, que sirve de man
go (a); la parte de la var i l la p r ó x i m a á este es un torni l lo {bj, en el cual se 
engasta la tuerca (d); completa el instrumento una cánu la de plata (<?), que 
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defiende la punta de la barrena. E l objeto de la tuerca {d) es impedir que la 
barrena penetre m á s de lo necesario , para lo cual se coloca conveniente
mente, hac i éndo la g i ra r en el to rn i l lo . E l instrumento del Sr. Gail lard tiene 
la gran ventaja de la sencillez , y t a m b i é n la de poderse improvisar con 
una barrena c o m ú n y un pedazo de sonda. L a acc ión sobre el hueso es t á 
ya probada , pues es la misma que la de los tirafondos usados desde la m á s 
remota a n t i g ü e d a d . 

Espeouhm himlvo modificado por Frederic T), Lente.—La modificación que 
propone el Sr. Lente tiene por objeto poder in t roduci r con facilidad los 
instrumentos curvos en la cavidad del ú t e ro y llevar á esta misma ca
vidad los remedios que sean n ícésáí ios en el ca^o de flexión considera
ble del cnello de la matr iz . Nos creemos dispensados de describirlo : pues 
basta para comprender la modif icación del Sr. Lente ver el dibujo que 
acompañamos (fig. 2.a), tomado del per iód ico norte-americano y a c i ta 
do (tom. I I , p á g . 183). Una de las ventajas que su autor hace notar , es la 
de estar el e s p e c u í u m construido de t a l manera que es sumamente l igero, 
lo que unido á ser cortas las ramas, le hace capaz, una vez abierto en la va
gina , de ser retenido en ella dejando al operador libres las dos manos. 

Pesario intra uterino de Henry GL W r i g h t . — E l Sr. W r i g h t ha publicado 
en el per iódico The Lcmcet{YQbvQvo 24 de 1866) una serie de observacio
nes de desviaciones del ú t e r o y la descr ipc ión de un pesario para corre
girlas. Este instrumento sencillo y ligero puede retenerse fác i lmen te , y 
su in t roducc ión no presenta dif icultad alguna. E s t á formado ífig. 3.a) por 
una sonda (C D) , en la que es tá encerrada una especie de pinza (B), 
cuyos extremos e s t á n redondeados. En el dibujo que a c o m p a ñ a m o s es t á 
representado el instrumento con la sonda dispuesta para introducirse (1); 

Fig. 3.a 

d e s p u é s , cuando ya introducido empieza á sacarse la sonda (2); y por 
úl t imo, t a l como queda introducido en la cavidad del ú t e r o (3). Las dos 
ramas ocupan las paredes laterales del t r i á n g u l o que forma dicha cav i 
dad, descansando el ó r g a n o en los extremos redondeados de la pinza , y 
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termina en una especie de plancha agujereada (A) , que queda fuera de 
la cavidad y por la que pueden salir los l íquidos que deben expelerse. 

L a c o m u n i c a c i ó n del Sr. •Wright ha dado lugar á recla
maciones por parte de los Srcs. G-reenhalgh y Avel in sobre 
la o r ig ina l idad del pesarlo int rauter ino en c u e s t i ó n : aun
que el del Sr. Wei r , anunciado por A v e l i n , tiene alguna se
mejanza con el de W r i g h t , no le creemos enteramente co
piado por este ú l t i m o ; remi t imos , sin embargo, á los que 
quieran di lucidar este asunto, al per iódico citado (tom. I 
del año 66, p á g s . 198, 326 y 522 ) adonde e n c o n t r a r á n las 
explicaciones necesarias para poder juzgar sobre la origi
nal idad del pesarlo del Sr. W r i g h t . 

