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ST

La determinacion de las influencias morbosas constituye uno de los capitu-
los mis importantes de la higiene ; pudiéndose decir tambien que esta ciencia
se apoya en parte en esta deferminacion; porque jedmose pueden formular
reglas higiénicas para preservarse de las numerosas enfermedades que amena-
zan la vida humana, si al mismo tiempo no se conocen las condiciones fisiold-
gicas favorables al sostenimiento de la salud , las causas tan variadas que pue-
den atacar 4 la economia y alterar su ¢jercicio y modo de funcionar ?

Entre las afecciones morbosas que atacan 4 la especie humana , desgraciada-
mente hay muchas cuya etiologia parece impenetrable 4 los medios de investi-
gacion empleados por las ciencias fisiologicas y médicas , y cuyas condiciones
productoras permanecen aiin desconocidas , no obstante las activas y numero-
sas investigaciones que se han hecho por los antiguos y modernos para dividir-
las individualmente y descubrirlas.

Asi es que este estudio de las influencias morbosas se reduce muchas veces
& explicaciones confusas é hipotéticas , y cuya diversidad y xerdwosidad nos
indican lo infructuoso de las tentativas y la esterilidad de las investigaciones
que se han hecho en esta via dificil y tenebrosa,

Sin embargo , preciso es confesar que si para tantas enfermedades laetiolo-
logia permanece oscura y embrollada, no se debe atribuir solamente este resul-
tado 4 las numerosas dificnltades que halla el médico en esteestudio ; pero en
ciertos limites es necesario fener en cuenta ¢l maléfico influjo que ha podido
lener para ciertas afeeciones no estudiadas lo bastante y conocidas imperfecta-
mente, el empleo intempestivo y prematuro de los medios de investigacion , de
anilisis y demostracion que la fisiologia , la medicinay la estadistica ponen &
nuestra disposicion.

«Para que no sea infructuosa la investigacion de las causas debe venir & su
tiempo en el estudio de una enfermedad.» Este precepto, recordadopor Godelier
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al principio de su interesante memoria (1), que tendré ocasion de citar en el
curso de este trabajo, se ha violado muchas yeces 6 desconocido su patologia y
clinica , y es lo que nos explica todayvia al presente los resultados discutibles y
contradictorios que presenta elestudio etiologico de un gran niimero de afeceio-
nes morbosas.

Es preciso persuadirse de esta verdad, por desgracia tan olvidada como des-
conocida , reducida & que dntes de investigar las causas de una enfermedad
cualquiera, es preciso que ésta se caraclerice con exactitud y se defina perfecta-
mente; en una palabra, que figure como entidad morbosa en ¢l cuadro nosold-
gico. La etiologfa debe ser consecufiva y estar subordinadaal conocimiento
completo y profundo de los fenémenos morbosos : es un estudio que debe venir
4 su tiempo, y no hay que esperar sino errores y desenganos de él, si liene por
objeto una enfermedad, en la que no se han fijado perfectamente su naturaleza
y caractéres distinlivos.

Por no haber tomado en cuentaeste prineipio de filosofiamédica es por lo que
han persistido mucho tiempo en patologia esas discusiones inttiles & intermina-
bles, esas alegaciones contradietorias , esas opiniones variadas concernientes &
la etiologia de ciertas afeceiones, cuyo diagndstico diferencial no se habia esfa-
blecido solidamente, y euya naturaleza no era bastantemente conocida.

Miéntras se consider) el tifus y la fiebre tifoidea como una sola y tnica en-
fermedad, no podia haber sino pseuridad y confusion en la investigacion de sus
caugas productoras; puesto que la identidad de naturaleza imperfeclamente
demostrada, sé ereia poder deducir de la identidad de origen de estas dos aféc-
ciones. Era neeesario frazar el diagndstico diferencial de cada una énfes de po”
der atribuir & influencias diferentes su produceion y desarrollo. ; No ha sueedi-
do lo mismo para la fiehre amarilla y la intermilente ? Laercencia de que la pri-
mera de estas enfermedadesno era sino una simple variedad dela fiebre palustre
ha conducido a los patélogos 4 asignar 4 eslas afeceiones un origen comun y una
eliologia semejante , y este error ha persistido en la ciencia hasta el dia en que
un esludio mas completo y profundo de los caractéres de la fiebre amarilla ha
permitido considerar 4 esta enfermedad como una entidad morbosa y separarla
con exaclilud de las diferentes manifestaciones de la malaria.

Tambien se podria citar la oseuridad que ha reinado acerca de la etiologia
de la gota y el reumatismo, en tanto que estas dos afeceiones se han confundi-
do, y miéniras un eonocimientn mucho mayorde sus earactéves diferenciales
no ha permitido separarlas con exactitud, tanto bajo el punto de vista de sus
condiciones etiolégicas como el de su naturaleza.

La historia de'las ciencias médicas es notable en la época actual porla per-
feccion numerosa que los progresos de la fisica y quimica han introducido en
nuesiros medios de investigacion fisiologica yen el diagndstico patolégico. Tam-
bien la etiologia de las enfermedades aprovecha naturalmente la facilidad eon
que establece su diagnostico , gracias 4 esla perfeceion. Ya no podemos admi-
tir hoy que dos afecciones, como el tifus yla fiebre tifoidea, cuyos sintomaticos
parecian fan distintos, puedan tener una naturaleza y origen comun, Ahora nos

(1) Godelier: Surles causes du firsguent developpement de la phtlisie,
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parece increible que hallemos en los tratados de patologia médica descripeiones
tan claras y determinantes de estas dos afecciones , y en las que se enumeran
los numerosos caractéres diferenciales que distinguen una de otra, y que cier-
tos médicos hayan podido considerarlas eomo idénticas , y concluyeran de la
identidad de naturaleza la comunidad de origen, ereyendo atribuir su produc-
cion y desarrollo 4 las mismas influencias morhosas.

§ 11,

Despuesde las precedentes consideraciones, nodebemos asombrarnos de que
todas las investigaciones que han tenido por objeto determinar las condiciones
productoras de la tisis pulmonal hayan sido infructuosas hasta el momento en
que esta afeceion ha sido separada individualmente del cuadro nosolgico; y
tanto que su estudio bajo el punto de vista sinfomatico y diagndstico quedé in-
completo y sin terminar, Miéniras que la tisis no presenté al espiritu de los mé-
dicos sino laidea de una enfermedad que consume lentamente el cuerpo antes
de aniquilar la vida, y que este término fué mirado como sinénimode consun-
cion; en tanto que se agrupo 4 la tisis una mulfitud deafeceiones morbosas que
no presentaban enfresicomo fendmeno eomun sino el deferioro final de que era
presa el organismo, y que con los nombres de fisis renales, hepdaticas, pulmona-
les, dorsales, nerviosas, ete., constituian un conjunto de lesiones fan dispara-
tadas y lan distintas en sus manifestaciones sinfomdlicas como en su naturale-
za, la oseuridad mas profunda y la ignorancia mas completa debian impedir
la solucion de todo problema etioldgico relativo & los numerosos estados mor-
bosos tan mal caracterizados y tan confundides. Hoy gracias a los progresos y
descubrimientos de la anatomia patoldgica y 4 la demoslracion hecha por Bay-
le, Laennee , Louisy Cruveilhier (para no eitar sino los mds antiguos @ ilus-
tres autores) de la presencia eén los pulmones de los tisicos de un producto par-
ticular, el tubéreulo , cuyo desarrollo especial y anormal en el seno del parén-
(quima pulmonal se revela con bastante facilidad & nuestros medios diagnosti-
cos y principalmente 4 la percusion 'y auseullacion, fodos los patélogos se en-
tienden acerca del significado y valor preciso de esta palabra fisis, y se pueden
invesligar las causas con la esperanza de alcanzar cierfos resultados.

Al presente la unidad de la tuberculosis parece demostrada de un modo in-
confestable (1) ; pero todavia quedan dos opiniones en planta bajo el punto de
vista de la naturaleza y por consiguiente de la causa de esta enfermedad; la una
considera & la tisis como una manifestacion retrograda y Gltima, «en la que
una multitud de causas comunes muy diversas y muchas veces opuestas en su
oOtigen, vienen & confundirse hajo la forma dela mas infima y vulgar de las de-

generaciones del organismo y de los productos morbosos (2); la olra que no ve

(1) Véase Thaon, Recherches sur I anatomiz pathologigue de la tuberculose.—Gran-

cher, De I' wnité de la phthisie, 1873,
(2) Pidoux: Etudes medicales et pratiques sur la phthisie; 2.* edit., Paris, 1874.
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en la tisis sino una afeceion especifica, asimilable & la sifilis, al muermo y has-
fa & la yiruela , y que es virulenta, inoculable y contagiosa (1).

Los parfidarios de cada una de estas dos doctrinas opuestas y relativas &
una afeccion tan mortifera y frecuente en todos los paises del mundo y en todas
las clases de la sociedad , han debido naturalmente tratar de utilizar el con-
junto de hechos innnmerables suministrados por la observacion y la estadis-
tica respecto 4 la produccion y reparticion de la fisis entre las poblaciones,
para sacar de ellos conclusiones favorables 4 sus opiniones fedricas y & sus con-
cepeiones doetrinales , 6 & sus investigaciones fisiologicas y experimentales.

Muchas profesiones en que parecia predominar las afecciones tuberculosas,
han sido estudiadas bajo este punto de vista por los partidarios de dos opinin-
nes encontradas concernientes 4 la génesis y naturaleza de la tisis; la profe-
sion milifar debia naturalmente llamar la alencion y suscitar numerosas y
aclivas indagaciones relalivamente & este importante problema de etiologia;
porque hace mucho fiempo las estadisticas militares parecian indicar fal
frecuencia de casos de fisis entre los soldados, que dsfos parecian ofrecer,
comparativamente con la poblacion eivil del mismo pais, sexo y dun edad,
condiciones mas favorables y ventajosas 4 la explosion y al desarrollo del
tubéreulo.

Hechos numerosos suministrados por la estadistica médica del ejéreito
francés, y los extranjeros, se han sometido & inferpretaciones diferentes por
los partidarios de una y otra doctrina; algunas han sido objeto de explicacio-
nes variadas y hasta contradictorias.

Tambien esa frecuencia de la tisis en los ejércitos, se ha invoeado, tanto por
los partidarios de la primera como por los de la segunda doetrina , como argu-
mento favorable & cada una de sus tésis.

