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Nee ‘post rationem medicinam esse
invenlam , sed post inventam me-
dicinam rationem esse guasitam.

'Cerst. De re medica. Lib. 1.° Prafat.

EL estudio de los hechos que diariamente se presentan 4 la
-atencion del médico, es el mas inleresante, bajo el punto de vis-
‘ta prictico , y constituye por si solo la esperiencia propia, base
segura de una ciencia cuyo caundal de conocimientos se funda en
Ia observacion. Deteniéndose atenlamente en ella, tratando de
-apreciar todas las eircunstancias de los fenémenos (que se some-
ten al exdmen , de apurar esmeradamente cuantas variedades y
modificaciones les imprimen las condiciones diversas en que se
originan, es como , despues de poseer numerosos datos, se pue-
de llegar a la Bloscfia de los mismos hechos, & encontrar la ra-
'zon de los fenémenos , la causa inmediata 6 préxima de las do-
lencias , el porqné de sus infivitas modificaciones , sus analogias
de paturaleza, y los medics de fralamiento de que mas partido
puede sacarse para combatirlas. En medicina, como en todos los
ramos de la filosofia natural, el empirismo es el inico punto de
partida posible , y se hace racioval cuando rico ya en resultados,
puede por al mimero de estos y la suma de conocimientos gue de
los hechos se desprenden generalizar y formar abstracciones que,
mas bien que procuradas por la fuerza de imaginacion , surjan
paturalmente de los mismos datos experimentales. De este modo
se llega 4 conslituir el verdadero sistema médico, libre de dog-
matismos caprichosos y contradicciones absurdas , tan abundantes
¢n las teorias que desdefian apoyarse en la sana-observacion.
Convencido de esto, y apreciando en mucho la reunion de
materiales abundantes para establecer las reglas pricticas mas ge-
nerales posible, considerando obligados 4 todos los profesores &
suministrar este género de datos, y con especialidad & los que
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* fienen 4 su cargo el servicio de los hospilales y demas asilos “de
beneficencia , me he deeidido 4 redactar el actual resiimen de la
- clinica guiriirgica del hospital civil de Santiago de esta ciudad,
- durante el afio 1856.
Contrayendo este compromiso para los afios sucesivos ;-y siem-
“'pre que circunstancias especiales no se opongan & su realizacion,
Jo desempeiiamos hoy sin prelensiones de ningun género, mas con
- el deseo de sernos iitiles & nosolros mismos ; que con la ilusion-de
. poder prestar un peguefio servieio 4 la ciencia, sintiendo que ‘el
- mimero de hechos recogidos no sea mucho mas considerable , st
- bien algunos de ellos ofrecen interes bajo dislintos aspectos.
Para dar principio & nuesira tarea , expondremos & continua-
« cion el

- ESTADO del movimiento de alta y baja de enfermos de cirti-
- gia, asistidos en el-hospital dé Santiago durante e/ afio 1856,

Existencia { Entrados en t Salidos con ‘Existencia
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Clasificacion de las dolencias.
rp (3 . Existen- | Py :'_ Eli:tl;;-
Enflermedades oia sater Entrados Salidos Muerto ota actiasl

Heridas. .o oo o o0 v "2 10 10 0 2
Ulc“‘g-. e e R 7 m 23 5 5
Conlusiones «. «. s o 0 | ] 0 2
Fracturass.. . .. = s s 0 10 9 4 1]
Fintulos, oo w0 8 0 4 1 | 0 0
Tumores . o .o oo s s 2 22 21 0 3
Abeesos.. 4 5 4 2 0
Afeceiones culinels 2 50 82 0 [}
Idem de huoesos .. 4 i1 39 4 2
~Oftalmias .. 0 55 33 0 2
Eofermedades venéreu -5 26 22 4 8
Choeer .. el Ll 4 3 4 (1]
.lfﬂ‘nnnes dnersal 0 25 23 4 4
Totales o v 24 28 | 496 | 40 a5
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"Los doscientos veintinueve enfermos asistidos durante el aiio,
%han cansado seis mil doscientas selenta y cuatro estancias, que
‘corresponden & veinlisiele cada uno. .
Los doscientos ocho entrados procedian

De suS CafaSiiveeennies 138
De-la casa de piedadi. 6%
Dﬁ Ia 'ﬂm&luulnrli'ul“ 5

De los doce heridos que figuran en el anterior estado, nue=
've han presentado soluciones de continuidad leves, y que solo
han exigido los mas sencillos medios de tratamiento, Los tres
restantes han ofrecido alguna gravedad, figurando entre ellos un
sugeto llamado Juan Burgos, que entré el 21 de Julio con cua-
‘tro heridas en las partes laterales del cuello, resultado de una
‘tentativa de suicidio , y que, por el descuido en su curacion y
‘tal vez por la voluntad del paciente, se habian complicado con
‘potable inflamacion de los tegnmentos , terminada por la forma-
‘cion de abcesos en los bordes de las heridas. Tratada aquella con-
‘venientemente por medio de los antiflogisticos, y procurada la
salida del pus con oportunas dilataciones que se opusieron 4 la
Tormacion de senos, salié curado el enfermo el dia 15 de Agosto.

De las doce contusiones, nueve han sido leves y tres de al-
guna gravedad, residiendo las lesiones de estos en el pecho y la
cabeza, y cediendo al uso de los repercusivos y los antiflogisti-
cos, segun los casos. La tintura de drnica interior y exterior-
mente ha sostenido en todos ellos su reputacion.

Veintinueve son los enfermos afectados de ilceras gue se han
asistido en el hospital, y de ellos doce padecian ulceraciones sim-
ples, y diez y siete dependientes de un vicio general. Las pri-
meras por lo comun han tenido su asiento en las estremidades in-
feriores, y tomado el caricter aténico, siendo bastante rebeldes
al tratamiento. El que mejores resultados ha producido, es el
que consiste en la estimulacion por medio del agua clorurada, y
despues la compresion con tiras de diaquilon gomado, dando
vuelta y media al miembro. En algunos casos se ha suslituido
este emplasto con el de minio, cuyos buenos efectos han sidg
constantes.

Las 1lceras constitucionales han estado en general ligadas &
un vicio sifilitico, renmatico ¢ escrofuloso , exigiendo el uso de
los medios gencrales apropiades que, en combinacion con los (6~
picos, han producido la curacion de todas ellas, & excepcion de
tres que recaian en sugelos que padecian ademas afecciones cré-
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ufeas “del” pulmon que los “han conducido al sepiilero; y diras
tantas. e quedan en tralamiento 4 fin de afio-
Diez han sido las fracturas ebservadas, y de ellas seis sim—

. ples, dos compuestas:y dos complicadas. Han interesado la cla-

vicula dos: el hiimero dos: los huesos del antebrazo tres: la ti-

- bia una: Ja tibia y el peroné unas y el fémur, tibia y peroné

simultineamente, otra. De estos diez enfermos, nueve han rali-
do curados en un espacio de liempo entre upo'y cinco meses, §
el tltimo fallecié 4 consecuencia de las complicaciones de la le-
sion, como se vera en la observacion n.° 1.

Dos han sido las fistnlas curadas en la época que nos ccnpa.
Una lagrimal en una moger anciava, y producida por la erisipe-
la de la cara; que se curd sin ocurrir & otro procedimienlo gue
las inyecciones de una disolucion de nitrato de plata hechas por
el punto lagrimal inferior con la geringuilla de Anel, y que so-
1o hubo necesidad de repetir dos veces. La olra fistula era de
ano, ciega interna: habia sucedido @ un enorme flegmon de la
mirgen, que padecié un jéven de buenas condiciones, y se curé
por medio de la incision , y las cauteracioves del fondo con el
mtrato de plata, 1

El nimero de tumores observados asciende @ weinticuatro,
de los cuales quince eran flegmonosos,, wno sanguineo, lres en-

- quistados, cuatre escrofulosos y uno cretaceo, ofreciendo estenil-

timo parlicularidades notables, de que e hara mérito en la ob-

_servacion correspondiente. Los primeros han sido tratados con-
forme exigia su paturaleza flogistica, por medio de-los emolien-

tes y aplicaciones de sangnijuelas. Los tres enquistados han re-
sidido en la rodilla, dos de ellos en viejos, y el lercero en una
jéven de la casa de piedad. Esta-y uno de aguellos sofrieron la
estirpacion de dichos tumores , y al otro anciano se le hizo I
pincion seguida de una inyeccion de tintura de iodo en la ca-
vidad del quiste , continuando en tratamiento al concluir el afio.
(Véanse las observaciones 5, 6 y 7.)