Dilatador uterino, de J. Wm. 
Hembrough.—Convencido el 
autor de la ineficacia de los 
dilatadores uterinos usados 
al presente , ha ideado el que 
ponemos á la vista en el gra
bado adjunto (flg. 4.a), y cuya 
descr ipc ión no creemos nece
sario hacer envis ta de la sen
cillez del ins t rumento, pues 
basta su r e p r e s e n t a c i ó n pa
ra poder formarse una idea 
exacta de él. E l instrumento 
{TheLancet, tom. I , 1866, pági
na 240) es tá dibujado abierto: 
por medio de la var i l l a central 
se mueven las articulaciones, 
y se hace mayor ó menor la 
abertura del mismo; fijándola 
convenientemente por medio 
de las llaves puestas en el ex
tremo inferior . 

Fig.4.A Fig . s. 

Nuevo instrumento para la traqueotomia del Sr. W o r t l i n g t o n . [Medical Times, 
Julio 7 de 1866.) E l instrumento del Sr: W o r t l i n g t o n faci l i ta uno de los t iem
pos m á s difíciles de la ope rac ión de la traqueotomia, que es l a in t roducc ión 
de la c á n u l a . Se compone de un b i s t u r í convexo, de mango firme (flg. 5.aj, al 
cual se adapta un pequeño gorgeret de acero, por medio de una ranura que 
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entra en un botón fijo en el mango del b i s t u r í . Hecha la inc is ión de la t r á 
quea con la punta del b i s t u r í , se adelanta el gorgeret hasta entrar en la 
abertura; entonces se separa el b i s t u r í desprendiendo el gorgeret, y este 
sirve de conductor á la c á n u l a . A pr imera vista se comprende la venta
ja de este nuevo instrumento. 

ANGÜIZ. 

APLICACION DE LA ANÁLISIS ESPECTROSCOPICA 

E N L A S INVESTIGACIONES MÉDICO-LEGALES. 

Hace a l g ú n tiempo que es ya generalmente conocida la importante apl i 
cación de la espectroscopia como procedimiento q u í m i c o - a n a l í t i c o , y fá
cil será comprender la u t i l idad que r e p o r t a r á la q u í m i c a fisiológica ó pa
tológica con el auxi l io de un medio de aná l i s i s que ha demostrado la exis
tencia del hierro en la composic ión del sol. Va l i éndonos del espectroscopio 
que Kirchhoff empleaba para la luz solar, podremos verificar en cierta ma
nera un e x á m e n microscópico del espectro, supuesto que los detalles de 
este se observan aumentados en una magn i tud por lo m é n o s sesenta veces 
mayor, mediante una lente de esta potencia, después que el rayo luminoso, 
dirigido al t r a v é s de otra t a m b i é n de aumento, se ha descompuesto al pa
sar por cuatro prismas de F l i n t . Pero si en lugar de la luz del sol quere
mos estudiar una l lama en la cual se hayan introducido vapores incandes
centes de diversos metales, se p e r c i b i r á n en el espectro de esta l lama ra 
yas c a r a c t e r í s t i c a s de cada meta l s e g ú n sea su pos i c ión , coloración, 
número y claridad; y modificando a l g ú n tanto el aparato pueden t a m b i é n 
estudiarse las cenizas o r g á n i c a s , las soluciones débi les de las materias 
animales ó vegetales , y hasta los principios colorantes, inclusos los de la 
sangre. Aplicado ya el espectroscopio á comprobar la existencia de las 
diferentes especies de minerales en las aguas y en los vegetales, deb ía 
adquirir un valor real y de trascendencia en las investigaciones m é d i c o -
legales. En efecto , s e g ú n el Plmrmaceiúical Journal, la aná l i s i s mediante el 
espectro se ha empleado por pr imera vez para demostrar la presencia de 
manchas de sangre. Hé a q u í el resumen de un informe legal dado con este 
motivo por el Dr. B i r d Herapath. 