Los que, como Pidoux, consideran la tisis como una afeccion diatésica, como
la manifestacion mas vulgar ¢ infima de la degeneracion del organismo, que
sea hereditaria 6 adquirida , atribuyen la frecuencia y predominio de esta en-
fermedad en los soldados, independientemente de las con diciones que les son
comunes con ¢l resto de la poblacion , (herenecia, predisposicion, efc.), & fodas
las caunsas depresivas y extenuantes : inspiracion de aire confinado y viciado
4 consecuencia de la aglomeracion y falta de aereacion de los cuarteles, ali-
mentacion que no es bastante nutritiva y variada , exposicion al resfriamiento,
excesos de fafiga 6 por el libertinaje, condiciones todas que se han invocado
como asociadas con frecuencia 4 la profesion militar.

Por el contrario, los que aceptan las ideas de Villemin acerca de la espe-
cificidad y contagio de la tuberculosis, insisten sobre las ecircunstancias des-
favorables en que parece se encuentra colocado el soldado, relativamente 4 los
peligros del contagio presentado por esta enfermedad, 4 consecuencia de la
aglomeracion de las fropas en los cuarteles, en donde casi siempre existe
aquélla y la infeccion, en donde ¢l agente virulento se fija y se adhiere al en-

(1) Villemin: Etude sur la tuberculoses, preuves rationelles et expérimentales de
sa specificité et de son inoculation; Paris, 1878,



257
tarimado y las paredes bajo la forma de polve impalpable 6 de eorpiisculos mi-
croscopicos procedentes de los esputos deseeados, ele.

En cuanto a los hechos, 1a localizacion particular de la tuberculosis en cier-
tas guarniciones , cuarteles 6 tropas, cada una de estas dos teorias se interpre-
ta segun conviene y en el sentido que parvece mas favorable; asi el predo-
minio de la tisis en cierfos cuerpos de la guarnicion de Paris, por ejemplo,
entre 1os guardias, serd atribuido, tanto por unos como por otros, por habitar
en una ciudad muy populosa; pero miéntras que los partidaries de la diatesis
tuberculosa invocaran, fuera de las influencias multiples de la falta de aire
respirable , la insuficiencia de la- oxigenacion de la sangre, del decaimiento y
languidez de las funciones nuftrifivas causadas por la aglomeracion , las nu-
merosas exposiciones al resfriamiento, los excesos de fatiga & las que estan
expueslos los cuerpos especiales de la guarnicion de Paris , que parccen fan
castigados por la tisis; los partidarios de la doctrina del contagio insistivan en
las condiciones particularmente favorables & la propagacion y generalizacion
de lu luberculosis en que se encuentran colocadas las fropas, & consecuencia
de su residencia en un medio muy rico en principios virulentos y en gérmenes
dé [odas especies, y de sus oeupaciones habituales en ciertos establecimientos
publicos (goardias en los teatros , conciertos, efe.) en donde parece se hallan
mas 6 ménos expuestos 4 los ataques de esta afeccion.

Igual diversidad de interpretacion y la misma divergeneia de opinion ves-
pecto & la frecuencia de casos de tisis, pavece indicar la estadistica enfre los
enfernios militares. En tanto que cierfos aatores insisten acerca de la predis-
posicion orviginal que estos hombres presenfan con relacion & esta enformedad,
A consecuencia de su defeetuoso reclutamiento y de que su constitucion deja
miucho que desear, y al mismo tiempo sobre el deterioro y debilitacion de su
organigsmo, que & la larga pueden ocasionar sus ocupaciones demasiado fati-
aantes y excesivas ; entre los partidarios de la doctrina de Villemin explican
el predomonio de la tubereulosis entre los soldados por las probabilidades del
contagio y los numerosos peligros & que estan expuestos, enidando en los hos-
pitales 4 los afectados de afeceiones pulmonales, efe.

Todavia podria citar otros varios ejemplos analogos ; pero éstos son, 4 mi
parecer , suficientes para demostrar la incertidumbre y la oscuridad que ain
reinan acerca de las condiciones etioldgicas de la tisis.

§ 11

La histovia de nuestras tentativas y falta de resultados en la etiologia, basta
para demostrar la insuficieneia de estas numerosas explicaciones hipotéticas
invocadas en medicina, para remediar la impolencia y falta de medios de
investigacion, de demostracion y andlisis de las influencias morbosas tan va-
riadas y complejas que obran en mosotros y en nuestro alrededor. Pero en
nuestros dias la efiologia ha encontrado un auxiliar precioso en la estadistica,
que apoyandose en la realidad misma de los fendmenos morhosos husea, <en su
aparicion , encadenamiento , marcha, en sus modificaciones diversas. las
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leyes de reproduccion.» (Godelier.) Pocas palabras bastardn para hacer com-
prender su importancia y utilidad.

;Se sabe cudn complejos y variables son los fendmenos fisioldgicos, y al
mismo tiempo qué dificulfad se experimenia para veferic & una influencia
especial y determinada la produceion y manifestacion de estos fenomenos ?

La estadistica tiene por objeto sobreponerse 4 estos obstaculos , registrando,
reuniendo y agregando con cuidado un niimero suficiente de estos fenomenos,
cuyo grado y similifud se ha apreciado de antemano, y por consiguiente de
comparacion que ellos presentan , despues calenlando cuantas veces se produ-
ce el mismo fenomeno en idénticas circunstancias, Cuando los hechos en que
se fijan la observacion y el examen son cierfos y precisos, por consiguiente;
faciles de comprobar, nada mas sencillo que recogerlos y agruparlos segun su
identidad, semejanza y analogia, asi como separarlos segun las diferencias
que presentan , de modo que se pueda compararlos, y de esta comparacion
sacar conclusiones exactas y rigorosas; nada mis ficil que el trabajo de la
estadistica.

Por ejemplo , cuando se trata de averiguar cual es la proporcion de naci-
mienlos con las defunciones en Francia durante un periodo determinado ; si se
tiene cuidado de anotar y registrar los nacimientos y muertes durantle esle
periodo, ficilmente se hallara dicha relacion comparando las dos cantidades
que expresan el fotal de nacimientos y defunciones sobrevenidas en la pobla-
cion francesa, en el curso del periodo que se estudia.

Pero cuando los hechos en que se fija la estadistica son ozcuros, no deter-
minados, discutibles bajo el punto de vista de su naturaleza y origen, some-
lidos & dificuliades de. diagnéstico y 4 errores de interpretacion , afirmando
presentar, como los fendmenos morbosos, una complexidad y multiplicidad
tales , que muchas veces su existencia, importancia y valor particular son
objeto de duda, jeudn grandes son las dificultades, cuin numerosas son las
probabilidades de error! Por lo tanto, jcudntas precauciones no deben to-
marse & la vez para que las conclusiones que se saquen de fales documentos
estadisticos no se expongan & la critica ¢ inspiren desconfianza !

Anles de registrar y de computar como tal un caso de enfermedad, es indis-
pensable haberse fijado perfectamente en su naluraleza y diagnéstico ; por
ejemplo, que se desee investigar, como vamos & hacerlo , la frecuencia relativa
de la tisis pulmonal en la poblacion civil y en el ejéreito, y serd necesario no
admilir en las estadisticas sino loscasos en que la lisis haya sido perfectamen-
te comprobada y diagnosticada , debiendo separarse todos los casos en que el
diagndstico aparezea oscuroy dudoso. Al trafar del ejéreilo, sera preciso ase-
gurarse igualmente si los hombres en los que se dirigen nuestras investigacio-
nes , no estuyieran atacados de tisis dntes de su incorporacion & las filas, en
fin, cuarido fuese necesario determinar el influjo que pueden tener las condi-
ciones higi¢nicas especiales al soldado en la produceion y frecuencia de la tisis
en el ejéreito, serd preciso asegurarse imtes de la existencia de estas condicio-
nes, y demostrar su importancia y papelen la profesion militar. Se conciben
todos los obsticulos , dificultades que es preciso esperar enconfrar en toda es-
tadistica medica , y qué cuidados , precauciones, severidad en las operaciones,
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prudencia y rectitud de juicio en las conclusiones que exigen estas investigaeio-
nes , cuando uno quiere ponerse al abrigo de apreciaciones mal fundadas , de
conclusiones diseutibles y de resultados erréneos.

Lo migmo en los hechos sobre los que se dirigen las investigaciones estadis-
ficas, deberin ser perfectamente observados, y su agrupacion y comprobacion
necesitan estar al abrigo de toda eritica , es preciso tambien que el médico que
se ocupe de este estudio se penetre bien de esta verdad, y es que para sacar de
estas coleeciones de hechos muy numerosos, perfectamente observados, demos-
trados y elasificados, conelusiones rigurosas & inducciones legitimas, es necesa-
rio asimismo que proceda en sus juicios con cireunspeceion y prudencia, por-
que, como dice Godelier (1), «no se {rata solo de contar, sino las mas veces de
pensar para poder juzgar, y preciso es decirlo bien alto | sin una juiciosa apre.
ciacion de los hechos, la estadistica no es mas que un manantial de errores y

desenganos. » )
(Se continuard.)

—~Eee s

FSTUDIS SOBRE TACTICA DE SANIDAD MILITAR.

I11.
TACTICA SANITARIA DE BRIGADA,

’

CONFORME A LA DE INFANTERIA DEL EXCMO, SR. CAPITAN GENERAL,
MARQUES DEL DURRO,

POR
EL DR, D, NICASIO LANDA,
Subinspector de Sanidad militar.

Reglas generales.

1% Los érdenes de combate se veducen & dos : abierto 6 cerrado, esto es, de
batalla 6 de columnas.

2% Las eyoluciones de la ldctica ensefian & hacer en el mas breve tiempo
posible los despliegues del orden cerrado al abierto , 6 los repliegues de éste &
agquél,

3." En todo caso debe la Ambulancia de Brigada marchar al centro y costa-
do de direccion de las columnas, y al centro y retaguardia de las balallas para
fneontrarse siempre en su puesto.

4% En toda maniobra que la tropa verifique sobre el frente , le basta & la
Ambulaneia de Brigada seguir el moyimiento en el centroy 4 retaguardia para
quedar bien situada , sea que de columna se pase 4 batalla, 6 de ésta & colum-
ha 6 & escalones.

——

(1) 'Godelier, Loc. ecit., p. 8.
Tomo vI. 20
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5.5 El Médico Jefe de la Ambulaneia marehard & la inmediacion del Jefe de
Ia Brigada para recibir directamente sus instruceiones ; pero el personal y ma-
terial de la Ambulancia marchara con las fropas en el puesto que se le designa,
& lus 6rdenes del segundo Jefe Médico.

CAMBIOS DE FRENTE.