Nueve enfermos han entrado con abeesos, de los cuales coa-
tro eran idiopiticos y calientes , consecutivos @ tumores flegmo-
nnsos , nno profundo y ligado & un vicio reumatico , lres escro-
fulosos , y ctro en la cavidad de la pleura. Los primeros no han
exigido mas que la dilatacion y curaciones simples : para los es-
crofulosos, ademas de los medios locales, ha habido pecesidad
de apelar 4 un tratamiento geveral, exijido por la dialésis que
les habia dado origen, y el cual ha consistido en el uso de los
iodurados , en el aceite de higado de bacalao , el hierro, los a-
margos y el cloruro de bario. El que hemos meneionado en ¢e-
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gnndo Ingar recayd en upa anciana que padetia una afection
pulmonar cronica, y termind por la absorcion purulenta y la
muerte , asi como el de la cavidad de la pleura, cuyo enferme
sufrid una operacion , que puede verse en la observacion n.° 11;

Las afecciones cutineas tratadas durante el afio 1856 son
treinta y dos, que pueden clasificarse del modo signiente: tres
eczemas: dos herpes : una erisipela : un liguen: upa proriasist
una sifilide papulosa: veintitres sarna. Esceptuando estd ltima,
todas tenian el eardcter crdnico, y han exijido bastante tiempo de
tratamiento para su desaparicion, Los eczemas han cedido al uso
de las cataplasmas emolientes segnidas de lociones con una diso-
lucion del cloruro  mercirico , y la administracion interior de es-
te mismo medicamento. Las herpes se han combalido ventajosa-
wente con el ioduro de azufre al interior y en pomada que, ayu-
dado por las lociones jabonosas, ha merecido su alta reputacion
de especifico. Contra la proriasis se han usado las lociones de
sublimado y ‘la-pomada de brea , que tambien ha preducido bue-
nos efectos en el-liguen : la sifilide se ha tratade con el ioduro
potisico , y la sarna con el agna jabonosa y la-pomada de Alde-
rete. Despues de las oftalmias y la sifilis , los exantemas han si-

A

do las afecciones mas frementes de este afio, correspondiendo &

la sarna la mayor parte de ellos. Sobre-la causa de esta dolen-
cia no creemos necesaria reflexion algnnas y por lo que toca &
las demas dermatores , debe advertirse-que los enfermos de ec-
zemas y herpes corresponden en su totalidad 4 la casa de pie-
dad, que siempre se han presentado con caricter crénico, y que
el vicio escrofuloso coincidia con dichos exantemas, asi como un
lastimoso abandono en la limpieza- parecia ser la causa .ocasional
de ellos. Muchos de los pacientes que han salido con la piel en-
teramente limpia del hospital ; han vuelto a él con la erupcion
reproducida al cabo de algunos meses , demosirando la exaclitud
de esle aserto.

Doce enfermos con afecciones articnlares y de huesos han si-
do tratados en el hospital. De ellos, coatro han padecido céries
de los falanges de los dedos de las manos, uno en la quinta y
sesta costillas izquierdas, y otro en el occipital. Los medios far-
macéuticos han sido en todos ellos infructuosos , habiendo-tenido
que apelar & un tralamiento quirdirgico activo , y practicar cua-
tro amputaciones de dedos y la extraccion de un secuestro del
oceipital , seguida de la caulerizacion con ¢l hierro candente. El
enfermo de la caries de las costillas no se sometié @ niogun pro-
cedimiento operatorio, y salié sin curar del hospital. De los seis
reslanles , tres han padecido tumores blancos; uno en el codo de~
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vecho , otro en la arliculacion coxo-femoral del mismo Iado, y
el tltimo en la rodilla izquierda. Este sufrié la amputacion del:
muslo, falleciendo algunos dias despues de ella. Los otros tres:
padecieron lujaciones, que fueron reducidas sin ofrecer nada de-
particular.

Treinta y einco enfermos de afecciones de ojos han sido asis-
tidos, pudiéndose, clasificar del modo siguiente: catorce de oftal-
mias agudas que afectaban la conjuntiva y la corneas y diez y
nueve crénicas. De ellas habia nueve nlcerosas, diez y siete sim-
ples, nueve escrofulosas y una sifilitica. Ademas se han obser-
vado una catarata lenticular y una amaurosis. El tratamiento ha.
consistido en las evacuaciones sanguineas y los topicos emolien~.
tes y calmantes cuando la flegmasia era agnda y francas los té-
picos escitantes y astringentes si tenia esta el caracter erénico &
iba acompafiada de ulceraciones ; los revulsivos 4 la piel y la.
derivacion al canal intestinal por medio de los calomelanos y el
aloes en dgsis convenientes. Se han empleado con muy buen re-.
sultado las pomadas de nitrato de plata, de éxido de zinc y de
precipitado rojo, y la celebrada de la viuda Farvier de St. Andr?.
Cuando las oftalmias se han presentado unidas 4 un vicio gene-

_ral, al tratamiento tépico se ha agregado el especial oportuno,
empleindose en las escrofulosas el aceite de higado de bacalao
y el iodo , cnyos vapores han sido un poderoso medio para mo-
dificar el estado de las membranas del ojos y en las sifiliticas
el mercurio y el ioduro de potasio. Algunos de estos enfermos
han sufrido operaciones equirdrgicas consistentes en escision y
cauterizacion de granulaciones , escarificacion de las conjuntivas
&c.3 y al de calarata se le praclics la estraccion sin resultado al-
guno por las complicaciones gue ¢ verdn en la observacion n.° 13.

Consultando el euadro anterior, puede verse que las oftal-
wias han sido las enfermedades mas eomunmente observadas du-
rante el afio 3 y 4 esto afiadiremos que la mayoria de ellas ha
recaido en individuos proecedentes de la casa de piedad, y que
casi todos estos se han presentado en el estado crénico. Reflexio~
nando acerca de las causas que han podido determinar tan fre-
cuentemente esta dolencia en aquel establecimiento, nos hemos
fijado en el cardcter escrofuloso que por lo comun ofrecia, y for-
zo0so ha sido por lo tanto conceder 4 esta diatésis en muchos ca-
sos la categoria de causa predisponente de dicho mal. Entre las
determinantes y ocasionales podrian figorar tal vez en otros las
influencias atmosféricas, sobre todo en el invierno, época en que
ha sido mas considerable el mimero de oflalmicos entrados en
el hospital ; pero tampoco seria muy inoportuno atribuir alguna
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psric co la produccion de ellas 4 algunas faltas de higiene que -
se echan de ver en los acogidos 4 dicha casa, La duracion de las
oftalmias ha sido en lo general larga, lo cual debe atribuirse -
por una parte al estado avanzado en gne por lo comun han in-
gresado los enfermos en el hospital , & los vicios generales que -
han acompaiiado al mal, y @ la falta de un departamento espe-
cial de oftalmicos , donde se rennieran las condiciones de luz y~
ventilacion indispensables de todo punto para la mas pronta, fi-
¢il y segura curacion de unas afecciones siempre importantes por -
la' categoria del dérgano en que residen. X