Se necesitaba saber si h a b í a manchas de sangre humana en una hacha. 
La parte m e t á l i c a de esta herramienta no tenia mancha de n inguna espe
cie ; pero separado el mango, se cortaron virutas m u y finas de la madera 
correspondiente á la parte que penetra en el ojo ó anillo de meta l , y el 
microscopio hizo ver manchas de óxido de hierro y de sangre coagulada, 
v iéndose al propio tiempo la madera inf i l t rada, en algunos puntos, de san
gre alterada por la acc ión del agua, así como t a m b i é n g lóbulos que pre-
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sentaban los c a r a c t é r e s de la sangre humana. Macerando las virutas ex
presadas, se obtuvo una solución lig-eramente coloreada, que fué sometida, 
después de haberla filtrado, á la aná l i s i s qu ímica j al examen óptico por 
el micro-espectroscopio; y este l íquido p re sen tó bajo la acción de la luz ca
racteres i i é n t i c o s á los de una solución de sangre con los cuales s imultánea
mente se compararon, observándose en ambos casos las mismas rayas os
curas debidas á la absorción de la luz , y en el color verde, hác i a el límite 
del amar i l lo , dos bandas negras de absorc ión . L a cochinilla disuelta en el 
amoníaco es la ú n i c a sustancia que produce bandas negras, pero suposicbn 
es m u y diferente y no pueden confundirse con las de la sangre. Sin em
bargo, el Dr. B i rd Herapath confiesa que la espectroscopia por sí sola no 
ser ía suficiente para d is t ingui r de una manera segura estas soluciones; 
pero juntando á este procedimiento el examen qu ímico des iparecela duda. 

Resulta, en conc lus ión , que la m i c r o s c o p í a , la anál i s i s qu ímica y la 
espectroscopia dieron una serie de resultados paralelos, que permitieron 
afirmar que las manchas del hacha eran debidas á la sangre humana. 

(Gazette Hebdomadaire, 11 Mai ) . 

INFORME MEDICO 

acerca del establecimiento de Santa Ceci l ia en Fernando P o ó . 

Me complazco cumplimentando la orden del Sr. Brigadier Gobernador 
general de estas Islas, que pide u n informe méd ico sobre el establecimiento 
de Sta. Cecilia, ocupado actualmente por la secc ión de europeos de la com
p a ñ í a que guarnece la plaza. 

No puede ménos de ser m u y lisonjero emi t i r el pr imer testimonio favo
rable á l a salubridad estudiada y a y reconocida de la isla de Fernando Póo. 

Después de una residencia de tres años en el golfo de Guinea, y de ha
ber presenciado casi desde el pr incipio la i n s t a l ac ión colonial , viendo uno 
t r á s otro desarrollarse progresivamente los elementos de cons t i tuc ión acu
mulados bajo la acción de la autoridad encargada de dar vida, por decirlo 
así , á un pueblo en germen, lo expreso l isamente, nada he hallado tan im
portante y trascendental como la adqu i s i c ión del medio para conservar la 
v i d a , la salud y la fuerza del europeo en estas regiones cargadas en su 
marcha civi l izadora con la r é m o r a del terror y desolac ión . 

A l preverse s á b i a m e n t e en el p r e á m b u l o del decreto que ordenó la co
lon izac ión formal de la Isla la necesidad de fundar ante todo casas de con
valecencia y salud, que disminuyesen los efectos naturales de un c l imat ro-
pical insano, se formulaba á la vez un problema de difícil r e so luc ión por 
el g é n e r o de esfuerzos que r e q u e r í a . Brazos idóneos que talasen y abriesen 
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espacio en un bosque c e r r a d í s i m o , artistas inteligentes y robustos que 
ejecutaran y resistiesen los trabajos de c o n s t r u c c i ó n , y fortuna en la elec
ción de paraje para sitaar el pr imer establecimiento que debiera acreditar 
la disposición previsora, y en medio de un monte desconocido y lleno de 
accidentes importantes. 

Concluyendo la pr imera a d m i n i s t r a c i ó n colonial, se verificaron por cu 
riosidad y en r o m e r í a algunas expediciones al pico Sta. Isabel. Pocos es
pañoles y varios residentes y viajeros extranjeros h a b í a n t a m b i é n prac t i 
cado la misma e x c u r s i ó n , pero de estas exploraciones no hay noticia que 
dieran provecho n i á la i l u s t r ac ión n i á la humanidad. 