Si una Brigada (6 Regimiento) hace cambio de frente oblicuo (izquierda ¢
derecha), los Médicos de los Batallones siguen el movimiento de éstos, y la Am-
bulancia de la Brigada permanecerd en su puesto si es bien abrigado, detras
del primer Batallon' 6 Regimiento, ¢ en olro caso marchard fambien oblicuan-
do al costado de la direceion hasta situarse bien detras del centro de la nueva
linea,

Si el cambio de frente fuese perpendicular (4 la izquierda 6 4 la derecha),
los Médicos de los Batallones seguiran como siempre 4 éstos , y la Ambulaneia
gquedara firme si se halla abrigada , 6 marchard perpendicularmente hasta co-
locarse en el centro de la nueva linea.

Para estos movimientos, la Ambulancia de Brigada debe marchar cuando
las tropas van en columna en el centro real de éste, sin fijarse en la numera-
cion peculiar de cada Regimiento ¢ batallon, sino en el que naturalmente le co-
rresponde por su colocacion en la marcha. Asi, cuando en los despliegues de
columna & batalla se mande — segundo por la izquierda (0 por la derecha) —
se quedard firme para colocarse enfre el primero y el fereero, que serd el ver-
dadero centro de la balalla.

Fig. 1.* Una Brigada de cuafro Batallones en bafalla, que marcha en linea
de columnas de medio Batallon y sigue en eolumnas de Batallon.

La Ambulancia que marcha en el cenlro y retaguardia de las dos medias
Brigadas , sigue el movimiento de frente sin cambiar de direccion.

Fig.2.* Una Brigada de enatro Batallones en batalla, que marcha en retira-
da en linea de columnas de medio Batallon y forma despues columnas de Ba-
tallon.

La Ambulancia hara doble derecha, y marchard en retirada, delante de los
Batallones.

Iig. 3.* Una Brigada de cuatro Batallones en columna de maniobra que eje-
cuta un cambio de frenle perpendicular 4 la izquierda.

La Ambulaneia se mantendrd firme miéntras se verifica el movimiento, y
terminado éste, reetificara su posicion haciendo variacion & la fzquierda hasta
situarse al costado del cenlro.

Fig. 4* Una Brigada de cuatro Batallones.en eolumna de maniobra, que eje-
cula un cambio de frente oblicuo & la izquierda.

La Ambulancia se mantendra firme durante el movimiento, alinedindose des-
pues con el nuevo frente.

Fig. 3.* Una Brigada de cuatro Batallones en eolumna de maniobra , que
forma al frente en linea de columna con un Batallon 4 la izquierda.

La Ambulanecia que marcha enfre el segundo y el {ercer Batallon , obliena &
la derecha y se deliene delras del intervalo del primero al tercer Batallon.
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Fig. 6.* Una Brigada de cuatro Batallones en columna de maniobra que for-
ma en bafalla con frente oblicuo 4 la izquierda, con un Batallon & la derecha.
La Ambulancia que marcha al costado de la eolumna de maniobra entre el
segundo y el tercer batallon , oblicua algunos pasos a la izquierda y se coloca
entre el tereero y el primero en batalla 4 la debida distancia 0 retaguardia.

Fig. 7.* Una Brigada de cualro Batallones en linea de columnas que forma
en columna de maniobra 4 retaguardia de un Batallon del centro.

La Ambulancia marchara oblicuando & la izquierda hasta llegar al intervalo
del segundo y tercer Batallon en columna, donde hara alto.

Fig.8.* Una Brigada de cuatroBatallones en columna con distancias, que ha
hecho alto en un camino tortuoso y forma al frente en linea de columnas con un
Batallon & la derecha.

La Ambulaneia seguird marchando al frente delante del tercer Batallon,
hasta situarse entre éste y el primero.

Fig. 9.* Una Brigada de cuatro Batallones en columna con medias distan-
cias, que forma en linea de columnas con frente oblicuo & la izquierda, con un
Batallon 4 la izquierda.

La Ambulancia marchard oblicuando 4 la derecha, pasara detras del primer
Batallon, y haciendo variacion izquierda se situard entre éste y el tereero.

Fig. 10. Una Brigada de cualro Batallones marchando por hileras y por un
camino fortuoso, que forma al frente en batalla por retaguardia de la cabeza.

La Ambulancia que marcha enfre el segundo y el tercer Batallon, seguira a
la altura de la cabeza del tercero, y al llegar detras de la izquierda del primero
en batalla hard alto y alineara.

Fig. 11. Una Brigada de cinco Batallones en escalones directos de batalla.

Fig. 12. Una Brigada de cinco Batallones en escalones indirectos de batalla.

La Ambulancia se situard en el centro de la base del triangulo formado por
los escalones de batalla, sean directos 6 indirectos. Si éstos avanzan y la Am-
bulancia no tiene heridos, lés seguira. Si los tiene, permanecerd en su puesto
hasta ser relevada por la Ambulancia de Division, volviendo enténees & incor-
porarse & la Brigada.

Si los escalones marchan en retirada, la posicion de la Ambulancia serd la
misma , marchando con frente 4 retaguardia.

Si carece de medios para llevar en su retirada 4 los heridos, se designaré la
seccion de Ambulancia que ha de quedar con ellos, la cual se situard en un
costado , donde se quedara hasta que legue el enemigo.

Fig.13. Una Brigada de cuatro Batallones en linea de columna que forma
en escalones indirectos por retaguardia.

La Ambulancia que marcha entre el segundo y el tercer Batallon, dard frente
i retaguardia y marchard con guia & la izquierda , deteniéndose & 130 pasos de
donde haga alto el tercer Batallon.

Fig. 14. Una Brigada de cuatro Batallones en linea de columna que se pone
‘en marcha en escalones directos con un Batallon del centro & vanguardia.

La Ambulancia seguiré la marcha de frente entre el segundo y tercer Bata-
lon, y haré alto cuando lo verifique el primer Batallon.

Fig. 45, Una Brigada de cuatro Batallones en linea de columna que se pone
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en marcha de escalones indirectos con un Batallon del eenfro & vanguardia.

La Ambulancia seguird la marcha de frente entre el segundo y lercer Bata-
llon, y hard alto cuando lo verifique el cuarto , & sea el de refaguardia.

Fig.16. Una Brigada de cuatre Batallones en columna con disfancias, que
forma en escalones directos.

La Ambulancia, situada enfre ¢l segundo y fercer Batallon, permanécerdfir-
me miénfras se verifica el movimiento; y terminado, alineard por la derecha.

Fig. 47. Una Brigada de cinco Batallones en columna con distancias, que ha
hecho alto en un eamino fortuoso y forme en escalones directos de batalla con
frente oblicuo i la izquierda.

La Ambulaneia seguird por la derecha el movimiento del tercer Batallon,
haciendo alto desde que se halle & retaguardia del primero y alineado per la iz-
quicrda.

Fig. 18. Una Brigada de einco Batallones que marchando en refirada en co-
lumna eon medias distancias, se forma sobre la mavcha en escalones indireclos
de batalla.

La Ambulancia seguird la marcha en vetivada sin variar de direccion , y
euando hayan formado la base de los escalones los Batallones primero y terce-
o, se detendrd 4 ignal dislaneia de ambos,

Fig. 19, Una Brigada decuatro batallones en columma con distancias, que
ha heehoalto on'uneamino tortuoso y forma en balalla & relaguardia.

La ambulancia que marcha & la altura del fercer batallon, al oir la voz — en
esealones — hard alto, y cuando esté formada la batalla reclificard su posicion.

ftig. 20. Una Brigada de cinco Batallones en columna con distancias, que
forma'en linea de colummas con frente oblicuo 4 la derecha.

La Ambulaneinque va & la altura del tercer Batallon en la marcha en colum-
na com distancias, al darse la voz de—esealones sobre el primero—hard medio iz-
yuierda y marchard & colocarse én el centro de la base de los ferceros esealo-
nes: Al pasar los Batallones de esta formacion & la de linea de columnas, le basta
i la Ambulaneia rectificar su posieion sobre el terreno, hasta quedar & cincuen-
la pasos & retaguardia del primer batallon.

Fig. 21, Una Brigada de cuatro batallones eén colummna con medias distan-
Cias , que ha hecho alto en un camino torfuoso y forma en batalla con frente
oblicno & la izquierda y sobre una linea de retaguardia.

Al darse la segunda voz de — Balallon en esealones por la derecha — la Am-
bulaneia que se halla entee el segundo y el tercer Batallon, seguivd el movimien-
to del tercero sobre la derecha . deteniéndose al legar & retaguardia, de donde
ha hecho alto el segundo. y al oir la voz de— en balalla sobre la linew del cuarlo
esealon — dard doble derecha y marchara. al frente sin detenerse hasta que ha-
yan desplégado los Batallones segundo y tercero, colocindose equidistante de
ambos & retaguardia.

Fig.22. Una Brigada de cuatro Batallones en columna con distancias , que
forma en batalla sobre la linea del segundo Batallon, sin que preceda la forma-
cion e escalones.

La Ambulancia que va en la columna entre el segundo y el tercer Batallon,
ul oirla voz de — Batallon en batalla sobre la linea del seguindo — harda alto, ¥
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cuando vea terminado el movimiento se movera 4 In devecha lo necesario para
quedar en el centro de la batalla.

Fig. 23. Una Brigada de cuatro Bafallones, que marchando de & cuatro por
un camino tortuoso, ha hecho alto y forma al frente en batalla sobre la, Hnea
del tercer Batallon , sin preparar en escalones méas que los que preceden al de
hase.

La Ambulancia hard lo mismo que en el caso anterior, sin méas diferencia
que la de rectificar su posicion, oblicuando & la izquierda en vez de la devecha.

Fig. 24. Una Brigada de cinco Batallones en escalones indivectos, con dos &
la derecha y dos & la izquierda , que forma en batalla con frente oblicuo 4 la
izquierda. '

La Ambulancia que al formar la Brigada en escalones se habia eolocado en
el eentro de la linea de los teveeros |, al oir la segunda voz de — Escalones dé la
derecha 't la linea — se moverd 4 la derecha, eolocandose defrds del primor
Batallon en batalla.

Ilig. 25. Una Brigada de euatro Batallones ‘en escalones indireetos| ‘con un
Batallon & la derecha y dos & la izquierda que forma en linea de columnas con
frente oblicuo 4 la derecha.

Al formar la Brigada en esealones, la Ambulancia se sitia & la altura del
tercer egcalon izquierdo'y con guia sobre el primero, al oir la voz de—seis pa-
so8 variacion derecha—la obedecerd, deteniéndose detrds del intervalo del cen-
tro de la linea de columnas.