Treinta y un enfermos con afecciones sifiliticas se han fra- -
tado durante el afio 3 de los cnales solo quedaban ocho al termi-
nar este. De ellos ha habide veintitres con sintomas primarios,
gue han consistido en ileeras y bubones 3 dos con accidentes se-
cundarios , consisientes en exantemas y lilceraciones del velo pa-
latino; y seis con fendmenos de sifilis constitucional , revelada
por dolores osteocopos , exostoses , ileeras cutaneas y caquexia
sifilitica. De estos ltimos fallecié una muger, & consecuencia de
una hemoptisis que sobrevino de repente, despues de haberse ya
hacia tiempo evidenciado la existencia de tubérculos pulmonares.
El tratamiento empleado contra esta dolencia nada ha ofrecido de -
particular , reduciéndose al uso de los emolientes cuando en los
sintomas primitivos predominaba el elemento flogistico, al nitra-
to de plata en disolucion sobre las ilceras del glande y de la va- -
gina, las aplicaciones de sanguijuelas y los fundentes en los bu-
bones 3 y la disolucion concentrada del sublimado, precedida de -
los vegigatorios en los mismos, cnando eran aténicos ¢ tendian -
a-la induracion. Ademas se han empleado con un resultado dig-
no de especial mencion los chorros sulfurosos calientes en las iil-
ceras resullantes de los mismos bubones; cuando tomaban un ca-
ricter’ alénico y-se retardaba su cicatrizacion por el encalleci- -
miento de los bordes. El plan general ha consistido , segun las -
formas qne se combatian, en el uso de los cloruros de mercu-
rio 4 pequedias dosis , y del-ioduro potisico , sin dispensar 4 los -
pacientes de la‘medicacion especifica por muy sencillos gque pa-:
recieran los fendmenos primitivos; conducta & que atribuimos el -
podernos congratular de no haberse desarrollado fenémenos con- -
seculivos en ninguno de los pacientes que ingresaron en el prin-
cipio del mal. Como es consiguiente, algunos de estos han teni-
de que sufrir diversas operaciones poco importantes , tales como
dilatacion de abcesos, destruccion de senos , incisiones del pre-
pucio , estirpacion de escrescencias &:c.

Cuatro son las afecciones cancerosas que se hap observado.
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Una consistia en un escirro de varios ganglios de la parte inte~

* rior del muslo en un niiio gue escapé del hospital por no some-
terse  la operacion que reclamaba su dolencia. Otro era un can-
cer fungoso del cuello de la matriz gue terminé la existencia de-
una muger de alguna edad-, sin que en el corto tiempo de su
permanencia en-el establecimiento se empleara mas que el tra-
tamiento paliativo oportuno. Las dos restantes consistian en 1l-
ceras cancerosas eslensas de la boca y fauces que recaian en en-
fermos caquécticos, y quo salieron del hospital 4 los pocos dias
de sn ingreso. 3

Finalmente , entre las enfermedades diversas, ha habido dos
cistitis crénicas, terminada una por la muerte; varias gonorreas
falsas; fimésis y parafimésis, que han exijido la intervencion ac-
tiva del arte , estomatitis tlcerosas , frecuentes en los nifios de-
la casa de piedad, y que se han combatido ventajosamente con
los amargos y el elorato de potasa 3-dolores reumaticos en di-
versos puctos y otros de mas escaso inleres.

Si se examinan los distintos grupos en que , arbitrariamente
y 4 falta de razones para mejor clasificacion, hemos dividido las
dolencias observadas, podrd notarse en muchos de ellos la fre-
cuencia del vicio escrofuloso, afeccion gque puede decirse cons—
tituye el fondo patolégico de un gran mimero de enfermos asis—
tido en el hospital en este y los demas afios. Esta cireunstancia,
aunque no rara en los individuos procedentes de su casa, €s mu-
cho mas notable en los acogidos en la casa de piedad , y puede
decirse que apenas se vé un viiio de ella libre de algupa mani-
festacion de semejante diatésis. Las reflexiones que naturalmen-
te surgen de observacion tan continnada, hacen sospechar la fal-
ta de las mejores condiciones higiénicas en dicho establecimien-
to, y la visible mejoria que , con algunas escepciones , e nota
en la constitucion de los individuos al poco tiempo de someterse
al régimen del hospital, 4 pesar de no ser un asilo de esta cla-
se o mas & propésito para la reconstitucion de la economia, dan.
a esta sospecha el caricter de cerlidumbre. -

Las demas dolencias observadas no presentan un cardcter ge-
neral que facilite su reunion en grupos uniformes para aplicar-
fes consideraciones en conjunto ; y creemos por lo tanto hacer
formar mejor idea de algunas de ellas con la relacion de los
casos individuales mas notables, aprovechando tambien la ocasion
para hacer ver los procedimientos oportunos que se han puesto
en prictica. Con esto y con un resimen de las condiciones ac-
tuales del establecimiento, y los elementos con que cuenta
para el tratamiento de las afecciones quirdrgicas, habremos
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“dado fin 4 nuestro insignificante trabajo.
Las operaciones practicadas dorante el afio 1856 han sido
las siguientes, con resuliados que se espresan.

OPERACIONES, ‘CORADOS. SIN EXITO. MUERTOS

Amputacion de muslo cu.ewie » vril il
de dedos..cunniinnae

» ) -

Iﬂ{‘,iﬁiml d'EI pl'epﬂtiﬂ EeAREFRIRETE 8 »

mn
]
i
ESCiﬁiﬁll de g“ﬂﬂﬂlﬂ(ﬁﬂﬂﬂﬂ- wanws ’. » ] I
i ,
|
b

de tumores hemorroidales,.. » »
Fistunla de ano...ceseesssssmsasarnes » »
Estirpacion de quistes...iesmes _ » »
Puncion ¢ inyeccion de idem.. » 1 »
RESCOCIONESasrnarsersarsravoronionasa 7 4 » »
Estraceion de catarata...c.is » i »
’-Empiema.....-mm...._...........m n » i
‘Alumbramiento artificiali.caeee i » : »
44 2 2

‘OBSERVACION 1.2 Fractura del humero, confusion en
el pecho , supuracion, neumonia fraumdtica. == Victor Orliz
de Echevarria, labrador, de 45 afios de edad, lemperamento san-
gnineo y constitucion robusia, viviendo d esta ciudad el dia 23
de Octubre, fué atropellado por un carro en la pendiente del ca-
mino, pasindole una de sus ruedas por cima del brazo izquierdo
y lado correspondiente del pecho. Trasladado inmediatamente al
Thospital , se reconacié la existencia de una fractura completa en
la parte media del himero, con magullamicnto considerable de
los tejidos blandos y derrame sanguineo en el foco de la fractu-
ra, donde se habia introdurido aire por una abertura que exislia
en la parte posterior del brazo. La aproximacion de los fragmen-

i tos fué facil, mas no asi su permanente coaplacion , y se pudo
calenlar por la forma de ellos,, que debia haberse desprendido
alguna porcion del hueso , aunque sin percibir que estuviese li-
bre: Ademas de la lesion indicada , habia upa estensa contusion
en el lado izquierdo del pecho , cuyos tegnmentos estaban tume-
factos y rojos. Se creyé lo mas oportuno procurar la coaptacion
de los fragmentos., envolver el miembro en un vendaje inamoyi-
hle, y oponerse & la entrada del aire en el foco, asi como al
desarrollo de los sintomas neumdnicos y generales , gue se tra-
taron de prevenir con las evacuaciones sanguineas generales y -
locales, los diluentes y la tintura de drnica.