A l principio de 1852 los l ími te s de nuestro conocimiento en el inter ior 
dé la m o n t a ñ a estaban en el aduar B a n a p á , á 5 k i lómet ros de la ciudad y 
300 metros de al tura sobre el n ive l del mar. En este punto se fijaba una 
sección avanzada de la mis ión ca tó l i ca española en Guinea. 

A mediados del mismo año ocurr ió e l relevo del G-obierno de estas 
posesiones, precisamente en los momentos que un conflicto epidémico de
sastroso afl igía la poblac ión blanca de la c iudad , y en esta ocas ión aza
rosa su rg ió la idea feliz de construir una barraca-alojamiento para los 
confinados d e L o j a , m u y azotados part icularmente por la fiebre amar i 
lla. Se cons t ruyó r á p i d a m e n t e la barraca, s i t uándo la arr iba del aduar Ba-
sí lé , á 9 k i lóme t ros p r ó x i m a m e n t e de Sta. Isabel y 470 metros sobre el n i 
vel m a r í t i m o , y aquellos infelices penados, mejorando visiblemente de sa
lud por las condiciones h i g i é n i c a s , aprovecharon los primeros el acierto 
y felicidad de la idea, viniendo á ser su alojamiento un punto de observa
ción de gran consecuencia y después el germen de grandes resultados y 
úti les construcciones (1). 

En aquel estado de oscuridad en la topogra f ía y circunstancias que han 
de tenerse en cuenta para la in s t a l ac ión de un pueblo, el actual Goberna
dor López A y l l o n , instado por el Gobierno de S. M. y con un ju ic io profun
do y.esforzada vo lun tad , apenas l ibre de las perentorias atenciones que el 
conflicto públ ico r e c l a m ó , y entre las graves tareas de su alto empleo, de
dicó personalmente su empeño á estudiar la ladera N . O. de la m o n t a ñ a , 
improvisando al efecto una exped ic ión competente, que e m p r e n d i ó su 
marcha investigadora asociada á la primera autoridad de la Colonia, á 
quien este proceder dió la idea cabal de la Is la , y el t imbre m á s preciado 
de los que ejercen gran autoridad, y el poder que confia la soberana vo
luntad. 

Instruido completamente el gobierno colonial no t a r d ó el Sr. Brigadier, 

(1) La ciudad de Sania Isabel no ocupa ciertamente la mejor localidad de la isla de Fernando 
too , y es de lamentar que una agrupación de negros forasteros y de aventureros europeos a trá
sese á aquel paraje los esfuerzos de colonización formal. 
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después de r e g r e s a í de su larga e x p e d i c i ó n , en determinar el sitio para 
fundar el pr imer establecimiento de convalecencia y salud, disponiendo 
inmediatamente su c o n s t r u c c i ó n . 

No es fácil imaginar la resistencia que pudiera oponer la solución del 
problema que se ha apuntado, pero era una barrera para la ejecución y 
éx i t o del pensamiento la escasez de brazos y artistas que emprendiesen 
los desmontes, acarreos y fabr icac ión . No puede menos de reconocerse 
todo el valor de la perseverancia y del celo prestados por la autoridad su
perior para alcanzar el resultado. Solo al br i l lante y ostensible logro ob
tenido cabe remunerar sus afanes, pues en t a l g é n e r o de éx i tos la satis
facción de si propio es la corona de todos los premios. 

E l edificio Santa Cecilia, concluido absolutamente á fines del año 1863, 
fué ocupado por la sección peninsular de la C o m p a ñ í a mi l i t a r el 30 de 
Noviembre del mismo a ñ o , ofreciendo en medio de la m o n t a ñ a á la admi
r ac ión de todos una fábrica de madera, cuyos materiales han sido subidos 
á solos brazos hasta una al tura mayor de 460 metros y m á s de 9 kilómetros 
de distancia de los almacenes. 