Fig. 26. Una Brigada de cuatro Batallones en esealones con uno 4 la'derecha
v dosd la izquierda que forma én linea de coltomnas con frente oblicua & la de-
recha , sobre una linea de retaguardia.

La Ambulancia al oir la voz de — en linea de columnas a velaguardia del
cuarto escalon — como g6 hallard & la altura de éste, dard doble derécha'y se
moverd & retaguardia haciendo allo, y otra vez doble derecha cuando hayan he-
¢ho alto los Batallones en linea de columnas.

Fig.27. Una Brigada de cuatro Batallones en esealones con uno i la izquier-
da y dos 4 la derecha , que forma en linea deé columnas con fiénte oblicuo @ la
izquierda sobre una linca de refaguardia.

La Ambulancia que estarf & la altura del tercer esealon y con guia en el
primero , permanecerd firme miéntras se dan las fres voces primeras ; pero al
oir la cuarta de — en linea de columna @ retaguardia de los segundos escalones
— dara doble derecha y se retivara, haciendo alto y frente @ retaguardia detris
de la linea de columnas y en su centro. ;

Fig. 28. Una Brigada de cuatro Batallones en batalla que hace un cambio de
frente perpéndicular & retagnardia sobre el Batallon de la izquierda. -

La Ambulancia situada entre el segundo y tercer Batallon . al oir la primer
voz romper# la marcha de frente, al oirla segunda hard alta , y & la tercera
hard variacion izquierda y marchara a situarse defras de la nueva linea, siem-
pre enire el segundo y tercer Batallon.

Fig. 29. Una Brigada de cuatro Batallones en batalla , que hage un cambio
de frente oblicuo # la izquierda por vanguardia y retaguardia sobre el ala iz-
(quierda.
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La Ambulancia sifuada entre el segundo y cuarto batallon, ebedecerd la pri_
mera voz haciendo variacion izquierda y marchando para situarse en la nueva
batalla entre el segundo y el tereer Batallon.

Fig. 30. Una Brigada de cuatro batallones en linea de columna que hage un
cambio de frente oblicuo & retaguardia, quedando en batalla y separada de la li-
nea primitiva.

La Ambulancia que mareha enftre el segundo y el tercer Batallon, obedecera
la primera voz dando cinco pasos variacion izquierda y rompiendo la marcha
de frente & la segunda voz de—en escalones—hara alto, y 4 la tercera ird 4 si-
tuarse defras de la linea de batalla entre el segundo y fercer Batallon.

Fig. 31. Una Brigada de euatro Batallones en linea de columna que hace un
cambio de frente oblicuo & retaguardia.

La Ambulancia situada entre el segundo y tercer Batallon , al oir la segun-
da voz — en esealones — ira oblicuando 4 la derecha & situarse detras del pri-
mer escalon , y 4 la cuarta voz de — en linea de columna — veclificarda su posi-
cion , situandose en el intervalo del primer y tereer Batallon.

Fig. 32. Una Brigada de cuatro Batallones en batalla que ejecula un cambio
de frente oblicuo central.

La Ambulancia situada entre el segundo y tercer Balallon, obedecera la pri-
mera voz haciendo seis pasos variacion izquierda : & la segunda de — en esealo-
nes — ird i situarse detris del cuarto Batallon , y 4 la cuarta — en balalla sobre
la linea del tercer escalon derecha — rectificara su posieion eénirica, quedando
enfre el cuarto y segundo Batallon en batalla.

Fig. 33. Una Brigada de cuatro Batallones en batallaen linea de columna
que hace un cambio de frente oblicuo 4 retaguardia sobre el batallon dela iz
quierda,

La Ambulaneia seguira el movimiento de los Balallones entre el tercoroy
segundo.

Fig. 34 Una Brigada de cuatro Batallones con tres en escalones y uno de re-
serva que forma en dos lineas con frente oblicuo.

La Ambulanecia situada en el centro de la base de los escalones, se limitara
4 obedecer la voz haciendo seis pasos variacion izquierda.

— TR O ——

BIBLIOGRAFIA.

Estudios sobre las aguas minerales de Archena por el Médico Di-
rector en propiedad , por oposicion, Dr. D. Justo Maria Zavala.

En tres secciones divide el autor su Memoria, comprendiendo en la primera
ciertos preliminares topogrificos que, 4 guisa de invariable programa en esta °
clase de estudios, sirva de prélogo a la segunda , en que trata de las propieda-
des fisicas y composicion quimica de las aguas, dejando para la fercera el co-
noeimiento de los efectos fisioldgicos y deferminacion de las indicaciones lera-
péuticas especiales de este precioso medicamento con (que naturaleza ha dola-
do & una de las mas bellas y fértiles comarcas de nuestra costa mediterrinea.

En la topografia médica de Archena y sus banos se encuentran reunidos los
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caractéres delos elimas eélidos; temperatura media del afio, entre 17 y 18 gra-
dos centesimales, siendo la maxima de 42 grados y la minima'de un grado so-
bre cero ; las lluvias suelen ser escasas , oscilando los dias lluviosos entre 500y
70 al afno; y los vienfos dominantes son los del Este, debidos & Ia influencia
proxima del mar, que eon sus brisas modifica el estado termo-higrométrico
de la atmosfera. Este conjunto de eiveunstanciag explica la eria del gusano de
seda, importado por los érabes, que constituye uno de los mas valiosos ele-
mentos de riqueza agricola del pais; el desarrollo de la gigantesca palmera, el
erecimiento del naranjo , del olivo y de foda elase de frutales ; la siega de los
cereales, que se verifica desde fines de Mayo & mediados de Junio: y la vendi-
mia ue se anticipa hasta fines de Agosto. Si de esta suerte queda demostrado
el influjo de las condiciones climatologicas en las produceiones naturales y ar-
tificiales del terreno; el Dr. Zavala, haciendo aplicacion de estos conoeimientos
a la terapéutica de las enfermedades cronicas, no duda en afirmar que la in-
fluencia del elima es incaleulable ; que las personas delicadas, los ancianos,
que en legando el frio viven arrimados al fuego , y los que se encuentran afra-
vesando eiertas convaleceneias, pueden trasladarse y encontrar en la estacion
invernel, un restablecimiento rapido, 6una prolongacion & su existencia. En las
grandesy en las pequenas poblaciones llegada la época del calor aquellos que se
encuentran con recursos van & busear el fresco del Norte. Por la misma razon
en el rigor del invierno deberian busear la dulzura del elima que se disfruta en
paises como Mureia y su huerta, Archena y sus banos.

Cinco anos hace que el Dr. Zavala daba & conocer los resullados del analisis
cualitafivo de las aguas minerales de Archena, demostrando en ellas la presen-
cia del iodo ; hoy nos ha dado la formula del andlisis cuantitative verificado con
eserupuloso esmero, del enal aparece que el principal agente mineralizador es
el cloruro de sodio, acompanado de iodo unido al magnesio. La mezela de ga-
ses que se desprenden por ebullicion estéd compuesta en la mayor parte de dci-
do earbonico y el resto de sulfido hidrico, oxigeno y nitrdgeno. Por lo tanto
clasifica estas aguas de hiper-termales por su elevada temperatura de 52° cen-
ligrados y por su composicion de eloro-ioduradas sulfurosas.

Iin las aguas eloruradas el principio quimico dominante es ¢l eloruro de so-
dio mezelado con bi-carbonatos y sulfatos alealinos 6 de cal, y & yeces de mag-
nesia. Muy cavgadas, por regla general, de sales fijas apénas lienen fliidos
elasticos , conteniendo algunas iodo y bromo. Las aguas sulfurosas, por el
contrario, suelen ser tan ricas en principios gaseosos como escasas de materias
fijas, y casi todas ellas contienen una materia orgdniea propia para moderar
la accion estimulante del agente mineralizador. Las aguas minero-medicinales
de Archena participan de mna y otra eomposicion quimica. Bajo qué forma .
existe el elemento sulfuroso como cuerpo mineralizante ? pregunfaba en 1818
el Dr. D. Juan Alix , primer Médico Director de estas lermas. jEsla por yentura
libre ¢ independiente de toda base alcalina como se ha ereido generalmente con
respecto & todas lns aguas sulfurosas 6 en combinacion con la cal formando un
hidro-sulfato calizo ?

Las agtias de Archena son sulfurosas débiles, y acaso la sulfuracion sea
solo aceidental por la combustion de Tos sulfates de sosa 6 de cal al atravesar el



266

agua , €n su peregrinaeion sublerrdnea, algunas turbas de las que proceda tam-
bien la materia organica. Por esto sin duda el Doclor Alix sospechaba que el
sulfido hidrico estuviese unido & la cal ; al paso que el Dr. Sanchez de las Ma-
tas le consideraba combinado con la sosa en 1867. El Dr. Zavala admite el prin-
cipio sulfuroso bajo la forma de deido sulfo-hidrico , libre y disuello en el agua,
Es de esperar que la reconocida competencia de tan ilustrado Médico-Director
dara solucion cumplida & esta importante cuestion analitica , en los nuevos
ensayos (ue promete practicar.

Los electos fisiolégicos de las aguas de Archena. son los correspondientes &
su elevada temperatura, originaria de 52° cenlesimales , y 4 la presion en ella
del stlfido-hidrico, esto es, los de la medicacion exeitante ; asi como la gran
proporeion de cloruro sodico que entra en la composicion , determinan los de
la medicacion reconstituyente; y 4 no dudarlo, el ioduro magnésico, descu-
bierto por el Dr. Zavala, como uno de los mis yvaliosos representantes de la
medicacion glterante, cjercerda esa accion profunda y enérgica, aunque lenta,
que caracleriza sus agentes sobre la composicion de la sangre, evitando, quizas,
la generacion de productos morbosos epigencéticos. A pesar de estas indicacio-
nes generales debe tenerse siempre presente que el método de administracion
de las aguas y las condiciones higiénicas que rodean a los enfermos modifican
singularmente los resultados de la ferapéutica hidro-mineral.

El erudito autor de la Memoria recuerda las definiciones y clasificaciones
que de la didtesis han hecho los Sres. Chomel, Monnerety Fleury, De la Berge,
Guitrac , Durant Fardel, Bazin , Pidoux , y Garcia Lopez, y reconociendo en la
difitesis la expresion de estados morbosos constitucionales, admite cuatro que
son : el reumatismo , el sifilismo, herpetismo y escrofulismo.