»x
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'El enfermo continué en un estado regular los “dos primerds
idias , mas el tercero la tos, la disnea y la opresion de pechro
dieron 4 conocer la afeccion pulmﬁmlr que se temia, y ohliga-
ron a repetir la sangria , que no mejord el estado del paciente.
Desde el sesto din, yendo los sintomas en anmento, se’ observé
una coloracion ]inda en toda la region mamaria, que se estendia
hasta el hombro correspondiente y-anunciaba la gangrena de los
tegidos contusos, Por la herida del brazo empezé 4 fluir un pus
sanguinolesto y Tétido, y en vista de la inmineocia de la morti-
~ficacion en este pouto, se prescindié de la coaptacion del hueso,
levantando el vendaje gue hobiera podido contribuir 4 esta ter-
minacion. El dia 29 se hallaba el enfermo muy abatido , tenia
delirio alternado’ con sopor, sed muy viva, lengua seca , fos so-
focante , espulos sanguinolenlos, y la ﬁebre qne acmpanaba
semejante estado ‘lenia todos los caracleres adindwicos. Se pres-
cribieron escitantes @ la piel y bebidas difusivas, pero & pesar
de ello el enfermo sucnmbié en la maiiana del '3 0.
*  En la avtopsia se cncontr una congestion sanguinea muy
promunciada en tedo el pulmon izgquierdo ; las costillas en estado
de integridad 5 los tejidos blandos de este lado del pecho magu-
liados , sobre todo en la region mamaria ,'y sobre ¢l miicculo
gran pcctoral ora abundante coleceion de pus sangninclento y
fétido que seguia la direccion de dicho miiscnlo hasta la axila.
El limero, rolo en su parte media, presentaba las estremidades
de los I'raigmentos' cortadas en pico de flauta & espensas de’la ca-
ra interna, y la pérdida’de subetancia de ambos estaba represen-
taida por un tercer fragmento como de pulgada y media de lon-
gitud, adherido fuerlemente al miscnlo braquial interno. En el
foco de la fractura habia una abundaute cantidad de supuracion
y el hueso estaba denudado en las dos estremidades de sus frag-
mentos. - Nada de particular habia'en los demas érganos , si “se
esceptuan ligeros indicios de ﬂugusrs en las'meninges ccrebra!eﬁ
"OBSERVACION 2.  Fractura de'la tibia y peroné dere-
chos, eon herda y satida det fra gmento superior , cabalgamien-
to, secuestros, curacion. = El dia 20 de Enero entré en el hos-
pital Feliciano Rniz de Apodaca, zapatero, de unos 40 ailos,
temperamento bilioso y mediana constitucion, que habia sido e-
chade al suelo y pisoteado en la pierna izquierda por nn buey,
Reconocido, se comprobé 4 primera vista nna fractora eompleta
¥ oblicua de la Libia y el peroné en' I2 wnion del tercio medio
con el inferior. Esta fractura, que tenia la forma de pico de
flauta , se hallaba complicada con herida de los tegumentos en
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li parle interna, y por la solucion de continuidad aparecia ok
{ragmento angular snperior de la tibia. Calenlando la probabi-
lidad de una necrose de este fragmento, y sin dejar. de temer
mas fatales consecnencias, se oplé por reponerlo y procurar la
coaplacion, hasta que la marcha sucesiva del mal suministrara.
otras indicaciones. Govsiguiése por de pronto lo primero, y se.
envolvio la estremidad con un vendaje almidonado , sobre el que:
se colocaron dos féralas laterales .con sus correspondientes lon-.
guetas, Descompuesto el apdsito al cabo de doce dias, hubo que.
removerlo, y pudo percibirse qne la herida de la piel habia au-
mentado de esteusion , presentandose fungosos sus bordes, y que-
el hineso aparccia entre ellos denudado de sn periostro. ‘Al mis=
mo.liempo. se notaba un cabalgamiento del fragmento superior.
sobre el iuferior , y adquirida la cerleza de la necrose, se desis-.
1i6 desde lnego de la inmediata coaptacion , esperando la caida.
del secnestro oseo. Esto no obstante, se aislé la herida del con-
tacto del aire por medio del colodion, y se volvio & ap icar un.
vendaje de cabos almidonado , colocando el miembro en una go--
" tiera con el pié fijo en una plantilla que ejerciese algo de lrac-.
cion hicia abajo y afuera , para lo que se fijé en los hierros de.
la cama. La esfoliacion se verificé con mucha lentitud, no ha-.
biéndose desprendido el pedazo de hueso hasta pasados cincuen--
ta dias del accidente, y siendo  aguel de una pulgada de longi-- -
tud y tres 4 cnalro lineas de ancho. Temiendo que & este siguie-.
ra olro, se conlinué en el mismo tratamiento., pero contra lo
que se esperaba , se vieron formar mamelones. en el fondo de la.
herida y cicalrizarse esla, casi al mismo tiempo que se consoli-.
dé la fractura y a los dos meses de haberse verificado. Al cabo
de pocos dias pudo dejar el enfermo-la cama, y aungue el ca-.
balgamiento era perceplible , la clandicacion fué desde luego in-
siguificante, prescindiendo aquel de las muletas y el baston des-
de primeros de Mayo , y saliendo con alta el 15 del mismo mes;. .
sin que haya vuelto & resentirse de su fractura,

OBSERVACION 3.2 Fracturas. del [émur, ®bia y péroné.
izquierdos : curacion. = Benigno Heredia, jornalero, de 50 a=
fios de edad , temperamento sanguineo y buena constitucion, es-
tando sacando tierra de un barranco el dia 29 de Julio, le cayd.
encima del muslo y pierna izquierdos una porcion de terreno que
formaba béveda, y fué conducido en un carro al hospital. Reco-
nocido se vio una fractura completa y transversal de la parte
media del fémur, y otra del mismo género en el tercio inferior
de la tibia y el peroné. Se empezd por poner en contacto los
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fragmentos de estos 1iltimos huesos, o que no ofrecié dificultad’
alguna , y aplicar el vendaje de diez y ocho cabos, almidonado,
con dos férulas laterales apoyadas en fanones de paja, La reduc-
eion y coaplacion de los fragmentos del fémur fueron baslante
dificiles por tener que verificar la estension de la pierna lisiadas-
pero finalmente al cabo de varias tentativas, se lograron tam-
bien , eolocando oftro vendaje de eabos con tres férulas; una su-
perior ¢ anterior, otra esterna desde la cresta del ileon al con-
dilo esterno del fémur, y la tercera interna desde-la ingle al -
condilo ivterno. Quedé libre la rodilla para poder colocar la es-
tremidad en semiflexion , apoyada- en un doble plano inclinado.
Al tercer dia del accidente, la agitacion fébril del enfermo fué-
causa de que se descompusiera el apésito del muslo, por lo que
se deseché el plano inclinado , optando por la estension, y colo-
eando el miembro en una larga gotiera. El paciente, poco due-
flo de sus movimientos, sobre todo dorante el suefio, descompu-
80 varias veces el vendaje , aflojando mas particularmente la fé-
rula esterna lo que al cabo de algunos dias di6 por resultado al-
guna oblicuidad del hueso en este sentido, que se manifesté.
euando ya el eallo-ofreeia bastante resistencia. Las dimensiones-
de la estremidad no por eso aparecieron disminuidas, y la frac-
tura de la pierna se presentaba en las mejores condiciones, has-
ta el punto de no aparecer abultados los linesos en el sitio de
élla al cabo de cnarenta y einco dias. Se prescindié pues de la-
ligera oblicnidad indieada, y desde que hubo eerteza de la resis-
tencia del callo, ge permitié. al enfermo salir de la cama. La.
olandicacion fué notable al principio , pero luego disminuyé ri-
pidamente , y el dia 9 de Diciembre, despues de muchos de ans
dar sin apoyo alguno , salid con alta el enférmo..