Forma una casa-cuartel, situada en el centro de una bella pradera, que 
circundan dos riachuelos torrentosos. Taladas en derredor diez ó doce hec
t á r e a s de terreno, y después de subir una ancha y cómoda v ia abierta con 
g ran trabajo y seguida por el interior de la selva, en el centro de la cual 
se proyecta como un camino cubierto y flanqueado por gigantes muros 
de verdor y espesura, aparece descollando el edificio, cual trasportado 
m á g i c a m e n t e á aquellos inmensos bosques y vegetaciones, que se retraen 
solamente al impulso de la voluntad y el trabajo, y se susti tuyen port ier-
ras laboreadas y dispuestas á ser ricas plantaciones tropicales. 

E s t á dividido en tres compartimientos ó pisos, que componen un vo
lumen de 15 metros de l o n g i t u d , 9 y medio de l a t i t u d y 13 y medio de 
altura. E l piso ba jo , á una vara del suelo, le forman dos dormitorios 
para tropa con una superficie to ta l de 14 metros de l o n g i t u d , 8 y 
medio de l a t i t ud y 7 de a l tura , separados estos dormitorios por un za
g u á n ancho, que antecede y da paso á la caja de la escalera de los 
pisos superiores, de los cuales el de en medio ó pr inc ipa l es tá distri
buido en dos departamentos; á la izquierda las habitaciones del Go
bernador general de las Islas, y á la derecha espaciosos y bien ventilados 
pabellones para Oficiales y empleados de las mismas, avanzando hácia 
el N . O. por delante de aquellas habitaciones y alojamientos, una an
cha y hermosa ga l e r í a , desde la cual se disfruta una vista indescriptible por 
su mezcla de paisaje, de m a r i n a , de continente y horizonte inf in i to , sin
t i éndose al par en este sitio una brisa fresca, sana y constante. E l tercer 
piso le forma casi totalmente una gran sala con trece metros de longitud, 
seis de l a t i t ud y seis y medio de m á x i m a altura. A l costado Sur de esta sala 
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se han construido almacenes de provis ión y v i tua l la para la tropa y habi 
tantes de la casa-cuartel. Entre este g ran local y los dormitorios bajos 
pueden alojarse de noventa á cien hombres con sobrada ven t i l ac ión y acer
tada h ig iene , asi como en los pabellones pueden habitar s i m u l t á n e a m e n t e 
de cuatro á ocho oficiales el dia que conviniera recoger en el estableci
miento Sta. Cecilia el mayor n ú m e r o de residentes blancos en la c iudad. 
Por otra parte, desmontadas á la rga distancia las colinas que rodean el 
edificio, especialmente en las direcciones S. O. y N O., de donde se reciben 
las brisas m á s saludables y continuas, el establecimiento descrito ha ga
nado en salubridad, porque las densas cortinas formadas por el bosque de 
árboles corpulentos, i m p e d í a n las corrientes de aire y e n t o r p e c í a n la ven
tilación en la localidad, que mejora cada dia bajo la atinada obse rvac ión 
que se la dedica. 