Todas las aguas termales, salinas, sulfurosas 6 alcalinas, se han aplicado
constantemente para combatir toda clase de rewmatismos, hayan sido musenla-
res, articulares, nodosos 6 gotosos; efc: Las condiciones del elima tambien in-
fluyen poderosamente ; porque es sabido que el frio y la humedad son las cau-
cas mas abonadas y los factores casi indispensables en este género de padeci-
mientos. Estas consideraciones han inducido al Dr. Zavala & proponer en Ar-
chena el establecimiento de una estacion invernal, juzgando indispensable que
nadie que toma bafnios debe residir fuera del establecimiento durante elinvierno.

Se ocupa luégo de un reumatismo espeeial, el articular blenorragico, inser-
tando una larga cita de la obra de Jullien, en su Traité pratique des maladies
veneriennes ; y 4 seguida manifiesta eslar completamenfe de acuerdo con los
que niegan el espeeificismo de semejante afeceion , y sélo ven en ella una ure-
iritis mas 6 ménos grave. Sin embargo, admite un chanero uretral, en prueba
de euyo aserto cita un caso en el que, despues del tratamiento mencionado, se
usaron las aguas termales de: Avchena, no volviéndose & presentar manifesta-
ecion alguna sifilitica en la piel, en las mueosas ni en érgano alguno.

Dice el Dr. Zavala que en Archena ha tenido ocasion de observar afecciones
de los centros nerviosos de cardeler especifico, siendo las més frecuentes las que
el Dr. Fournier llama encefalalgia. Uno de sus enfermos padecia periostitis intra-
eraniana, ocasionando las neuralgias incoercibles, y lenia por aniecedentes

infeecion sifilitica, chanero, tileeras . ete. Los banos termales no le aliviaron,
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pero los dolores desaparecieron con 10 gramos de ioduro potisico tomados en
cuarenta y ocho horas. Este caso demuestra la, necesidad de apelar al empleo
de medios farmacolégicos cuando los hidrologicos se muestran impotentes.

Se presentan en bastante nimero individuos con afecciones de la médula
espinal,, que con Jaccoud coloea en el grupo de las esclerosis espinal anteriory
posterior , habiendo comprobado el Dr. Zavala mejores resultados, en las que
procedian de origen sifilitico, y que despues de ferminada la cura por los ba-
nos se combinaba con ¢l ioduro potdsieo & altas dosis. En este cuadro nosold-
gico y tralamiento comprende la ataxia locomolriz. El pronostico de la mielitis
especifica le considera con Guilliard ménosgrave que el de la mielilis ordinaria_
Refiere la historia de un enfermo conyaleciente de paraplejia sifilitica que habia
invadido las extremidades inferiores, la vejiga, el rectoy los 6rganos genitales,
v sido tratado con las fricciones mereuriales, que le propusieron en Medinasi-
donia, modifiecandose con los banos de Archena hasta el punto de que al volver
4 sucasa el paciente pudo cumplir los deberes matrimoniales , habia desapare-
cido la paralisis de la vejiga y del reclo, y quedado enlorpecida la locomocion,
pero no abolida.

En las faringilis y laringitis sifiliticas, que examinadas con el laringoscopio
se ven tilceras 6 alteraciones profundas de los tejidos, debe desconfiarse del
exifo. Pero si no existe mas que rubicundez de la mueosa 6 ligeras placas, las
ventajas se oblienen en seguida. Aconseja, sin embargo, 4 los enfermos que
continuen con el tratamiento farmacologico despues de tomar los banos. En las
faringitis y laringitis catarrales, los buenos resultados del fratamiento hidro-
lermal no se hacen esperar.

Trata las manifestaciones sifiliticas de la mucosa bucal y palatina, con el
agua mineral en bebida, bafios generales, gargarismos, pulverizaciones y ade-
mis con repelidas aplicaciones de la tintura aleohdlica de iodo, del dcido pi-
erico , 6 de otra materia que modifique la afeceion local. Estamos intimamen-
le convencidos, dice el autor , de que estas agnas minerales son un poderoso
elemento para combalir la sifilis. Pero somos tambien de opinion de que las
agnas minerales no bastan por si solas en muchas ocasiones , y hay que favo-
recer su aceion con medicacion apropiada, mayormente sidntes no se hubiese
empleado.

En la estacion balnearia de Bagneres de Luchon estd muy generalizado el
fratamiento mixto. Pero es méas notable aun en las de Aix-la-Chapelle en Alg-
mania ; aguas que son muy anélogas 4 estas de Archena por su temperatura
¥ principales componentes , incluso eliodo. Alli concurren casi todos los ale-
manes ¢ ingleses afectados de accidentes secundarios, lerciarios y cuaternarios,
¥ se usan las fricciones mercuriales simultineamente con los bafios, aconse-
Jandose 4 la vez mucho ejercicio al aire libre.

No seguirémos al Dr. Zavala en su larga excursion al campo de la moral
médica, donde, acompaiado de los sefiores Langlebert y Fournier, procura de-
terminar las condiciones en que puede ser admisible para el malrimonio e
honibre que haya padecido la sifilis.

La generalidad de los médicos aconsejan 4 sus enfermos de sifilis in-
veterada el uso de las aguas minerales sulfurosas para revelar su existencia.
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Las aguas sulfurosas son gin duda muy tfiles & los sifiliticos como exeilantes y
auxiliares del tratamiento mercurial s pero no son un reactivo que haga destas
carsed la sifilis' como un deido obrando sobre una sal; esto es, en abseluto,
inexacto. Tal es tambien la opinion del Dr. Zavala en lo relativo & las aguas de
Archena.

El Dr. Zavala diserta con nofable erudicion sobre la patologia del herpes pro-
curando establecer el diagndstico diferencial entre las manifestaciones herpé-
ticas y sifiliticas en lamucosa bucal, entre el herpes y el chanero en lasformas
mas semejantes , herpes chaneriforme y ehanero herpetiforme ; el de las sifili-
des herpéticas, del herpes blenorragico, del satélite del chancro, del recidivan-
le de la boca en los sifilificos, del herpes genital, ete. , ete.

Para combatir las afecciones de la piel | dice, es muy freeuente el uso de
los bafios, bien con el agua natural & diferentes temperaturas, bien disolvien-
do en el agua principios emolientes, gelatinosos, sulfurosos , alealinos , subli-
mado corrosivo, efe. Con este motivo cita las opiniones de algunos autores que
tratan de la absoreion de medicamentos por la piel que no niega ni afirma en
absolulo, no llegando por tanto, & tomarse acuerdo definitivo,

Eserofulismo.—Define , clasifica , estudia la paftogenia, yevolucion, de la
didtesis y vicio eserofuloso , le distingue de la sifilis, marca los puntos en que
principalmente se manifiesta y recomienda para su tratamiento , en primer
Ingar, la profilaxis, y despues el uso del agua de Archena en bebida y hatos
con la adicion de las aguas madres por la gran cantidad de iodo que conticnen.

A este propdsito traté de la obtencion', composicion y uso de las aguas ma-
dres en Alemania, primero, y en Suiza y Francia, despues 6 sea del liquido que
mantiene disnellas las sales alealinas 6 lérreas que resisten & la eristalizacion
cnando se prepara la sal marina. El Dr. Zavala se propone obtener las aguas
madres, concenfrando las de Archena, y se promete conseguir los més benefi-
ciosos resultados , usandolas al exterior , bien aplicndolas, puras enel trata-
miento de infartos y de Gleeras aténieas, bien anmentando la natural actividad
de las aguas del manantial.

8i nuestro impareial juicio fuera bien acogido por el Dr. Zavala, nos: permi-
tiriamos rogarle que, como resolutivo, estudiase detenidamente el uso que pu-
diese hacerse del lodo 6 légamo que las aguas de Archena depositan, comao se
verifica en importantes termas extranjeras, y casi puede asegurarse que habia
de ser tan eficaz como el de las aguas madres | que desea estudiar.

Respecto del nervosismo , hiperestesia , anestesia, neuropatias, paralisis y
demas formas de padecimientos de los centros nerviosos 6 de los nervios peri-
féricos, dice que cuando dependen de una lesion analomica ; cuando las para-
lisis son debidas & un foco apoplético, 6 & una esclerosis de los mismos centros
poco hay que esperar. Pero que sison consecuencia de una hiperemia 6 con-
gestion, los bafios 4 la temperatura de 83° 4 34° del centigrado, alguna ducha,
v el ejercicio al aire libre, consiguen sino curar al ménos aliviaralgunos de es-

tos padecimientos.

Existe sobre estas aguas la idea de su accion sobre la hidrargivosis. Esta
accion se ha explicado por varios hidrologos franceses, suponiendo que  las
aguas sulfurosas fermales dan lugar a la formacion de sulfures mereuriales
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muy solubles y de faeil eliminaeion. Debemos confesar , dice el Dr. Zavala, eon
la franqueza que nos es propia , que no hemos podido comprobar esla accion
neutralizadora.

Terminada la ex posicion de las ideas emitidas por el ilustrado autor de esta
memoria acerca de la accion especial de las aguas de Archena, debemos mani-
festar nuestra complacencia de que se multipliquen los frabajos hidrologicos,
que, eomo el presente, establezcan las verdaderas indicaciones terapéuticas que
con determinadas aguas minerales puedan cumplirse, al paso que esperamos
del Dr. Zavala ampliard con nuevos datos el conocimienfo del uso que pueda
hacerse de las de Archena en las enfermedades quirirgicas , tlceras simples,
cicatrices falsas, edemas, caries y necrosis, anquilosis , retracciones museula-
resy tendinosas, abscesos y fistulas sostenidas por esquirlas, secuestros y cuer-
pos extrafios , ete. , ele.

Por iniciativa y bajo la exquisita vigilancia de los médicos-directores de los
establecimientos de aguas minerales ha tenido tan grandesarrollo la atmhialria
termal en la hidrologia espanola que las prineipales estaciones de Panticosa
Archena, Alhama de Aragon , La Puda, ete. , ele., cuentan ya con magnificas
instalaciones de los aparatos de inhalacion mas perfeceronados, con cuyo
auxilio se han aumentado de un modo indefinido los medios de fratamien-
to de las enfermedades del arbol bronco pulmonar. Este punto importante
serd & no dudarlo objeto de prolijas y nuevas investigaciones por parte deldoe-
tor Zavala para saber & ciencia cierta el cuadro de enfermedades que pueden
corregirse con la inhalacion de los gases contenidos en disolucion en las aguas
de Archena, y que se desprenden de las mismas en el mismo punto de donde
emergen.