OBSERVACION 4.* Fractura de la clavicula con desprens
dimiento de un fragmento: curacion. = El dia 15 de Agosto-
entré eu el hospital Ignacio Urbina, de unos 20 aiios de edad,
temperamento linfatico y regnlar constitucion, que habia sido ar-
rojado al suelo y pisoteado por una vaca en la plaza de toros.
Presentaba una fractnra de la clavienla izquierda en su parte
media, y ofrecia la particularidad*de haberse desprendido un
pedazo de dicho hueso de una pulgada de estension en el sentido
de la longitud del mismo, de toda la altura de aquel , y cuyo
grosor represertaba la mitad del de la clavienla, Por la accion
de las fibras del subelavio, este fragmento habia sido arrastrado
hicia abajo , invirtiendo su direccion de modo que su estremidad:
esterna se habia hecho superior y anterior, y levantaba la piel.
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Convencido por varios casos practicos de la completa inntilidad
de los vendajes de Dessault y Boyer , comunmente usados para
remediar las fracturas de la clavicula, opté por otro mucho mas
sencillo y que nos lia dado escelentes resnltados , siempre que se
ha aplicado en este hospital. Consiste en una venda de suficiente
longitud que rodeando coun algunas vueltas la muiieca y mano
del lado afecto , fija esta iiltima sobre el hombro opuesto : y en
un fuerte pafinelo triangular puesto @ manera de charpa , y cu-
yo dngulo posterior viniendo @ parar al codo, sube por la parte
posterior del brazo & sujelarse con los otros cabos en el hombro
enfermo. Ademas, y escepcionalmente en esie caso, se colocd
un vendaje de cuerpo con su escaphlario que celiia sobre el frag-
mento , repuesto del mejor modo posible , una compresa gra-
duada , destinada 4 contenerlo _en su silio. Este apdsito , cnya
reposicion pnede hieprse. diariamente, y cuya sencillez le espone
poco & descdfiponerse , al paso qne le priva del inconveniente de
causar presiones & incomodidades muy comunes por otros mas
complicatlos , satisface 4 nuestro juicio las verdaderas indicacio-
nes de la fractura de la clavicula, y en el caso gue nos ocupa
demostré patentemente su oportunidad. El paciente se levanté
desde el dia posterior ; en todos los sucesivos pudo remediarse el
efecto de la elasticidad del paiiuelo triangular, estirando algo
mas su angulo, y sustitnido por una charpa & los veintidos dias
del accidente, salié el enfermo completamente curado y con to-
da la integridad y estension de los movimientos del brazo el dia
12 de Setiembre. El fragmento desprendido se adhirié bien, aun-
que 4 esta fecha sobresalia algo de la superficie del hueso.

OBSERVACION 5.2  Quiste seroso en la rodilla izquierda:
estirpacion. = Jacinta Mendia, de 18 afios, linfitica, constitu-
cion pobre , mal reglada , acogida en la casa de piedad, entrd
en el hospital el dia 12 de Abril con un tumor en la rodilla de-
recha, situado sobre el ligamento prerotuliano, indolente , sin
cambio de color en la piel , redondeado y de didmetro de dos
pulgadas y media. Sus paredes eran resistentes y se notaba una
flactuacion bien clara. La enferma no ‘daba esplicacion satisfac-
toria de su origen, y ni aun fijaba bien la época de su aparicion
que, sin embargo, podia referirse @ cuztro 6 cinco meses, du-
rante los cuales habia tenido un progresivo aumento. Diagnosti-
cado de quiste seroso, y despues de aplicar sin resultado la com-
presion y los fundentes , se practicé la estirpacion el 16 de Ma-
vo, haciendo una incision paralela al eje del miembro, de unas
cuatro pulgadas , y disecando el quiste con bastante trabajo por
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sus intimas adherencias a la piel. Este se hallaba constitnido pos—
una membrana bastante delgada y contenia abundante serosidad’
sanguinolenta. La herida se unié por medio de la sutura ensor-
l.iijada, saliendo completamente eurada la ewferma el dia 4 de
unio. 4;

OBSERVACION 6:* = Quiste seroso, = EL:30 de Junio en-
tr6 en el establecimiento Agapito Marlinez, procedente de la ca-
sa de piedad, de 64 aiios, conslitucion deteriorada y que lenia
en la rodilla izquierda un quiste del mismo tamaiio y condicio »
nes goe ¢l de la enferma de la anterior observacion, Aplicésele
igual procedimiento operalorie , saliendo curado el 18 de Julio.

OBSERVACION 7.2 Quiste serosas puncion € inyeccion,
sin resultado. = Ferpan Lopez de Arpaute, gle 70 ailos, acogi-
do en la casa de piedad , achacoso, enlré el&_ 1,de Biciembre con
un tumor en nn todo semejante a los anteriormente. GICHiles , .
deseando apreciar la eficacia de las inyecciones con la eatura de
iodo , se le hizo nna puncion con el trocar , iutroduciendo des-,
pues por la cannla del mismo cantidad soficiente de uia mezcla
de dos partes de tintura y tres de agna, que se dejé en conlaclo,

- con la membrana del quiste algnnos minntos. A pesar de haber-.
se favorecido este procedimiento con la compresion y la aplica-
cion esterior de la misma tintora , ningun resultado se ha visto,
gue haga esperar la desaparicion del tumor por el desarrollo de,
una irritacion adhesiva , y lejos de eso al finalizar el aiio, ha
vuelto a llevarse de liguido (1).

OBSERVACION 8.2 Zumores creldceos miilliples = reuma
articular. = Ramon Lopetegui , alfarero, de 48 aiios de edad,
constitucion deteriorada , entré el 2 de Abril en el hospital con
dolores reumilicos que afeotaban las articulaciones escipulo-
humerales y tenian el cardcter agudo. Este enfermo presentaba
ademas otros sintomas y habia sulrido diversos ataques de la afec-
cion reumatica, que en dislintas épocas le condujeron al hospi-
tal. Una de ellas fué¢ en el mes de Febrero de 1854, en que,
despues de algunos dias de dolores y tumefaccion de la
articulacion femoso-tibial derecha , habia aparecido un hidras-
trose en la misma. Eutonces dijo que hacia cinco afios padecia

(1) Este enfermo ha sufrido la estirpacion en Encro de 57, y ha side
pocos dins despues atacado de una spoplegia que lermine si existencia,
cuando la berida estaba ya cicatrizada.
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- &} renmatismo siempre arficular, y que anteriormente habia oca-
sionado igvales fenémenos en la otra rodilla. Llamaron ademas
Ia atencion unos twmores del voliimen desde wna avellana al de
una nuez gue tenia en la cara dorsal de todos los dedos de am-
_ has manos y los gordos de los piess y eran duros indolentes,
sin quiste ni bolsa que los envelviera, percibiéndose al traves de
Ia piel , adelgazada en varios pnutos, wna substancia blanco-
amarillenta y de aspecto terroso. La aparicion de estos tnmores
habia sido sncesiva y posterior al primer ataque de renma, de-
hiéndoge advertir que este siempre habia afectado 4 las articu-
laciones grandes, sin hacer sentir los dolores en los dedos. Des-
pues de hacer desaparecer la hidrastrose por medio de la pun--
cion de la serosa articular con un peqnefio trocar de Recamier,
y tratado de impedir su reproduccion con las fricciones de une
guento napolitano , que dieron el resnltado apetecido , se pro-
puso al paciente la estirpacion de uno de dichos tnmores , 'y ac-
cediendo 4 ello , se practics la del que habia en el dedo peque-
fio izquierdo 3 operacion gue fué pesada por haberse aquel di-
vidido en pequeiias porciones al incindir 1a piel. La materia que
1o componia era seca, de aspecto cretdceo , dividida en multitnd
de granos bastante apretados entre i, y nnidosspor un fejido ce-
Falar laminoso. Circunstancias particulares obligaron al enfermo’
4 tomar el alta despues de esta operacion, peroen Enero del 55
volvid al hospital , y se repitié la misma en el dedo gordo del”
© pié izquierdo y el annlar de la mano de ignal lado ,'y en Mayo
dél mismo afio ge estirpd otro tumor del indice de Ia derecha.
En todas eclas ocasiones ha safrido ataques de dolores que se fi-
jaban ya en las articolaciones esciapulo-hnmerales, ya en las
hiimero-cubitales 6 en las muiiecas , y coincidian con la tume-
faccion de las mismas y vn movimicuto Tebril pronunciado , ce-
diendo pronto al tratamiento, sin esceder su duracion de quince
dias. En ninguno de ellos , vista la indole del mal'y las condi-
ciones del pacicnte , se-creyé existiera la indicacion de practicar
evacuaciones sanguineas , que hnbiesen proporcionado la ocasion
del andlisis de la sangres y en cnanto d la orina, sus caracteres
fisicos normales hicieron desislir de buscar en su composicion
quimica algun dato satisfactorio para completar la historia del
padecimiento. Por lo que toca al material que constituia los tu-
mores , ofrecia los caracteres qnimicos siguientes. Ser neulro;
no disolverse en el aguva fria ; ser menos insoluble en la acidu-
lada y el alcohol , mo précipitar su ligera disolucion por una
concentrada y caliente de carbonato potisico s no desprender dci-
do carbénico, i formar burbujas con el dicido sulfiirico concen-
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trado , y depositar un abundante precipitado con cste mismo &t~
do , parecido al yeso 6 sulfato de cal. El resultado de estos en-
sayos hizo creer que el cuerpo que se tenia @ la vista consistia
en nna sal calcirea, mezelada con substancia organica. Ahora
bien , suponiendo laexistencia en los liguides de la economia de
los elementos indispensables para la formacion de esle compues-
to, cémo esplicar su acumulacion debajo de la piel de los dedos?
2 Seri tal vez porque hallindose el cnerpo en cuestion en canti-
dad escesiva en la sangre, se depositara co los puntos en que la
circulacion es menos acliva y el calibre de los vasos menor, for-
mando una especie de sedimento? Y resnelto esto, qué modifica-
cion vital ha prodncido esta alleracion en los movimientos inti-
mos de los 6rganos y liguidos, dando por resultado semejante
anmento de principios calcareos? zQué relacion liene semejante
alteracion homoral con el vicio revmatico? Hé aqui las pregun-
tas que naturalmente se oenrren al leer la notable observacion
gue anlecede , y a las gue no sabriamos conlestar sin acudir 4
hipilesis avenluradas y poco salisfactorias. Baslenos consignar
por hoy la coincidencia de semejantes fenomenos con "la enfer-
medad de gue se trata, y dejemos para mas adelante y cuando se
- aumente el niimero de nuestras observaciones , el tratar de es-~
plicar esta coincidencia. Tal vez algun ingenio atrevido hubiera
tenido suficiente con el hecho deserito para invenlar una leoria
completa acerca del reumatismo, que alhagara el espiritu de al-
guna escuela moderna, pero nosolros (ue no contamos con ele-
mentos para scstenerla, nos limitamos al simple papel de narra-
dores de un hecho que ha llamado fuertemznte nuestra atencion.