Luego de haber delineado, t an l igeramente como corresponde á la í n 
dole de este escrito, la casa destinada á convalecencia y salud, a ñ a d i r é 
solamente algunas palabras que realzando sus condiciones h i g i é n i c a s , 
funden c ien t í f i camente y expliquen á la vez la r azón de las opiniones 
que se emiten á con t i nuac ión . Escogido felizmente, después del estu
dio que se ha d icho , el local á la a l tura declarada y en la base de una 
colina b a s á l t i c a cubierta de manti l lo vegeta l , que han acumulado paulat i 
namente los siglos; asolada la selva al rededor del edificio á cuya cons
trucción ha contr ibuido; colocado este en la g ran falda N , O. de la mon
taña , y dentro de su mayor curva tura , proyectada creciendo deE. á O. con 
su vér t i ce en el pico Santa Isabel (Clarence) y sus extremos desiguales, 
que se derraman en el mar; e s t á protegido f í s i camente el establecimiento 
por los lados de esa curva por la e levac ión de la m o n t a ñ a misma, que as 
ciende á su espalda, y a d e m á s a lE . por la inmensa pantalla del vecino monte 
Camerones, que á la a l tura que ocupa la c o n s t r u c c i ó n de que se t r a t a , l a 
defiende visiblemente del pernicioso influjo y recios embates de los vientos 
de Levante, temibles en su época de reinado por la índole de las fiebres que 
originan y las borrascas que les a c o m p a ñ a n , sobre cuyos enemigos ha pro
bado en 1864 la colonia Santa Cecilia sus ventajas, permaneciendo inmoble 
el edificio durante los huracanes, y conservando á sus habitantes una sa
lud inalterable. Estas cualidades ventajosas se manifiestan m á s en relieve, 
porque se comparan hoy cenias condiciones de la c iudad, donde tanto las 
tempestades llamadas/onjacw, como el almatan ó viento del Este , ejercen 
una maléfica inf luencia , haciendo m u y sensible su e s t ac ión de dominio, 
particularmente m i é n t r a s el equinoccio de Marzo, en cuya época , aunque 
no ocurren y a los estragos del año de 1861, se observan siempre mayor n ú 
mero de fiebres é insalubridad general pasajeras. A d e m á s , y como razón 
de contraste, extendida la ciudad de Santa Isabel en la or i l la del mar, y por 
consiguiente á una m í n i m a altura sobre su nivel , en el l ími te de una g ran -
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d í s íma vega, queda la población colocada al descubierto para aquellos 
agentes que la encuentran en la escotadura formada por la m o n t a ñ a de 
Fernando Poo y el monte Camerones, que no puede repeler á su favor las 
brumas y vapores que envia el Continente por el Oriente, y por otro lado 
experimenta aquella inmediatamente los efectos de las masas nebulosas y 
m i a s m á t i c a s , a t r a í d a s siempre por toda t ier ra ó promontorio, especialmente 
en comarcas situadas cual la Isla de que se habla. 

{Se continuará.) J , DE VILLAR RUBÍN Y YEBRA. 

NOTICIAS DEL COLERA. 

FRANCIA. 

Paris. Del 17 al 18 de Julio hubo 116 casos: 79 en la pob lac ión y 37 er 
los hospitales. 

Amiens. Del 12 al 14 de Julio hubo unos 40 muertos. 
Dunkerque. L a mortandad sigue en dec l inac ión . 
Rouen. Hay todos los dias de 3 á 4 casos. 
Charenta inferior. En Rochefort se presentaron en ocho dias 7 casos, y 

hubo seis defunciones. 
PRUSIA. 

Stetin. E l cólera hace grandes estragos en esta pob lac ión . Del 29 de Ju
nio al 5 de Julio hubo 1.713 casos y 1.013 muertos. 

HOLANDA. 
En los diversos distri tos de este reino hubo del 1 a l 6 de Julio 569 

muertos de có le ra . 
SUECIA. 

Stocholmo. Se ha declarado el cólera y hubo el 5 de Julio 8 muertos. 
BELGICA. 

Hospitales de Bruselas. Hospital de S. Pedro. Del 20 al 27 de Junio han 
entrado i7 hombres y murieron 11 : 15 mujeres y murieron 5: 11 niños 
y murieron 6.— Del 28 de Junio al 4 de Julio entraron 22 hombres y 
murieron 9: 12 mujeres y murieron 5: 11 n iños y murieron 8. Total en
tre todos 88 entrados y 44 muertos. 

Hospital de S. Juan. Del 19 al 28 de Junio han entrado 27 hombres 
y murieron 9: 34 mujeres y murieron 14. — Del 29 de Junio al 4 de Ju
l io entraron 27 hombres, y murieron 13: 17 mujeres y murieron 11. 
Total 105 entrados y 48 muertos. 
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