En 2 de Noviembre de 1878 eleyo el Dr. Zavala & la Direccion de Sanidad
del Ministerio de la Gobernacion respetuosa propuesta para establecer en los
banos de Archena una estacion invernal, andloga & la de Amelié-les-Bains, en
Francia, en lo relativo & la composicion del agua mineral, y superior & la mis-
ma en cuanto 4 las mas favorables condiciones climatologicas que reune el va-
lledel Segura, en Murcia, comparadas con las del valle del Tel en losPirineos
Orientales franceses.

El Gobierno tiene proyectado, hace muchos aiios, afiade en dicha comuni-
cacion, construir un hospital militar, y aunque por desgracia Espafia no cuen-
ta con los grandes recursos de Francia para dotarlo de las proporcionesy co-
modidades que hacen magnifico el de Amelie-les-Bains, donde recobran los sol-
dados de la nacion veeina la salud enla estacion mas fria del afo, todavia po-
drin darse al de Archena condiciones suficientes para que logren el mismo
hien los que consagran la vida 4 la defensa de nuestra patria. Serd, pues, ofro
elemento favorable y necesario para la estacion invernal.

Los humanitarios deseos de autoridad cientifica tan competente concuerdan
“0n nuestras constantes aspiraciones de dotar al Ejército de establecimientos
balnearios para uso exclusivo de las clases que tienen derecho a la hospilalidad
militar. Hace cineo anos que manifestamos los inconvenientes y desventajas
df‘| actual servicio de bafios puramente administrativo; y ahora podemos afia-
dir que en un siglo no hahra cambiado, en lo esencial , la organizacion que dio
4l mismo la primitiva Real Orden de 19 de Marzo de 1787.
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Esta organizacion debia ser, como ha sido , modificada en sus detalles por
las crecientes necesidades de nuestro Ejéreito , y por el mismo motivo de que
este servicio se hace todavia de un modo empirico, fenemos fe en nuestras eon-
viceiones cienlificas , administrafivas y econémicas de que las termasmilifares
han de sustituir al actual servicio de bafios minero-medicinales. Los beneficios
que se reportarian no habrian de limitarse 4 las clases de tropa, sino hacerse
extensivos igualmente 4 la distinguida de Oficiales, siempre que ¢l Cuerpo de
Sanidad militar haciéndose cargo exclusivo de este servicio médico que le per-
teneee, dispusiese de los medios requeridos con que cuentan los ejércilos de ofras
naciones enropeas.

Entre tanto hacemos votos por que el Dr. Zavala vea realizada su aspiracion
generosa de dofar al establecimiento, que tan dignamente divige , de una esta-
cion invernal con todas las comodidades y adelantos de la ciencia moderna.

S. Busqui.
—Tr——

COLECCION BIO-BIBLIOGRAFICA
DE ESCRITORES MEDICOS ESPANOLES.

Nuestro ¢uerido é ilustrado amigo D. Miguel de la Plata y Marcos, Subins-
peclor , Médico mayor, va & comenzar en las paginas de nuestro periddico una
publicacion tan util eomo erudita, tan necesaria a fodo médico instruido eomo
satisfactoria para los amantes de las glorias macionales. Dedieado ha mucho
tiempo nuestro estimado companiero 4 la especialidad & que su decidida aficion
le inclina, ha estudiado en sus genuinos originales las mejores obras de nues-
tros anfepasados. Su lahoriosidad, bien demostrada en diversos periddicos eien-
tificos y en algunas traduceiones , fué estimulada por los premios que le olor-
garon las Academias de Medicina en virtud de trabajos bibliograficos que com-
pilé y publicd durante los anos de 1864 y 65 bajo el titulo de Estudios biogrdfico-
bibliogrificos de la Medicina militar espanola.

Esta instruetiva obrita vié la luz publica en la Biblioleea del periodico La
Espana Médica, y obluvo favorabilisima acogida enfre los Jefes y Oficiales del
Cuerpo.

Uno de nuestros mas distinguidos compaiieros, el ilustrado eseritor D. Niea-
sio Landa, hizo una elegante critica de la obra del Sr. Plata en la Revista de Su-
nidad militar, que & la sazon veia la luz pliblica (Agosto de 1865), juicio que se
insertd en algunos ofros periodicos, entre ellos Bl Eca del Ejército y Armada.

No hemos de copiar aqui lo que de las dotes del autor de los Estudios decia
¢l Dr. Landa; mas, pese 4 la modestia de aquél, si repetirémos lo'que eseribia
concerniente 4 las paginas dedicadas por nuesiro amigo 4 la glovia de la Medici-
na militar de Espaiia.

< El Sr. Plata (decia el estudioso erilico) ha rebuscado con infatigable empe-
fo todos esos libros perdidos entre el polvo de los archivos y hibliotecas , y ha
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examinado sus varias ediciones, teniendo la forluna de ser el primero que para
algunas rasga los espesos, velos del olvido.» Calificando la diccion y el habla cas-
tiza en que la obra esti escrifa , llamala «fuente de saber y epitome de erudi-
cion extensa.»

Por entdnees, la Direceion general del Cuerpo ., y a propuesta de la Junta
Superior Facultativa, que emitié un honrosisimo informe, calificando por una-
nimidad de sobresaliente el mérito del libro de nueslro companero , premio al
Sr. Plata con la distinguida condecoracion especial del Cuerpo, titulada de
Emulacion cientifica.

Miénfras coleccionaba datos de esfa especie, y al par que se entregaba al es-
tudio critico de eseritores médicos espanoles, olvidados por propios 6 maltrata-
dos por extranios, depurando en sus fuentes lo mucho bueno que contienen
nuesiros antiguos libros de eienecia , se oeupaba en colocar en su mereeido
puesto piginas mal interpretadas por algunos compatriofas y deseonocidas por
muchisimos extranjeros, ampliando, exlractando 6 corrigiendo sus anteriores
Estudios biogrdfico-bibliogrificos.

Ocurriose & nuestro comprofesor mas de una vez, que siendo éstos apénas
conocidos de la generalidad de nuestros compaiieros, en atencion & que su pu-
blicacion se hizo tan sé6lo para los suscrifores al mencionado periddico médico,
podria haberse hechao de los Estudios una segunda edicion que nuesfra Gacera
publicase, limitando de tal modo su deseo & que los Jefes y Oficiales del Cuerpo
tuviesen noticia de las paginas que & nuestros predecesores de mis valia dedico
el aulor; mas habiendo éste extendido sus trabajos 4 nuevas biografias y estu-
dios bibliograficos, delermind al fin formar de nuevo ofra obrifa, comprensiva
no solo de aquéllas de nuestras celebridades en Medicina militar, si que tambien
de cuadros biogrificos de ofros escritores médicos de nota que hasta el dia estén
incompletas , y notablemente de criticas bibliogrificas originales que pusieran
en su justo lugar el mérito de los muchos libros de algunos afamados doctores
de Fspana , desconocidos fuera deella, 6 injusta ¢ inconvenientemente alaca-
dos por mas de un escrilor nacido en la Peninsula , las cuales dieran 4 conocer
bajo nueva fase y extensa exposicion bibliogrifica, libros curiosisimos que hacen
meditar mucho al erudito y al biblidfilo , 1 obras utilisimas para la época en
que se eseribieron, muy raras y dificiles de enconlrar.

Hecho asi por nuesiro amigo un nuevo libro, ferminado el manuserito, ha
merecido éste recientemente una honrosa Real drden, que no estamos autori-
zados para detallar, por la cual se propone la adquisicion de aquél con destino
d uno de los principales establecimientos del Estado; mas el Sr. Plata, inspirdn-
dose en el enlusiasmo de que se hallan poseidos en pré de la brillantez de nues-
tro instituto tantos ilustrados profesores con que cuénta, eruditos eseritores y
sabios médicos que en @l sivven ; ha determinado, profundamente agradeeido 4
tal distineion , hecha exelusivamente al lema del anénimo académico, descu-
briv su nombre, que cobijaba tan prudente velo , y dedicar 4 las paginas de la
Gacera la publicacion del fruto de sus vigilias, que né de otra manera puede
Pagar mejor el Sri Plata 4 los ilustrados compaieros que en libros instructivos
0 en bien escritos articulos de diferentes periddicos se han ocupado de sus pro-
ducciones.
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Tenemos un verdadero placer en presenfar 4 nuestros suscritores la ltima
del Sr. Plata, que publicaremos desde el proximo ntimero felicitando 4 éste por
¢l renombre que ha de granjearle su Coleccion bio-bibliogrifica de escritores
médicos espanoles, en pro de la literatura médica y de la bibliografia de la

Medicina militar en Espﬁﬁu.
Dn. Marrivez PacHECO.

—_— e TS
REALES ORDENES.

R.O. de 4 de Mayo de 1880. Desestimando instancia promovi-
da por el Médico primero de Ultramar que fué del Cuerpo, D. Eulo-
gio Sainz de Varanda y Alonso de Celada, en suplica de volver
al servicio,

Id. de 5 de id. Concediendo relief y abono de la paga del
mes de Octubre de 1873, al Médico primero D, Aniceto Eznarriaga
é Iglesias.

Id. de 6 deid. Concediendo la cruz de segunda clase del Méri-
to militar roja al Médico mayor de Ultramar del Ejército de la Isla
de Cuba D. Narciso Faleé y Burguell; y el grado de Subinspector
de segunda clase y Médico mayor respectivamente, & los primeros
de dicho Ejercito D. Antonio Salvat y Marti y D. José Carrasco y
Sancho.

Id. de id. 7 deid. Anulando el empleo de Mayor de Ultramar
al Médico primero D. Antonio Hermida y Alvarez, y disponiendo
conserve como personal el de igual clase que obtuvo por accion de
guerra en la Isla de Cuba, declardndole asimismo la antigiiedad
de 9 de Setiembre de 1874 en el de Médico primero.

Id. de id. id. Concediendo dos meses de proroga & la licencia
de cuatro que por enfermo disfruta en la Peninsula el Médico pri-
mero de Ultramar D. Alfredo Gallego y Cepeda.

Id. de 11 de id. Degestimando instancia del Médico mayor don
Enrique Llansé y Oriol, promovida en solicitud de que se le decla-
rase derecho & optar 4 las vacantes reglamentarias que le corres-
pondiesen en el Ejército de la Isla de Cuba.

Id. de id. id. Concediendo cuatro meses de licencia por en-
fermo para la Peninsula al Médico mayor de Ultramar del Ejército
dela Tsla de Cuba D. Eduardo Alonso y Queri.

Id. de 17 de id. Resolviendo que el Médico primero procedente
de la Isla de Cuba D. Antonio Pérez é Ifiiguez, conserye como per-
sonal en la Peninsula el empleo de mayor.