OBSERVACION 9. _bceso por congestion , caries y ne=
erose del occipital : extraccion de un secuestro, caulerizacion,
Maria Ooraeta, de 10 aiios de edad, constitucion escrofulosa, en-
tré en el hospital el dia 26 de Junio con un abceso en la region
occipital , sin cambio de eolor en la piel, ni dolor. La enferma
referia su padecimiento & una época vaga, sin poder asignarle
causa: decia no haber sentido dolor alguno, y esta circunstancia,
unida 4 la obscuridad del origen del mal y a las condiciones de
la paciente, hizo creer en un abeeso frio. Visto el adelgazamien~
to progresivo de la piel , se practicé la abertura que favorecid la
salida de una gran cantidad de pus difluente y algo fétido. Ter~
minada esta, pndo reconocerse la existencia de una caries de la

*  limina esterna del occipital en su angulo superior , donde exis-
tia ya una porcion del hueso neerosada, como de una pulgada de
estension y adherida aun al resto del mismo, Esperando su com-
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pleto desprendimiento, llegé el 5 de Agoslo sin que se hubiese
verificado, y decididos & ayndarlo, se complelé con una legra
cortante , estrayendo la porcion de hueso, no sin (ue se perci-
biera aun algun otro punto afectado de caries, gue se cauterizé
al dia siguiente con el hierro candente , preduciéndose una es-
cara que no tardé en desprenderse , y supliendo de este modo el
trabajo de la naturaleza , que hubiera sido demasiado lento para
llegar al mismo resultado. En el tiempo qne permanecié en el
hospital , hizo uso la enferma del aceite de higado de bacalao y
el ioduro de hierro, con lo que mejoré visiblemente su consti-
tucion. La herida de la piel se cicalrizd sélidamente , permane-
ciendo sin embargo aquella en el hospital hasta el 23 de Di-
ciembre por haber aparecido despues de la curacion una erupcion
impetiginosa en el cuello.

OBSERVACION 10.2  Tumor blanco de la rodilla. Ampu+
#acion. = Pedro Arriba , nifio hospiciano de 10 aiios de edad , es-
erofuloso, entré en el hospital el dia 6 de Febrero con un tu-
mor blanco en la rodilla izquierda , cuyo principio databa de dos
afios, y que coincidia con otras manifestaciones escrofulosas en
las glindulas cervicales. La piel de la rodilla dilatada y adelga-
zada dejaba percibir muy bien la supuracion de la articnlacion y
amenazaba abrirse préximamente para darle paso. Temiendo un
funesto resultado de la amputacion del miembro, en vista de lo
deteriorada que se hallaba la constitucion , y deseando por olra
parte ver hasta donde alcanzaban otros medios, se apelé, ademas
del tratamiento ioterno (aceite de higado de bacalao, cloruro de
bario), # la cauterizacion transcurrente, que no dié resultado al-
guno. El paciente pedia con instancia la ampntacion , y decidi-
dos por wltimo 4 practicarla , se hizo el dia 21 de Abril por el
método circular y proceder de Petit. El hueso qued6 perfecta-
mente cubierto por las carnes que se unieron con algunos pun-
tos de sutura. Diseeada la articulacion , se encontraron corroidas
las estremidades del fémur y la tibia y la cara posterior de la
rotula ; destruidos los cartilagos interarticulares , y los ligamen-
tos y todos los tejidos blandos convertidos en una masa lardacea.

La flebre que sigui6 4 la operacion fué muy moderada, y el
enfermo estaba bastante animado en los dias inmediatos a ella;
pero al sesto, en que se levanté el apésito, se vi6 que el hueso-
salia como diez lineas de las carnes, y que estas, relraidas y
palidas, habian dado al mufion una forma cdnica , convirtiéndo-
se en una masa uniforme y granugienta sin distincion de tejidos,
adherida al cuerpo del fémur. Este ofrecia en su posicion csce—

¥
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dente todos los caracteres que amncian la préxima moctifitacion; -
¥ en el canal medalar habia una substancia fungosa blanca que -
se desarrollaba fuera de los limites del mismo en forma de hon--
g0 y daba sangre negruzca al menor contacto. No habia casi su-
puracion, En vista de semejante estado, que no podia atribuirse -
d haber hecho demasiado alto el corte de las carnes, puesto que -
a pesar de la mayor refraccion del momento, fueron mas que su-
ficientes para cubrir el hueso despnes de la operacion, se augn-
6 mal del éxito de esta, y se tomd el partido de comprimir los
tejidos circnlarmente desde la ingle para obrar despues sobre e-
llos por medio de las tiras aglutinantes y unas compresas en el
sentido de su aproximacion. Pasados algnnos dias y visto que no
se conseguia esta , se resecd por medio de la sierra de cadena la
porcion escedente del hueso para quitar este obsticulo que tar-
daba en desaparecer espontaneamente 3- pero no por eso se logrd

- el objeto. Mientras tanto la constitucion del individuo, minada
ya profundamente por el vicio escrofuloso , decay6 de un modo
notable 5 se declaré la fiebre héctica con sudores nocturnos , tos,
espectoracion sanguineo-purulenta y diarrea abundante, y el 13
de Junio fallecid el enfermo. >

En la autopsia se hallaron depdsitos purnlentos en los pul-
mones; adherencias en las pleuras, y signos de fiegmasia créni- -
ca en la mucosa digestiva.