Id. de id. id. Participando haber sido nombrado Caballero de
la Orden de la Estrella Polar de Suecia y Noruega, el Subinspector
Médico de primera clase D, Ramon Hernandez y Poggio.
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R. 0. de 17 de Mayo de 1880. Disponiendo que el Médico pri-
mero procedente del Ejército de la Isla de Cuba, D. Francisco Pé-
rez y Villalonga congerve como personal el empleo de mayor y
grado de Subinspector de segunda clase.

Id. de id. id. Anulando el empleo de mayor de Ultramar al
Médico primero D. Mateo Alonso y Gonzalez, y resolviendo con-
serve como personal el de igual clase, que se le otorg6 por los ser-
vicios prestadosenla Isla de Cuba, declardndole la antigiiedad
de 26 de Mayo de 1875 en el de Médico primero.

Id. de 18 de id. Declarando la antigiiedad de 14 de Julio
de 1875 y 26 de Diciembre de 1879 respectivamente en los empleos
de Subinspector médico de segunda y primera clase, al que lo era
de segunda en Ultramar, procedente de la Isla de Cuba, D. Manuel
Gran y Espalter.

Id. de id. id. Declarando la antigiiedad de 12 de Julio de 1876
y 26 de Diciembre de 1879 respectivamente en los empleos de Sub-
ingpector médico de segunda y primera clase, al que lo era de se-
gunda de Ultramar del Ejército de la Isla de Cuba D. Juan Bosina
y Pli.

Id. de id. id. Resolviendo que el Médico primero procedente de
laIsla de Cuba D. Diego Guix y Torrens conserve como personal
en la Peninsula el empleo de mayor y grado de Subinspector de se-
cunda clase.

Disposiciones de la Direccion general.

Han sido destinados: al Regimiento de Caballeria de Arlaban,
numero 24, el Médico primero, mayor personal, Subinspector de se-
gunda clase graduado, D. Constantino Fernandez y Guijarro; &
situacion de reemplazo en Valladolid 4 su peticion, el de la propia
clase, empleo y grado D. Cirlos Moreno y Lorenzo; al Regimiento
Caballeria de Lusitania, num. 12, el Médico primero, mayor gra-
duado, D. Manuel Acal y Rigaut; 4 situacion de reemplazo en Va-
lladolid y Madrid respectivamente 4 su peticion los de igual em-
pleo y grado D. Eloy Garcia y Alonso y D. Gregorio Porras y San-
chez; al primer Batallon del Regimiento Infanteria de Isabel II,
namero 32, el Médico segundo D. Paulino Fernandez y Mariseal;
al segundo Batallon del Regimiento Infanteria de Leon, nim. 38,
el de igual clase D. Justo Sevilla y Echevarria; 4 la Academia de
Infanteria el Médico segundo, primero graduado D. Vicente Regu-
lez ¥ Sanz del Rio; al primer Batallon del Regimiento Infanteria
de Navarra y de la Constitucion respectivamente, los del mismo
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empleo D. Jaime Mitjavila y Rivas yD. Higinio Pelaez y Quin-
tana, y 4 situacion de reemplazo en Tielmes (Madrid), & su pe-
ticion , el Médico segundo, primero personal D. José Clemente y
Castillo.
Reemplazo.—Real drden fecha 4 de Mayo de 1880 , resolviendo una
consulta relativa al pase de cuerpo y de arma de los individuos dé
tropa.

Excmo. Sr.: En vista de una consulta elevada 4 este Ministe-
rio en 13 de Marzo ultimo por el Director general de Infanteria so-
bre si la Real 6rden circular de 28 de Noviembre del afio préximo
pasado , por la que se fijaron las condiciones en que los indivi-
duos de tropa pudiesen solicitar y han de obtener los pases de
cnerpo y de unas & otras armas, comprende tambien & los vo-
luntarios & quienes se refiere el art. 90 del Reglamento para el
reemplazo y reserva del Ejército, aprobado por Real decreto de 2
de Diciembre de 1878 , que previene que la separacion de las filas
de estos individuos, halldndose sirviendo su compromiso volun-
tariamente , s6lo podrd tener lugar por sentencia, 6 prévio expe-
diente , por inutilidad fisica y por no ser conveniente su continua-
cion en el servicio, 6 por rebajas de tiempo concedidas en gene-
ral , y asimismo el 89 del Reglamento provisional para la ejecu-
cion del Real decreto de 1.° de Junio de 1877, que refunde las
leyes de redenciones y enganches y dispone que los engancha-
dos y reenganchados con premio y sin él han de cumplir su em-
peiio en el Ejército permanente y situacion activa , sin derecho &
pasar & la reserva, ni con licencia ilimitada; el Rey (Q. D. G.)
se ha servido resolver manifieste & V. E. que el caso consultado
estd de lleno comprendido en el art. 1.° de la Real érden circular
de 28 de Noviembre de 1879, atendido el pensamiento que la ins-
pird, y en su consecuencia, que los voluntaries pueden solicitar
los cambios de cuerpo y armas que les convengan , con el aumen-
to de tiempo en los compromisos primitivos que para los que sir-
ven por su suerte prefija la mencionada soberana disposicion , en
cuyo sentido debera considerarse ampliada para lo sucesivo.

De Real érden lo digo 4 V. E. para su conocimiento y demas
efectos.—Dios guarde & V. E. muchos afios. Madrid 4 de Mayo
de 1880.— Zekavarria.—Seiior...
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Retiros.—Reql drden fecha 4 de Mayo de 1880 disponiendo sean
propuestos para el mismo los armeros y silleros-guarnicioneros al
cumplir sesenta aos de edad.

Exemo. Sr.: El Sr. Ministro de la Guerra dice hoy al Director
general de Artilleria lo que sigue :

«He dado cuenta al Rey (Q. D. G.) de la comunicacion de V. E.
fecha 30 de Enero ultimo, en la que propone se fije la méxima
edad para el servicio de los armeros y silleros-guarnicioneros de
regimiento , foda vez que en el Reglamento mandado observar por
Real 6rden de 29 de Junio de 1876 para dichos operarios no se
precisa aquélla; en su vista y de conformidad con lo informado
por el Consejo Supremo de Guerra y Marina en acordada de 26 del
mes proximo pasado, S. M. (Q. D. G.) se ha servido disponer,
como ampliacion al referido Reglamento de armeros y silleros-
guarnicioneros de 29 de Junio de 1876, que los de esta clase de
los regimientos sean propuestos para el retiro forzoso con los go-
ces & que tengan derecho al cumplir los sesenta afios de edad, &
semejanza de lo mandado respecto & los musicos mayores en Real
orden de 14 de Agosto de 1878.»

De la de S. M., comunicada por el sefior Ministro de la Gue-
rra, lo traslado & V. E. para su conocimiento.—Dios guarde 4
V. E. muchos afios. Madrid 4 de Mayo de 1880.—El Subsecreta-
vio , Juan Guillen Buzaran.—Senor...

Revistas de inspeeeion.—Real drden fecha 5 de Mayo de 1880
suspendiendo las revistas anuales y facultando a los Capitanes ge-
nerales las pasen en sus distritos cuando lo crean conveniente.

Exemo. Sr. : Con motivo de no haber terminado afin las inci-
dencias de la iltima revista general de inspeccion , y habiéndose
dispuesto que la Junta Superior Consultiva de Guerra, teniendo
4 la vista las memorias formuladas por los inspectores , informe
acerca de las bases-instrucciones 4 que deban arreglarse en lo su-
cesivo dichos actos para que se verifiquen del modo méis conve-
niente 4 su objeto ; el Rey (Q. D. G.) se ha servido resolver que
queden en suspenso las revistas anuales 4 que se refiere la Real
6rden de 5 de Abril de 1866, recordada por la de 17 de Abril
de 1879 , sin perjuicio de que los Directores y Capitanes genera-
les de los distritos puedan revistar, por extraordinario , cualquier
tuerpo de su mando, siempre que asi lo juzguen oportuno.
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De Real 6rden lo digo 4 V. E. para su conocimiento y fines
indicados,—Dios guarde 4 V. E. muchos afios. Madrid 5 de Mayo
de 1880.—Zchavarria.— Sefior...

Muisicos mayowves.—Real drden fecha T de Mayo de 1880 dispo-
niendo que para lo vuelta a Ultramar de esta clase no se exijan los
tres afios de permanencia en la Peninsula prevenidos para los Jefes
y Oficiales del Ejército,

Exemo. Sr. : Como ampliacion 4 la Real 6rden circular de 10
de Julio de 1878, por la que se dictaron reglas para la provision
de vacantes de musicos mayores que por todos conceptos ocurran
en los Ejércitos de Ultramar, teniendo en cuenta que su aplica-
cion ha ofrecido dudas respecto al tiempo de permanencia en la
Peninsula que deberan contar los que habiendo servido en dichos
Ejércitos solicitan volver & ellos, y que nada concreto se ha
legislado sobre el particular ; considerando que se trata de un per-
sonal relativamente reducido, que no puede calificarse de arma 6
instituto en la acepeion que & esta frase se da por el ramo de Gue-
rra , y que los interesados van sin otras ventajas que la del au-
mento natural de moneda; el Rey (Q. D. G.) se ha servido dis-
poner, que el plazo de tres afios que para regresar 4 Ultramar se
exige & los Jefes y Oficiales de las diferentes armas é institutos
del Ejéreito no tenga aplicacion 4 los musicos mayores, que po-
dran ser destinados desde luego cuando lo soliciten voluntariamen-
te, segun determina el art. 2. de la mencionada soberana resolu-
cion ; entendiéndose su destino por un nuevo periodo de seis afios
para los efectos de reglamento.

De Real 6rden lo digo & V. K. para su conoeimiento y de-
mag efectos.—Dios guarde 4 V. K. muchos afios. Madrid 7 de
Mayo de 1880.— Zehavarria.—Sefior...

Justicia militar.—Real drden fecha 20 de Abril de 1880 disponien-
do que en ausencia del Jefe de un batallon de reserva presida el
Consejo de Guerra el Coronel Jefe de la media brigada.

Excmo. Sr. : El Ministro de la Guerra dice hoy al Capitan ge-
neral de Valencia lo que sigue :

«Dada cuenta al Rey (Q. D. G.) de la comunicacion de V. E.,
fecha 6 de Octubre tltimo, y de las que en copias & la misma sé
acompaian, acerca de si los Jefes de media brigada de reservas
deben ser presidentes de consejos de guerra, cuyo extremo con-
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sulta V. E. con motivo de la reclamacion dirigida & su autoridad
por el Coronel Jefe de la 14 media brigada de reserva, que presi-
di6 por 6rden del Gobernador militar de Castellon de la Plana el
celebrado en aquella plaza, que vié y fall6 el proceso instruido
contra el Teniente del batallon reserva de Segorbe D. Eugenio
Rey, por no haberlo podido presidir el Teniente Coronel , primer
Jefe de dicho batallon , fundando su reclamacion principalmente
el expresado Coronel en que no se trataba de un Consejo de Gue-
rra de plaza, sino del de un Cuerpo del que no era Jefe principal,
circunstancia que consideraba forzosa al efecto , segun el Real de-
crefo de 19 de Julio de 1875 y Real 6rden de 4 de Mayo de 1876;
5. M., de conformidad con lo informado por V. E. en su referido
eserito y por el Consejo Supremo de Guerra y Marina en acorda-
da de 27 de Marzo préximo pasado, se ha servido declarar que
la conducta adoptada en el caso de que se trata por el Gobernador
militar de Castellon es la procedente al ordenar que presidiera
dicho Consejo de Guerra el Coronel Jefe de la media brigada
en la imposibilidad de efectuarlo el primer Jefe del batallon, y por
estar ademas ajustada al espiritu y letra de las disposiciones que
rigen sobre el particular.»

Lo que de Real 6rden , comunicada por dicho sefior Ministro,
traslado & V. E. para su conocimiento y efectos consignientes. —
Dios guarde 4 V. E. muchos afios. Madrid 20 de Abril de 1880.—
El Subsecretario , Juan Guillen Buzardn.—Sefior...

Cruces.—Real drden fecha 4 de Mayo de 1880, relativa d pensiones
por las de San Fernande y San Hermenegildo.

Exemo. Sr.: He dado cuenta al Rey (Q. D. G.) de la comuni-
cacion que V. E. dirigi6 & este Ministerio con fecha 24 de Marzo
ltimo, consultando desde qué fecha ha de causar efecto la Real
6rden de 3 de Noviembre de 1879 , que dispone se acumulen las
Pensiones por craces de San Fernando y San Hermenegildo 4 los
sueldos de los que los disfrutan, para imponer 4 aquéllos el des—
cuento correspondiente 4 otros; y S. M. ha tenido 4 bien resolver
que , sin perjuicio de lo que se acuerde acerca de tal acumulacion
en la consulta elevada con este objeto por este Ministerio al de
Hacienda, la Real 6rden mencionada debe aplicarse desde la fecha
én que fué expedida.

De Real 6rden lo digo 4 V. E, para su conocimiento y efectos
consiguientes.—Dios guarde 4 V. E. muchos afios.—Madrid 4 de
Mayo de 1880.— Eehavarria. —Sefior...
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VARIEDADES.

De nuestro estimado colega la Revista de los Progresos de las
Ciencias exactas , fisicas y naturales, tomamos la siguiente carta,
que es digna de ser conocida de nuestros lectores.

Caria de Bercelins al Baron Cuvier.
Stokolmo 6 de Abril de 1821.

«Sefior: Voy 4 tener la honra de trasmitiros una comunicacion
asaz curiosa. En una sesion de vuestra Academia de Ciencias, &
que asisti estando en Paris, oi la relacion hecha por los miembros
de la misma que habian presenciado la traslacion de los huesos de
Descartes , creo que desde la iglesia de Santa Genoveva & otro si-
tio, y en ella se anunciaba que faltaba alguna parte del esqueleto,
y ésta era la cabeza.

» Alguno de los Académicos contestod diciendo que el esqueleto
de Descartes habia llegado de Suecia en un estado incompleto. Esta
circunstancia llamé mi atencion. Cualquier cosa perteneciente &
Descartes era ciertamente una reliquia preciosa; pero quitar la par-
te mas esencial de sus despojos mortales, reclamados por la patria,
de hombre tan grande, me pareci6 un sacrilegio, que no debia re-
procharse & los suecos sin estar bien certificada la fechoria.

» Pero jcudl ha sido mi sorpresa, cuando, hard un mes, lei en
una de nuestras Gacetas, que entre los efectos del difunto monsieur
Sparman, se habia vendido en una almoneda por 37 francos el eri-
neo de Descartes! Recordando lo que habia oido en Paris, me de-
cidi 4 adquirir dicha cabeza; porque aunque no fuera la de Des-
cartes, me parecié indecoroso que, una cabeza que pasaba por la
suya, pudiera venderse aun otra vez como objeto curioso. La ca-
sualidad me hizo saber que el comprador del crineo habia sido un
tal Sr. Arngren, y no titube¢ en proponerle me le cediera por el
- precio que quisiese ponerle, con el fin de poderlo enviar & Paris
para reunirle con los otros restos del célebre filosofo frances. Bl
Sr. Arngren tuvo la amabilidad de contestarme que, para un ob~
jeto tan laudable, me cedia el craneo por el mismo precio que él
le habia pagado.

» Nuestro Ministro en Paris, el Sr. Conde de Levenheilus, que
sali6 de aqui antes de ayer, ha tenido la bondad de encargarse del
trasporte de esta reliquia, de la cnal ruego 4 usted, sefior, haga el
uso que le parezea mis conveniente,

» Es imposible determinar con certeza, que el craneo en cues-—
tion sea efectivamente el de Descartes ; no obstante, las probabili-
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dades en favor de esta idea son muy grandes, porque la mayor
parte de los poseedores han puesto en él su nombre; de manera,
que casi se puede establecer el modo como se han sucedido. Sobre
el medio del hueco frontal se ve un nombre casi borrado por las
vicisitudes de los tiempos, pudiéndose descifrar, no obstante,
J. Fr. Planstrom, debajo del cual la escritura estd borrada, pero
leyéndose la palabra fagen , que quiere decir tomado, y el nimero
1666. Por una mano mas moderna , estd escrito debajo lo que si-
gue, traducido. £{ craneo de Descartes , tomado por J. Fr. Plans-
trom, el aio 1666, cuando se iba & volver el cuerpo & Francia. So-
bre la parte mas elevada del expresado hueso se han escrito los ver-
so8 siguientes en latin:

Parvura CARTESST HEC CALVARIA MAGNI

EXUVIAS RELIQUAS GALLICA BUSTA TEGUNT;

SED LAUS INGENII SO0LO DIFUNDITUR ORBE
MIXTAQUE CAELICOLIS MENS PIA SEMPER OVAT.

» No se encuentra quién fué el poseedor que siguié 4 Planstrom,
pero se ve que, 85 afios despues, este craneo le posefa un eélebre es-
critor sueco, Anders Anton von Hjernman, que puso su nombre
con el afio 1751. A éste siguié Olans Celsius, el hijo ( obispo de
Lund ), y despues de él, el craneo pas6é 4 manos de los seflores
Hegesflycht, Arkenholtz, Augren, Sparman, Arngren, y por fin,
en uso del derecho de ultimo poseedor, ruego 4 usted , sefior, le
dé un lugar cerca de los Zzuvia reliqua que gallica busta tegunt,
8i creeis en la probabilidad de que este craneo sea el de Descartes,
grande por cierto para merecer tal colocacion, — BERCEIIUS, »

El cuerpo de Descartes, exhumado de los sepulcros de los reyes
de Suecia por 6rden de la reina Christina, se devolvi6 4 Francia
en 1667, depositandolo en la abadia de Santa Genoveva, lo cual
fué objeto de una ceremonia que tuvo lugar el 24 de Junio del mis-
mo afio. Cuando se adjudicé una parte del edificio de dicha abadia
al Liceo que sucesivamente ha llevado los nombres de Enrique IV,
Napoleon y Liceo de Corneille, fué depositado en el Museo de los
monumentos histéricos, despues en la capilla de San Francisco de
Sales, y en fin, en otra de la iglesia de Saint Germain-des-Prés,
donde permanece. La siguiente inscripcion le recomienda al respeto
de los visitantes :

« Muyorra RexaTi DESCARTES , RECONDITIORIS DOCTRIN.E LAUDE IN~

G"ENII SUBTILITATE PRAECELLENTISSIMI, QUI PRIMUS A RENOVATIS IN

YUROPA BONARUM LITTERARUM STUDIS RATIONIS HUMANE JURA SALVA

FIDET CHRISTIANE AUCTORITATE VINDICAVIT ET ASSERUIT NUNC VE-
RITATIS QUAM UNICE COLUIT CONSPECTU FRUITUR.?
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Hemos recibido un folleto titulado Z7 Dr. Declaty El Dr. Gi-
meno. — Discusion sobre el tratamiento de las fiebres intermiten-
tes, por las inyecciones subcutdneas del dcido fénico, que acaba de
publicar la'redaccion de la (rdnica médica de Valencia.

Tambien ha llegado & nuestro poder el numero 1.° de £7 Moni-
lor de la salud. — Revista quincenal de Higiene publica y de Hi-
giene y Medicina domésticas, con seccion especial dedicada 4 los
nifios enfermos y 4 los enfermos de pecho. — Publicada bajo la di-
reccion del Dr. D. Carlos Ronquillo, en Barcelona.

Las dos publicaciones son dignas de ser conocidas de todas las
personas que deseen hallarse enteradas de los asuntos que cada dia
preocupan nuevamente & los hombres consagrados 4 la ciencia, y
dun cuando Z7 Monitor de la salud aparece bajo formas de excesiva
modestia, puede prestar indudables ventajas & nuestro pais, 4 juz-
gar por el niimero que mencionamos.

El Dr. Zevis, de Filadelfia, recomienda por la rapidez de su ac-
cion y lo pronto que el enfermo se repone de sus efectos, el Bro-
muro de Ftteylo como aneslésico. De numerosos experimentos de-
duce que la influencia de este anestésico sobre la circulacion, se li-
mita 4 aumentar la rapidez de los movimientos cardiacos y la ten-
sion arterial. La anemia cerebral y el sincope , provocados & veces
por el cloroformo 6 el éter, no se han observado nunca con el bro-
muro. La respiracion no se perturba, y la anestesia tiene lugar en
dos minutos, sin que aparezcan indicios de excitacion general, nédu-
seas 6 vomitos. Bastan dos dracmas del bromuro de Etteylo, ver-
tidas en un pafiuelo doblado con tres 6 cuatro pliegues, para obte-

ner la insensibilidad , despues de aplicarlo directamente sobre la
nariz.

Hemos recibido la interesante publicacion titulada Archivo
Ophthalmotherapico, de Lisboa , en la que colaboran distinguidos
profesores de Viena , Paris , Roma, Turin y dos de nuestra Espa-
fia. Recomendamos este peri6dico & los que se dediquen con espe—~
cialidad al estudio de la oftalmologia.