Esta observacion hace ver la diferencia que existe entre la -
salida del hueso en las amputaciones, debida al corte muy alto -
de las carnes, y la verdadera conicidad del mufion, que puede
sobrevenir sin que se haya olvidado calcular bien la diversa re- -
traccion de los tejidos qne han de incindirse, En la iltima , el
eslado de ellos y las condiciones morbosas de la economia son
las verdaderas cansas determinantes de um accidente que, por se-
mejante modo de producirse, es de muy mal aguero para el éxi-
to de la operacion. 4

OBSERVACION 11.* Empiema, degeneracion larddcea de -
la pleura : operacion. Muerte. = Fulgencio Murguia , hortela-
no, de 28 afios de edad, buena constitucion, se vié acomelido
el 4 de Marzo de 1855, y segun relacion del profesor que le
asistia , de una pleuronenmonia doble gue terminé en el lado iz=
quierdo por supuracion. Al cabo de mes y medio, época en que
lo vi en consulta, se comprohé la existencia de un empiema en
dicho lade para cuya curacion se propuso el tratamiento quirdr-
gico oportuno. Por consideraciones que no son del caso, se di-
firi6 la operacion , y al cabo de dos dias el pus se buscé salida
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por los bronquios , arrojando durante dos semanas el paciente
cantidad considerable. Transcurrieron despues varios dias en que
el abceso parecia agolado y desaparecieron del todo la tos y la
disnea , creyéndose curado el enfermo ; pero no tardé mucho
tiempo en volver 4 aparecer un tumor gque comprendia los espa—
cios intercostales quinto y seslo , y esla vez se abrié la supura-
cion paso al esterior practicindose un trayecto sinuoso que co-
menzaba en el principio de la porcion cartilaginosa de la sesta
costilla y por debajo del gran pectoral venia @ terminar cuatro
pulgadas mas atras de dicho punto y sobre la costilla inferior.
La supuracion aumentaha cada dia a pesar de los medios que se
ponian en préctica, y el enfermo se debilitaba visiblemente , por
lo que se decidié # -Ingresar en el hospital el 4 de Diciembre,
En esta época al conducto fistuloso , de que se ha hecho mérito,
vino 4 agregarse otro que, partiendo del mismo foco, terminaba
esteriormente al nivel de la tercera costilla falsa, y daba salida
4 muy poca cantidad de pus. El del primero era abundantisimo,
obligando 4 hacer fres curaciones diarias , fétido y mezclado con
gases. El tratamiento que se opuso 4 semejante estado consistié
en el uso interior de los amargos y balsimicos , unido 4 las in-
yecciones del cocimiento de quina clorurado, de la tintura de
creosola, y por ltimo de una disolution del nilrato (e plata,
medios que no dieron resultado alguno. Sospechando si en la
produccion del pus pndiera tener alguna parte la caries de las
costillas, y animados tanto por el desesperado estado del pacien-
te como por su insistencia en que se probara cualquier proce-
dimiento quirdrgico , por aventurado que pareciese ; nos decidi-
mos & poner 4 descubierto el trayecto del pus, para llegar si era
posible 4 averignar sn verdadero origen y obrar despues segun
aconsejaran las circunstancias. EI dia 1.° de Febrero se procedié &
la aperacion, que consisti6 en lo siguiente. Por medio de dos in-
cisiones que desde el nivel de la tercera costilla verdadera venian
4 converger 4 la parte posterior de la tercera falsa , se formé un
colgajo triangular de base superior y anterior en gue estaban
comprendidos la piel y el misculo gran pectoral, la mama y las
aberturas fistulosas. Disecdse este colgajo desprendiendo la por-
cion correspondiente de dicho musculo, cuya cara interna servia
- de pared anterior al trayecto , y se llegé siguiendo este al quin-
to espacio intercostal, donde se hallaba marcada por-la alteracion
del musculo intercostal esterno la pared posterior de dicho tra-
yecto. En el sitio correspondiente al principio de los cartilagos
costales se percibié la abertura interna, y penetrando por ella
despues de haberla agrandado hicia atras y de dentro & fuera con
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un bisturi de boton conducido sobre el indice izquicerdo, se vif~
el foco purulento comprendido entre las costillas y Ia pleura que; -
adherida en unos puntos y desprendida en otros, se presentaba
con dejeneracion lardicea en toda la eslension 4 que alcanzaba
el dedo. Las costillas estaban sanas, y vista la gran superficie
alterada, y la imposibilidad de obrar con los instrnmentos sobre
toda ella impunemente, nos contentamos con escindir conidadosa«
mente una porcion muy accesible 4 la vista, reponiendo otra vez
el eolgajo, al enal se abrié un ojal correspondiendo directamen-
te a la abertura del espacio intercostal para poder obrar mas fa-
cilmente sobre el sitio de la lesion. Duraote la operacion se di-
vidieron algunos ramos de la mamaria esterna qne no fué preci+
so ligar, y tambien se corté la rama superior de la quinla in=
tercostal que tampoco exijié ligadura, ni dié lugar @ hemorragia
considerable , desmintiéndose una vez mas las exageradas conse-
cuencias que muchos autores atribuyen & la abertura de dicha
arleria. _ .
En los primeros dias que siguieron & la operacion, la su--
puracion disminuyé de un modo considerable , mejoré de cardc-
ter, y el enfermo recobré el apetito 5 pero al cabo de dos sema~
nas se presentaron sintomas de irritacion intestinal, con fiebre
¢que adqnirié el cardcter hectico, el pus volvid 4 presentarse ew
mucha cantidad, cada vez mas fétido, y ¢l enfermo fallecié el -
24 da Febrero.

En la autopsia se comprobé la degeneracion lardicea de to-
da la pleura costal izquierda, su adherencia en algunos puntos &
las costillas y al pulmon, y la completa integridad de este, que
hizo dudar hubiera nunca existido en él flegmasia.

OBSERVACION 12.*  Oftalmia blenorrdgica. Granulacio~
nes » pannus. Curacion. = Cipriano Collado, de 26 aiios, tem-
peramento sanguineo, soldado licenciado del ejéreito de Cubay
habia padecido en dicha isla seis meses antes de su ingreso en-el
hespital una oftalmia blevorragica doble,; gue produjo abundan-
tes granulaciones en ambos parpados y un pannus que impedia
totalmente* la vision en ambos ojos. En semecjante estado regresé
a la Peninsula, y entrado en el hospital el 1.° de Enero, fué
tratado por la escision de las grapulaciones que eran gruesas,
numerosas y muy doras, y la cauterizacion con el nitrato ar-
génlico-potdsico tan justamente recomendado por Desmarres.
Repelida esta operacion dos veces 4 la semana, se consiguié al
cabo de veinte dias la completa transparvencia de la cornea iz-
quicrda y la vuelta de la vista en este ojo, mejorindose lambien
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~shuclio é1 derecho, con el que percibia ya el enfermo los obje-
les i fines de Febrero. Este, no obstante la inapreciable ventaja
que habia reportade del tratamiento , se sometia a ¢l con disgus-
to, y viéndose en disposicion de servirse de sus ojos, pidié con
instancia el alta, que se le di6 el dia 12 de Abril. .

OBSERVACION 13.* Catarata lenticular amarilla : adhe-
rencias del tris d la cdpsula. Estraccion sin resultado. = Jo-
«é Martinez , de 28 aiios, buena constitucion , entré en el hos pi-
tal el dia 10 de Agosto complelamente ciego y con las alteracio-
nes signientes. En el ojo izquierdo se veia la pupila contraida,
deforme , reducida a la mitad de su diimetro normal , el iris
pardo ceniciento , franjeado, adherido fuertemente al cristalino,
y este dé un color amarillo , constituyendo una catarata lenticu-
lar dura. Estos desérdenes databan de cuatro afios, segun rela-
cion del paciente, y coincidian con una opacidad blanco-azulada
del eristalino derecho é ignales alteraciones del iris y pupila cor-
respondientes. El enfermo pedia con insistencia se intentara la
estraccion de su catarata, y tratando de complacerlo, aunque se
le hizo ver la complicacion de esta y lo poco gue debia esperar
de la operacion, se proeuré poner el ojo izquierdo en disposi-
cion de practicarla, para lo gne se usaron las instilaciones de
beliadona y de atropina, y las unturas con la pomada mercurial
al rededor de la érbita, sin lograr al cabo de dos meses mas
que una ligerisima dilatacion y la destruccion de muy pocas ad-
Lerencias. Llevése & cabo no obstante la operacion el 22 de Oc-
tabre y, abierta la cipsnla, costé bastante trabajo hacer salir la
lente , gue presentaba una consistencia cornea , tenia forma o-
voidea 'y el aspecto de una eilicua seca. La operacion terminé sin
accidente alguno, se foment6 el ojo con agna fria, y .al cabo
de una semana en que el enfermo no habia sentido ningun do-
lor , se levanté el apésito viéndose casi cicalrizada la herida de
la cornea , pero al misme tiempo un cuerpo opaco en la aber-
tura pupilar constituyendo upa catarata secundaria , formada por
colgajos de la cipsula que no se habian podido desprender de
sus adherencias al fris. La vision no podia en consecuencia veri-
‘ficarse, como ya se habia pronosticado al enfermo, sin eorrer los
riesgos de nueva operacion , y prefiriendo este aguardar algunos
meses , tomd el alta el 12 de Diciembre.

Terminamos aqni la esposicion individual de los casos nola-
bles ocurridos en el afio 1856, porque , si bien podriamos aiia-
dir algunos otros dignos de especial mencion , creemos que con
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los referidos basta para dar & conocer la prictica seguida en el
hospital y los resultados de ella. Esperamos poder completar al-
guna de las anteriores observaciones en ¢l afio 1857, en cuyo
caso podrin hallarse en el resiimen del mismo, que ofreécemos
desde luego.

Las condiciones materiales del Hospital de Santiago, buenas
en general , pudieran mejorarse sin embargo con la adicion de
enfermerias especiales , indispensables para el tratamiento de cier-
tas dolencias que, como las oftalmias, exijen circunstancias par-
ticulares de localidad, faciles de obtener cnando se termine la
obra comenzada. Las salas actuales tienen buena ventilacion, el
utensilio es regular y acerca de ¢l soln tenemos gue obeervar la
inoportunidad de las camas nuevamenie puestas a los enfermos
de cirnjia, y que unen 4 sus malas condiciones higiénicas depen-
dientes de las colgaduras que las envoelven y limitan la atmés-
fera del enfermo , donde se acumulan los miasmas que de este se
desprenden, defeclos de construccion que impiden la facil colo=-
cacion de apésitos y los libres movimientos del cirnjano y sus
ayudantes en las operaciones.

Con respecto al material de curacion, debemos confesar que
se ha aumentado considerablemente , sal}sfaclendn 4 lodas las
necesidades ordinarias de la casa , circunstancia muy apreciable
en un servicio quirtrgico , donde se necesitan tantos objetos de
uso indispensable en casos dados. A la limpieza y buena conser-
vacion de las piezas de apésito, 4 la abundancia de hilas, la bue-
pa ventilacion de las enfermerias, las escrupulosa pollcia de las
mismas y al cuidado en las euraciones, se debe el poder congra-
tularnos de que no se haya observado "hace afios la podedumbre
de hospital en ningun enfermo, accidente tan comun y funesto
en otros establecimientos de este género.

Terminado el restimen que antecede , nos ha parecido opor~
tuno para presentar los resultados de todo el servicio confiado
al cirujano titular de esta ciudad, afiadir las siguientes noti-
cias acerca de la Casa de Maternidad y de -las actuaciones

médico-legales.

CASA DE MATERNIDAD. Ninguna embarazada ni puér-
pera existia en fin del aflo 1855 en esta casa, y durante el 56
ingresaron en ella doce mugeres, de las cnales diez eran solte-
ras y dos casadas. En el mismo han parido siete, naciendo de
ellas cnatro varones y tres hembras, y quedan cinco en fin de
Diciembre. Uno de los primeros sucumbié durante el trabajo del
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- parto, y los seis restantes ofrecieron todos los caracteres de per- \g,

“fecta viabilidad. Nada de particular se observé en ninguno de los '\

siete partos mencionados 3 presentandose en todos ellos la cria-

tura por ¢l vértice y en buena posicion , sin que Tfuera preciso

. en ocasion alguna apeler a los recursos activos del arle,, ni se

ofrecicsen en el puerperio complicaciones que obligaran al uso

- de medios terapéuticos. “El tnico pifio fallecido lo fué & conse-

cuencia de la endeblez de su eonstitucion y de haber sido el par-

to demasiado largo, despues de la rotura de la bolsa, porlo que

tuvo que sufrir direclamente la criatura la accion de las contrac-

ciones uterinas.

En esta casa se ha mejorado considerablemente el servicio

desde principios del afio 55 con la adopcion de un reglamento

. especial, en que =e marcan las obligaciones de todos los emplea-

dos de ella, el modo de desempeiiarlas, y el trato que debe dar-

- se & las acojidas, con las circunslancias que se exijen para su in=

greso. Entre estas se ha fijado una époea del embarazo hasta la

- cual no es posible disimnlar semejante estado, y que al mismo

“tiempo es ya bastante avanzada para lener una cerleza fisica de

é1 é impedir el que s€ cavsen innecesarias y numerosas estancias

en la casa. Se ha renovado y anmentado el ntensilio de esta has-

* ta un punto que nada deja que desear relativamente & sus co- |
- munes exijencias, y si el edificio permitiera un ensanche y dis-
tribucion mas oportunos, podria este establecimiento , con=
* tinuando en el camino de las mejoras iniciadas por el Sr.” Aleal-
~ de actual, llegar a ser uno de los mas notables en su género.
- Entre las que <e han llevado & caho, figura ademas de las men-
- ciopadas Ia adquisicion de un botiguin con suficiente mimero de
medicamentos, piezas de apésito, objetos de cuvacion-é insiru-
mentos para ltodas las eventnalidades del parto y del puerperio.

- MEDICINA LEGAL. Terminaremos este trabajo con nuna li-
- gera policia de los servicios prestados 4 los’ lnbunales durante el
afio 1856.
Veintidos son las cansas criminales en que ha habido que
- prestar declaraciones periciales, dar informes, practicar recono-
~cimientos y hacer aulopsias en el indicado periodo. Las lesiones
~ ¥ accidentes que han dado mdrgen a los procedimientos han con-
sislido ep
Heridas....cerssrnres 6
Contusiones...... . 10
ASXIAB..ersrserrerens
Derrame cerebral, 4
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Se han practicado ademas un reconocimiento de huesos y oiro
de nn matrimonio por demanda de impotencia ante el Sr. Vieario
eclesiastico. De los veintidos casos referidos, ha habido nueve de
muerte, cavsados, lres por asfixia por sumersion; uno por el
frios otro por apoplegia fulminantes dos por caidas de carros con
fracturas y contusion de drganos interiores, y el iltimo por una
fiebre tiféidea. En ocho de eslos se ha practicado la aulopsia,
copfirmandose por ella la naturaleza de las lesiones, y en todos
la falta de criminalidad.

Las seis bheridas han sido leves, sin que hayan exijido mas
que algunos dias de tratamiento; y en ninguno de los lesionados
han resultado deformidades ni impedimentos & consecuencia de
ellas. Todas han sido hechas con instrumento corta-punzante de
escasas dimensiones,

Ademos de los casos cilados, pudiera haoersa mencion de ofra
multitud de pequeiias lesiones casuales, 6 producto de atentados,
que se han socorrido en la época a que nos referimos y que por
su poca imporlancia no han dado margen 4 procedimiontos judi-
ciales 3 pero su insignificancia nos dispensa de hacer mérito de
ellos. Este servicio, de lan frecuentes necesidades en una pobla-
cion algo numerosa , se ha organizado de modo que pueda ser
atendido eon la prontitud y facilidad que requieren muchos ca-
sos , y para conseguir dicho ohjeto , se ha creido lo mas conve-
piente designar un local donde sean transportados los lesionados
para practicar sn primera curacion; y reuoir en el mismo los
elementos necesarios. En el dia cuenta la ciudad con un botiguin
abundantemeute surtido de hilas , vendas , objetos de curacion,
medicamentos ¢ instrumentos para la curacion de heridas , con-
tusiones y fracturas y los ausilios indispensables en las asfixias;
mejora conseguida por el que suscribe de la solicitud del Ilus-
tre Ayuntamiento , animado siempre de los mejores deseos por
el bien de sus administrados.

Vitoria 1.° de Marzo de 1857,
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